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Allarme e indignazione
dell’Ordine di Milano

contro la manovra
di piallare le pensioni

Ill.mo Prof.
Eolo PARODI
Presidente Fondazione ENPAM

Ill.mo Prof.
Giuseppe DEL BARONE
Presidente FNOMCeO

e p.c. Ai Presidenti
degli Ordini dei Medici Chirurghi
e Odontoiatri di tutte le Provincie italiane

e p.c. Al Dr. Eumenio MISCETTI
Presidente Nazionale della FEDERSPEV

Milano, 13 luglio 2004

Oggetto: perequazioni delle pensioni con importo complessivo annuo superiore
a quattro volte il minimo INPS (e 21.432,00).

In sede di Consiglio Nazionale ENPAM del 26/4/2004 è stato comunicato, durante la
relazione, che l’adeguamento delle pensioni in essere per la parte eccedente quattro volte
il minimo INPS (e 21.432,00) dovrebbe avvenire applicando il 50% della variazione
annuale ISTAT e non più il 75% dello stesso indice.

Tale provvedimento, discusso nella Commissione previdenza, è stato validato, come da
comunicazione in Consiglio, dalle singole Consulte e pertanto è stato approvato dal Consiglio
di Amministrazione ENPAM.

Questa modifica porterebbe nel tempo ad un depauperamento ulteriore delle pensioni. 
Infatti in  periodo di grande inflazione tutte le pensioni rischiano di essere abbassate

notevolmente, con spirito proletario, in rapporto al potere d’acquisto.
Sia che si tratti di quelle dei medici attualmente anziani, che degli anziani futuri, che

poi sono i giovani medici di oggi.
Nessun Governo ha mai pensato a misure di tale gravità sulle pensioni pubbliche.
Si chiede pertanto che il provvedimento venga discusso in sede di Consiglio Nazionale

ENPAM prima di renderlo deliberante e mandarlo agli organi di controllo. Intanto il
Consiglio dell’Ordine dei Medici e degli Odontoiatri di Milano nella seduta del 12/7/2004
manifesta la più profonda indignazione.

Il Presidente dell’Ordine
dei Medici e Odontoiatri di Milano

Dr. Roberto Anzalone
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Contratti libero
professionali e
incarichi: tariffe
indecorose
e vessatorie

! Roberto Anzalone

Giungono sempre più frequenti e preoccupanti segnalazioni sul ricorso, da
parte di Aziende Ospedaliere e Sanitarie Locali, a contratti di natura libero

professionale per prestazioni mediche e specialistiche prima regolamentate e co-
dificate esclusivamente da rapporti di dipendenza e/o di convenzione.

Tale ricorso viene giustificato sulla base del D.L. n°165/2001 che consentireb-
be alle Amministrazioni Pubbliche di conferire incarichi individuali ad esperti di
comprovata competenza allorché siano in presenza di esigenze cui non posso-
no far fronte con personale in servizio.

Viene anche fatto riferimento alla possibilità di accordi di diritto privato tra la AP
ed i singoli medici in forza della Legge n°289/2002 che prevede che per l’anno 2003
le Amministrazioni possano procedere all’assunzione di personale a tempo inde-
terminato o con convenzione, ovvero alla stipula di contratti di collaborazione co-
ordinata e continuativa nel limite del 20% della spesa media annua sostenuta per
le stesse finalità nel triennio 1999-2001.

Senza entrare nella specifica interpretazione legislativa che comporta questio-
ni di carattere legale e giuridico non di competenza ordinistica, preme sottolinea-
re come questi incarichi vengano spesso assegnati in modo arbitrario, senza un
vero e proprio esame o la formazione di una graduatoria,
! comportino tariffe al di sotto dei minimi stabiliti dall’Ordine, palesemente in-

decorose (10,00 euro per visita, oppure 30,99 euro orari con l’obbligo di 6 vi-
site l’ora) e vessatorie nei confronti del professionista che vede il suo stipen-
dio erogato per intero solo al raggiungimento degli obiettivi concordati e nel-
la stessa percentuale del loro raggiungimento

! siano oltretutto particolarmente onerosi nei confronti dello specialista che de-
ve provvedere a sue spese ad una personale assicurazione infortuni e RCT

! siano privi di qualunque forma di garanzia potendo essere revocati per auto-
noma determinazione delle parti con preavviso scritto di una settimana non
motivato e con penali ridicole.

L’Ordine ha già preso posizione contro questi contratti che sviliscono la Cate-
goria (ricordo tra l’altro l’articolo di Marco Perelli Ercolini, intitolato “No ai medici in
affitto”), ha provveduto ad informare il Ministro Sirchia e ha dibattuto l’argomen-
to nella Commissione Istituzioni e Territorio.

Anche la Regione Lombardia con nota del 17 aprile 2004 ha chiesto opportu-
ni chiarimenti ai Direttori Generali di Milano e Provincia.

L’estrema flessibilità normativa di questi accordi unita alla retribuzione indeco-
rosa pone in ridicolo ed in pericolo qualsiasi contratto o convenzione sottoscritti
a livello nazionale e rischia una preoccupante estensione, data la posizione di de-
bolezza dei Colleghi danneggiati. !



Dott. AFFORI Attilio
Dott. ALBANO Vincenzo
Dott. ALBERONI Francesco
Dott. BAGNOLI Bruno
Dott. BARBIERI Carlo
Prof. BASILE Leopoldo
Prof.ssa BASSO RICCI Lina
Dott. BATTISTONI Luciano
Dott.ssa BELVIOLANDI Germana
Dott. BESOZZI Francesco
Prof. BEULCKE Giorgio
Dott. BIASSONI Marco
Dott.ssa BIGNOZZI Francesca
Dott.ssa BLANDI Mirella
Dott.ssa BOCCALINI Francesca
Dott. BONANOMI Luigi
Prof. BONARETTI Tullio
Dott. BONAZZI Augusto
Prof. BORRONI Mario
Prof. BORSELLINO Vincenzo
Dott.ssa BORTOLAZZI Giuliana
Prof. BOSCO Luigi
Dott. BOURNE Harold
Dott. BREGA Annibale
Dott. BRIANZI Mario

Prof. BURAGGI Gianluigi
Dott. CANNONI Antonio
Dott.ssa CANTELE Maria Paola
Dott. CAPROTTI Giorgio
Prof. CARESANO Giorgio
Dott. CARUBIA Gaspare
Prof. CASAGRANDE Anatolio
Prof. CASTELLOTTI Vincenzo Carlo
Dott. CATTANI Flavio
Dott.ssa CHIODAROLI Antonia
Dott. CHISOLI Antonio
Dott.ssa CIRLA Elisa
Dott. COLA Achille
Dott.ssa CONSIGLIO Luisa Adelina
Prof. CONTORNI Luigi
Prof. COOPMANS DE JOLDI Gianfranco
Prof. COSMACINI Giorgio
Prof. CROSTI Pier Franco

Prof. DAINELLI Corrado
Dott. DE BENEDETTI Giuseppe
Dott. DE LUTIO Eugenio
Dott.ssa DE MARCO Dolores
Dott. FABIANI Silvio
Prof. FASSINA Gianfranco
Dott. FEA Giorgio
Dott. FERRARI Antonio
Dott. FERRARIO Lorenzo Giosia
Dott. FERRI Giancarlo
Dott. FIOCCHI Angelino
Dott. FONTANA Giuseppe
Prof. FONTANA DONATELLI Giorgio
Dott. FOSSATI Emilio
Prof. FRASSI Giuseppe Antonio
Dott. FREGAPANE Giuseppe
Dott.ssa GALLOTTI Delia Marina
Dott.ssa GALLUZZI Elvira
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Cerimonia dell’Ordine

Premiati
con una medaglia d’oro
142 Colleghi per il 50° di Laurea

I l 28/5/2004 nel salone della Fondazione Cariplo - in Via Ro-
magnosi a Milano - 142 Medici che hanno compiuto i cin-

quant’anni dalla Laurea sono stati premiati con una medaglia
d’oro.

I riconoscimenti sono stati consegnati dal Direttivo dell’Or-
dine dei Medici e Odontoiatri di Milano e da Eolo Parodi, già Pre-

sidente della Federazione Nazionale degli Ordini e ora Presi-
dente dell’ENPAM, l’Ente Previdenziale dei Medici.

Tra i premiati parecchie Dottoresse, segno che nell’anno
1954 già la professione si coniugava al femminile.

Qui di seguito i Colleghi festeggiati:

Da sinistra il Segretario Garbarini,
il Vice Presidente Messina,

il Presidente Anzalone,
il Presidente dell’Enpam On. Parodi,

il Tesoriere Perelli Ercolini,
il Direttore Generale Palumbo,
il Rag. Ferrari e la Sig.a Melis

dell’Amministrazione dell’Ordine.



Prof. GALLUZZO Fernando
Prof. GARATTINI Silvio
Dott. GARAVAGLIA Claudio
Dott.ssa GHERARDI Gherarda
Dott. GIORDANI Luigi
Dott. GIORGETTI Achille
Dott.ssa GIRARDI Giuliana
Prof. GOLDWURM Gian Franco
Dott. GRANDINETTI Paolo
Dott. GRILLI Luigi
Dott. GUZZELONI Adriano
Dott. IMPERIALI Gian Mario
Dott. ISELLI Carlalberto
Dott. LEPANTO Giuseppe
Dott. LOCATI Luigi
Dott. LONGARI Mario
Prof. LUGARESI Claudio
Dott. LUSSO Gino
Dott. MACCAFERRI Alberto
Dott. MACCANI Umberto
Dott. MACCONE Vittorio
Dott. MAGNONI Giorgio
Prof. MAGRI Marino
Dott. MAIOTTI Guglielmo
Dott. MARIANI Aurelio
Dott. MARIGO Giorgio
Dott. MARTELLI Agostino

Dott. MARTORELLI Mario Nicolò
Dott. MASSAROTTI Francesco
Dott. MAZZARO Domenico
Dott. MEAZZINI Antonio
Dott. MILVIO Carlo
Dott. MONESI Ferdinando
Dott.ssa MONTI Anna Maria
Prof. MORBELLI Enrico
Dott.ssa MOSCA Anna Maria
Dott.ssa MOTTA Anna Rosa
Dott.ssa MOTTA Nerina
Dott.ssa NAI Francesca
Dott. NORATA Giovannino
Dott. OMODEI Giacomo
Dott.ssa ORRÙ Caterina
Prof. OTTAVIANI Antonio
Dott. PACE Leonardo
Dott.ssa PANDOLFI Anna Maria
Prof. PANELLI Giorgio
Dott. PANZERI Massimo
Prof. PASQUINUCCI Cesare
Dott. PASSARETTI Gian Luigi
Dott. PECO Luigi
Prof. PETRELLA Antonio
Prof. POZZI Pier Carlo
Dott. PRICCA Elio
Dott. QUARTODIPALO Filippo

Dott. QUINTERIO Sergio
Dott.ssa RANCILIO Fiora
Dott. RASTELLI Alberto
Dott. ROSSI Rinaldo
Dott. SANTANDREA Emilio
Dott. SARDANO Riccardo
Dott. SCARINGI Giovanni
Prof. SCOLARI Giuseppe
Dott. SIMONAZZI Pier Luigi
Dott. SIMONI Italo
Dott. SIRONI Angelo
Dott. SPAGARINI Giuseppe
Dott.ssa SPONZA Maria
Dott.ssa STERNBERG Rosa
Prof. STRADAIOLI Giuseppe
Dott. STUCCHI Giovanni
Dott. TESO Gino
Dott. TOMATIS Adalberto
Dott.ssa TONTODONATI Tullia
Prof.ssa TOSSI Bruna
Dott. TRECATE Achille
Dott. TRENTALANCIA Mario
Dott. TROTTA Ennio
Dott.ssa VERGA Maria Rosa
Dott. VERGANI Luigi Enrico
Dott. VISMARA Luigi
Dott.ssa VITERBO Franca !
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Un aspetto del Centro Congressi Cariplo
durante la cerimonia

della consegna delle medaglie d’oro.



ECM DELL’ORDINE - EVENTI FORMATIVI OTTOBRE-NOVEMBRE 2004

Il ruolo della chirurgia maxillo-facciale
e della ortognatodonzia
nella riabilitazione estetico-funzionale
dei pazienti con alterazioni
del distretto oro-maxillo-facciale

Sabato 16 ottobre 2004 • ore 8.30-13.00
Sede: Istituto Suore Orsoline San Carlo • V.le Majno, 39 - Milano

PROGRAMMA

8.30-9.00 Registrazione Partecipanti

9.00-9.30 Introduzione e presentazione del Corso
• Dott. Claudio Gatti

9.30-10.45 Il ruolo della chirurgia maxillo-facciale nella riabilitazione
estetico-funzionale dei pazienti con alterazioni
del distretto oro-maxillo-facciale
• Prof. Roberto Brusati

10.45-11.15 Intervallo

11.15-12.30 Il ruolo della ortognatodonzia nella riabilitazione
estetico-funzionale dei pazienti con alterazioni
del distretto oro-maxillo-facciale
• Prof.ssa Giovanna Garattini

12.30-13.00 Discussione e compilazione scheda di valutazione e di verifica

n. 300 posti disponibili
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Farmacovigilanza, farmacologia
e farmacodipendenza

Martedì 19 ottobre 2004 • ore 20.30-23.30
Sede: Casa Cardinale Schuster (Aula Panighi) • Via S. Antonio, 5 - Milano

PROGRAMMA

Moderatore:
• Dott.ssa Luciana Bevilacqua

Responsabile S.C. Servizio Qualità - MCQ
A.O. Niguarda Ca’ Granda di Milano

20.30-21.00 Registrazione Partecipanti

21.00-21.20 Introduzione alla Farmacovigilanza
Epidemiologia e classificazione delle reazioni avverse a farmaci
• Giuseppe Vighi

Responsabile S.S. Farmacovigilanza - A. O. Niguarda Ca’ Granda

21.20-21.40 Strategie per ridurre l’errore da farmaci
• Anna Levati

Responsabile S.S. Anestesia e Rianimazione I NCH - A.O.Niguarda Ca’ Granda

21.40-22.00 L’errore da farmaci: l’esperienza del CAV dell’Ospedale di Niguarda
• Franca Davanzo

Dirigente Medico S.C. Centroantiveleni - A.O. Niguarda Ca’ Granda

22.00-22.20 Interazione tra farmaci e note di farmacocinetica
• Rossana Borghini

Dirigente Medico S.C. Centroantiveleni - A.O. Niguarda Ca’ Granda

22.20-22.40 Ruolo del farmacista nella farmacovigilanza
• Gabriela Venturelli

Dirigente Farmacista S.C. Servizio Farmacia - A.O. Niguarda Ca’ Granda

22.40-23.00 La rete di farmacovigilanza in Lombardia
• Mauro Venegoni

Responsabile Pneumologia - A.O. Fatebenefratelli di Milano

23.00-23.30 Discussione e compilazione scheda di valutazione e di verifica

n. 120 posti disponibili

4
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Il consenso informato in medicina
Applicazioni, disapplicazioni e inapplicazioni

sabato 23 ottobre 2004 • ore 8.30-13.00
Sede: Istituto Suore Orsoline San Carlo • V.le Majno, 39 - Milano 

Coordinatore dell’evento formativo: Prof. Marco Perelli Ercolini

PROGRAMMA

Moderatore:
• Prof. Marco Perelli Ercolini

Consigliere-Tesoriere Ordine dei Medici e Odontoiatri di Milano, Consigliere Nazionale ENPAM

8.30-9.00 Registrazione Partecipanti

9.00-9.15 Introduzione
• Prof. Marco Perelli Ercolini

9.15-9.45 Etica e consenso informato
• Prof. Massimo Malcovati

Presidente Consiglio di Coordinamento Didattico del Corso di Laurea in Medicina
e Chirurgia - Università degli Studi di Milano

9.45-10.15 La corretta informazione per acquisire un consenso valido
• Prof. Aurelio Grasso

Presidente SISMLA - Sindacato Italiano Specialisti Medici Legali
e delle Assicurazioni

10.15-10.45 Il consenso informato in geriatria
• Dott.ssa Luisa Guglielmi

Direttore Sanitario Centro Geriatrico “Cremona Solidale” di Cremona

10.45-11.00 Intervallo

11.00-11.30 Il consenso informato e il Medico di Famiglia: quando, come e perché
• Dott. Roberto Stella

Vice Presidente Ordine dei Medici e Odontoiatri di Varese

11.30-12.00 Il consenso informato nella giurisprudenza
• Avv. Renato Mantovani

Avvocato del Foro di Milano - Pubblicista

12.00-12.30 La tutela assicurativa e il consenso informato
• Dott. Attilio Steffano

Broker assicurativo in Milano

12.30-13.00 Discussione e compilazione scheda di valutazione e di verifica

n. 120 posti disponibili
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ECM DELL’ORDINE - EVENTI FORMATIVI OTTOBRE-NOVEMBRE 2004

Le ultime novità in colonproctologia
sabato 30 ottobre 2004 • ore 8.30-13.00

Sede: Istituto Suore Orsoline San Carlo • V.le Majno, 39 - Milano 
Coordinatore dell’evento formativo: Dott. Roberto Dino Villani

PROGRAMMA

Moderatore:
• Prof. Federico Varoli

Direttore Cattedra di Chirurgia Generale
Università degli Studi di Milano
Ospedale San Giuseppe dei Padri Fatebenefratelli di Milano

8.30-9.00 Registrazione Partecipanti

9.00-9.15 Introduzione

9.15-9.45 La chirugia laparoscopica del colon-retto ha rivoluzionato le indicazioni
e il decorso post-operatorio?
• Prof. Federico Varoli

9.45-10.15 Approccio alla malattia emorroidaria:
trattamento ambulatoriale o in sala operatoria in relazione alle nuove tecniche
• Dott. Luca Saguatti

Unità di Coloproctologia “Milano San Giuseppe”
Ospedale San Giuseppe dei Padri Fatebenefratelli di Milano

10.15-10.30 Intervallo

10.30-11.00 La defecazione ostruita: un tipo di stipsi da riabilitare o operare?
• Dott. Claudio Pagano, Dott. Paolo Boccasanta

Unità di Coloproctologia “Milano San Giuseppe”
Ospedale San Giuseppe dei Padri Fatebenefratelli di Milano

11.00-12.00 Il prolasso rettale: pro e contro dell’approccio chirurgico
• Dott. Paolo Boccasanta 

Coordinatore Unità di Coloproctologia “Milano Euromedica”
Ospedale Maggiore di Milano

12.00-12.30 L’incontinenza fecale: cosa fare?
• Dott. Roberto Dino Villani

Coordinatore Unità di Coloproctologia “Milano San Giuseppe”
Ospedale San Giuseppe dei Padri Fatebenefratelli di Milano

12.30-13.00 Discussione e compilazione scheda di valutazione e di verifica

n. 300 posti disponibili
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ECM DELL’ORDINE - EVENTI FORMATIVI OTTOBRE-NOVEMBRE 2004

Il trapianto di rene:
stato dell’arte in Italia e in Lombardia

Sabato 6 novembre 2004 • ore 8.30-13.00
Sede: Istituto Suore Orsoline San Carlo • V.le Majno, 39 - Milano

PROGRAMMA

8.30-9.00 Registrazione Partecipanti

9.00-9.20 Introduzione: 35 anni di esperienza e 2500 trapianti renali
al Padiglione Zonda dell’Ospedale Maggiore Policlinico IRCCS di Milano
• Luisa Berardinelli, Direttore U.O. Chirurgia Vascolare e dei Trapianti di Rene

1a sessione: organizzazione del trapianto
Moderatori: Luisa Berardinelli, PierGiorgio Messa

9.20-9.30 I criteri di selezione del donatore cadavere
• Egidio Pozzoli, U.O. Chirurgia Vascolare e dei Trapianti di Rene

9.30-9.40 I criteri di selezione del donatore vivente
• Claudio Beretta, U.O. Chirurgia Vascolare e dei Trapianti di Rene

9.40-10.00 Valutazione immunologica del donatore e dei riceventi nel NITp
• Mario Scalamogna, Direttore U.O. Prelievo e Conservazione Organi e Tessuti

10.00-10.15 Selezione del ricevente: la visita nefrologica pre-tx
• Rosaria Campise, U.O. Nefrologia

10.15-10.30 Selezione del ricevente: i problemi psicologici
• Costanzo Gala, U.O. Psichiatria

10.30-10.45 Discussione

10.45-11.00 Intervallo

2a sessione: aspetti chirurgici, farmacologici ed etici del trapianto
Moderatori: Luisa Berardinelli, PierGiorgio Messa

11.00-11.15 Novità nella chirurgia del trapianto renale e risultati
• Luisa Berardinelli

11.15-11.30 Diagnosi miniinvasiva delle complicanze del trapianto
• Mauro Raiteri, U.O. Chirurgia Vascolare e dei Trapianti di Rene

11.30-11.45 Terapia immunodepressiva
• PierGiorgio Messa, Direttore U.O. Nefrologia

11.45-12.00 Interferenza dei farmaci
• Mariano Ferraresso, U.O. Chirurgia Vascolare e dei Trapianti di Rene

12.00-12.30 Partecipazione ai trapianti: promozione, formazione
e problematiche etiche nella pratica della medicina generale
• Giuseppe Rocca, Responsabile Ufficio Formazione e Aggiornamento

12.30-13.00 Discussione e compilazione scheda di valutazione e di verifica

Tutti i Relatori svolgono la loro attività presso l’Ospedale Maggiore Policlinico di Milano

n. 300 posti disponibili
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Malattie sessualmente trasmissibili
e popolazione immigrata
Risultati di uno studio epidemiologico

Sabato 13 Novembre 2004 • ore 08.30-13.00
Sede: Centro Congressi Fondazione Cariplo • Via Romagnosi, 6 - Milano

PROGRAMMA

Moderatori:
• Prof. Mario Bergonzi

Direttore Sanitario Poliambulatorio Opera San Francesco per  i Poveri di Milano
• Prof.ssa Antonietta Cargnel

Direttore U. O. II Div. Malattie Infettive A. O. Luigi Sacco di Milano
Presidente Fondazione Aids, Aiuto - Aids, Aid

9.00 Registrazione Partecipanti

Introduzione
Analisi della realtà immigratoria in Milano
• Padre Maurizio Annoni, Opera San Francesco per i Poveri

Immigrazione e salute in Lombardia: problemi e prospettive
• Dott. Nicola Pasini, Responsabile Settore Sanità - Fondazione ISMU

Il sistema di intervento regionale nel campo dell’immigrazione
• Dott. Marco Tosi, Regione Lombardia

10.30 Malattie sessualmente trasmissibili e popolazione immigrata
• Dott.ssa Giovanna Orlando

Dirigente I livello, U. O. II Div. Malattie Infettive - A. O. Luigi Sacco

10.50 Intervallo

11.10 Progetto per la sensibilizzazione e la prevenzione di MST in immigrati
afferenti al poliambulatorio di Opera San Francesco: razionale dello studio
• Dott.ssa Chiara Atzori,

Dirigente I livello - U. O. II Div. Malattie Infettive - A. O. Luigi Sacco

11.30 Presentazione dei risultati della ricerca
• Dott.ssa Laura Cordier,

Dirigente I livello - U. O. II Div. Malattie Infettive - A. O. Luigi Sacco 
• Dott.ssa Stefania Merli,

Medico Infettivologo borsista U. O. II Div. Malattie Infettive - A. O. Luigi Sacco

11.50 ASL e popolazioni immigrate
• Dott.ssa Chiara Porro de’ Somenzi,

Direttore Dip. Prevenzione - ASL Città di Milano

12.10 Considerazioni conclusive
• Prof.ssa Antonietta Cargnel

12.30 Discussione e compilazione scheda di valutazione e di verifica

n. 300 posti disponibili
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Il nuovo codice della strada:
che cosa c’entra il Medico di Famiglia?
Attività medico-legale e di medicina preventiva
del Medico di Medicina Generale

Sabato 20 novembre 2004 • ore 8.30-13.00
Sede: Istituto Suore Orsoline San Carlo • V.le Majno, 39 - Milano

PROGRAMMA

Moderatori:
• Prof. Franco Lodi

Istituto di Medicina Legale e delle Assicurazioni - Università degli Studi di Milano
• Dott. Luigi Macchi

Direzione Generale Sanità - Regione Lombardia

8.30-9.00 Registrazione Partecipanti

9.00-9.20 Presentazione del Corso
• Prof. Franco Lodi, Dott. Luigi Macchi

9.20-9.40 “Una serata con gli amici”: i comportamenti a rischio
• Prof. Franco Taggi, Istituto Superiore di Sanità, Dipartimento Ambiente

e Connessa Prevenzione Primaria Reparto Ambiente e Traumi

9.40-10.10 Un “viaggio”...fuori strada. Aspetti medico-legali del Nuovo Codice della Strada
• Dott.ssa Rossella Snenghi, Unità Operativa Complessa

Tossicologia Forense e Antidoping A.O. Università di Padova

10.10-10.40 “La cintura? No, grazie” Lesioni da mancato utilizzo dei sistemi di ritenuta
• Dott. Antonio Vitello, Direttore Servizio Medicina Legale ASL Città di Milano

10.40-11.00 Il MMG tra etilometro e fonendoscopio.
Quale ruolo del medico di famiglia nell’attuale quadro normativo?
• Dott. Umberto Genovese,

Istituto di Medicina Legale e delle Assicurazioni - Università degli Studi di Milano

11.00-11.20 “Ma chi ti ha dato la patente?”
Gli accertamenti medico-legali per la verifica dell’idoneità alla guida
• Dott. Andrea Lomi, Direttore dell’Unità Operativa Medicina Legale

e delle Assicurazioni USL 3 “Genovese”

11.20-11.40 A scuola con il MMG. Proposte per un’educazione sanitaria
• Dott. Giuseppe Messina, Vice Presidente Ordine dei Medici e Odontoiatri di Milano

11.40-12.00 Un problema “di famiglia”. Il MMG tra tutela della salute del proprio paziente
e salvaguardia dell’interesse della collettività
• Dott. Roberto Carlo Rossi, Medico di Medicina Generale

12.00-12.20 Presentazione di casi pratici
• Dott. Stefano Attilio Nobili, Dott. Ugo Tamborini, Medici di Medicina Generale

12.20-12.40 Discussione

12.40-13.00 Compilazione scheda di valutazione e di verifica

n. 300 posti disponibili
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Strategie diagnostico-terapeutiche
nell’artrosi

Venerdì 26 novembre 2004 • ore 20.30-23.30
Sede: Casa Cardinale Schuster (Aula Panighi) • Via S. Antonio, 5 - Milano

PROGRAMMA

Moderatore
• Dott. Claudio Manzini

Direttore Div. di Ortopedia-Traumatologia
P.O. di Giussano (Mi) - Azienda Ospedaliera di Vimercate

20.30-21.00 Registrazione Partecipanti

21.00-21.10 Introduzione
• Dott. Paolo Pecoraro

Oculista - Specialista Ambulatoriale - Azienda Ospedaliera San Gerardo di Monza

21.10-21.30 Eziopatogenesi dell’artrosi
• Dott. Maurizio Lovato

Dirigente Medico I livello Div.di Ortopedia-Traumatologia
P.O. di Giussano (Mi) - Azienda Ospedaliera di Vimercate

21.30-21.50 L’artrosi del ginocchio
• Dott. Claudio Manzini

21.50-22.10 L’artrosi dell’anca
• Dott. Claudio Manzini

22.10-22.25 L’artrosi della spalla
• Dott. Maurizio Lovato

22.25-22.40 È possibile prevenire, in età evolutiva, l’artrosi dell’adulto?
• Dott. Roberto Pelucchi

Dirigente Medico I livello Div.di Ortopedia-Traumatologia 
P.O. di Giussano (Mi) - Azienda Ospedaliera di Vimercate

22.40-23.00 Prospettive e attualità farmacologiche
• Dott. Emanuel De Noia

Medico internista della South West Texas Methodist Hospital
Texas-University (U.S.A.)

23.00-23.30 Discussione e compilazione scheda di valutazione e di verifica

n. 120 posti disponibili
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n. 300 posti disponibili

La prevenzione dei tumori
del colon retto

sabato 27 novembre 2004 • ore 8.30-13.00
Sede: Istituto Suore Orsoline San Carlo • V.le Majno, 39 - Milano

PROGRAMMA

Coordinatori:
• Bruno Andreoni 

Istituto Europeo di Oncologia - Università degli Studi di Milano
• Luigi Bisanti 

ASL Città di Milano

8.30-9.00 Registrazione Partecipanti

1a sessione
Moderatore: Antonio Mobilia, Direttore Generale ASL Città di Milano

9.00-9.30 Epidemiologia del cancro del colon retto in Lombardia
• Mauro Agnello

Regione Lombardia - Settore Sanità

9.30-10.00 La prevenzione primaria e secondaria
• Aldo Bellini

ASL Città di Milano

10.00-10.30 Il ruolo del medico di medicina generale nella prevenzione
• Simonetta Pagliani

MMG e Zadig

10.30-11.00 Intervallo

2a sessione
Moderatore: Pasquale Spinelli, Istituto Nazionale dei Tumori

11.00-11.30 La ricerca del sangue occulto nelle feci come test di screening
• Lucio Bertario

Istituto Nazionale dei Tumori

11.30-12.00 L’endoscopia come test di screening
• Cristiano Crosta

Istituto Europeo di Oncologia

12.00-12.30 La prevenzione nei soggetti ad alto rischio
• Gabriele Bianchi Porro

Azienda Ospedaliera L. Sacco - Università degli Studi di Milano

12.30-13.00 Discussione e compilazione scheda di valutazione e di verifica
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N on pare possa esser posto seria-
mente in dubbio che una prescri-

zione della dieta, effettuata da un Me-
dico previo esame anamnestico, esami
diagnostici e relativa diagnosi, è certa-
mente atto medico.

Si legge nel “De Invetoribus rerum li-
bri tres” di Vergilius Polydorus, nella tra-
duzione di Francesco Balzelli edito nel
1587: “Fu di poi la medicina divisa in tre
parti; cioè, che una fosse quella a cui ri-
mediasse co’l vitto; l’altra co’ medica-
menti e la terza con le mani. La prima fu
detta dai greci dietetica; la seconda far-
maceutica e la terza chirurgica”. Anche
alla luce di tale pur antico insegnamen-
to davvero non pare dubbio che la pre-
scrizione di una dieta sia atto medico.

È del pari indiscutibile che il Medico
debba prescrivere al proprio paziente
una dieta dopo aver compiuto tutte le
attività ritenute congrue al fine di corret-
tamente prescriverla per un migliora-
mento delle condizioni del paziente, sia
per curare situazioni patologiche in atto,
sia per far diminuire rischi alla salute.

Nessuno, se non un Medico, può
svolgere attività di diagnosi e cura sen-
za incorrere nel reato di esercizio abu-
sivo della professione sanitaria. Ciò pe-
rò non significa che non possano esse-
re fornite proposte di diete da sogget-
to non medico.

È certamente fondamentale non stan-
carsi mai di ripetere ai cittadini che sol-
tanto un Medico può prescrivere una
dieta in maniera seria e competente.

Tutti gli altri che danno consigli in cam-

po dietetico possono anche dare consi-
gli utili in via generale, ma non possono
prescrivere una dieta come atto medico.

D’altro canto molte religioni addirittu-
ra impongono comportamenti alimen-
tari: basti pensare al divieto di assume-
re determinati alimenti come è scritto
nella Bibbia, al digiuno del venerdì o al
venerdì di magro, all’obbligo alimenta-
re islamico durante il mese del Rama-
dan o al digiuno dei monaci buddisti e al
digiuno delle culture induiste.

Tutte tali imposizioni dietetiche, vei-
colate da chi crede nella positività di tali
comportamenti, sono certamente leci-
te, così come lecite sono altri tipi di pro-
poste dietetiche sempre che siano ef-
fettuate senza esercitare le attività riser-
vate al medico.

È noto che tutti i mezzi di comunica-
zione di massa sono invasi da consigli
dietetici: ci sono riviste che danno i più
vari suggerimenti in materia dietetica.
Moltissimi soggetti anche non medici
forniscono consigli dietetici.

Tutta tale attività comporta certamente
anche dei rischi, ma sicuramente in via
generale tiene viva l’attenzione sul pro-
blema di un corretto regime alimentare
e ciò non può non essere positivo.

Una informazione corretta però deve
sempre segnalare che solo il Medico de-
tiene le conoscenze che sono in grado
di fornire ad ogni singolo cittadino pre-
scrizioni dietetiche veramente utili e di-
segnate sulla fisiologia e sulla eventua-
le patologia di ciascuno.

Questa è la vera chiave per combat-
tere le negatività delle alluvioni di consi-
gli dietetici operate dalla stampa o da
altri soggetti.

Crediamo che anche questo sia il
compito di tutti i soggetti responsabili
ed in special modo dei Medici che at-
traverso i mezzi di comunicazione di
massa debbano ribadire la centralità del-
la figura medica per una prescrizione
dietetica consapevole, seria, efficace e
ritagliata sul singolo soggetto. !

La prescrizione della dieta
è atto medico

In seguito al quesito posto da un Iscritto - per chiarire se la prescrizione della die-
ta sia da ritenersi ‘atto medico’ - il Consiglio dell’Ordine nella seduta del 29/3/2004
ha concordato il testo di una lettera di risposta, che qui di seguito si riporta inte-
gralmente per il valore dei principi affermati.

Direzione Generale Sanità Regione Lombardia

petenti, precisa che le certificazioni atte-
stanti il diritto all’esenzione sulla base del
reddito manterranno la loro validità al-
meno sino al 31 dicembre 2004 e co-
munque sino a nuova diversa comuni-
cazione.

Viene ribadito inoltre che, con riferi-
mento ai disoccupati di cui agli elenchi
anagrafici dei Centri per l’impiego, ai la-
voratori in mobilità, ai lavoratori in cassa
integrazione straordinaria ed ai familiari
a loro carico, le certificazioni attestanti il
diritto all’esenzione valgono esclusiva-
mente per il periodo di durata di tali con-
dizioni.
> (da newsletter n° 13 dell’11/6/2004)

C on riferimento alla nota della
Giunta Regionale Lombardia

prot. n° H1.2003.0065166 datata
16/12/2003 relativa alla “D.G.R. n°
15592 del 12/12/2003: integrazione
alla D.G.R. n° VII/11534 del 10 di-
cembre 2002 avente per oggetto mi-
sure urgenti in merito alla razionalizza-
zione della spesa sanitaria”, la Direzio-
ne Generale Sanità della Regione Lom-
bardia - con lettera protocollo n°
H1.2004.0031680 del 27/5/2004 - in-
dirizzata all’Ordine e alle Autorità com-

Esenzioni per reddito
valide fino al 31/12/2004



P resso il nostro Ordine è stato crea-
to un “Gruppo di studio sulle infe-

zioni crociate”, con particolare riferimento
alle strutture odontoiatriche. Ne fatto
parte i Dottori Messina, Prof. Perelli Er-
colini, Brucoli, Di Gregorio, il Magistrato
Alfonso Marra, i Professori Zanetti, Co-
lombo, Mattina e Continolo, che hanno
prodotto uno studio reperibile presso gli
Uffici dell’Ordine e di cui proponiamo le
conclusioni.

Data la vastità della problematica è
stato deciso di focalizzare l’attenzione
sull’Epatite C: i dati epidemiologici in Ita-
lia attestano un incremento dal 1998 al
2001 e una maggiore frequenza a ma-
no a mano che si va verso il Sud dell’I-
talia. Peraltro molti dei casi odierni so-
no la conseguenza delle scarse condi-
zioni igieniche registrabili fino a qualche
decennio or sono, come sottolineato dai
Professori Zanetti e Colombo.

È stato deciso di approfondire l’argo-
mento prendendo atto che le nuove ri-
cerche scientifiche e le loro ricadute tec-
nologiche potrebbero migliorare ulte-
riormente la situazione per poter difen-
dere la salute, fosse anche di un’unica
persona su molti milioni.

Il Prof. Mattina ha sottolineato come
sia importante - a parte il problema HCV
- controllare anche tutta quella flora bat-
terica, già presente nell’acqua potabile,
che tende a svilupparsi all’interno dei
condotti idraulici e potenzialmente pa-
tologica per pazienti immunodepressi:
riuniti odontoiatrici con circuito di acqua
sterile e valvole che impediscano la re-
troaspirazione dei liquidi negli strumen-
ti rotanti e siringhe aria-acqua aiutereb-
bero a rendere ancora più sicuro l’am-

biente. Il Prof. Continolo ha affermato
che questi accorgimenti sono realizza-
bili, insistendo però sul fatto che le val-
vole di non ritorno non sono sufficienti.

I Dottori Brucoli e Di Gregorio hanno
sottolineato come sia estremamente im-
portante, oltre all’evoluzione tecnologi-
ca, la perfetta conoscenza da parte de-
gli operatori delle procedure di steriliz-
zazione ed il loro rigoroso rispetto e co-
me sia fondamentale insistere su di un
obiettivo di continua e costante cresci-
ta di ogni studente e di ogni singolo Me-
dico incentivando l’attività formativa e
di aggiornamento.

È anche stato fatto giustamente no-
tare che esistono molte persone che la-
vorano abusivamente in strutture con
situazioni igieniche molte precarie oltre
a situazioni ancora poco note come pra-
tiche di tatuaggio o di body piercing. Si
auspica che uno sforzo delle compe-
tenti Autorità, unito ad un aumento del-
la consapevolezza generale sulla peri-
colosità della situazione, possa mettere
termine a questi fenomeni.

In conclusione è stato ricordato, al di là
di quelle che sono le norme giuridiche,
quale sia l’importanza cruciale che questa
questione pone dal punto di vista deon-
tologico: è doveroso per ogni Medico ap-
plicare tutti i presìdi preventivi a sua di-
sposizione che meglio assicurino la salu-
te del cittadino-paziente, come confer-
mato dal Giudice Alfonso Marra. !

Il “Gruppo di studio sulle infezioni crociate”

dell’Ordine dei Medici

e degli Odontoiatri di Milano

24-6-2004
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Istituito presso l’Ordine il “Gruppo
di studio sulle infezioni crociate”
Doverosa per ogni medico la massima prevenzione.

Il dovere
deontologico
di contestare
scelte 
discutibili

S econdo la recente sentenza n°
4013/2004 della Corte di Cas-

sazione, ogni Medico davanti ad un
comportamento negligente del ca-
po équipe deve manifestare le pro-
prie osservazioni e il proprio motiva-
to dissenso per non essere coinvol-
to in responsabilità penali e discipli-
nari.

Il Medico non deve, dunque, cie-
camente eseguire le direttive del su-
periore, ma a fronte di scelte impro-
prie deve manifestare le proprie di-
verse valutazioni, in nome della pe-
rizia e diligenza richieste in relazione
alla posizione che ricopre e alle man-
sioni a lui affidate.

In una precedente sentenza (n°
226/2003), nella valutazione dell’ac-
cusa di lesioni colpose di una équipe
operatoria, era stato sottolineato che
non v’è rapporto di subordinazione
incondizionata, potendo e avendo
diritto ciascun Medico dell’équipe di
esprimere opzioni diverse e nel ca-
so della condivisione delle scelte tut-
ti sono responsabili e se ne assu-
mono le conseguenze.

a cura di Marco Perelli Ercolini

SENTENZA N° 4013/04
CORTE DI CASSAZIONE
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Leggi, decreti e sentenze

Decreto 27 aprile 2004 in Gazzetta Ufficiale

Le malattie professionali per le quali
è obbligatoria la denuncia

N ella Gazzetta Ufficiale della Repubblica Italiana serie
generale n° 134 del 10 giugno 2004, è stato pubbli-

cato il Decreto 27 aprile 2004 del Ministro del Lavoro e del-
le Politiche Sociali recante “Elenco delle malattie per le quali
è obbligatoria la denuncia, ai sensi e per gli effetti dell’arti-
colo 139 del Testo Unico, approvato con Decreto del Pre-
sidente della Repubblica 30 giugno 1965 n° 1124 e suc-
cessive modificazioni e integrazioni”.

L’articolo 139 del D.P.R. n° 1124/1965 recante il Testo
Unico delle disposizioni per l’assicurazione obbligatoria con-
tro gli infortuni sul lavoro e le malattie professionali, preve-
de che è obbligatoria per ogni medico - che ne riconosca
l’esistenza - la denuncia delle malattie professionali, che sa-
ranno indicate in un elenco da approvarsi con Decreto del
Ministro del Lavoro e delle Politiche Sociali di concerto con
quello della Salute, sentito il Consiglio Superiore di Sanità.

La denuncia deve essere fatta all’Ispettorato del Lavoro
competente per territorio.

I contravventori alle disposizioni suesposte sono puniti

con l’arresto fino a tre mesi, o con l’ammenda da cinque-
centomila a due milioni di vecchie Lire.

Se la contravvenzione viene commessa dal Medico di
fabbrica previsto dall’articolo 33 del D.P.R. 19 marzo 1956
n° 303, contenente ‘norme generali per l’igiene del lavoro’,
la pena è dell’arresto da due a quattro mesi o dell’ammen-
da da un milione a cinque milioni di vecchie Lire.

L’elenco delle malattie, approvato dal Decreto 27/4/2004
per le quali è obbligatoria la denuncia, è costituito dalla ‘li-
sta I’, contenente malattie la cui origine lavorativa è di ele-
vata probabilità; dalla ‘lista II’, contenente malattie la cui ori-
gine lavorativa è di limitata probabilità; dalla ‘lista III’, con-
tenente malattie la cui origine lavorativa è possibile.

Nella denuncia - limitatamente alla lista I e alla lista II - de-
ve essere indicato il codice identificativo, riportato in dette
liste, della malattia correlata all’agente.

In conclusione la Federazione Nazionale - nella comuni-
cazione FNOMCeO n° 66 del 16/6/2004 - fa presente che,
al fine di un maggior approfondimento, è possibile prende-
re visione del Decreto 27/4/2004 e dell’allegato recante l’e-
lenco delle malattie dal sito della FNOMCeO al link Ordini
Provinciali/Comunicazioni.

> Dalla newsletter n° 14 del 30/6/2004

! Sintesi incontro del 22-5-2004

Ordine del giorno:
1. Approvazione verbale

del 17/4/2004
2. Problematiche inerenti l’attuazione 

del nuovo Esame di Stato
per i laureati in Medicina

3. Varie ed eventuali

Presenti gli esponenti degli Ordini
di: Bergamo, Lorenzi e Pozzi
- Brescia, Mancini - Como, Conti
e Rivolta - Lecco, De Alberti
- Lodi, Landi - Mantova, Monesi

- Milano, Messina - Pavia, Rondini
e Ricevuti - Sondrio, Innocenti.

Presente per gli Odontoiatri:
Gioncada (Pavia).

Il Consiglio si è riunito nella sede
dell’Ordine di Pavia, alle ore 10.30.
Presiede: Rondini,
Segretario: Gioncada.

Università e tutor valutatori
Il Prof. Rondini illustra l’esperienza di

Pavia sull’attuazione del nuovo Esame
di Stato in Medicina e Chirurgia, sottoli-
neando in particolare il riconoscimento
ufficiale dato dall’Università ai Medici di

Medicina Generale che si sono prestati
per svolgere la funzione di tutor valutatori.

I Presidenti degli Ordini portano a co-
noscenza le situazioni e le esperienze
nelle loro Provincie.

Il Presidente della FROMCeOL, Mes-
sina, propone di costituire un elenco re-
gionale dei tutor chiedendo a tutti gli Or-
dini l’elenco dei Medici di Medicina Ge-
nerale disponibili a svolgere tale compito.

Il Dr. Messina suggerisce inoltre di in-
dire una conferenza tra la Federazione
Regionale e i rappresentanti di tutte le
Università lombarde per giungere a una
uniformità di comportamenti degli Ordi-
ni e delle Università.

Si concorda infine di svolgere un Con-
vegno sull’argomento e di promuovere
un incontro con il Presidente della Fe-
derazione Nazionale degli Ordini Dr. Del
Barone. !

Consiglio Federazione Regionale
Ordini della Lombardia



I l 28/6/2004 si è riunita la "Commis-
sione Regionale per la Formazione

Continua", costituita in Lombardia per-
chè prevista dalla delibera della Giunta
Regionale n° VII-13792 del 25/7/2003.

Hanno partecipato in rappresentan-
za degli Ordini lombardi, il Presidente
della Federazione Regionale Dr. Giu-
seppe Messina, il Dr. Piergiuseppe Con-
ti dell’Ordine di Como e il Dr. Marco
Gioncada dell’Ordine di Pavia (compo-
nenti di parte medica della Commissio-
ne in oggetto).

È stato deciso:
! L’ECM, con un modello

necessariamente accordato con
l’impianto nazionale, deve essere
pensato soprattutto per semplificare
il sistema in un’ottica di
“valorizzazione” e non di punizione
dei professionisti.
Con riferimento a questo aspetto
preme qui ricordare che lo sviluppo
professionale continuo è una
necessità del Professionista - d’ora
in poi definita “necessità
volontaria premiata” - la quale
inserita in una logica di valutazione
degli esiti lavorativi deve portare
nel tempo alla costruzione
di un sistema volontario di
“accreditamento professionale”.

! In via generale l’iter formativo pro-
fessionale riconosce due momenti:
1. la formazione professionale

che attiene al professionista 
come obbligo morale e visibilità 
presso l’utenza. Questa tipologia 
deve essere evidentemente 
volontaria;

2. la formazione professionale
legata ad obiettivi macro
(nazionali/regionali) e micro (Aziendali),
obbligatoria in termini di "acquisizione
crediti".

! Questa tipologia di formazione dà i
seguenti vantaggi:
1. visibilità professionale

(es. inserimento del curriculum 
presso l’Ordine di riferimento 
come carta di identità rispetto 
all’utenza);

2. vantaggio economico
(es. possibilità di valorizzare
le tariffe dell’attività intra/extra 
moenia).

Il ruolo delle Società Scientifiche/Uni-
versità si integra con quello di Ordini,
Collegi e Associazioni Professionali: i pri-
mi "stabiliscono" le conoscenze disci-
plinari da apprendere nel tempo, i se-
condi "attestano" le conoscenze se-
condo quanto previsto per l’esercizio
della professione. Questa visione con-
sente a questa categoria di interlocuto-
ri di essere identificati come ‘Provider’
e quindi attribuire crediti formativi con
particolare riferimento a temi di etica e
deontologia professionale.

! All’attività di tutoraggio vengono
concessi n. 2 crediti per settimana
di attività. !

Milano 29/6/2004

Dr. Giuseppe Messina

Presidente della Federazione Regionale

degli Ordini Lombardia
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Commissione Regionale per la Formazione Continua

L’ECM che piace
ai medici lombardi

Criteri
di accreditamento
dei ‘Provider’
della Regione
Lombardia

I l 2/7/2004 si è riunita in Regione
Lombardia la “Commissione Re-

gionale per la formazione continua”
per discutere sui criteri di accredita-
mento dei ‘Provider’ per la Regione
Lombardia e l’opportunità di tra-
sformare il concetto di obbligo del-
l’ECM in “necessità volontaria pre-
miata”.

Il Provider accreditato dovrà avere
il requisito di rendere visibilmente ef-
ficace l’effetto migliorativo della for-
mazione svolta. La Regione Lom-
bardia è responsabile dell’accredita-
mento di Provider ECM che sul ter-
ritorio regionale realizzano piani di
formazione rispondenti a caratteri-
stiche stabilite.

L’accreditamento è necessario an-
che per altri soggetti istituzionali. Tra
i Provider pubblici troviamo l’Univer-
sità, gli Ordini e i Collegi Professio-
nali. L’accreditamento è unico per
FR/FAD/FSC.

Un documento definit ivo sul-
l’ECM sarà preparato in un secon-
do tempo.

Milano 6/7/2004

Dr. Giuseppe Messina

RIUNIONE DELLA COMMISSIONE
REGIONALE ECM
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I n occasione del “giro di boa” del nostro
attuale mandato ci è sembrato giusto

fare il punto della situazione. Come al so-
lito tante cose sono state fatte e tante man-
cano da fare: come spesso succede, nel-
la prima metà del mandato si fanno quel-
le meno visibili, quelle organizzative.

Tutto il progetto che stiamo portando
avanti ruota intorno alla convinzione che
il centro della nostra attività debba ri-
tornare ad essere il paziente, una rin-
novata attenzione verso la persona che
è anche il vero significato di tutti i valori
contenuti nel Giuramento professiona-
le e nel Codice Deontologico. Gran par-
te dei problemi della classe medica so-
no determinati dal progressivo disco-
noscimento di quei valori che da sempre
hanno contraddistinto l’essere medico e
dalla preponderante importanza che va
assumendo il valore economico, con-
seguenza di una non contestualizzata
applicazione del concetto di libero mer-
cato. Un discorso non facile da affron-
tare, che porta inevitabilmente al ripen-
samento del rapporto tra quelli che so-
no i principi imperanti nella nostra so-
cietà e quelli a cui dovrebbe ispirarsi ogni
singolo Medico.

La grave crisi strutturale che sta vi-
vendo il nostro mondo suggerisce, for-
se, che dovrebbero essere i nostri prin-
cipi ad essere recepiti dai vari settori del-
la società più che adeguarci noi ad un
certo modo di essere, come ci viene im-
posto. Il riferimento è ai principi di uma-
nità e solidarietà che fanno parte del “co-
dice genetico” del medico ed in assen-
za dei quali viene automaticamente a
mancare anche quell’attenzione verso
la persona che molti indicano come il
vero problema dei nostri tempi.

Il programma
delle Commissioni interne

Il nostro programma ha l’obiettivo di ri-
affermare tutta l’attuale validità di questi
valori, sia a noi stessi (con un’attività di ti-
po formativo e di aggiornamento) che fuo-
ri dal nostro specifico settore (con un’at-
tività di tipo informativo), un lavoro che nel-
la sua complessità abbiamo ritenuto di
suddividere tra varie Commissioni.

Commissione Deontologia
in Odontoiatria

La Commissione Deontologia in
Odontoiatria ha portato avanti questo
progetto concretizzandolo, con il coin-
volgimento dell’Università, nell’elabora-
zione di una proposta di seminari nel-
l’ambito del Corso di Laurea di Odon-
toiatria che avessero l’obiettivo di invi-
tare i futuri Colleghi a riflettere su come
sia possibile anche al giorno d’oggi vi-
vere pienamente i principi della profes-
sione (ne è già stato tenuto uno nello
scorso marzo al Polo del San Paolo).

Altro obiettivo della Commissione era
di avviare un dialogo che coinvolgesse
più persone possibili, all’interno e all’e-
sterno della nostra Categoria, sull’impor-
tanza di vivere “deontologicamente” la
Professione partendo anche con la pro-
mozione di articoli sui giornali di catego-
ria (di seguito potrete leggere il primo di
questi articoli pubblicato già sul Giornale
dell’Odontoiatra) e su giornali a più am-
pia diffusione (ancora da realizzare).

Tutto questo sarà premessa all’orga-
nizzazione di vari tipi di incontri.

Commissione Anziani
e Volontariato

Il lavoro di questa Commissione si in-

tegra con quella della Commissione An-
ziani e Volontariato che tra l’altro sta cer-
cando di realizzare quella che vuol es-
sere un’esemplificazione dell’applica-
zione dei principi deontologici, indivi-
duata nella creazione di un punto di as-
sistenza odontoiatrica volontaria (nel ca-
so specifico diretta agli anziani presso
l’Istituto Redaelli).

Abbiamo ricercato questo risultato, in
accordo con la più moderna definizio-
ne dell’obiettivo medico -benessere del
cittadino in conformità ai principi di giu-
stizia sociale- promuovendo la collabo-
razione tra il nostro Ordine (ci siamo da-
ti l’incarico di fotografare la situazione
“volontariato” nell’ambito della provin-
cia di Milano, come probabilmente avre-
te visto dai precedenti Bollettini), l’As-
sessorato alle Politiche Sociali di Mila-
no (che ci indica quali siano le emer-
genze assistenziali sul territorio) e l’Uni-
versità (si è dichiarata disposta ad isti-
tuire un tirocinio volontario annuale o
biennale post-laurea che potrebbe es-
sere svolto presso la o le strutture che
vorremmo creare, all’interno delle quali
i neo laureati sarebbero seguiti da tutor).

Un certo tipo di impegno professio-
nale teso alla “persona”, e che inevita-
bilmente sfocia nell’impegno sociale (il
motivo per cui da sempre la Professione
del Medico è definita missione), non può
prescindere da una semplificazione di
tutta una serie di pastoie burocratiche
che poco hanno a che fare con quell’i-
deale e che, anzi, portando via molto
tempo ed energia, ce ne allontanano.

Commissione per i Problemi
in Odontoiatria

Nell’ambito della Commissione per i
Problemi in Odontoiatria stiamo portan-
do avanti un lavoro di ricerca per capire
come siano interpretate “praticamente”
dalle diverse A.S.L. le norme regionali ri-
guardanti l’apertura e la “gestione” de-
gli studi odontoiatrici (tipo di pavimenta-
zione, altezza della pittura lavabile, rubi-

Il nostro mandato al giro di boa

Una rinnovata attenzione
alla persona
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netteria, compilazione registri, ecc. tan-
to per fare degli esempi su elementi va-
riamente intesi), un’indagine capillare a
cui faremo seguire una proposta che vor-
remmo si tramutasse in norme univoche
accettate da tutti i Dirigenti delle ASL del-
la provincia di Milano.

Proprio in questo periodo siamo arri-
vati sul primo traguardo di questo per-

corso e nei prossimi Bollettini vi infor-
meremo sui risultati di questa ricerca.

Per quanto riguarda problemi speci-
fici, per altro non meno importanti, ab-
biamo promosso la creazione di un
“Gruppo di studio sulle infezioni crocia-
te negli studi odontoiatrici”, a cui hanno
dato il loro contributo eminenti esperti
nella materia. Abbiamo presentato le

conclusioni del lavoro nell’ambito del
Consiglio del 14/6/2004 ed anche di
questa ricerca pubblicheremo i risultati
sui prossimi Bollettini. !

16-6-2004

Valerio Brucoli

Presidente della Commissione

Odontoiatri dell’Ordine di Milano

Note di etica professionale

M olti credono che i principali problemi del mondo medi-
co si risolverebbero con una rinnovata attenzione ver-

so la persona, il vero significato dei principi di umanità e soli-
darietà contenuti nel Codice Deontologico: una riflessione sul
rapporto con quelli imperanti diventa inevitabile.

La Commissione Deontologia in Odontoiatria dell’OMCeO
di Milano invita ad aprire un più ampio dibattito per portare
avanti un progetto teso a riaffermare la validità dei valori pro-
muovendo attività formative, informative e di volontariato.

Da ‘Il Giornale dell’Odontoiatra’ n° 9 del  18/6/2004

L’elenco dell’essere e del fare
Mi sono ricordato di quando alle elementari la maestra usci-

va dall’aula e lasciava al capo classe di turno il compito di se-
gnare sulla lavagna l’elenco dei buoni e dei cattivi.

Questa propensione a catalogare le cose è rimasta a me co-
me a tanti, forse perché come allora dà l’illusoria speranza di con-
trollare meglio il mondo, e così per uno strano gioco di associa-
zioni mentali legata ad un momento di stanchezza professionale
(quando per intenderci ci si fanno quelle domande esistenziali ti-
po “che scopo ha tutto questo?”, ecc.) l’elenco dei buoni e dei cat-
tivi si è sostituito con quello dell’“essere” e del “fare”.

L’elenco del “fare” l’ho fatto facilmente, perché tutta la no-
stra vita, tutta la società è basata sul “fare”: fare il marito (o la
moglie), fare i genitori, fare il dentista, fare soldi, ecc.

Più difficile l’elenco dell’“essere”: ho pensato ai valori, alle
emozioni, ai sogni un po’ idealistici ma non dimenticati di quan-
do ero ragazzo.

Ho separate le due colonne perché qualcuno lo fa, ma so-
no le due facce della stessa medaglia: è vero, la faccia del-
l’essere è evanescente, difficilmente percepibile in una realtà
assordante come quella odierna, ma dimentichiamocene e ci
rimarrà solo la frustrazione, sentimento parecchio diffuso al
giorno d’oggi, il risultato di una scatola del “fare” rimasta vuo-
ta, orfana della sua essenza.

Certe volte mi immagino questo “fare” come una macchi-
na che avanza inesorabile, che con la sua routine di appun-

tamenti, di otturazioni, di impronte, di problemi con il personale,
le tasse, l’A.S.L., di quadratura di bilanci, ecc., ha il potere di
appiattire qualunque spirito.

E non potrebbe essere altro che così se questo fosse l’o-
biettivo della nostra giornata professionale.

Ma se tutto ciò fosse solo un mezzo per arrivare ad un al-
tro obiettivo, che non può che risiedere nell’essere, la nostra
vita professionale risplenderebbe di tutta un’altra luce.

Come si fa a mettere l’“essere” nella vita professionale di
tutti i giorni?

La prima cosa è vivere quei valori che, come tutti i medici,
abbiamo giurato di rispettare quando ci siamo laureati, valori
importanti per tutta l’umanità, ma per noi fondamentali, co-
me quello della solidarietà che da solo permea tutta la gam-
ma dell’essere e che è la strada principale per arrivare all’uni-
co vero traguardo desiderato da tutti, che è l’essere felici.

La seconda cosa è l’emozione, quel sentimento d’amore
verso il nostro paziente fondamentale per donare un senso a
tutto il nostro lavoro. La differenza tra il Medico di duemila e più
anni fa auspicato da Ippocrate e un certo stereotipo di medi-
co tecnocrate di oggi passa tutta dal voler bene alla persona
che ci sta davanti, dall’essere disposti a provare questo bene
ed imparare a comunicarlo.

Infine è importante ricordarsi dei propri sogni che sono par-
te integrante di noi stessi e che diventano realizzabili, anche a
beneficio degli altri, solo se si è disposti a lavorare sul conte-
sto, mettendosi in gioco, andando anche contro corrente per
affermare ciò in cui si crede. Se lo si crede. Se ci si ricorda
che una volta, anche per un breve istante, lo si è creduto.

Nella mia immaginazione le due colonne sulla lavagna si fon-
dono nella figura di un Dentista “saggio” con un sacco di curio-
sità, assetato di una conoscenza che sa che non potrà mai com-
pletare perché il suo lavoro è il benessere delle persone nella lo-
ro infinita complessità, ma che sa, e questa è la sua grandezza,
che una parola detta al momento giusto, con il sentimento giu-
sto, nel contesto giusto, compie il miracolo della guarigione. !

23-6-2004

Valerio Brucoli



Verbale 2a seduta del 28-4-2004

Presenti i Dottori: Valerio Brucoli,
Davide Marina, Claudio Pagliani,
Massimo Pozzi, Claudio Procopio.

Approvazione verbali
Vengono letti e approvati i verbali del-

le sedute del 10/12/2003 e 3/3/2004.

Definizione
periodo di sospensione

La Commissione Odontoiatri, visti i
relativi atti nei confronti di un Sanitario e
la propria delibera del 10/12/2003, fis-
sa il periodo di sospensione dall’eserci-
zio professionale del Dr. XY dal 15/6 al
14/7/2004.

Prosecuzione
di procedimento disciplinare

La Commissione che aveva richiesto
un supplemento di istruttoria per un pro-
cedimento disciplinare iniziato il
3/12/2003 nei confronti di un Sanitario,
decide di concludere il procedimento il
9/6/2004 con gli stessi addebiti.

Apertura
procedimento disciplinare

La Commissione Odontoiatri, visti i re-
lativi atti a carico di un Medico delibera di
aprirne il procedimento disciplinare con
il seguente addebito: “Per avere, in qua-
lità di titolare e responsabile sanitario,
scarsamente vigilato sull’attività odon-
toiatrica svolta presso un ambulatorio
dentistico in Milano, permettendo in ta-

le modo che il Sig. M.A. non in posses-
so dei necessari requisiti per l’esercizio
della professione di odontoiatra, eserci-
tasse abusivamente tale professione”.

Viene nominato il Relatore e fissata la
data del procedimento.

Pratiche varie
La Commissione Odontoiatri, visti i

relativi atti nei confronti di tre Medici, dà
mandato al Presidente di convocare -
ai sensi dell’articolo 39 del D.P.R.
5/4/1950 n° 221 - due Direttori Sanita-
ri di Studi Odontoiatrici (esercizio abu-
sivo della professione) e un Odontoia-
tra per problemi di pubblicità.

Esposto
Sulla base delle dichiarazioni rilascia-

te da un Sanitario, la Commissione de-
cide di archiviare l’esposto presentato
dall’Ordine dei Medici Veterinari.

Visti di equità
La Commissione, viste le relative pra-

tiche, delibera di concedere parere fa-
vorevole a n° 13 parcelle. !
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Sintesi riunione
Commissione Odontoiatri

Associazione Mogli Medici Italiani

La Sezione Milanese AMMI compie 30 anni

A nome di tutto il Consiglio in carica e mio, desidero rin-
graziare per il loro operato le Presidenti, le Consiglie-

re e i membri tutti dei Direttivi precedenti e tutte le Ammine
per la loro costante partecipazione in questi primi 30 anni del-

la Sezione AMMI di Milano.
Il merito di aver raggiunto og-

gi, con tanto successo, questo
ambito traguardo di Presidente
lo debbo senza dubbio a tutte
Loro.

Impegnerò sicuramente tutte
le mie capacità e farò ricorso al-
la buona volontà di chi mi vorrà
aiutare.

Il nuovo Direttivo 2004-2007

C omunico che per il triennio 2004-2007 il Consiglio del-
la Sezione Milanese AMMI è così formato:

Presidente Alba MASPERO (nella foto),
Vice Presidente Kate NOVI,
Segretaria Luisa GIORDANI,
Tesoriera Anna CRAVERI;
Consigliere: Luciana CASATI, Maria Teresa GUTTERO,
Donatella MANGANO, Irene SERIO;
Collegio dei Revisori dei Conti: Anna Maria TESO
(Presidente), Renata GUIDOTTI e Maria GIROTTI (Supplenti);
Collegio dei Probiviri: Luccia CAPPONI (Presidente),
Iole LONGO e Graziella MELONCELLI (Supplenti).

La Vostra Presidente AMMI Alba Maspero

Per informazioni contattare Alba Maspero, tel. 02/26148746.
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Commissione

Associazioni
Mediche
Sintesi verbale 25-3-2004

La riunione si è tenuta nella sede
dell’Ospedale di Monza,
ospiti dell’Associazione Medici di Monza
e Brianza.

Presiede Giuseppe Messina
Verbalizza Marcello Costa Angeli

Presenti: G. Messina (Referente),
Prof. Sergio Casentini, Marcello
Costa Angeli, Pasqualino Focà
(esponenti interni ed esterni della
Commissione) e numerosi Colleghi
dell’Associazione Medici di Monza
e Brianza.

Il Prof. Enrico Pogliani - Presidente
dell’Associazione Medici di Monza e
Brianza - apre la riunione elogiando gli
esponenti della Commissione stessa per
la trasferta sul territorio che salda Mila-
no con le sedi Provinciali, sottolineata
anche dal fatto della promozione del ter-
ritorio monzese come 12ª provincia lom-
barda e quindi della conseguente futu-
ra formazione di un nuovo Ordine pro-
vinciale che collaborerà strettamente
con Milano.

Il Dr. Giuseppe Messina relaziona
su: Privacy, Consenso informato, Codi-
ci d’accesso alle prestazioni mediche
regionali, Contrattazione collettiva na-
zionale.

Dopo il dibattito sui temi soprariportati,
da parte dei presenti è stata richiesta
notizia dell’iniziativa di alcuni Colleghi
per la presentazione di una ‘lista civica’
alle prossime elezioni amministrative per
la provincia di Milano.

Il Dr. Marcello Costa Angeli spiega
brevemente che si tratta di una iniziati-
va personale, con cui vuole dare largo
spazio ai Medici di Medicina Generale
quali interpreti dei bisogni delle aeree
della provincia di Milano, per affiancare
al ruolo di curante quello di promotore
del sociale già da tempo presente nella
figura del Medico di Famiglia.

Invita quindi tutti i Colleghi che lo de-
siderino, a partecipare a tale iniziativa,
che non ha alcun collegamento né con
l’Ordine - come organo istituzionale - né
con il Sindacato SNAMI, se non nella li-
bera scelta dei Colleghi della provincia
di Milano.

Associazioni Mediche
Sintesi verbale 14-5-2004

La riunione si è tenuta nella sede
dell’Ospedale di Abbiategrasso.

Presiede Giuseppe Messina
Verbalizza Giorgio Guttero

Presenti i componenti della
Commissione e numerosi Colleghi
di Abbiategrasso e Magenta.

Conferenza sulla
‘Evoluzione delle metodiche
di depurazione extracorporea’

La Conferenza “Evoluzione delle me-
todiche di depurazione extracorporea:
dalla terapia sostitutiva della funzione
del rene alla terapia sostitutiva della fun-
zione detossificante del fegato” è stata
condotta dal Prof. Roberto Marangoni
dell’Ospedale ‘San Giuseppe’, Unità
Operativa di Epatologia di Milano.

Tale metodica di depurazione extra-
corporea definita MARS (dall’inglese Mo-
lecular Adsorbent Recirculating System)
usufruisce dei principi della dialisi e del-
l’adsordimento cercando di rimuovere
dalla corrente ematica i prodotti tossici
del metabolismo corporeo, dai quali il

fegato - essendo profondamente alte-
rato nelle proprie funzioni - non è in gra-
do di liberarsi.

Le indicazioni a tale depurazione
sono:
! insufficienza epatica acuta;
! insufficienza epatica riacutizzata;
! insufficienza epato-renale;
! ritardo della ripresa funzionale del

fegato trapiantato;
! prurito ribelle insorgente nelle gravi

epatopatie.

I centri in Italia sono cinque: Milano,
Padova, Bologna, Roma, Palermo.

Una ricca iconografia ha completato
l’illustrazione delle interessanti relazioni;
al termine numerose sono state le do-
mande dei presenti.

Problematiche attuali
Successivamente ha preso la parola

il Referente della Commissione, Dr. Giu-
seppe Messina, sui problemi attuali:
Contratti e Convezioni; Accordo con l’U-
niversità di Milano per esami di abilita-
zione; UTAP; ECM; Privacy; Applica-
zione IVA su prestazioni sanitarie; Go-
verno della domanda sulle prescrizioni
sanitarie; Priorità di accesso (classi A B
C); Recupero dell’inflazione in Conven-
zione. !

Commissione

Giovani medici
Sintesi verbale 21-4-2004

Presiede Claudio Pagliani
Verbalizza Alessandra Bagnoli

Componenti interni ed esterni
Presenti: C. Pagliani, A. Bagnoli,
M. Costa Angeli, M. Picca.
Assente giustificato: S. Carugo.



Assenti: A. De Nucci, O. Disoteo,
G. Farronato, A. La Rocca, M. Pozzi,
C.R. Rossi.

Considerate le gravi difficoltà che i gio-
vani Colleghi incontrano a inserirsi nel
mondo del lavoro dopo la Laurea, il Dr.
Claudio Pagliani - Referente della sera-
ta nelle veci del Dr. Carugo - propone di
organizzare un Convegno nel prossimo
autunno presso l’Università di Milano
per dibattere questo importante pro-
blema.

Per tale evento, per il quale sarà ri-
chiesto l’accreditamento ECM, verrà da-
ta a tutti i giovani medici - che devono
scegliere del proprio destino professio-
nale - la possibilità di esprimere le pro-
prie opinioni sulla organizzazione e ge-
stione della formazione post-laurea. Ver-
ranno inoltre messe a confronto le aspet-
tative con la realtà attuali, grazie anche
alla partecipazione di Colleghi che stan-
no svolgendo o hanno da poco termi-
nato la formazione specialistica.

Al termine del Corso di Laurea in Me-
dicina e Chirurgia il neolaureato si trova
a scegliere tra Scuole di Specializzazio-
ne e Formazione specifica in Medicina
Generale: è davvero una libera scelta?

Quali sono le problematiche della
Formazione? È davvero formativa la
Scuola di Specializzazione? E il Corso
triennale di Medicina Generale?

Quali sono le responsabilità profes-
sionali al termine del Corso? È vera-
mente qualificante la specialità in Italia?

Entrambi i corsi, Specializzazione e
Diploma di formazione in Medicina Ge-
nerale sono regolamentati dalla stessa
Direttiva CEE n. 368 del 17 agosto 1999;
ma qual è la realtà degli altri Paesi Eu-
ropei?

Appuntamento dunque a tale Con-
vegno confidando in una presenza nu-
merosa di Colleghi data l’importanza dei
temi riguardanti la formazione e quindi
il futuro professionale dei giovani medi-
ci, oggi quanto mai in difficoltà. !

Commissione

Deontologia e
Bioetica Medica
Sintesi verbale 12-5-2004

Presiede Ugo Garbarini
Verbalizza Gabriella Bozzo

Componenti interni ed esterni
Presenti: U. Garbarini (Referente),
A. Anzani, C. Arrigoni, G. Bozzo,
C. Longhi, C. Ripamonti, G. Tarassi.
Assenti giustificati: Avv. R.
Mantovani, M.A. Piga, C. Procopio,
M. Scarpelli.
Assenti: M. Barbato, S. Barbieri,
S. Carugo, M. Cortellaro.

Giornata di aggiornamento
sulle terapie di dolore

In riferimento alla “Giornata di aggior-
namento in tema di terapia del dolore”,
la Commissione valuta positivamente la
buona partecipazione dei Colleghi e l’e-
levato livello delle relazioni.

Si discute sulla possibilità di ripetere il
Corso in altri ambiti ospedalieri valutan-
do la disponibilità a che altri esperti (in
organico nei vari Ospedali) possano par-
tecipare in qualità di Relatori.

Insegnamento di bioetica
da introdurre in Facoltà

Il Dr. Anzani, a proposito della cam-
pagna a favore dell’introduzione dell’in-
segnamento di bioetica nella Facoltà di
Medicina di Milano, propone di redige-
re una lettera di richiesta ufficiale da par-
te della Commissione.

Selezione di argomenti
di bioetica
e mezzi di comunicazione

Il Dr. Longhi propone di partecipare
alla redazione di materiale per la pub-

blicazione sulle newsletters dell’Ordine
che vengono spedite sistematicamente
a tutti i Colleghi che hanno comunicato
l’indirizzo elettronico all’OMCeO.

La Dr.sa Ripamonti propone di utiliz-
zare articoli selezionati dalla letteratura
su terapia del dolore e cure palliative, la-
voro che lei stessa svolge per la Socie-
tà Italiana per le Cure Palliative. È anche
possibile consultare il sito a cui lei col-
labora, all’indirizzo www.hospicecare.org

Il Dr. Tarassi propone un suo contri-
buto sulla problematica della gestione
delle liste di attesa nell’ambito dei ser-
vizi medici.

La Dr.sa Bozzo propone di selezio-
nare argomenti sulle tecniche di fecon-
dazione assistita e sulle cellule staminali
segnalando che il dibattito su questi te-
mi è accompagnato da dati talvolta par-
ziali o non chiari.

Commissione

Ordine-Istituzioni
Sintesi verbale 16-6-2004

Presiede Giuseppe Messina
Verbalizza Giorgio Guttero

Componenti interni ed esterni
Presenti: G. Messina (Referente),
A. Armato, P. Focà, G. Guttero,
R. Marinello, M. Martini,
Avv. M. Pascale, M. Perelli Ercolini,
M. Pozzi, C. Procopio, C.M. Tridico.
Assenti giustificati: S. Altomare,
B. Conti, G. Caprio, M. Costa Angeli,
P. Pecoraro, A. Radaelli.
Assenti: G. Fontana, S. Maggiolini,
P. Missiroli, F. Triscari Binoni,
S. Valentino.

Il Referente della Commissione, Dr.
Giuseppe Messina, prende in conside-
razione i vari punti.
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Libri ricevuti

Governo della domanda, ora
denominato governo clinico,
del Servizio Sanitario

Saranno coinvolte, oltre alle strutture
pubbliche, anche quelle accreditate pri-
vate con la concessione del ricettario
regionale così da potere più facilmente
interpretare le motivazioni delle richieste
di indagini cliniche la cui crescita au-
menta in maniera esponenziale. Viene
auspicata l’informazione ai cittadini del
governo clinico.

Convenzioni e contratti
Tutto è in fase di stallo. Si prospetta-

no nuove forme di protesta. Non si può
rimanere insensibili di fronte a una si-
tuazione di abbandono della classe pro-
fessionale.

I Medici, in tale maniera, stanno per-
dendo il loro amore verso la profes-
sione. Sono succubi di una burocra-
zia invasiva, continua, asfissiante tale
da trasformarli da professionisti in di-
pendenti.

E.C.M.
Probabilmente la Regione Lombardia

opterà per la forma di aggiornamento
non obbligatoria, come la maggior par-
te dei Paesi europei.

Esami di Stato
Il problema è complesso a causa del

difficile reclutamento dei tutor. Tale atti-
vità può esporre a contenziosi clinici, le-
gali e assicurativi tra docente, discente
e pazienti; inoltre non avrà nessun com-
penso, ma forse solo un riconoscimen-
to accademico da definire.

Riallineamento pensionistico
Il consiglio è di farlo. Per le modalità

consultare l’ultimo giornale dell’ENPAM.

Priorità di accesso
Dal 1°/7/2004 entra in vigore il nuo-

vo accordo per le “priorità d’accesso”
per sei prestazioni diagnostiche (visita
oculistica, visita cardiologica, tac co-
lonna vertebrale, risonanza magnetica

encefalo, ecografia addome superiore,
ecocolordoppler tronchi sovraaortici) di
conseguenza il Medico di Famiglia do-
vrà compilare la richiesta di prescrizioni
suddivise in tre ‘fascie’:
! ‘fascia A’, o “procedura sollecita” da

eseguire entro 3 giorni (ex bollino
verde), quando la tempestiva ese-
cuzione può condizionare la pro-
gnosi a breve o influenzare marcata-
mente il dolore, la disfunzione o la
disabilità;

! ‘fascia B’ o “procedura di prima
diagnosi”, nel caso in cui l’esame
sia utile per poter fornire una prima
diagnosi o dare indicazioni sull’ag-
gravamento di un quadro clinico
già noto (da esplicarsi entro 20/30
giorni);

! ‘fascia C’ o “follow up”, se la presta-
zione è programmabile in un mag-
gior arco di tempo ed è quindi riser-
vata a prestazioni programmate
(esempio: screening, normali con-
trolli ecc.).
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Iscritto all’Albo Medici di Milano, Allergologo e Immunologo,
è componente della “European Academy of Allergology”
e del Comitato Tecnico Scientifico della Regione Lombardia
per i progetti attivati di medicina complementare.

Le intolleranze alimentari sono diventate un problema
sempre più sentito dal pubblico, che chiede ai Medici ri-
sposte pratiche e credibili dal punto di vista scientifico, e
una cura che porti al recupero della tolleranza.
Questo libro, curato da uno dei maggiori esperti del cam-
po, fa il punto sullo stato dell’arte e indica come sia pos-
sibile, agendo sull’ipersensibilità alimentare, sull’alimen-
tazione e sull’infiammazione che ne può derivare, otte-
nere la guarigione, il miglioramento clinico o la riduzione del-
la patologia infiammatoria e dei sintomi delle stesse ma-
lattie allergiche.

Al contempo offre un’ampia panoramica sui metodi del-
l’allergologia classica e un confronto “esperto” tra questi
metodi e le forme non convenzionali di diagnosi e di trat-
tamento delle ipersensibilità, mostrando efficacia e limiti
dei diversi approcci sulla base di una vasta documenta-
zione scientifica e di una esperienza clinica ormai ven-
tennale. Un’ampia sezione è inoltre dedicata alla cura del-
le malattie dove l’approccio alimentare-immunologico può
risultare determinante.
Un libro necessario, in un mondo dove le allergie sono in
continua crescita, da 25 anni a questa parte, e in cui il
problema delle intolleranze alimentari è ormai diventato
un fenomeno di elevato rilievo sociale.

Dalla presentazione dell’opera.
Edit. Tecniche Nuove di Milano (Medicina naturale),
marzo 2004 - pagg. 417.

Guarire le intolleranze
Rieducare le patologie allergiche e infiammatorie con tecniche alimentari
di Attilio Speciani

>> segue 



S ignora mia, guardi che la sua domanda ha un po’ del
quiz televisivo, tante sono le sfaccettature con cui la si

può intendere.
Vediamo un po’ di sciogliere questo suo nodo gordiano

con delicatezza. Intanto ... quel “chissà perchè” è così vicino
al lemma meneghino di tegnoeula che mi fa supporre che
ne voglia sapere l’etimo, da dove sia scaturito.

E qui le offro una mia chicca sinora inedita: ecco mi pare che
la derivazione si rifaccia all’aggettivo latino “tignaria” = attinente,
con affinità, per le travature, considerato anche il nome latino
di “tignum” dato al tronco adatto a trarne pali ed assi e dato
che l’antico lemma fu infatti tegnoeura, poi  divenuto tegnoeula
per una translitterazione da lingua viva come è la nostra parlata
(esempi ne abbiamo molti: ringhera, la ringhiera fattasi linghera;
scoeura, scuola fattasi scoeula e poi scòla ...).

E i piccoli curiosi pipistrelli di pochi grammi con un’apertura
d’ali d’un palmo non si nascondono forse sotto le travature
e nelle crepe dei tetti?

Te la chì, te la lì, te la là ... era il loro volo trillante a tratti,
impennate ed archi a festone. Quelli piccoli erano i “pipistrelli
antropofili” (vicini all’uomo) dei cortili ma quelli “idrofili” (amanti
dell’acqua) sotto i ponti del Naviglio erano mangiatori di
zanzare più grandi.

E nei dintorni li chiamavano anche ratta-vola, mèzzaratt,
sgoraratt, ratt sgoladô ...

Sgorà significa volare e infatti volano: volano con le mani
palmate aperte (“platagio”) mentre gli uccelli volano col
“braccio-ala” perchè hanno la mano atrofica ed i palmipedi
anche nuotano coi piedi palmati.

Sì, me le ricordo bene quelle danze tirolesi saltellando con
schiaffi a mano aperta per spiaccicar zanzare. La danza è
rimasta, peccato che non ci siano più invece gli ecologici
innocui pipistrelli che accorrevano anche sui cappelli lanciati
in aria e facevano strillare le ragazze che s’aggrappavano a
noi ridendo.

Ricordi delle belle estati d’allora. !

Scior Dottor...
“Mi ricordo il tormento delle zanzare, paragonabile a quello attuale, quando
nelle ore serali d’estate si usciva, in tempi più sicuri, a far quattro passi.
Solo che allora sparivano di colpo per vari minuti ad ogni passaggio di quei
piccoli pipistrelli, ora scomparsi, che dicevamo tegnoeula.
Chissà perchè?”.

La danza tirolese
per le zanzare

Scior Dottor...
a cura di Giorgio Caprotti

Libri ricevuti

Già nel 1945 quando si iscrisse alla Facoltà di Medicina
e Chirurgia scoprì un fervente amore per la narrativa e la
poesia, ma non fu mai un frequentatore della letteratura e
anche quando conobbe Vittorini, Quasimodo e altri scrittori,
continuò a studiare le ‘sue’ materie scientifiche. Dopo la
laurea ha conseguito tre diplomi di specializzazione e
pubblicato numerosi lavori di medicina oltre a opere letterarie.
I suoi studi hanno portato all’insegnamento prima
nell’Università di Pavia poi in quella di Milano.

Il romanzo di Giovanni Romeo, ‘La grande ferita’, intende
offrire ai lettori l’interpretazione artistica e magistrale degli
eventi tragici che hanno segnato la storia del nostro Pae-

se con la dominazione nazifascista e con la successiva
liberazione, per farne lo spunto di una riflessione più pro-
fonda e più sfumata, non già tesa a mettere a fuoco le re-
sponsabilità individuali o collettive degli uomini che hanno
partecipato alla concatenazione degli eventi, ma, al con-
trario, più mirata a cercare nella storia dell’uomo la trac-
cia e il segno del passaggio di Dio, cioè gli estremi dell’e-
nigma e del mistero che soprassiedono alla creazione e al
nostro destino.

Dalla presentazione dell’opera
a cura di Sandro Gros-Pietro

Genesi Editrice Sas, Torino novembre 2003 - pagg. 375.

La grande ferita
di Giovanni Romeo



3° Consiglio, 29-3-2004

Presenti i Consiglieri: Anzalone,
Bampa, Brucoli, Carugo, Cavallero,
Comazzi, Conti, Costa Angeli, Focà,
Garbarini, Longhi, Marina, Messina,
Pagliani, Perelli Ercolini, Radaelli,
Rossi.
Assente: Di Gregorio.
Presente il Revisore dei Conti:
Bigoni.
Assenti: Bosisio, Spagnoli,
Gerardis (Supplente).
Presiede: Anzalone.
Segretario: Garbarini.

Comunicazioni del Presidente
! Cancellazione di un Medico

dall’Albo
Il Consiglio visti i relativi atti e l’artico-
lo 11 del Decreto Legislativo C.P.S.
13/9/1946 n° 233 nei confronti di un
Iscritto ne delibera, con decorrenza
immediata, la cancellazione dall’Albo
Medici per ‘mancanza del rinnovo del
permesso di soggiorno’.

! Convenzioni “Ordine-Università”
per l’Abilitazione alla Professione
In riferimento al D.M. n° 445/2001, il
Consiglio prese in esame le Conven-
zioni tra Ordine e Università degli Stu-
di ‘Milano-Bicocca’ e ‘Vita-Salute San
Raffaele’ di Milano le approva e no-
mina i rappresentanti dell’Ordine nel-
la Commissione indicata dalle con-
venzioni medesime:
• Dr. Adriano BAMPA (Consigliere) e
Dr. Giorgio GUTTERO nella Commis-
sione prevista dalla convenzione fra

Ordine e Università degli Studi ‘Mila-
no-Bicocca’;
• Prof. Angiolino BIGONI (Revisore del-
l’Ordine) e Dr. Paolo SPRIANO nella
Commissione prevista dalla conven-
zione fra Ordine e Università degli Stu-
di ‘Vita-Salute San Raffaele’ di Milano.
Il Consiglio delibera altresì di inviare ai
Tutor-Valutatori che hanno espresso la
loro disponibilità, l’invito a una riunio-
ne presso l’Università degli Studi ‘Sta-
tale’ di Milano.

! Programma TV ‘Bisturi’
La Rete Televisiva Italiana Mediaset,
in risposta alla nota dell’Ordine in cui
si chiedeva di poter ottenere o visio-
nare le cassette di registrazione del
programma ‘Bisturi’ del 24/2/2004
(intervento di mastoplastica su ‘Italia
1’), si dichiara disponibile ad una vi-
sione congiunta del programma pres-
so la Direzione Legale della Rete.
Il Consiglio ne prende atto.

! Comune di Milano: iniziativa
‘Milano aperta ad agosto’
Con lettera datata 29/3/2004 il Comu-
ne di Milano ha richiesto la partecipa-
zione di un rappresentante dell’Ordine
a una riunione in sede comunale, in cui
verranno rese note le iniziative per il
2004 di ‘Milano aperta ad agosto’.
Il Consiglio incarica il Consigliere Clau-
dio PAGLIANI di partecipare a detto
incontro.

! Invio moduli INPS
Visto il quesito posto all’Ordine in me-
rito alla consegna ai Medici di Medici-
na Generale dei moduli INPS per la

certificazione medica di diagnosi (mod.
OPM), il Consiglio decide di inviare la
seguente nota al Direttore INPS Re-
gione Lombardia e Direttore INPS del-
la sede di Milano, al Direttore Genera-
le e Direttore Sanitario dell’ASL Città
di Milano ed alle Sezioni Provinciali del-
le Associazioni Sindacali di Categoria
FNAM-SEM, FIMMG, SIMI e SNAMI:
«Oggetto: consegna ai Medici di Me-
dicina Generale dei moduli INPS ‘cer-
tificazione medica di diagnosi (mod.
OPM)’ - In riferimento alla circolare
INPS relativa all’oggetto sopracitato,
questo Ordine non può che esprime-
re la propria contrarietà all’ipotesi che
i Medici di Medicina Generale deb-
bano recarsi presso le sedi INPS per
il ritiro dei suddetti moduli; e si sor-
prende anche che in una e-mail del
28 u.s. si scriva: ... “È istruttivo pren-
dere atto che l’Ordine dei Medici a di-
stanza di 10 giorni non abbia dato se-
gni di interessamento alla questione”
... A tale proposito basterebbe sol-
tanto fare riferimento a quanto sotto-
scritto tra INPS, SNAMI e Ordine già
nel settembre 1999 e pubblicato per
ben due volte sul Bollettino (n° 8/1999
e n° 4/2000) e che si allega in foto-
copia, per opportuna conoscenza,
per trovare la relativa risposta. Infatti,
nel documento in oggetto basta leg-
gere attentamente il comma 2.
Tuttavia tale problema deve essere
affrontato e pertanto si invitano i Sin-
dacati maggiormente rappresentati-
vi e firmatari dell’Accordo Collettivo
Nazionale per la disciplina dei rapporti
con i Medici di Medicina Generale e
gli Enti in indirizzo ad attivarsi per tro-
vare una positiva soluzione che rispetti
le aspettative e gli interessi della ca-
tegoria, tenuto soprattutto conto di
quanto esplicita il D.M. 30/9/1991: ...
“L’Istituto provvede alla distribuzione
dei modelli al domicilio dei medici in-
teressati” ...
Questo Ordine fa infine presente di
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Sintesi riunioni
Consigli dell’Ordine
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essere disponibile a partecipare, co-
me già fatto in passato, ad un tavolo
di confronto in merito per portare il
suo contributo, ovviamente sotto il
profilo deontologico, all’argomento».

! Regione Lombardia “Norme in
materia di discipline bio-naturali”:
la protesta dell’Ordine
Il Consiglio udita la relazione del Con-
sigliere Augusto Cavallero sull’incon-
tro tenutosi in sede regionale sulle di-
scipline bio-naturali, visto che la pro-
posta di legge è contenuta nel testo
unificato della Regione Lombardia
“Norme in materia di discipline bio-
naturali”, delibera - su proposta di Ca-
vallero - di inviare una lettera di pro-
testa all’Assessore Regionale alla Sa-
nità Carlo Borsani.

! Limiti e liceità
delle indicazioni dietetiche
Il Presidente rende noti i contenuti del-
la lettera di un Medico, in cui si pone
il quesito dei limiti e delle liceità per le
indicazioni dietetiche.
Il Consiglio, dopo ampia discussione,
dà mandato alla Presidenza di invia-
re al Medico una nota che recita: “Non
pare possa esser posto seriamente
in dubbio che una prescrizione della
dieta, effettuata da un Medico previo
esame anamnestico, esami diagno-
stici e relativa diagnosi, è certamen-

te atto medico”. Per il testo integrale
della lettera vedere pagina 20.

! Commissione di studio dell’Ordine
“Giovani Medici”: integrazioni
Il Consiglio delibera di inserire due
‘componenti esterni’ nella propria
Commissione di studio “Giovani Me-
dici”: Dr.sa Alessandra Bagnoli e Dr.
Paolo Augusto Langosco.

! Patrocinio dell’Ordine
Esaminate le relative richieste, il Con-
siglio concede il patrocinio a dodici
manifestazioni culturali. Vedere anche
il sito dell’Ordine www.omceomi.it
nella parte riservata al Bollettino on li-
ne, rubrica ‘Attività dell’Ordine’.

Aggiornamento Professionale
dell’Ordine
! Convegno “Diversity Manage-

ment: Speranza o certezza?”
Il Consigliere Roberto Comazzi, Refe-
rente della Commissione “Pari Op-
portunità” dell’Ordine, porta all’esame
dei Colleghi la bozza del programma
del Convegno “Diversity Management:
Speranza o certezza?”, proposto dal-
la stessa Commissione interna.
Il Consiglio delibera di effettuare il Con-
vegno il 7/5/2004, dalle ore 15 alle
ore 19, presso la Sala Conferenze
‘Agorà’ di Milano.

Varie ed eventuali
! Variazione nome di iscritto

all’Albo Medici
Il Consiglio, vista la segnalazione del-
l’interessato, delibera e dà mandato al-
la Segreteria di procedere alla variazio-
ne del nominativo del Dr. MALTSEV “Va-
leriy” (anzichè Valeri), iscritto all’Albo Me-
dici di Milano con cittadinanza russa dal
26/1/1998 al n° 35243 di posizione.

! Decorrenza trasferimento di
un Medico all’Ordine di Brescia
Il Consiglio esaminata la nota dell’Or-
dine dei Medici e Odontoiatri di Bre-
scia - in cui segnala che per un di-
sguido di trasmissione da parte della
Segreteria già in data 19/12/2002 il Dr.
VETTORETTO Nereo è stato iscritto
all’Albo Medici di tale Provincia - a nor-
ma dell’articolo 10 del D.P.R. 5/4/1950
n° 221, ne delibera la cancellazione per
trasferimento all’Ordine bresciano con
decorrenza 29/3/2004 e con sgravio
quote relative agli anni 2003-2004.

Albo Medici
! Iscrizioni

Vengono iscritti all’Albo Professiona-
le dei Medici Chirurghi di Milano i se-
guenti Dottori:
BRUNO VENTRE Marta 39115, CHIE-
SARA Francesca Filippa Wanda 39107,
CURONE Marcella 39111, GALLELLI

Segnalazione

Come chiedere al telefono all’Agenzia
delle Entrate il duplicato del codice fiscale

I n caso di smarrimento, o furto, si può ora richiedere il du-
plicato del tesserino contenente il codice fiscale median-

te telefono (dopo aver fatto la denuncia alle forze dell’ordine).
Per chiedere il duplicato il cittadino dovrà chiamare l’A-

genzia delle Entrate al numero 848.800.333 del “sistema te-
lefonico automatico” e dopo aver premuto due volte l’aste-
risco dovrà digitare l’opzione 5. Verrà dato un messaggio in-
formativo relativo alle possibilità di richiesta e verrà chiesto di

digitare il proprio codice fiscale convertito in 16 cifre secon-
do una tabella predisposta dall’Agenzia Entrate (in questo
caso prima premere 4 per la decodifica del codice).

Il tesserino verrà recapitato tramite posta al recapito fi-
scale del richiedente. È possibile richiedere un duplicato so-
lo una volta nell’arco dell’anno.

Ricordiamo che per un doppio cognome le lettere pe-
scheranno solo sul primo cognome, invece in caso di dop-
pio nome le lettere pescheranno su entrambi i nomi.

a cura di Marco Perelli Ercolini



Beniamina 39114, KABANOVA Natali-
ya 39109 (Cittadina Ucraina con titoli ac-
cademici italiani, ai sensi del D.L. n°
286/1998, del D.P.R. n° 394/1999 e del-
la circolare n° 1259/2000 del Ministero
della Salute), PALAMARCIUC Cristina
39112 (Cittadina Moldava con titoli ac-
cademici italiani, ai sensi del D.L. n°
286/1998, del D.P.R. n° 394/1999 e del-
la circolare n° 1259/2000 del Ministero
della Salute), PENZA Eleonora 39116,
SESTINI Stefano Giovanni Maria 39113,
SPECIALE Daniele 39108, VEITMAN
Patricia Elizabeth 39110 (Cittadina Ar-
gentina con titoli accademici italiani, ai
sensi del D.L. n° 286/1998, del D.P.R.
n° 394/1999 e della circolare n°
1259/2000 del Ministero della Salute).

Vengono iscritti all’Albo Professio-
nale dei Medici Chirurghi di Milano,
per provenienza da altro Ordine, i
seguenti Dottori:
CARMINATI Mario 39099 da Berga-
mo, FERRANTE Maria Rosaria 39103
da Lecce, GALLORINI Claudio 39100
da Arezzo, GIUS Maria Pia 39102 da
Verona, GOISIS Mario 39105 da Lo-
di, ILARDO Antonina 39104 da Pra-
to, VILLA Anna Maria 39101 da Ber-
gamo, ZANONI Adelinda Angela Giu-
lia 39106 da Brescia.

! Cancellazione di annotazione
in campo odontoiatrico
Il Consiglio vista la circolare n° 76/1989
della FNOMCeO, vista la relativa se-
gnalazione pervenuta in sede da parte
dei familiari del Medico, delibera la can-
cellazione della speciale annotazione in
campo odontoiatrico dall’Elenco dei
“Medici Specialisti” del Dr. FORLANINI
Guido, n° 14017 di posizione, perchè
deceduto in data 4/3/2004.

! Cancellazioni
Vengono cancellati dall’Albo Profes-
sionale dei Medici Chirurghi di Mila-
no, per trasferimento ad altro Or-
dine, i seguenti Dottori (data decor-

renza in parentesi):
ALLEVI Liliana 36000 a Lecco
(4/3/2004), CAPPONI Andrea 32733 a
Novara (18/3/2004), CERIN Gheorghe
34869 a Novara (18/3/2004), MON-
TOLI Claudio Carlo Maria 21505 a Lec-
co (4/3/2004), RATAGGI Marco Alber-
to 19859 a Como (16/2/2004), SAN-
TERAMO Carmela 22247 a Chieti (10/2/
2004), TENORE Amedeo 32156 a Co-
mo (16/2/2004), VETTORETTO Nereo
33900 a Brescia (29/3/2004).

Vengono cancellati dall’Albo Profes-
sionale dei Medici Chirurghi di Milano,
per rinuncia all’iscrizione, i seguenti
Dottori (decorrenza in parentesi):
BIGLIENI Iole 4106 (3/3/2004), CAVAL-
LERI Elena Maria 35668 (15/1/2004),
DE MARCO Dolores 9079 (3/10/2003),
GOLA Giovanni 8236 (10/2/2004), LO-
VATI Giovanni 7225 (27/1/2004), MILA-
NI Maria Carla 11744 (28/1/2004), OR-
TENZI Enrico 6919 (3/2/2004), POZZI
Aldo 6518 (30/1/2004), QUINZANI Lau-
ra 8397 (1/3/2004), SALVINI Angelo
9747 (1/4/2004), VERGA Giancarlo
10334 (18/2/2004).

Il Consiglio venuto a conoscenza
della scomparsa dei sottoelencati Dot-
tori, ne delibera la cancellazione dal-
l’Albo Medici (data di nascita e mor-
te in parentesi):
CECCHIN Gianfranco 17422
(22/2/1932 - 2/2/2004), FORLANINI
Guido 14017 (31/10/1945 - 4/3/
2004), ROSSA Gilberto 7892
(18/12/1916 - 22/12/2003), RUB-
BIANI Mario 6386 (20/10/1921 - 7/8/
2003), SPILOTROS Filomena 12086
(8/6/1926 - 29/6/2003).

Albo Odontoiatri
! Iscrizione

Viene iscritto all’Albo Professionale de-
gli Odontoiatri di Milano il Dr. GOR-
DON Alexander Thomas, con n° 3110
di posizione, Cittadino Britannico con
titoli accademici CEE (Normativa CEE).

Focus Albi al 29-3-2004
! Medici: entrano 18, escono 25

Entrano: 11 nuovi iscritti, 7 prove-
nienti da altro Ordine.
Escono: 8 trasferiti ad altra Provincia,
11 cancellazioni per rinuncia all’i-
scrizione, 1 cancellazione per man-
canza rinnovo del permesso di sog-
giorno, 5 deceduti.
(Totale Medici: 24.501)

! Odontoiatri
Entra: 1 nuovo iscritto.
(Totale Odontoiatri: 2.635)

4° Consiglio, 10-5-2004

Presenti i Consiglieri: Anzalone,
Bampa, Brucoli, Carugo, Cavallero,
Comazzi, Conti, Costa Angeli, Di
Gregorio, Focà, Garbarini, Longhi,
Pagliani, Radaelli, Rossi.
Assenti: Marina, Messina, Perelli
Ercolini.
Presenti i Revisori dei Conti:
Bigoni, Spagnoli, Gerardis
(Supplente).
Assente: Bosisio.
Presiede: Anzalone.
Segretario: Garbarini.

Comunicazioni del Presidente
! Cancellazione di un Medico

dall’Albo
Il Consiglio visti i relativi atti nei con-
fronti di un Iscritto e l’articolo 11 del
Decreto Legislativo C.P.S. 13/9/1946
n° 233 ne delibera, con decorrenza
immediata, la cancellazione dall’Albo
Medici per ‘morosità e irreperibilità’.

! Revoca provvedimento
di sospensione
Il Consiglio esaminata l’istanza del Dr.
XX e i relativi atti (sentenze del Tribu-
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nale e della Corte d’Appello) delibera
la revoca del proprio provvedimento di
sospensione dall’esercizio professio-
nale del 1°/3/2004.

! Ristrutturazione
della sede dell’Ordine
L’Architetto Pierandrei, a cui è stato
affidato l’incarico per la ristrutturazio-
ne degli Uffici dell’Ordine, presenta al
Consiglio il ‘progetto esecutivo’ che
il Consiglio approva.

! Nuovo logo dell’Ordine
Il Presidente presenta il nuovo logo
dell’Ordine scelto in seguito al son-
daggio promosso tra gli Iscritti.

! Limiti della competenza
terapeutica dei laureati
in odontoiatria
Il Consigliere Dr. Valerio Brucoli - Presi-
dente della Commissione Odontoiatri
dell’Ordine - relaziona sui limiti della
competenza terapeutica da parte dei
laureati in Odontoiatria. Auspica che la
Federazione Nazionale degli Ordini dei
Medici e Odontoiatri solleciti le com-
petenti Autorità per risolvere tale pro-
blematica che, a vent’anni dalla Legge
n° 409/1985, è diventata impellente.

Il Consiglio, in merito, delibera di in-
viare al Presidente della FNOMCeO
la seguente lettera:
«Il fatto di rispondere a richieste di
chiarimento sui limiti della competen-
za terapeutica da parte dei Laureati
in Odontoiatria, per altro già svisce-
rati e ben definiti dalla Legge n°
409/1985 e da varie circolari ministe-
riali successive, ci dà l’occasione di
sottoporVi una problematica che,
seppur secondaria riteniamo impor-
tante, legata al naturale processo di
maturazione della professione.
Ogni iscritto all’Ordine, se da una par-
te è tenuto a circoscrivere la propria
attività nei limiti della legge, dall’altra
è tenuto anche a rispettare i limiti del-

le proprie specifiche capacità, indi-
pendentemente da cosa sia o meno
abilitato a fare.
Il riconoscimento dell’esistenza di un
potenziale non sfruttato presuppo-
ne, per altro verso, che ogni singo-
lo iscritto possa avere la possibilità di
ampliare queste capacità seguendo
dei corsi di approfondimento post-
laurea la cui istituzione segue nel
tempo la creazione di ogni corso di
laurea.
A parere di questo Consiglio è ne-
cessario per i laureati in Odontoia-
tria istituire Corsi di Perfezionamen-
to e/o Specialità che permettano agli
operatori che lo desiderino di ap-
profondire problematiche specifiche,
senza che venga lasciato spazio al
diffondersi di didattiche non qualifi-
cate o peggio di situazioni speri-
mentali (al momento in ambito odon-
toiatrico esiste solo la specialità in
Ortodonzia e in Chirurgia Orale men-
tre esistono diverse necessità di ap-
profondimento in vari campi come
quello della Medicina Legale, della
Chirurgia di piccoli interventi esteti-
ci e quello della Psicoterapia, tanto
per citare solo pochi esempi tra quelli
meno scontati).
Questo Consiglio ritiene quindi im-
portante che la FNOMCeO solleciti le
competenti Autorità per risolvere que-
sta problematica che a vent’anni dal-
la Laurea dei primi Odontoiatri e Pro-
tesisti Dentali si fa impellente anche e
soprattutto nell’interesse del cittadi-
no-paziente - Il Presidente, Dr. Ro-
berto Anzalone».

! Ratifica sospensione
dall’esercizio professionale
di un Sanitario
Il Consiglio prende atto della decisio-
ne del 28/4/2004 della Commissione
Odontoiatri per il provvedimento di
sospensione dall’esercizio professio-
nale adottata nei confronti di un Sa-

nitario di mesi uno, dal 15/6 al
14/7/2004.

! Commissioni di studio
dell'Ordine
Il Consiglio delibera di inserire nella
Commissione di studio “Responsa-
bilità professionale” come ‘compo-
nente esterno’ il Dr. Arnaldo Migliori-
ni in sostituzione della Dr.sa Maria An-
tonella Piga; di prendere atto delle di-
missioni della Dr.sa Concettina Ge-
rardis in qualità di Presidente (rimane
pertanto componente interno) della
Commissione “Pari opportunità” e del-
le dimissioni dalla stessa Commis-
sione della Dr.sa Elide Ponton come
‘componente esterno’.

! Patrocinio dell’Ordine
Esaminate le relative richieste, il Con-
siglio concede il patrocinio a sei ma-
nifestazioni culturali. Vedere anche il
sito dell’Ordine www.omceomi.it nel-
la parte riservata al Bollettino on line,
rubrica ‘Attività dell’Ordine’.

! Delibere amministrative
Il Consiglio procede a deliberare al-
cuni provvedimenti amministrativi e
ratificare alcuni impegni di spesa re-
lativi alla sede ordinistica.

Albo Medici
! Iscrizioni

Vengono iscritti all’Albo Professiona-
le dei Medici Chirurghi di Milano i se-
guenti Dottori:
ALI Hussam 39136 (Cittadino Siriano
con titoli accademici stranieri, a sen-
si dell’Accordo di Reciprocità e del-
l’articolo 9 del Decreto Legislativo
C.P.S. n° 233/1946), ALLAZ Marie
Claire Francoise 39120 (Cittadina Ita-
liana con titolo accademico straniero
riconosciuto dal Ministero della Salu-
te con nota del 14/4/2004), CALIS-
SANO Carlo 39135, CASTELLI Alice



Carla 39140, DESOKY Ahmed 39132
(Cittadino Egiziano con titoli accade-
mici stranieri, ai sensi dell’Accordo di
Reciprocità e dell’articolo 9 del De-
creto Legislativo C.P.S. n° 233/1946),
DI GENNARO Paolo 39141, GABRIS
Alexandra Ileana 39139 (Cittadina Ru-
mena con titoli accademici italiani, ai
sensi del Decreto Legislativo
25/7/1998 n° 286 e del D.P.R.
31/8/1999 n° 394), MANIATAKU Kon-
stadina 39138 (Cittadina Greca con
titoli accademici italiani, Normativa
CEE), YOUSSEF Rana 39127 (Citta-
dino Siriano con titoli accademici stra-
nieri, ai sensi dell’Accordo di Reci-
procità e dell’articolo 9 del Decreto
Legislativo C.P.S. n° 233/1946).

Vengono iscritti all’Albo Professio-
nale dei Medici Chirurghi di Milano,
per provenienza da altro Ordine, i
seguenti Dottori:
ARESTA Francesca 39130 da Bari,
ASSENZA Angela 39121 da Roma,
CARBONE Giuseppe 39134 da Na-
poli, DI COSTANZO Maria 39118 da
Lecco, DI TOMMASO Luca 39133 da
Pesaro, FINAZZI Silvia 39126 da Ber-
gamo, MACCAGNANO Carmelo
39119 da Catania, MAZZITELLI Pa-
squale 39125 da Reggio Calabria,
MORETTI Liliana 39123 da Roma,
MORICI Nuccia 39137 da Palermo,
PICHI GRAZIANI Monaldo 39124 da
Arezzo, PICOLLO Carlo Cesare
39117 da Novara, PREGNOLATO
Valter 39128 da Pavia, ROTONDO
Angelina 39122 da Pavia, RUSSO
Massimo 39131 da Pescara, SOMI-
GLIANA Edgardo 39129 da Como.

! Annotazione, revoca
e cancellazioni di annotazioni
in campo odontoiatrico
Il Consiglio vista la circolare n°
76/1989 della FNOMCeO, vista la
documentazione presentata dagli in-
teressati e accertata la regolarità del-
la procedura, delibera per i sottoe-

lencati Medici:
a. l’annotazione in campo odon-
toiatrico nell’Elenco dei “Medici Spe-
cialisti”, per provenienza dall’Ordi-
ne di Novara, del Dr. PICOLLO Car-
lo Cesare (n° 39117 di posizione);
b. la revoca dell’annotazione in cam-
po odontoiatrico dall’Elenco dei “Me-
dici non Specialisti”, in favore della
doppia iscrizione all’Albo degli
Odontoiatri, del Dr. ILACQUA Gio-
vanni Nicola Pio (n° 25112 di posi-
zione);
c. le cancellazioni della speciale an-
notazione in campo odontoiatrico
dall’Elenco dei “Medici Specialisti”,
perchè deceduti, dei seguenti Dot-
tori:
CALANNA Angelo 29920, DE VEC-
CHI Alessandro 13699, PERSIA Ce-
sare Giovanni 13266, UGGETTI Fau-
sto 19232;
d. la cancellazione dell’annotazione
in campo odontoiatrico dall’Elenco
dei “Medici non Specialisti” della Dr.sa
DI ROSA Domenica, n° 28165 di po-
sizione, perchè deceduta in data
29/3/2004.

! Cancellazioni
Vengono cancellati dall’Albo Profes-
sionale dei Medici Chirurghi di Mila-
no, per trasferimento ad altro Or-
dine, i seguenti Dottori (data decor-
renza in parentesi):
AGOSTEO Emiliano 37508 a Lodi
(28/4/2004), BRAMBILLA Daniele
29613 a Como (29/3/2004), CIPEL-
LETTI Emilio 32609 a Novara
(20/4/2004), CUCURACHI Addolo-
rata 35187 a Pavia (29/3/2004), FER-
RUTI Valeria Anna Maria Gaetana
35573 a Verona (19/4/2004), FIREN-
ZE Giovanna 31937 a Genova
(14/4/2004), GADDA Davide 32543
a Pistoia (1/4/2004), GIAMPETRUZ-
ZI Elena 32865 a Bergamo
(29/1/2004), KOURENTA Theodora
24157 a Pavia (29/3/2004), MAR-
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Le pubblicazioni
a stampa
nei concorsi

A ncora oggi nei pubblici con-
corsi, forse un po’ meno di un

tempo, le pubblicazioni a stampa
hanno una discreta importanza, ol-
tre a essere un biglietto di presenta-
zione del candidato insieme al cur-
riculum della formazione professio-
nale.

Il Consiglio di Stato/Sezione Se-
sta, nella recente sentenza n° 2364
del 22 aprile 2004 (Presidente Ser-
gio Santoro, estensore Giuseppe Mi-
nicone), detta precise regole sulla va-
lutazione delle pubblicazioni presen-
tate. In particolare, nella valutazione
dei testi la Commissione Giudicatri-
ce - oltre a tenere conto dell’origina-
lità e della innovazione - dovrà valu-
tare l’effettiva diffusione e la idonei-
tà dello stampatore, nonché la data
in cui il manoscritto è stato stampa-
to, verificandone la compatibilità con
la scadenza del termine ultimo per la
presentazione della domanda e dei
titoli al concorso.

Non sono dunque valide le pub-
blicazioni in corso di stampa (pre-
sentazione delle bozze) o quelle
stampate in proprio dall’Autore, per
mancanza del requisito della diffu-
sione tra il pubblico e la comunità
scientifica.

Ricordiamo come ai sensi del De-
creto Legislativo n° 660/45 quattro
esemplari vadano consegnati in Pre-
fettura e uno alla Procura della Re-
pubblica.

a cura di Marco Perelli Ercolini

CONSIGLIO DI STATO
SENTENZA N° 2364/04
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GIOTTA Alessandro 36938 a Brescia
(27/1/2004), MAZZOLA Cinzia 32694
a Genova (14/4/2004), PARIZZI Ro-
berto Enrico 15175 a Pavia
(3/5/2004), SAMPIETRO Alberto
31525 a Como (29/3/2004).
Il Consiglio venuto a conoscenza del-
la scomparsa dei sottoelencati Dot-
tori, ne delibera la cancellazione dal-
l’Albo Medici (data di nascita e mor-
te in parentesi):
ACCOMASSO Valter Giuliano 22001
(22/10/1956 - 18/3/2004), BOZZA-
NO Renato 3680 (16/3/1908 -
31/10/2002), CALANNA Angelo
29920 (5/3/1955 - 12/4/2004), CON-
DORELLI Vincenzo 8617 (3/1/1925
- 13/4/2004), DE VECCHI Alessan-
dro 13699 (12/10/1943 - 4/4/2004),
DI ROSA Domenica 28165
(12/6/1963 - 29/3/2004), GARAVA-
GLIA Carlo Antonio 17750 (15/6/1951
- 16/1/2004), GATTI Aldo 5687
(19/11/1915 - 6/3/2004), MELLONI
Felice 3902 (28/4/1911 - 27/2/2004),
PERSIA Cesare Giovanni 13266
(28/3/1942 - 3/6/2003), PIFAROTTI
Giorgio 16208 (18/1/1944 -
4/2/2004), SALTARIN Giorgio 12703
(15/2/1940 - 24/3/2004), SCELSA
Luciano 37547 (11/9/1942 -
21/10/2003), UGGETTI Fausto 19232
(6/12/1951 - 19/1/2004).

Albo Odontoiatri
! Iscrizione

Viene iscritto all’Albo Professionale
degli Odontoiatri di Milano il Dr. NA-
SIF Kamal, con n° 3112 di posizione,
Cittadino Egiziano con titoli accade-
mici stranieri (Ai sensi dell’Accordo di
Reciprocità e dell’articolo 9 del De-
creto Legislativo C.P.S. n° 233/1946).

Viene iscritta all’Albo Professiona-
le degli Odontoiatri di Milano, per pro-
venienza dall’Ordine di Nuoro, la
Dr.sa CONGIU Mirella con n° 3113 di
posizione.

! Doppia iscrizione e modifiche
motivazioni di iscrizione
per conseguimento attestato
d’idoneità
Il Consiglio, vista la circolare della Fe-
derazione Nazionale degli Ordini n°
76/1989, vista la documentazione
presentata dagli interessati e accer-
tata la regolarità della procedura, de-
libera per i sottoelencati Sanitari:
a. la doppia iscrizione all’Albo Odon-
toiatri di Milano del Dr. ILACQUA Gio-
vanni Nicola Pio con n° 3111 di po-
sizione;
b. le modifiche delle motivazioni per
la doppia iscrizione all’Albo degli Odon-
toiatri di Milano, vista la propria deli-
bera del 14/7/2003 - ai sensi della Di-
rettiva n° 2001/19/CEE e dell’articolo
1/comma 1° del Decreto Legislativo
13/10/1998 n° 386, con particolare
riferimento all’attestato di idoneità con-
seguito - dei seguenti Dottori (con nu-
mero di posizione e data decorrenza
originaria in parentesi):
BELLINA Marco Silvano 1244
(13/11/1991), BELTRAME Marco Lui-
gi 1305 (18/12/1991), BUFO Savino
1340 (18/12/1991), DELEON Gianlu-

ca 941 (26/9/1990), FOSSATI Giovan-
ni Gabriel 1340 (18/12/1991), GIOSELLI
Dario Giovanni 1335 (18/12/1991),
GRASSO Luigi 1307 (18/12/1991), OT-
TOLINA Fabio 1436 (30/12/1991), PA-
NIGO Danilo 1337 (18/12/1991) PARI-
SE Massimo 1365 (18/12/1991), PE-
LUCCHI Roberto 1330 (18/12/1991),
PERRI Maria Melinda 1024 (29/1/1991),
POLLONI Angelo 2038 (10/5/1995),
ROSSETTI Gianluca 1182 (17/7/1991),
ROSSETTI Patrizia Norberta G. 564
(20/9/1989), SABBADINI Cesare Ma-
rio 1492 (30/12/1991), SCARINGI Ric-
cardo 1562 (30/12/1991).

Focus Albi al 10-5-2004
! Medici: entrano 25, escono 28

Entrano: 9 nuovi iscritti, 16 prove-
nienti da altro Ordine.
Escono: 13 trasferiti ad altra Pro-
vincia, 1 cancellazione per morosità
e irreperibilità, 14 deceduti.
(Totale Medici: 24.498)

! Odontoiatri: entrano 3
Entrano: 2 nuovi iscritti, 1 doppio
iscritto. (Totale Odontoiatri: 2.638)

L’angolo dell’esperto

Questi permessi sono coperti da con-
tribuzione figurativa (articolo 33, com-
ma 3° e articoli 42, 43 e 44 del Decre-
to Legislativo 26 marzo 2001 n° 151) e
sono utili sia ai fini pensionistici, sia ai fi-
ni dell’anzianità di servizio in base al-
l’articolo 34 comma 3° del suddetto De-
creto Legislativo, ma non fanno matu-
rare né le ferie né la tredicesima.

Ricordiamo anche il diritto di chi as-
siste un disabile di scegliere, ove pos-
sibile, la sede di lavoro più vicina al
proprio domicilio e inoltre di non es-
sere trasferito ad altra sede senza con-
senso.

a cura di Marco Perelli Ercolini

L a Legge n° 104/1992 prevede
per i genitori di figli minori con

handicap in situazione di gravità e non
ricoverati e per coloro che assistono
un parente (entro il terzo grado) con-
vivente con handicap in situazione di
gravità e non ricoverato, il diritto ad
usufruire cumulativamente di tre gior-
ni di permesso ogni mese, anche fra-
zionati a mezza giornata.

La situazione di gravità deve esse-
re accertata dalle apposite Commis-
sioni istituite presso le ASL.

I permessi
per l’assistenza
ai disabili
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Dall’inizio di quest’anno i famigliari,
che hanno titolo, possono usufruire del
congedo straordinario come previsto
dalle Leggi n° 104/1992 e n° 53/2000
fin dal momento dell’accertamento da
parte dell’apposita Commissione ASL
o, in caso di sindrome di Down, dalla
data di certificazione da parte del me-

dico curante in base al cariotipo, op-
pure per i grandi invalidi dalla data del
provvedimento ministeriale che attesta
lo stato di invalidità.

Durante questo congedo non è pos-
sibile usufruire contemporaneamente
del prolungamento fino a tre anni del
congedo parentale, né dei riposi gior-

nalieri, né dei tre giorni di permesso
mensile.

Per i pubblici dipendenti il periodo è
utile ai fini del trattamento di quiescen-
za; non è invece valutabile ai fini del pre-
mio di servizio o del trattamento di fine
rapporto e non fa maturare né le ferie,
né la tredicesima. !

Novità
sul congedo straordinario
per chi assiste portatori di handicap
! a cura di Marco Perelli Ercolini

I l comma 106 dell’articolo 3 della Leg-
ge n° 350/2003 (legge finanziaria

2004) ha eliminato, con la cancellazione
delle parole “da almeno cinque anni dal-
l’accertamento”, la condizione che limi-

tava la possibilità, prevista dall’articolo
42 comma 5° del Testo Unico delle di-
sposizioni legislative in materia di tutela
e sostegno della maternità e paternità,
ad usufruire del congedo straordinario

di due anni in caso di figli o -in mancanza
dei genitori- dei fratelli e sorelle portato-
ri di handicap in situazione di gravità e
non ricoverati a tempo pieno in una strut-
tura specializzata.

IL CONGEDO PER L’ASSISTENZA A FAMIGLIARI CON HANDICAP

A CHI SPETTA Alternativamente, alla lavoratrice madre o al padre lavoratore, anche se adottivi del soggetto 
affetto da grave handicap. In caso di scomparsa dei genitori, a uno dei fratelli o delle sorelle 
dei soggetti con grave handicap.

QUANDO SPETTA Per assistenza di soggetti con handicap in situazione di gravità, ossia affetti da minorazione, 
singola o plurima, che abbia ridotto l’autonomia personale, correlata all’età, in modo da rendere 
necessario un intervento assistenziale permanente, continuativo e globale nella sfera individuale 
o in quella di relazione, accertata dalle apposite Commissioni istituite presso le ASL.

LE CONDIZIONI – Possesso del diritto alla fruizione delle agevolazioni per l’assistenza del figlio previste 
dall’articolo 33 della Legge n° 104/1992.
– In particolare, se il figlio è convivente, il congedo spetta al genitore che lavora anche se l’altro 
non lavora; se non è convivente il congedo spetta se l’assistenza è prestata in via esclusiva e 
continuativa.

QUANTO DURA Due anni complessivamente (tra i soggetti fruitori).

QUANDO SI FRUISCE Entro 60 giorni dalla richiesta.

TRATTAMENTO Il congedo è retribuito con una indennità corrispondente all’ultima retribuzione ed è coperta 
ECONOMICO previdenzialmente con contribuzione figurativa. È previsto un tetto limite (la Legge 23 dicembre 

2000 numero 388 - Finanziaria 2001 - articolo 80 comma 2° lo ha fissato a 70 milioni annui 
di vecchie lire indicizzati annualmente).

ASPETTI PREVIDENZIALI Il periodo è coperto ai fini previdenziali da contribuzione figurativa nei limiti previsti dal tetto.
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I riscatti dei fondi ENPAM
! a cura di Marco Perelli Ercolini

Domanda di opzione
per la retribuzione intera.

Domanda di riscatto
di allineamento.

• Medici o Odontoiatri
di età inferiore
ai 40 anni.

• Medici o Odontoiatri
di età superiore
ai 40 anni a
contribuzione ridotta.

Medici o Odontoiatri
ultraquantenni.

Fondazione ENPAM
Dip. Previdenza Servizio
Contributi minimi
del Fondo Generale
Via Torino 38
00184 ROMA

Fondazione ENPAM
Dip. Previdenza Servizio
Contributi minimi
del Fondo Generale
Via Torino 38
00184 ROMA

MOD. AD.
CONTR.INT.
“QA”

MOD. ALL.
“QA”

L’opzione è irrevocabile

3 tipi di opzione:
• dal 1° gennaio dell’anno

di presentazione della domanda;
• dalla data della domanda;
• dal 1° gennaio dell’anno

successivo alla presentazione
della domanda.

Riscatto di allineamento per gli anni
di attività nei quali la contribuzione
risulta inferiore all’importo previsto
per gli ultraquarantenni.

Tipo di domanda

FONDO GENERALE “QUOTA A”

LE NOVITÁ ENPAM SUI “RISCATTI NEL FONDO GENERALE”

Chi riguarda A chi va indirizzata Tipo di modulo Annotazioni

Domanda di riscatto
di allineamento.

Medici o Odontoiatri
ultraquantenni.

Fondazione ENPAM
Dip. Previdenza Servizio
Contributi Proporzionali
del Fondo Generale
Via Torino 38
00184 ROMA

MOD. ALL.
“QB”

Riscatto di allineamento per gli anni
di attività nei quali la contribuzione
risulta inferiore all’importo
del contributo più elevato fra quelli
versati nei tre anni coperti
da contribuzione antecedenti
la domanda.

FONDO GENERALE “QUOTA B”

Il riscatto di allineamento può essere effettuato dall’iscritto che alla data della presentazione della domanda:
1. contribuisca al Fondo con l’aliquota del 12,50%;
2. non abbia presentato domanda di invalidità permanente;
3. abbia completato i versamenti relativi ad un riscatto analogo, o vi abbia rinunciato da più di due anni;
4. sia in regola con i pagamenti relativi ad eventuali riscatti in corso di ammortamento:
5. abbia maturato una anzianità contributiva presso il Fondo della libera professione ‘Quota B’ del Fondo Generale non inferiore a 5 anni, 

di cui almeno uno maturato nel triennio immediatamente antecedente l’anno di presentazione della domanda.
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Domanda di riscatto
dei periodi contributivi 
già liquidati.

I Medici che, prima del
1996, cessati dal
rapporto professionale
prima del
raggiungimento dei
requisiti per la pensione
di anzianità o di
vecchiaia, avevano
richiesto la restituzione
dei contributi versati.

Fondazione ENPAM
Dip. Previdenza
Servizio Contributi
Fondi Speciali
Via Torino 38
00184 ROMA

MOD. RISC.
REST. FS

Può essere effettuato se alla data di
presentazione della domanda
l’iscritto:
• non abbia compiuto 65 anni;
• non abbia presentato la 

domanda di invalidità 
permanente;

• non abbia rinunciato da più di 
due anni ad un riscatto analogo;

• sia in regola con i pagamenti 
relativi a eventuali riscatti di 
allineamento in corso di 
ammortamento.

È consentito anche all’iscritto che
sia in possesso di una anzianità
contributiva effettiva o ricongiunta al
Fondo inferiore a 10 anni o al
professionista non più iscritto.

Tipo di domanda

RISCATTO DEI PERIODI CONTRIBUTIVI GIÁ LIQUIDATI

LE NOVITÁ ENPAM SUI “RISCATTI DEL FONDO DEI MEDICI DI MEDICINA GENERALE”

Chi riguarda A chi va indirizzata Tipo di modulo Annotazioni

Domanda di riscatto
dei periodi di interruzione.

I medici che hanno
avuto interruzioni della
attività non dovute a
sospensioni per sanzioni
disciplinari o
provvedimenti restrittivi
della libertà personale
per sentenze passate
in giudicato.

Fondazione ENPAM
Dip. Previdenza Servizio
Contributi Fondi Speciali
Via Torino 38
00184 ROMA

MOD. INT. FS Può essere effettuato se alla data
di presentazione della domanda
l’iscritto:
• non abbia compiuto 65 anni,

non sia cessato dal rapporto 
professionale col SSN;

• non abbia presentato la 
domanda di invalidità 
permanente;

• non abbia rinunciato da più di 
due anni ad un riscatto analogo;

• sia in regola con i pagamenti 
relativi a eventuali riscatti di
allineamento in corso di 
ammortamento;

• abbia maturato una anzianità 
effettiva, o ricongiunta, presso
il Fondo dei Medici di Medicina 
Generale non inferiore ai 10 anni.

RISCATTO DEI PERIODI DI INTERRUZIONE

segue >>
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Domanda di riscatto
di allineamento.

I Medici che hanno anni
(o frazioni di anno) di
attività con contribuzione
inferiore a quella media
annua degli ultimi 36
mesi coperti da
contribuzione effettiva.

Fondazione ENPAM
Dip. Previdenza
Servizio Contributi
Fondi Speciali
Via Torino 38
00184 ROMA

MOD. ALL.
FS

Può essere effettuato se alla data
di presentazione della domanda
l’iscritto:
• non abbia compiuto 70 anni,

non sia cessato dal rapporto 
professionale col SSN;

• non abbia presentato la 
domanda di invalidità 
permanente;

• abbia completato i versamenti 
relativi a un riscatto analogo o vi 
abbia rinunciato da più di 2 anni;

• sia in regola con i pagamenti 
relativi a eventuali riscatti in corso 
di ammortamento;

• abbia maturato una anzianità 
effettiva presso il Fondo dei 
Medici di Medicina Generale
non inferiore a 5 anni.

Tipo di domanda

RISCATTO DI ALLINEAMENTO

LE NOVITÁ ENPAM SUI “RISCATTI DEL FONDO DEI MEDICI DI MEDICINA GENERALE”

Chi riguarda A chi va indirizzata Tipo di modulo Annotazioni

Non è prevista alcuna possibilità di riscatto.

Periodi riscattabili

FONDO GENERALE ‘QUOTA A’

• Per un periodo massimo di 10 anni:
l’attività libero professionale prestata
nei periodi antecedenti l’iscrizione
al Fondo Generale ‘Quota B’ e gli anni
relativi alla durata legale del corso di
laurea o di una specializzazione.

• Per i periodi a partire dal 1998:
il riallineamento della contribuzione
ridotta e il servizio militare.

Fondazione ENPAM
Dip. Previdenza Servizio Contributi
Proporzionali del Fondo Generale
Via Torino 38 - 00184 ROMA

Può essere effettuato se alla data di
presentazione della domanda l’iscritto:
• non abbia compiuto 65 anni;
• risulti ancora iscritto all’Albo;
• non sia titolare di una pensione ENPAM 

di invalidità;
• non abbia presentato la domanda

di invalidità permanente;
• non sia iscritto ad altre forme

di previdenza obbligatoria;
• non abbia rinunciato da meno di due 

anni allo stesso riscatto;
• abbia maturato una anzianità effettiva 

presso il Fondo di almeno 10 anni,
con almeno un anno di contribuzione
nel triennio precedente l’inoltro della 
domanda;

• sia in regola con i pagamenti relativi
a eventuali riscatti in corso di 
ammortamento.

FONDO GENERALE ‘QUOTA B’

I RISCATTI NEL “FONDO GENERALE ENPAM”

A chi va indirizzata la domanda Annotazioni

* per il ‘riscatto di allineamento’ vedere tabella a parte (riportata sopra)

>> segue ! a cura di Marco Perelli Ercolini


