
 
 
 

SCHEDA DI ISCRIZIONE  
AL CORSO  

Si prega  di compilare la scheda di iscrizione in 
tutte le sue parti, in stampatello e leggibile, 
inviarla  via  fax  allo   06-61648016  oppure  via 
 e-mail: segreteria@unid.it – sito: www.unid.it 

 
 

 
NOME_________________________________________ 
 
COGNOME____________________________________ 
 
QUALIFICA____________________________________ 
 
 
VIA_____________________________________n°____ 
 
Cap_______ CITTA’_____________________________ 
 
Tel____________________ Cell____________________ 
 
e-mail_________________________________________ 
 
 
  Autorizzo il trattamento dei dati personali ai sensi della 
legge 196/2003. I dati saranno trattati da UNID nel pieno 
rispetto del D.L. 196/03 “Codice in materia di protezione 
dei dati personali”. Per esercitare i diritti di cui all’art.7 del 
D.L. 196/03, scrivere a info@unid 
 
 
 

        Firma 
______________ 

 
Per informazioni  
corso 20 Marzo Dr.Andrea Benetti cell.347-2381528  
  
 

 
 
 

 
 
 

 
Si Ringraziano tutti gli amici Sponsor 

 
Edizioni Tecnologiche 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 

 
     

Corso Teorico-Pratico 
Relatore: 

Gianluigi Zanfrognini 
 

Tutela della privacy 
Cartella  clinica dell’Igienista Dentale: 

evoluzione della pratica, diagnosi e piano di 
trattamento alla portata del paziente 

 
 

 
20 marzo2010 Conegliano 

24 aprile 2010 Bolzano  
 
 
 

8 Crediti ECM per Igienisti Dentali 
 

Corso a numero chiuso riservato a 20 partecipanti 
 
 
 

                          Locandina provvisoria 

 
 



 
 Programma Mattina 
 
Programma: 
Ore 08,30 – 09,00   Registrazione partecipanti  
 
Ore 09,00 – 11,00  I  Sessione 
 Tutela della privacy e consenso informato 
 

 Requisiti minimi previsti dal D.Lgs 196/2003 per 
la memorizzazione in formato elettronico di dati 
sensibili. 

 
 Requisiti minimi di legge  per un consenso 

informato valido dal punto di vista medico-legale 
 

 Archiviazione dei dati in formato elettronico 
 

 Firma digitale e marca temporale 
 

 Procedure di salvataggio dei dati in formato 
elettronico: sistemi di backup 

 
Ore 11,00 – 11,30   Coffee break (offerto da U.N.I.D.) 
 
Ore 11,30 – 13,00   II Sessione 
Caratteristiche e requisiti della cartella clinica anche  
informatizzata 
 

 Progetto e sviluppo di  un sistema informativo per 
la gestione di cartelle cliniche 

 
 Leggibilità di una cartella clinica 

 
 Trasferibilità dei dati elettronici 

 
Ore 13,00 – 14,00   Pausa pranzo ( libero ) 
 
 

 
 
 

 

 
  Programma pomeriggio 

 
Ore 14,00 – 15,45  III  Sessione - parte pratica 
Compilazione e strumenti della cartella clinica anche 
informatizzata  
 

 Anamnesi del paziente e sottoscrizione consenso 
informato 

 
 Compilazione di cartella prima visita: abitudini e 

diagnosi 
 

 Cartella di igiene e calcolo automatico degli indici 
di placca e di sanguinamento 

 
 Ore 15,45 – 16,00   Pausa 
 
Ore 16,00 – 18,15 IV Sessione - parte pratica 
Compilazione e strumenti della cartella clinica anche 
informatizzata  

 
 Cartella parodontale e calcolo dei rischi di 

malattia parodontale 
 

 Motivazione del paziente attraverso strumenti di 
comunicazione digitale 

 
 Acquisizione di immagini digitali (rx e fotografie) 

e esportazione su supporti magnetici o 
presentazioni su schermo o carta (Power Point) 

 
 Valutazione di dati statistici sulle patologie e 

risultati delle terapie 
 
Ore 18,15 – 18,30  Test di verifica e consegna attestati 

 
 

 

 
 

 

 
Quote di  partecipazione al Corso: 
 
Soci UNID: 
in regola con l’iscrizione per il 2010 
Laureati o Diplomati              € 70,00 
Studenti CLID                        € 50,00 
 
Non Soci UNID: 
Laureati o Diplomati             € 140,00 
Studenti CLID                       €   75,00 
 
 
L’ ISCRIZIONE AL CORSO COMPRENDE: 
 

 Attestato di partecipazione 
 8 Crediti ECM  per Igienisti Dentali 
 Coffee break 
 Cartellina congressuale 
 Buono sconto di €100,00 per l’acquisto del 

programma di gestione informatica 
 

 
Quota di iscrizione U.N.I.D. 2010 

Socio effettivo Igienista Dentale                        €70,00 
Studente CLID                                                    €25,00          
 
Effettuare il versamento sul C/Corrente postale numero 
26007401 intestato a Unione Nazionale Igienisti Dentali 
Oppure Bonifico Postate anche on line intestato a UNID 
Codice IBAN: IT81 S076 0103 2000 0002 6007 401 
Indicare sempre la causale del versamento 

 
SEGRETERIA ORGANIZZATIVA: 

Unione Nazionale Igienisti Dentali 
Sede Nazionale: 00167 Roma Via M. Battistini, 209/A 

Tel. e Fax 06-61648016 e-mail:segreteria@unid.it 


