
 

 
Percorsi di aggiornamento 
A cura dell’Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri 

 

SALUTE E LAVORO: UN APPROCCIO DI GENERE 
Lucca, Complesso di San Micheletto – Via San Micheletto 3 

Venerdì 25 settembre 2026 

PROGRAMMA 

Ore 14:00 Registrazione partecipanti e saluto delle Autorità 

PRIMA SESSIONE - Moderatore: Prof. Avv. Raffaele Galardi 
 
Ore 14:30-15:00 Le declinazioni della nozione di salute 

    Prof.ssa Stella Laforgia, Università degli Studi di Bari Aldo Moro 
 
Ore 15:00-15:30 Tempi di lavoro e salute delle donne 

 Dott.ssa Elisabetta Tarquini, Corte d’Appello di Firenze 
 

Ore 15:30-16:00 Social freezing, salute riproduttiva e lavoro 
     Prof.ssa Micaela Vitaletti, Università della Tuscia 

SECONDA SESSIONE - Moderatrice: Avv. Ilaria Milianti 
 
Ore 16:00-16:30 Il ruolo “prevenzionistico” dell’autonomia contrattuale 

 Prof.ssa Roberta Nunin, Università degli Studi di Trieste 
 
Ore 16:30-17:00 Salute mentale sul luogo di lavoro: il ruolo della prevenzione 

    Dott. Rodolfo Buselli, Università di Pisa 
 
Ore 17:00-17:30 Valutazione dei rischi nei luoghi di lavoro: un approccio innovativo 

 Prof. Rudy Foddis, Università di Pisa 
__________________________________________________________________________ 
    
  Ore 17:30-18:00 Riflessioni Conclusive  

    Prof. Avv. Pasqualino Albi, Università di Pisa  

Ore 18:00-18:30 Discussione sui temi trattati 
 
Ore 18:30-19:00 Compilazione questionario ECM e chiusura lavori 

 



 

 

Il provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara: 
-   di aver fornito all’interessato l’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679; artt. 68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La 

formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 - Par. 4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per l’Erogazione di Eventi ECM); 
-   di aver informato l’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne il contenuto minimo, verrà inserito nel catalogo degli 

eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante; 
 

NOME 

COGNOME 
PROFESSIONE DISCIPLINA 

ENTE DI 

APPARTENENZA/LIBERA 

PROFESSIONE 

DESCRIZIONE ATTVITÀ PROFESSIONALE -

ISTRUZIONE E FORMAZIONE  

Raffaele Galardi Docente universitario Diritto del lavoro  Università di Pisa 
Professore associato di Diritto del lavoro, avvocato 

giuslavorista  

Stella Laforgia 
Docente universitario  Diritto del lavoro  

Università degli Studi di Bari 

Aldo Moro 

Professoressa associata di Diritto del lavoro 

Elisabetta Tarquini  Magistrata Diritto del lavoro  Magistratura  Giudice del lavoro  

Micaela Vitaletti Docente universitario Diritto del lavoro  Università della Tuscia Professoressa associata di Diritto del lavoro 

Roberta Nunin Docente universitario 
Diritto del lavoro  

Università degli Studi di 

Trieste 

Professoressa ordinaria di Diritto del lavoro 

Ilaria Milianti Avvocata  Diritto del lavoro  Fondazione Giuseppe Pera Avvocata giuslavorista 

Rodolfo Buselli Dirigente Medico 

Medicina legale e del 

lavoro  

Azienda Ospedaliera 

Universitaria Pisana  

Dirigente UO Medicina Preventiva del Lavoro 

Rudy Foddis Docente universitario Medicina del lavoro Università di Pisa Professore Ordinario in Medicina del lavoro  

Pasqualino Albi Docente universitario 
Diritto del lavoro  Università di Pisa 

Professore ordinario di Diritto del lavoro, avvocato 

giuslavorista  

     



 
 

IN CALCE AL CURRICULUM VITAE 
 

DICHIARAZIONE DI ASSENZA DI CONFLITTI DI INTERESSI 

(Formatori) 
 
 
 
 
Il / La sottoscritto/a_RAFFAELE GALARDI _______________________________________________, 
consapevole che il “conflitto d’interessi E.C.M.” è ogni situazione nella quale un interesse secondario 
interferisce o potrebbe interferire con l’interesse primario consistente nell’obiettività, imparzialità e 
indipendenza della formazione professionale nel settore della salute connessa al Programma di Educazione 
Continua in Medicina (E.C.M.), in qualità di: 
 
[  ] Docente  
[ X ] Moderatore  
[  ] Relatore  
[  ] Tutor  

ai sensi dell’art. 76, comma 4 sul Conflitto di Interessi ECM dell’Accordo Stato-Regione del 02  febbraio 2017  
e del paragrafo 4.5 del Manuale nazionale di accreditamento per l’erogazione di eventi ECM 

DICHIARA 
 

[ X ] di non avere avuto, negli ultimi due anni, rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in 
ambito sanitario 

OPPURE 

[  ] di avere avuto, negli ultimi due anni, i seguenti rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in 
ambito sanitario: 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

Dichiara inoltre che gli eventuali rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in ambito  sanitario 
non influenzeranno comunque l’attività formativa che svolge in occasione di questo specifico evento. 

Data di sottoscrizione: _06/08/2026_____________                

 

  Firma: ________________________ 

 

 



 
 

IN CALCE AL CURRICULUM VITAE 
 

DICHIARAZIONE DI ASSENZA DI CONFLITTI DI INTERESSI 

(Formatori) 
 
 
 
 
La sottoscritta, prof.ssa Laforgia Stella, consapevole che il “conflitto d’interessi E.C.M.” è ogni situazione 
nella quale un interesse secondario interferisce o potrebbe interferire con l’interesse primario consistente 
nell’obiettività, imparzialità e indipendenza della formazione professionale nel settore della salute connessa al 
Programma di Educazione Continua in Medicina (E.C.M.), in qualità di: 
[  ] Relatore  

ai sensi dell’art. 76, comma 4 sul Conflitto di Interessi ECM dell’Accordo Stato-Regione del 02  febbraio 2017  
e del paragrafo 4.5 del Manuale nazionale di accreditamento per l’erogazione di eventi ECM 

DICHIARA 
 

[  ] di non avere avuto, negli ultimi due anni, rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in ambito 
sanitario 

Dichiara inoltre che gli eventuali rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in ambito  sanitario 
non influenzeranno comunque l’attività formativa che svolge in occasione di questo specifico evento. 

 

 

Data di sottoscrizione:      Firma: 

Bari, 7 agosto 2026 

 

 __  

 



 
 

IN CALCE AL CURRICULUM VITAE 
 

DICHIARAZIONE DI ASSENZA DI CONFLITTI DI INTERESSI 

(Formatori) 
 
 
 
 
La sottoscritta ELISABETTA TARQUINI, consapevole che il “conflitto d’interessi E.C.M.” è ogni 
situazione nella quale un interesse secondario interferisce o potrebbe interferire con l’interesse primario 
consistente nell’obiettività, imparzialità e indipendenza della formazione professionale nel settore della salute 
connessa al Programma di Educazione Continua in Medicina (E.C.M.), in qualità di: 
 
[  ] Docente  
[  ] Moderatore  
[X] Relatore  
[  ] Tutor  

ai sensi dell’art. 76, comma 4 sul Conflitto di Interessi ECM dell’Accordo Stato-Regione del 02  febbraio 2017  
e del paragrafo 4.5 del Manuale nazionale di accreditamento per l’erogazione di eventi ECM 

DICHIARA 
 

[ X ] di non avere avuto, negli ultimi due anni, rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in 
ambito sanitario 

OPPURE 

[  ] di avere avuto, negli ultimi due anni, i seguenti rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in 
ambito sanitario: 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________ 

Dichiara inoltre che gli eventuali rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in ambito sanitario 
non influenzeranno comunque l’attività formativa che svolge in occasione di questo specifico evento. 

 

 

Data di sottoscrizione: 6.8.2026                     Firma: _________________ 

 

 



 
 

IN CALCE AL CURRICULUM VITAE 

 

DICHIARAZIONE DI ASSENZA DI CONFLITTI DI INTERESSI 

(Formatori) 

 

 

 

 

La sottoscritta MICAELA VITALETTI, consapevole che il “conflitto d’interessi E.C.M.” è ogni situazione 

nella quale un interesse secondario interferisce o potrebbe interferire con l’interesse primario consistente 

nell’obiettività, imparzialità e indipendenza della formazione professionale nel settore della salute connessa al 

Programma di Educazione Continua in Medicina (E.C.M.), in qualità di: 

 

[  ] Docente  

[  ] Moderatore  

[X] Relatore  

[  ] Tutor  

ai sensi dell’art. 76, comma 4 sul Conflitto di Interessi ECM dell’Accordo Stato-Regione del 02  febbraio 2017  

e del paragrafo 4.5 del Manuale nazionale di accreditamento per l’erogazione di eventi ECM 

DICHIARA 

 

[X] di non avere avuto, negli ultimi due anni, rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in ambito 

sanitario 

OPPURE 

[  ] di avere avuto, negli ultimi due anni, i seguenti rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in 

ambito sanitario: 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

Dichiara inoltre che gli eventuali rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in ambito  sanitario 

non influenzeranno comunque l’attività formativa che svolge in occasione di questo specifico evento. 

 

 

Data di sottoscrizione: 6/08/2026                   Firma: ________________________ 

 

 







 
 

IN CALCE AL CURRICULUM VITAE 
 

DICHIARAZIONE DI ASSENZA DI CONFLITTI DI INTERESSI 

(Formatori) 
 
 
 
 
Il / La sottoscritto/a_RODOLFO BUSELLI_______________________________________________, 
consapevole che il “conflitto d’interessi E.C.M.” è ogni situazione nella quale un interesse secondario 
interferisce o potrebbe interferire con l’interesse primario consistente nell’obiettività, imparzialità e 
indipendenza della formazione professionale nel settore della salute connessa al Programma di Educazione 
Continua in Medicina (E.C.M.), in qualità di: 
 
[  ] Docente  
[ X ] Moderatore  
[  ] Relatore  
[  ] Tutor  

ai sensi dell’art. 76, comma 4 sul Conflitto di Interessi ECM dell’Accordo Stato-Regione del 02  febbraio 2017  
e del paragrafo 4.5 del Manuale nazionale di accreditamento per l’erogazione di eventi ECM 

DICHIARA 
 

[ X ] di non avere avuto, negli ultimi due anni, rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in 
ambito sanitario 

OPPURE 

[  ] di avere avuto, negli ultimi due anni, i seguenti rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in 
ambito sanitario: 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

Dichiara inoltre che gli eventuali rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in ambito  sanitario 
non influenzeranno comunque l’attività formativa che svolge in occasione di questo specifico evento. 

 

Data di sottoscrizione: _06/08/2026_____________                

 

       Firma:       

 

 



FNOMCeO
Fed mrurghi e degli Odontos

IN CALCE AL CURRICULUM VITAE

DICHIARAZIONE DI ASSENZA DI CONFLITTI DI INTERESSI

(Formatori)

Il sottoscritto RUDY FODDIS, consapevole che il "conflitto d'interessi E.C.M." è ogni situazione nella quale

un interesse secondario interferisce o potrebbe interferire con l'interesse primario consistente nell'obiettività,
imparzialità e indipendenza della formazione professionale nel settore della salute connessa al Programma di

Educazione Continua in Medicina (E.C.M.), in qualità di:

[ ] Docente

[ ] Moderatore
[X] Relatore

[] Tutor

ai sensi dell'art. 76, comma 4 sul Conflitto di Interessi ECM dell'Accordo Stato-Regione del 02 febbraio 2017

e del paragrafo 4.5 del Manuale nazionale di accreditamento per l'erogazione di eventi ECM

DICHIARA

[X] di non avere avuto, negli ultimi due anni, rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in ambito
sanitario

OPPURE

[ ] di avere avuto, negli ultimi due anni, i seguenti rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in
ambito sanitario:

Dichiara inoltre che gli eventuali rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in ambito
non influenzeranno comunque l'attività formativa che svolge in occasione di questo specifico evento.

sanitario

Data di sottoscrizione: 07/08/2026



 
 

IN CALCE AL CURRICULUM VITAE 

 

DICHIARAZIONE DI ASSENZA DI CONFLITTI DI INTERESSI 

(Formatori) 

 

 

 

 

Il sottoscritto PASQUALINO ALBI, consapevole che il “conflitto d’interessi E.C.M.” è ogni situazione nella 

quale un interesse secondario interferisce o potrebbe interferire con l’interesse primario consistente 

nell’obiettività, imparzialità e indipendenza della formazione professionale nel settore della salute connessa al 

Programma di Educazione Continua in Medicina (E.C.M.), in qualità di: 

 

[  ] Docente  

[  ] Moderatore  

[X] Relatore  

[  ] Tutor  

ai sensi dell’art. 76, comma 4 sul Conflitto di Interessi ECM dell’Accordo Stato-Regione del 02  febbraio 2017  

e del paragrafo 4.5 del Manuale nazionale di accreditamento per l’erogazione di eventi ECM 

DICHIARA 

 

[  ] di non avere avuto, negli ultimi due anni, rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in ambito 

sanitario 

OPPURE 

[X] di avere avuto, negli ultimi due anni, i seguenti rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in 

ambito sanitario: 

Assistenza giudiziale e stragiudiziale di case farmaceutiche per controversie giuslavoristiche su temi 

completamente diversi dall’oggetto del seminario.  

Dichiara inoltre che gli eventuali rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in ambito  sanitario 

non influenzeranno comunque l’attività formativa che svolge in occasione di questo specifico evento. 

 

 

Data di sottoscrizione: 6/08/2026    Firma: ________________________ 

 

 




