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SCHEDA DI ISCRIZIONE
Compilare ed inviare la presente scheda entro il 30 settembre 2002 a:

Centro di Alcologia e della Nutrizione - Sezione Aggregata alla Gastroenterologia, Dipartimento di Fisiopatologia Clinica,
Viale Morgagni 85, 50134 Firenze - Fax 055/4277326 - E-mail: cperfalcol@dfc.unifi.it

Nome ............................................................................................................................................................................................................................

Cognome .....................................................................................................................................................................................................................

Luogo di nascita ..........................................................................................................................................................................................................

Data di nascita ............................................................................................................................................................................................................

Indirizzo privato .........................................................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................................................................................

Città .............................................................................................................................. C.A.P. .................................................. Prov. ......................

Tel. .................................................................................................................................. Fax ........................................................................................

E-mail ............................................................................................................................................................................................................................

Sede di lavoro .............................................................................................................................................................................................................

Via ..................................................................................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................................................................................

Città .............................................................................................................................. C.A.P. .................................................. Prov. ......................

Tel. .................................................................................................................................. Fax ........................................................................................

E-mail ............................................................................................................................................................................................................................

Titolo di studio conseguito ......................................................................................................................................................................................

Professione ..................................................................................................................................................................................................................

Ha già frequentato altri corsi sull’argomento?               ❑ Sì ❑ No

Quale/i? ........................................................................................................................................................................................................................

Data .....................................................................................                        Firma (leggibile) .......................................................................................................................................

Master Universitario di Primo Livello in Problemi e Patologie Alcol Correlati

1 edizione – Anno Accademico 2002-2003
Aula Riunioni Piastra, Azienda Ospedaliera di Careggi

Comitato Ordinatore: Il Coordinatore del Master è il Prof. Calogero Surrenti, Prorettore dell’Università degli Studi di Firenze,
che presiede il Comitato Ordinatore composto da Valentino Patussi (Università degli Studi di Firenze),

Massimo Cecchi (Azienda Sanitaria di Firenze), Oreste Bazzani (Azienda Ospedaliera di Careggi).

Tutor: J. Anifantakis, O. Bazzani, M. Cecchi, G. Guidi, V. Patussi, D. Posarelli, D. Venè.

Docenti: G. Addolorato, G. Balducci, G. Bardazzi, M. Bartolini, O. Bazzani, B. Beccarini, A. Benedetti, M. Bertuccioli, M. R. Biagini, A. Biggeri,
S. Bruni, T. Bruno, P. Burra, R. Caccavari, A. Calabrò, L. Carboni, A. Casini, M. Ceccanti, M. Cecchi, M. Cibin, M. Cirillo, A. Consoli, P. Costantino,

M. Croce, R. De Bernart, P.E. Di Mauro, F. Gambassi, C. Gherardeschi, L. Gigli, I. Giorgi, G. Greco, G.P. Guelfi, C. Lo Guercio, A. Guidi, G. Guidoni,
F. Landi, F. Madeddu, P.F. Mannaioni, M. Marchi, F. Marcomini, I. Maremmani, E. Mari, F. Mariani, G. Masotti, L. Mezzani, G. Mello, S. Milani, A. Mosti,

A. Noventa, S. Pala, V. Patussi, V. Patussi, R. Picci, M. Pierattelli, S. Polvani, D. Posarelli, A Quartini, A. Rossi, M. Salvagnini, M. Santi, E. Scafato,
A. Scotto di Tella, G.F. Stefanini, C. Surrenti, C. Tomassini, P.L. Tucci, A. Vendramin, D. Venè, P. P. Vescovi, G. Vittadini.

Saranno presenti rappresentanti di movimenti e associazioni che sono attive sui problemi alcol correlati.

Presentazione ed Obiettivo: Dopo sei anni il corso di perfezionamento in Patologie e Problemi Alcolcorrelati dell’Università degli Studi di
Firenze vede la sua naturale evoluzione nel primo Master Universitario, di primo livello, dedicato proprio a Problemi e Patologie Alcol Correlati.
Le numerose presenze al corso e l’evoluzione della didattica, oltre alla necessità di una formazione sempre più specifica ci hanno portato a questo
master il cui obiettivo è di formare esperti e ricercatori rispetto alle Problematiche e alle Patologie Alcol Correlate (PPAC). Il Master vuole
offrire strumenti adeguati ad affrontare il fenomeno delle PPAC in termini di prevenzione, diagnosi, cura, trattamento e ricerca, ed aumentare il
grado di adeguatezza nel pianificare l’intervento integrato (medico, psicologico, sociale) delle PPAC.

Periodo: Dal 14/10/2002 al 15/09/2003 con frequenza obbligatoria.

Contenuti: Counseling e assessment, Diagnostica, Emergenze in Alcologia, Epidemiologia, Fisiopatologia, Gruppi di Auto-Mutuo Aiuto, Lavoro in
Rete, Legislazione, Patologie Alcolcorrelate, Prevenzione ed Educazione Sanitaria, Primary Health Care, Psicologia, Riabilitazione, Sociologia,
Trattamento medico-farmacologico, Trattamento psicologico-psicoterapeutico.

Crediti Formativi Universitari: Conseguimento di 60 crediti formativi, con impegno di 1500 ore realizzate in 4 Moduli costituiti da 430 ore
di didattica frontale, 320 ore di apprendimento a distanza e guidato, 100 ore di verifiche guidate, 50 ore di prova finale e 600 ore di tirocinio da
effettuarsi presso la sede prescelta.
Possono essere riconosciuti come crediti acquisiti ai fini del completamento del Master, con corrispondente riduzione del carico formativo
dovuto, le attività eventualmente svolte in precedenza in corsi di perfezionamento organizzati dall’Università di Firenze, da altre università italiane
o straniere o altri enti pubblici di ricerca e per le quali esista idonea attestazione. La misura del riconoscimento, comunque non superiore a 12
crediti, dipenderà dalle affinità e comparabilità delle attività formative dichiarate con i livelli di competenze e professionalità perseguite con il
corso del Master.
Ai riconoscimenti di cui sopra provvede il Comitato Ordinatore del Master.

Modalità e Tempi di Verifica del Profitto e della Prova Finale: Sono previste tre verifiche intermedie mediante questionario con domande
a scelta multipla. Al termine del corso verrà effettuata la prova finale che sarà costituita dalla discussione di una tesi originale su una delle
discipline del corso concordata con il Comitato ordinatore. Alla prova finale saranno ammessi gli iscritti previa verifica della loro regolare
partecipazione alle attività del Master.
La valutazione sarà espressa in trentesimi e con eventuale menzione di lode.

Iscrizione: Entro il 30/09/2002
Sono ammessi alla selezione cittadini italiani e dell’Unione Europea in possesso di Diploma di Laurea in Medicina e Chirurgia, Scienze della
Formazione, Psicologia, Scienze politiche, Scienze Sociali o in altre discipline equipollenti, Diplomi specialistici e Diplomi Universitari.
Non sono previsti limiti di età per l’ammissione al Master.
Non sono previsti limiti per coloro che hanno rapporto di lavoro dipendente con enti pubblici o privati, salvo l’impegno a partecipare a tutte le
attività formative previste per i 10 mesi di durata.
Non sono ammessi coloro che in contemporanea sono iscritti ad altri Master, corsi di laurea o diplomi universitari sia a livello nazionale sia
internazionale.

Quota di iscrizione: Il costo di partecipazione al Master è di € 1.800,00.
Prima rata al momento dell’iscrizione € 1.000,00
Seconda rata € 400,00
Terza rata € 400,00

Modalità di iscrizione: Inviare l’allegta scheda di iscrizione, due fotografie formato tessera firmate da un lato dal richiedente, curriculum vitæ
e scientifico/professionale con elenco pubblicazioni attinenti al Master e fotocopia carta di identità in corso di validità; se studente straniero
inviare anche copia del permesso di soggiorno o carta di soggiorno in corso di validità.
Attestazione dell’avvenuto pagamento della prima rata della quota di iscrizione di € 1.000,00 effettuato con bollettino sul c/c postale n.
30992507, intestato all’Università degli Studi di Firenze – Tasse Scuole di Specializzazione – 50121 Firenze – Piazza San Marco, 4, causale
obbligatoria: prima rata quota di iscrizione per l’anno accademico 2002/2003 al corso di Master Universitario di I livello in Patologie e Problemi
Alcol Correlati.
L’ammissione al Master si realizza tramite il superamento di una prova di ammissione la cui data verrà tempestivamente comunicata. Sono
necessari regolare domanda e titoli allegati come richiesto.

Per informazioni:
alcologia@dfc.unifi.it; centroalcologia@ao-careggi.toscana.it
Tel. 055/4277873, Fax 055/4277326, Cell. 349/2229732

Con la collaborazione di:

Azienda Ospedaliera di Careggi
Azienda Sanitaria di Firenze


