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Approvate le 
seguenti mozioni 
 
Riconoscimento delle qualifiche 
professionali in caso di Brexit, al 
fine di: 
facilitare la registrazione tempestiva 
di medici qualificati del Regno Unito, 
cittadini dell’UE, che cercano di 
esercitare nell’Europa continentale in 
caso di un “no deal” Brexit: 
sostenere gli studenti, cittadini del 
SEE o del Regno Unito, che 
frequentano le scuole di medicina 
britanniche prima della Brexit, che 
non meritano di essere penalizzati a 
causa delle azioni dei politici. 
 
Supporto all’associazione 
tedesca, Marburger Bund, nelle 
richieste incentrate sul 
miglioramento delle condizioni di 
lavoro, in particolare sulle 
seguenti esigenze: 
registrazione temporale corretta che 
non può essere manipolata. La 
registrazione del tempo deve iniziare 
e finire alla porta dell’ospedale; 
almeno due fine settimana liberi (da 
venerdì 6:00 a lunedì 7:00) in un 
mese; 
preventivo annuncio dei registri (sei 
settimane prima) e compenso 
finanziario per i medici, nel caso in 
cui elenchi vengono modificati dal 
datore di lavoro con preavviso breve;  
limite superiore per i servizi di 
guardia in loco (entro una settimana 
di calendario, entro un mese di 
calendario e all’interno di un 
trimestre di calendario); 
regolare smonto lavoro dopo un 
servizio di guardia in loco; 
supplemento di pagamento per i 
servizi di guardia. 
 
Autumn General Assembly 2019 
È stato presentato il planning 
dell’Autumn General Assembly che si 
terrà a Berlino il 1 e 2 Novembre 
2019. 
 
Spring General Assembly 2020 
È stata approvata la nostra 
candidatura per ospitare lo Spring 
Meeting dell’EJD a Maggio 2020.

le reperibilità. 
N.B. In Germania non esiste la specia-
lizzazione in Emergenza ed Urgenza, 
ma una parte viene fatta nell’ambito del-
la Medicina Interna e una parte viene 
fatta con dei corsi simile al corso di 
emergenza territoriale. 
 
Portogallo 
Da ottobre ci sarà un nuovo test di ac-
cesso per la specializzazione e standar-
dizzazione della Scuola Nazionale di 
Medicina. Il precedente test era basato 
sui Principi di Medicina Interna di Har-
rison, pertanto si è reso necessario un 
nuovo modello di esame che verterà su: 
Medicina (50%), Chirurgia (15%), Pe-
diatria (15%), Ginecologia (10%) e Psi-
chiatria (10%). L’esame avrà 150 do-
mande, una durata di 240 minuti e ha 
una bibliografia di riferimento di 6 li-
bri. Inoltre, la successiva procedura di 
accesso alla specializzazione includerà 
il voto ottenuto nella scuola di medici-
na (25% per il voto finale della scuola 
di medicina, 75% per l’esame di acces-
so nazionale alla specializzazione). Per 
rendere il voto relativo al curriculum 
più equo, i voti di tutti i candidati ver-
ranno adeguati secondo un coefficien-
te dipendente dalla media del proprio 
Ateneo. Tutti i candidati verranno chia-
mati in ordine di graduatoria, secondo 
scaglioni di circa 100 persone, per ef-
fettuare la propria scelta in base ai po-
sti disponibili. L’intera procedura ri-
chiederà circa 2 settimane 
(http://www.acss.min-
saude.pt//2016/09/26/acesso-a-area-
de-especializacao/). 
 
Lituania 
È stata riportata una marcata eteroge-
neità inter ed intra-specializzazione nel-
l’acquisizione delle skills durante il per-
corso formativo post-laurea.

Il report dei lavori. 
L’Assemblea Generale è iniziata con la 
presentazione della candidatura della 
Danimarca come “full member” di EJD, 
la richiesta è stata accolta all’unanimi-
tà. Alcune perplessità sono state solle-
vate in relazione alla precedente auto-
esclusione della stessa, svariati anni fa, 
per scelte operate dalla precedente de-
legazione, coordinata da un differente 
direttivo dell’associazione nazionale di 
riferimento. 
 
 
NATIONAL INTERIM  
 
Francia  
Come anticipato nella scorsa GA, il go-
verno francese sta valutando di appor-
tare delle modifiche relative al percor-
so formativo del medico. In particola-
re, la durata della Scuola di Medicina 
dovrebbe essere di 6 anni, la durata del-
la Specializzazione dovrebbe variare 
tra i 3 e i 6 anni, in base alla specifica 
disciplina. Per alcune specializzazioni, 
come ad esempio cardiologia dovrebbe 
essere previsto un aumento della dura-
ta di specializzazione da 4 a 5 anni. È 

possibile effettuare un periodo di extra-
training opzionale o un FST ovvero un 
accesso a più specialità. 
La parte teorica prevede corsi naziona-
li online, mentre per la parte pratica sa-
rà prevista l’introduzione di un logbo-
ok personale al fine di monitorare il pro-
gresso dello specializzando, mediante 
l’acquisizione delle skills specifiche. Il 
titolo effettivo di medico viene conse-
guito solo al termine di tutto il percor-
so formativo post-laurea. C’è l’ipotesi 
di una possibile abrogazione dell’esa-
me nazionale a partire dal 2022. Tali 
modifiche si stanno attuando nell’otti-
ca di garantire al giovane medico la rea-
le scelta della specializzazione per sop-
perire all’accontentarsi di una specia-
lizzazione non voluta in base alla sua 
posizione in graduatoria. 
Tuttavia non è ancora chiaro in che 
modo verranno sostituiti i test at-
tualmente esistenti, sia per l’accesso 
a medicina sia per le Scuole di Spe-
cializzazione, è ipotizzabile che si 
propenda verso un sistema di prove 
in più tempi lungo tutto il percorso 
formativo, dando quindi peso al cur-
riculum. 

Grecia 
È in corso l’ampliamento del numero di 
specializzazioni mediche, come ad 
esempio sono state inserite come nuo-
ve specializzazioni genetica medica e 
pediatria, considerate precedentemente 
parte integrante di altre specializza-
zioni e non singole specialità. In tal pro-
cesso l’associazione dei giovani medici 
della Grecia non è coinvolta nei processi 
decisionali, ma solo come organo con-
sultivo.È stato presentato l’evento giun-
to alla sua terza edizione “internationa-
lization of the ceremony of reciting the 
Hippocratic oath”, ossia la cerimonia in 
cui si pronuncia il giuramento di Ippo-
crate, in lingua originale, nella sugge-
stiva cornice del tempio di Aclepio sul-
l’isola di Kos, terra natia di Ippocrate 
stesso. Tale cerimonia si svolge in seno 
ad un congresso annuale che, tra gli al-
tri temi, affronta anche argomenti di sen-
sibilizzazione etica dei giovani medici. 
 
Estonia 
È stata riportata la mancanza di un si-
stema efficace di supervisione del per-
corso post-laurea. Come Associazione 
hanno richiesto di migliorare i pro-
grammi formativi e di introdurre la pos-
sibilità di un part-time training, della 
durata di un solo anno, per evitare il 
burnout. 
 
Germania 
È stata organizzata una manifestazio-
ne, che ha visto la partecipazione di ol-
tre 5000 medici, per denunciare lo 
scontento comune per l’attuale condi-
zione lavorativa medica in termini di 
effettivo orario di lavoro, non c’è alcu-
na normativa nazionale che regola-
menti le modalità di timbratura, spes-
so alterate per mano dei primari; non-
ché della inadeguata retribuzione del-
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La formazione post laurea in Europa è stato il tema centrale discusso 
all’Assemblea Generale Ejd che si è svolta a Edimburgo il 10 e 11 Maggio 
2019. Approvata la nostra candidatura per ospitare lo Spring Meeting 
dell’EJD a Maggio 2020 in Italia 
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TOPIC TRATTATI 
 
Digital Health e E-medicin 
Si è discusso circa la possibile importanza ed utilità della 
digitalizzazione della medicina e di come dovrebbe attuarsi 
la sua diffusione e in che tematiche specifiche potrebbe 
trovare un valido ausilio (ad es. nel rapporto medico-
paziente, nella digitalizzazione dei dati clinici europei di 
tutti i pazienti). Verrà preparato uno statement poiché è 
necessario il coinvolgimento dei medici per lo sviluppo dei 
tools. È emerso come tale conoscenza sia importante non 
solo per i pazienti ma per gli stessi medici.  
 
Brexit e modifica dello statuto 
Si è tenuta un’ampia discussione relativa all’approvazione 
delle eventuali modifiche dello Statuto circa la questione 
della Brexit, nello specifico se l’assemblea riteneva 
opportuno che la Gran Bretagna dovesse rimanere in EJD, 
essendo stata accettata la loro presenza come stato 
membro antecedentemente alla Brexit. Dal dibattito sono 
emerse molte perplessità, in quanto nessuna delle 
modifiche statutarie proposte ha avuto esito favorevole da 
parte dei legali, per cui si è deciso, tramite votazione, di 
rimandare tale problematica alla prossima GA sperando 
che per quel momento il quadro politico possa essere 
maggiormente definito. Nonostante il dibattito in UK sia 
ancora molto aperto, per i prossimi due anni non cambierà 
nulla per i giovani medici UK.  
 
Elezioni per la Candidatura EJD UEMS Representatives 
  
Vaccinazioni 
Si è discusso su questo topic molto dibattuto anche in 
Europa, in termini di obbligatorietà e di come trasmettere 
una corretta informazione alla popolazione. Ci siamo 
interrogati su come può EJD essere coinvolto in merito. 
Inoltre, WHO ha elaborato un report che aiuta il medico a 
rispondere in pubblico a tutte le domande e i dubbi in 
merito al tema delle vaccinazioni. 
 
Cambiamenti climatici 
È stata esposta un’interessante presentazione delle 
ripercussioni che si hanno sulla salute delle persone a 
causa dei cambiamenti climatici degli ultimi anni; Sono 
state stimate circa 250mila morti aggiuntive per anno. Si 
rende, quindi, necessario migliorare i sistemi di trasporto 
utilizzando trasporti sostenibili, stressare il concetto di 
un’alimentazione sana con sistemi sostenibili per la 
produzione di cibo. In Germania, circa 50 ospedali hanno 
ridotto l’utilizzo di CO2 (all’incirca 30.000 tonnellate di co2) 
risparmiando, in 3 anni, 3 milioni di euro.  
 
Progetto sulle risorse rinnovabili  
e sullo smaltimento dei rifiuti ospedalieri 
Si è discusso circa l’importanza delle risorse rinnovabili 
anche in ambito sanitario e di un corretto processo di 
smaltimento dei rifiuti. Dato l’interesse del tema verrà 
presentato un progetto alla prossima GA EJD. 
 
World Federation for Medical Education 
Presentazione degli standard relativi alla medical education 
previsti dalla WFME, che si pone come obiettivo quello di 
provvedere al miglioramento della qualità dell’educazione 
medica. 
 
Violenza vs i medici 
Si è discusso sulla tematica delle aggressioni contro il 
personale sanitario e delle diverse esperienza nei paesi 
europei. Il dato interessante emerso è che in Estonia, i 
medici possono compilare un assessment, in cui viene 
dichiarata la potenziale violenza percepita da parte del 
paziente nei confronti del medico, il quale in tal modo può 
rifiutarsi di visitarlo. È stato chiesto di presentare in 
maniera più completa tale procedura alla prossima GA.  
Altra informazione di interesse generale è stata la recente 
legge Croata che ha introdotto pene molto pesanti per i 
casi di violenza nei confronti dei medici e personale 
sanitario. 
Association for Medical Education in Europe ha accettato 
le survey sul percorso post-laurea, sul burn-out e 
sull’orario di lavoro presentate dall’EJD. 
 
Mutual Recognition of Professional Qualification Directive 
Si è discusso sulla necessità di attuare delle modifiche sui 
minimal standard dei post-training, al fine di rendere 
omogenea la formazione post-laurea in Europa


