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c/o le Direzioni Generali delle Aziende Sanitarie Locali
della Regione Puglia BA-BR-BT-FG-LE-TA

Oggetto: Corso di Formazione Specifica in Medicina Generale della Regione Puglia - D.L. n.
14 del 9 marzo 2020.

Come noto, il D.L. n. 14 del 9 marzo 2020 - recante disposizioni urgenti per il potenziamento del
Servizio Sanitario Nazionale in relazione all'emergenza COVID-19 - ha previsto il reclutamento dei medici
che frequentano il Corso di Formazione di Formazione Specifica in Medicina Generale per fronteggiare
l'emergenza epidemiologica in esame, incidendo conseguentemente sulle modalita di organizzazione del
Corso e sul relativo regime di incompatibilita.

In particolare, P'art. 4, comma 1, del citato decreto prescrive che “Per la durata dell'emergenza
epidemiologica da COVID-19, come stabilito dalla delibera del Consiglio dei ministri del 31 gennaio 2020, al medico
iscritto al corso di formazione in medicina  generale ¢ consentita  l'instanrazione di  rapporto  comvenzionale a tempo
determinato con il Servizio sanitario nazionale. e ore di attivita svolte dai suddetti medici dovranno essere considerate a tutti
g effetti quali attivita pratiche, da computarsi nel monte ore complessivo, previsto dall'articolo 26, comma 1, del
decreto legislativo 17 agosto 1999, n. 368.” .

Il successivo comma 2 prevede che i medici in formazione “possono assumere incarichi provvisori o di Sostitusione
di medici di medicina generale convenzionati con il Serviszo sanmitario nazionale ed essere iscritti negli elenchi della gnardia
medica e della gnardia medica turistica e occupati fino  alla fine della durata dello stato di - emergensa. Le ore di attivita
svolte dai suddetti medici dovranno essere considerate a tutti gli effétti quali attivita pratiche, da computarsi nel monte
ore complessivo  previsto  dall'articolo 26, comma 1, del  decreto legistativo 17 agosto 1999, n. 368. In caso di
assungione di incarico provvisorio che comporti una assegnazione di un numero di assistiti superiore a 650, l'erogazione della
borsa di studio ¢ sospesa. 1/ periodo di attivita svolto dai medici specializzands esclusivamente durante lo stato di emergenza, é
riconosciuto ai fini del ciclo di studi che conduce al conseguimento del diploma di specializzazione. 1e universita, ferma
restando la dirata legale del corso, assicurano il recupero delle attivita formative, teoriche e assistenzzali, necessarie al
ragginngmento degli obiettivi formativi previsti.”.

Il comma 3 della richiamata disposizione chiarisce poi che, per la durata dell'emergenza epidemiologica da
COVID-19, le summenzionate previsioni integrano le disposizioni di cui all’ art. 11 del D.M. Salute del 7
marzo 2006, recante il regime di incompatibilita prescritto per i medici in formazione.

Infine, lart. 8 del citato D.L. 14/2020 prevede che le Regioni istituiscano, secondo le modalita e i termini
prescritti dal medesimo decreto, Unita Speciali di Continuita Assistenziale per la gestione domiciliare dei
pazienti affetd daCOVID-19 che non necessitano di ricovero ospedaliero, con possibilita di reclutare,
a tal fine, anche 1 medici che frequentano il Corso di Formazione Specifica in Medicina Generale.
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Tanto premesso, si rappresenta che il Coordinamento Tecnico della Commissione Salute Area
Assistenza Territoriale, al fine di favorire una omogenea applicazione su tutto 1l territorio delle
previsiont del D.L. 14/2020, ha predisposto un documento - condiviso a livello tecnico con tutte le
Regiont e Province autonome ed approvato dalla Commissione Salute - che fornisce indicazioni in
merito all'applicazione degli artt. 4 ¢ 8 del Decreto Legge n. 14 del 9 marzo 2020.

Pertanto, per opportuna conoscenza e per glt adempimenti di proptia competenza, si trasmette
in allegato alla presente il summenzionato documento.

Distinti saluti . /
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Segreteria coordinamento tecnico Assistenza Territoriale

APPLICAZIONE DECRETO-LEGGE 9 marzo 2020, n. 14
Disposizioni urgenti per il potenziamento del Servizio sanitario nazionale in relazione
all’emergenza COVID-19

Al fine di far fronte alle esigenze straordinarie ed urgenti derivanti dalla diffusione del COVID-19 e

di garantire i livelli essenziali di assistenza, fino al perdurare dello stato di emergenza deliberato

dal Consiglio dei ministri in data 31 gennaio 2020, per favorire una omogenea applicazione su tutto

il territorio nazionale, si concorda quanto segue:

Corso di formazione specifica in medicina generale

le attivita seminariali relative a tutti i trienni dei corsi di formazione specifica in medicina
generale attualmente attivi (2017-2020; 2018-2021), qualora non siano effettuabili con

modalita di formazione a distanza, sono sospese

premesso che le Aziende sanitarie devono prediligere I'impiego dei medici in formazione
specifica in medicina generale all'interno delle attivita territoriali, tutte le ore di attivita, in
ambito territoriale, ospedaliero e diigiene pubblica, erogate da tali mediciin applicazione delle
normative emanate da Regioni e Governo per la gestione dell’emergenza COVID-19 dovranno
essere considerate a tutti gli effetti quali attivita pratiche, da computarsi nel monte ore

complessivo, previsto dall’articolo 26, comma 1, del decreto legislativo 17 agosto 1999, n. 368

in tuttii casi di cui al punto precedente (ad eccezione di quanto previsto dall’articolo 4, comma

2 del decreto-legge 9 marzo 2020, n. 14) non si procede alla sospensione della borsa di studio

Applicazione dell’articolo 4, decreto-legge 9 marzo 2020, n. 14

le previsioni dell’articolo 4, relative al riconoscimento degli incarichi provvisori, delle
sostituzioni e dei rapporti a tempo determinato, quali attivita pratiche, da computarsi nel
monte ore complessivo, previsto dall’articolo 26, comma 1, del decreto legislativo 17 agosto
1999, n. 368, si applicano a partire dal 31 gennaio 2020 data in cui e stata dichiarato lo stato

di emergenza con delibera del Consiglio dei Ministri

Applicazione dell’articolo 8, decreto-legge 9 marzo 2020, n. 14

per il reclutamento dei medici, di cui al comma 1 dell’articolo 8, per le unita speciali di
continuita assistenziale, anche in ragione dell'urgenza di conferire gli incarichi, la
Regione/I’Azienda puo procedere: mediante chiamata diretta, mediante pubblicazione di

avviso aziendale di disponibilita, mediante scorrimento delle graduatorie aziendali per
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incarichi a tempo determinato (con priorita per quella del settore di Continuita
Assistenziale/graduatoria regionale dei medici di medicina generale). Qualora la procedura
adottata richieda la definizione di una graduatoria, gli incarichi ai medici per le unita speciali
di continuita assistenziale vengono assegnati tenendo conto dell’ordine di arrivo delle
domande di partecipazione e, in subordine, a parita di posizione, dei seguenti criteri di priorita:
o minore eta al conseguimento del diploma di laurea

o voto dilaurea
o anzianita di laurea

e lindicazione del numero di unita da attivare e dello standard di abitanti & da considerare
indicativo ed é direttamente proporzionale alla situazione della diffusione del virus cosi come
I'individuazione delle sedi delle unita speciali di continuita assistenziale. Il numero e la
dislocazione ¢é effettuata dalla Regione/Aziende USL sulla base di una programmazione che

tenga conto della casistica ovvero del bisogno di assistenza domiciliare

» come previsto dal comma 1 dell’articolo 8, tenuto conto delle indicazioni degli organi
competenti in materia di tutela delle condizioni di sicurezza sanitaria del personale coinvolto,
ogni unita speciale di continuita assistenziale & costituita di norma da un numero di medici
pari a quelli gia attivi nella sede di continuita assistenziale prescelta o da un numero congruo
rispetto alla casistica; le Regioni/Aziende USL possono valutare, in relazione alla necessita di

sorveglianza, l'integrazione delle unita con personale di supporto

» aisensidell’articolo 13 del DL 14/2020 ai medici facenti parte delle unita speciale di continuita
assistenziale non si applicano le disposizioni previste dagli ACN e dalle normative nazionali ed

europee in tema di limiti massimi di orario

e peri medici frequentanti il corso di formazione specifica in medicina generale tutte le ore di
attivita erogate nell’ambito delle unita speciali di continuita assistenziale dovranno essere
considerate a tutti gli effetti quali attivita pratiche, da computarsi nel monte ore complessivo,

previsto dall’articolo 26, comma 1, del decreto legislativo 17 agosto 1999, n. 368

e ai medici in formazione specifica di medicina generale facenti parte delle unita speciale di

continuita assistenziale non si procede alla sospensione della borsa di studio
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