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CONSIGLIO NAZIONALE FNOMCeO
7 - 8  luglio 2011

Palermo

RELAZIONE DEL PRESIDENTE

Cari Presidenti,


Vi confesso che in questi giorni ho avuto non poche difficoltà nel preparare la relazione. 

Queste nascevano non tanto dall’illustrarVi i punti all’ordine del giorno, sostanzialmente il Bilancio Consuntivo 2010 e la conseguente deliberazione di assestamento del Bilancio di Previsione 2011, quanto piuttosto dal voler offrire alla Vostra riflessione un quadro d’insieme ordinato, razionale ed attendibile, di quanto vertiginosamente sta ruotando intorno a noi e dentro di noi.


Per quanto riguarda il Conto Consuntivo 2010, i documenti, che nel merito verranno illustrati dal Tesoriere Iandolo, a mio giudizio “parlano da soli”: registriamo un surplus di avanzo consolidato dell’esercizio 2010 pari a € 2.667.477,00, questo va a sommarsi a quello indicato in via provvisoria nella stesura del Bilancio di previsione 2011 pari a € 4.399.156,00 portando quindi il conto finanziario relativo all’anno 2010 a registrare un avanzo di amministrazione pari a € 7.066.333,00.

Nella proposta di assestamento di Bilancio di previsione 2011 Vi proponiamo una distribuzione del surplus di avanzo di gestione 2010 su alcuni capitoli di spesa, di tale indicazione Vi è pervenuta opportuna nota esplicativa.


Come avete potuto notare il grosso del surplus di avanzo è stato dirottato al capitolo 92, ovvero € 2.000.000,00 portando quella voce, destinata a finanziare l’acquisto della sede, a € 5.492.742,00.

Tutti i restanti capitoli di spesa previsti nel Bilancio di previsione 2011 sono ampiamente capienti e idonei a finanziare le attività in essi previste, anzi contengono quella fisiologica eccedenza di valutazione dei costi che consente comunque flessibilità e respiro al Bilancio contabile ed alla stessa gestione finanziaria.


Mi permetto ancora, sul piano meramente contabile, di sottolineare alla Vostra attenzione il fatto che a Consuntivo 2010 il totale delle uscite correnti (Titolo I) pari a € 8.081.039,00 e quelle delle spese in conto capitale (Titolo II) pari a € 575.000,00 che insieme configurano il costo vivo delle attività FNOMCeO, per il 2010 eccezionalmente gravato da spese rilevanti per le celebrazioni del Centenario, sono rimaste al di sotto delle entrate correnti e non hanno impegnato l’avanzo di gestione anzi hanno contribuito a produrlo. 

In altre parole la nostra macchina operativa, così come oggi organizzata e gestita produce stabilmente avanzi che in questi anni abbiamo incentivato per dedicarli in gran parte all’accantonamento per acquisto sede, senza rinunciare però a svolgere una funzione di sussidiarietà in servizi, e finanziamenti a servizi verso gli Ordini con maggiori carenze di risorse.


Questo rigore e sobrietà dei Bilanci non ha altresì condizionato la partecipazione alla vita democratica della nostra Federazione; fatta salva la pausa estiva, convochiamo un 
Consiglio Nazionale ogni 2 mesi circa, un Comitato Centrale ogni 20 giorni, a cui si aggiunge un flusso costante di gruppi di lavoro in preparazione di convegni e manifestazioni realizzate in tutto il Paese.

Credo che altrettanto possa dirsi della nostra componente odontoiatrica, che autonomamente gestisce il proprio budget per finanziare analoghe attività di partecipazione democratica dei presidenti delle CAO provinciali alla vita federativa.

Ritengo che l’obiettivo di porci nelle condizioni economiche di acquistare una sede sia stato sostanzialmente raggiunto ed il Bilancio di previsione 2012, a cura del neo eletto Comitato Centrale e Consiglio Nazionale, potrà disporre di più risorse per rafforzare quel sistema di sussidiarietà verticale o se preferite quella rete integrata FNOMCeO-Ordini provinciali di servizi, e finanziamenti a servizi, che in questi anni abbiamo perseguito.

Riguardo all’acquisto sede, come sapete abbiamo assunto la disponibilità di massima dell’ENPAM a vendere l’immobile di Via Torino 38 che in parte andrebbe a noi ed in parte all’AGENAS, interessata anche all’immobile del numero civico 40. La tempistica è strettamente connessa alla disponibilità della nuova sede dell’ENPAM. 

Naturalmente la somma da noi accantonata non è sufficiente ad acquistare tutta la parte a cui siamo interessati per complessivi 1.200-1.300 mq e dovremmo dunque preventivare un finanziamento ulteriore attraverso l’accensione di un mutuo.


E’ impossibile prevedere con sufficiente precisione la tempistica delle procedure ma una cosa è certa: non possiamo procedere anche solo ad un compromesso se non abbiamo la certezza formale e sostanziale della disponibilità del finanziamento complessivo.


Ecco perché chiedo al Consiglio Nazionale, attraverso l’approvazione di una apposita deliberazione, che Vi sottoporremo domani, l’autorizzazione all’accensione di un mutuo, alle migliori condizioni del mercato, che rispetti i seguenti criteri e principi direttivi: 

1. L’ammontare complessivo non superi € 5.000.000,00;
2. Il rateo venga stimato nell’ambito dell’attuale spesa storica dell’affitto degli immobili di Piazza Cola di Rienzo (circa € 320,00) detratto però l’onere ICI che dovremo assumerci;
3. Venga privilegiata la durata del mutuo che maggiormente si presti ad una ripartizione equa generazionale degli oneri (mutuo a 25 anni?)


Naturalmente in sede di discussione, sulla base di eventuali osservazioni e richieste di chiarimenti saremo più esaustivi su ogni punto di dubbio su questa materia e su tutto il Bilancio.
I PRINCIPI DI ETICA MEDICA EUROPEA : IL DOCUMENTO DI KOS

Questo documento Vi è pervenuto nelle scorse settimane e credo abbiate immaginato il grande lavoro che lo ha preceduto, iniziato da alcuni anni.
La svolta è stata il Convegno di Sanremo, dove abbiamo lanciato l’idea di Kos quale luogo simbolico per dichiarare la condivisione in ambito europeo di principi di etica medica a cui cercheremo di dare la maggiore evidenza mediatica possibile in autunno.

A Kos sono state rinnovate le cariche della CEOM, l’organismo europeo che raccoglie gli Ordini dei Medici, e il dr. D’Autilia è stato eletto Vicepresidente Vicario, un riconoscimento all’impegno ed al ruolo dell’Italia di cui essere orgogliosi.

Vi ricordo tre appuntamenti europei da noi organizzati in Italia. In ordine cronologico: Udine a settembre; Napoli (UEMS) a ottobre, e Torino (UEMO) a novembre, a testimonianza di una presenza molto attiva ed apprezzata della FNOMCeO in ambito europeo.
L’ITER PARLAMENTARE DI PROVVEDIMENTI LEGISLATIVI

DI NOSTRO DIRETTO COINVOLGIMENTO 

Quanti di Voi seguono sul Portale FNOMCeO l’ottima rassegna parlamentare curata dall’Ufficio Legislativo, avranno notato che in queste settimane alla Camera vanno a sovrapporsi almeno tre provvedimenti legislativi che direttamente ci coinvolgono; brevemente riferirò su quanto da noi fatto e sul probabile futuro degli stessi.

· DDL relativo a Alleanza Terapeutica, Consenso Informato e DAT: il provvedimento sarà nei prossimi giorni votato in Aula e licenziato con una serie di modifiche che obbligheranno il provvedimento a ritornare al Senato. Non sono in grado di anticipare i contenuti essendo in corso una intensa attività emendativa ma, appena disponibile, sottoporrò il testo alla nostra Consulta Deontologica Nazionale e valuteremo questa delicata materia nel prossimo Consiglio Nazionale contando di poter eventualmente intervenire al Senato.
· DDL relativo al Governo delle attività cliniche: il provvedimento, osteggiato da opposizioni e regioni, viene rinviato a settembre. Vi abbiamo fatto pervenire il nostro emendamento presentato in Commissione Affari Sociali senza il quale, a nostro giudizio, il provvedimento non ha anima né corpo essendo, negli altri contenuti, oggettivamente superato da normative regionali già in essere.

· DDL di iniziativa governativa relativo alla Sperimentazione Clinica e contenente la Delega per la Riforma degli Ordini dei Medici, Odontoiatri, Farmacisti e Veterinari: il provvedimento già approvato dal Governo e dalla Conferenza Stato Regioni, dalla V Commissione Bilancio, attualmente è in Commissione Affari Sociali che sta discutendo gli emendamenti per il veloce passaggio in Aula. Il Ministro Fazio è fiducioso su una rapida approvazione del provvedimento e ha dato la propria disponibilità per un confronto con l’opposizione che, da me interpellata, pur manifestando perplessità su alcune parti del provvedimento (non la nostra delega) non ha espresso ostilità insormontabili.

In ogni caso il provvedimento deve transitare al Senato ed è alquanto improbabile che venga approvato prima della pausa estiva.


Altre questioni, per onestà intellettuale, intendo proporvele con tutto il carico di incertezze di cui sono gravate o perché in evoluzione normativa o perché di difficile interpretazione.

GLI SVILUPPI DEL SISTEMA ECM

Abbiamo a lungo lavorato affinché entro  il mese di luglio la Conferenza Stato Regioni approvi il nuovo Accordo per la regolamentazione dell’ECM che la Commissione Nazionale varerà il 14 luglio prossimo come ultimo atto, essendone previsto il rinnovo nella sua composizione a settembre per scadenza del mandato.

Il testo sul quale ha lavorato in perfetta sintonia e con grande impegno tutta la delegazione della FNOMCeO, oltre al sottoscritto, i colleghi Conte, Onorati e Brucoli, arricchisce ulteriormente i ruoli e i compiti dei nostri Ordini prevedendoli sia nell’ambito della programmazione, valutazione e certificazione delle attività formative, sia nella veste diretta di provider con una apertura significativa sulle attività di formazione e contenuto tecnico-professionale oltre che etico-deontologico.

Se non rigettata, questa doppia funzione degli Ordini e Collegi nel sistema formativo costituisce una eccezione alla regola generale che esplicitamente riconosce alle nostre istituzioni una sorta di ruolo speciale che dovremo onorare con impegno, partecipazione e rigore. 


Abbiamo ultimato le procedure di registrazione della FNOMCeO quale provider nazionale di formazione (OMCeO in Rete) al quale potranno collegarsi, con la formula del partenariato, tutti quegli Ordini provinciali, la stragrande maggioranza, che a tutt’oggi non si sono accreditati né a livello regionale né a livello nazionale.


Lo scopo è quello di sgravare quanto più possibile da oneri finanziari e organizzativi gli Ordini con minori disponibilità di risorse, mettendo altresì in comune progetti formativi e correlate attività.


Come avete potuto vedere sono continuate le iniziative FAD Blended e circa 35.000 medici e odontoiatri, quelli che hanno concluso il corso SICURE di due anni fa e quelli direttamente segnalati dagli Ordini provinciali stanno ricevendo in questi giorni a domicilio il fascicolo sul corso RCA. Altre 20.000 copie sono state inviate presso le sedi degli Ordini. Ogni altro professionista interessato potrà fare richiesta, per questo corso e per i successivi già in programma per fine estate-inizio autunno, richiedendolo al risponditore telefonico automatico attivato dalla FNOMCeO.

Su questo versante il nostro obiettivo è quello di qualificarci come il più grande provider istituzionale di formazione FAD blended che coniughi un basso costo unitario della attività ad una altissima qualità di contenuti formativi e ad una elevata affidabilità della appropriatezza formativa.

Come da comunicazione pervenutavi nelle scorse settimane, potete accedere e gestire secondo le modalità che riterrete più opportune tutti i crediti formativi acquisiti dai Vostri iscritti in questi anni fino al 2009, sia a livello nazionale che regionale, ovviamente laddove registrati ed in ragione della correttezza dei dati pervenutici e della disponibilità degli stessi. In queste settimane il COGeAPS sta caricando i crediti relativi all’anno 2010 che Vi verranno prontamente messi a disposizione non appena organizzati e puliti.


Altre modifiche del nuovo Accordo riguardano la struttura del dossier formativo e la ridefinizione degli obiettivi formativi con una attenzione particolare verso quel settore importante delle nostre professioni – i liberi professionisti – che non possono avvantaggiarsi di un’offerta pubblica di attività formative o di riserve orarie per svolgere le stesse e sono gravati da costi al momento non quantizzabili.

A riguardo, nelle proposte che porteremo in Conferenza Stato Regioni, per questi colleghi sono previste varie peculiarità come ad esempio il riconoscimento di 60 crediti del triennio precedente rispetto ai 45 di tutti gli altri professionisti ed altre ancora da definire nel regolamento, quali ad esempio una maggiore flessibilità nella definizione del dossier formativo, il riconoscimento delle attività tutoriali di formazione, la valorizzazione di tecniche di autoapprendimento etc. 

Conosco i dubbi di non pochi di voi sulla effettiva efficacia e valore del sistema ECM: tuttavia ancora una volta mi permetto di ricordarVi che tutto questo tormentato processo mantiene anche per noi – soprattutto per noi – un suo valore strategico laddove ci chiama a costruire una cultura di sistema e non ad occasionali esercizi di buona volontà. 

L'immenso sforzo e il grande lavoro che in questi anni abbiamo messo in campo, non sono finalizzati alla produzione di crediti né alla salvaguardia della funzione notarile della registrazione degli stessi, bensì alla costruzione e all'esercizio concreto di un ruolo centrale degli Ordini nella promozione e certificazione della qualità professionale, un pilastro portante su cui fondare la modernità delle nostre istituzioni professionali. 
La manovra finanziaria 2011 - 2014 

Nel predisporre queste prime osservazioni mi sono avvalso della lettura veloce e parziale di un documento invece ponderoso e complesso, presentato come bozza il 2 luglio scorso, e dei primi commenti comparsi sulla stampa alla ufficializzazione della Relazione Tecnica alla Manovra a cura della Ragioneria dello Stato. 

Sul piano generale ognuno di noi, sulla base del dibattito in corso, ha maturato o cerca di maturare, un’idea generale sulla manovra che ha dinnanzi a sé l'imperativo categorico assunto in sede europea di pareggiare le entrate e le uscite della nostra finanza pubblica entro il 2014, ovvero minori spese e/o maggiori entrate per circa 47 Miliardi di euro. 

La manovra, concordata a livello europeo impone agli stati sovrani di porre in atto misure che intervengono con l'obiettivo di fermare la crescita del debito pubblico pareggiando entrate e uscite, congelandolo al dato storico, per il nostro paese molto elevato. 

Riducendo all'essenziale una materia in realtà molto più complessa ed articolata, la minaccia è quella che il nostro debito sovrano (Titoli di Stato), che oggi copre il deficit pubblico notoriamente tra i più elevati in Europa, perda affidabilità sui mercati finanziari scatenando enormi interessi speculativi che spingono al rialzo dei tassi di interesse. Questi a loro volta, in una spirale perversa, vanno ad incrementare il debito ma soprattutto ad ingigantire il rischio di un declassamento del rating di affidabilità dei nostri titoli, anticamera minacciosa di un default, così come si è realizzato in Grecia e come si paventa per il Portogallo e la stessa Spagna.
Un disastro finanziario, sociale e civile che mette i brividi e se questo è lo scenario condiviso, la questione che si pone è su come ripartire i sacrifici secondo equità ed in una prospettiva di salvaguardia della coesione e pace sociale, proteggendo i più deboli ed incentivando i principali fattori produttivi, il lavoro e le imprese, in grado di rilanciare l'economia del Paese aumentandone la vera ricchezza e quindi la platea impositiva e le entrate fiscali e tributarie. 

In questa ottica di equità non si può sottacere che questo debito graverà sulle future generazioni, in particolare sui giovani di oggi che rischiano di pagare due volte il conto: oggi soffrendo la crisi occupazionale per una economia che stagna per varie ragioni, non ultima la proclamata difficoltà a mettere in campo risorse pubbliche finalizzate ad incentivare imprese e lavoro, e domani sopportando gli oneri di gestione corrente del deficit.
Come tutti sapete, in questi anni nel Bilancio dello Stato si è registrato il cosiddetto avanzo primario che, se non sbaglio, si è invece ultimamente contratto, cioè le spese pubbliche, al netto degli interessi del debito pubblico stimati intorno ai 70 miliardi di euro all'anno, sono inferiori alle entrate derivanti da fiscalità e contributi. Equità vorrebbe che fossero chiamati ai sacrifici tutti coloro che hanno beneficiato di questa enorme spesa dello stato realizzata in deficit. 

Personalmente fatico a immaginare che i destinatari di questa siano stati solo i pensionati, gli insegnanti ideologizzati, i bidelli che non lavano per terra, i precari “parte peggiore del Paese”, gli impiegati pubblici “fannulloni ed assenteisti”, gli infermieri, i nostri medici “assatanati di denaro” , i cittadini che chiedono servizi per la tutela della salute, l'istruzione, la sicurezza, la giustizia, per il lavoro, per l'avvio di attività d' impresa. 

In realtà quella cornucopia ha anche direttamente ed indirettamente contribuito a costruire ed alimentare rendite di posizione, patrimoni finanziari e ricchezze immobiliari solo accarezzate da una fiscalità benevola quando non compiacente, aiutate da imponenti ristrutturazioni di grandi aziende manifatturiere pubbliche e private in crisi di progetti e di produzione, alimentati dai ceti sociali notoriamente refrattari al resoconto fiscale, tutti soggetti che, senza furori ideologici, andrebbero invece efficacemente e responsabilmente chiamati a raccolta, per contribuire alla soluzione delle criticità connesse al debito del Paese. 

Un discorso altrettanto rigoroso, ma non ideologico e generalizzato, va fatto sui costi diretti e indiretti della politica; indiscutibilmente il nostro debito è anche frutto della ricerca esasperata del consenso elettorale, della pletora di istituzioni rappresentative e della cattiva amministrazione delle risorse pubbliche anche in sanità. 
Ridurre questi costi legati a privilegi e sprechi è urgente sul piano formale e sostanziale, tuttavia bisogna fare attenzione a non demonizzare la partecipazione e la democrazia rappresentativa e soprattutto valorizziamo le buone pratiche che per fortuna cominciano ad emergere. 

Credo che questi enormi nodi sociali e politici non siano stati sciolti con equità nella manovra, così come più chiaramente emerge dalla Relazione Tecnica. 
Prima di avviare alcuni approfondimenti su questa materia che ha sostanziali riflessi sulle condizioni di esercizio della nostra professione, vorrei ringraziarVi per aver dato fiducia alle mie dichiarazioni, quando notizie riprese da alcuni quotidiani nazionali davano per scontato la presenza in bozza del decreto di provvedimenti drastici di liberalizzazioni delle professioni regolamentate fino a prevedere l'abolizione di alcuni Ordini, compreso il nostro, in ragione di attività limitative dell'accesso alla professione e del suo esercizio. 

Successivamente è stato paventato un disegno di legge delega, collegato alla finanziaria, che prevede interventi ulteriormente limitativi della valutazione della pubblicità e sopratutto l'abolizione del divieto di contemporaneo esercizio di attività professionali e commerciali e della piena e totale liberalizzazione dell'accesso di soci di puro capitale all'interno di società professionali. Non ho riscontro di tale normativa nel testo a disposizione e fonti autorevoli del ministero della Salute escludono che tale collegato possa essere riferito alle professioni sanitarie. 

Ovviamente sono certo che nella testa di qualche decisore questo disegno sia invece presente e forte e che possa da qualche parte rispuntare: l'unico serio antidoto è mandare in porto al più presto la riforma dei nostri Ordini, così come previsto dal disegno di legge del ministro Fazio, sul quale ho già riferito e soprattutto essere pronti ad una mobilitazione per una risposta forte e decisa provvedimenti siffatti che avrebbero effetti devastanti sul nostro esercizio professionale. 
Ritornando al complesso della manovra finanziaria, occorre ricordare che il saldo posto al centro della manovra al 2014 è indicato in € 43.398.600.000 e che viene conseguito con maggiori entrate pari a € 19.759.000.000 e tagli di spesa pari a € 23.600.000.000. 

Come noto, la manovra agisce di fatto nel biennio 2013-2014 essendo l'impatto delle misure nel primo biennio, misure peraltro non indifferenti. Basti osservare come gli interventi per il 2011 e 2012 - circa 7 miliardi - servono a finanziare spese non coperte ed intervengono solo per complessivi 157 milioni di euro nella riduzione del deficit.
Sul versante della riduzione di spesa i tagli alla sanità, circa 7,5 miliardi a regime, garantiranno il 20% dell'intera manovra che tra l'altro reinterviene sulla spesa di tutto il pubblico impiego prolungando fino al 31 dicembre 2014 il blocco del turn over, dei contratti e delle convenzioni, la crescita delle retribuzioni connesse ai trattamenti accessori e prevede persino la rimodulazione dell'indennità di vacanza contrattuale. Una misura che colpisce pesantemente le retribuzioni dei medici dipendenti e convenzionati, determinando una perdita di reddito a regime e cumulativo che viene stimata in media a 40.000 euro a cui si aggiungono i riflessi negativi sul trattamento previdenziale pubblico e privato. 

Per la sanità è prevista una crescita del finanziamento a cui concorre lo Stato dello 0,5% nel 2013 rispetto al 2012 e dell'1,4% per il 2014, definendo così un tetto all'applicazione dei costi standard, che costituisce un paradosso concettuale dovendo essere l'applicazione dei costi standard una misura di contenimento e non un tetto predefinito, più legato al paradigma della spesa storica. Ma soprattutto viene sancita la recessione del SSN che vede riconoscersi una crescita dei finanziamenti nel biennio 2013-2014 (media dello 0,9% ) al di sotto di quella prevista per il PIL (media 3,2%).

Secondo tali previsioni la sanità pubblica dovrà costare nel 2014 un po' meno rispetto ad oggi e le Regioni tramite un accordo da raggiungere entro il 30 aprile 2012, dovranno varare le misure di contenimento della spesa sanitaria entro tali tetti di spesa agendo su tre macrovoci: beni e servizi; spesa farmaceutica (tetto al 12,5%); dispositivi medici (tetto al 5,2 %).

Dal 2014 fino al 40% del rientro dovrà essere garantito anche attraverso la reintroduzione di Ticket sui farmaci e sulle prestazioni; le prime previsioni di autorevoli economisti sanitari stimano in circa 500 euro a famiglia il costo complessivo dei tagli alla sanità. 

La seconda modalità di taglio alle spese riguarda il ridotto trasferimento a Regioni, Province e Comuni per complessivi 9,6 miliardi di euro: è noto come questi Enti, a vario titolo, sono titolari di servizi socio assistenziali, funzionalmente connessi a quelli sanitari.
Mi pare di poter cogliere un deficit di equità anche sul versante delle maggiori entrate, dove la parte del leone (circa 8 miliardi) viene svolta dalla mini patrimoniale sui risparmi a reddito finanziario, ovvero il rialzo dell'imposta di bollo sui dossier titoli, in due scaglioni, sopra o sotto i 50.000 euro hanno una curva regressiva, pagano molto meno i grossi dossier rispetto ai piccoli.
Non mi piace che lo Stato incentivi i giochi di azzardo lucrando o meglio progettando quasi 2 miliardi di maggiori entrate, temo che l'incremento dell'IRAP a banche ed assicurazioni (circa 1,85 miliardi) presto si trasferirà nei contratti di servizio a carico degli utenti. 

Ma ritornando alle nostre prioritarie responsabilità, credo sia superfluo sottolineare come questo scenario aggravi ulteriormente il profondo disagio professionale dei nostri medici, meno retribuzione, meno risorse a disposizione e più responsabilità e controlli di efficienza ragionieristica, una miscela inquietante ed insopportabile che produce demotivazioni e abbandoni che impatteranno negativamente sull'efficacia e sulla qualità del nostro sistema sanitario. 

Si va, dunque, sempre più materializzando quello scenario di fase sociale e politica, da tempo paventata, che impietosamente stressa le insufficienze ed i limiti delle storiche differenziazioni e frammentazioni della nostra professione, sempre meno capaci a produrre risposte efficaci e soprattutto un progetto largamente condiviso di governo dei cambiamenti. 

Occorre ritrovare quella voglia di non rassegnazione, non velleitaria ma determinata e costruttrice di alternative che responsabilmente affronti ed offra soluzioni ai problemi, salvaguardando quel grande patrimonio civile e morale insito nel nostro esercizio professionale che deve restare una ricchezza ed una garanzia per i cittadini.
Abbiamo in questi anni prodotto idee e formulato proposte, abbiamo pervicacemente perseguito un disegno di unitarietà delle storiche rappresentanze professionali, è ora di metterle in gioco e di aprire una partita che ha come posta non solo il prossimo futuro della nostra professione ma un pezzo di civiltà del nostro Paese. 

In questo credo e per questo spenderò tutto ciò che ho nelle mie disponibilità come uomo, come cittadino, come medico, come Presidente della FNOMCeO. 

AMEDEO BIANCO

PALERMO, 7 LUGLIO 2011
