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IL COMMISSARIO AD ACTA
VISTO l’articolo 120, comma 2, della Costituzione;
VISTO l’articolo 8, comma 1, della legge 5 giugno 2003, n.131;
VISTO l’Accordo sul Piano di rientro della Regione Calabria, perfezionato tra il Ministro della salute,quello dell'Economia e delle Finanze e il Presidente p.t. della Regione Calabria, in data 17 dicembre2009 e poi recepito con DGR n. 97 del 12 febbraio 2010;
VISTO l’articolo 4, commi 1 e 2, del D.L. 1° ottobre 2007, n. 159, convertito con modificazioni dalla legge29 novembre 2007, n. 222;
VISTA la legge 23 dicembre 2009, n. 191 e, in particolare, l'articolo 2, commi 80, 88 e 88 bis;
VISTA la delibera del Consiglio dei Ministri del 28 ottobre 2025, acquisita al protocollo con n. 838201del 04/11/2025, con la quale il Dott. Roberto Occhiuto è stato nominato quale Commissario ad acta perl’attuazione del Piano di rientro dai disavanzi del SSR calabrese, secondo i Programmi operativi di cuiall’articolo 2, comma 88, della legge 23 dicembre 2009, n. 191 fermo restando la procedura in corso dicui al secondo e terzo periodo del medesimo comma 88;
VISTA la suddetta delibera del Consiglio dei Ministri con la quale si sono confermati i contenuti delmandato commissariale affidato con la deliberazione del 4 novembre 2021, come integrato condeliberazione del 23 dicembre 2021;
VISTA la sopra richiamata delibera del Consiglio dei Ministri con la quale è stata confermata la nominadei subcommissari dott. Ernesto Esposito e ing. Iole Fantozzi di cui alle deliberazioni del 23 dicembre2021, del 22 giugno 2022 e del 18 settembre 2023;
VISTI:
- il D.lgs. n. 368 del 17.08.1999, come modificato ed integrato dal D.lgs. n. 277 del 08.07.2003, che,recependo le disposizioni comunitarie in materia di libera circolazione dei medici e di reciprocoriconoscimento dei loro diplomi, certificati e altri titoli (Direttive 93/16/CEE e 2001/19/CE), ha istituitoe disciplinato il corso triennale per il conseguimento del diploma di Formazione Specifica inMedicina Generale;
- l’art. 36 del D.lgs 277/2003 che stabilisce che le Regioni e le Province autonome emanano ognianno i bandi di concorso per l’ammissione al corso triennale di formazione specifica in medicinagenerale, in conformità ai principi fondamentali definiti dal Ministero della Salute, per la disciplinaunitaria del sistema;- il Decreto del Ministero della Salute 7 marzo 2006 “Principi fondamentali per la disciplina unitaria inmateria di formazione specifica in medicina generale” che assegna alle Regioni l’organizzazionedei citati corsi;- il Decreto-Legge n. 76 del 16 luglio 2020 e ss.mm.ii., avente ad oggetto “Misure urgenti per lasemplificazione e l'innovazione digitale”, convertito in Legge n. 120 del 11 settembre 2020, ed inparticolare, all’articolo 19, comma 5 bis, che testualmente stabilisce: “I medici della Polizia di Stato,del Corpo nazionale dei vigili del fuoco e gli ufficiali medici delle Forze armate e del Corpo dellaguardia di finanza in servizio permanente effettivo con almeno quattro anni di anzianità di serviziosono ammessi a domanda, fuori contingente e senza borsa di studio, ai corsi di formazione specificain medicina generale. Le ore di attività svolte dai suddetti medici in favore delle amministrazioni diappartenenza sono considerate a tutti gli effetti quali attività pratiche, da computare nel monte orecomplessivo, previsto dall'articolo 26, comma 1, del decreto legislativo 17 agosto 1999, n. 368. Leamministrazioni di appartenenza certificano l'attività di servizio prestata dai medici in formazionepresso le strutture dalle stesse individuate e ne validano i contenuti ai fini del richiamato articolo 26,fermo restando l'obbligo di frequenza dell'attività didattica di natura teorica.”;- l’art. 4, comma 9, lettera c), del D.L. n. 202/2024, che ha introdotto la possibilità, per i medici informazione specifica in medicina generale, di svolgere gli incarichi convenzionali di Medicinagenerale previsti dall’Accordo Collettivo Nazionale (ACN) con i limiti previsti dalla suddettaprevisione normativa;



CONSIDERATO CHE
- l'art. 15 del D.M. del 7 marzo 2006 prevede al primo comma che “le regioni o province autonomegestiscono direttamente, attraverso i propri uffici, i corsi di formazione specifica in medicinagenerale”;
- il predetto articolo, al secondo comma prevede che “con apposito provvedimento regionale oprovinciale sono definiti in dettaglio tutti gli aspetti organizzativi e gestionali dei corsi, stabilendonel’assetto organizzativo e amministrativo, l’articolazione e i periodi della formazione in conformità aquanto stabilito dalle direttive comunitarie e ministeriali”;
DATO ATTO CHE, con D.D.G. n. 9589 del 21/09/2020, sono state approvate le “Linee Guida in materiadi organizzazione e funzionamento dei corsi di formazione Specifica in Medicina Generale,preventivamente sottoposte alla valutazione del C.T.S., che ha espresso parere positivo;
CONSIDERATO necessario, alla luce delle nuove disposizioni normative sopra richiamate e di quantoprevisto nelle note Ministeriali di indirizzo trasmesse alle regioni, procedere all’aggiornamento dellesummenzionate linee guida del corso di formazione specifica in medicina generale, per come articolatonel documento di cui all’allegato A al presente DCA;
RITENUTO fondamentale introdurre e applicare, a partire dal triennio di corso 2025/2028, le nuove lineeguida regionali riguardanti l’organizzazione e il funzionamento del corso di formazione specifica inmedicina generale, allegate al presente provvedimento;
TENUTO CONTO dell’approvazione del Comitato Tecnico Scientifico di supporto, giusta verbale in attiprot. n. 879819 del 17.11.2025;
VISTO il supporto consulenziale reso dal Coordinatore dell’Avvocatura regionale, a mente del comma5-bis, art. 10 della legge regionale 13 maggio 1996 n. 7.
Tutto ciò premesso da valere come parte integrante, sostanziale e motivazionale del presente decreto,il Commissario ad acta, dott. Roberto Occhiuto;

D E C R E T A
DI APPROVARE le “Linee Guida in materia di organizzazione e funzionamento dei corsi di formazionespecifica in medicina generale” di cui all’Allegato A, quale parte integrante e sostanziale del presenteprovvedimento;
DI STABILIRE che le predette Linee Guida entreranno in vigore per i corsi di formazione specifica inmedicina generale a partire dal corso di formazione del triennio 2025/2028;
DI INVIARE il presente decreto, ai Ministeri della Salute e dell’Economia e Finanze, attraverso l'appositosistema documentale "Piani di Rientro";
DI PROVVEDERE alla pubblicazione integrale del provvedimento sul BURC a cura del Dipartimentoproponente ai sensi della legge regionale 6 aprile 2011, n. 11 e nel rispetto del Regolamento UE2016/679;
DI DISPORRE che il presente decreto sia pubblicato sul sito istituzionale della Regione Calabria, a curadel Dirigente Generale del Dipartimento Salute e Welfare, ai sensi del Decreto legislativo 14 marzo2013, n. 33 e ai sensi della legge regionale 6 aprile 2011 n.11 art 20 e nel rispetto del RegolamentoUE2016/679.
Avverso il presente provvedimento è possibile presentare ricorso nelle sedi giudiziarie competenti entroil termine previsto dalla legislazione vigente e decorrente dalla data di pubblicazione sul BURC



Il Sub CommissarioFANTOZZI IOLE(con firma digitale)(atto firmato digitalmente ai sensi dell'art. 24 del D.lgs 82/2005 es.m.i.)

Il Sub CommissarioESPOSITO ERNESTO(con firma digitale)(atto firmato digitalmente ai sensi dell'art. 24 del D.lgs 82/2005 e s.m.i.)

Il CommissarioROBERTO OCCHIUTO(con firma digitale)(atto firmato digitalmente ai sensi dell'art. 24 del D.lgs 82/2005 e s.m.i.)
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<Linee Guida in materia di organizzazione e funzionamento dei Corsi di Formazione 
Specifica in Medicina Generale.=

368/99, consente di conseguire il relativo diploma, necessario per l’esercizio dell’attività di 
Medico Chirurgo di Medicina Generale nell’ambito del Servizio Sanitario Nazionale.

L’obiettivo generale del corso è quello di
competenze e le abilità necessarie per l’esercizio della professione di Medico di Medicina Generale.

Le presenti linee guida disciplinano nel dettaglio, ai sensi dell’art. 15 co.2 del Decreto del Ministero 

stabilendone l’assetto organizzativo in conformità alle disposizioni comunitarie e nazionali.

L’accesso al corso di formazione in Medicina 

Legge n. 76 del 16 luglio 2020 e ss.mm.ii., avente ad oggetto <Misure urgenti 
lificazione e l'innovazione digitale=,

l’articolo 19, comma 5 bis, <I medici della Polizia di Stato, del 

l'obbligo di frequenza dell'attività didattica di natura teorica.=;



viene affidata l’attività pr

Il corso ha durata triennale (mesi 36) e comprende ai sensi dell’art. 26 del D.lgs. 368/1999 un totale 




In ogni caso, sono ammessi a sostenere la prova finale di cui all’art. 16 del citato D.M. Salute 7 marzo 

ai sensi dell’art. 9, co. 5, del D.M. Salute 7 marzo 2006 che per i medici ammessi in 
sovrannumero, nonché nelle ipotesi di sospensione del corso di cui all’art. 24, co. 5, del D.lgs. 368/99 

L’art. 15 del D.M. 7 marzo 2006 prevede che <Le regioni o province autonome gestiscono 

ecnico scientifico di supporto=.

ai sensi dell’Art. 26 del D.lgs 368/1999



L. 24 aprile 2020 n. 27, art. 2 quinquies co.1, l’attività lavorativa di natura convenzionale quale attività 

ai sensi dell’Art. 26 del D.lgs 368/1999



ATTIVITA’ PRATICHE

ORE ATTIVITA’ PRATICA

–

ATTIVITA’ TEORICHE

ATTIVITA’ TEORICHE 

ATTIVITA’ TEORICHE INTEGRATE



di supporto all’organizzazione e 









 funzioni consultive su eventuali ulteriori aspetti concernenti la didattica e l’organizzazione 




 ’individuazione dei requisiti minimi delle tesi finali; 




L’individuazione dei Coordinatori delle attività teoriche e pratiche 

L’elenco ’individuazione e l






individua i Coordinatori tra gli iscritti nell’elenco 
regionale, tenendo in considerazione la posizione nell’elenco, basandosi su un punteggio assegnato 
per l’esperienza professionale e per le competenze specifiche, nel rispetto del principio di rotazione

L’elenco nominativo 


 il calendario formativo dell’attività 



 Garantisce l’attuazione del programma didattico






 Garantisce l’aggiornamento dei libretti personali dei discenti da parte dei docenti e tutor;


 teoriche attingendo dall’elenco 




conto anche dell’esito della prova intermedia;


 fini dell’accesso alla fase successiva, valuta il

presenza) sulla base di un’apposita prova

sarà sottoposto ad un’apposita prova e qualora non consegua un giudizio positivo,

 Predispone per ogni discente il calendario dell’attività pratica con assegnazione alle Unità





dell’attività pratica;




 Monitora l’invio al Settore competente del Dipartimento



 Al termine di ciascun anno formativo, ai fini dell’accesso alla fase successiva, valuta il

presenza) sulla base di un’apposita prova

il discente sarà sottoposto ad un’apposita prova e qualora non consegua un giudizio positivo,



dall’altro Coordinatore.

e di uno dei due Coordinatori, l’altro Coordinatore assumerà le funzioni fino alla 

–

L’elenco dei docenti sarà c

trasmetterà l’elenco nominativo

. Sarà onere del Docente, ad ogni lezione, anche mediante l’ausilio del 
dell’inizio della lezione il registro firme e viceversa a fine lezione, 

L’elenco nominativo 



L’elenco dei tutor presso il quale i Medici tirocinanti dovranno svolgere il periodo di tirocinio sarà 

quale potranno partecipare i medici aventi i seguenti requisiti, ai sensi di quanto disposto dall’art. 26 

I Medici in formazione frequenteranno gli Studi dei Medici già inseriti nell’apposito elenco.

Il medico tutor dovrà garantire, durante tutto il percorso didattico, che l’attività medi

–
iscritti nell’

individuazione dei medici Tutor e l’assegnazione ai medici tirocinanti,








 tudio e nell’approfondimento dei problemi incontrati 



M.G. deve apporre nel proprio studio un apposito avviso sullo svolgimento dell’attività 
medica guidata, con l’indicazione nominativa dei medici in formazione in carico, nonchè adottare gli 



L’elenco nominativo 

nsi dell’art.18 del D.M. Salute 7 marzo 2006, i medici in formazione devono essere coperti da 

la dell’assicurazione, a cura del tirocinante, 
costituisce condicio iuris per l’accesso alla struttura ospedaliera. Il tirocinante dovrà, quindi, 
consegnare copia della polizza assicurativa agli uffici della Regione prima dell’avvio della frequenza. 

e gli infortuni connessi all’attività di formazione e deve essere stipulata in base alle seguenti 

 Responsabilità civile per un massimale di € 750.000,00; 
 Morte da infortunio o malattia connessi alla formazione per un massimale di € 100.000,00; 
 Invalidità permanente da infortunio o malattia per un massimale di € 100.000,00.

INCOMPATIBILITA’

sensi dell’art. 9, comma 
dall’art. 4, comma 9, le

dall’Accordo Collettivo Nazionale 

dell’attività certificativa e delle visite occasionali svolte nell’ambito dell’attività convenzionale di 



dell’Economia e delle Finanze e le Regioni. L’importo viene definito da decreti ministeriali che 

L’erogazione della borsa di studio è subordinata al raggiungimento delle ore me
programmate nell’arco

Il medico tirocinante è tenuto a rispettare gli orari stabiliti secondo l’organizzazione e la 

Ai sensi dell’art. 24, co. 2, e 3 del D.Lgs. 368/99, il corso comporta un impegno 

’attività lavorativa di natura convenzionale quale attività 

ai sensi dell’Art. 26 del D.lgs 36

si evince l’attività effettivamente espletata dal medico corsista con relativo orario di ingresso e di 
uscita. Lo stesso dovrà essere firmato e timbrato dal dirigente medico dell’unità operativa afferente 
all’attività svolta o dal m

dovranno essere trasmessi al coordinatore dell’attività 



La frequenza del corso non comporta l’instaurazione di un rapporto di dipendenza o lavoro 



 fisica a svolgere l’attività convenzionale, accertata da apposita commissione 
legale aziendale, ai sensi dell’articolo 1, comma 2 della Legge 15 ottobre 1990, n. 

295, su disposizione dell’Azienda presso la quale si espleta l’attività formativa assegnata al 


medici di cui all’articolo 9, comma 1, del D.L. 14 dicembre 2018, n. 135 convertito, con 

icazioni, dalla Legge 11 febbraio 2019, n. 12 e all’articolo 12, comma 3, del D.L. 30 

dall’articolo 24, commi 5 e 6, del D.Lgs. 17 agosto 1999, n. 368;




 vacanza di posti banditi per l’anno di riferimento 




L’attività formativa viene eroga

<Al fine di 

recupero delle attività formative perse.=

Pertanto, il medico in formazione dovrà, comunque, espletare l’intero 

assenze da parte dei coordinatori dell’attività teorica e dell’attività pratica.

un’opportunità concessa al medico in formazione nel caso di eventi personali che richiedono
un’assenza temporanea che deve essere comunque preventivamente autorizzata. Non

izzate al di fuori dell’anno di riferimento.

La sospensione del corso di formazione opera nelle ipotesi tassativamente previste dall’art. 24, co. 5 



del raggiungimento del limite minimo di 4.800 ore nell’arco di 36 mesi

il giorno dell’inizio della malattia.

nell’ipotesi di gravidanza, l’art. 24, co. 5, del D.lgs. 368/99 opera un rinvio alle 
ela della maternità, con conseguente applicazione dell’istituto 

dell’astensione obbligatoria. Prima dell’inizio del periodo di astensione obbligatoria dovrà essere 

congedo di maternità. Avvenuto il parto, l’interessata è tenuta a presentare, entro 30 giorni, 
autocertificazione ai sensi dell’articolo 46 del DPR 445/2000 e s.m.i o certificato di nascita del figlio. 

in considerazione del preminente interesse posto dall’ord
circostanza che, di regola, il godimento dell’astensione obbligatoria determina la ripresa della 
frequenza con l’inserimento nella successiva annualità, il medico in formazione che abbia usufruito 

er come stabilito dall’ art. 11 della 
–

in relazione all’effettivo periodo di frequenza. 








