RESPONSABILITA’ PROFESSIONALE SANITARIA
NELIPATTUALE EVOLUZIONE
ORGANIZZATIVA E PROFESSIONALE

Mercoledi 10 Ottobre 2012
Aula Magna “C. Golgi”, Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo, Pavia
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Presidenti del Congresso: Dott. Angelo Cordone - Dott. Alessandro Moneta
Direttori del Corso: Dott. Marco Passaretta - Dott. Pasquale Pellino

Comitato scientifico e organizzativo : Avv. Simona Codena, Dott.ssa Giusi Grugnetti , Dott.ssa Barbara Mangiacavalli, Dott. Carlo
Marena , Dott.ssa Antonella Riva

Con il Patrocinio di:  Ordine dei Medici, Collegio IPASVI, Collegio Ostetriche, Collegio Tecnici TSRM

INTRODUZIONE

La responsabilita professionale sanitaria € una materia di per sé complessa e dinamica nel tempo, rientra inoltre in un ambito soggetto ad un
vorticoso sviluppo, non sempre lineare, che risente del dibattito culturale ed etico del nostro tempo, per questo negli ultimi anni sono state
scritte innumerevoli pagine di dottrina e giurisprudenza. Nel contesto di una sempre piu crescente conflittualita tra societa e professione
sanitaria si propone una riflessione aggiornata in materia di responsabilita professionale sanitaria, in una sorta di dialogo tra diritto, etica e

discipline sanitarie a cui spettano il ruolo naturale ed irrinunciabile di mediatore tra I'agire professionale ed il diritto.

E in tale prospettiva dialettica che questo convegno si prefigge di offrire spunti di riflessione attraverso la presentazione di una casistica
rappresentativa delle diverse e piu frequenti ipotesi di “colpa” professionale interdisciplinare, proponendo una analisi e conseguente
interpretazione da parte delle diverse professioni della realta fenomenica, spesso multiforme, con costante riferimento alle soluzioni

giurisprudenziali adottate (o adottabili).

Le Professioni Sanitarie hanno acquisito, negli ultimi anni, una fisionomia intellettuale che conferisce un notevole ampliamento dei livelli di
autonomia d'esercizio, ma parallelamente un ugual livello di correlate responsabilita di natura, non soltanto assistenziale e clinica, ma anche
etica, deontologica e giuridica. L'enorme ampliamento concettuale della prospettiva professionale, ha provocato una sorta di destabilizzazione

degli assetti professionali e delle-capacita dei singoli di-inserirsi in questo mutato scenario.
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PROGRAMMA

Registrazione dei Partecipanti
Saluto del Presidente - A. Moneta
Saluto delle Autorita

Introduzione del Direttore Generale - A. Cordone

Responsabilita ed etica nella professione sanitaria - S. Raimondi
La colpa grave e le conseguenze assicurative - P. D’Agostino
coffee break

Il ruolo dei professionisti della gestione del ris chio assicurativo - L.O. Molendini

Profili professionali e responsabilita - G. Barbieri

L'operatore sanitario e la struttura in cui opera, nella prospettiva delle responsabilita - G. Dammicco
Discussione

lunch

I SESSIONE - TAVOLA ROTONDA

14.30

16.45
17.00

La Responsabilita Professionale e Contenzioso: pres  entazione di 2 casi clinici interdisciplinari

Il punto di vista dei Professionisti.

Confronto con: Infermieri, Ostetriche, Tecnici Sanitari di Laboratorio Biomedico, Tecnici Sanitari di Radiologia Medica,
Fisioterapisti, Tecnici Cardioperfusionisti, Tecnici di Neurofisiopatologia, Medici-Chirurghi, Medici Legali, Penalisti, Avvocati e
Magistrati.

Discussione e dibattito interattivo.

Intervengono: G. Barbieri, S. Codena, P. D’Agostino, G. Dammicco, M. Giambelli Gallotti, B. Mangiacavalli, C. Marena, P. Massi
Benedetti, L.O. Molendini, S. Raimondi, A. Stefano

Valutazione ECM

Chiusura dei lavori



RELATORI E MODERATORI

Avv. Giannantonio Barbieri -  Avvocato specializzato in Diritto Sanitario e Bioetica - Foro di Bologna

Avv. Simona Codena - Responsabile S.C. Legale, Contenzioso e Disciplinare - Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo di Pavia
Dott. Angelo Cordone - Direttore Generale - Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo di Pavia

Prof. Paolo D’Agostino - Professore di Diritto Penale - Universita degli Studi di Torino

Dott. Giacinto Dammicco - Magistrato - Corte dei Conti

Avv. Mario Giambelli Gallotti - Consulente - Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo

Dott.ssa Giusi Grugnetti — Responsabile area professionale SITRA, Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo di Pavia
Dott.ssa Barbara Mangiacavalli - Direttore SITRA - Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo di Pavia

Dott. Carlo Marena - Direttore Medico di Presidio - Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo di Pavia

Dott. Piero Massi Benedetti - Consulente Medico Legale - Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo

Prof. Remigio Moratti - Direttore Scientifico - Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo di Pavia

Dott. Luigi Orlando Molendini - Medico Legale Servizio Patient Safety & Clinical Risk Management - IEO

Dott. Alessandro Moneta - Presidente - Fondazione IRCCS Paoliclinico San Matteo di Pavia

Dott. Marco Passaretta - Direttore Amministrativo Aziendale - Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo di Pavia

Dott. Pasquale Pellino - Direttore Sanitario Aziendale - Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo di Pavia

Dott. Sandro Raimondi - Procuratore - Procura di Brescia

Dott.ssa Antonella Riva - Direzione Medica di Presidio - Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo di Pavia

Avv. Alessandra Stefano - Consulente - Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo



INFORMAZIONI

La prima edizione del Congresso € riservata a: Direttori di Dipartimento, RAD,
Direttori di S.C., Coordinatori delle Professioni Sanitarie, afferenti alla Fondazione
IRCCS Policlinico San Matteo.

N. 35 posti sono riservati a Medici, Professionisti afferenti alle Professioni Sanitarie
ed Avvocati esterni.

DATA E SEDE

Mercoledi 10 ottobre 2012

ore 9.00 - 17.00

Aula Magna “C. Golgi” - Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo
V.le Golgi 19, Pavia

ACCREDITAMENTO E.C.M.
PROVIDER Formazione & Comunicazione Italia S.r.l. C ODICE 805

- PARTECIPANTI: 200

- PROFESSIONI DI RIFERIMENTO: Medico (tutte le discipline), Farmacista,
Biologo, Infermiere, Ostetrico, TSLB, TSRM, Assistente Sanitario, Dietista, Tecnico
Cardio-Perfusionista, Tecnico di Neurofisiopatologia, Fisioterapista

- ID. EVENTO: 805-43884

- N. CREDITI: 3

L'attestato di partecipazione con i crediti concessi sara inviato via mail dopo il
Congresso a coloro che saranno stati presenti per lintera durata della
manifestazione e che avranno restituito debitamente compilati il Questionario e la
Scheda di Valutazione consegnati al momento della registrazione.

PROVIDER ECM

FORMAZIONE & COMUNICAZIONE

Referente: Christian Fiore

Tel. 02 49523450 - Fax 02 75280968 - Cell. 340 9200749
E-mail: christian.fiore@formazionecomunicazione.com

7 Aula Magna
5“C. Golgi”

a—d ]
-—
(——

11

\\

\

(|
Ingresso Percorso bus

Pronto
Soccorso

Fermata bus

A ©

Ingrtlss”o =2
Pedonale !



MODALITA'’ DI ISCRIZIONE

E’ necessario inviare la scheda di iscrizione via fax o via mail alla segreteria organizzativa
(E-mail: congressi@smatteo.pv.it - fax 0382 502508) entro venerdi 5 ottobre 2012 .

Tutte le iscrizioni saranno confermate all'indirizzo mail indicato durante la registrazione.

Si informano tutti i dipendenti della Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo che questo corso € da considerarsi formazione esterna ,
obbligatoria per i coordinatori , facoltativa per le altre categorie.

Pertanto & necessario scaricare il modulo apposito al link
http://intranet.sanmatteo.org/on-line/Home/Organizzazione/FormazioneSviluppo/RegolamentoProcedureModuli.html

Il modulo deve essere compilato, firmato ed inoltrato via fax al n. 3499 (Struttura Formazione) almeno 48 ore lavorative prima del Congresso.
Il suddetto vale come permesso, pertanto non dovra essere effettuata alcun tipo di timbratura (nemmeno F4).

QUOTE DI ISCRIZIONE

Dipendenti della Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo GRATUITO
Medici ed Avvocati esterni € 60,50 (€ 50,00 + iva)
Professionisti afferenti alle Professioni Sanitarie esterni € 36,30 (€ 30,00 + iva)

Verra emessa regolare fattura ai singoli partecipanti o agli enti indicati nella sezione “Dati di Fatturazione”.
Le fatture saranno inviate ai partecipanti dopo I'evento.

L’iscrizione comprende: atti del Convegno, kit congressuale, coffe break e lunch a buffet, attestato di partecipazione

PAGAMENTO

BONIFICO BANCARIO - Intestato a: Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo

Banca Popolare di Sondrio C.C. 20800/73; IBAN: IT520Q0569611300000020800X73

Causale: Iscrizione Congresso 26_2012 PROFESSIONI SANITARIE - Nome Cognome Partecipante

ENTI PUBBLICI

In attuazione all’art.35-comma 8/13 del D.L. n.1/2012

i versamenti effettuati da enti pubblici dovranno essere eseguiti sul conto della Banca d’ltalia n. 306296

E’ possibile fare richiesta di esenzione iva. Si prega di inserire i dati dell’ente alla sezione “Dati di Fatturazione”

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA

Direzione Scientifica - Ufficio Organizzazione Congressi
Tel.0382 503490 - 0382 503467

Fax 0382 502508 - Cell. 331 6408688

E-mail: congressi@smatteo.pv.it




Da compilare ed inviare entro il 5 ottobre 2012 alla Segreteria Organizzativa congressi@smatteo.pv.it _ - fax 0382 502508

SCHEDA DI ISCRIZIONE

Responsabilita Professionale Sanitaria — 10.10.2012

Cognome Nome

Professione [l Medico - Disciplina
[l Avvocato L] Tecnico Sanitario Laboratorio Biomedico
| Farmacista | Tecnico Sanitario di Radiologia Medica
| Biologo | Tecnico Cardioperfusionista
L] Infermiere | Tecnico Neurofisiopatologia
| Ostetrica | Fisioterapista
| Assistente Sanitaria | Dietista

Ruolo _| Direttore di Dipartimento e/o Struttura [ | RAD | Coordinatore

Si fa presente che guesta edizione del Congresso e riservata a: Direttori di Dipartimento, RAD, Direttori di S.C., Coordinatori delle Professioni Sanitarie,
pertanto l'iscrizione delle suddette qualifiche avra precedenza sulle altre.

O Interno Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo (GRATUITO)
O Esterno (Medico e Avvocato € 60,50 — Professioni S anitarie € 36,30)
O Allego copia bonifico di € [ Invio in seguito copia bonifico di €

Si ricorda a tutti i partecipanti paganti che € necessario compilare i dati di fatturazione nella pagina sequente

Richiesta crediti ECM [] Sl [] NO



Dati personali

Data dinascita _ / / Luogo di nascita Prov. CF/ [ | [ | [ ]
Indirizzo Privato Cap Citta Prov
Tel Cell. e-mail*
Ente/Societa
Citta Prov
*Tutte le iscrizioni accettate saranno confermate all'indirizzo mail indicato.
Dati di Fatturazione | privato L] ditta/ente privato | ente pubblico esente IVA
COGNOME e NOME / RAGIONE SOCIALE
INDIRIZZO: CAP CITTA’ PROV.

P.IVA/ COD.FISC.

Ai sensi e per gli effetti della Legge 675/96 e sue successive integrazioni, il sottoscritto autorizza il trattamento dei propri dati personali da parte della Segreteria Organizzativa e del Provider

E.C.M, anche in relazione ad altre iniziative di carattere scientifico.

Data

Firma




