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Santa Zita
e la Fiera dei Fiori

Piazza San Frediano e piazza dell’An-
fiteatro nel centro storico di Lucca 
alla fine del mese di aprile assumono 
l’aspetto di prati fioriti. Si celebra in-
fatti la festa liturgia (27 aprile) di una 
delle Sante lucchesi più conosciute nel 
mondo: Santa Zita. Che tutti ricordano 
come “Zita dei fiori” per il particolare 
miracolo che la vide protagonista.
La Santa, nata nel 1218 da una fami-
glia contadina di Monsagrati, lavo-
rava come domestica presso la ricca 
famiglia lucchese dei Fatinelli.
Era conosciuta come persona molto 
umile e generosa verso i poveri, tanto 
che, un giorno, il padrone, incontran-
do Zita con un grembiule gonfio di ali-
menti da distribuire in carità, le chiese 
severamente che cosa portasse. Zita 
rispose: “Fiori e fronde” e miracolosa-
mente, disciolto il grembiule, davvero 
sarebbero caduti fiori e fronde. Alla 
morte di Zita, avvenuta il 27 aprile 
1278, i Fatinelli la vollero seppellire 
nella cappella di famiglia nella basili-
ca di San Frediano e si fecero promo-
tori del suo culto affidando al notaio 
di famiglia la stesura di una Vita. Dif-
fusosi immediatamente nella città di 
Lucca che la elesse subito a patrona 
cittadina come testimonia Dante in un 
versetto del XXI dell’Inferno parlando 
di un magistrato lucchese come di “un 
de li anzïan di Santa Zita”, il culto 
della Santa fu sancito da Innocenzo 
XII solo molto più tardi, il 5 settembre 
1696 (successivamente Pio XII la pro-
clamò patrona delle domestiche). Il 
nome Zita è una variante toscana di 
“cita” o “citta”, ossia “ragazza” (da 
cui anche “zitella”).

Emanuela Benvenuti

La tradizionale mostra-mercato 
dedicata a Santa Zita
quest'anno si è svolta
in edizione speciale
dal 24 al 29 aprile 2012
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NORME REDAZIONALI
Si invitano i colleghi a collaborare con la Redazione 
del bollettino ed inviare i propri articoli. Al fine di fa-
vorire e razionalizzare l’elaborazione degli articoli si 
prega di attenersi alle seguenti norme redazionali.
Gli articoli devono:
- riguardare argomenti d’interesse generale per la 
categoria;
- avere un carattere innovativo, divulgativo ed esse-
re redatti in modo sintetico;
- essere inediti e firmati dagli autori, con la loro 
qualifica.
La Redazione del Bollettino si riserva di pubblicare 
anche parzialmente il materiale inviato, secondo gli 
indirizzi e le esigenze redazionali. Il Direttore respon-
sabile può rifiutare la pubblicazione di quegli articoli 
che siano in contrasto con gli indirizzi dell’Ordine. 
La responsabilità dei contenuti resta, in ogni caso, 
dell’autore.
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SPECIALE ASSEMBLEA ORDINARIA ANNUALE

Un momento molto significativo 
per l’Ordine dei Medici di Lucca 

si è tenuta domenica 15 aprile nella 
prestigiosa sede di Via Guinigi l’As-
semblea Ordinaria Annuale. Tantis-
simi i partecipanti che hanno voluto 
salutare i diciannove colleghi che 
proprio quest’anno festeggiano i 
loro 50 anni di laurea in Medicina e 
Chirurgia. Momenti di commozione 
e anche gioia che i medici premiati 
hanno espresso mentre il presidente 
dell’Ordine Umberto Quiriconi o del-
la CAO Massimo Fagnani consegna-
vano loro la medaglia ricordo. 
In questa edizione del periodico 
Lucca Medica, oltre ad offrire a tutti, 
anche ai medici assenti, alcune foto 
significative della cerimonia, propo-
niamo anche integralmente il verba-
le dell’incontro, redatto dal segreta-
rio Antonio Carlini, la consegna delle 
medaglie ai diciannove festeggiati, la 
relazione morale del Presidente Um-
berto Quiriconi e quella finanziaria 
del tesoriere Gilberto Martinelli.

aSSeMBlea Ordinaria annuale
15 aprile 2012
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L’Assemblea ha inizio alle ore 10.15 e sono 
presenti come rappresentanti del Consiglio 
Direttivo dell’Ordine dei Medici di Lucca il 
Presidente dottor Umberto Quiriconi, il Vice-
presidente dottor Cosma Volpe, il Tesoriere 
dottor Gilberto Martinelli, il Segretario dottor 
Antonio Carlini, il Presidente CAO M. Fagna-
ni, i Consiglieri G. Finucci, A. Pellegrinotti, G. 
Gianfranceschi, A. Del Carlo, F. Lucchesi, G. 
Menchetti e i Revisori dei Conti  dottoressa  L. 
Mazzotta, dottor A. Allegrini.
È presente in sala l’addetto stampa dell’Ordi-
ne dei Medici dottoressa Emanuela Benvenu-
ti, il sindaco di Lucca Mauro Favilla, il sindaco 
di Viareggio Luca Lunardini e la rappresen-
tante della Provincia di Lucca dottoressa Si-
mona Bottiglione.
1) Il Presidente dell’Ordine ringrazia tutti 
gli intervenuti ed invita i partecipanti ad un 
minuto di silenzio in memoria dei colleghi 
defunti nell’anno 2011 e nei primi mesi del 
2012.
2) Il Presidente legge la Relazione Morale 
sulle attività svolte dall’Ordine dei Medici ed 
Odontoiatri della Provincia di Lucca a livello 
nazionale, regionale e provinciale nell’anno 
2011.
3) Il Presidente consegna le onorificenze per 
i 50 anni di Laurea in Medicina e Chirurgia 
(1962-2012) a 19 colleghi.
4) Il Presidente invita  la dottoressa Randazzo 
come più giovane iscritta, a leggere il giura-
mento professionale.
5) I Sindaci di Lucca e di Viareggio indirizzano 
alcune parole di saluto ai colleghi convenuti 
e si complimentano con il Presidente dell’Or-
dine dei Medici per la celebrazione dei cin-
quant’anni di laurea dei colleghi. Ad essi si 
unisce la rappresentante della Provincia.
Il dottor U. Quiriconi consegna una medaglia 

d’argento al Sindaco di Lucca, al Sindaco di 
Viareggio e alla dottoressa Bottiglione come 
ringraziamento per la partecipazione all’As-
semblea.
Alle ore 11.30 si apre la discussione sulla ap-
provazione del bilancio consuntivo 2011.
Il Tesoriere dottor G. Martinelli illustra il bilan-
cio consuntivo 2011 che presenta un avanzo 
di cassa positivo derivato dalla discrepanza 
fra le entrate cioè la quota associativa e le 
spese ordinarie e straordinarie sostenute nel 
2011 come da relazione allegata. 
Interviene la dottoressa Luisa Mazzotta, in 
qualità di Presidente del Collegio dei Sinda-
ci Revisori, che legge la relazione sul bilancio 
consuntivo 2011 e ne esprime un giudizio 
positivo.
L’Assemblea approva all’ unanimità il bilancio 
consuntivo 2011.

VARIE ED EVENTUALI:
Il segretario comunica che nella assem-1. 
blea condominiale del 12 aprile 2012 è 
stato sostituito l’amministratore del con-
dominio Via Guinigi, 40 per cattiva gestio-
ne. Il nuovo amministratore è il geometra 
Roberto Giovannini
Il dottor  Umberto Della Maggiore espri-2. 
me all’assemblea un ringraziamento per 
il lavoro svolto dalla dottoressa Emanuela 
Benvenuti nella gestione di Lucca Medica 
e propone  la consegna di una medaglia 
d’oro per il pensionamento della signora 
Anna Sargentini
La dottoressa Mazzotta propone di orga-3. 
nizzare un incontro nella sede dell’OM di 
Lucca con il professor Siani sulla dieta ve-
getariana.

L’Assemblea termina  alle ore 12.15.

a cura del segretario Antonio Carlini

VERBALE DELL'ASSEMBLEA
15 ApRiLE 2012

SEDE DELL'oRDinE DEi MEDici
LuccA, SALA SARgEnti
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FEStA pER 19 MEDici DA 50 Anni LAuREAti
per loro una medaglia-ricordo

Una cerimonia suggestiva ha fatto da cornice alla con-
segna delle medaglie d’oro ai colleghi che festeggiano i 
loro 50 anni di laurea. Rinnovando ai colleghi le nostre 
congratulazioni, ricordiamo i loro nomi:

pietrO allegrini
alBertO aMOretti
pieralBertO Bianchi
aleSSandrO Bianchini
paOlO BuSOni
MariO carrai
SergiO cecchini
giOvanni del pOggettO
eugeniO del vecchiO
alfOnSO ferrara
giuSeppe fuppi
franceScO gaSpa
carlO gherardi
pietrO paOlO giOvannetti
pietrO laStrucci
gian luigi lelli
MarcellO Macchia
BrunO rOSSi
paOlO vagli
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Alla data del 31 dicembre 2011 risultano 
iscritti al nostro Ordine 2751 colleghi, 

di cui 435 odontoiatri.
Nel corso del 2011 sono venuti a mancare 
i carissimi Colleghi: Gemma Rita Barsanti, 
Spartaco Castelli, Giovanni Battista Ciardel-
la, Coluccio Coli, Oreste Fenili, Piero Lenzi, 
Everardo Mannini, Giovanni Alberto Mar-
chetti, Eugenio Mariani, Giovanna Mattelli, 
Carlo Francesco Nardini, Giorgio Panelli, 
Giovanni Paraggio, Giorgio Ricciarelli e Gu-
glielmo Selvaggio.
A questi si sono purtroppo aggiunti nei pri-
mi mesi del 2012 i seguenti Colleghi: Dario 
Farinelli, Fabrizio Dazzi, Marco Giannini, Al-
varo Marchetti.

aMBitO naZiOnale
I tempi non sono dei migliori, numerose in-
certezze si delineano all’orizzonte: incom-
be la riforma degli Ordini Professionali che, 
per quanto ci riguarda, dovrebbe compor-
tare il cambiamento da organo ausiliario 
ad organo sussidiario dello Stato, un diver-
so e più completo ruolo nella normativa 
ECM (conferimento crediti, accreditamen-
to, certificazione crediti), una diversa im-
postazione dell’attività disciplinare con la 
separazione dell’attività istruttoria da quel-
la giudicante della commissione; dovremo 
vigilare affinché, come ventilato da un po’ 
di tempo, membri esterni alla professione 
non vengano a far parte di detta commis-
sione.
Nel marzo scorso hanno avuto luogo le 
elezioni per il rinnovo delle cariche nazio-
nali della FNOMCeO che hanno riconfer-
mato sostanzialmente il Comitato Centrale 

a cura del presidente
Umberto Quiriconi

RELAZionE MoRALE 2011

uscente con la reiterazione della presiden-
za di Amedeo Bianco non essendosi pre-
sentata un’altra aggregazione alternativa 
alla sua.
Sempre in marzo si è svolto il Consiglio Na-
zionale ENPAM che ha deliberato misure 
certamente impopolari tese a garantire la 
sostenibilità dell’ente a 50 anni, tentando 
di scongiurare così la paventata intenzione 
da parte del Governo di accorpare l’ENPAM 
alle altre casse pensionistiche.
Prosegue il perverso progetto di attribu-
zione agli infermieri di prerogative proprie 
della professione medica sostenuto un po’ 
da tutte le forze politiche e, purtroppo, an-
che da parte di molti di noi; c’è da riscontra-
re tuttavia il tentativo a livello ministeriale, 
sventato grazie all’intervento del nostro 
Presidente nazionale, di istituire ben cin-
que lauree specialistiche per infermieri. Ciò 
avrebbe causato un caos a livello normati-
vo poiché in tal modo le lauree sarebbero 
passate da tre a cinque anni di studio ac-
quisendo così di fatto la dignità di lauree 
magistrali con tutte le conseguenze ben 
immaginabili.  

aMBitO regiOnale
Prosegue in alcuni ospedali della Toscana 
la sperimentazione del modello See and 
Treat  di cui sono comparsi recentemente 
sulla stampa di categoria alcuni articoli per 
la verità molto autoreferenziali ed autoce-
lebrativi tutti volti ad esaltare i mirabolanti 
risultati di tale progetto; in realtà le ombre 
sono parecchie e quest’Ordine continuerà 
a vigilare in proposito.
Antonio Panti è stato eletto per l’ennesima 
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volta Presidente della FTOM, ma la vera 
novità è rappresentata dall’elezione a Vi-
cepresidente di Carlo Manfredi, Presidente 
dell’Ordine di Massa Carrara. È stata inter-
rotta in tal modo una tradizione consolida-
ta che vedeva il Vicepresidente dell’Ordine 
di Firenze ricoprire anche la carica di vice-
presidente della FTOM; speriamo che ciò 
costituisca il viatico per un atteggiamento 
maggiormente interlocutorio della FTOM 
verso la regione.

aMBitO prOvinciale
Nel novembre scorso si sono svolte le ele-
zioni per il rinnovo del consiglio dell’Ordi-
ne che hanno riconfermato i Colleghi della 
lista Indipendenza Medica. Ci sono nuovi 
ingressi in consiglio: Foto Melchiorre, Gio-
vanna Gianfranceschi, Lorenzo Mencacci e 
Antonella Pellegrinotti; così come tra i revi-
sori dei conti: Elena Brogi e Luisa Mazzotta 
che è la nuova Presidente. Quasi totalmen-
te rinnovata è la commissione Odontoiatri 
(Presidente Massimo Fagnani) con i nuovi 
consiglieri: Fabrizio Cardosi Carrara, Paolo 
Iacopetti, Luigi Vasco Nardi, Luigi Paolini. 
Un grazie sentito ad Alessandro Antonelli, 
Alessandro Cardosi 
Carrara, Luca Lu-
nardini, Mauro Per-
ticaroli, Paola Pucci, 
Serafino Viviani che 
per varie motiva-
zioni non si sono 
ripresentati e ad 
Alessandro Biagioni 
Presidente Odonto-
iatri uscente.
Il nuovo Consiglio 
proseguirà com’è 
ormai tradizione 
sulla consueta stra-
da tracciata a difesa 
della professione ed 
a tutela del paziente 
come da mandato 
istituzionale.

A tale proposito c’è stato un pesante attac-
co sulla stampa nei confronti dei Medici di 
Medicina Generale da parte di un sindaca-
to minoritario degli infermieri, veramente 
ingeneroso e non veritiero, tendente a de-
nigrare questa figura professionale rivol-
gendogli addirittura l’accusa di assentei-
smo; il consiglio ha dato mandato al pro-
prio legale avvocato Garibotti di esaminare 
la possibilità di citare per danni il suddetto 
sindacato.
Prosegue l’attività formativa dell’Ordine 
con convegni sempre di qualità e di livel-
lo nazionale; dobbiamo ringraziare come 
sempre i membri della commissione cultu-
ra per la grande mole di lavoro svolto sot-
traendo prezioso tempo alla professione.
Come di consueto un pensiero grato an-
che al personale di segreteria che svolge 
con passione e dedizione un lavoro a vol-
te difficile; a questo proposito dobbiamo 
annunciare che nel mese di maggio la cara 
Anna Sargentini andrà in pensione; certa-
mente non potremo rinunciare di colpo 
alla sua professionalità e competenza spe-
cie per le questioni inerenti l’ENPAM, per 
cui il consiglio ha deciso di protrarre per un 

po’ di tempo la sua 
presenza mediante 
un contratto di tipo 
libero professiona-
le in modo da for-
mare appropriata-
mente chi rimane.
Anche Cristina 
Salotti a breve ci 
lascerà per un pe-
riodo in quanto sta 
per andare in ma-
ternità, abbiamo 
provveduto a sosti-
tuirla momentane-
amente con Elisa 
Bassetto, a Cristina 
i nostri migliori au-
guri.
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RELAZionE SuL BiLAncio

a cura del tesoriere
Gilberto Martinelli

Anche l’anno 2011, come tutti i precedenti 
esercizi, si è chiuso con un attivo di bilan-

cio e di cassa. I dettagli vi saranno illustrati 
nella relazione dei Revisori dei Conti.
In generale, è da dire che le previsioni del 
Consiglio sono state pienamente rispettate: 
l’obiettivo che il Consiglio si era proposto nel 
2009 – riallineamento dei conti  con le neces-
sità imposte dall’attuale modello di bilancio 
ottenuto attraverso un programma biennale 
– è stato centrato; in più, le entrate correnti 
sono state superiori alle uscite correnti, ciò 
consentendo di incrementare un “tesoretto” 
che, almeno sulla carta, sia sufficiente ad af-
frontare imprevisti senza dover ricorrere ad 
imposizioni straordinarie.

In tale ottica va interpretato anche il mode-
sto incremento della quota associativa annua 
(decisa dal Consiglio per il 2012 in 130,00 € 
contro i 120,00 € dell’anno precedente), in 
parte peraltro dovuto anche alla perequazio-
ne con l’inflazione.
Il buon risultato dell’esercizio 2011, nono-
stante fosse questo un anno gravato dalle 
spese per le tornate elettorali per il rinnovo 
del Consiglio, è legato a diversi fattori, anche 
se alcuni non strutturali ma solo contingenti.
Tra i primi: una buona raccolta pubblicitaria, 
ancorché limitata alla sola pubblicazione del 
bollettino; una attenta gestione della segre-
teria e delle spese connesse.
Tra i secondi: la decisione del Consiglio di non 

cOntO ecOnOMicO 2011
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pagare le quote condominiali (differendone 
così l’uscita al 2012) in risposta alla “cattiva” 
gestione da parte dell’amministratore e di cui 
semmai vi potrà parlare diffusamente il Se-
gretario, dottor Carlini, che più da vicino ha 
seguito la vicenda.
Le uscite più onerose, non considero ovvia-
mente quelle relative al personale che sono 
senz’altro la “voce” più impegnativa, ancora 
una volta sono rappresentate da:

pubblicazione del bollettino che, comun-•	
que, ha visto ridursi sensibilmente i costi a 
fronte della raccolta pubblicitaria
corsi di formazione e culturali, sia diret-•	

tamente gestiti dall’Ordine sia gestiti da 
Colleghi che hanno chiesto ed ottenuto un 
contributo economico ai loro sforzi
trasferte consiliari, soprattutto del Presi-•	
dente, per le attività istituzionali sia in Pro-
vincia che fuori, laddove fosse richiesta od 
opportuna la presenza qualificata dell’Or-
dine (anche queste contenute dal mancato 
adeguamento dei rimborsi fissi nel corso 
degli anni).

Ma il suo buon peso sulle uscite l’hanno avu-
to anche le elezioni per il rinnovo del Consi-
glio per il prossimo triennio.

BilanciO preventivO eSerciZiO 2012  - entrate
QuadrO generale
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BilanciO preventivO eSerciZiO 2012  - uScite
QuadrO generale

In tale senso non si può non rimarcare che le 
spese connesse potrebbero essere sensibil-
mente ridotte (forse addirittura dimezzate) 
se:

i Colleghi avessero quantomeno un senso •	
del dovere più spiccato, partecipando più 
attivamente e numerosi, consentendo così 

che venisse raggiunto il quorum elettorale 
alla prima tornata
i Colleghi comunicassero (come dovreb-•	
bero, non solo per buon senso e cortesia 
ma anche per obbligo previsto dal Codice 
Deontologico) alla Segreteria dell’Ordine 
l’indirizzo telematico PEC.
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VARiAZioni AgLi ALBi

Si iscrivono all’OMCeO di Lucca in data •	
27-2-2012 i neo colleghi: Barsotti Martina, 
Bottai Sara, Buti Irene, Cagnolo Alessandro, 
Carignani Giulia, D’Agliano Sara, Del Pistoia 
Marta, Del Prete Eleonora, Gonnella Simo-
na, Grotti Paolo, Leone Andrea, Lorenzi Sil-
via, Palmeri Matteo, Orlandi Francesca, Ulivi 
Martina, Vitolo Edoardo (delibera 6/12)
Si iscrivono all’OMCeO di Lucca in data 20-•	
3-2012 i neo colleghi: Luca Galli e Michele 
Tofani (delibera 10/12)
Si iscrive all’OMCeO di Lucca in data 12-4-•	
2012 la neo-collega Luisa Gabellieri (deli-
bera 22/12)
Si cancellano dall’OM di Lucca, su loro ri-•	
chiesta i colleghi Francesco Sodini e Augu-
sto Guidugli (dal 2013) e Pepe Chiara Adal-
gisa in data 20-3-2012
Il consiglio delibera la cancellazione •	
dall’OM di Lucca dei colleghi Massimo Mat-
tioli e Franco Petri per morosità ed irreperi-
bilità (delibera 11/12).

coMunicAZioni
DEL pRESiDEntE

Il Presidente riferisce in consiglio, nella se-•	
duta del 28-2-2012, sugli articoli di stampa 
comparsi sui giornali locali alcuni giorni fa 
ad opera del sindacato infermieristico NUR-
SIND ed il consiglio, dopo ampio dibattito 
da mandato al Presidente di contattare 
l’avvocato per querelare per diffamazione 
il sindacato NURSED medesimo. Informa-
to dell’impossibilità di una azione penale 
nei confronti del sindacato NIRSED, nella 
seduta del 20-3-2012, il consiglio delibera 
di contattare l’avv. Garibotti per una azione 
legale risarcitoria nei confronti del medesi-
mo (delibera 20/12)
 •	 Il Presidente comunica di avere partecipa-
to al Convegno Nazionale ENPAM che ha 

deliberato aumento della quota A e della 
quota libero professionale per potere ac-
cantonare 50 anni di pensioni per gli iscrit-
ti, come imposto dal ministro Fornero 
Il Presidente informa che il consiglio nazio-•	
nale FNOMCeO ha rieletto come presiden-
te Amedeo Bianco e riconfermato quasi in 
toto il comitato centrale uscente; il nuovo 
consiglio nazionale dovrà affrontare la 
questione della riforma ordinistica, della 
formazione ECM e della revisione delle pro-
cedure del provvedimento disciplinare.

BiLAncio
conSuntiVo-pREVEntiVo
2011-2012

Il consiglio esamina il bilancio consuntivo •	
2011 dell’OM di Lucca e dopo ampio dibat-
tito ne delibera l’approvazione (delibera 
14/12)
Il consiglio esamina il bilancio preventivo •	
2012 dell’OM di Lucca e dopo ampio dibat-
tito ne delibera l’approvazione (delibera 
15/12)
Il dottor Martinelli relaziona sul sistema •	
informatico della segreteria e presenta 4 
preventivi per l’acquisto di n. 3 computer e 
n. 1 schermo; il consiglio delibera di appro-
vare il preventivo della ditta TECSIS per una 
spesa di euro 3.000,00 iva inclusa (delibera 
23/12).

iniZiAtiVE cuLtuRALi

Il consiglio delibera a maggioranza contri-•	
buto economico di 7.500,00 euro per l’an-
no 2012 alla SMCL per la pubblicazione di 
tre numeri della rivista MC (delibera 9/12)
Il consiglio delibera patrocinio e contributo •	
economico di 500,00 euro al convegno di 
ENDODONZIA organizzato dal dottor Car-
dosi Carrara (delibera 15bis/12)
Il consiglio delibera contributo economico •	

AttiVità DEL conSigLio DiREttiVo 
a cura del segretario Antonio Carlini
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di 500,00 euro al con-
vegno organizzato dal 
dottor R. Landi (delibe-
ra  16/12)
Il consiglio delibera •	
contributo economico 
di 500,00 euro al con-
vegno LUCCA ANZIANI 
(delibera 17/12)
Il consiglio delibera •	
contributo economico 
di 500,00 al convegno 
organizzato dalla AS-
SOCIAZIONE DONNE 
MEDICO (delibera 
18/12)
Il consiglio delibera •	
contributo economico 
di 500,00 euro al con-
vegno ANDI Toscana 
(delibera 19/12)
Il consiglio delibera il •	
patrocinio al convegno 
“ COSCIENZA DI SE”
Il consiglio esamina la •	
proposta della onlus 
LU.CE. di organizzare 
un corso di formazione 
per volontari su  Pron-
to soccorso e compor-
tamento problema e 
da mandato al Presi-
dente di approfondire 
la questione
Il dottor Lunardi rela-•	
ziona sullo stato dei 
corsi FAD proposti da 
EUREKA e da mandato 
al Tesoriere e al Presi-
dente dei Revisori dei 
Conti di contattare il 
dottor Mandoli per 
chiarimenti
La dottoressa Benve-•	
nuti relaziona sulla mo-
stra “Medici artisti” che 
si terrà al Lucca Museo 
dal 15 al 27 maggio 
2012, con inaugurazio-
ne il 15 maggio alle ore 
18.00.

tAntE nuoVE iScRiZioni 
ALL’oRDinE Di LuccA

Diciannove colleghi fanno il loro ingresso nelle fila dell’Ordine 
dei Medici Chirurghi e Odontoiatri della Provincia di Lucca. 
 
Il 27 febbraio, vengono accolti dal Consiglio Direttivo sedici 
medici: Martina Barsotti, Sara Bottai, irene Buti, alessandro 
cagnolo, giulia carignani, Sara d’agliano, Marta del pistoia, 
eleonora del prete, Simona gonnella, paolo grotti, andrea 
leone, Silvia lorenzi, francesca Orlandi, Matteo palmeri, 
Martina ulivi, edoardo vitolo.
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Il 20 marzo si iscrivono luca galli
e Michele tofani (nella foto qui sotto).

Il 12 aprile, infine, fa il suo ingresso
luisa gabellieri. 

cOMunicaZiOniiMpOrtanti

inviateci il vOStrO 
indiriZZO di pOSta 
elettrOnica
Per una migliore comunicazione
con tutti gli iscritti

facendo riferimento al codice di 
deontologia Medica articolo n.1, 
comma 3 “…Il  medico è tenuto a 
prestare la massima collaborazio-
ne e disponibilità nei rapporti con il 
proprio Ordine professionale“ che 
auspica la massima collaborazione 
fra iscritti ed il proprio Ordine Pro-
vinciale, ricOrdiaMO a tutti i 
Medici di inviarci in tempi rapidi i 
propri  indirizzi e-mail ed i recapiti 
di telefonia mobile.
Questi dati saranno ad uso dell’Uf-
ficio (non pubblicati) e ci permet-
teranno di avere tempi sempre più 
rapidi di comunicazione con tutti gli 
iscritti (cosa non sempre semplice 
ed efficace attraverso il servizio di 
Poste Italiane).

aggiOrnaMentO
alBi degli iScritti
Pubblicati sul nostro sito

facendo riferimento al codice di 
deontologia Medica, articolo 64 
comma 2 “…Il medico è tenuto a co-
municare al Presidente dell’Ordine i 
titoli conseguiti utili al fine della com-
pilazione e tenuta degli albi. Il medico 
che cambia di residenza, trasferisce in 
altra provincia la sua attività o mo-
difica la sua condizione di esercizio 
o cessa di esercitare la professione, è 
tenuto a darne tempestiva comunica-
zione al Consiglio provinciale dell’Or-
dine”, è necessario che tutti gli iscrit-
ti facciano pervenire alla segreteria 
di questo Ordine professionale i 
propri recapiti professionali per 
l’aggiornamento e pubblicazione 
degli albi professionali.
Tali Albi sono da questo mese re-
peribili anche sul nostro sito www.
ordmedlu.it.
Ogni due mesi la segreteria li ag-
giornerà.

A tutti questi colleghi un sincero benvenuto.



VITA DELL’ORDINE

Lucca Medica  |   aprile  2012                  16    

Questo Ordine professionale chiede la col-
laborazione di tutti coloro che hanno la re-
sponsabilità gestionale dei poliambulatori 
che insistono nel territorio della provincia, 
al fine di esporre al pubblico nelle proprie 
strutture indicazioni che siano il più possi-
bile esatte, a tutela sia degli utenti dei pro-
fessionisti sia dei professionisti stessi.
Troppo spesso la cartellonistica informativa 
interna a poliambulatori coinvolge senza al-
cuna distinzione (di grafica, di colore, di spazi, 
ecc) figure diverse in possesso di titoli diversi: 
sulle targhe nominative viene usato il termine 
generico di “dottore” senza alcuna precisazio-
ne se trattasi di professionista in possesso di 
quale laurea e se questa è magistrale (6 anni 
per i medici, 5 anni per gli odontoiatri) oppu-
re triennale; si notano diciture inerenti all’at-
tività specifica svolta che non puntualizzano 
se trattasi in virtù di una specializzazione re-
golarmente ottenuta tramite idoneo corso 
universitario; addirittura, talvolta le stesse 
generiche diciture non sono accompagnate 
nemmeno dall’indicazione del titolo accade-
mico conseguito dal professionista.
Se queste targhe così genericamente con-

cAMBiARE LA cARtELLoniSticA
nEi poLiAMBuLAtoRi
Richiesta del consiglio dell’ordine 

In una lettera inviata all’Ordine Professionale
dei Farmacisti, alle Farmacie, ai Poliambulatori
e alle Case di Cura, il Consiglio Direttivo
chiede che venga rivista la cartellonistica
per una maggiore trasparenza
nei confronti dei cittadini.
Riportiamo il testo integrale. 

cepite vengono poi, come spesso succede, 
accorpate tutte insieme e senza un ordine 
preciso si viene a creare una sorta di confu-
sione che, all’occhio poco attento, potrebbe 
indurre alcuni utenti in errore nella scelta del 
professionista.
Al tempo stesso, questa confusione mortifi-
ca i professionisti che operano all’interno del 
poliambulatorio non garantendo loro l’im-
mediato riconoscimento dei titoli e delle ca-
ratteristiche della carriera personale da parte 
dei potenziali utenti.
Si chiede pertanto di volersi attivare per 
modificare la cartellonistica informativa 
interna a ciascuna struttura esponendo 
non solo targhe personali con diciture più 
precise e complete ma anche fisicamente 
distinte in spazi dedicati ed opportuna-
mente diversificati.
Ciò avrebbe l’ulteriore vantaggio di risultare 
utile al fine di prevenire eventuali contesta-
zioni da parte degli organi vigilanti (i NAS dei 
Carabinieri, per esempio) qualora venissero 
ritenute applicabili anche alla cartellonistica 
interna le stesse normative della pubblicità 
sanitaria.

Dal 1° maggio 2012, dopo ben 35 anni di attività presso il nostro
Ordine, la signora Anna Maria Sargentini è andata in pensione.
La Segreteria non rinuncerà del tutto alla sua preziosa collaborazio-
ne, infatti continuerà ad occuparsi delle pratiche ENPAM degli iscrit-
ti, nei giorni di lunedì, mercoledì e venerdì previo appuntamento.
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REgiStRo itALiAno 
DEi MEDici 
Ancora una pubblicità 
ingannevole

Giunge notizia che il Registro Italiano dei Medi-
ci ha nuovamente ripreso ad inviare a tutti gli 
iscritti una comunicazione con cui chiede dati 
e informazioni ai medici, per una eventuale 
pubblicazione sul Registro stesso. Si informa-
no gli iscritti che tale iniziativa ha carattere 
esclusivamente privatistico e commerciale e, 
soprattutto, che in nessun modo riguarda gli 
Ordini e la Federazione. Si segnala inoltre che, 
nonostante la scarsa trasparenza della comu-
nicazione, l’adesione all’iniziativa prevede 
onerosi costi a carico dei sottoscrittori.

nAScE MEDi@
nuoVA tEStAtA
DELLA FnoMceo
Medici e giornalisti insieme
per l’informazione in sanità

MedIa-medici in azione, la nuova testata mul-
timediale della FNOMCeO.
Perché in azione? Perché i medici prendono 
l’iniziativa e vanno verso i giornalisti, per co-
struire un ponte tra due mondi, tra due pro-
fessioni che, pur partendo da presupposti 
deontologici e ontologici comuni – entram-
be hanno come fine ultimo il benessere del 
cittadino –, troppo spesso non comunicano, 
parlando linguaggi a volte molto distanti.
E allora ecco Media: la prima testata fatta a 
quattro mani da medici e giornalisti, insieme. 
Esperimento, questo, che però avrà un termi-
ne. Partito il 2 aprile andrà avanti sino a mag-
gio. MedIa è una sorta di ‘Temporary Store’ 
dell’informazione, un’esperienza che, per ora, 
ha questa durata. L’indirizzo del sito è
media.fnomceo.it.
Buona navigazione a tutti!

pRESSionE FiScALE 
SugLi SpEciALiZZAnDi
Amedeo Bianco:
“Corretto un palese errore
di valutazione”

“La decisione della Commissione Finanze della 
Camera di cancellare dal testo sulla semplifica-
zione fiscale la norma che prevedeva forme di 
tassazione dei contratti di formazione speciali-
stica corregge un palese errore di valutazione. 
Di questo siamo particolarmente lieti”. Così di-
chiara a MedIa il presidente della Federazio-
ne Nazionale degli Ordini dei Medici e degli 
Odontoiatri, Amedeo Bianco, commentando 
la notizia secondo la quale la Commissione 
Finanze della Camera ha votato all’unanimità 
un emendamento che cancella la tassazione 
Irpef sulle borse di studio, assegni, premi o 
sussidi per fini di studio o di addestramento 
professionale, prevista dal comma 16-quater 
dell’art. 3 del DDL n. 5109 sulla Semplificazio-
ne Fiscale. Contro tale norma stavano scio-
perando gli specializzandi del Segretariato 
italiano giovani medici (Sigm) e dalla Confe-
derazione nazionale degli specializzandi (Fe-
derspecializzandi).
 “La vicenda nel suo complesso – ha puntualiz-
zato Bianco – rappresenta pur tuttavia l’ennesi-
ma cartina di tornasole di un sistema ambiguo 
dal punto di vista giuridico, previdenziale, fisca-
le e professionale”.

BoRSE Di StuDio
Esenti fisco
sino a 11.500 euro

Le somme percepite a titolo di borsa di studio 
o assegno, premio o sussidio per fini di stu-
dio o di addestramento professionale fino a 
11.500 euro sono esentasse.
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Anche la FNOMCeO
promuove il
MAniFESto
pER iL 
RAFFoRZAMEnto
DEL pERSonALE 
SAnitARio

Nasce un Manifesto per il rafforzamento del 
personale sanitario, promosso - tra gli altri - 
dalla FNOMCeO.
Lo scopo è quello di monitorare l’applicazione 
in Italia del Codice di Condotta sul Recluta-
mento Internazionale di Personale Sanitario 
dell’Organizzazione Mondiale della Sanità 
(OMS) approvato nel maggio 2010.

RitA LEVi 
MontALcini:
un augurio ai giovani 
ricercatori in occasione 
del suo 103° compleanno

“Giovani, abbiate coraggio. A voi  tutti giovani 
medici che leggete questo giornale voglio 
dire che rimanere in Italia per fare ricerca 
è una sfida, ma è una battaglia che dovete 
combattere. Voi rappresentate  un patrimonio 
straordinario di creatività e sarete la salvezza 
del nostro paese”.
È un augurio ai giovani ricercatori la dichiara-
zione che Rita Levi Montalcini, medico, premio 
Nobel nel 1986, senatrice a vita, ha voluto 
rilasciare a MedI@, il giornale dei “medici in 
azione”, in occasione del suo centotreesimo 
compleanno, festeggiato il 22 aprile  “in forma 
privata, con un piccolo gruppo di amici stretti 
e colleghi”.

Legge 24 marzo 2012,
n. 27

La Legge 24 marzo 2012, n. 27 reca  disposi-
zioni sulle professioni regolamentate (art. 9), 
sulle Società tra professionisti (art 9-bis) e sul 
potenziamento del servizio di distribuzione 
farmaceutica, accesso alla titolarità delle far-
macie. Modifica alla disciplina della sommini-
strazione dei farmaci.

L’art. 9, comma 4, prevede in particolare che 
“II compenso per le prestazioni professionali è 
pattuito, nelle forme previste dall’ordinamen-
to, al momento del conferimento dell’incarico 
professionale. Il professionista deve rendere 
noto al cliente il grado di complessità dell’inca-
rico, fornendo  tutte le informazioni utili circa 
gli oneri ipotizzabili dal momento del conferi-
mento fino alla conclusione dell’incarico e deve 
altresi indicare i dati della polizza assicurativa 
per i danni provocati nell’esercizio dell’attività 
professionale. In ogni caso la misura del com-
penso e’ previamente resa nota al cliente con 
un preventivo di massima, deve essere adegua-
ta all’importanza dell’opera e va pattuita indi-
cando per le singole prestazioni tutte le voci di 
costo, comprensive di spese, oneri e contributi. 
AI tirocinante è riconosciuto un rimborso spese 
forfettariamente concordato dopo i primi sei 
mesi di tirocinio” .
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nuoVA DiREttiVA
DELLA REgionE ALLE ASL
“Accordi con i dentisti per risparmiare”
Un’otturazione a 50 euro,
una devitalizzazione a 100 euro

prattutto di rispondere oltre che alle emergen-
ze e alle esigenze dei soggetti deboli (economi-
camente o dal punto di vista sanitario) anche a 
chi cerca prezzi più contenuti. Ecco alcune delle 
tariffe, che sono quelle stabilite da un atto re-
gionale di alcuni anni fa e che vengono applicate 
a chi non è esente nel servizio pubblico e anche 
presso i privati che saranno convenzionati. Una 
otturazione costa 50 euro, una terapia canalare 
(devitalizzazione) da 60 a 100, una estrazione 
30, una seduta di pulizia dentale 30, l’inseri-
mento di un impianto 75 euro (più il costo della 
vite), una corona 150 euro (più il costo del den-
te finto).
Ma la delibera disegna anche un altro grande 
cambiamento: finisce l’era delle sigillature dei 
molari di tutti i bambini delle prime classi delle 
elementari.
L’intervento di sanità pubblica per prevenire la 
carie lo aveva ideato l’allora assessore Enrico 
Rossi. Si volevano debellare le carie. In realtà 
quel progetto non è mai decollato. Negli ultimi 
anni aderivano circa il 30% delle famiglie inter-
pellate dal Meyer e inviate presso un dentista 
dell’Andi, il sindacato di categoria. Così si è 
deciso di impostare in modo diverso l’operazio-
ne. In prima battuta i bambini saranno visitati a 
scuola da igienisti delle Asl. Questi selezione-
ranno coloro che hanno bisogno della sigillatura 
dei molari e li invieranno presso gli odontoiatri. 
Il nuovo sistema promette di evitare prestazio-
ni inutili, nei confronti di minori che non han-
no bisogno di questo intervento preventivo, e 
contemporaneamente di risparmiare, visto che 
il lavoro delle igieniste è meno caro di quello dei 
dentisti privati.

(Mi.Bo.)

[ da La Repubblica, 8 aprile 2012 ]

Dentisti privati arruolati dal pubblico per in-
terventi a prezzi ridotti, fissati dalla Regione. 
La Toscana tenta di nuovo una rivoluzione nel 
campo dell’odontoiatria, specialità tradizional-
mente fuori dal servizio sanitario. Una delibera 
che uscirà tra qualche giorno disegna le linee 
future della risposta a pazienti che, complice 
la crisi, cercano prestazioni a spese contenute. 
Allo stesso tempo, del resto, i professionisti 
privati hanno difficoltà crescenti a trovare clien-
ti e quindi potrebbero vedere con favore il lavoro 
insieme alle Asl. Soprattutto i giovani neolau-
reati che si trovano ad affrontare un mercato 
enormemente ridotto rispetto ad appena pochi 
anni fa.
Le aziende sanitarie sono invitate dalla Regione 
a stringere accordi con i professionisti privati, 
perché applichino le tariffe concordate per pa-
zienti inviati nei loro studi dal servizio pubblico. 
Esiste una sperimentazione di questo sistema 
a Firenze che ora verrà estesa, nella stessa 
città ma anche in tutto il resto della Toscana. 
Le aziende dovranno fare un bando di concorso 
per arruolare i dentisti che collaboreranno con 
loro. Dovranno poi stabilire i criteri di acces-
so, se cioè mandare direttamente i pazienti dai 
professionisti oppure se prima fare una visita 
pubblica e poi indicare il medico privato. Ovvia-
mente scegliere la seconda strada permette di 
controllare il percorso del paziente al meglio 
ma espone alle attese richieste dal primo ap-
puntamento nell’ambulatorio della Asl, che in 
certe città richiede 2 mesi di tempo. Le attese 
devono essere a zero per la risposta alle urgen-
ze, cioè nel caso di dolore o emorragia. In quel 
caso il paziente va visto subito ad un costo di 
25 euro.
L’odontoiatria pubblica cerca di rinforzarsi, so-
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L’articolo ci impone alcune considerazioni 
pur premettendo e ricordando che quanto 

sopra è  l’elaborato di un giornalista e quanto 
pubblicato da  una “Testata” e non (ancora…) 
una Delibera Regionale pubblicata sul Burt.
tariffe. Le tariffe menzionate sono assolu-
tamente insufficienti a garantire un livello 
di garanzia della qualità della prestazione  e 
della sicurezza per il cittadino paziente in ter-
mini di condizioni di igiene e di sterilità. Un 
impianto a 75 € (più il costo dell’impianto…) 
è semplicemente prestazione non realizzabi-
le: il solo costo del materiale monouso sterile 
necessario per l’intervento è già superiore a 
tale cifra. Anche ammesso che si possa lavo-
rare senza alcun guadagno a quel costo è ne-
cessario aggiungere i costi fissi dello studio 
(affitto, utenze), i costi del personale, quelli 
delle attrezzature necessarie (motore chirur-
gico, sistema fresante, autoclave etc).
ruolo delle igieniste. La diagnosi è senza 
dubbio l’atto medico più importante in asso-
luto. Solo da una corretta diagnosi consegue 
una congrua terapia, medica o chirurgica. 
Per questo l’atto diagnostico è di pertinenza 
esclusiva del Medico Chirurgo e del Medi-
co Odontoiatra. Permettere che le igieniste 
possono fare visite e diagnosi configura un 
illecito penale di abusivismo medico odon-
toiatrico. E inoltre: se una diagnosi risultasse 
errata e una grave patologia misconosciuta e 
trascurata chi se ne assumerebbe la respon-
sabilità?
progetto prevenzione. Dire che un progetto 
di prevenzione dedicato ai giovani pazienti 
che ha portato alla sigillatura dei molari per-
manenti di 45.000 bambini toscani non sia 
“mai decollato” vuol dire assumersi una gran-
de responsabilità. Forse il giornalista ignora 
i dati di quanta patologia cariosa (e quindi 
costi biologici) sia stata evitata a questi gio-
vani pazienti, evitando alle famiglie toscane 
di doverne sostenere i costi economici
Un intervento semplice, e non invasivo, ha 
fatto conoscere lo studio dentistico ai bam-

bini e fatto capire alle famiglie l’importanza 
della prevenzione. Non è poca cosa.
La crisi economica, le realtà emergenti che 
condizionano attualmente il modello assi-
stenziale odontoiatrico (franchising, turismo 
odontoiatrico, centri low cost, pubblicità in-
gannevole, società di capitali) mettono già 
sufficientemente in crisi quello “studio mono-
professionale” che ha garantito fino ad oggi 
il 95% del servizio Odontoiatrico nel nostro 
Paese. 
I Dentisti già in difficoltà nel rinnovare le at-
trezzature, nell’investire in nuove tecnologie, 
nell’assumere personale come garantiranno 
in futuro un servizio sicuro e di qualità?
Non è possibile infatti “contrarre” drastica-
mente i costi senza andare ad incidere su 
quella che è la sicurezza e la qualità della pre-
stazione. 
Il SSN ha il compito di prendersi carico delle 
fasce protette: bambini, anziani, categorie di 
pazienti a “rischio” per particolari patologie e 
cittadini meno abbienti, nonché delle urgen-
ze odontoiatriche.
I Dentisti libero professionisti devono conti-
nuare a garantire una odontoiatria di qualità.
La Commissione Albo Odontoiatri della Pro-
vincia ha il compito, e farà tutto quanto ne-
cessario, affinché sia tutelata la salute orale 
del Cittadino-Paziente Odontoiatrico difen-
dendo in tal modo anche la Professione di 
Medico Odontoiatra da attacchi speculativi 
dove appare evidente che risulta importante 
solo un tornaconto economico e un sensazio-
nalismo giornalistico a scapito della tutela di 
un bene primario sancito dalla Costituzione: 
la “salute del cittadino”.

un ARticoLo Su cui RiFLEttERE
Il presidente CAO Massimo Fagnani
propone alcune considerazioni

a cura di
Massimo Fagnani
Presidente
Commissione
Albo Odontoiatri 
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incontRi  DEDicAti
ALLA pRoFESSionALitÁ DEL MEDico
Occasioni importanti di confronto
tra quanti operano nel sanitario

di Daniela Melchiorre
Presidente della Società
Medico Chirurgica Lucchese

Anche quest’anno la Società Medico Chi-
rurgica Lucchese propone alcuni incontri 

dedicati alla professionalità del medico e del 
personale sanitario. 

il primo appuntamento, dedicato alla soddi-
sfazione professionale del medico che oggi è 
diventata in maniera preoccupante “insoddi-
sfazione” sul luogo di lavoro è costituito da tre 
serate che si svolgeranno tutte presso la Sala 
dell’Ordine dei Medici nel mese di maggio 
2012 alle ore 19. La prima serata, il 4 maggio, 
interverrà il professor Oronzo Mazzotta, giu-
slavorista, che spiegherà come mai la figura 
dirigenziale del medico sia una figura anoma-
la e che ruolo ha avuto il contratto nazionale 
nel determinarne le anomalie, ingenerando a 
distanza di anni un profondo indebolimento 
del ruolo del medico.
Nella seconda serata che si terrà il 10 maggio, 
si discuterà del Piano socio sanitario regiona-
le; nella terza e conclusiva serata, il 24 maggio 
sempre alle ore 19 si parlerà di soddisfazione 
professionale nei luoghi di lavoro con una ta-
vola rotonda a cui interverranno tra gli altri 
il Presidente dell’Ordine dei Medici di Lucca, 
il presidente di Federsanità, il Direttore gene-
rale dell’Azienda di Lucca e le organizzazioni 
sindacali. 

il secondo appuntamento a cui siete in-
vitati tutti è il Convegno annuale del 22 e 
del 23 giugno “Il medico e il disagio”. Anche 
questo argomento è di estrema attualità e 
saranno affrontati vari argomenti proprio 
perché sempre più spesso oggi viene chiesto 
al professionista, in ambito sanitario, un per-
sonale contributo per migliorare il benesse-
re lavorativo e quali siano le principali fonti 
di soddisfazione e di stress o di tensione. Al 
professionista di oggi la società richiede, 
qualcosa in più rispetto al passato. E talvolta 
lo richiede senza offrire gli strumenti idonei 
per potersi aggiornare e formare rispetto alle 
nuove necessità. Inoltre, non va sottovalutato 
l’aspetto secondo il quale le condizioni di di-
stress lavorativo e quindi il burn out, possono 
essere causa di errore medico, difficoltà nel 
rapporto con il paziente, con minore empa-
tia e sensibilità, tensione, ansia e depressione 
dell’operatore. Tutto ciò si ripercuote sull’in-
tero sistema coinvolgendo, secondo la logica 
delle influenze negative, tutti coloro che in-
teragiscono con esso ed in particolare con il 
Sistema Sanitario Nazionale.
Durante il Convegno si svolgerà l’Assemblea 
dei Soci a cui, se siete iscritti ad SMCL, siete 
invitati a partecipare. Qualora non aveste an-
cora sottoscritto la vostra iscrizione vi invito 
a farlo.
Vi aspetto numerosi ad entrambe le inizia-
tive perché ritengo utile la discussione ed il 
confronto e perché attraverso questi due mo-
menti è possibile condividere le “idee”, che 
sono indispensabili  oggi più che mai!
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L’assemblea si è svolta all’ “inizio” con una 
sala piena di persone con addirittura posti 

in piedi, ma una volta consegnati gli attestati 
di riconoscimento dei cinquanta anni di iscri-
zione all’’Ordine, si è creato il vuoto assoluto. 
Solo io che, in quel momento rappresentavo 
tutti gli iscritti, insieme ad alcuni componenti 
del Consiglio e alla presidente dei Revisori dei 
Conti, sono rimasto nella sede ordinistica per 
approvare il bilancio e per ascoltare le even-
tuali osservazioni. 
L’assemblea si è conclusa in cinque minuti 
senza una discussione vera e propria, non 
solo sul bilancio, che a mio parere è stato 

A pRopoSito DELL’ASSEMBLEA AnnuALE…

Alcune riflessioni del dottor Umberto della Maggiore
da sempre fedele partecipante
di questo importante evento ordinistico 

redatto in forma corretta, ma senza alcuna 
osservazione sulla conduzione ordinistica. 
Mancava la presenza degli iscritti!
L’anno prossimo sarà opportuno indire ad 
aprile l’assemblea per la consegna degli atte-
stati di anzianità di appartenenza all’Ordine 
e non l’assemblea ordinaria degli iscritti che 
che a nessuno interessa (so che ciò non è 
consentito dallo Statuto).

Umberto Della Maggiore
Un iscritto all’Ordine da 58 anni
e che ha partecipato a 56 assemblee

in RicoRDo Di gioVAnnA
Daniela Melchiorre ricorda la collega 
scomparsa prematuramente

A distanza di poco più di un anno, anche a nome di altri Colleghi vorrei dedicare un 
pensiero alla nostra giovane amica e collega che ci ha lasciato prematuramente. Gio-
vanna Matteelli è stata mia compagna di studi e pur essendo schiva e riservata riusciva 
ad esprimere la sua ironia e la sua sensibilità. Nel suo lavoro, ha saputo riporre la sua 
grande umanità insieme a quel distacco proprio di chi vive la vita con riservatezza e 
senza clamore. La sua determinazione anche nel ruolo di responsabilità non era mai 
disgiunta dall’attenta valutazione delle problematiche di ciascuno. Gli ultimi due anni 
della sua vita sono stati caratterizzati dalla inesorabile ed impietosa malattia e la notizia 
di ciò mi aveva sorpreso e turbato. Mi piace però ancora oggi ricordarla, per quanto mi 
riguarda nell’immagine del passato, con il suo sorriso che esprimeva tenerezza. Grazie al 
ricordo di Roberta Vannucchi che invece l’ha vissuta in epoca recente, mi è possibile dire 
che Giovanna come madre, come medico e come amica, ha continuato ad esprimere 
tenerezza e grande sensibilità in silenzio e mai in primo piano per tutto l’arco della sua 
giovane vita.   

Daniela Melchiorre
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DALLA CRONACA

Il Tirreno, cronaca locale
13 marzo 2012

di Fabrizio Tonelli

La riorganizzazione del servizio dei medici di 
famiglia non può essere finalizzata alla ridu-
zione degli accessi al pronto soccorso. Lo 
dice il dottor Umberto Quiriconi, presidente 
dell’ordine dei medici della provincia di Lucca, 
alla luce dell’ipotesi prospettata dal ministro 
della sanità e relativa all’organizzazione di po-
liambulatori di medici di base aperti 24 ore 
su 24, proprio con l’obiettivo di dare risposte 
ai pazienti senza ingolfare i pronto soccorso. 
«Se si vuol fare una ristrutturazione della 
medicina generale – spiega Quiriconi – per 
migliorare il servizio sono d’accordo. Ma dico 
di no se si pensa in questo modo di ridurre 
gli accessi all’ospedale. Abbiamo statistiche 
che dimostrano che non è vero che durante 
l’orario di ambulatorio dei medici di medicina 
generale cala l’afflusso al pronto soccorso. 
Redistribuendo gli accessi impropri per il nu-
mero dei medici di base, si tratterebbe di fare 
una visita ambulatoriale in più al giorno».
Ci sono poi altre questioni da affrontare pri-
ma di ipotizzare l’apertura di poliambulatori 
24 ore su 24. «Bisognerebbe parlare di finan-
ziamenti, dell’acquisizione di locali adeguati – 
spiega Quiriconi – di personale, di strumenta-
zioni, di professionalità per i mezzi diagnostici 
che dovrebbero essere utilizzati. Oggi i pazien-
ti non si accontentano più della visita, vogliono 
riscontri diagnostici e quindi bisognerebbe 
organizzare servizi di prelievo di sangue e uri-
ne, attività come gli elettrocardiogrammi o la 
diagnostica per immagini».
Secondo Quiriconi bisogna anche chiarire il 
ruolo e le competenze dei medici di medicina 
generale: «Dopo cronicità e prevenzione ades-
so dobbiamo occuparci anche delle urgenze? 

poLiAMBuLAtoRi ApERti 24 oRE Su 24
Umberto Quiriconi intervistato
sull’ipotesi prospettata
dal Ministero della Sanità

E cosa fa un medico dopo essere stato di tur-
no la notte, a chi affida i suoi pazienti il giorno 
successivo? Sono tutti aspetti da chiarire, an-
che se ovviamente una rivoluzione del genere 
consentirebbe l’inserimento lavorativo di tanti 
giovani colleghi». Il presidente dell’Ordine spie-
ga che già oggi nella medicina di gruppo – che 
interessa il 75% dei medici di base – l’attività 
è articolata sulle 12 ore, 8-20 e lo studio deve 
restare aperto secondo un orario congruo ri-
spetto al numero degli assistiti. Ogni medico 
può avere un massimo di 1500 assistiti, per 
ciascuno dei quali percepisce un compenso 
annuo di 75 euro.
«Per quanto riguarda le visite domiciliari – 
aggiunge Quiriconi – la convenzione prevede 
che vengano espletate quando il paziente non 
è in grado di recarsi in ambulatorio e magari 
è colpito da colica, febbre alta, oppure è ca-
duto o è anziano e ha l’abitazione lontana. Poi 
ovviamente sta alla discrezionalità del medico 
valutare l’effettiva necessità della visita domi-
ciliare». 
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c’ERA unA VoLtA
iL pRonto SoccoRSo…
Alcune riflessioni

a cura di
Foto Rino
Vice Presidente
provinciale SNAMI

Le puntuali e tempestive  ispezioni e gli 
scoop giornalistici sui pronto soccorso 

romani sono cronaca recente e taluni hanno 
ravvisato la necessità di tenere gli ambulatori 
dei medici di medicina generale aperti sette 
giorni su sette per dodici ore al giorno. Pre-
messo che i medici di famiglia notoriamente 
si occupano della gestione della cronicità, 
quel che sorprende è che si è indicata subi-
to una soluzione, a mio parere discutibile se 
non altro perchè non resta altro tempo che 
la notte per il necessario aggiornamento pro-
fessionale, senza una seria analisi delle cause 
di afflusso ai P.S. Elenco solo alcuni spunti di 
riflessione non pretendendo in poche righe 
di affrontare esaurientemente il problema.
- Le lunghe liste di attesa non possono non 

invogliare gli “utenti” ad attendere anche 
per sei ore un esame che altrimenti avreb-
bero dopo sei mesi e oltretutto nella mag-
gioranza dei casi gratuitamente.

- Il taglio dal 2009 al 2010 di 45.000 posti let-
to forse è stato eccessivo e troppo rapido.

- Un accesso diretto alla diagnostica da par-
te dei medici di medicina generale  certa-
mente contribuirebbe a ridurre gli accessi 
al P.S.

La sanità in Italia è sempre nell’occhio del ci-
clone e constatando la professionalità e la de-
dizione con la quale molti colleghi esercitano 
la professione me ne rammarico e non posso 
non sognare degli scoop giornalistici su quel-
le realtà che invece funzionano bene. Tra le 
tante voglio ricordare il P.S. di Modena, per-
ché conosco il primario essendo iscritti allo 

stesso sindacato. Quello di Modena è un fiore 
all’occhiello della sanità italiana ed il segreto 
di tanta funzionalità consiste nella presenza 
di un ambulatorio di continuità assistenziale 
a fianco del P.S. che svolge un’azione di filtro 
e nella decisa pretesa che i reparti ospedalieri 
prendano in carico i pazienti necessitanti di 
ricovero. Un segreto molto semplice ma che 
dovrebbe far riflettere i responsabili della 
politica sanitaria sul fatto che i tagli alla con-
tinuità assistenziale forse non sono stati così 
convenienti.
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vera giagOni
specialista in neurologia
patriZiO parra
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Il medico nell’attività di ogni giorno è oggi 
pesantemente condizionato dalla scarsità 

delle risorse, dalla conflittualità, dai protocolli 
diagnostico-terapeutici; tutti fattori che certa-
mente mortificano le sue competenze e da cui 
è bene non lasciarsi condizionare oltre misura; 
questa occasione rappresenta, in aggiunta ai 
valori sempre attuali della validità del rappor-
to medico-paziente e del patrimonio culturale 
individuale, l’opportunità di spiccare il volo 
verso una dimensione superiore, trascendente 
il quotidiano che può ulteriormente valorizza-
re il nostro amato lavoro.
Il medico è fondamentalmente un umanista; 
forse costituisce la vera figura dell’umanista tra 
le varie professioni  poiché è nello stesso tem-
po clinico, ma anche biologo, filosofo, sociolo-
go, antropologo,  alchimista, mago… artista.
Da qui l’idea di questa esposizione che non 
ha l’ambizione di una mostra vera e propria, 
ma vuole essere solo la manifestazione della 
creatività presente all’interno di noi stessi, che 
ci anima nell’attività professionale, ma che in 
alcuni di noi assurge a vena autenticamente 
espressiva, poetica, estetica.
Questo evento lo abbiamo potuto realizzare 
grazie alla disponibilità e sensibilità dell’ami-
co e Presidente del Lu.C.C.A Lucca Center of 
Contemporary Art dottor Angelo Parpinelli, 
assieme al quale mesi fa è nata l’idea, e che 
ringrazio di cuore, così come ringrazio tutto lo 
staff del Museo per la preziosa collaborazione 
e la curatrice della mostra, la nostra addetta 
stampa, Emanuela Benvenuti.
Ai diciannove medici che si sono “messi in gio-
co” offrendosi di esporre le proprie opere, va 
il mio sincero ringraziamento e l’augurio che 
questa “avventura” artistica possa continuare e 
arricchirsi anche nei prossimi anni.
Ai visitatori della mostra va il mio più sentito 
benvenuto, sicuro che riusciranno a cogliere 
nelle diverse opere, foto, quadri e sculture… il 
significato profondo scelto per il titolo “Oltre il 
corpo, l’anima. Un viaggio di medici artisti in 
un mondo che cambia”.

uMBertO QuiricOni
Presidente Ordine dei Medici
Chirurghi ed Odontoiatri
della provincia di Lucca

esPOngOnO

SPECIALE EVENTI

2012
SPECIALE 
EVENTI

orgANIzzATI 
dALL'ordINE
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PER SAPERNE DI PIÚ

a cura di
Marco Perelli Ercolini 
ex funzionario Enpam

pEnSAnDo
ALLA pEnSionE
Riflessioni per costruirsi 
una  pensione

Premesso che la pensione si costruisce da 
giovani per goderla da vecchi nel post-lavo-
rativo, sorge una domanda: ma come? e at-
tenzione: non è vero che in questa fase della 
vita le esigenze si riducono!
Innanzitutto controllando che nel mutare tipi 
di lavoro tutti i periodi lavorati siano coper-
ti da contribuzione previdenziale, perché i 
buchi contributivi comporteranno inevitabil-
mente pensioni più basse in modo particolare 
col sistema contributivo ora vigente per tutti i 
lavoratori dipendenti, pubblici o privati.
In secondo luogo poiché la pensione obbli-
gatoria del primo pilastro, erogata da INPS e 
INPDAP ovvero dal Super Inps, andrà a copri-
re solo una parte dell’ultimo reddito da lavo-
ro, controllare l’eventuale squilibrio tra ulti-
ma retribuzione da lavoro e primo rateo di 
pensione (indice di sostituzione). In relazione 
a questo punto di riferimento studiare come 
colmare il gap.
Ed ecco una domanda che valore può avere 
il riscatto degli anni di laurea? Il riscatto degli 
anni di laurea è una mossa che consente di 
cumulare nel proprio castelletto previden-
ziale più contributi che produrranno una 
pensione più alta. Tale vantaggio un tempo 
col retributivo molto più valido incidendo 
sull’anzianità contributiva, ora è parzialmen-
te diminuito in relazione alla riforma Fornero 

che ha ridotto i margini per la pensione an-
ticipata. Va tenuto presente che i versamenti 
sono tutti deducibili fiscalmente, il che riduce 
il valore reale dell’esborso.
In particolare, non va dimenticato che il ser-
vizio militare, alla condizione che detto pe-
riodo non sia già coperto da contribuzione 
previdenziale, è utile, a domanda e senza 
oneri economici, ai fini previdenziali essendo 
coperto da contributi figurativi.
Ricordiamo come in caso di attività lavorative 
con contribuzioni previdenziali sparse, possa 
essere utile per un migliore trattamento eco-
nomico di pensione, anche se onerosa, effet-
tuare la ricongiunzione dei periodi piuttosto 
che utilizzare la totalizzazione che è gratuita, 
ma molto più penalizzata… certo è meglio 
che niente, ma, se si può, un piccolo sacrificio 
in età lavorativa può dare discreti vantaggi 
per una migliore pensione nel post lavorati-
vo.
Ed ecco che per colmare il vuoto lasciato dalla 
varie riforme previdenziali e vuoti contributi-
vi per accesso tardivo nel mondo del lavoro, 
le proposte del secondo pilastro peraltro, 
attenzione, con molti prodotti basati su pre-
visioni e con agganci al mondo dei mercati 
finanziari: in altre parole… molte promesse, 
ma nessuna certezza.
E qui allora due domande sono d’obbligo: 
quanto può costare mensilmente? Quanto 
renderà in uscita a valore corrente tra 10, 20 
o 30 anni?
Da ultimo, va tenuto presente che le pensioni 
sono un debito di valuta e non di valore e che 
anno dopo anno, specialmente in certi perio-
di di economia traballante, si svalutano  per-
dendo il loro originario potere di acquisto. 



Lucca Medica  |   aprile  2012        29    

PER SAPERNE DI PIÚ

cAMBio cAMici 
Proteste e rivendicazioni

“L’atto di indossare la divisa, antecedente 
all’inizio della prestazione, deve essere in-
quadrata non tra le pause bensì tra le attività 
preparatorie relative all’igiene della persona, 
perciò l’atto di vestizione in tali condizioni 
costituisce lavoro effettivo e da diritto a retri-
buzione”. In molti ospedali e Asl si è accesa la 
protesta per riconoscimento come orario di 
servizio (straordinario?) il tempo per il cam-
bio di abiti quantificato in 15 minuti in una 
sentenza del Tribunale di Orvieto.

DALLA cASSAZionE
Licenziamento del dirigente 
che rifiuta il trasferimento

La Cassazione, richiamando principi più vol-
te affermati dalla propria giurisprudenza, 
afferma la legittimità di un licenziamento 
comminato da una impresa nei confronti di 
un proprio dirigente che aveva rifiutato il 
trasferimento ad altra sede, sostenendo la 
natura ritorsiva del provvedimento. La Supre-
ma Corte, ravvisa la sussistenza letterale della 
comunicazione inviata al dipendente dove 
viene precisato che, per le esigenze di riorga-
nizzazione dell’azienda, si rende necessaria 
la riduzione dell’organigramma e la soppres-
sione della posizione di lavoro occupata dal 
dirigente.
Nel caso di specie, non si può ravvisare 
neppure la violazione delle leggi 604/66, 
300/1970 e 108/1990, perché la disciplina 
limitativa del potere di licenziamento non è 
applicabile ai dirigenti convenzionali, siano 
essi apicali, medi o minori, eccezion fatta per 
gli pseudo-dirigenti, cioè coloro i quali hanno 
compiti in alcun modo riconducibili alla de-
claratoria del dirigente.
Corte di Cassazione - sentenza numero 4797 
del 26 marzo 2012

L’EnpAM ALZA
LE pEnSioni MiniME
E Di inVALiDità

A seguito della pubblicazione dei dati Istat 
sull’inflazione registrata l’anno scorso,l'Enpam 
ha aggiornato le tabelle per calcolare i trat-
tamenti previdenziali e assistenziali a favore 
degli iscritti e di conseguenza ha aumentato le 
pensioni minime, quelle di invalidità, le inden-
nità di maternità e le prestazioni assistenzali.
Il trattamento minimo garantito dall’Inps, dato 
di riferimento per l’integrazione al minimo 
erogata dalla Fondazione Enpam, è di 6.246,89 
euro all’anno (520,57 euro mensili). Il diritto 
all’integrazione al minimo della pensione è 
riconosciuto quando gli eventuali altri redditi 
del pensionato sono inferiori a 12.177,10 euro 
per il 2011 e a 12.493,78 euro, dato provviso-
rio, per il 2012. In caso di cumulo con i redditi 
del coniuge, l’importo non deve superare 
24.354,20 euro all’anno per il 2011 e 24.987,56 
euro, dato provvisorio, per il 2012.
Inoltre, nel 2012, per le pensioni di invalidità 
assoluta e permanente e le pensioni indirette 
(per gli eredi del medico deceduto in atti-
vità) l’importo minimo erogabile sarà pari a 
14.469,08 euro all’anno lordi.
Aggiornato anche il dato sull’indennità di ma-
ternità per il 2012, che verrà riconosciuta tra 
il minimo di 4.747,64 euro e il limite massimo 
di 23.738,18 euro lordi.
Calcolati i nuovi minimi reddituali, anche per 
accedere alle prestazioni assistenziali straordi-
narie. Il minimo Inps di 6.246,89, moltiplicato 
per 6 come da regolamento della Fondazione, 
produce un limite di reddito pari a 37.481,34 
euro, per famiglia con un solo componente. 
Per ciascuna altra persona presente nel nu-
cleo familiare, l’incremento fisso di una quota 
ulteriore del minimo Inps, comporta i seguenti 
importi: 2 persone: 43.728,23; 3 persone: 
49.975,12; 4 persone: 56.222,01; 5 persone: 
62.468,90.
Le tabelle complete sono disponibili sul sito 
www.enpam.it
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notiZiE DA onAoSi
Delibere del consiglio

Il Consiglio di Amministrazione e il Comitato 
di Indirizzo hanno deliberato un importante 
intervento di regolarizzazione dei contributi 
mancanti a favore dei contribuenti volontari 
già iscritti alla Fondazione (deve essere ap-
provata dai Ministeri vigilanti ai sensi del D. 
Lgs. 509/1994). I sanitari viventi iscritti alla 
Fondazione a partire dal 1/1/2007 per gli 
anni 2007, 2008, 2009, 2010 e 2011 potranno 
regolarizzare le quote annuali di contribuzio-
ne mancanti non oltre il sessantesimo giorno 
successivo all’approvazione della sanatoria 
da parte dei Ministeri Vigilanti. Decorso tale 
termine, vi sarà perdita definitiva dello status 
di contribuente e del diritto ad ogni presta-
zione, nonché l’impossibilità di una nuova 
iscrizione. Inoltre hanno deliberato la richie-
sta ai Ministeri Vigilanti di riaprire l’iscrizione 
vitalizia per i sanitari ex contribuenti che alla 
data del 31 dicembre 2009 avevano compiu-
to i 67 anni di età e versato contributi com-
plessivi per almeno 15 anni; potranno versare 
un contributo vitalizio nella misura determi-
nata con delibera CdA 24/2008. Domanda da 
presentare non oltre il sessantesimo giorno 
successivo all’approvazione della sanatoria 
da parte dei Ministeri Vigilanti (approvazione 
di cui, si ribadisce, si è ancora in attesa e di cui 
sarà data ampia e capillare informativa). De-
corso tale termine non saranno più ammesse 
iscrizioni vitalizie per i contribuenti con anzia-
nità contributiva di 15 anni. È stato deliberato 
un contributo straordinario di euro 1.500 pro-
capite agli orfani e ai figli degli invalidi ospiti 
nei Collegi Universitari Maschile e Femminile 
di Perugia per un impegno di spesa comples-
sivo di Euro 96.000.
È stata approvata la graduatoria che asse-
gna 144 contributi finalizzati al Soggiorno 
di studio per corsi di lingua all’estero (anno 
2011/2012) in favore degli studenti assistiti 
che frequentano la Scuola Media Superiore 
e l’Università per un importo complessivo da 
erogare ammontante ad Euro 140.000. Sono 
stati ammessi n. 24 Sanitari in qualità di nuovi 
contribuenti volontari a seguito delle istanze 

pervenute alla Fondazione.
Il Consiglio di Amministrazione ha approvato 
l’ammissione alle prestazioni ONAOSI di 28 
nuovi assistiti aventi titolo.

MEDicinA gEnERALE 
corso di formazione specifico 
Scadenza 17 maggio 2012

Il bando di concorso è stato approvato con 
decreto del dirigente n. 768/2012 e pubbli-
cato sul BURT n. 11 del 14 marzo 2012, par-
te terza. Sul nostro sito www.ordmedlu.it è 
possibile scaricare il bando ed il fac-simile di 
domanda.
Gli estremi del bando sono pubblicati sulla 
Gazzetta Ufficiale della Repubblica Italiana n. 
30 del 17 aprile 2012 - quarta serie speciale, 
concorsi ed esami.

cuAMM,
MEDici pER L’AFRicA
Richiesti specialisti
in chirurgia, ginecologia
e Medicina interna

CUAMM - Medici con l’Africa è alla ricerca di 
alcune figure specialistiche da inserire nei 
progetti promossi dalla ONG padovana sul 
territorio africano.

In particolare, la ricerca riguarda:
- medico specialista in Chirurgia per proget-

to di riabilitazione strutturale e funzionale 
dell’Ospedale di Lui, nel Sud del Sudan; du-
rata: 6 mesi rinnovabili; partenza prevista 
a settembre 2012; candidature entro il 30 
giugno 2012;

- medico specialista in Ginecologia ed Oste-
tricia che avrà il ruolo di Responsabile delle 
attività progettuali in ambito ginecologico-
ostetrico presso l’Ospedale Centrale di Bei-
ra e nelle US della città di Beira, Mozambi-
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co; durata: 12 mesi (prorogabili); partenza 
prevista a giugno 2012; candidature entro 
il 18 maggio 2012;

- medico specialista in Medicina interna, 
Malattie infettive o Pediatria per il proget-
to “Integrated Support to Chiulo Hospital”, 
presso l’Ospedale di Chiulo, provincia del 
Cunene, Angola; durata: 12 mesi (proroga-
bili); partenza prevista a giugno 2012; can-
didature entro il 18 maggio 2012.

Tutte le candidature all’indirizzo:
http://www.mediciconlafrica.org/modulo-
candidature.

L’AiFA
pER i MEDici
Di MEDicinA gEnERALE
“pillole dal Mondo” 

Disponibile da oggi il servizio “Pillole dal 
Mondo”, nuova iniziativa pensata per i Me-
dici di Medicina Generale, che propone la 
pubblicazione quotidiana di informazioni sul 
regolatorio internazionale tratte dalle notizie 
diffuse sui principali siti delle Autorità com-
petenti di tutto il mondo. L’obiettivo è garan-
tire, da un lato, un’informazione completa e 
indipendente, dall’altro, rafforzare il rapporto 
diretto con i medici. 
Per ricevere “Pillole dal Mondo” e per segna-
lare commenti e proposte è necessaria l’iscri-
zione tramite il form “Registrazione e sugge-
rimenti”.

MEDicinALi EQuiVALEnti
Liste di trasparenza 

Disponibile on line la nuova lista di traspa-
renza dei medicinali inseriti nell’elenco dei 
farmaci equivalenti (Legge 178/2002) con 
i relativi prezzi di riferimento aggiornati al 
16 aprile 2012 comprensivi della riduzione 

ai sensi della determinazione AIFA 3 luglio 
2006, dell’ulteriore riduzione del 5% ai sensi 
della determinazione A.I.F.A. del 27 settem-
bre 2006 e dell’art. 9 comma1 della Legge 28 
febbraio 2008 n. 31 dell’art. 9 comma 1, della 
Legge 28 febbraio 2008 n. 31 (Pay back) e del 
comma 9 dell’art.11 del D.L. 78/2010 conver-
tito con modificazioni dalla Legge del 30 lu-
glio 2010, n. 122.

i tEDEScHi Sono 
MEDicoDipEnDEnti
una curiosità

I tedeschi vanno dal proprio medico in media 
18 volte all’anno. Tuttavia i bilanci della 
mutua sono in attivo. In particolare i medici 
sono contrari ad un ticket calmieratore degli 
accessi delle persone anziane che hanno 
l’abitudine di recarsi allo studio quasi tutti 
i giorni per fare quattro chiacchiere col 
dottore: molti medici infatti obiettano che 
le chiacchiere sono una terapia per chi non 
ha più amici o parenti e non vuole o non può 
ricorrere allo psicanalista.
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a cura dell’Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri di Lucca

PROSSIMI INCONTRI

29 SetteMBre  2012
caStelnuOvO garfagnana

trattaMentO del dOlOre acutO e crOnicO.
palliaZiOne etica

In ottobre:

l’aterOSclerOSi pOlidiStrettuale
in Versilia

patOlOgie infettive eMergenti
a Lucca

la pOSturOlOgia
in Garfagnana

terapie nOn farMacOlOgiche
per il cOntrOllO del dOlOre
Auditorium Ospedale Versilia
Lido di Camaiore
venerdì 25 maggio 2012

Relatore:
Dr. Alessandro Casagrande
Animatore di formazione:
Dr.ssa Daniela Maria Baroni

Il corso è indirizzato ai medici specialisti 
ambulatoriali dell’Azienda USL 12  ma è esteso 
anche a medici od odontoiatri esterni, i quali 
dovranno pagare una quota di iscrizione
di euro 30,00.

Per informazioni ed iscrizioni:
Stefania Brocchini 
tel. 0584/6059240
fax 0584/6059230 
s.brocchini@usl12.toscana.it

cOScienZa di SÉ
e MOlecOle di eMOZiOni
l’incontro tra neuroscienze,
psicologia e meditazione
programma 23° convegno
di psicosomatica pnei
Palazzo Ducale -  Piazza Napoleone
lucca 26-27 maggio 2012
Per informazioni:
tel. 0583/8640 - info@globalvillage-it-com

Sezioni Ligure e Toscana
della Società Italiana di Endodonzia
prevediBilitÁ e SeMplicitÁ: 
endOdOnZia del futurO
viareggio, 30 giugno 2012
Centro Congressi Principe di Piemonte
Per informazioni:
dott. Fabrizio Cardosi Carrara
(segretario culturale sez. Toscana della S.I.E.)
cell. 329 6951557
segreteria organizzativa SIE
Via Pietro Custodi, 3 - 20136 Milano
tel. 02 8376799 - fax 02 89424876
e-mail. segreteria.sie@me.com
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incOntri fuOri prOvincia

VII CORSO TEORICO PRATICO
la SettiMana delle Malattie rare 
in reuMatOlOgia
“aleSSandrO lupOli”
grand hotel duomo
pisa 22-25 maggio 2012

Segreteria Organizzativa
Clinical and Experimental Rheumatology
Via S. Maria, 31 - 56126 Pisa
e-mail: meetings@clinexprheumatol.org 

ISPO - Istituto per lo Studio
e la Prevenzione Oncologica
incOntrO annuale del regiStrO
di MOrtalita’ regiOnale tOScanO
firenze, 30 maggio 2012

La partecipazione è gratuita.
Le iscrizioni devono essere effettuate a mezzo fax 
al n. 055/32697829 entro il 15 maggio.
Tel. 055/32697828 – 956
e-mail: formazioneesterna@ispo.toscana.it

ecOgrafia vaScOlare
in eMergenZa
9° corso di perfezionamento
in diagnostica vascolare con ultrasuoni
firenze, 4 - 7 giugno 2012
Centro Didattico Morgagni (Aula Magna 303)

Informazioni
Polo Biomedico e Tecnologico
Tel. 055 4598031 - 055 4598772 - 055 4598779 
Fax 055 7946699
email segr-perfez@polobiotec.unifi.it
Iscrizioni entro e non oltre il 31 maggio 2012.

XX cOngreSSO naZiOnale
di fitOterapia
Siena, 8-9 e 10 giugno 2012

Per informazioni ed iscrizioni:
Società italiana di Fitoterapia - Tel. 0577 233526
È prevista una quota di partecipazione

XLI CONGRESSO NAZIONALE
SOCIETĂ ITALIANA DI PSICOTERAPIA MEDICA
Sezione della Società Italiana di Psichiatria
pSicOterapia:
curare cOn le parOle
integrare cOn il nuOvO
diMOStrare cOn le neurOScienZe
Orbassano (Torino), 8-9-10 Giugno 2012
Facoltà di Medicina e Chirurgia San Luigi Gonzaga

Segreteria organizzativa:
Facoltà di Medicina e Chirurgia San Luigi Gonzaga
Ufficio Formazione ed ECM
Tel. 011.670.54.92 -  Fax 011.670.57.04
Regione Gonzole, 10 – 10043 Orbassano TO
E-mail: ecm.sanluigigonzaga@unito.it

Asl 4 Chiavarese
Settore Aggiornamento e Formazione
vaccinaZiOni:
cOnSOlidare i riSultati
guardandO a nuOve frOntiere
dal 11 al 15 settembre
e dal 13 al 17 novembre 2012
Polo Didattico Integrato
San Salvatore di Cogorno GENOVA

segreteria organizzativa:
Settore Aggiornamento e Formazione ASL 4 
Chiavarese
Tel. 0185/329312 – fax 0185/329384
E-mail formazione@asl4.liguria.it

Federazione Italiana 
di Medicina dello Sport (FIMS)
XXXii cOngreSSO MOndiale
di Medicina dellO SpOrt
roma,  27 - 30 settembre 2012

Per maggiori informazioni consultate il sito:
www.fimsroma2012.org

C.A.I. Computer Aided Implantology Accademy
Workshop
chirurgia iMplantare guidata:
QueSta ScOnOSciuta
lucca, grand hotel guinigi
6-7 luglio 2012
 
Per informazioni:
Eureka tel. 0583/517521 - fax 0583/503022
segreteria@edukarea.it
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w w w . o r d m e d l u . i t

www.ordmedlu.it
il sito dell'Ordine dei Medici di Lucca

per essere sempre aggiornato

notizie
concorsi e graduatorie
rassegna stampa

formazione
corsi
master
convegni

servizi

area odontoiatri

normativa

bacheca
richieste | offerte

albi
consultabili on-line

cOrSi fad della fnOMceO

Corso FAD
audit clinicO
da settembre 2011
disponibile in modalità web.
Prevede 12 crediti ECM

Gli interessati dovranno collegarsi al sito della Federazione 
(www.fnomceo.it), dove si dovrà compilare una scheda e si 
riceverà direttamente alla propria e-mail la password per 
entrare nel programma. 

Corso FAD
SicureZZa dei paZienti
e degli OperatOri
da febbraio 2012
disponibile in modalità web.
Prevede 12 crediti ECM






