Il convegno € un’iniziativa:

2o,

E stata presentata al Ministero della Salute
domanda di accreditamento ECM per Medici Oculisti,
Medici Legali, Ortottisti ed Infermieri. Evento accreditato per Avvocati.

COME RAGGIUNGERCI

In auto dal casello di Modena nord

Inizialmente seguire le indicazioni per Sassuolo, Abetone.
Uscire alla 17B della Tangenziale sud Quasimodo, nella * i
direzione MODENA CENTRO-GIARDINI. Proseguire "’4 ” ELl
fino alla SECONDA ROTATORIA e prendere a sinistra, ;
Strada Formigina. Percorsi circa 100 metri, a destra ]
l'ingresso del Centro FAMIGLIA DI NAZARETH, " i Al
numero 319, appunto, di Strada Formigina. [N / [
In auto da qualsiasi altra provenienza Bl
Portarsi all'incrocio di Via Giardini con Viale Amendola. % | i
Immettersi nella Tangenziale (ideale proseguimento di i ; :7 g A
Viale Amendola), superare un semaforo e alla rotatoria ,’\ } j ‘ |I
andare a destra in Strada Formigina. Dopo circa 100 metri, | i i
sempre a destra, l'ingresso del Centro FAMIGLIA DI Kl

NAZARETH.

In bus

Bus n. 1. In direzione "Villaggio Zeta", ultima fermata in

Strada Formigina, prima della rotatoria. E' quasi di fronte

all'ingresso del Centro FAMIGLIA DI NAZARETH.

MODALITA’ D’ISCRIZIONE

Per iscriversi ¢ necessario inoltrare alla Segreteria Organizzativa Unika srl tramite fax/e-mail/posta, la
scheda di iscrizione allegata, COMPILATA IN OGNI SUA PARTE ed accompagnata da COPIA DEL

VERSAMENTO effetuato o dall” ORIGINALE DELL’ASSEGNO “non trasferibile”, telefonando al n.

0532-773153 per assicurarsi dell’avvenuta iscrizione.

Ricordiamo che schede di iscrizione incomplete o senza copia del versamento non verranno prese in
considerazione.

QUOTE DI PARTECIPAZIONE:

Medici ed Avvocati € 120 (iva incl.)

Ortottisti, Infermieri € 80 (iva incl.)

Specializzandi GRATUITO purché venga fatta I’iscrizione almeno 7 giorni prima

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA E

PROVIDER ECM SEGRETERIA SCIENTIFICA:
Unika sas - Via Padova 22a/24 - 44122 Antonio Sorrentino
Ferrara (FE) Tel.: 337-626162 Fax: 059-241834
Tel. 0532-773153 - Fax 0532-593157 E-mail: sorrentino.ant@libero.it
E-mail: info@unikacongressi.com aer.oftalm@gmail.com

Web: www.unikacongressi.com
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Centro Famiglia di Nazareth

PROGRAMMA

I Sessione (ore 8 — 10)
Moderatore: A. Farneti

Registrazione partecipanti
Introduzione: A. Sorrentino
Valore giuridico della certificazione medica (M. Palmieri)
La certificazione dello specialista oculista in ambito INAIL: concetto di
inabilita assoluta al lavoro e di stabilizzazione dei postumi.
( A.Bonetti — G.D’Andrea)
Il Consenso Informato: valore e significato nel risk management
dell’attivita specialistica (A.De Palma)
Discussione
II Sessione (ore 10 — 12)
Moderatore: A. Sebastiani

Responsabilita e ruolo del medico oculista nel consigliare interventi e
trattamenti, anche se non eseguiti personalmente ( L. Tornotti)
Tavola rotonda : contenzioso medico oculista vs paziente in ascesa
esponenziale.

Se negli ultimi anni sono migliorate le abilita chirurgiche e I’affidabilita
delle macchine, come si spiega I’aumento delle richieste di risarcimento?
(T. Avitabile, L. Cappuccini, V.De Molfetta, G. Tassinari, G. Vecchione)

Esercitazione pratica.
Discussione
Coffee break continuo

III Sessione (ore 12.20 — 14.30)
Moderatore: D. Spinelli

11 danno bene salute nell’indennizzo di un intervento non riuscito
secondo le aspettative del paziente. (F. Peccenini)

Ruolo delle Assicurazioni nel risarcimento del danno r.c. professionale.
(R. Villano)

La rivalsa di INPS, INAIL ed ASL verso il responsabile civile ed il c.d.
danno differenziale. (avvocatura INPS, INAIL ed ASL)

Discussione
Consegna Test ECM e chiusura lavori

IX CONVEGNO A.E.R.O.
RESPONSABILITA’ E RISCHI IN OFTALMOLOGIA

Organizzatore: Antonio Sorrentino
Modena, 18 SETTEMBRE 2010

Sede: Centro Famiglia di Nazareth, Strada Formigina, 319

SCHEDA DI ISCRIZIONE
| dati contrassegnati da (*) sono obbligatori.
Si prega di scrivere in stampatello leggibile ed inviare copia della presente
scheda tramite fax al n. 0532-593157 o e-mail info@unikacongressi.com
accertandosi della disponibilita al n. tel. 0532-773153

Qualifica(*): [ ]MEDICO [ JAVVOCATO [ ]ORTOTTISTA [ ]INFERMIERE
[ ] STUDENTE - SPECIALIZZANDO

Cod.fiscale (*)

Cognome (%)

Nome (*)

Indirizzo (*) n. (%)
Cap (%) Citta(*) Prov. (*)

Tel () Fax Cell.
E-mail @

| dati raccolti verranno conservati e tutelati elettronicamente in forma strettamente riservata in osservanza della L. 675/9. Gli
stessi potranno essere, su richiesta dell'interessato, modificati o cancellati i qualsiasi momento. In particolare tali dati
potranno essere inviati al Ministero della Sanita, per i fini afferenti al programma Educazione Continua in Medicina.

FIRMA




