REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
Azienda OspedalieraBrotzu

E

Determinazione del Responsabile Ufficio Formazione n° 04 del_2 3 Git. 2015

Oggetto: Aggiornamento senza oneri, Dirigente Medico, Dott. Dessi Giuseppe.

Pubblicata all’Albo Pretorio dell’Azienda Ospedaliera a partire dal _/ 3 65 U_—2015 per 15 giorni consecutivi
e posta a disposizione per la consultazione.

Il Responsabile Ufficio Formazione

Visto il D. Lgs. n. 502/92 e successive modificazioni ed integrazioni;
Viste le Leggi Regionali n. 10/2006 e n. 05/2007;
Vista la Deliberazione n. 263 del 04.03.2015, con la quale il Commissario Straordinario ha

autorizzato il Responsabile dell’Ufficio Formazione Dott. Andrea Corrias, a predisporre le
Determinazioni;

Vista la comunicazione Prot. n° 11779 del 09.06.2015 con la quaie la Ditta Zimmer S.r.l. si & resa
disponibile ad invitare un Medico della S.C. Ortopedia al Corso: “Bioskill. Aspetti pratici della
revisione d’anca” che si terra a Tubingen dal 22.06.2015 al 23.06.2015;

Considerato che il Direttore del Dipartimento Emergenza ha autorizzato a partecipare al suddetto Corso il
Dott. Dessi Giuseppe;

Atteso che il Responsabile dell’'Ufficio Formazione ha espresso parere favorevole in merito;

Ritenuto di dover autorizzare la partecipazione del Dott. Dessi Giuseppe al Corso: “Bioskill. Aspetti pratici
della revisione d’anca” che si terra a Tubingen dal 22.06.2015 al 23.06.2015; di dover prendere
atto che le spese di alloggio, partecipazione e viaggio saranno totalmente a carico della Ditta
Zimmer S.r.l.

DETERMINA

Per i motivi esposti in premessa:

1. Autorizzare |la partecipazione del Dott. Dessi Giuseppe al Corso: “Bioskill. Aspetti pratici della
revisione d’anca” che si terra a Tubingen dal 22.06.2015 al 23.06.2015.

2. Dare atto che le spese di alloggio, partecipazione e viaggio saranno totalmente a carico della
Ditta Zimmer S.r.l. ’

3. Trasmettere la presente determinazione al Direttore della S.C. del Personale per gli
adempimenti normativi di competenza.

Il Responsabile delf’'Ufficio Formazione
Dott. Andrea Corrias
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8. Donato M.sc, 08 giugno 2015 . PERVENUTO 1
Egregi Signori, )

Zimmer s.r.l. — Bloskill - Aspetti Pratici della revisione d*anea — Tubingen, 22-23 giugno 2015

1.a presente per informarVi dell’ intenzione della nostra socicti di invitare Un professionists attualmente impiegalo presso la
Vostra struttura a partecipare, in qualitt di uditore all'cvento in oggetlo — ove surd svollo un meeting di educazione
medica relativo alla protesics di Anca che i terr presso Tstiuto Anatomico dell"Universitd di Tubingen (Germania)

Al finc di permctterVi di individuare, tra i professionisti attualmente impicgati presso la Vostra strutturs, 11 pio adatto a
preidore purte al*ovento ovverd por cui rlienete che tole pariecipazione possa essere pilt: utile, precisiamo di sepuito i
requisiti professionali che il potengiale partecipante dovra indicativamente possedere:

- Specializzazione in Oriopedia o Traumatologia

In purlicolure, in occusione dell'Evento, il professionista che Vi chiediatho corfesemente di individuare sard, in quahd. di
uditore, istruito in relazione al prodortto relativamente alla Protesica di Anea.

Vi precisiamo attresi per ragioni di trasparenza che nessuno def partecipanti da Voi individuati verr in alcun mode retribuito
0 compensato per la Sua eventaale partecipazione all’Evento, di talché tale eventuale futura partecipazione non necessitera di
aleuna autorizzazione preventiva da parte di Cndesta Spetmbile Amministrazions — in quanto non & sogpeita alla regoln
generale di cui all’art. 53 def 1. 1.gs. 165/2001, poiché rappresenta un’esplicita ipotesi di esenzione ai sensi delle lettere ¢)e
d) dcl comma 6 dc! medesimo articolo.

Vi precisiamo, quindi, che la nostra socictd sostorrd csclusivamente le spesc necessarice ¢ ragioncvoli strettamente connesse
alla sua/loro cventuale partecipazionc all'cvento in qualita di uditore/i (quali quelic di alloggio, di partecipazione e lg
ragionevoli spese -per il viapgie). Tali apese aaranna sostenute data nostra societd ot per it tempo che i strettamente
nceessario per fa sua/toro rispettiva potenziale partecipazione all’evento e non includeranio alcun ulteriors supporlo
finangiurio (ad escmpio escludono it servizio in camern, le wlefonate, le spese per ulteriori ospiti 0 accompagnatori e altre),
che surit ad esclusivo-carico-del/i-soggetto/i-da Voi individuato/i. qualora la sus/loro, partccipazionc sia confermata, _ _
Certo di un Vostro cortese riscontro alla presente, Vi invilamo a comtaitarc Fabiana Calcgari ai scgucnti indirizzi
fubisna, calegurigdzdimmer.com o al numero di fax 0251626382, al finc di comunicarci it nominativo/i del professionista/i da
Voi individuato/i sulla base dei requisiti indiciativi di cui sopra, unitamente ai relativi dettagli.

Precisiamo, infine, che la nostre socield — ju consideruzions ded limitulo numero di posti disponibili all*evento — si riserva in
ogni caso il diritto di confermare la partecipazione all’Fvento del professionistei da Voi indicalo/i.

Distinti saluti.

Zimmer s.r.L H Cszo O(Q)\/L

S foanen CeaZie BorClurom s

General Munagbitienda Qspedaliera Broffus

Direttore: Dott Bgeeto Gemini
Zimm T ViaMilano, 6 — 20097 San Donato Milancse (MD)

TelAZ 51626.1 - Fax 02 51626.626 h(lm://www.zimmcrﬁgEND 0Sp

Cod. Fisc. ¢ Part. 1VA ITOY0)4850153 — Trib, 276520/7111/20 ~ R,E.A. Milano lng%-’l Wit A




P.273

A

DIREZIONE SANITARIA B7ES3@814

2:57 Da

878539437

11-GIU-EE1:}.5 1

z_mux.u. om Emw,_ A
ﬂmmwmﬁ u&EE-N

o e e = ) 3 ? . ; .‘EoohwEE_N.é,.
§10z oubnig ¢ Ipayiew 3. zZ ipainy e oo TawLIZ@sesseb ausel
- G A 8Z 61 wawwar?ﬂ.

ANLSILAA v?m.z,o...

x0g.'Q'd { § 93jjeiaqng
Inew 4

; iy S8 621 60 ™ :
. m.Emo_m - adamg aymysuy sawyz
o JCJBUIPI00Y) 88IN8s
n lassen ujwsep

1

, 06 0806 ¥ Ze+ "
UIoo 1SUIIZo MBS 30151 , AmS. eu ono nmumhu__.ﬁ m_mumnmo
- 1aBeuepy Bliures) plaiy - ozzawy ‘deuog ueg m_mnmawo
mas_m_uwc JOISUY i . Ecvnmo,om.u_hmn,.‘_n,..
S __..w,m:o_NwNN__m_mmho. e - Kynoey
ol e _ A m_mgoE&m.cEwo_uooamm.mmg_nceo\au(
e ¢ b e e ’ .fmoama Ip ouspiofie, |

: oncoomm,m.cmEmomoEm otmo__&m hwa mmSa i mE&m_m 18p. m‘.meocmu ubisap |t emuu_wmc,q

e ,Emum_mm oEmEmﬁz _v iuoizdo
ud ::, _u ScmE___& ﬁwn asneo m_ &moc:cmv_




12/vu6/2015 18:17 B702776812 TECHNOS PAG  B83/83

. RevisiorieApea .. R ‘Trabecular Metal Acetabular:Revision: System

NN VR T d bl y oty it R e e via B

Zmmer & obbligata al rispetto delle normative Incluse nel Codiel Gl
‘Fucomed/Mecomed/SAMED per ¥ Eurapa, 1| Medio Oriente e PAfrica ed &)
principt  dei  codici  profassionsli’ i condotta  adottatl  da
Eucomaed/Mecomed/SAMED nonché al pleno rispetto delle leggl nazionali,

Vi pracislamo che | nostsi avanti sono strettamente riservati ai chirurghi
professionisti del settore, Zmmer non & in aleun modo auterizzata ad
Incoraggiare, facilitare o pagare servizl comie hetél; pasti, viagei ece, ad altri
Individui come compagni/partriers o altre persone che hon abbiano interasse
professlonale all'evento e che non slano direttamante colnvolta nel meeting,

Nel rispetto di telf restrizlon!, chlediamo al personsle sanitario autorlzzato di
organlzzare In manlera autonoma i servizl (hotel, pasti, viaggl) per evantuali
accompagnatorl, allo scopo ¢l consentira a Zimmier di non incorrere In nessung
vlolazione etico legale.

Magglorl informazlon! su Eucomed, Mecomed e Samed sono disponibili
consultande | seguenti siti:

www.eucomed.org
www.mecomed,ora
www.samed.org.za
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Hotel Krone

Registrazioni

18,00 Benvenuto o introduzione bd]
18.20 Introduziones alla revisione acetabolare P. Caldora
16.30 Planificazione pro-operatoria M. Margucel
18.45 Esposizions acetabolare A. Campacel
.. 17,00 Dixcussions
1745 Algoritmo delia ravisions M. Marcueel
e e tetnich chirurgica TMARS
K '.‘._'_18;16' . ) Esposizione famérale: P, Caldora
- approceio transfarnorale
."18.2_5 . o Presortazione casl o discussiona Tufti

Conclusioni'e tarmine delia prima glornata 21

Anatomigches Institut
Universitit Tlibingen

Giorno 2 Martedi, 23 Glugno

08.00 Trasferimento dall'hotel

08.20 lstruzlonl per I'attivita in Iakoratorio Zl
08,30 Aceasse al laboratorlo Tuttf
08.45 Revisione acetabolare ¢ femorale Tutti

- Ricostruzione acetabolare con TAM Revision Shell

« Sistema da revisions TMARS per difetti di tipo 3A @ 38
- Costrutto Cup-Cage

~ Revisione famorale o approceio transfomorale

13,15 Valutazione corse o Chlusura

13.30 Pranzo e Parlenze



