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ENPAM – FONDO GENERALE 
DICHIARAZIONE DEI REDDITI  LIBERO PROFESSIONALI PRODOTTI 
NEL CORSO DELL’ANNO 2008: SCADENZA 31 LUGLIO 2009 
Entro il 31 luglio 2009 i professionisti iscritti 
all’E.N.P.A.M. sono tenuti a comunicare, tramite 
la compilazione del Modello D, il reddito derivan-
te dall’esercizio della professione medica e odon-
toiatrica prodotto nel corso dell’anno 2008. La 
dichiarazione del reddito professionale può esse-
re effettuata in via telematica previa REGISTRA-
ZIONE presso l’Area Riservata del Portale della 
Fondazione. 
In alternativa, tale dichiarazione può essere effet-
tuata mediante l’invio del modulo cartaceo, sem-
pre entro il suddetto termine. 
     
Il reddito assoggettato a contribuzione presso la 
“Quota B” del Fondo Generale è quello derivan-
te dall’esercizio, anche in forma associata, della 
professione medica e odontoiatrica, al netto delle 
spese sostenute per produrlo. Concorrono, altresì, 
a formare tale reddito i compensi, anche se equi-
parati ai fi ni fi scali ai redditi di lavoro dipendente, 
che derivano dallo svolgimento di attività attribuite 
all’iscritto in ragione della sua particolare compe-
tenza professionale. A titolo esemplifi cativo, sono, 
pertanto, soggetti a contribuzione:
• i compensi per l’attività libero professionale “intra moenia”, svolta individualmente od in equi-
pe all’interno od all’esterno della struttura aziendale ovvero per prestazioni aggiuntive anche 
fi nalizzate alla riduzione delle liste di attesa; 
• i redditi da lavoro autonomo prodotti nell’esercizio della professione medica e odontoiatrica, 
ivi compresa l’attività svolta in forma associata e quella svolta in regime di “extra moenia”; 
• i redditi da collaborazione coordinata e continuativa o a progetto; 
• i compensi per la partecipazione a congressi o convegni e per attività di ricerca in campo 
sanitario; 
• i proventi derivanti da prestazioni occasionali ovvero da collaborazioni coordinate e continuati-
ve richieste all’iscritto in virtù della sua particolare competenza professionale; 
• gli utili derivanti da associazioni in partecipazione, quando l’apporto è costituito esclusiva-
mente dalla prestazione professionale. 
Il contributo dovuto alla “Quota B” del Fondo Generale sarà determinato dagli Uffi ci dell’Ente 
sulla base dei dati indicati nel Modello D 2009. Il relativo pagamento dovrà essere effettuato in 
un’unica soluzione entro il 31 ottobre del corrente anno e comunque non oltre il termine indicato 
sul bollettino MAV precompilato (pagabile presso qualsiasi Istituto di Credito o Uffi cio Postale) 
che la Banca Popolare di Sondrio invierà in prossimità della suddetta scadenza a tutti gli iscritti 
tenuti al versamento. 
La contribuzione sarà calcolata dall’ENPAM sul reddito professionale non assoggettato, alla fon-
te, ad altra ritenuta previdenziale obbligatoria, conseguito nel 2008 ( Mod. Unico 2009), per l’at-
tività intra-moenia Mod CUD o altro documento) superiore a euro 5.212,16 o a euro 9.625,92 
a seconda dell’età dell’interessato e dell’entità del contributo minimo pagato tramite cartella 
entro  dicembre 2008 (per i pensionati ultra 65 anni che scelgono di pagare il contributo, su 
tutto il reddito libero professionale)  
Il mancato ricevimento del bollettino non esonera dal pagamento del contributo; in tal caso 
dovrà essere contattata tempestivamente la Banca Popolare di Sondrio al numero verde: 
800.24.84.64.

Gli utenti registrati presso il portale www.enpam.it possono, inoltre, reperire un duplicato del 
bollettino accedendo all’Area riservata di tale sito. In questo caso il pagamento può essere 
effettuato esclusivamente presso qualsiasi Istituto di Credito.

Si ricorda, che i contributi previdenziali sono interamente deducibili dall’imponibile fi scale, ai 
sensi dell’articolo 10, comma 1, lett. e), del Testo Unico delle Imposte sui Redditi (DPR 22 
dicembre 1986, n. 917). 
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SCADENZA ADESIONE 31 LUGLIO 2009
NUOVA POLIZZA SANITARIA ENPAM

L’ENPAM ha sottoscritto una nuova Convenzione per la polizza 
sanitaria con la Compagnia di Assicurazione Unisalute Spa (che 
fa capo a Unipol). La nuova convenzione mantiene la stessa 
struttura della polizza precedente, seppure con alcune modi-
fi che. La polizza, pertanto, garantisce il rimborso delle spese 
sostenute per ricoveri con interventi chirurgici conseguenti a 
qualunque malattia o a infortuni, ricoveri conseguenti ad alcuni 
gravi eventi morbosi, ricoveri per patologie oncologiche, senza 
intervento chirurgico. La nuova polizza prevede tre diverse mo-
dalità di prestazioni: diretta, cioè la possibilità di usufruire della 
rete di centri clinici convenzionati su tutto il territorio nazionale, 
senza anticipare denaro e senza applicazione di alcuno scoperto 
o franchigia; indiretta, cioè con ricovero in centri non convenzio-
nati, per i quali l’assicurato anticiperà le spese e poi chiederà il 
rimborso, che sarà effettuato con applicazione dello scoperto, di 
norma, del 25%; diaria da ricovero, per intervento chirurgico (o 
per grave evento morboso) in assenza di richiesta di rimborso di 
spese, per massimo 30 giorni e sarà di 200 euro per i primi 10 
giorni e di 100 euro per ulteriori 20 giorni (per ricovero con inter-
vento chirurgico) e di 100 euro per massimo 30 giorni (per grave 
evento morboso). Inoltre è stata introdotta una nuova garanzia, 
relativa alla diaria giornaliera per ricovero da malattia (se senza 
intervento chirurgico e non causato da grave evento morboso) di 
65 euro per massimo 15 giorni. I premi sono i seguenti:
- 270 euro se il medico aderisce solo per sè stesso;
- 615 euro se il medico aderisce per sè e per il proprio nucleo 
familiare (se composto da una sola persona);
- 815 euro se il medico aderisce per sè e per il proprio nucleo 
familiare (se composto da due persone);
- 920 euro se il medico aderisce per sè e per il proprio nucleo 
familiare (se composto da tre persone);
- 990 euro se il medico aderisce per sè e per il proprio nucleo 
familiare (se composto da quattro o più persone).
Gli attuali assicurati dovranno compilare e spedire il modulo di 
adesione (che riceveranno a casa unitamente al bollettino per 
il pagamento del premio) a: Fondazione ENPAM - Casella posta-
le 7216 - 00100 Roma Nomentano. I nuovi aderenti, invece, 
dovranno compilare il modulo di adesione disponibile sul sito 
ENPAM www.enpam.it o sul “Giornale della Previdenza” o presso 
la sede dell’Ordine e spedirlo alla Fondazione ENPAM - Casella 
postale 7216 - 00100 Roma Nomentano, entro e non oltre il 
31/07/2009. Successivamente i nuovi aderenti riceveranno il 
bollettino Mav per il pagamento del premio che dovrà essere pa-
gato entro la data di scadenza indicata sullo stesso. Per ulteriori 
informazioni consultare il sito www.enpam.it oppure telefonare al 
n. 06.48294829 (tutto l’anno) o ai nn. 06.48294885-856-587, 
oppure inviare una email a polizzasanitaria@enpam.it, o con-
tattare il call-center 199.168.311, attivo fi no al 31/07/2009 
esclusivamente per informazioni circa le modalità di adesione.

COMMISSIONE NAZIONALE ECM 
PROROGATO A DICEMBRE 2009 IL COR-
SO “SICURE” 

La Commissione Nazionale ECM ha prorogato per tutto il cor-
rente anno la possibilità per gli Ordini di organizzare eventi resi-
denziali del Corso Sicure “Sicurezza del paziente e gestione del 
rischio clinico”.
I crediti acquisiti (n. 20) saranno ovviamente riferiti al 2009.
L’Ordine dei Medici ha quindi intenzione di organizzare nel pros-
simo autunno alcune serate dedicate al corso SICURE che si 
svolgeranno presso la sede dell’Ordine e avranno indicativamen-
te la durata di 4 ore (dalle 18.30 alle 22.30).
Chiediamo quindi a chi fosse interessato a partecipare di se-
gnalarlo preventivamente alla Segreteria per permetterci di ca-
lendarizzare gli incontri in base al numero di richieste che per-
verranno.

COMMISSIONE NAZIONALE ECM 
CREDITI PER TUTOR ESAMI DI STATO

La Commissione ECM ha deliberato che i professionisti che 
svolgono attività di tutoraggio nel percorso di formazione e 
valutazione propedeutica all’Esame di Stato hanno diritto a 
4 crediti ECM per un massimo pari al 50% dei crediti previsti 
per l’anno di riferimento (quindi fi no ad un massimo di 25).

IN COLLABORAZIONE CON INLINGUA
CORSI DI INGLESE

L’“ORDINE DEI MEDICI” 
in collaborazione con INLINGUA 
organizza corsi Serali in lingua INGLESE 
validi per ottenere crediti ECM

SEDE: Inlingua - piazza Badalocchio 5/a (angolo via Piacenza 
- via Lanfranco) 
DURATA:  30 ore = 15 lezioni di 2 ore 
FREQUENZA: 1 lezione a settimana 
ORARIO: 19.30-21.30
INIZIO:  ottobre 2009
PREZZO: euro 350,00 a persona (Libro incluso) IVA ESENTE  
GRUPPI:  5/6 persone
ISCRIZIONE:  Chiamare la scuola e fi ssare l’appuntamento 
per svolgere il test di ingresso (circa 30 minuti) entro il 5 
Ottobre 09. Per riservarsi la partecipazione ai corsi e quindi il 
posto all’interno di un gruppo, è necessario saldare la quota 
del corso nel momento in cui si effettua il test. 

Chi avesse già partecipato ad un corso presso la nostra scuo-
la negli anni scorsi, potrà iscriversi recandosi direttamente 
alla scuola e saldando la quota.
Per eventuali chiarimenti la segreteria dell’Inlingua è a dispo-
sizione.

Tel. 0521 989406
Email: parma@inlingua.com
www.inlinguaparma.com

GAZZETTA UFFICIALE DEL 28/05/2009
SOSPESA LA NOTA AIFA 78

Dal 12 giugno e per sei mesi la nota AIFA 78 per la prescrizio-
ne dei farmaci anti-glaucoma è sospesa. Lo ha deciso l’Agen-
zia Italiana del Farmaco con una determinazione del 6 maggio 
scorso, pubblicata sulla Gazzetta Uffi ciale del 28/05/2009. 
Quindi non sarà più necessario che lo specialista oculista 
compili il piano terapeutico e che il medico di medicina gene-
rale sottoscriva la nota 78 nella ricetta del SSN. 
Al termine dei sei mesi l’AIFA farà una valutazione sull’uso 
di questi farmaci per assumere successive decisioni. Questo 
provvedimento temporaneo di semplifi cazione, che facilita 
l’attività sia degli oculisti, sia dei medici di famiglia, nasce 
da una rinnovata collaborazione, nella commissione tecnico-
scientifi ca dell’AIFA, fra la medicina generale e l’Agenzia, 
nell’ottica della promozione dell’appropriatezza prescrittiva.

FNOMCeO
CERTIFICATI DI MALATTIA E SANZIONI 
PER I MEDICI

La Federazione Nazionale degli Ordini dei Medici ha espres-
so for ti perplessità sul metodo e sul merito della proposta 
presentata dal Ministro Brunetta, relativamente alle possibi-
li sanzioni di carattere amministrativo, civile e penale per il 
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medico responsabile delle cer tifi cazioni di malattia. Secondo 
i medici, l’innovazione non dovrebbe consistere nel rimarcare 
i profi li di responsabilità penale, da sempre sanzionati e pu-
niti dal Codice Penale per il reato di falso ideologico, quanto 
piuttosto nel trovare soluzioni appropriate ed effi caci in tutti i 
casi di assenza dei lavoratori per malattia fondata su sintomi 
riferiti, non altrimenti obiettivabili nè documentabili dal me-
dico. Infatti, l’inasprimento delle sanzioni rischia di produrre 
un effetto perverso, sollecitando il medico ad “irrobustire” le 
sue prognosi con richieste eccessive di esami strumentali, 
alimentando così il circuito costoso ed inutile della medicina 
difensiva. 
La FNOMCeO ha ribadito la propria disponibilità ad offrire so-
luzioni per ridefi nire le modalità di attestazione degli stati di 
malattia e di controllo e verifi ca delle assenze.

CONVENZIONE CON IL SISTEMA SANITARIO NAZIONALE 
RINNOVATA LA CONVENZIONE

Sono 90 mila i medici italiani che oggi hanno rinnovato la con-
venzione con il Sistema Sanitario Nazionale per il biennio eco-
nomico 2006-2007 e per il quadriennio normativo 2006-2009 
della medicina del territorio
In particolare si tratta di 67 mila medici di famiglia, 8 mila 
pediatri di libera scelta e 15 mila specialisti ambulatoriali, 
secondo i dati forniti dalla Sisac, la struttura interregiona-
le delegata alle convenzioni.Il costo complessivo del rinnovo 
contrattuale è di circa 279 milioni di euro, di cui 219 milioni 
per la medicina generale, che include assistenza primaria, 
continuità assistenziale ed emergenza sanitaria territoriale. 
Mentre 34 milioni sono destinati alla pediatria di libera scelta 
e 26 milioni alla specialistica ambulatoriale. 
Risorse che consentiranno un aumento medio lordo annuo 
del 4,85% ai medici. In concreto, a regime, per ogni assistito 
in carico il medico di assistenza primaria avrà un aumento 
lordo di 3,09 euro (+4,43%), il pediatra di libera scelta perce-
pirà un aumento di 5,78 euro (+4,37%), mentre lo specialista 
ambulatoriale avrà in più 2,18 euro (+4,81%) per ogni ora di 
attività.  

ORDINANZA DEL 16 GIUGNO 2009
TERAPIA DEL DOLORE: PIÙ FACILE 
ACCEDERE ALLE CURE

Ancora oggi in Italia è diffi cile accedere ai farmaci per combat-
tere il dolore.
Queste diffi coltà ci pongono agli ultimi posti in Europa per le 
prescrizioni dei farmaci oppiacei che servono a combattere il 
dolore e le sofferenze, cui sono costretti milioni di italiani col-
piti da gravi malattie come il cancro, ma anche da patologie 
croniche e invalidanti o comunque da gravi traumi, etc.
Una delle cause che rendono diffi cile l’accesso alla terapia del 
dolore è l’obbligo, previsto dal Testo unico degli stupefacenti 
e delle sostanze psicotrope di cui al DPR 309 del 1990, di 
utilizzo di un ricettario speciale per la prescrizione di medicinali 
analgesici oppiacei per un gran numero di preparazioni medici-
nali contenenti antidolorifi ci.
In attesa di una revisione del Testo unico, il Viceministro Prof. 
Ferruccio Fazio, sentito il parere del Consiglio Superiore di Sa-
nità, ha emanato oggi un’Ordinanza che iscrive temporanea-
mente alcune composizioni medicinali nella tabella II sezione 
D del Testo unico.
L’Ordinanza del 16 giugno 2009 entra in vigore il giorno della 
pubblicazione in Gazzetta Uffi ciale e rimane vigente fi no all’en-
trata in vigore delle disposizioni di revisione del Testo unico o 
comunque non oltre i dodici mesi.
Nell’Ordinanza stessa viene ribadita la necessità di una revisio-
ne sistematica del Testo unico.
L’iscrizione delle composizioni in Tabella II sezione D rende più 

semplice la prescrizione di alcuni farmaci oppiacei, consenten-
do al medico di utilizzare il ricettario normale anziché quello 
speciale ed eliminando così le diffi coltà burocratiche che spes-
so scoraggiano tali prescrizioni.
Le composizioni medicinali, per le quali viene temporaneamen-
te adottata la ricetta semplice, sono tutte composizioni ad uso 
diverso da quello parenterale, utilizzate nella terapia del dolore 
severo di qualsiasi origine. Sono esclusi i medicinali indicati 
nella terapia della disassuefazione degli stati di tossicodipen-
denza.
Le composizioni temporaneamente iscritte nella sezione D del-
la Tabella II sono:
• composizioni per somministrazioni ad uso diverso da quel-
lo parenterale contenenti codeina e diidrocodeina in quantità, 
espressa in base anidra, superiore a 10 mg per unità di sommi-
nistrazione o in quantità percentuale, espressa in base anidra, 
superiore all’1% p/v (peso/volume) della soluzione multidose;
• composizioni per somministrazione rettale contenenti codei-
na, diidrocodeina e loro sali in quantità, espressa in base ani-
dra, superiore a 20 mg per unità di somministrazione;
• composizioni per somministrazioni ad uso diverso da quello 
parenterale contenenti fentanyl, idrocodone, idromorfone, mor-
fi na, ossicidone e ossimorfone;
• composizioni per somministrazioni ad uso transdermico con-
tenenti buprenorfi na.
In precedenza erano state introdotte limitate modifi che alle ta-
belle delle sostanze stupefacenti e psicotrope relative ad alcu-
ne preparazioni contenenti codeina o ossicodone.
L’ordinanza è stata pubblicata sulla Gazzetta Uffi ciale n. 141 di 
sabato 20 giugno 2009 ed è in vigore dal giorno stesso della 
pubblicazione.

ENTRO IL 30 GIUGNO 2009  
NUOVE NORME  PER IL TIMBRO DEL 
MEDICO PRESCRITTORE 

In ottemperanza alla normativa nazionale (Decreti ministeriali 
del 2008 attuativi dell’art. 50 dl 269/2003) la Direzione Ge-
nerale Sanità e Politiche Sociali della Regione Emilia Romagna 
ha fornito alcune indicazioni tecniche in merito alla  entrata in 
vigore sul territorio regionale della norma che sostituisce, nel 
timbro di ogni medico prescrittore, il codice regionale  con il 
codice fi scale. 
Entro il 30 Giugno 2009 il timbro del medico prescrittore nell’am-
bito  dell’attività istituzionale di medico del SSN ( dipendente o 
convenzionato) dovrà riportare i dati minimi essenziali della con-
sentono un’identifi cazione certa ed immediata dello status del 
medico o dell’eventuale struttura pubblica nella quale opera. 

Per i medici convenzionati: 
- nome e cognome 
- codice fi scale 
- convenzionato SSN- Az. USL di _____________
- medico di medicina generale / medico ci continuità assisten-
ziale/ medico di assistenza turistica / pediatra di libera scelta / 
specialista ambulatoriale 

Per i medici operanti in strutture sanitarie pubbliche 
- nome e cognome 
- codice fi scale 
- Az. USL / Osped. di ______________
- Denominazione stabilimento ospedaliero 
- U.O. di _________________

Si ricorda inoltre  che vale la regola che il medico certifi cante 
deve sempre rendersi facilmente identifi cabile e rintracciabile 
ed in considerazione che  per alcune prescrizioni  vige tuttora 
l’obbligo di indicare l’indirizzo   del medico, per tali motivi  è 
necessario che  sulle prescrizioni o i certifi cati sia indicato il 
domicilio professionale e il recapito telefonico.  
Si ricorda inoltre , che  l’art. 71 della L. 133/2008 (c.d. Legge 
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c o n v e g n i

CORSO AVANZATO IN UROPATOLOGIA

29 settembre 2009 – dalle ore 9.00 alle 18.00
Aula Conferenze Ospedale di Fidenza
Per iscrizioni: pbrianti@ausl.pr.it  - tel. 0524 5158516

CASA DI CURA CITTA’ DI PARMA
PROGETTO CHIRURGIA
 
Venerdì 18 settembre 2009 ore 20.30
LA STIPSI: DALLA DIAGNOSI AL TRATTAMENTO

Venerdì 2 ottobre 2009 ore 20,30
L’INCONTINENZA FECALE

Venerdì 30 ottobre 2009 ore 20.30
CANCRO INIZIALE DEL RETTO

Venerdì 6 novembre 2009 ore 20.30
OBESITA’ E DIABETE: LA TERAPIA CHIRURGICA

Per informazioni e iscrizioni: tel. 0521 249689-249724

IL LASER NEL DISTRETTO CRANIO-FACCIALE: 
LIMITI E POTENZIALITÀ 
Parma, sabato 26 settembre 2009
Grand Hotel de La Ville
Per informazioni: ANDI PARMA tel. 0521 921325

Brunetta)  per le assenze per malattia dei dipendenti pubblici, 
dopo il secondo  evento di malattia  nell’anno solare) prevede 
il rilascio di un certifi cato medico da parte di una struttura 
sanitaria pubblica (ivi compresi i MMG e PLS). Anche in queste 
circostanze, è necessario che il medico certifi catore sia iden-
tifi cato con un timbro che consenta il suo status di medico 
“pubblico”. 
In caso di sostituzione  del MMG o del PLS, sempre a partire 
dal 30 Giugno sia nella ricetta rossa, sia in quella bianca, 
dovrà essere presente un  doppio timbro: quella del medico 
titolare (con i dati di cui sopra) e quello del medico sostituto 
con la fi rma di quest’ultimo.    

12 SETTEMBRE 2009
ORAL CANCER DAY

L’Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri della Pro-
vincia di Parma in collaborazione con ANDI Parma e con 
il patrocinio del Comune di Parma , in occasione dell’Oral 
Cancer Day del 12 Settembre 2009, ha organizzato un in-
contro sulla prevenzione, aperto a tutti i cittadini, che si 
terrà alle 20,30 presso l’AUDITORIUM PAGANINI. 
Seguirà il concerto dell’Ensemble d’Arpe Floriana, diretto 
dalla professoressa Maria Chiara Bassi. 
L’Ensemble d’Arpe Floriana è una straordinaria formazione 
orchestrale composta da ragazze che frequentano la Scuo-
la d’Arpa all’Istituto Barbarigo di Padova. Le giovni arpiste, 
allieve diplomate, si esibiscono con arpe celtiche e classi-
che, dirette sin dal 2000 dalla Professoressa Maria Chiara 
Bassi.
Il concerto , dal titolo Note per te  vuole essere una dedica 
in musica a tutte le persone che lottano per la sopravviven-
za, una carezza musicale per rendere meno amara la vita di 
chi soffre ,un sorriso al valore inestimabile della vita. 
Il ricavato del concerto sarà devoluto al centro Emato-onco-
logico-pediatrico dell’Ospedale di Parma , che lo destinerà 
alle cure per i bambini che soffrono  di quelle patologie.
Quindi un esortazione va a voi colleghi medici e odontoiatri: 
par tecipate numerosi all’iniziativa, per dare un for te segna-
le di presenza  e al tempo stesso una chiara testimonianza 
della vostra appartenenza. (Angelo Di Mola)

SENTENZA DEL 12/02/2009
MUSICA NELLO STUDIO: NESSUNA 
TASSA SIAE

Un dentista è stato citato in giudizio dal Consorzio Fono-
grafi ci perchè aveva diffuso nel proprio studio odontoiatrico 
brani di musica leggera registrati su supporto fonografi co 
(cd) come musica di sottofondo nei locali di attesa dei pa-
zienti e nell’ambiente di segreteria, senza versare il pre-
scritto contributo sul diritto d’autore. 
La ver tenza è stata affrontata dal Tribunale Civile di Mi-
lano che, con una recente sentenza del 12/02/2009, ha 
respinto la pretesa del Consorzio Fonografi ci, dando ragio-
ne al professionista. Il Tribunale, infatti, ha ricordato che il 
pagamento dei diritti d’autore scatta quando la diffusione 
musicale rappresenta una comunicazione al pubblico, come 
in effetti succede nei bar e nei locali pubblici, sottolineando 
che con il termine “pubblico” deve intendersi un numero 
indeterminato di ascoltatori potenziali. 
Secondo il Tribunale, lo studio dentistico non può essere 
defi nito un “pubblico esercizio” perchè l’accesso allo stes-
so non è libero, ma condizionato all’esistenza di un rap-
porto contrattuale di fi ducia fra medico e paziente, tale da 
consentire al medico di limitarne l’accesso solo a clienti 
specifi ci e non al pubblico indifferenziato. Per questi motivi, 
ha concluso il Tribunale, nessun pagamento è dovuto dal 
dentista per la diffusione musicale nel proprio studio.

SEGRETERIA ORDINE DEI MEDICI
Indirizzo Sito: www.ordinemedicidiparma.it

Tel. 0521/208818 - Telefax 0521/234276
ORARI: Lunedì 9-13/Martedì 9-17

Mercoledì 9-16/Giovedì 9-17/Venerdì 9-13

CONSULTA IL SITO DELL’ORDINE
www.ordinemedicidiparma.it

per avere  tutte le notizie,  le informazioni 
ed i servizi per gli iscritti 

Invitiamo i colleghi, nel loro interesse, a comunicare 
a quest’Ordine l’indirizzo di posta elettronica 

per comunicazioni più tempestive.
Se ancora non lo hai fatto, invia  un’ e-mail a : 

segreteri@ordinemedicidiparma.it 
con l’indirizzo di posta elettronica a cui desideri 

ricevere le nostre comunicazioni

ORARIO ESTIVO SEGRETERIA DELL’ORDINE 
DAL 1 LUGLIO AL 31 AGOSTO 2009

dal Lunedì al Venerdì dalle 9.00 alle 14.00
CHIUSURA UFFICI DAL 10 AL 14 AGOSTO COMPRESI


