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I grande impegno in considerazione dell'obiettivo

ambizioso di consentire ai Partecipanti la acquisizione di quelle abilita necessarie per
svolgere in modo auton

Omo e competente la professione MEDICO DI MEDICINA
GENERALE.

Cidé comporta anche Ia necessita da parte di tutti

di osservare REGOLE precise che
saranno riassunte in questa guida.
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La finality generale de| i i ' ’

corso é di consentire al ' | isi

PROFESSION ALE nail'ambiio di | medico di acquisire COMPETENZA
v ATTIVITA CLINICA
¥ RELAZIONE CON L'ASSISTITO
: gggﬁNIZZAZIONE DELL’ATTIVITA

. ONE DEI PERCORS|
appl 4
PPlicate alla Complessita della MEDICINA GENERALE, e quindi di poter contare su un

adeguat io di
profgssign:?gagho di CONOSCENZE E ABILITA utili per un proficuo avviamento alla
N .

on si h

Cor . . R ’ i g '
SO siano gsays}cve. ma si intende fornire aj tirocinanti le capacita
® saper Individuare j roblemi

® i m £
ricercare e utilizzare correttamente qli strumenti utili per la professione

adoperarsi ne_l cqordlnamento con gli_altri professionisti per garantire la continuita
ospedale-territorio

® Sapere mantenere attuali e valide le proprie competenze

C
di:

1.1 OBIETTIVO COMPLESSIVO L : e

L’obiettivo complessivo del corso é il sequente:

alla fine del corso il partecipante sara in grado di svolgere I'attivita di MMG
prendendosi carico della salute psicofisica dei propri assistiti nelle varie fasi della
loro vita, consapevole dei caratteri distintivi della disciplina, del contesto in cui

opera e dei mezzi che ha a disposizione.

1.2 OBIETTIVI SPECIFICI : SR :

Non sara quindi scelto un programma didattico suddiviso per “materi_e", ma per “Pmb'?mif'
affrontati in modo specifico riguardo le modalita di presentazione, gli strumenti disponibili,

il contesto organizzativo propri della Medicina Genera[e. W B %
?35 obiettivi sgpecifici sono suddivisi in quattro gruppi principali. Ogni obiettivo specifico

potra a sua volta essere scomposto in obiettivi parcellari.
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obesita

BPCO ¢ asma bronchiale

Cardiopatia ischemica e Scompenso cardiaco
Reumopatie degenerative

Insufficienza renale cronica
Prostatica benigna

Dispepsia

Disturbi dell’alvo

Endocrinopatie croniche

Vertigini e instabilita posturale

Cefalea

Epilessia

Depressione

Dermopatie croniche

Tossicodipendenze (alcool, fumo, droghe)

Patologie croniche del sistema nervoso centrale e periferico

Patologie osteoarticolari croniche

Disturbi del sonno

Disturbi del ritmo cardiaco

2°GRUPPO

Alla fine del corso il partecipante sara in grado di gestire sintor'ni' e manifestazion‘i
patologiche acute di piu comune riscontro nella pratica della Medicina Generale. Sara

quindi in grado di assistere il paziente affetto da:

Infezione delle vie respiratorie superiqri ed inferipri
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STl.JDIO. FINALIZZATO proposto dai coordinatori prevede, per ogni anno di corso, 16
ontri tra tirocinanti e coordinatori e che i discenti debbano:

- conoscere gli aspetti basilari della statistica medica (significato e utilizzo dei metodi
fondamentali della statistica descrittiva e inferenziale)

e saper reperire, analizzare, valutare, adattare al proprio contesto le linee guida di

~ pratica clinica;

~ saper leggere criticamente un articolo scientifico, riconoscendone tipologia,

obiettivi, metodi, significato, e dandone una valutazione oggettiva di validita e

rilevanza; : i,
 saper pianificare, condurre, presentare in aula: un lavoro di ricerca, un‘attivita di

audit, lo studio di un caso clinico,
ricercare e successivamente dim
based” della semeiotica,
saper analizzare dli elementi

ostrare la padronanza degli elementi “evidence

di evidenza e narratologici dell'anamnesi
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* Conoscere meccanismi e criteri della ricertificazione del medico di famiglia.

! partecipanti Saranno inoltre invitati a produrre elaborati che saranno oggetto di confronto
e discussione in plenaria,
Iam Queste attivita prevedono una rilevante quota di lavoro di studio e approfondimento,
s‘vol'gere‘ (m pang personalmente, in parte come attivita di gruppo) al di fuori dei tempi
dedicati agli incontri in aula; quota che viene riconosciuta al fine del soddisfacimento del
V Vo relativo alle ore di formazione teorica.
iene del pari riconosciuta l'attivita di studio individuale finalizzata alla progettazione,
stesura e revisione della TESI FINALE.
"I:’ra le attivita d_vdattiche potranno essere proposte dai coordinatori delle opportunita di
ormazione a distanza (FAD) che costituiranno parte integrante del percorso formativo.

ATTIVITA’ FORMATIVE TEORICHE
ATTIVITA IN AULA

Seminari in didattica attiva Pl
Seminari conferenziali
Studio finalizzato

Test di apprendimento
FAD

Tesi

Convegni_

X X X x
x

x

XX (XX

Compiti assegnati

2. MODALITA DI SVOLGIMENTO DEL CORSO

L'attivita clinica o pratica guidata, l'attivita medica guidata ambulatoriale e domiciliare,
noncheé lattivita seminariale, prevedono un impegno orario pari a quello per il personale
medico dipendente del SSR a tempo pieno, svolto di norma dal lunedi al venerdi.

L'attivita seminariale e di studio finalizzato si svolgera in una giornata della settimana che
verra comunicata anticipatamente

2.1 ATTIVITA PRATICA

Le strutture identificate quali Sedi Formative sono responsabili della verifica
dell'effettuazione in tutta la sua completezza delle ore previste dal D.Lvo 368/99 e
provvedono al controllo dell'osservanza dell'orario con gli stessi sistemi di rilevazione della
presenza in servizio adottati per i medici dipendenti. Pertanto il medico tirocinante sara
dotato di apposito cartellino di riconoscimento con nome e cognome e la qualifica di
Medico-tirocinante. Detto cartellino di riconoscimento verra fornito dalle singole ASR o
presidi sedi di formazione. '

Per le attivita svolte nel periodo di frequenza del PS possono essere contemplati anche
turni notturni o in giorni festivi. : o

A proposito dell'opportunita di un coinvolgimento quanto piu possibile completo e costante
dei tirocinanti nelle attivita cliniche presso le sedi cui sono assegnati, si sottolinea che il

Decreto Legislativo 368 — 1999 all'art. 26 stabilisce che:

A PRATICA PER IL MEDICO IN FORMAZIONE TRIENNIO 2014/2017 —oev
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et o :
@ che i Decreto legge 277.05 V14 clnica guidata. ...
quanto riguarda 'art. 24 stabaisc::lhe"wiﬁ“"w‘mm Legislativo 368 - 1999 per

c’o‘""83e' Sostituito daj 39900

| periodi dei percorsi ivi h -
ey modrfelga (:'0':; fcr’]g‘r‘)agV;GSD(eSS| In mesi prefissati dal piano didattico, non possono
maessatem‘eité. < el :é;_wto‘da periodi di malat}ia superiori a 40 giorni ovvero
B S lonls polia. focoiice ico tlrocunange che termina le ore precedentemente alle
A polra, facoltativamente e previo accordo con il Responsabile della Sede
formativa a cui é stato assegnato, approfondire il f ' '
B Woatentare | reparti . e Il percorso formativo stesso, continuando
. j eparti e/o i servizi delle Sedi. Nel caso in cui il medico tirocinante non
Menga di ugyfmlre della frequenza facoltativa, manterra il diritto a percepire la borsa di
studio stabilita dalla normativa vigente e riprendera la frequenza pratica nelle date
preﬁssﬁt:(.) élrla;'))rne:;r;t:) %ir:lgrafo e valido anche per i medici tirocinanti che frequentano il
dOO"SOi o) a precisazione che non hanno diritto a percepire alcuna borsa
Ne consegue che il lasso di tempo tra la fine in una area specialistica e il successivo inizio
del percorso specifico non dovra essere considerato quale assenza.
L'autorizzazione ad iniziare il percorso formativo successivo dovra avvenire a seguito della
verifica, da parte del Referente di sede, delle ore frequentate e del giudizio positivo della
formazione svolta certificata dal Responsabile di Area Specialistica.
Il periodo di ogni percorso in area specialistica deve rilevarsi sia sul libretto personale di
ogni discente, quale attivita in itinere controfirmata da ogni tutor di area, sia sullapposito
modulo sul quale deve essere riportato il periodo complessivo frequentato, le ore
complessive frequentate, le ore complessive di assenza giustificata usufruita ed il giudizio
complessivo del Responsabile Area specialistica. Detto modulo deve essere trasmesso,
entro i quindici giorni successivi al termine di fine percorso nell'area specialistica,

alllAmministrazione Regionale.

SO IL MEDICO DI MEDICINA GENERALE

2.2 FREQUENZA PRES
Presso la Sede Regionale ¢ a disposizione dei tirocinanti una raccolta di dati relativi ai
Tutor dell'elenco regionale. Tali informazioni saranno di utilita per | d|§cent|_ per pqter
scegliere il Tutor dove effettuare il percorso. Nel caso che due diversi corsi effettuino

orso presso il Tutor di Medicina Generale, la priorita nella

contemporaneamente il Pefcd | corso in fase pil avanzata
i tirocinanti del corso | ' o T
g‘:‘?g:tza'r: ?,:t:ue:nlz a presso il TUTOR DI MEDICINA GENERALE il Tirocinante dovra

obbligatoriamente partecipare sia alle attivita ambulatoriali, sia a quelle domiciliari, sia ad

P PERIL MEDICO INF TRIENNIO 2014/2017 -
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dagli Accordi Integrativi Regionali.
t:"ﬂodﬂrowenusmdetermmatodaaeanevimgiomauemsvonedaxrueor~
< ;:‘90‘"0 in questa attivita sara certificata dal tutor stesso.
presente che non m ammessa la contemporanea presenza di altri tirocinanti,
Quand'anche appartenenti ad aree formative diverse (prelaurea o pre-abilitazione), presso
| TUTOR DI MEDICINA GENERALE - :
“?:md\o tale evenienza si dovesse verificare, sara obbligo del tirocinante segnalaria
e+ mente ai competenti uffici regionali, che provvederanno ad assegnarlo ad altro
- IN Carenza di segnalazione, il periodo di frequenza per cui venga successivamente
rilevata tale anomalia sara invalidato.

2.3 FR

EQUENZA PRESSO LE DIVERSE AREE

| periodi di frequenza presso le diverse aree nel triennio sono di seguito indicati:

2@ICANALE GIALLO

OSTETRICIA E GINECOLOGIA: dal 9/12/2014 al 6/02/2015 (pausa
natalizia dal 22/12/2014 al 6/01/2015) - 7 settimane

PRONTO SOCCORSO ED EMERGENZA-URGENZA OSPEDALIERA: dal
09/02/2015 al 24/04/2015 - 11 settimane

DIPARTIMENTO MATERNO INFANTILE: dal 27/04/2015 al 31/07/2015 -
14 settimane (pausa estiva dal 3/08/2015 al 28/08/2015)
AMBULATORIO MEDICO DI MEDICINA GENERALE: dal 1/09/2015 al
18/12/2015 — 16 settimane (pausa natalizia dal 21/12/2015 all’ 8/01/2016)
CHIRURGIA GENERALE: dall' 11/01/2016 al 08/04/2016 - 13 settimane
AMBULATORIO MEDICO DI MEDICINA GENERALE: dall' 11/04/2016 al
29/07/2016 — 16 settimane (pausa estiva dal 1/08/2016 al 2/09/2016)
MEDICINA DEI SERVIZI TERRITORIALI: dal 05/09/2016 al 10/02/2017 -
22 settimane (pausa natalizia dal 24/12/2016 all’ 08/01/2017)

MEDICINA CLINICA E DI LABORATORIO: dal 13/02/2017 al 07/07/2017
- 21 settimane

AMBULATORIO MEDICO DI MEDICINA GENERALE: dal 10/07/2017 al
30/11/2017 — 16 settimane (pausa estiva dal 31/07/2017 all' 1/09/2017)

IL MEDICO IN FORMAZIONE ~ ----- TRIENNIO 201472017 ===



1A: dal 9/12/2014 al 6/02/2015 (pausa
5) - 7 settimane
09/02/2015 al 24/04/2015 - 11 settimane

NO INFANTILE: dal 27/04/2
‘ : 015 al 31/07 .
estiva da/ 3/08/2015 al 28/08/2015) s

RIO
= s'g::;g::& O MEDICINA GENERALE: dal 1/09/2015
$0CCO (pausa natalizia dal 21/12/2015 alr’ 8/0 1/2016)

RSO Ep EMERGENZA U
-URGEN :
08/04/2016 . 13 settimane L

TO
290072016 ‘R:‘e) SMﬁblco DI MEDICINA GENERALE: dall 11/04/2016 a
: etimane (pausa estiva dal 1/08/2016 al 2/09/2016)
2/;318607589?0: dal 05/09/2016 al 10/02/2017
MEDICINA DE;| a 172017) - 22 settimane
21 st SERVIZI TERRITORIAL: dal 13/02/2017 al 07/07/2017

g\mﬁlle.(ﬂom% MEplCO DI MEDICINA GENERALE: dal 10/07/2017 al
— 10 settimane (pausa estiva dal 31/07/2017 alr 1/09/2017)

Eventuali problematiche organizzative relative ai

. a vari periodi di frequenza verrann
valutate in base a specifiche esigenze. : #

2.4 ATTIVITA TEORICA

Per lattivita teorica sono stati previsti oltre ai seminari anche alcune ore di studio
finalizzato per un totale di 1200 ore complessive.

L'attivita seminariale si terra indicativamente nella giornata del martedi e di studio
finalizzato si svolgera nella giornata di lunedi.

Nella sede di svolgimento dei seminari e dello studio finalizzato personale addetto
provvedera al controllo delle presenze relative alle attivita seminariali e di studio

finalizzato.

La numerosita dei partecipanti, 80 della Regione Piemonte che hanno superato il
concorso, 3 della Regione Valle d’Aosta, 8 del sovrannumero ai sensi della Legge 401 del
2912 2060 impone una suddivisione delle attivita teoriche con la creazione di due canali

B AR L7

R RIL MEDICO IN FORMAZIONE - TRIENNIO 2014/2017 ——
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13,001 14 00 18,‘())2)8.380 la sede di svolgimento dell'attivita teorica nei seguenti orari: 9,00 -
Le attivita di studio finalizzato si svolgeranno indicativamente nelle iornate del lunedi
MATTINO / POMERIGGIO con orario 9,00 - 13,00 / 14,00 - 18,0oge saranno 8 per anno per
un totale complessivo nei tre anni di 192 ore.

Per garantire l_a massima interattivita e partecipazione di ciascun Medico Tirocinante anche in
qugsto.cqso SI manterra la suddivisione dej Tirocinanti in 2 gruppi che svolgeranno le attivita in
2 giorni diversi. Indicativamente sono scelte le date sotto elencate:

SICANALE GIALLOES ¥

Anno 2014: LV NE )
R 12/04  ——

16/2 - 23/3 - 25/5 - 29/6 - 28/9 -26/10 - 23/11

Anno 2015:

Anno 2016:

22/2 - 21/3 - 20/6 - 26/9 - 24/10 - 21/11

Anno 2017:

23/1 - 20/2 - 27/3 - 22/5 - 19/6 - 25/9 - 23/10 - 20/11

CANALE LILLA

ay
4 §

15/12
2/2 -2/3 -11/5 - 15/6 - 14/9 - 12/10 - 9/11

8/2-7/3-2/5-8/6-12/9 -10/10 - 7/11

23/1-6/2-13/3 -8/5-5/6 -11/9 - 9/10 - 6/11




Le presenze ai seminar; ,
svolgimento dellattivita (oo, 22" S1Udi finalizzati verran

tto nei seguenti orari: 9,00 - 13,00 /

Entrambe le attivita teori
oriche s; .
anticipatamente comunicata,e 8! Svolgeranno in Torino presso una sede che verra

La frequenza ai seminari e all'attivi
freq Seminari e all'attivita di studio finalizzato & obbligatoria.

In ottemperanza al disposto de|
i c
trenta giorni di assenza giustifc omma 6 art. 24 del D.Lvo 368/99 e s.m.i,. nell'ambito dei

ata, sono consentite:
- assenze pari ad un massimo di v
: s$simo ol . :
giornate) di 8 seminari di quattro ore ogni anno (pari a quattro

- assenze pari ad un massimo
studio finalizzato.

Tali assenze devo : .
ring no essere comunicate tramite fax o e-mail al Settore Regionale
competente. Le assenze superiori a quelle ist issi
allesame finale. In situazioni : elle previste comporteranno la non ammissione
" CT. z!om parycolan. caratterizzate da gravi motivi come causa di
ass%nza, | S, a seguito di circostanziata domanda da parte del discente, potra
decidere se delegare ai Coordinatori delle attivita teoriche e pratiche indicazioni e
programmazione di un percorso di recupero sui temi trattati negli eventi in cui il tirocinante
@ risultato assente.
E pfmbntg allontanarsi dal locale di svolgimento delle attivita didattiche senza
autorizzazione del docente. Qualora il discente si allontani dall'aula per un periodo
superiore ai 10’ il docente segnalera sul foglio “firma presenza” I'allontanamento, che
verra considerato quale assenza, e quindi computato fra quelle previste per i seminari.
Il documentato ripetersi di tale comportamento verra portato all'attenzione del CTS per
valutazione ed eventuali provvedimenti disciplinari.
Il Comitato Tecnico Scientifico della Formazione in Medicina Generale della Regione

Piemonte nel maggio 2012 ha stabilito regole valide per tutti i Corsi.

In particolare si riportano i seguenti passi: : i
Rispetto dell'orario: Il discente deve comunicare allo scrivente settore anticipatamente

l'assenza dal seminario, con apposita giustificazione (si ricorda che le giornate seminariali
ustificata sono 4, per un totale di 8 sessioni); in caso

per cui é accettata l'assenza gi _ : i
contrario & tenuto ad essere presente entro le ore 9,00 ed a sottoscrivere il foglio firma
le ore 9,30; la stessa procedura vale per l'entrata

tro le ore 14, con ritiro del foglio firma entro le ore 14,30;

di 3 incontri di quattro ore ogni anno per le attivita di

predisposto, che verra ritirato entro

diana, che avverra en ] ] , 2
Ip'ggzzgierale e subordinata alla conclusione della discussione fissata dal docente; in caso
di necessita di uscita anticipata il discente é tenuto ad apporre accanto alla propria firma
l'orario di uscita.
ali risultano disturbanti per l'attivita didattica; ogni
nti o interventi non pertinenti al!’argomeqto del
olo all'intera classe ed ai docenti, dopo

rsazioni person

evitare comme inte
domande e osservazioni 8

Brusii, mormorii € conve
tirocinante e invitato ad
seminario, ed a proporre guieE
e ma——— N5 D 014/ 2017 -~
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cellulare. ' 5 m 'atlivita didattica, non & consentito I'uso dell'apparecchio

: luso del computer :
$€ non autorizzato dal Aot puter personale durante lo svolgimento del

l v
Seminari, in linea generale, tratteranno a

omenti in modo rdi
antemporaneamente svolto nelle attivita pratirg il e

che.

'?d termupe di Ogni periodo di frequenza delle attivita teoriche verra valutato
lapprendimento mediante un esame finale relativo alla disciplina inerente al peri
ntato ed alle attivita svolte negii tudi finalizzati ot
L'esame potrd consistere i gt studi finalizzati, predisposto dai coordinatori.
. P : €re in un elaborato scritto o nella dimostrazione pratica
dell acquisizione di conoscenze, abilita, attitudini professionali; in questo ultimo caso ne
verra effettuata idonea registrazione, a documentazione oggettiva della performance nella
prova sostenuta.
Il mancato superamento di tale €same comportera l'assegnazione di attivita di studio
individuale finalizzate al recupero, ed il cui esito sara valutato mediante un ulteriore esame
predisposto dai coordinatori.
Si precisa che le verifiche di fine periodo hanno valenza certificativa e pertanto ne
deve essere garantito I’espletamento individuale. A tal fine si applica a tali verifiche
quanto previsto per la prova di ammissione al corso, ed, in particolare:
» durante la prova e fino alla consegna dell’elaborato il discente non pué uscire
dal locale in cui si svolge I'esame;
e i discenti non possono portare con sé appunti o pubblicazigni di qt{alunque
specie; e proibito I'utilizzo di apparecchi informatici e telefoni cellulal.'l; ;
e non é permesso ai discenti di comunicare tra loro verbalmente o per iscritto.

Al tirocinante che contravvenga a quanto sopra é invalidato I'esame, che sara
quindi considerato come non superato.

In caso di necessitd possono essere stabiliti dai coordinatori incontri individuali con il
it ante, allo scopo di definire e monitorare il raggiung_imento Qegll obiettivi formativi ed
t';fcl)'glr?tare ;aventuali problematiche comportamentali manifestatasi durante la frequenza in
a

[a)ula te il mese di agosto ed il periodo di festivita natalizie non sono previste attivita
uran
oiisimins 4 formative sopra riportate non possono essere modificate e

ioni attivit
Le sospensioni delle ] /
non rientrano nelle “assenze sopra citate.

..... TENNIO 2014/2017 —— :
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| PG
Si specifica che in " Presumibimente dai 24 dicembre al 6 gennaio
: Caso dj rj ; :
pratico potra esgey flevanti motjyi : .
e ‘ personali
restanqo la mspens.UBSIata nel} ambito de| la pausa estiva nel percorso

ione dell attivita seminar.periodo da giugno a settembre, ferma

g iale nel mege di agosto. Ne consegue
ari non frequentati corwltgge'sta Possibilita dovranno farlo tenendo
_ Ibuiranno al calcolo

8 sessioni), totale delle assenze

- ed estere che, nel caso si rendessero i '
prese in esame con la giusta considerazione.

Infine, partecipazione a convegni/congressi dell

a Medicina Generale potranno essere
- ammesse nel conteggio del credito formativo. qualora i coordinatori ne riconosceranno

- valenza e coerenza rispetto al percorso di maturazione disegnato ed in quel caso
- collettivamente frequentati con rilevamento di presenza.
 Si fa presente comunque che le scelte didattiche fatte dai coordinatori del Corso, specie

~ nel caso si discostassero dal percorso tradizionale, saranno oggetto di discussione e
- confronto all'interno del CTS previsto dal DL 7.3.2006 art. 15 comma 1.

- Alfavvio di ogni periodo di tirocinio si portera al tutore ospitante una lettera di questo tipo:
Gentile collega, ‘ _ _ : _
I nei prossimi giorni saro affidato a te per un periodo di tutoraggio durante il corso di
" Formazione Specifica in Medicina Generale chg sto frequentando. '
- Gradirei presentarmi per poter rendere piu proflcu.o questo percorso: :
' sono gia laureato ed abilitato, dotato di Assicurazione per RC professionale.
i L la presa in carico dei pazienti sul territorio;
. : icina generale, ovvero LGl e Titol
Sono 0." entgto i m/e dco/lab%razione tra le diverse compon.entl.dell ass:stenga temtonale.
1 ofiica futurat;e per cui questa occasione di tirocinio ci conseﬁte di cor;frontadm{
: 'é pﬁr st :to-ndﬁ%%nass,'slenzia!i determinanti in una corretta e coordinata gestione dei
- Sugli aspetti clinico-

problemi di salute dei pazienti.
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Ti ricordo inojyre e .
Formativi (Ecy) ch‘ioh‘9 2 tua attivita tutoriale ¢ valorizzata

P ndoti dei Cregitj
Provincia dj Torine, Saranno rilasciati i

Odontoiatri deila

.Lvo .368/99 e successive modificazioni-GJj impedimenti

. 7 servizio militare,
/! ort oSpendono il periodo dj formazione, fermo restando che
/ Iptera.stua- qurata non € ridotta a causa delle Suddette sospensioni. Restano ferme Je
dISpOSIZI.OnI In materia di tutela della gravidanza di cui alla legge 30.12 1971 n. 1 204, e
successive modificazion;”

Ip tgl caso ricorrendo |a Sospensione dell'erogazione della borsa di studio, il medico
tirocinante .dovra dare immediata comunicazione del periodo di sospensione al
Responsabile della sede formativa a cuj & assegnato ed al

delle Risorse Umane dipendenti e convenzionate con i
ammettere il medico tirocinante fuori contingente nel corso di formazione successivo, ai
fini e per il tempo strettamente necessario al completamento dello stesso, nonché ad
autorizzare I'erogazione della borsa di studio non ancora versata.
Ai sensi del comma 6 art. 24 del D.Lvo 368/99 e successive modificazioni:”Non
determinano interruzione della formazione, e non devono essere recuperate, le assenze
per motivi personali, preventivamente autorizzate, salvo causa di forza maggiore, che non
Superino trenta giorni complessivi nellanno dj forma;ione e non pregiudichino i{
raggiungimento degli obiettivi formativi. In tali casi non Vi € sospensione della borsa di
studio.” : iy
Le assenze per motivi personali devono in ogni caso essere rese compatibili con le
esigenze funzionali della struttura e non possono, in alcun modo, comportare una
riduzione dell'orario di lavoro e, di conseguenza, del monte ore complessivo previsto dal
D.L.vo 277/2003 che modifica il D.Lvo 368/99. : :
| periodi di cui ai commi precedenti non possono essere cumulati con le assenze dell'anno
ccessivo. :
El:;elc::sgt?neézisil: medico tirocinante usufruissc_e di permessi giornalieri efo permessi
e durante la frequenza in una area speclahstlc.a, sn.specmca che questi non
o5 b il 10% del monte ore complessivo di quell’area stessa, fermo
Postszzg ﬁﬁ?nigtaereannuo totale stabilito. Quindi non vi sara obbligo di recuperare
P iy e 5
:)ee&:'igdi formativi quando le assenze giustificate non superano il 10% del periodo

formativo specifico di ogni area di attivita pratica.

WL A € ERSD
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focinio e al Settore Regionale competente.
IUSTIFICAT
I1D. L.vo 368/99

4 vJ non Contemp B
nel caso in cui jj Medico tirocﬁ.a la casistica delle assenze ingiustificate. Ne consegue che

ante s;j ¢ i Ti
I I allontanasse dalla Sede de!l Area di Tirocinio senza

errom ' ~
pesse_ il perconst formatnvo senza giustificato motivo, cosi
I'Amministrazione Regionale provvedera a

Poiché nei dispositivi Ministeriali
in :
malattie inferiori o i ISteriali non viene contemplata |la regolamentazione delle

B giorni sopra citatj ipoti . T
assenze giustificate, sj iarians %uanto s'e gelcialzpotlzzando che tale fattispecie rientri nelle

' Ovute a malattia devono m ivam i
: : essere te estiva m
segreteri " i t P ente co unicate alla

2, le assenze superiori a 40 9g. lavorativi consecutivi devono essere, oltre che
tem_pestnvamentg Comunicate, anche opportunamente documentate da
certificato medico. Esse comportano sospensione della borsa e vanno
récuperate con le modalita prima descritte.

GRAVIDANZA
Per quanto attiene la gravidanza (L. 1204/71), quale causa giustificante la sospensione, si
precisa che a ftali fini verra considerato oltre al periodo parificabile all'astensione
obbligatoria anche il periodo facoltativo previsto dall'art. 11 della Legge 8.3.2000 n. 53.
L'astensione in caso di gravidanza é obbligatoria. In particolare devono essere fruiti i
seguenti periodi di congedo:
* nei due mesi precedenti la data presunta del parto e, in caso di posticipo
dell'evento, per il periodo intercorrente tra la data presunta e quella reale
* nei tre mesi dopo il parto a cui si aggiungeranno i giorni trascorsi prima della
data presunta in caso di parto anticipato
e ¢ facolta del medico tirocinante far partire 'astensione dal corso dai 30 giorni
che precedono il parto prolungando cosi a quattro mesi il congedo post partum
e ¢ facolta del medico tirocinante richiedere un periodo di astensione ulteriore
dopo quello obbligatorio senza pero superare i 12 mesi complessivi .
La interruzione per gravidanza comporta la sospensione della erogazione della borsa di
studio. : ?

4 ita che lo stato di gravidanza non venisse segna!ato e non venisse
;‘;igrfgtetgt;a:;giodo formativo con la prevista “astensione obbligatoria”, |II Ted:lzlz
tirocinante verra dichiarato .deca-dutot_ dal corso di formazione e segnalato
A”‘°.'“é P r_'evls.te dal[e nog:za:;:rvr'r?;gtt'i.a o gravidanza il tirocinante dovra recuperare i
Ter.mlr-wato : pegoi(i)ﬁd'd??ttivité pratica nelle aree corrispondenti. Per quanto riguardq
Faet:;?/glé r;ggrice:as lg Coordinatori, sentito il CTS, potranno programmare un percorso di

recupero sui temi trattati negli eventi in cui il tirocinante é risultato assente.
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2 Le oni .

esam:g P:,;lt:z:;pmmce autonome possono prevedere anche ulteriori sedute dij
Qravidanza o ¢ - Che hanno sospeso Ja frequenza a seguito di malattia,

: 9’;"2'_0 Mmilitare; in taje ipotesi le sedute di esame devono essere

O 1 criteri gj @conomicita ed opportunita.

|
Si rinvi i
fnvia alla NOrmativa relativa alla “malattia”.

~ NIV
gy LONTARIE

Sie o mtn cui il medioo‘ tirocinante decida di rassegnare le dimissioni dal corso, dovra
Pestiva comunicazione scritta sia alla Azienda Sede di tirocinio a cui & stato

assegnato, sia all'Assesso ita — i
Affan General- Db o rato alla Sanitd - Settore Personale dipendente del SSR e

4_INCOMPATIBILITA

art -
! dell'art. 3 della Legge 401 del 29.12.2000, di cui alla D.D n. 616 del 2. 2014«
BURP n. 28 del 10.7.2014, senza diritto a percepire la borsa di studio prevista dal Decreto
Legislativo 368/99, che possono svolgere attivita libero-professionale solo se compatibili
con gli obblighi formativi - art. 7 dell’A wviso pubblico per I'ammissione in Soprannumero al
COrso triennale a tempo pieno di formazione specifica in medicina generale 2014/201 7).

DECRETO MINISTERO DELLA SALUTE del 7/03/2006

Art. 11 - Corsi a tempo pieno - Incompatibilita
1. Il corso e strutturato a tempo pieno. La formazione a tempo pieno implica la
partecipazione alla totalita delle attivita mediche del servizio nel quale si effettua la
formazione, comprese le guardie, in modo che il medico in formazione dedichi a
tale formazione pratica e teorica tutta la sua attivita professionale per l'intera durata
della normale settimana lavorativa e per tutta la durata dell'anno.
Conseguentemente, é inibito al medico in formazione l'esercizio di attivita libero-
professionali ed ogni rapporto convenzionale, precario o di consulenza con il
Servizio sanitario nazionale o enti e istituzionj pubbliche o private, anche di
carattere saltuario o temporaneo. Durante la frequenza del corso é, altresi, esclusa'
la contemporanea iscrizione o frequenza a corsi di specializzazione o dottorati di
ricerca, anche qualora si consegua tale stato successivamente all'inizio del corso d(
formazione specifica in medicina generale. A tal fine e prima dell'inizio dei cors di
formazione, le regioni o province autonome provvedono a far sottoscrivere a tutti |
tirocinanti dichiarazioni sostitut/yg d/_ atto notorio ai sensi de//g legge 4 gennaio
1968, n. 15, e successive modificazioni, aftestanti la non sussistenza di cause di
incompatibilita ovvero dichiarazioni di rinuncia ai suddetti rapporti incompatibili.
2 Aj sensi dell'art. 19, comma 11, della /egge. n. 448.de/ 28 dicembre 200.1, ai ('?mdfcij mi
Io'rmazione sono consentite — unicamente nei casi di accertata carente disponibilita de

| [CO IN FORMAZIONE  —— TERNT —
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Per I_e incompatibilita che dovessero Sopravvenire durante |a frequenza il Medico
Tirocm.ante € obbligato a darne comunicazione scritta al Responsabile della Sede
formativa a cui ¢ stato assegnato ed al Settore Politiche delle Risorse Umane
dipendenti e convenzionate con il SSR, precisando le cause delle suddette
incompatibilita. A seguito di cio il tirocinante sara allontanato dalla frequenza del

NORMA VALIDA PER TUTTI | MEDICI TIROCINANTI, COMPRES] | MEDICI CHE
FREQUENTANO IN SOPRANUMERO Al SENSI DELLA LEGGE N. 401/2000

La sostituzione di un medico convenzionato con il SSR, durante le giornate e nel normale
orario formativo, verra rilevata al medico in formazione quale “assenza” ai sensi del
comma 6 art. 24 del D.Lvo 368/99. Inoltre il medico in formazione dovra presentare una
dichiarazione dellASR attestante la “carente disponibilita di medici” prevista dalla
normativa contenuta nell'art. 19 Legge 448/2001.

5. ASSICURAZIONE i

Durante il tirocinio, il medico in formazione & autorizzato ad esercitare le attivita
necessarie sotto il controllo dei responsabili della formazione.

Si ricorda che l'articolo 27 del D.Lvo 368/99, comma 1, dispone che: “La formazione
specifica_in_Medicina Generale comporta la _partecipazione personale del candidato
all’attivﬁgrofessionale e 'assunzione delle responsabilita connesse all'attivita svolta”.

A tal fine il Medico in formazione, ai sensi anche dell'art. 18 del Decrgto del Ministero de!la
Salute 7 marzo 2006, deve provvedere personalrr.\gnte. glla stipula di un'apposita
assicurazione per i rischi professionali e la responsabilita civile connessa alla frequenza
dC(:;l;)ti'eraog:arl‘ll: .polizza assicurativa dovra essere esibita al Responsabile della Sede formativa
a cui é assegnato.

,-‘5 5
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] .Ministero della Salute, dopo consultazione con la competente D@rezione _Centrale deij
Rischi dell'lN.AIL. ha previsto che i medici frequentanti corsi d! formazione devong
essere dotati di copertura antinfortunistica |.N.A.I.L., con apposita presentazione g
denuncia dell'attivita.

Pen'anto. le Aziende individuate quali sedi formative capofila sono tenute a provvedere iy,
merito, applicando le procedure gia in atto per il proprio personale dipendente. Ne deriva
che le Aziende capofila dovranno prevedere la copertura anche per quelle attivita che non
SI svolgono presso la struttura di appartenenza (medico di famiglia, seminari etc.).

Tutte le procedure di cui sopra devono essere sottoscritte dal Responsabile Legale
dellEnte individuato quale sede formativa capofila, che sara individuata con apposita
Determinazione Dirigenziale ed al quale verranno demandate tutte le attivita inerentj j|
COrso.

Nell'eventualita che durante le attivita del percorso formativo avvengano infortuni, i medici
tirocinanti dovranno darne immediata comunicazione al Responsabile della Sede
formativa a cui sono assegnati e comunicare agli eventuali funzionari di PS verbalizzanti
la Sede formativa di riferimento che ha aperto la copertura assicurativa.

7. BORSA DI STUDIO E REGIME FISCALE

(Detto articolo non € vigente per i medici che frequentano il corso in soprannumero, ai
sensi dell’art. 3 della Legge 401 del 29.12.2000 — D.D. n. 616 del 2.7.2014 - BURP n. 28
del 10.7.2014, senza diritto a percepire la borsa di studio prevista dal Decreto Legislativo

368/99).

Secondo le indicazioni del competente Ministero il regime fiscale delle borse di studio &
assimilabile a quello del lavoro dipendente.

Pertanto nella liquidazione ed erogazione della Borsa di studio si terra conto delle
detrazioni di imposta previste per il corrispondente regime.

La borsa di studio e pari a € 11.603,00 annue, al lordo delle trattenute fiscali, e verra
erogata, a regime, mensiimente direttamente dallAzienda Sanitaria Sede di Formazione.

(Decreto Ministero della Salute del 13/04/2007)
Il decreto 277/2003, recependo la direttiva CE 2001/19, modificando il D.Lvo 368/99,

prevede un percorso formativo tri_ennale. .

L’erogazione della borsa di studio & pari a Euro 966,92 lorde al mese, ed & pari a Euro
32,23 giornaliere nel caso di pagamc_antl inferiori alla mensilita (dimissioni, interruzioni per
malattia superiori a quaranta giorni consecutivi, maternita, assenze ingiustificate non
previste dal programma formatiyo). . :

Le dimissioni rassegnate nel primo trimestre di frequenza o nei mesi successivi senza che
il discente abbia regolarmente frequentato, comportano la non erogazione di ratei mensili
della borsa di studio, ma, su autorizzazione regionale, I'eventuale erogazione dei ratel
giornalieri. Le dimissioni avvenute per mserimento_nel percorso formativo universitario di
specializzazione comportano la non erogazione di ratei mensili della borsa di stugl_o___-”

D ACRITIRIIADI 2 540 e PR

[TMEDICO IN FORMAZIONE — —oos TENNI yape—



Il libretto & unico e pertanto i
; un eventuale s
rcostruz marrimento comporterebbe una

lone del percorso formativo con le relative attestazioni di i
16 : oni di presenza dei
Responsabili della formazione relativa alle attivita pratiche.

Verra dato, inoltre, in dotazione un libretto specifico per la frequenza dei tre periodi previsti
dal Tu?or di Medicina Generale, con la finalita di fornire una base analitica per la
valgtaznone dei singoli elementi di competenza professionale da acquisire durante il
periodo, e con lo scopo, inoltre, di fornire al Tutor elementi di conoscenza relativi alle
esperienze e valutazioni effettuate nei periodi tutoriali precedenti.

Tra gli elementi utili per la valutazione del percorso formativo e del raggiungimento di
obiettivi formativi intermedi, i tirocinanti saranno invitati dai Coordinatori del Corso a
preparare uno o piu casi clinici, possibilmente tratti dalle esperienze svolte nell’ambito
delle attivita pratiche. Tali casi clinici saranno presentati e discussi preferibilmente
nellambito degli incontri dedicati allo studio finalizzato o in seminari appositamente
dedicati. Cio al fine di affinare le competenze strettamente professionali (ragionamento
clinico, gestione dei percorsi di diagnosi e cura, attenzione per i fattori ambientali e
relazionali), la capacita di confrontarsi tra pari e di presentazione in un consesso di

professionisti.

Queste attivita permetteranno anche di ridurre il tempo di partecipaz?one pagsiva e
incrementare per contro le attivita ad elevato coinvolgimento e contributo attivo del

tirocinante.

Il tempo dedicato alla preparazione di queste attivita, tempo che verra speso in part'e extra
aula. viene riconosciuto come dedicato alla crescita formativa e computato nell'ambito

delle ore dedicate all'attivita teorica.

8.1 VALUTAZI
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compilare il modefio predisposto dallAmministrazione Regionale relativarme,
o "fequentatle. Permessi, etc... dal RESPONSABILE DI SEDE FORMATIV,
sul  modello predisposto  dall Amministrazione  Regionale, dal
gf:i:g“esgantle DELL'AREA SPECIALISTICA la valutazione complessiva in o,
i eto.
| giudizi dovranno essere

: a4, n ' ibretto personal
tirocinante (i ooty & ' portati in forma sintetica sul librett p ale di ogp

NUto a registrare personalmente il periodo frequentato, o |
t&zr k? r;e_tlwuto ad apporre il giudizio e la firma)
Seriodo ;or':\neafzzsg t:ocmante non abbia conseguito un idoneo apprendimento nel singolo
' © ammesso a ripetere il periodo stesso per una sola volta, art,
CommaSe6 DL v 368/99 e s.m.i.)p 4 : i

n C?)so di un ulteriore giudizio negativo il partecipante sara escluso dalla prosecuzione de

Il :!ESPONSABlLE DI SEDE FORMATIVA & tenuto a compilare il modulo in argoment,
relativamente alle ore frequentate, permessi, etc... a far apporre i giudizi richiesti ed 4
trasmettere ta

netter 'Ie d_ocumento al Settore Regionale competente entro quindici giorni da|
termine di ogni periodo formativo specifico,

I RESPONSA_BILE DI SEDE dovra accertarsi dell'avvenuto superamento di ciascun
periodo formativo precedentemente all'ammissione alle fasi successive.

8.2 VALUTAZIONE DEL TIROCINANTE - ATTIVITA TEORICHE

E di competenza regionale far apporre sul libretto personale un giudizio da parte dei
Coordinatori circa il profitto nelle attivita seminariali, nelle attivita di studio finalizzato e sul

raggiungimento degli obiettivi formativi, anche sulla base del risultato degli esami di fine
periodo.

Sara cura dei coordinatori predisporre degli strumenti di rilevamento della qualita
percepita dai tirocinanti e delle eventuali criticita avvertite, ai fini di un costante
monitoraggio del vissuto nelle attivita teoriche ed anche pratiche, per consentire gli
opportuni interventi correttivi che si rendessero necessari.

8.3 VALUTAZIONE DEL TIROCINANTE - GIUDIZIO COMPLESSIVO

E di competenza regionale far apporre dai COORDINATORI, sul libretto personale, un
giudizio complessivo sul profitto del partecipante al corso, espresso sulla base dei singoli
giudizi analitici e motivati.

9. COLLOQUIO FINALE




umamm :
certificativa. A tale Fostituisce uno degh element di
! mdeww‘ g valutazione formativa e

- lrarre le conclusioni
d mfalefonuublmﬁche

predisposti dal Ministero dell'Universita, ricerca scientifica e tecnologica, previo colloquio

finale, discussione di una tesina ' ' | singoli
» alscu. \ _ predisposta dal candidato e sulla base dei singoli giudizi
espressi dai tutori e coordinatori durante il periodo formativo, formula il giudizio finale”.

DM 7.3.2006

Articolo 14.

Attivazione dei corsi

4. L'esame finale deve essere svolto a fine corso e, comunque, entro la fine dell'anno
solare in modo da permettere ai medici in formazione l'inserimento nella graduatoria
regionale per la medicina generale entro il 31 gennaio dell'anno successivo.

Articolo 15.

Organizzazione dei corsi

3. L'ammissione all'esame finale & deliberata da parte del collegio di tutor e di docenti, al
termine del percorso formativo, sulla base dei singoli giudizi espressi nel libretto personale
del medico in formazione.

Articolo 16.
Prova finale

1. Qualora il medico tirocinante non abbia conseguito esito favorevole all'esame
finale, puo essere ammesso a partecipare nuovamente ag/i esgmi neﬂa successiva
seduta utile, purché con differente commissione esarp:natnce, discutendo una
nuova tesi predisposta dallo stesso. La prova finale puo essere sostenuta per un
massimo di due volte; nel caso che il candidato'non superi neppure ':I gecondo
colloquio, é escluso dal corso, ma puo partecipare a future selezioni per la

formazione specifica in medicina generale.

IL GIUDIZIO FINALE FAVOREVOLE COMPORTA IL RILASCIO DELL’ATTESTATO DI

FORMAZIONE SPECIFICA IN MEDICINA GENERALE.

Medici in formazione devono essere depositate e sono poi custodite,

Le tesi redatte dai _

presso la segreteria del corso, possibilmente su supporto informatico.
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