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Corrette indicazioni all'impiego
della nutrizione artificiale

domiciliare

CARLO LESI

U.O.C DI DIETOLOGIA E NUTRIZIONE CLINICA AUSL DI BOLOGNA

Il decorso di molte malattie pud complicarsi
con lo sviluppo di malnutrizione proteico-
energetica (MPE). Si segnalano livelli del 20-
50% di MPE nei pazienti adulti ospedalizzati,
del 10% in quelli assistiti dai MMG, del 40-
50% nei bambini in ospedale e del 10-85% ne-
gli anziani assistiti in strutture protette.
Recenti osservazioni effettuate nella regione
Emilia-Romagna hanno riscontrato una fre-
quenza di malnutrizione del 2-10% nelle
strutture residenziali ed una frequenza d’uso
della gastrostomia perendoscopica (PEG)
dell’1% nelle residenze protette e del 7% nelle
RSA. Inoltre nei pazienti ospedalizzati € fre-
guente osservare perdite di peso significative
durante la degenza (c.d. malnutrizione ospedalie-
ra). Da dati regionali si ipotizza che il 40% dei
pazienti in Nutrizione Artificiale Domiciliare
(NAD) sia affetto da patologie neurologiche
ed il 60% da patologie neoplastiche. Nei pri-
mi la durata media della NAD e di circa 3 an-
ni, nei secondi di qualche mese (1).

Da una stima effettuata a livello regionale, in
coerenza con i dati epidemiologici nazionali,
sono previsti in ambito ospedaliero e domici-
liare circa 3200 pazienti/anno che richiedono
la Nutrizione Artificiale (NA). In assenza di ri-
lievi epidemiologici, nel febbraio 2005 & stata
condotta un’indagine di prevalenza di una
giornata sull’impiego della NA sia in ospedale
che sul territorio della AUSL di Bologna. 11 6%
dei pazienti ospedalizzati era in NA, a fronte
del 62% dei pazienti seguiti a domicilio dal-
I’Assistenza Domiciliare Integrata (ADI).

Pur con i limiti di un’indagine effettuata in
una sola giornata, I’analisi dei dati disponibi-
li dimostra il prevalente impiego a domicilio
della Nutrizione Enterale (NE) rispetto alla
Nutrizione Parenterale (NP). Viceversa negli
ospedali e piu frequente I'uso della NP. Que-
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sta differenza é forse riconducibile al fatto
che sul territorio prevalgono patologie croni-
che che si avvalgono con beneficio della NE
(“se I'intestino funziona usalo!” questo e I'assioma
che sta alla base della NE), mentre in ospedale
sono pit numerose le forme acute in cui la NP
puo risultare vantaggiosa.

Nel giorno dell’indagine nella AUSL di BO era-
no in NA un totale di 245 pazienti di cui il 46%
in NP ed il 54% in NE. Stime successive hanno
pitl 0 meno confermato i dati di cui sopra.

La spesa totale farmaceutica per NA nel 2004
si € aggirata su 1.043.587 euro suddivisi ri-
spettivamente in 641.957 euro per la NP e
346.625 euro per la NE. Infatti la NE € meno
costosa oltre ad essere piu fisiologica perché
utilizza I’apparato gastro-enterico e gravata
da un minor numero di complicanze rispetto
laNP (2).

La circolare n° 4 del 6 aprile 2004 della Dire-
zione Generale della Sanita e Politiche Sociali
della Regione Emilia Romagna riporta che “le
aziende sanitarie sono tenute ad individuare il team
nutrizionale che esercita la funzione di supervi-
sione in ambito aziendale, per garantire omogenei-
ta di azioni e uniformita di interventi professionali;
tale funzione ¢ esercitata nell’ambito del governo
clinico favorendo criteri di appropriatezza,
efficacia e sicurezza nel percorso terapeutico
della NAD. Il team nutrizionale ha inoltre il compi-
to di rilevare I'attivita di NA nel territorio di compe-
tenza per le diverse tipologie di trattamento e nelle se-
di di erogazione... Deve anche prevedere una
formazione permanente di tutte le figure profes-
sionali coinvolte. Le figure professionali prevalente-
mente coinvolte sono i MMG, i PdLS, i medici ospe-
dalieri, gli infermieri, i dietisti ed i farmacisti. Per
ciascuna di queste figure e possibile prevedere un li-
vello formativo differenziato a seconda del tipo
di coinvolgimento nel campo della NA...



...Come indicato dalle Linee guida nazionali ed in-
ternazionali la qualita della nutrizione clinica ¢ assi-
curata dalla presenza in ambito aziendale da un
Team nutrizionale che opera come gruppo multi-
disciplinare costituito da operatori sanitari esperti
che svolgono un’attivita clinico-specialistica di sup-
porto nell’attuazione della NA. La composizione rac-
comandata comprende un Medico, un Farmacista,
un Dietista e un Infermiere esperti in NA.

Il Team nutrizionale viene proposto come model-
lo di organizzazione che ha tra i suoi scopi:

- valutare l'indicazione al trattamento nutrizionale
- provvedere un’adeguata terapia nutrizionale che
tenga conto del costo-efficacia

- valutare l'effettivo introito nutrizionale

- garantire un adeguato monitoraggio e ridurre le
complicanze.

La metodologia di lavoro in ambito multidisciplina-
re prevede il confronto e la condivisione secondo vi-
sioni prospettiche professionali differenziate e la ste-
sura di programmi collegiali che meglio si adattano
alle esigenze individuali del singolo paziente e del-
I'ambito di riferimento” (1).

Nel gennaio 2005 la Direzione Sanitaria del-
I’Azienda USL di Bologna ha stabilito la com-
posizione del team di NA che comprende un
medico, un farmacista, tre Infermieri Profes-
sionali ADI e tre dietiste. Nell’aprile 2006 &
stato presentato quindi il progetto di imple-
mentazione aziendale del programma di NA
allo scopo di assicurare su tutta I’area azien-
dale (ospedali e territorio) una adeguata ri-
sposta al paziente malnutrito tenendo conto
delle professionalita esperte del settore.

Dal gennaio 2001 I’'Unita Operativa di DIETO-
LOGIA e NUTRIZIONE CLINICA dell’AUSL di
Bologna ha effettuato 403 consulenze di NAD
con una media di 60-65 consulenze/anno qua-
si esclusivamente nell’area di Bologna Citta e
le restanti nelle zone limitrofe.

La consulenza € inserita nell’ambito delle atti-
vita ADI, puo essere richiesta solo dal referen-
te terapeutico (MMG) dal lunedi al venerdi
dalle 8.30 alle 13.30 al seguente n° di telefo-
no: 051 - 6478689/8524 0 051 - 6225212.

La visita al domicilio del paziente coinvolge il
MMG, quale punto di riferimento del caso cli-
nico, il dietologo e la dietista (quando neces-
saria) oltre all'lP ADI del distretto di apparte-
nenza del paziente. E importante la presenza
di tutti i professionisti perché ciascuno € coin-

volto a vario titolo nella gestione del paziente
e contribuisce secondo la propria esperienza.
Nel caso si decida di iniziare il trattamento
con la NAD si attivano percorsi clinico-orga-
nizzativi aziendali che permettono il posizio-
namento della PEG o di un CVC tunnellizzato
long-term, I’utilizzo di miscele ( NED)/sac-
che (NPD), dei deflussori e della nutripompa
(NED) per regolare il flusso d’infusione.

A queste prime visite possono seguire i con-
trolli che attualmente non sono automatici
ma solo su chiamata qualora insorgano com-
plicanze cliniche o tecniche. Il personale in-
fermieristico dell’ADI controlla le modalita
infusionali e I'insorgenza di segni di flogosi o
altre complicanze nei punti di inserzione dei
cateteri e/o della PEG.

ASPETTI CLINICI DELLA NAD

La MPE ¢ definita come uno “stato di alterazione
funzionale, strutturale e di sviluppo dell’organismo
conseguente alle discrepanze tra fabbisogni, introiti
ed utilizzazione dei nutrienti tali da comportare un
eccesso di morbilita e mortalita o un’alterazione del-
la qualita della vita” (3-4). E una situazione cli-
nica frequente che influisce pesantemente
sulla prognosi al punto da essere considerata
“una malattia nella malattia”.

I calo di peso oltre il 10% negli ultimi 3 mesi
rispetto il peso usuale rappresenta una eviden-
zaAnellamedicina basata sull’evidenza (EBM).
Gli esami ematochimici da eseguire di routine
per valutare lo stato nutrizionale di un paziente
sono la PREALBUMINA, la RBP, la TRANS-
FERRINA e PALBUMINA su siero. Le prime
due proteine sono ad emivita breve per cui va-
lutano con piu accuratezza I’evoluzione dello
stato nutrizionale di un paziente rispetto le al-
tre due proteine ad emivita piu lunga. Per cui la
prealbumina e I’'RBP colgono prima delle altre
variazioni dello stato nutrizionale e sono da
preferirsi. In realta le proteine di cui sopra
esplorano il patrimonio proteico di un indivi-
duo e non lo stato nutrizionale di un organi-
smo nella sua interezza.

Nel paziente malnutrito € indicata la NA
quando ricorrono le seguenti condizioni:

1) Malnutrizione severa o moderata con ap-
porto alimentare previsto o stimato insuffi-
ciente (< 50% del fabbisogno) per un periodo

>599.);
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2) Stato nutrizionale normale ma:

- insufficiente nutrizione per os prevista per
almeno 10 gg;

- ipercatabolismo grave;

- ipercatabolismo moderato con previsione di
insufficiente nutrizione orale > 7 gg.;

- malassorbimento, maldigestione, alterato
transito intestinale non rapidamente risolvi-
bili (10 gg.);

3) La NA non e indicata per un periodo previ-
sto inferiore a 5 gg. 0 nel paziente ben nutrito
e normocatabolico se il periodo é <a 10 gg.

Si deve intervenire con la NA nei pazienti non
in grado di assumere alimenti per os in modo
adeguato per periodi limitati di tempo o defi-
nitivamente. Lo scopo € quello di mantenere o
recuperare uno stato di nutrizione accettabile
somministrando calorie, proteine, elettroliti,
vitamine ed oligoelementi in quantita ade-
guate al fabbisogno del singolo paziente.

La NA é quindi la terapia per la MPE seconda-
ria ad una serie di patologie che non consen-
tono I’'assunzione di alimenti per via naturale
e cioé con la masticazione orale o per bocca.
Si discute quindi di una vera e propria malat-
tia e della cura di questa malattia (5).

La NA si divide in:

- Nutrizione Enterale che utilizza I'intestino
come via di somministrazione e assorbimen-
to dei nutrienti;

- Nutrizione Parenterale che si avvale del si-
stema venoso per somministrare i nutrienti.
Entrambe queste techiche possono essere im-
piegate a domicilio per pazienti affetti da pato-
logie che non richiedono I’ospedalizzazione o
che vengono deospedalizzati con vantaggi sia
per il paziente confortato dall’ambiente fami-
liare, sia per la societa con riduzione dei costi
rispetto alla degenza ospedaliera.

Per porre una corretta indicazione alla NAD si
devono considerare le condizioni cliniche del
paziente, il suo quadro psicologico ed il con-
testo familiare in cui verra effettuata (6).

Le principali patologie che possono richiede-
re il totale o parziale supporto artificiale per
compromessa capacita ad ingerire, digerire o
assimilare sono le seguenti:

1) disfagia neurologica: postumi di ictus (15-
30%), fasi avanzate del m. di Alzheimer, tumori ce-
rebrali, sclerosi multipla (55%), sclerosi laterale
amiotrofica (10%), morbo di Parkinson (40-50%),
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miastenia gravis, miopatie come le distrofie musco-
lari, polimiositi, sclerodermia, dermatomiosite ecc. E
presente anche nelle neoplasie del distretto
cervico-cefalico, dell’esofago e nei postumi
della chirurgia oncologica cervico-cefalica;

2) malattie ostruttive: tumori del tratto gastroen-
terico alto e del distretto cervico-cefalico;

3) sindrome da intestino corto temporanea o
permanente;

4) malattie infiammatorie croniche dell’inte-
stino (M. di Crohn, RCU);

5) enteriti batteriche (tubercolosi) e da raggi;

6) collagenopatie a sede intestinale;

7) fistole enterocutanee;

8) anoressia nervosa;

9) insufficienza d’organo (fegato, rene).

Nel paziente disfagico la NAD e indicata qua-
loranonsiapiu in grado di assumere nutrien-
ti in quantita tale da sopperire ai suoi fabbiso-
gni calorico-proteici. Le indicazioni delle
societa scientifiche basate sulla medicina del-
le evidenze (EBM) consigliano I'utilizzo della
Nutrizione Enterale a meno che non esistano
controindicazioni specifiche. La NP di sup-
porto puo essere indicata nelle fasi iniziali di
gestione del paziente qualora non si riesca a
coprire nell’immediato I'apporto calorico-
proteico necessario oltre a quello idrico.

Se non valutata in tempi brevi, la disfagia € un
importante causa di MPE, ad elevata prevalen-
za sia in ambito internistico-geriatrico che
chirurgico. E presente nel 45% dei soggetti
con eta > 75 aa, nel 12-13% dei pazienti ospe-
dalizzati per arrivare al 66% in quelli ospeda-
lizzati a lungo termine (7). Per quanto riguar-
da fabbisogni, vie di somministrazione,
evidenze di efficacia e raccomandazioni prati-
che si suggerisce di fare riferimento alle linee
guida SINPE del 2002 (8).

Le indicazioni alla NAD nel paziente oncolo-
gico sono le seguenti:

1) Pazienti liberi da tumore ma affetti dai po-
stumi di trattamenti oncologici che impedi-
scono una sufficiente alimentazione orale. In
questi casi la NA ha funzione “salvavita” (ente-
ropatia da raggi, intestino corto, fistole intestinali);
2) Pazienti con tumore in atto candidati a trat-
tamenti oncologici aggressivi e prolungati che
non possono essere eseguiti per lo stato di mal-
nutrizione conseguente alla ipofagia del pa-



ziente (es. tumori testa-collo, linfomi mediasti-
nici, neoplasie ovariche ecc.). In questo caso la
NA ha un valore “permissivo” nel senso che
permette e supporta i trattamenti oncologici.
3) Pazienti “oncologici terminali” definizio-
ne che identifica, pur con qualche ambiguita,
solamente pazienti che hanno esaurito tutti i
trattamenti oncologici disponibili, ma con
sopravvivenza prolungata per i quali I’obietti-
vo dell’intervento medico deve essere il mi-
glioramento della qualita di vita.

Secondo la SINPE puo ricorrere alla NAD se:
a) si riconosce come probabile causa di morte
il digiuno;

b) si prevede una soprawvivenza di almeno 1-2
mesi.

Il paziente oncologico € ad alto rischio di svi-
luppare uno stato di malnutrizione la cui gra-
vita dipende dal tipo e dalla diffusione del tu-
more: ad es. nella neoplasia mammaria dal 31
al 40% dei pazienti perdono peso; in quelli
della prostata, colon, polmone dal 48 al 62%
per arrivare all’83-87% nelle neoplasie del
pancreas e dello stomaco. Queste considera-
zioni favoriscono la decisione di iniziare una
NAD, una semplice idratazione o I’astensione
da qualsiasi intervento. Come gia scritto da
fonti autorevoli ci si pud chiedere con reali-
Smo se “e giusto che ogni malato oncologico termi-
nale muoia con un catetere ( per la nutrizione artifi-
ciale n.d.a.) inserito nel proprio corpo?” (9). Studi
condotti su pazienti terminali hanno infatti
evidenziato come una condotta troppo ag-
gressiva della NA puo essere piu spesso dan-
nosa che utile. Importante che al MMG ed al
PdLS vengano forniti strumenti che permetta-
no di conoscere le problematiche nutrizionali
nel paziente neoplastico e gli aspetti etici che
ne derivano (10).

SCELTA TRA NED E NPD

Nel caso sia indicata la NAD dovra essere il
piu delle volte di tipo enterale quando I'inte-
stino é funzionante. Le motivazioni a soste-
gno a questa scelta sono le seguenti:

1) la NE é piu fisiologica: minori complicanze
metaboliche, effetto enterotrofico , stimolazione del-
I'attivita del complesso endocrino gastrointestinale;
2) maggiore semplicita di gestione;

3) minore costo (90% in meno rispetto alla
NPD):

4) minore ospedalizzazione per complicanze
(/3 in meno vs. la NPD).

| pazienti candidati alla NED (Nutrizione En-
terale Domiciliare) presentano I’apparato ga-
stro-enterico funzionante anche se solo par-
zialmente e sono incapaci di soddisfare le
loro esigenze nutrizionali per os.

Le vie d’accesso al tratto gastro-enterico piu
frequentemente utilizzate sono:

1) il sondino naso-gastrico o naso-digiunale
se si pensa che la NED duri < di 30-45 gg.

2) la gastrostomia endoscopica percutanea
(PEG) se si pensa che la NED duri > 30-45 gg.
3) la digiunostomia chirurgica nel caso il trat-
to digestivo alto non sia transitabile.

Per quanto riguarda la NPD (Nutrizione Pa-
renterale Domiciliare) trova indicazione nei
pazienti che non riescono a mantenere un
adeguato equilibrio nutrizionale per os o per
NE e le cui condizioni cliniche e socio-fami-
liari consentono la permanenza a domicilio.
Si individuano due gruppi di situazioni clini-
che in cui ¢ indicata la NPD che differiscono
fra loro rispetto alla durata della NPD.

1) Insufficienza intestinale permanente o di
lunga durata (NPD a lungo termine) che
comprende la sindrome da intestino corto
(SIC) per ampia resezione intestinale, altera-
zioni congenite o acquisite della motilita inte-
stinale (come le pseudo-ostruzioni ecc.), rare
patologie come le collagenopatie.

2) Impossibilita e/o controindicazioni all’im-
piego dell’intestino per tempi limitati (NPD a
breve durata) che comprende ad es. soggetti
neoplastici sottoposti a trattamenti antiblasti-
ci ad elevata tossicita intestinale; fasi iniziali
di adattamento alle resezioni ileali estese con
malassorbimenti reversibili; fistole intestinali
a bassa portata, anoressia nervosa, iperemesi
gravidica.

La via d’accesso al circolo venoso puo essere
periferica (NPP) tramite le wv. degli arti supe-
riori se la NP & solo di supporto perché il pa-
ziente si alimenta anche se in modo insuffi-
ciente; centrale (NPT) tramite le w. giugulari
o succlavie della base del collo qualora il pa-
ziente si alimenti solo per quella via. Infatti
tali vv. sono in grado di ricevere un elevato ap-
porto calorico-proteico il che aumenta I’o-
smolarita della sacca da infondere.

Qualora si presume che la NPT prosegua oltre
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i 30 gg. (dati i rischi di infezione della estre-
mita del catetere con possibile sepsi), il cate-
tere viene rimosso e sostituito con uno tun-
nellizzato. Ora ve ne sono alcuni c.d. PICC
che inseriti nelle vv. del braccio giungono in
cava superiore.

In conclusione, la NA si & affrancata dalla die-
tologia tradizionale, di cui rimane una costola
importante, sia per la differente tipologia di
pazienti che incontra sia per un supporto tec-
nico che la dietologia non possiede (11). Nata
in ospedale ora la NA € sempre piu presente
sul territorio al domicilio (NAD) dei pazienti:
di qui la necessita di affrontare con cognizio-
ne di causa da parte del MMG questo nuovo
capitolo della NA e della medicina. Scopo del-
I’articolo é proprio quello di offrire al MMG
ed al PdLS gli strumenti idonei a rilevare in
tempi rapidi I'insorgenza della MPE ed orien-
tarsi all’interno di una nuova realta clinica.
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RECENSIONE

Quando ci si trova di fronte ad un libro come
questo la prima rassicurante considerazione,
gravida di speranze, che sorge naturale, € che
anche in Italia finalmente esiste e si sta sem-
pre piu rafforzando — lontano da ogni conflit-
to di interessi — una vera, seria, reciproca, at-
tenta collaborazione di altissimo livello tra



esperti di Medicine Non Convenzionali
(MNC) e mondo accademico e della ricerca.
Se poi si aggiunge che il risultato di questo la-
voro riceve il suggello della pit importante ri-
vista biomedica di MNC, quale ¢ eCAM Jour-
nal, e della Federazione dei Medici si
comprende bene quanto I'iniziativa rappre-
senti una pietra miliare nel panorama delle
pubblicazioni sulle MNC in lingua italiana.
Questo libro ha le sue radici antiche anche
nella storica audizione che il Comitato Nazio-
nale per la Bioetica concesse il 18 giugno 1994
al Comitato Permanente di Consenso e Coordina-
mento per le Medicine Non Convenzionali in Italia.
In quella occasione infatti si costitui attorno
al prof. Bruno Silvestrini un gruppo di autore-
voli componenti dell’alto consesso, tra cui
vanno ricordati Carlo Flamigni e Luisella Bat-
taglia, aperti e responsabilmente consapevoli
della necessita del dialogo, sulla base di pari
dignita e reciproco ascolto, con la parte piu
autorevole e rappresentativa di quelle nove
Medicine Non Convenzionali che la Federa-
zione Nazionale degli Ordini dei Medici Chi-
rurghi e degli Odontoiatri aveva riconosciuto
col famoso Documento di Terni del maggio
2002 di esclusiva competenza e responsabili-
ta professionale del medico. A tale proposito
il nuovo Codice Deontologico emanato dalla
FNOMCEeO il 16.12.06 ha confermato la posi-
zione di Terni con I'articolo 15 il cui terzo
comma cosi recita: “E vietato al medico di colla-
borare a qualsiasi titolo o di favorire I'esercizio di ter-
zi non medici nel settore delle cosiddette pratiche non
convenzionali”.

11 20 ottobre 2003 a Bologna, nell’ambito del
43° Congresso Nazionale della Societa Italiana
di Psichiatria, venne tenuta a battesimo dalla
FNOMCeO la storica Conferenza di Consenso sulle
MNC in Italia che porto alla firma, per la prima
voltain Italia e in Europa, del Documento di Con-
senso sulle Medicine Non Convenzionali, a tutt’oggi
sottoscritto da ben 41 sigle, tra cui il Tribunale
per i Diritti del Malato dell’Emilia-Romagna e
dalle associazioni di pazienti di MNC.

Da quell’evento scaturi il 5 dicembre 2003 la
costituzione del Comitato per le MNC in Italia
che da quel momento ha assunto sempre piu
il ruolo di riferimento unitario, multidiscipli-
nare e multiprofessionale, no-profit, delle
MNC nei confronti delle istituzioni sia nazio-

nali che regionali e locali. Attualmente il Co-
mitato & composto da 23 tra associazioni, So-
cietd medico-scientifiche, federazioni e asso-
ciazioni di pazienti, rappresentando circa
12.000 tra medici, odontoiatri e veterinari.
Dalla collaborazione tra Paolo Roberti di Sar-
sina e Guido Giarelli & nato il progetto di que-
sta opera collettanea, nella quale ritrovare
quale altro curatore e autore dell’opera il far-
macologo Bruno Silvestrini, il primo ad avere
fondato un dipartimento dedicato alle sostan-
ze naturali (alla Sapienza di Roma), naturale
effetto del rapporto di stima e continuita di
collaborazione a sua volta nato e consolidato-
si con il coordinatore del Comitato fino dal
2004.

Frutto dell’incontro tra la sociologia della sa-
lute e lacomponente pit aperta della Medicina
italiana, che ricerca da tempo nelle MNC lo
stimolo e I’occasione per un ripensamento
profondo nella direzione della Medicina Cen-
trata sulla Persona, il libro nella prima parte
analizza le “questioni aperte” sulla strada del-
la realizzazione della Medicina Centrata sulla
Persona: la domanda di MNC da parte dei cit-
tadini, i suoi profili di prevalenza e le modalita
di utilizzo; I’offerta pubblica e privata di MNC
in Italia e le sue caratteristiche organizzative e
professionali; il ruolo del sistema politico, a li-
vello statale e regionale, e degli ordini profes-
sionali nei processi di regolamentazione e au-
toregolamentazione delle MNC; il problema
della ricerca scientifica e dei metodi e degli
strumenti per valutare I'efficacia delle MNC; i
percorsi formativi di base a livello di didattica
universitaria; il problema dei valori e dei prin-
cipi morali sia delle MNC, sia delle concezioni
del mondo ad esse sottese.

La presenza autorevolissima del mondo acca-
demico con alcuni dei suoi rappresentanti piu
impegnati nella costruzione di un percorso
comune e condiviso con gli esperti di MNC di
insegnamento di queste discipline nell’uni-
versita é un altro degli aspetti qualificanti del-
I’opera.

Nella seconda parte del volume, alcuni dei piu
qualificati esponenti delle diverse MNC ope-
ranti in Italia presentano la loro disciplina nel
nostro paese partendo da una sua ricostruzio-
ne storica per descrivere poi i principali stru-
menti formativi, professionali e di ricerca
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scientifica che ogni MNC si ¢ data, conclu-
dendo con una riflessione sulle principali
problematiche che I'integrazione delle MNC
comporta nel contesto del Servizio Sanitario
Nazionale. In questa seconda parte dell’opera
¢ trattato anche lo Shiatsu che pur non essen-
do, a differenza delle altre, una disciplina sa-
nitaria ha uno status a profilo professionale
di alto livello formativo e tecnico.

Quello che emerge € un quadro dello stato
dell’arte delle MNC ricco e variegato, mai ten-
tato prima, che riflette la tendenza verso un
pluralismo sanitario reale, anche se incom-
piuto e non ancora pienamente legittimato,
ricco di forti potenzialita e di tutti gli elemen-

_

ti e le condizioni richieste per un profondo
rinnovamento del mondo sanitario e della
cultura della salute.

Finalmente ¢ quindi a disposizione non solo
del ricercatore, dell’esperto, del professioni-
sta, dello studioso ma altresi dei cittadini che
vogliano conoscere e comprendere, attraverso
un’esposizione semplice, chiara e completa,
il libro di riferimento delle MNC in Italia.
Speriamo che I'uscita di questo libro sia il mi-
gliore viatico tecnico per I’auspicata e da trop-
po tempo attesa, ormai venti anni, legge qua-
dro nazionale sulle MNC che il Governo si &
impegnato ad emanare.

A proposito di “errori in medicina”

GIUSEPPE PINELLI

Leggendo I'editoriale apparso sul bollettino
notiziario del dicembre 2006 su “Gli errori in
medicina” mi e sembrato opportuno esprime-
re alcune considerazioni frutto anche di una
esperienza maturata in piu di 40 anni trascor-
si nelle corsie dell’ospedale.

Premetto che non mi sembra positivo pole-
mizzare sui dati riportati nel convegno del-
I’Associazione Italiana di Oncologia (AIOM) a
proposito degli errori medici, in quanto, al di
la di eventuali problemi metodologici, non va
assolutamente sottovalutato tale problema,
che dovrebbe essere affrontato seriamente ed
approfonditamente con la necessaria obietti-
vita e serenita di giudizio.

Non v’é dubbio che il Sistema Sanitario italia-
no, considerato dall’lOMS tra i migliori in Eu-
ropa, stia attraversando un momento partico-
larmente delicato in riferimento sia a casi che
sempre piu frequentemente vengono denun-
ciati di malasanita sia anche all’obiettiva con-
statazione che risultano in aumento i conten-
ziosi medico-legali con le Aziende Sanitarie.
In tale ambito, frequentemente sono stati
chiamati in causa di volta in volta errori tera-
peutici e/o diagnostici, inosservanza di proce-
dure, disfunzioni organizzative e strutturali,
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conflitti tra disponibilita di risorse economi-
che ed esigenze cliniche, tanto per citarne al-
cuni.

Secondo il mio parere sarebbe molto piu co-
struttivo approfondire ciascuno di questi
aspetti, se si vuole andare all’origine dei fatti
che hanno causato I’errore medico. E’ utile ri-
cordare che circa due anni fa fu organizzata
una Consensus Conference (la prima del ge-
nere in Italia) sul Risk Management con I’o-
biettivo di costituire un osservatorio perma-
nente ed un database nazionale sugli errori
medici.

Non e merito o demerito dell’AIOM aver ri-
proposto il problema dei decessi causati da
errore medico, tanto che gia in passato una
stima realistica riportata sul “Sole 24 Ore Sa-
nita” del settembre 2004 poneva tra i 30 e 35
mila i decessi dovuti ad errore medico (pari al
5,5% di tutti i morti registrati in Italia in un
anno), contestualmente gli eventi avversi por-
tano ogni anno in tribunale circa 12 mila cau-
se pendenti con richiesta di risarcimento dan-
ni pari a circa 2,5 miliardi di euro.

Allora, di fronte a questa che si pud conside-
rare una vera e propria emergenza che, come
abbiamo visto presenta costi umani, sociali,



giudiziari ed assicurativi altissimi, forse sa-
rebbe piu appropriato affrontare questo pro-
blema in maniera costruttiva coordinando i
vari sforzi tra le Istituzioni sanitarie, piuttosto
che sollevare critiche al sistema di rilevamen-
to dei dati statistici riportati in sede AIOM.
Non dimentichiamo che la vera vittima del si-
stema ¢ il cittadino che a sua volta pu0 diveni-
re oggetto di quella medicina difensiva detta-
ta da scelte terapeutiche indotte pit da cautele
giuridiche che da reali convincimenti scienti-
fici.

Un invito quindi alle Aziende Sanitarie affin-
ché affrontino sistematicamente anche que-
sto aspetto della medicina in maniera piu
completa istituendo un apposito Comitato
Tecnico Scientifico con I’obiettivo di rendere
un contributo all’analisi dei fatti (utilizzando
lo strumento degli audit clinici) che affianchi
I'area del Risk Management gia istituita dal-
I’Azienda Sanitaria di Bologna, con lo scopo
di promuovere e diffondere una cultura sulla
sicurezza strutturale, organizzativa e gestio-
nale dell’assistenza ai malati.

CentrRauno: Tel 051 580 395
Asspurator: Tew. 051 644 7852

VILLA BARUZZIANA

OSPEDALE PRIVATO ACCREDITATO
PER MALATTIE NERVOSE

Direttore Sanitario: Dott. Franco Neri
Medice Chirurgo - Specialista in Psicologia

BoLoGua - v. DELL"OSsERVANZA, 19

Ter. 051 644 D324 - Fax: 051 580 315
e-mail: villabaruzzianafn@intervision.it

At San. no 4940 del 129032003

UFFIDID PRENOTAZION! RICOVER:
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Ammissione nelle strutture Onaosi di studenti laureati che
frequentano corsi di formazione post-laurea

Caro Presidente, sono lieto di comunicare che la Giunta Esecutiva, nella seduta del 13 u.s., ha
confermato, a titolo sperimentale, anche per il 2007 la possibilita di ospitare presso strutture del-
la Fondazione laureati - gia in possesso di una laurea specialistica o laurea vecchio ordinamento
- che frequentano corsi di specializzazione, corsi di perfezionamento, Master, dottorati di ricerca
e Corso di Formazione Specifica in Medicina Generale. Le strutture interessate sono le seguenti:
. Istituti Universitari Maschili (15 posti)

. Centro Formativo di Torino (34 posti disponibili)

. Centro Formativo di Pavia (4 posti disponibili)

. Centro Formativo di Padova Maschile (14 posti)

. Centro Formativo di Padova Femminile (1 posto)

. Centro Formativo di Bologna (3 posti disponibili)

. Centro Formativo di Messina (1 posto)

N ook~ N —

Potranno presentare domanda di ammissione (purché in regola con la contribuzione ONAQSI
qualora gli aspiranti siano Medici Chirurghi, Odontoiatri, Veterinari o Farmacisti iscritti ai relativi
ordini professionali):

e gli assistiti dalla Fondazione,

e i figli di sanitari viventi contribuenti della Fondazione, in regola con la contribuzione medesima,
e j sanitari contribuenti dellONAOQOSI,

purché di eta inferiore a 32 anni all'atto di iscrizione al corso, indipendentemente dall’eta posse-
duta all'atto della presentazione della domanda.

Linserimento nelle Strutture degli aspiranti verra effettuato in base alla data di ricezione dellistanza
redatta sulla base del modello che verra inviato dagli uffici dell ONAQSI, nei limiti dei posti disponibi-
li. In caso di parita nella data di ricezione della domanda si terra conto del voto di laurea conseguito.
Lospitalita & gratuita per i laureati assistiti (orfani o figli di contribuenti con piu di 30 anni di con-
tribuzione) ed a pagamento per gli altri soggetti. La retta forfetaria mensile per i non assistiti & di:
e € 455,00 (comprensiva di vitto) per gli Istituti Universitari Maschili di Perugia;

¢ € 290,00 (non comprensiva di vitto) per i Centri Formativi di Bologna, e Torino;

€ 275,00 (non comprensiva di vitto) per i Centri Formativi di Padova e Pavia;

e € 220,00 (non comprensiva di vitto] per il Centro Formativo di Messina.

Prima dell'ingresso dovra essere versata la quota dovuta fino al 31 luglio 2007 che non verra in
nessun caso restituita. Qualora lammissione non avvenga il primo giorno del mese, l'ospite non
assistito dovra versare: lintera quota mensile se lingresso avviene entro il 15° giorno del mese,
meta quota mensile se lingresso avviene dal 16° giorno del mese.

L'assegnazione del posto, sia agli assistiti che agli altri soggetti, cessera automaticamente il 31
luglio 2007 e non dara diritto ad alcuna prelazione per gli anni successivi, ferma restando la pos-
sibilita di ripresentare nuova eventuale domanda per l'anno successivo.

Per qualsiasi informazione in merito si puo far riferimento allArea Servizi della Fondazione (Dott.
Coretti tel. 075/5869259, mail: giorgio.coretti@onaosi.it e Dott. Monacelli tel 075/5869258, mail:
andrea.monacelli@onaosi.it).

Dr. Umberto Rossa - Consigliere di Amministrazione ONAOSI - Delegato alla Comunicazione
* 3k %k

S.M.LP.I.
Corso di specializzazione in Psicoterapia e Ipnosi Clinica per
medici e psicologi

Abilitato D.M. 30/05/2002 e 17/3/2003
Ogni anno accademico del corso quadriennale inizia a settembre e si conclude a giugno.
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Per iscriversi alla Scuola & necessario un colloquio di ammissione.

La sede delle lezioni e a Bologna. Il Corso si svolge nei fine settimana per un totale di 12 week end
(sabato e domenica) e di due stages di 9 giorni luno [settembre e marzo-aprile).

Le ore di corso annuali 500, di cui 350 didattiche (parte generale e speciale), 100 di tirocinio (in di-
verse sedi in Italia) e 50 di supervisioni e formazione personale.

La Scuola fornisce una preparazione professionale formativa e culturale completa sulle principa-
li teorie e sulle piu efficaci prassi psicoterapeutiche. | particolari contenuti scientifici e operativi
sono un’evoluzione dell'opera di Milton H. Erickson e di Franco Granone. Si riallacciano quindi al-
le piu avanzate correnti della psicologia e della psicoterapia quali, fra le altre, quelle del Mental
Research Institute di Palo Alto, alcune dinamiche, clinicamente comprovate, della Programma-
zione Neurolinguistica, la psicoterapia paradossale, la terapia sistemica e familiare, la psicotera-
pia cognitivo-comportamentale, la terapia delle Gestalt.

Durante la frequenza di un Corso di Specializzazione non é necessario acquisire crediti ECM, e, per
questo tipo di Specializzazione, si puo continuare la propria attivita professionale. Si possono acquisi-
re diverse Specializzazioni, ma non contemporaneamente. Il costo per anno di corso e di 4.000 euro, in
cui sono comprese tutte le attivita didattiche e formative obbligatorie, versabile in due rate, all'inizio di
ogni semestre.

La Scuola tiene Corsi in Psicoterapia ed Ipnosi per la formazione continua di medici, psicologi
ed odontoiatri.

Informazioni e iscrizioni:

S.M.I.P.. - Societa Medica Italiana di Psicoterapia ed Ipnosi, Via Porrettana 466, Casalecchio di Reno
(BO)], Tel 051.573046 Fax 051-932309 E-mail inedita@tin.it.

* %k %k

Croce Rossa ltaliana

Progetto “Cibo e Salute” per la prevenzione della sindrome
metabolica

L'Organizzazione Mondiale della Sanita (OMS) ha posto l'attenzione, da alcuni anni, su un’epidemia
di obesita e diabete che la stampa definisce, facendo riferimento alla portata globale del fenome-
no, “globesity”. Purtroppo anche lltalia, in passato patria della dieta mediterranea, oggi non risul-
ta immune dal pericolo. Ad un’alimentazione troppo spesso caratterizzata dal consumo eccessivo
di proteine, grassi saturi, zuccheri e sale va aggiunta una crescente sedentarieta e una sempre mi-
nore attitudine al movimento e all'attivita fisica, sia sul luogo di lavoro sia nel tempo libero.

Casa di Cura

Al Colli

OSPEDALE PRIVATO ACCREDITATO

PER MALATTIE NERVOSE
Direttore Sanitario Responsabile: DR. RAFFAELLO BIAGI
Medico Chirurgo Specidlista in Psichiatria

40136 BOLOGNA
VIA SAN MAMOLO 158 - TEL. 051 581073 - FAX 051 6448061
AMBULATORI:

TEL. 051 583013 - 051 331998
051 6446234 - 051 6446916

P.G. 34219 - 26/02/2003
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La conseguenza é che oltre la meta della popolazione italiana (adulta e giovanile) & in sovrappe-
so0, mentre ben 4 milioni di persone (il 25% in piu rispetto a 10 anni fa) risultano obese. Anche la
prevalenza di casi di diabete insulino-resistente & sostanzialmente raddoppiata (un problema che
tocca il 6-8% degliitaliani), mentre i decessi per malattie cardiovascolariammontano ogni anno a
circa 250 mila: prima causa di morte (40% del totale), sequita dai decessi per tumori che nel 35%
dei casi hanno origine da un’alimentazione sbhagliata o dall'assunzione eccessiva di alcool.

Se aggiungiamo che 1 italiano su 3 soffre di ipertensione arteriosa e 1 su 5 di ipercolesterolemia, ab-
biamo riassunto il preoccupante quadro clinico di quella che, da circa 40 anni, viene definita “sindro-
me metabolica”: una pericolosa associazione di sintomi che vede coesistere ipertensione, obesita,
diabete e dislipidemia in soggetti che diventano percio ad altissimo rischio di eventi cardiovascolari.
In Italia Ueccesso di peso e le malattie a esso correlate, oltre a costare quasi 23 miliardi di euro al-
l'anno al Servizio sanitario nazionale, causano - cosa ben piu grave - 100 mila infarti ogni anno e
4 morti ogni ora (colpendo soprattutto, in 8 casi su 10, persone fra i 40 e i 60 anni). In particolare,
viene definita “a rischio” di sindrome metabolica la condizione di pazienti che presentino, nel pro-
prio quadro clinico, 3 o piti dei seguenti sintomi: indice di massa corporea (rapporto esistente tra
altezza e peso) superiore a 30; girovita superiore a 102 cm per gli uomini e a 88 cm per le donne;
ipertensione arteriosa superiore a 130 (massima) e 90 (minimal; glicemia a digiuno superiore a
100 mg/dl; colesterolemia superiore a 200 mg/dL; trigliceridi superiori a 150 mg/dL.

Il nostro progetto si propone la diagnosi e lindividuazione di soggetti apparentemente sani, ma
affetti da sindrome metabolica e pertanto, inconsapevolmente esposti alla catena di patologie che
la contraddistinguono, nell'ambito della popolazione dei Comuni d’ltalia.

La loro individuazione, attraverso il controllo dell'indice di massa corporea, della pressione arte-
riosa, della glicemia, colesterolemia e trigliceridemia, costituisce un impegno di facile esecuzione
da poter svolgere attraverso un controllo ambulatoriale anche utilizzando unita mobili della CRl in
sosta nelle piazze o strade dei comuni che partecipano al progetto. Poiché la prevenzione e la cu-
ra della sindrome metabolica e basata principalmente su corretti schemi alimentari e corretti sti-
li di vita, Uintervento preventivo e curativo che ci proponiamo si basa sull'educazione sanitaria dei
soggetti esposti senza l'ausilio di farmaci ma solo attraverso convincenti slogan educativi.

E ovvio che i casi maggiormente conclamati, caratterizzati da elevato indice di massa corporea
(superiore a 30), elevati stati ipertensivi, iperglicemie e ipercolesterolemie sono indirizzati al me-
dico di famiglia per i necessari interventi curativi.

Pertanto il progetto di cui trattasi si articola in due livelli operativi, contraddistinti da due diversi pro-
tocolli: il protocollo di 1° livello e finalizzato al controllo ambulatoriale sopra descritto ed all' educazio-
ne sanitaria dei soggetti patologici; il protocollo di 2° livello é finalizzato al trattamento terapeutico
delle singole patologie ad opera del medico di base o reparti ospedalieri specializzati. Gli screening
della popolazione avranno luogo la mattina del sabato 24 a quella della domenica 25 marzo e saran-
no eseguiti presso le postazioni CRI predisposte in sede ambulatoriale o in unita mobili situate nelle
strade e piazze principali dei Comuni d’ltalia. | farmacisti aderenti a Federfarma e a Cofarma ed i me-
dici associati alla S.I.M.G. collaboreranno, secondo le proprie competenze, al progetto in argomento.

Prof. Giuliano Da Villa - Il Presidente della Commissione CRI “Cibo e Salute”

* ¥ 3k

INPS - sede provinciale di Bologna
Invio certificati medici

La presente per comuniare che per sopraggiunte esigenze di carattere organizzativo che si sono
rese indispensabili all'interno di questo Istituto, non ci sara piu possibile inviare i certificati medi-
ci spillati in blocchi.

| medici riceveranno pertanto i certificati sempre debitamente prestampati ma su foglio in modu-
lo continuo, a partire dal prossimo invio previsto per il mese di Febbraio.

Certo della collaborazione che ha sempre contraddistinto la Vs. categoria, invio i piu cordiali saluti.

Dr. Raffaele Parisi, Il Direttore provinciale

* % %k
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Corso di Perfezionamento in
Odontologia e Odontoiatria Forense

Universita degli Studi di Milano, Maggio-Giugno 2007

E.C.M.; in fase di accreditamento.

Sede del corso: Istituto di Medicina Legale e delle Assicurazioni di Milano.

Coordinatore: Prof. Marco Grandi.

ILcorso prevede 45 ore di formazione suddivise in incontri bisettimanali nei mesi di maggio e giugno.
E rivolto a odontoiatri, medici legali, medici ASI, consulenti e altri operatori del diritto ed e finaliz-
zato a meglio introdurre tali figure che lavorano in ambito forense agli aspetti professionali di na-
tura penale e civile.

Ciascun argomento del corso verra integrato con esercitazioni e simulazioni di casi pratici.

Segreteria Organizzativa: Dott.ssa Marina Tassara

Istituto di Medicina Legale, Via Mangiagalli 37, Milano, marina.tassara@unimi.it

Informazioni: www.unimi.it, sezione Master e Corsi di Perfezionamento; www.labanof.unimi.it,
oppure labanof@unimi.it.

* %k k

Scuola di formazione post-universitaria riconosciuta dal ministero dell'Universita e
della Ricerca scientifica e tecnologica - MASTER

Le dipendenze patologiche: approcci teorico/clinici

Evento ecm 7119-270452 per medici e psicologi [psicoterapia)

30 CREDITI ECM

Domenica 1 aprile 2007

Tecniche di mediazione corporea “training autogeno e visualizzazione corporea”

Domenica 22 aprile 2007

Approccio psichiatrico: diagnosi e clinica
Domenica 20 maggio 2007

Ipnosi: diagnosi e clinica

Domenica 10 giugno 2007
Approccio psicoanalitico con particolare riferimento al gioco d’azzardo patologico

)
I OLIAMBULATORIO PRIVATO
con Day Surgery

Dott. Oppici

Direttore sanitario Dott. Lauro Oppici
Medico Chirurgo - Odontoiatra

n° prot. PG66586 del 16.04.2003 Aut. San. PG.136081 del 28.07.2003
40134 Bologna - Via Andrea Costa, 160

Tel. 051 6152754 - 6154769 Fax 051 6148438

www.poliambul. iodaysurgery.com - www.studiooppici.com
info@studiooppici.com
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Gli incontri iniziano al mattino ore 9 e terminano alle ore 19 con pausa pranzo (ore 13-14); sono
organizzati secondo il criterio della lezione magistrale al mattino e della discussione casi clinici
nel pomeriggio.

Per l'acquisizione dei crediti ecm bisogna partecipare a tutti gli incontri il cui costo complessivo &
di euro 480,00 (iva compresa).

La partecipazione ad uno o ad alcuni incontri, il cui costo & di euro 120,00 (iva compresal, non de-
termina lacquisizione dei crediti ecm.

Ogni informazione scientifica ed organizzativa relativa al master puo aversi telefonando al refe-
rente scientifico dr. Giuseppe Ferrari al numero 3386792409.

* 3k %k

Da Doctor's News - Decreto Bersani

Antitrust, indagine conoscitiva sugli ordini

L'Antitrust verifichera nei prossimi mesi se gli Ordini professionali stanno recependo nei loro sta-
tuti e nei loro codici deontologici, anche alla luce della nuova normativa, i principi di concorrenza.
L'indagine riguardera diverse categorie di Ordini, e in campo sanitario quelli dei farmacisti, dei
medici e odontoiatri e degli psicologi.

La verifica mettera "sotto la lente” l'avvenuta abolizione delle disposizioni deontologiche che con-
tengono limitazioni alla concorrenza relative alle tariffe fisse o minime, la reale liberta per i pro-
fessionisti di farsi pubblicita e il riconoscimento della liberta di costituire societa interdisciplinari
tra professionisti. L'Autorita ricorda i numerosi interventi effettuati nel settore dei servizi profes-
sionali, compreso l'avvio di istruttorie nei confronti dei professionisti per intese restrittive della
concorrenza, principi ora incorporati nella disciplina di liberalizzazione prevista dal Decreto Ber-
sani che ha introdotto il divieto di tariffe obbligatorie nonché abrogato il divieto di pubblicita pro-
fessionale e di costituzione di societa interdisciplinari tra professionisti.

Dopo l'entrata in vigore del Decreto Bersani - sottolinea l'Antitrust - alcuni organismi rappresen-
tativi dei professionisti hanno assunto decisioni che interpretano queste norme in senso restritti-
vo. Sono inoltre arrivate all'Autorita segnalazioni di singoli professionisti che lamentano compor-
tamenti di alcuni organismi professionali mirati a precludere ai propri iscritti U'opportunita di
avvalersi delle leve concorrenziali previste dal Decreto Bersani. L'Autorita ricorda che l'obbligo di
adeguamento dei codici deontologici entro il primo gennaio 2007, stabilito dal Decreto Bersani, ai
principi di concorrenza riguarda tutti gli organismi rappresentativi di soggetti che svolgono attivi-
ta professionali, siano essi costituiti nella forma di ordini e collegi, ma anche di associazioni.

* %k 3k

AgopunturaEBM

A seguito di un incontro tra il Prof. Geppetti, Ordinario di Farmacologia Clinica dell'Universita di
Firenze e il Dott. Crepaldi Presidente della Fondazione Matteo Ricci, e stata formalizzata la rea-
lizzazione di: AgopunturaEBM Centro di Documentazione e Progettazione sulla Medicina Basata
sulle Prove di Efficacia in Agopuntura.

L'iniziativa si colloca all'interno della convenzione stipulata lo scorso anno, tra il Dipartimento di
Area Critica Medico Chirurgica dell'Universita degli Studi di Firenze e la Fondazione Matteo
Ricci di Bologna.

L'interesse del mondo medico-scientifico occidentale nei confronti dell'agopuntura ¢ in decisa
crescita, specialmente negli ultimi due anni. Prova ne ¢ la regolare pubblicazione di lavori scien-
tifici di buon livello in settori della patologia sempre piti vari. E apparso quindi fondamentale isti-
tuire un agile strumento di consultazione e di riferimento sia per coloro che praticano l'agopuntu-
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ra, sia per coloro che ne vogliano conoscere pil approfonditamente le possibilita di applicazione
supportate dalla letteratura scientifica.

Il Centro, gia operativo dall'estate scorsa, ha lo scopo di aggiornare la comunita scientifica sui
progressi nazionali ed internazionali degli studi clinici in agopuntura.

Lo strumento di diffusione dei dati raccolti e discussi sara un report semestrale (la prima uscita &
prevista per la fine di febbraio 2007). Saranno anche sviluppati due siti internet (www.agopuntu-
raEBM.it in italiano e www.acupunctureEBM.eu in inglese] in cui saranno presentate le attivita del
Centro e pubblicati i report periodici, i quali saranno gratuitamente disponibili per tutti gli utenti.
IL Coordinatore del Centro é il Prof. Pierangelo Geppetti, responsabile scientifico e coordinatore
dei progetti relativi alla convenzione in atto tra il Dipartimento di Area Critica Medico Chirurgica
dell'Universita di Firenze e la Fondazione Matteo Ricci di Bologna.

Scopo del Centro AgopunturaEBM ¢ anche la proposta e il coordinamento di studi preclinici e cli-
nici in agopuntura da realizzarsi sul territorio nazionale.

La struttura del Centro e la seguente:

AgopunturaEBM

Centro di Documentazione e Progettazione sulla Medicina Basata sulle Prove di Efficacia in Agopuntura.
Coordinatore

Pierangelo Geppetti

Comitato Scientifico

Renato Crepaldi, Carlo Maria Giovanardi, Guglielmo Grillone, Annunzio Matra, Umberto Mazzan-
ti, Giulio Picozzi, Lucio Pippa, Marco Romoli, Lucio Sotte, Piero Ettore Quirico, Gianni Allais, Alfre-
do Vannacci, Giovanni Zagli.

Prof. Pierangelo Geppetti

Universita degli Studi di Firenze Dipartimento di Area Critica Medico Chirurgica
Dott. Renato Crepaldi

Fondazione Matteo Ricci

MASTER UNIVERSITARIO DI Il LIVELLO
Psicopatologia e tecniche di indagine psicologiche-psichiatriche
nelle attivita consulenziali e peritali in ambito giuridico-forense

Spettabile Ordine, desidero comunicare che anche per quest’anno la Sezione di Psichiatria, Di-
partimento di Discipline Medico-Chirurgiche della Comunicazione e del Comportamento, Facolta
di Medicina e Chirurgia, in collaborazione con il Dipartimento di Scienze Giuridiche, Facolta di
Giurisprudenza dell'universita di Ferrara, organizzano il Master Universitario di Il livello in Psico-
patologia e tecniche di indagine psicologiche-psichiatriche nelle attivita consulenziali e perita-
li in ambito giuridico-forense.

Tale Master, finalizzato alla formazione di operatori professionali in grado di integrare conoscen-
ze psicopatologiche e giuridiche al fine dello svolgimento di attivita connesse allamministrazione
della giustizia, con particolare riferimento alla perizia psichiatrica e psicologica € rivolto ai lau-
reati in Medicina e Chirurgia, Psicologia, Giurisprudenza, Scienze della Politica, Scienze della Di-
fesa, e Scienze dell'Educazione.

La data di scadenza é fissata al 31/03/2007.

Per maggiori dettagli si prega di fare riferimento al sito internet www.unife.it/studenti, sezione
Master e Perfezionamenti, e/o telefonare presso la segreteria della sezione, al numero
0532/236409, fax 0532/212240, oppure inviare mail all'indirizzo psichiatria@unife.it.

k 3k k
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Attivita integrata di assistenza, ricerca e didattica
nell’agopuntura e nelle medicine e pratiche non convenzionali

Con la presente segnaliamo che presso il Policlinico S. Orsola-Malpighi é stato attivato fin dal
2005 un progetto/obiettivo finalizzato che si propone di aggregare le diverse attivita di assistenza,
ricerca, sperimentazione e didattica nel campo delle Medicine Non Convenzionali (MNCJ, in parti-
colare delle Medicine piu storicizzate quali Agopuntura e Medicina Cinese, Fitoterapia e Omeopa-
tia.

Il progetto/obiettivo riunisce professionisti sanitari, sia Medici che Infermieri, provenienti da di-
versi Dipartimenti e Unita Operative, che operano attivamente nel campo delle MNC, ed é coordi-
nato dal sottoscritto.

Nell'ambito del progetto e con l'approvazione del Comitato Etico dellAzienda sono stati attivati
specifici e rigorosi trial controllati di agopuntura in diversi ampi clinici (colon irritabile, colecistite
adinamica, dolore postoperatorio).

In campo didattico l'Universita di Bologna ha attivato nel Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia
un corso elettivo di “Agopuntura e integrazione delle altre Medicine” corso che afferisce alla Me-
dicina Interna e che sara tenuto nell'anno accademico 2006-2007 dal Prof. Roberto Corinaldesi e
dal sottoscritto. Il corso si propone di fornire agli strudenti di Medicina nozioni basilari atte a fa-
vorire l'integrazione tra medicina “ufficiale” e medicine “non convezionali”.

Un altro obiettivo del progetto portato a termine nel 2006 ¢ stato effettuare un censimento di chi
opera nel campo delle Medicine e delle Pratiche non convenzionali all'interno dell’Azienda Ospe-
daliera S. Orsola-Malpighi, tramite un questionario inviato al personale dipendente. Al questiona-
rio hanno risposto ben 51 professionisti sanitari di cui 10 medici e 41 non medici.

Chi fosse interessato a partecipare al progetto/obiettivo e a portare il proprio contributo per lin-
tegrazione delle Medicine e Pratiche non convenzionali nel sistema scientifico e assistenziale
della Medicina “ufficiale”, puo mettersi in contatto con giorsoni@aosp.bo.it o 051/6363057.

Dr. Giorgio Orsoni

Dipartimento Malattie dellApparato Digerente e Medicina Interna

Azienda Ospedaliero-Universitaria di Bologna S. Osola-Malpighi

Coordinatore Progetto/obiettivo “Attivita integrata di assistenza, ricerca e didattica
nell'agopuntura e nelle Medicine non Convenzionali”

HEET OSPEDALE PRIVATO ACCREDITATO ~ gne o,

%&* VILLA BELLOMBRA

REG. N. 1888-A RIABILITATIVO "Vb'm o>

UN EN 9001:2000

O
>
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Direttore Sanitario:

DOTT. GIUSEPPE GUERRA Mepico CHIRURGO

Spec. in Igiene e Sanita Pubblica, Medicina Legale e delle Assicurazioni

Responsabile di Raggruppamento:
DOTT. MARIA ROSARIA LEO Mebico CHIRURGO

Specialista in Terapia Fisica e Riabilitazione

P.G. 36486 del 5/3/01

40136 BOLOGNA - VIA BELLOMBRA, 24 - Tel. 051/58.20.95 (2 linee)
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MEDICI DISPONIBILI PER ATTIVITA PROFESSIONALI

Aggiornato al 21 febbraio 2007

Cognome - Nome
AGOSTINI FEDERICO
ANTONIONI MARCELLO
ARAIA DESTA TSEHAYE
BABINI MASSIMILIANO
BENFENATI GIOVANNI

BINI LAURA

BINI LUCA

BONAVINA GIUSEPPE
BONESCHI ANNALISA
CASAGLIA ALESSANDRO
CASATELLO MARIAPIA
CECINATO PAOLO

CERONI LIZA

CIACCIA PIERA

CLAYSSET BARBARA
CRISTINO CRISTINA
DABABNEH HUSSAM MUSA SALEM
DANIEL BENYAMIN DANIEL
ELSADIG A. GAMALELDEEN
KWIN KWEDI CHIMENE HERMINE
LUCONI SILVIA

MALAVASI LUCA

MANCINI STEFANO
MANCINO FRANCO

MARRA ROSA FRANCESCA

MUNTEANU OANA
PANOURGIA MARIA P.

PAVONI MICHELE

PETRIDIS FRANCESCO DIMITRI
ROSASPINA ANNA PAOLA
RUGGERI LETIZIA

RUSSO ANNA MARIA

SCURA MARIA COSTANZA

Indirizzo

Via Bencivenni,25 - Bologna

Via Paradiso, 11 - Bologna

Via Zanardi, 486 - Bologna

Via Marchesini, 14 - Calderaia di Reno
Via Chiudare, 4 - Bologna

Via Bagnini, 20 - Bologna

Via Dondarini, 21 - Sala Bolognese
Via S. Annunziata, 9 - Bologna

Via Ristori, 5 - Bologna

Via Montanari, 22 - Bologna

Via S.Donato, 136 - Bologna

Via F.Schiassi, 28 - Bologna

Via Cipolla, 1 - Imola (Bo)

Via G. Zaccherini Alvisi, 4 - Bologna
Via Arno, 8 - Bologna

Via dell'Artigiano, 30 - Bologna

Via S. Donato, 138 - Bologna

P.zza della Resistenza, 8 - Bologna
Via Mattei, 15/4 - Bologna

Via T.Salvini, 8 - Bologna

Via Solari, 7 - Bologna

Via Emilia, 319/C - S. Lazzaro di Savena (BO)

Via B. Gigli, 14 - Bologna
Via G. F. Barbieri, 1 - Bologna
Via S. Vitale, 42/2 - Bologna

Via Della Ca Bianca - Bologna
Via Battindarno, 10 - Bologna
Via Massarenti, 153 - Bologna
Via G. Ceneri - Bologna

Via Mezzo Fanti 59 - Bologna
Via A. Costa, 136 - Bologna
Via C. Cignani, 2 - Bologna

Via Marzabotto - Bologna

Telefono

051/40.51.22 - 347/31.86.030
320/70.11.942

328/26.80.703

051/72.33.63 - 347/07.68.664
051/26.43.33 - 349/53.54.012
347/38.33.938

051/82.91.50 - 349/5502434
051/58.01.97 - 340/29.79.142
347/41.51.471

051/34.15.72 - 348/56.32.577
051/63.31.353 - 339/46.91.165
051/58.71.961 - 347/61.17.4141
0542/68.30.30 - 338/41.15.557
338/19.13.319

347/72.17.406

320/53.51.397

320/81.20.227

347/55.79.917

339/28.72.913

347/52.17.600

339/36.27.900

051/62.56.184 - 347/43.70.069
051/58.73.902 - 347/86.94.181
051/35.20.97 - 339/25.05.707
051/23.73.77 - 051/65.90.595
347/60.68.501 - 339/14.89.050
051/63.43.372 - 329/84.08.064
328/42.03.930

051/53.01.97 - 347/98.78.376
051/34.42.11 - 347/54.12.506
051/30.36.06 - 333/38.45.735
051/61.41.983 - 393/26.32.818
339/29.01.418

389/79.68.391
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SIENA GIUSEPPE
SPEZIA CARLO
TIANO LETIZIA
ZAHLANE DESIREE
ZAMBELLI ILARIA

Via Guicciardini, 4 - Zola Predona
Via S. Apollonia,3 - Bologna

Via Ranzani, 15 - Bologna

Via Scipione dal Ferro, 12 - Bologna
Via Petrolini, 3 - Bologna
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340/10.92.511
051/40.70.241 - 349/13.34.908
051/58.74.305 - 349/42.44.113
347/81.13.403
328/66.57.248

MEDICI SPECIALISTI DISPONIBILI PER ATTIVITA

Cognome - Nome
BANDINI PATRIZIA
BUCCELLETTI VALERIA
CAMBILARGIU LETIZIA
CECCON GIOVANNI
GIAMBERSIO MARIA PIA
GIUNCHI SUSANNA
GUERRISI ALFREDO
HAMEHKHANI AJDAR
LODATO FRANCESCA
LUCENTE PASQUALE
MANINI RITA

MARZARI ROSSELLA
MATTEINI PAOLA
MENNA GIUSEPPE
MOSCATIELLO SIMONA
PANCOTTO SILVIA
RUGHI MORENA
SABETTA ANNARITA
SAVOIA FRANCESCO
STRIULI LICIA

TARINI CINZIA

TORSELLO MARIA CRISTINA
VERTSONIS GIORGIOS
VISENTIN STEFANO

Specializzazione/Annotazioni
Dermatologia e Venerologia
Medicina Fisica e Riabilitazione
Pediatria e Puericultura
Radioterapia

Radiodiagnostica

Ginecologia ed Ostetricia

Medicina dello Sport
Dermatologia e Venerologia
Gastroenterologia

Dermatologia e Venerologia
Endocrinologia e Malattie del Ricambio
Otorinolaringoiatria

Igiene e Medicina Preventiva
Pediatria

Scienza dellAlimentazione
Medicina del Lavoro

Dermatologia e Venerologia
Neurologia

Dermatologia e Venerologia
Scienza dellAlimentazione

Igiene e Medicina Preventiva
Medico Competente

Corso di Formazione in Medicina Generale
|drologia Medica

Pediatria Preventiva e Puericultura
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Telefono

347/59.24.853

051/58.77.820 - 339/41.15.190
347/38.41.550

051/34.73.65

392/12.70.206

338/36.39.894

055/051.73.08 - 339/66.23.536
339/40.07.909

051/63.60.926 - 340/28.18.353
051/38.04.62

347/52.76.419

051/23.76.68 - 335/53.93.123
051/44.32.41 - 339/48.19.676
333/99.26.185

051/38.01.22 - 338/76.41.426
055/05.17.308 - 339/34.80.246
051/47.78.95 - 333/47.48.242
051/39.31.82 - 328/33.92.178
051/74.36.35 - 333/83.07.116
347/56.43.354

339/70.22.253

051/61.95.784 - 328/70.83.299
348/22.40.228

051/23.13.29 - 340/0087972



Il servizio sanitario britannico
cerca medici specialisti in
neuropsichiatria infantile

in Italia

L'Ambasciata Britannica in collaborazione
con il Servizio EURES organizza il 17 MARZO
2007 un seminario per medici interessati a
lavorare nel Regno Unito. L'evento che si in-
serisce nellambito del programma interna-
zionale di reclutamento del Sistema Sanita-
rio Nazionale Britannico (NHS), si terra nella
Sala delle Capriate a Palazzo Steri presso la
prestigiosa Universita degli studi di Palermo
dalle ore 9.00 alle ore 19.00. Linghilterra ne-
cessita ancora di medici italiani specializzati
in neuropsichiatria infantile con esperienza
post-specializzazione ed un’ottima cono-
scenza della lingua inglese. Sono previste
assunzioni a tempo indeterminato e a tempo
determinato. Le retribuzioni, che variano a
seconda dell'esperienza, partono da un mini-
mo di 100mila euro lordi annui.

Il Regno Unito offre un ambiente di lavoro sti-
molante e multiculturale. L'accento e posto
sul lavoro di squadra e sullo sviluppo dei ser-
vizi in seno alla comunita. Gli psichiatri sono
stimolati ad intraprendere ricerca clinica e
beneficiano di tempo protetto per lo studio. |
neoassunti seguiranno un programma di
adattamento e saranno introdotti gradual-
mente nel contesto professionale con l'ausi-
lio di un mentore. Riceveranno un contributo
economico per le spese di trasloco e saranno
aiutati a trovare alloggio, scuole e lavoro peri
propri familiari.

Ulteriori Informazioni

Per ulteriori informazioni relative alla cam-
pagna, si prega di visitare il sito www.britain.it
o di scrivere a RomeNHS@fco.gov.uk. e/o in
alternativa al Consigliere EURES Aurora Sca-
lora e-mail: eures@provincia.pv.it tel. 0039
0382 597444,

Gli psichiatri interessati a sostenere un collo-
quio individuale durante il seminario, dovran-
no inviare il proprio CV in lingua inglese ed in
accordo agli standard britannici, entro e non
oltre il 9 marzo 2007.

Per maggiori informazioni sulla stesura del
Curriculum Vitae, si prega di consultare la

seguente pagina web:
http://www.britishembassy.gov.uk/servlet/Front
?pagename=0penMarket/Xcelerate/ShowPa-
ge&c=Page&cid=1145893733588

Collaborazione estiva presso
i Centri Federali Estivi

L'Associazione Sportiva Dilettantistica “Luigi
Orsini” Ente Morale D.P.R. del 14/6/75 n. 89
organizza gia dal 1974, raduni sportivi per i
giovani dai 7 ai 16 anni nei Centri Federali di:
* Pievepelago (M0O) dal 17 giugno al 25 agosto;
e Castel di Sangro (AQ) dal 17 giugno all'11

agosto;
e Brallo di Pregola (PV]) dal 17 giugno all'11
agosto:
e Serramazzoni (MO) dal 17 giugno all'11
agosto;

e Sestola (MO) dal 17 giugno al 28 luglio;

e Tremosine Lago di Garda (BS) dal 17 giugno
al 28 luglio.

| Centri sono ubicati in aree di interesse stori-
co e naturalistico dellAppennino Tosco-Emi-
liano, Pavese, presso il Parco Nazionale d’A-
bruzzo, nel Parco dellAlto Garda e sulla
Riviera Adriatica, localita importanti per divul-
gare una cultura sportiva e di educazione am-
bientale. Si tratta di Raduni Sportivi tesi a pro-
muovere il Tennis ed altre attivita sportive in
strutture molto valide. Lesperienza dei Centri
rappresenta un’opportunita di incontro di gio-
vani con un’'Organizzazione che offre le piu
ampie garanzie sul piano sportivo e formativo.
Pertanto, dovendo assicurare la presenza di
un medico presso i nostri Centri, abbiamo la
necessita della collaborazione di un certo nu-
mero di giovani medici nei periodi su indicati
per prestazioni sanitarie occasionali.

Si chiede cortesemente di voler esporre la
nostra richiesta per consentire ai medici
iscritti all'Ordine di aderirvi comunicandoci la
loro disponibilita con il relativo periodo. Si
chiede, inoltre, di segnalare, con cortese ur-
genza, i nominativi, completi di indirizzi e
possibilmente dei telefoni, dei nuovi iscritti
nell'anno 2006.

Grati della collaborazione e dell’attenzione
per questa nostra proposta, & gradita l'occa-
sione per porgere cordiali saluti.

Il Presidente Alfredo Bartolini
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Agenzia del lavoro sul
territorio

Staff permanente del
soggiorno

Con la presente Alter, Agenzia del Lavoro sul
Territorio, con sede a Molfetta (BA) (Aut. Min.
Lav. 17/05/2006 Prot. 13/1/0013118 ) intende
informarVi che ¢ in atto loperazione di reclu-
tamento e selezione del personale (MEDICI-
INFERMIERI ISCRITTI ALLALBO) da inserire
nei college all’estero e nelle colonie estive
per minori in Italia, per conto di aziende
clienti, per la stagione 2007.

Il lavoro che si propone riguarda i mesi estivi,
a partire dalla seconda meta di giugno fino
alla fine di agosto ed & diviso in 4 turni da 15
gg ciascuno. Gli interessati potranno dare
disponibilita a lavorare per soli 15 gg, per un
mese, oppure per tutta Uestate. Vitto e allog-
gio sono a carico delle aziende clienti con le
quali si potra instaurare un rapporto lavorati-
vo. Nel caso in cui si sceglie di lavorare anche
all'estero, il viaggio aereo andata /ritorno &
pagato dall'azienda cliente.

Le strutture operative sono diverse per tipo-
logia (college all'estero, alberghi e colonie in
Italia). | luoghi di lavoro: Estero (Inghilterra,
Irlanda) Italia (diversi luoghi marini e monta-
ni dislocati in tutto il territorio italiano). All'in-
terno dei centri vacanze le attivita e l'organiz-
zazione sono affidate alla professionalita di
diverse figure come il Responsabile di strut-
tura, segretari, animatori, accompagnatori,
medici ed infermieri.

| minori che partecipano ai soggiorni proven-
gono da diverse regioni d’ltalia e svolgono
molteplici e divertenti attivita (sport, escursio-
ni naturalistiche, attivita creativo-espressive,
gite culturali, studio della lingua straniera).
Compito del medico e dellinfermiere consiste
nel presenziare costantemente alle attivita che
i ragazzi svolgono, affinché in caso di necessi-
ta si possa intervenire col primo soccorso.

| medici e gli infermieri interessati potranno
richiedere ad Alter una job description relativa
alla propria mansione e tutti i chiarimenti di
cui necessitano. Alter inviera tutte le infor-
mazioni via mail.

Chiunque fosse interessato potra inoltrare
entro il 20 marzo 2007 la richiesta corredata
di un curriculum vitae a:

giusy@altercoop.net (c.a. Giusy Frisario - re-
sponsabile del settore medici e infermieri).
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Ricerchiamo per il periodo estivo medici o in-
fermieri professionali da inserire come staff
permanente del Soggiorno, per turni di 15
giorni.

Chi fosse interessato o volesse sapere qual-
siasi informazione, puo contattare il numero
333/1541087 o mandare il proprio curriculum
a laquilone@consorziocoesa.it.

Annalisa Bertrand

Responsabile Soggiorni Estivi Telecom 2007

a Pragelato (localita Montagne Olimpiche 2006)
Cooperativa sociale Aquilone di Pinerolo [To]

Cercasi medici estetici

Cerco medici estetici per proporre il presti-
gioso marchio internazionale “Institut des
jambes” (registrato in esclusiva per Bologna
e provincial, operante in Italia da trent'anni;
offro anche know-how pluriennale nel tratta-
mento degli inestetismi degli arti inferiori
(cellulite, capillari, varicosita) con metodiche
efficaci e innovative.

Per informazioni tel. 051/333357.

Ricerca medico

ERRATA CORRIGE

Poliambulatorio convenzionato cerca medico
internista o radiologo con esperienza in dia-
gnostica per immagini per attivita ecografica.
Telefonare al numero 348/2288141

Proposte di collaborazione

Medico chirurgo specialista in odontostoma-
tologia, quindici anni di pratica ortodontica
(Ricketts), valuta proposte di collaborazione
in studi di Bologna, Ravenna e relative
province. Tel. 051/6311728 - 348/3200374.



SCUOLA DI SPECIALIZZAZIONE IN
MEDICINA DELLO SPORT
ANNO ACCADEMICO 2006-2007

Seminari di didattica ufficiale

Bologna
2-16-30 marzo - 20 aprile
11-25 maggio 2007

3° SEMINARIO (2 Marzo 2007) - ore 15-18
La responsabilita professionale del medico
dello sport

4° SEMINARIO (16 Marzo 2007) - ore 15-18
Il cuore d’atleta contro le varie tipologie di
ipertrofia cardiaca

5° SEMINARIO (30 Marzo 2007) - ore 15-18

nel paziente cardiopatico

6° SEMINARIO (20 Aprile 2007) - ore 15-18
L"aritmologia interventistica

7° SEMINARIO (11 Maggio 2007) - ore 15-18
Malattie funzionali gastro-intestinali nell’atleta

8° SEMINARIO ( 25 maggio 2007) - ore 15-18
La Commissione Regionale d’Appello: cosa &
cambiato nell’ultimo decennio

La partecipazione dei Seminari & gratuita
ed aperta a tutti gli interessati.

Sede del Seminario

Azienda Ospedaliera-Universitaria S. Orsola
Pad. 11 - Vecchia Clinica Medica - Auletta 1
Dipartimento di Medicina Interna,
Cardiologia, Epatologia

CORSO TEORICO-PRATICO

Tecniche avanzate di
biostimolazione con fattori di
crescita piastrinici

Bologna
10 marzo 2007

ECM
Educazione Continua in Medicina: evento in
fase di accreditamento

ARGOMENTI DEL CORSO
e Cenni di anatomia e fisiologia della cute

= Concetto di biostimolazione e
bioristrutturazione

e Tecniche di biostimolazione

« Protocollo di biostimolazione con fattori di
crescita piastrinici

e Dimostrazioni pratiche video

OBIETTIVO DEL CORSO
Aggiornamento sulle nuove metodiche
avanzate di biostimolazione

Durata: 1 stage di 8 ore
Sede: Divisione Didattica VALET srl, Bologna

Per informazioni:

Segreteria Organizzativa VALET S.r.L

Via dei Fornaciai 29/b - 40129 Bologna

Tel. 051.6388334 - fax 051.326840

E-mail: info@valet.it - Web Site: www.valet.it

CORSO TEORICO-PRATICO
SULLIMPIEGO DELLA

Liporiduzione non chirurgica
tramite soluzioni di fosfatidilcolina

Bologna
23 marzo 2007

ECM
Educazione Continua in Medicina: evento
accreditato 4 punti - MEDICO CHIRURGO.

Le soluzioni di fosfatidilcolina.

PEFS, Adiposita Localizzata ed Abitus Ginoide.
Intralipoterapia e protocollo LIPOREMODEL.
Il trattamento della regione peritrocanterica.

Il trattamento della ginecomastia.

Il trattamento dell’addome e dei fianchi.

Il trattamento dell’interno cosce e del ginocchio.
Il trattamento degli arti superiori.

Il trattamento del doppio mento e delle borse
adipose palpebrali.

Aspetti Medico Legali

Durata: 1 stage di 8 ore
Sede: Divisione Didattica VALET srl, Bologna

Per informazioni:

Segreteria Organizzativa VALET S.r.L

Via dei Fornaciai 29/b - 40129 Bologna

Tel. 051.6388334 - fax 051.326840

E-mail: info@valet.it - Web Site: www.valet.it
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Presentazione e dimostrazioni del

Prof. Walter Kunnen - Direttore di Archibo
Biologica di Anversa - Belgio - Centro di
Ricerche sulla Biosfera e la Bioenergetica

Il nostro corpo funziona come una
radio. La salute é il risultato di
magnetismo e lunghezze d’onda.
Lemittente principale é il sole...
ma purtroppo ci sono tante altre
influenze, non sempre benefiche

Bologna
24 marzo 2007 - ore 14,30-18,00

C’é modo di decodificare sul suo corpo le
tracce d’interferenze esogene patogene. Questo
permette di stabilire in quale direzione dorme,
dove si trova il suo letto nella stanza e la sua
posizione durante il sonno, e soprattutto, su
quali frequenze é oggetto di un’aggressione.
Tutto questo a doppio cieco e controllabile”.
W.A. Kunnen

E richiesta una partecipazione alle spese di
15,00 € da pagare sul posto.

Sede:

Presso 'Universita di Bologna - Aula Magna
Dipartimento di Chimica “G. Ciamician”

Via Selmi, 2 - 40126 Bologna

Per iscrizione e informazioni:
ARCHIBO-BIOLOGICA

Prins Boudewijnlaan 321 - B-2610 WILRIJK
(Belgié)

Tel. (0032] - (0)3 449 39 00

Fax: (0032) - (0]3 449 45 85

Website: www.archibo-biologica.com

E-mail: info@archibo-biologica.com

CORSO TEORICO-PRATICO

Tossina botulinica
in medicina estetica

Bologna
30 marzo - 28 aprile 2007

CORSO BASE / AVANZATO

OBIETTIVO DEL CORSO
Fornire un upgrade con nozioni e tecniche tali

24 + BOLLETTINO NOTIZIARIO - N° 3 MARZO 2007

da poter consentire un impiego e una
manualita completa della metodica in tutte le
sue applicazioni.

PRINCIPALI ARGOMENTI

Anatomia e fisiologia dei muscoli facciali,
confronto delle tossine botuliniche di tipo A in
commercio, metodiche d’impianto,
prevenzione e trattamento degli effetti
collaterali, gestione delle complicanze.

Durata e date dei corsi:
BASE 8 ore 30/03/2007 5 crediti ECM
AVANZATO 8 ore 28/04/2007 6 crediti ECM

Sede: Divisione Didattica VALET srl, Bologna

Per informazioni:

Segreteria Organizzativa VALET S.r.L

Via dei Fornaciai 29/b - 40129 Bologna

Tel. 051.6388334 - fax 051.326840

E-mail: info@valet.it - Web Site: www.valet.it

CORSO TEORICO-PRATICO

Semeiotica clinico-strumentale
e analisi della composizione
corporea in medicina estetica

Bologna
31 marzo - 1 aprile 2007

ECM
Educazione Continua in Medicina: evento
accreditato 11 punti - MEDICO CHIRURGO.

ANALISI DELLE FORME ESTERNE

visita medica e anamnesi in medicina estetica,
adiposita, panniculopatia edemo-sclerotica,
struttura ossea e muscolare, inestetismi
sovrapposti.

DISPOSIZIONE E STRUTTURA DELLI’ADIPE
Cellularita e fisiologia delle cellule adipose,
adiposita localizzata, abitus ginoide e androide.

DP.E.E.S.

Fisiopatologia della «cellulite», meiopragia
vascolo-linfatica e sua valutazione clinica,
esame obiettivo e strumentale, podoscopia e
valutazione posturale, ecografica e termografica.

STRUTTURA MUSCOLARE
Valutazione della forza e della modularita
articolare, ipotonia e ipotrofia muscolare,



riarmonizzazione delle volumetrie corporee,

elettrotonificazione in senso trofico e ipertrofico.

VALUTAZIONE SOMATOMETRICA DELLE
FORME ESTERNE

Generalita, strumentario per le misure sul vivente,
punti somatometrici del tronco e degli arti,
misurazioni e indici del tronco e degli arti, statura
totale, peso corporeo, correlazioni tra statura e
peso, correlazioni tra peso e taglia corporea,
rapporto bacino/torace (waist to Hip ratio).

COMPOSIZIONE CORPOREA
Compartimento idrico, misurazione del grasso
corporeo, plicometria e impedenziometria,
muscolatura scheletrica e valutazione della
massa muscolare, aree e volumi muscolari.

ASPETTI ANTROPOLOGICI DELLO STATO
NUTRIZIONALE ED ENERGETICO
Bilancio calorico (metabolismo basale e
fabbisogno calorico), obesita e magrezze
(indice di massa corporea BMI, superficie e
densita corporea), peso ideale.

SESSIONE PRATICA DEL DOCENTE SU
PAZIENTI

Esame della struttura corporea, corretta
misurazione delle pliche dei diametri e di
alcuni parametri antropometrici,
impedenziometria, calcolo computerizzato dei
valori, conclusioni.

Durata: 1 stage di 12 ore
Sede: Divisione Didattica VALET srl, Bologna

Per informazioni:

Segreteria Organizzativa VALET S.r.L

Via dei Fornaciai 29/b - 40129 Bologna

Tel. 051.6388334 - fax 051.326840

E-mail: info@valet.it - Web Site: www.valet.it

Accademia Italiana di Flebologia - AlF
The Compression Therapy Study Group - CTG

Workshop dl flebologia

Bologna
14 aprile 2007 - ore 9,30-17,00

OBIETTIVO DEL CORSO
Il Workshop ha per finalita il perfezionamento
e I’laggiornamento sui principi fondamentali di

diagnosi e terapia delle malattie
flebolinfologiche degli arti inferiori.

Il workshop prevede crediti ECM secondo le
attuali indicazioni della Commissione ECM del
Ministero della Salute. Verra consegnato un
attestato di frequenza.

PRINCIPALI ARGOMENTI

Gli ultrasuoni nella diagnostica
dell’insufficienza venosa cronica.

La chirurgia e la scleroterapia nella cura delle
varici degli arti inferiori.

Il ruolo della terapia compressiva.

La terapia delle ulcere venose.

Prove pratiche di bendaggio.

Verifica strumentale in vivo della pressione
esercitata.

Sede del Corso

Centro Medico MEDINFORMA

Via Emilia Ponente 62/2 - 40133 Bologna
e-mail: pmr@worldonline.it

Tel. 051/310982 - Fax 051/385921

Universita degli Studi di Bologna

SITOP - SIAMOC - SIMFER

Az USL di Bologna - Istituti Ortopedici Rizzoli
CORSO DI AGGIORNAMENTO ECM

Paralisi cerebrale infantile:

dalla valutazione clinica

alla progettazione dell’intervento
chirurgico

Bologna
16-17 aprile 2007

Lunedi 16 aprile 2007 - ore 8,30-18,00

| SESSIONE:
Valutazione clinica

Il SESSIONE:
Valutazione strumentale

Martedi 17 aprile 2007 - ore 9,00-18,00

111 SESSIONE:
Valutazione chirurgica

IV SESSIONE:
Valutazione clinica

TAVOLA ROTONDA
Le indicazioni chirurgiche nei casi clinici
presentati
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Segreteria organizzativa

All Mobility- Reggio Emilia: Elena Castellari
Tel. 0522/ 941078 - Cell. 339.4878514
e-mail: elena@allmobility.org

Segreteria Scientifica
Daria Piazzi cell. 347/660.31.35
e-mail: dariapiazzi@computerforever.com

ECM
E stato richiesto l'accreditamento ECM.

Destinatari

- Medici di chirurgia pediatrica, ortopedia
pediatrica, fisiatria, neuropsichiatria infantile
- Fisioterapisti

- Infermieri professionali

- Tecnici ortopedici

- Tecnici di neurofisiopatologia

Sede del Corso

StarHotel Excelsior, Bologna

V.le Pietramellara, 51 - Tel. 051./246.178
www.starhotels.com

Per prenotazioni camere:

tel. 051.246.178 - fax 051/249.448

Email: reservations.excelsior.bo@starhotels.it

Malattie oftalmologiche
e immigrazione

Bologna
19 aprile 2007 - ore 18,00-21,30

PRINCIPALI ARGOMENTI

Immigrazione e salute in una citta multietnica.
Modalita di prestazioni assistenziali
nell’Azienda Policlinico S. Orsola-Malpighi.
Malattie infettive emergenti nell’immigrato.
L’accoglienza e I'informazione al paziente.
HIV e immigrazione.

Malattie del segmento posteriore.

ECM

Allevento (cod. id. 38798) sono stati
assegnati n. 4 crediti formativi.
Target dell’evento: Medico Chirurgo,
Ortottista, Infermiere.

Discipline prevalenti: Oftalmologia,
Medicina Interna, Medicina Generale
(Medici di Famiglia).

Partecipazione gratuita, pre-iscrizioni
presso la Segreteria Organizzativa:

Dr.ssa Piera Versura, Universita di Bologna
Tel. 051 6364646 - piera.versura@unibo.it
www.aosp.bo.it/oftacampos
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Controversie in chirurgia artroscopica
PRO & CONTRO

Profilassi antitromboembolica e
antibiotica in chirurgia artroscopica

Torino
21 aprile 2007 - ore 8,30-13,00

RISCHIO INFETTIVO

Classi di rischio infettivo in chirurgia. La realta
italiana. Il rischio infettivo della chirurgia
artroscopica: analisi per singoli interventi.
Fattori di rischio. Epidemiologia. Diagnosi
clinica e indici ematici. Trattamento delle
infezioni in chirurgia artroscopica.



CORSO DI

Dietoterapia dell obesita

Bologna
28-29 aprile - 12-13 maggio 2007

E.C.M
Educazione Continua in Medicina: evento
accreditato 11 punti - MEDICO CHIRURGO.

ASPETTI EPIDEMIOLOGICI

ASPETTI FISIOLOGICI
Sviluppo e differenziamento del tessuto
adiposo.

ASPETTI EZIOPATOLOGICI
Importanza dei fattori genetici e ambientali
nella genesi dell’obesita.

ASPETTI METABOLICI

Metabolismo del tessuto adiposo: liposintesi e
lipolisi; probabile significato del tessuto
adiposo bruno, regolazione dell’introito
energetico: eventi neurochimici cerebrali e
metabolici periferici; dispendio energetico
totale, sue principali componenti e possibili
fattori di interferenza.

ASPETTI CLINICI

Obesita e mortalita, distribuzione topografica
del tessuto adiposo, possibili complicanze
metaboliche: ridotta tolleranza ai carboidrati,
diabete, dislipidemie, iperuricemia e gotta,
ipertensione arteriosa essenziale, sindrome

POLIAMBULATORIO PRIVATO
_r (i f ' CENTRO KINESI FISIOTERAPICO DI GIORNO

- 5 I" OrropEDIA E TRAUMATOLOGIA
FisiATRIA FKT E RIABILITAZIONE FUNZIONALE

plurimetabolica; complicanze cardiovascolari,
disturbi respiratori, osteoartropatie, patologie
Spesso associate: steatosi epatica, calcolosi
della colecisti, problemi ostetrico- ginecologici
di varia natura, neoplasie colorettali.

ASPETTI DELCOPERATIVITA PROFESSIONALE
Premesse specialistiche alla prescrizione
dietetica, quantificazione antropometrica
dell’eccedenza ponderale, metodi di misura
della composizione corporea, indagini emato-
urinarie di routine e mirate, dieta fisiologica
alla quale fare riferimento, quantificazione e
percentualizzazione dei nutrienti energetici
della dieta, distribuzione degli alimenti nella
giornata, strutturazione e personalizzazione
della prescrizione dietetica.

ASPETTI TERAPEUTICI
Di tipo: dietetico, psicologico-
comportamentale, farmacologico e chirurgico.

Durata: 2 stages di 12 ore

Numero iscritti: il corso & a numero chiuso,
criterio discriminante per liscrizione sara
l'ordine di arrivo delle stessa.

Sede: Divisione Didattica VALET srl, Bologna

Per informazioni:

Segreteria Organizzativa VALET S.r.L.

Via dei Fornaciai 29/b - 40129 Bologna

Tel. 051.6388334 - fax 051.326840

E-mail: info@valet.it - Web Site: www.valet.it

CONVENZIONI
DIRETTE/INDIRETTE:

A.CALL - ACI - ALIBERF-SITAB
APE BoLOGNA - ASSIRETE - UNL.C.A.
BLUE ASSISTANCE - CampA CAMST
CasAGIT - CISL - CLINISERVICE - CNA
CONFESERCENTI - C.S.A. INTESA

FISIATRIA FKT E RIABILITAZIONE FUNZIONALE: Onde d'Urto, Algonix, Laser
Multifrequenza, Laser Neodimio: Yag, Laser CO2, Tecar, Crio-Termoterapia, Ipertermia, Tens-
Acuscope, Tens, Magneto, Elettrostimolazioni, Elettrostimolazioni Compex, C. di Kotz, C.
Diadinamiche, C. Interferenziali, C. Faradiche, C. Galvaniche, Idrogalvano, Ionoforesi, Infrarossi,
Ultravioletti, Ultrasuoni, Paraffina, Radar, Massaggio, Massaggio Pompage, Massaggio Linfodrenaggio
Manuale, Trazioni Vertebrali, Kinesi Attiva e Passiva, Riabilitazione Funzionale, Rieducazione
Neuromotoria, Riabilitazione Cardio-Vascolare e Respiratoria, Manipolazioni Vertebrali e Articolari,
R.P.G. Rieducazione Posturale Globale, Osteopatia, Isocinetica, Cardiofitness, Pancafit, Palestra Generale
¢ Riabilitativa, Ginnastica, Kinesi e Riabilitazione in Acqua. Responsabile Sanitario Dott. Lucio Maria Manuelli
Autorizzazione Comune di Bologna PG 84545 del 21/05/2001 Medico Chirurgo Specialista Fisiochinesiterapia Ortopedi
AMBULATORIO POLISPECIALISTICO E DIAGNOSTICA

Direttore Sanitario Dott. Lucio Maria Manuelli Medico Chirurgo Specialista Ortopedia ¢ T logi

ckf di giorno s.a.s. di a. di giorno e c. p.zza dei martiri 1943-45, 1/2 - 40121 bologna

Autorizzazione Comune di Bologna PG 36493 del 05/03/2001

tel. 051 249101/051 254244 r. a. - fax 051 4229343 * e-mail: poliamb@ckf-digiorno.com  web: www.ckf-digiorno.com

DAY MEDICAL - ELVIA ASSISTANCE
Ep1soN - FA.B.I - Faspac - Fast
FiLo DIRETTO - FIMIV - FISDE
INPDAPOLTRE
INTERPARTNER ASSISTANCE
LIONS CLus - LLOYD ADRIATICO
MONDIAL ASSISTANCE - NEW MED
ORDINE INGEGNERI - PA.S. - Quas
ROTARY CLUB - SANICARD - SARA
ASSICURAZIONI - UNISALUTE

Orario
Continuato 820
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CORSO TEORICO-PRATICO SUL TEMA

Terapie antalgiche agopunturali

Bologna
5-6/26-27 maggio 2007

ECM
Educazione Continua in Medicina: evento in
fase di accreditamento - MEDICO CHIRURGO.

PROGRAMMA DIDATTICO

« Le basi teoriche dell’agopuntura; lo Yin e lo
Yang.

« | cinque elementi; I cicli fisiologici; | cicli
patologici

e Il percorso superficiale dei meridiani
principali.

e | punti di comando (Shu Antichi)

« Protocolli diagnostico-terapeutici: Cefalee,
Cervicalgie-Torcicollo, Dorsalgie, Lombalgie-
Lombosciatalgie-Colpo della strega, Algie
scapolo omerali (Periartrite, Blocco articolare
acuto), Epicondiliti, Sindrome del tunnel
carpale, Gonalgie, Coxalgie.

e La tecnica dell’ago.

 Simulazione dei casi.

« Introduzione alla auricoloterapia.

e La mappa auricolare (Aree).

= Principi di diagnosi e trattamento terapeutico
in Auricoloterapia.

e Introduzione alla craniopuntura.

« |dentificazione dell’area motoria, dell’area
sensitiva e dell’area sensitivo-motoria del piede.
< Principi di diagnosi e trattamento terapeutico
in craniopuntura.

» Preparazione al trattamento e precauzioni.

* Gli aghi e le tecniche di infissione.

» Esercitazioni pratiche di Agopuntura,
Auricoloterapia, Craniopuntura.

Durata: 2 stages di 12 ore

Numero iscritti: il corso @ a numero chiuso,
criterio discriminante per l'accettazione
della domanda sara l'ordine di arrivo della
stessa.

Sede: Divisione Didattica VALET srl, Bologna
Per informazioni:

Segreteria Organizzativa VALET S.r.L.
Via dei Fornaciai 29/b - 40129 Bologna
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Tel. 051.6388334 - fax 051.326840
E-mail: info@valet.it - Web Site: www.valet.it

CORSO TEORICO-PRATICO SUL TEMA

Tecniche laser

Bologna
11-12-13 maggio 2007

ECM
Educazione Continua in Medicina: evento in
fase di accreditamento.

PROGRAMMA DIDATTICO

« Cenni di fisica.

 Radiazioni elettromagnetiche.

 Fotochimica.

* Calore.

e Le Teorie dei laser medicali.

» Ottica della pelle.

e Interazioni termiche.

 Fototermolisi selettiva.

e TIPI DI LASER Monocromatici.

e Luci pulsate ad alta intensita; Radiofrequenze
< Interazioni tra radiazioni elettromagnetiche e
Tessuti biologici.

< Indicazioni ed Interazioni Vascolari.

e Indicazioni ed Interazioni con pigmenti
melanici endogeni.

e Indicazioni ed Interazioni con pigmenti
esogeni.

< Indicazioni ed Interazioni con I'acqua tessutale.
e Luce Pulsata Intensa: sue indicazioni.

¢ Radio Frequenza: sue indicazioni.

« Le Sinergie; Le evoluzioni tecnologiche al
servizio delle Radiazioni Elettromagnetiche.

Durata: 1 stages di 20 ore

Numero iscritti: il corso @ a numero chiuso,
criterio discriminante per l'accettazione della
domanda sara l'ordine di arrivo della stessa.

Sede: Divisione Didattica VALET srl, Bologna

Per informazioni:

Segreteria Organizzativa VALET S.r.L

Via dei Fornaciai 29/b - 40129 Bologna

Tel. 051.6388334 - fax 051.326840

E-mail: info@valet.it - Web Site: www.valet.it



CORSO TEORICO-PRATICO SUL TEMA

Omotossicologia in medicina
antalgica

Bologna
18 maggio 2007

ECM
Educazione Continua in Medicina: evento in
fase di accreditamento.

PROGRAMMA DIDATTICO

» Fondamenti e principi di Omotossicologia
generali ed applicati alle malattie artro-
reumatiche

Omotossina, I'unita biologica complessa,
sistema di “flusso aperto”, legge di Arndt-
Schulz, il connettivo, il sistema della grande
difesa, fenomeno dell’iceberg, concetto di
malattia, inquadramento della patologia nella
tavola dell’ omotossicosi.

» Farmacologia omotossicologica (con
riferimento ai farmaci piu usati nelle malattie
artro-reumatiche).

* Il drenaggio

Strategia terapeutica nelle patologie artro-
reumatiche.

e Infiammazione

Curva di Ricker o della stratificazione spaziale.
Commutazione vegetativa di Hoff.

* Neurofisiologia del dolore

Tipi di dolori, vie del dolore

e Cenni di medicina cinese

Punti di agopuntura e meridiani

e Punti terapeutici

Huneke, Head, Jarricot, Abrahms, zone malate
di proiezione e metameriche, punti di
agopuntura, cicatrici, gelosi, omeosinatria,
punti yu e mo, punti auricolari.

e Malattie artro-reumatiche

Classificazione allopatica, miasmatica,
omotossicologica (reumatismi reattivi, di
deposito, di impregnazioni, degenerativi).

* Confronto fra Mesoterapia allopatica ed
Omeomesoterapia: aspetti teorici, materiali e
metodi.

» Mesoterapia omotossicologica in:

Artrite reumatoide, spondilite anchilopoioetica,
artrosi rachide, torcicollo, lombalgia,
sciatalgia, periartrite, epicondilite, artrosi
mano e polso, coxartrosi, gonartrosi, piede,

sindrome miofasciale dolorosa, sindrome
fibromialgica, trigger points e tender points,
osteoporosi, tendinite, borsiti, traumi,herpes
zoster, simplex, dismenorrea.

» Esempi pratici

Durata: 1 stages di 8 ore

Numero iscritti: il corso @ a numero chiuso,
criterio discriminante per l'accettazione
della domanda sara l'ordine di arrivo della
stessa.

Sede: Divisione Didattica VALET srl, Bologna

Per informazioni:

Segreteria Organizzativa VALET S.r.L.

Via dei Fornaciai 29/b - 40129 Bologna

Tel. 051.6388334 - fax 051.326840

E-mail: info@valet.it - Web Site: www.valet.it

LA LECHE LEAGUE ITALIA
SEMINARIO 2007

VIill Giornata dell’Allattamento
al Seno

Imola (BO)
18-19 maggio 2007 - ore 9,00-13,00

1a giornata - 18 maggio 2007

Il sostegno sul territorio di LLLItalia.

Una sola aggiunta: che male puo fare?
Nuove curve di crescita OMS: fisiologia del
bambino allattato e prevenzione dell’obesita.
Ipoglicemia e ittero.

Verita su psicologia e allattamento
Allattamento e senso di colpa.

2a giornata - 19 maggio 2007

Effetti sull’allattamento delle pratiche
assistenziali al parto.

FAQ - Domande frequenti sull’allattamento.
Quando il solo latte non basta piu? Quanto
ancora posso allattare?

Il Seminario si terra presso:
Hotel OLIMPIA

Via Carlo Pisacane 69 - Imola (BO)
Tel: 0542 28460 Fax: 0542 26500
http://www.hotelolimpia.com
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INFORMAZIONI GENERALI

Si possono iscrivere alla 12 Giornata, alla
2a Giornata, o entrambe, operatori della
salute medici e non medici, studenti,
genitori e chiunque sia interessato.

Richiesta di ECM in corso solo per la 12
giornata.

CORSO TEORICO-PRATICO SUL TEMA

Omotossicologia in medicina
estetica

Bologna
19 maggio 2007

ECM
Educazione Continua in Medicina: evento in
fase di accreditamento.

PROGRAMMA DIDATTICO

« I principi dell’ omotossicologia

Omotossina, I’'unita biologica complessa,
sistema di “flusso aperto”, legge di Arndt-
Schulz, il connettivo, il sistema della grande
difesa, concetto di malattia in omotossicologia,
le sei fasi dell” omotossicosi.

» Farmacologia omotossicologica, (con
riferimento ai farmaci piu usati in medicina
estetica).

« Il drenaggio.

e La cellulite.

Inestetismo o malattia, tessuto adiposo e
cellulite, definizione, classificazione cellulite,
fattori predisponesti e scatenanti, differenze tra
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cellulite e adiposita, i 4 stadi, sintomatologia,
quadri clinici, diagnosi (cenni) e terapia (cenni).
 Confronto fra Mesoterapia allopatica ed
Omeomesoterapia: aspetti teorici, materiali e
metodi.

* Mesoterapia omotossicologica in:

a) Panniculopatia edemato-fibro-sclerotica,
b) Adiposita localizzata,

c) Patologie arteriose, venose, linfatiche,

d) Rassodamento corpo, seno,

e) Rivitalizzazione generale,

f) Cicatrici,

g) Acne,

h) Alopecia.

e Autoemoterapia (cenni)

e Microterapia (cenni)

* Costituzioni in omotossicologia (cenni)

» Esempi pratici

* Discussione

Durata: 1 stages di 8 ore

Numero iscritti: il corso € a numero
chiuso, criterio discriminante per
'accettazione della domanda sara l'ordine
di arrivo della stessa.

Sede: Divisione Didattica VALET srl,
Bologna

Per informazioni:

Segreteria Organizzativa VALET S.r.L

Via dei Fornaciai 29/b - 40129 Bologna

Tel. 051.6388334 - fax 051.326840

E-mail: info@valet.it - Web Site: www.valet.it



0 ANNUN

Vendo causa eccedenza lettini in legno per
fisioterapia, radar, apparecchi per galvano ed
elettroterapia, il tutto sottocosto.

Telefonare al numero 348/2288141.

Affittasi a prezzo interessante (comprensivo di
luce, acqua, riscaldamento, segreteria, telefono,
ecc.] ambulatorio medico impianti a norma,
awviato, zona Marconi, anche per qualche
pomeriggio settimanale.

Tel. 051/229893 oppure 348/8732429.

Affittasi zona Mazzini-Fossolo ambulatori nuovi
al piano terra anche per singole giornate a
medici-specialisti. Tel. 338/7314844.

Affittasi (anche per singole giornate) Studio
Medico in poliambulatorio con servizio di
segreteria, piano terra, impianti a norma in Via
Santo Stefano (nella zona di libera circolazione).
Per informazioni tel. 051/303684.

Medico odontoiatra vende:

- kit per implantologia PRO-LINK SURGICAL
KIT (marca sweden & martina), associato o
meno a:

- MICROMOTORE PORTATILE IMPLANTOLOGICO
di precisione modello “DENTAL UNIT DSC
electric” con valigetta;

- apparecchio fotografico INGRANDITORE
analogico (su pellicola Polaroid) POLAROID
MACRO-5 (ingrand. fino a 3XJ;

- strumentario odontoiatrico assortito in buone-
ottime condizioni;

- materiali per ricostruzioni estetiche ed
endodonzia;

- spray per la disinfezione (clorexidina-
benzalconio cloruro). Tel. 335/293452.

Affittasi appartamento ammobiliato, 2 camere
grandi, tinello, cucinotto, ingresso, bagno, posti
letto 4, in ottimo stato, zona fiera. Ad.ze viale
della Repubblica (BO), libero da agosto 2007.

€ 950 mensili. Per informazioni 339/6753772
(Bologna) 051/242570.

Affittasi per periodo estivo (anche mensilmente)
appartamento in villetta a schiera: sala con
cucina, due camere, bagno, giardinetto, sito a
Savio di Cervia (RA) in zone verde a 4 km dal
mare. Tel. 333/9151916.

Vendesi laboratorio artigianale mg. 135 + mg.

60 terrazzo di copertura, prowvisto di canna
fumaria e passo carraio, zona Borgo S. Pietro
Bologna. Per informazioni 333/2207250.

Cercasi colposcopio di seconda mano.
Telefonare al 338/9546503.

Affittasi studio medico piano terra per singole o
mezze giornate a Bologna zona Andrea Costa a
medici specialisti. Per informazioni telefonare
allo 051/6140192 oppure al 338/3622426.

Vendesi 2 turni settimanali in multiproprieta
Venezia. Appartamenti con 6 posti letto; periodo
fine settembre adiacente teatro La Fenice,
periodo meta novembre zona Cannaregio. Per
informazioni dirette proprietario cell.
335/5295280.

Nuovo poliambulatorio specialistico privato sito in
Castel San Pietro Terme e dotato di ambulatorio
chirurgico rende disponibili ambulatori per
medici specialisti. Tel. 051/943330.

Affittasi locali a norma piano terra, presso
studio associato di Medici di famiglia, per
singole 0 mezze giornate a colleghi Specialisti.
Per informazioni tel. 051/767728 - 335/1424544.

Affittasi studio medico ristrutturato, composto
da ingresso, sala d'attesa, bagno, zona Toscana.
Per informazioni tel. 335/5241200.

Affittasi via Amendola in palazzo d’'epoca ultimo
piano con ascensore, come studio, ideale per
psicologi-psichiatri monolocale con piccolo
disimpegno all'ingresso, lussuosamente
ristrutturato, mai abitato, silenziosissimo.

Tel. 051/6152171 - 335/6267507 - 335/5293365.

Affittasi studio dentistico con una unita
operativa a norma, sito in Bologna centro.
Anche a giornate.

Per informazioni tel. 051/941872.

Affittasi ambulatorio a giornate zona

Castelmaggiore centro, facilita di parcheggio.
Per informazioni tel. 333/5247677.

Vendesi lettino elettrico e lettino fisso causa
inutilizzo in ottimo stato, anche separatamente.
Tel. 333/52476717.
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0 ANNUN

Affittasi ambulatorio dentistico: ingresso, 3 vani,
2 servizi, ristrutturato, via Dei Mille Bologna.
Tel. 051/248587.

Affittasi (anche per singole giornate) studio
medico in poliambulatorio, piano terra, a
norma, Via Ortolani Bologna (con fermata
autobus antistante). Servizio di Segreteria. Per
informazioni tel. 051/547396 cell. 347/2212398.

Poliambulatorio LEdone, Piazza dei Martiri,
Bologna, rende disponibili locali con servizio
segreteria.

Tel. 051/255111 - centroedone(@tiscali.it.

Affittasi studio odontoiatrico autorizzato,
completamente attrezzato, vicinanze parcheggio
piazza 8 Agosto e stazione. Disponibile anche
locale per medico non odontoiatra.

Tel. 339/2587136.

In piccolo borgo immerso nel verde a
Monterenzio affittasi da Marzo a Ottobre
appartamento con ingresso autonomo arredato,
composto da: ampio ingresso, soggiorno, cucina
abitabile, camera e bagno, al piano terra, stanza
doppia e matrimoniale, bagno, al piano
superiore. Prezzo da concordare.

Tel. 338/1286636 - 051/6557609.

Affittasi studio medico con sala d'aspetto e
servizi, piano terra, in via Toscana 56/D anche a
ore, a medici di base convenzionati ASL.

Tel. 333/1231941.

Offresi in comodato gratuito studio medico
centrale silenzioso piano terra a medico
convenzionato lun.-mer.-ven.-sabato mattina -
mar. pomeriggio. Contattare il 348/7287477.

Nuovissimo ambulatorio medico privato affitta
vani con segreteria-reception mattina e/o
pomeriggio in Piazza dei Martiri 5. Telefonare
allo 051/246923 oppure al 338/5071627.

Poliambulatorio C.0.S. via Kennedy 63 Silla di
Gaggio Montano (BO) autorizzato offre
ambulatori a medici di ogni branca specialistica
con particolare richiesta di neurologi e
ortopedici con iscrizione al Tribunale (C.T.U.)
per perizie e relazioni infortunistiche. Tel.
0531/30919 - e-mail: odontoios@libero.it.

Vendo ad Agordo (BL) in splendido contesto
appartamento ottime condizioni, libero: salone,
sala pranzo con angolo cottura, bagno, cantina,
garage, ampia terrazza, giardino, risc. autonomo,
volendo ammobiliato. Euro 225.000,00.
Telefonare ore pasti allo 051/533589.

Norme editoriali

immagini in bianco e nero.

(nominativi, telefoni, e-mail)

Annunci: testo di massimo 500 battute

Leditoriale e il dossier saranno pubblicati su richiesta dell’ editore.

Articoli: sono graditi gli articoli a carattere sanitario e a rilevanza locale.
Gli articoli a carattere scientifico saranno inviati a referee nazionali scelti dalla redazione.
Ogni articolo non dovra superare di norma le 16.000 battute e contenere massimo 3

Notizie: testo dattiloscritto di massimo 4.000 battute
Congressi/convegni/seminari (da inviare almeno due mesi prima del loro svolgimento)

Sono graditi prevalentemente quelli a carattere locali.
Esempio: titolo, obiettivo (max 250 battute), sede e data del convegno, informazioni

CONCESSIONARIO PER LA PUBBLICITA: ASSOMNIA SAS di DE BERNARDIS CLAUDIO E C.
17 via Ranzani - 40127 Bologna - telefono e fax 051 241379
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CARISBO
Bologna, 1 marzo 2007

Gentile Dottoressa, Egregio Dottore,

ha intenzione di comprare una casa o un appartamento e sta cercando una banca cui rivolgersi per contrarre
un mutuo?

Se questo ¢ quello di cui ha bisogno, siamo lieti di informarLa che oggi Carisbo — Gruppo San Paolo -, grazie
ad una specifica Convenzione stipulata con ’ENPAM e di recente ampliata, Le ha riservato gli interessanti e
vantaggiosi mutui della Linea Domus/Assidomus a condizioni del tutto particolari.

Fra queste potra, ad esempio, contare su uno sconto superiore al 50 % sulle spese di istruttoria, un tasso
sul finanziamento decisamente agevolato e ancora uno sconto sul compenso per I’eventuale estinzione
anticipata del Suo mutuo.

Ad esempio le condizioni valide per il solo mese di Marzo 2007 sono:

DOMUS TASSO FISSO

DURATA MUTUO TASSO RATA MENSILE PER MILLE EURO
5 anni 4,940% 18,84
10 anni 5,100% 10,66
15 anni 5,210% 8,02
20 anni 5,390% 6,82
25 anni 5,630% 6,22
30 anni 5,730% 5,82

DOMUS TASSO VARIABILE

DURATA MUTUO TASSO RATA MENSILE PER MILLE EURO
5 anni EURIBOR 3 M. + 0,90% 18,71
10 anni EURIBOR 3 M. + 0,95% 10,46
15 anni EURIBOR 3 M. + 1,00% 7,78
20 anni EURIBOR 3 M. + 1,10% 6,51
25 anni EURIBOR 3 M. + 1,30% 5,87
30 anni EURIBOR 3 M. + 1,40% 5,46

In pit, grazie alla nostra esperienza di leader del settore, abbiamo la possibilitad di offrirLe numerose tipologie di
finanziamento, ciascuna delle quali & stata studiata per venire incontro ad ogni Sua specifica esigenza.

Saremo quindi particolarmente lieti di riceverLa presso le nostre Filiali (I’elenco & disponibile sul sito
www.carisbo.it) per parlare dei mutui Domus e di tutti gli altri prodotti di Carisbo - Gruppo Sanpaolo -. Non esiti
pertanto a contattarci, anche per fissare un appuntamento nell’orario a Lei pitt comodo.

A presto, e con le nostre piu vive cordialita.

CARISBO
Gruppo SANPAOLO

La concessione del mutuo ¢ subordinata all’approvazione della Filiale Sanpaolo, presso la quale
sono a Sua disposizione i Fogli Informativi riportanti tutte le condizioni economiche praticate.

SNNPAOLO Cassa di Risparmio in Bologna S.p.A. - Sede Legale: Via Farini, 22 — 40124 Bologna — Capitale Sociale € 570.000.000,00 - Registro Imprese di Bologna n. 02089911206
-Codice Fiscale 02089911206 - Partita |.V.A. 02089911206 - Codice A.B.I. 6385.9 - Numero Iscrizione Albo Banche:5466Appartenente al Gruppo Bancario Sanpaolo IMI -
N. Iscriz. Albo Gruppi Bancari: 1025.6 - Socio Unico, Direzione e Coordinamento: Sanpaolo IMI S.p.A.





