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A.S.L.

Unita’ Elementare Carente

N. posti carenti

Comuni Sedi di
apertura
dell’ambulatorio

Torino

Torino

Carmagnola, Pancalieri, Lombriasco

Vinovo

Moncalieri

14

Arizzano, Aurano, Baveno, Bee, Belgirate,
Brovello Carpugnino, Cambiasca, Cannero
Riviera, Cannobio, Caprezzo, Cavaglio
Spoccia, Cossogno, Cursolo Orasso,
Falmenta, Ghiffa, Gignese, Gurro, Intragna,
Mergozzo, Miazzina, Oggebbio, Premeno,
San Bernardino Verbano, Stresa, Trarego
Viggiona, Verbania, Vignone

=N

Cannobio

Ameno, Armeno, Arola, Casale Corte
Cerro, Cesara, Germagno, Gravellona
Toce, Loreglia, Madonna del Sasso,
Massiola, Miasino, Nonio, Omegna, Orta
San Giulio, Pella, Pettenasco, Quarna
Sopra, Quarna Sotto, San Maurizio
d’Opaglio, Valstrona

Antrona Schieranco, Anzola d'Ossola,
Baceno, Bannio Anzino, Beura Cardezza,
Bognanco, Calasca Castiglione, Ceppo
Morelli, Craveggia, Crevoladossola, Crodo,
Domodossola, Druogno, Formazza,
Macugnaga, Malesco, Masera,
Montecrestese, Montescheno, Ornavasso,
Pallanzeno, Piedimulera, Pieve Vergonte,
Premia, Premosello Chiovenda, Re, Santa
Maria Maggiore, Seppiana, Toceno,
Trasquera, Trontano, Vanzone con San
Carlo, Varzo, Viganella, Villadossola,
Villette, Vogogna

Vanzone con San
Carlo

20

Felizzano, Solero, Quattordio, Quargnento,
Fubine, Cuccaro, Lu, Castelletto M.to,
Carentino, Bergamasco, Oviglio, Masio

Quargnento

Castellazzo Bormida, Frascaro, Gamalero,
Borgoratto, Sezzadio, Castelspina,
Predosa, Casalcermelli, Bosco Marengo,
Frugarolo

Bosco Marengo
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SCHEMA DI DOMANDA DI INSERIMENTO NEGLI AMBITI TERRITORIALI CARENTI PER
L'ASSISTENZA SPECIALISTICA PEDIATRICA

(la domanda deve essere presentata in bollo)

All' Assessorato alla Sanitd

della Regione Piemonte

Settore Assistenza

Ospedaliera e Territoriale

Corso Regina Margherita 153 bis

10122 TORINO
I SOHOSCIHO A0 ..ottt et b b st aeas bt ne st sreasstebsenaeeaesseseeassreenn
TIATO QO oottt et et et s e et st s et es e ee ket b ekt Lreaesena s Eebessehensebe s R oS s emearetesenesnenn
PIOV. 1o | OO TR PURSRN MOFD codice fiSCOl .
RESIAENTE O ..ot s Prov, .ooceeeee. VIG ciitiretcnnes s
CAP v Tl e afardatadal ... AS.L diresidenza ...........
e residente nel territorio della Regione Piemonte dal .....coocveecercveeeveeeceeesen, inserito nella graduatoria

unica regionale di cui all'articolo 15 dell’ Accordo coliettive nazionale per la disciplina dei rapporti

con i medici specialisti pediatri di libera scelta.

FA DOMANDA DI INSERIMENTO

nel sottoindicato ambito territoriale carente, pubblicato sul Bollettino Ufficiale della
Regione Piemonte n. .......... deliiiiii, secondo quanto previsto dall'articolo
33, comma 2. lettera b) dell’Accordo collettivo nazionale per per la disciplinag dei
rapporti con i medici specialisti pediatri di libera scelta in vigore dal 15/12/2005.

A tal fine dichiara:
di essere incluso nella graduatoria regionale dei medici specialisti pediatri valida per
I'anno 2005/2006, pubblicata sul B.U.R.P. n. 29 del 21 luglio 2005 con punteggio

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

ASLN . Al e AMBITO FEITIHONAIE i ...ttt ettt st s e ree e
ASL N Al i MBI TBITTOMAIE G ... aes st et
ASLnNn Al e ambito territoriale di ..........

ASLn Al e, AMBITO TRITIONAIE i ..o et ettt
ASLn [ OSSOSO QMO TEITITONGIE di ..ttt es e
ASLn Al e AMBIO TITHOMAIE i ...ttt s et es e eeaens
ASLn i ambito ferriteriale di
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Chiede che ogni comunicazione in merito venga indirizzata presso:

Uia propria residenza

(1§t domicilio sotto indicato

Allega alla presente certificato storico di residenza e/o autocertificazione, dichiarazione
sostitutiva di atfo notorio, Allegato 1) e Allegato 2).

Allegatin. i

Data Firma per esteso
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SCHEMA DI DOMANDA DI INSERIMENTO NEGLI AMBITI TERRITORIALI CARENTI PER LE
CARENZE OPERATIVE PEDIATRICHE

{la domanda deve essere presentaia in bollo)

All' Assessorato alla Sanitd

della Regione Piemonte

Settore Assistenza

Ospedaliera e Territoriale

Corso Regina Margherita 153 bis

10122 TORINO
[ SOHOSCITHO Ot .ot e e e e e s et s n e b b sas o
(13 7o T« OO OO SO UO OO
(o]0 1 ORI e MOFDO codice fiSCa@.....ccoou e
RESIHENTE O wevuierreciereciece s e recre st stes e Prov. .. VIO vt
CAP e L1 PO afardatadal .
e residente nel territorio della Regione Piemonte dal .........ccccvenniiennnenann inserito nella graduatoria

unica regionale di cui all'articolo 15 dell’ Accordo collettive nazionale per la disciplina dei rapporti

con i medici specialisti pediatr di libera scelta.

FA DOMANDA DI INSERIMENTO

nel softoindicato ambito ferritoriale carente, pubblicato sul Bollettino Ufficicle della
Regione Piemonte n. ... deli . ai sensi dell'art. 4 degli Accordi
Regiondli per la Pediatria di libera scelta e dell'art. 33 comma 2, lettera b) dell’ Accordo
Collettivo Nazionale per la disciplina dei rapporti con i medici pediatii di libera scelta in
vigore dal 15/12/2005.

{indicare i Comuni compresi nell’ ambito)

A tal fine dichiara:
di essere incluso neila graduatoria regionale dei medici specialisti pediatri valida per
I'anno 2005/2006, pubblicata sul B.U.R.P. n. 29 del 21 luglio 2005 con punteggio

..... ambito tenitoriale di .....

... ambito territoriale di
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Chiede che ogni comunicazione in merito venga indirizzata presso:

Lo propria residenza

D il domicilio sotto indicato

Allega alla presente cerfificato storico di residenza e/o autocertificazione, dichiarazicne
sostitutiva di atio notorio, Allegato 1) e Allegato 2).

Allegatin. v,

Data Firma per esteso
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SCHEMA DI DOMANDA DI TRASFERIMENTO
NEGLI AMBITI TERRITORIALI CARENTI PER L'ASSISTENZA SPECIALISTICA PEDIATRICA
DEI MEDICI CONVENZIONATI NELL'AMBITO DELLA REGIONE PIEMONTE

{la domanda deve essere presentata in bollo)

All' Assessorato alla Saniid

delta Regione Piemonte

Settore Assistenza

Ospedaliera e Termritoriale

Corso Regina Margherita 153 bis

10122 TORINO

TRYC 1o Yo ChR o T (o) FRUOTUT O OO OO SO O U PSP PSPPSR PP ST
e 110 T« TP UTRE U U OO U T OO USROS ST TSPRSSINTPPR
o] {0 )V evrerrreeerrecemmiree s cenees MOFD codice fisSCAI e
RESIAEINTE Qv b s Prov. .ccevieeees VIQ 1o
CAP L. telie e a far data dal ... & residente nel territorio
della Regione Piemonte dal ... fitolare di incarico a tempo indeterminato per
I'assistenza specidlistica pediatrica presso I'Azienda Sanitaria Locdle N. ... della Regione
Piemonte dal ...eeoiiiiiinns e con anzianitd complessiva di medico specialista pediatra
convenzionato Pari Amest .....c.ccovvcruenans

FA DOMANDA DI TRASFERIMENTO

nel sottoindicato ambito territoriale carente, pubblicato sul Bollettino Ufficiale della
Regione Piemonte n. ... Al e secondo quanto previsto dall’articolo
33, comma 2, lettera a) dell'Accordo collettive nazionale per la disciplina dei rapporti
con i medici specialisti pediatri di libera scelta in vigore dat 15/12/2005

{indicare | Comuni compresi nell'ambito)

Indicare gli altri ambiti territoriali per i quali ha presentato analega domanda:

ASL L e s AMBILO TEMITOMAIE Qi .1icvs i eiaertcianeaaras s sea s sae s sas s s s st b s ea e s s asarasaabenamaes

ASL D oo G s e, @MPItO temitoriale di
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Allega dlla presente la documentazione e/o autocertificazione, dichiarazione sostitutiva

. di atto notorio, atta a comprovare il diritto a concorrere ai sensi dell'articole 33, comma
2, lettera a) dell’ Accordo collettivo nazionale per la disciplina dei rapporti con i medici
specialisti pediairi di libera scelta e dichiarazione dell’AS.L. competente, che attesti
I'anzianitd complessiva di incarico come pediatra convenzionato.

Allegatin. ...,

Chiede che ogni comunicazione in merito venga indirizzata presso:

Ula propria residenza

[ 1il domicilio sotto indicato

Data ‘ Firma per esteso

221



Bollettino Ufficiale Regione Piemonte - Parte I e IT numero 23 - 8 giugno 2006

SCHEMA DI DOMANDA DI TRASFERIMENTO
NEGLI AMBITI TERRITORIALI CARENTI PER L’ASSISTENZA SPECIALISTICA PEDIATRICA
DEI MEDICI CONVENZIONATI PROVENIENTI DA ALTRA REGIONE

(la domanda deve essere presentata in bollo)

All’ Assessorato alla Sanita

della Regione Piemonte

Settore Assistenza

Ospedadaliera e Territoriale

Corso Regina Margherita 153 bis

10122 TORINO
H SOTTOSCIITIO QO ..t et sttt s eb b et eseea e bbbt s e ta et s seanesn e seen s eanaen
TYATO Q0 ettt ettt ca e e eea e s et e et s b s e b s e e s ea e baa s e e b be s et e ane s eaeesbesemsebesseben s e b e e esa s e st e deme bt antneeet et st ene et ensenens
PrOV. covevvcvreeieesenene | OSSOSO MOFO COICE fISCAlB...ouiimiiecieceeiceeeeeeeee e,
RESIAENTE Q .ot Prov. ..c.ceeene. VIQ it e
CAP e Tl a far data dal ..., € residente nel teritorio
della Regione .....ccvvcvveeerenennen, Aal titolare di incarico a tempo

indeterminato per |'assistenza specialistica pediatrica presso I' Azienda Sanitaria Locale n. ...
della Regione ..., dal e e con anzianitd complessiva di
medico specidlista pediatra convenzionato par G mesi ....o.oveevveveeeeen,

FA DOMANDA DI TRASFERIMENTO

nel softoindicatc ambito territoriale carente, pubblicato sul Bollettino Ufficiale della
Regione Piemonte n. ... del..ccocoviiiorcnecnnnne secondo quante previsto dall'arficolo
33, comma 2, leftera a) dell'Accordo collettive nazionale per la disciplina dei rapporti
con i medici specialisti pediatr di libera scelta in vigore dal 15/12/2005.

{indicare i Comuni compresi nell’cmbito)

Indicare gli altri ambiti territoriali per i quali ha presentato analoga domanda:

ASLN . i ambito termriteriale di

ASLN s D1 e ambito territoriaie c{i
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. Allega alla presente la documentazione e/o autocertificazione, dichiarazione sostitutiva
di atto notorio atta a comprovare il diritto a concorrere ai sensi dell’articolo 33, comma 2,
lettera a) deil’Accordo collettivo nazionale per la disciplina dei rapporti con i medici
specialisti pediatri di libera scelta. e dichiarazione dell’AS.L. competente, che atftesti
I'anzianitd complessiva di incarico come pediatra convenzionato.

Allegatin. .

Chiede che ogni comunicazione in merito venga indirizzata presso:

Uia propria residenza

[ 1#t domicilio sotto indicato

(o7 Lo TS O PO U CE RO PR COMUNE e CAP e PrO. oo
[T Yo L7720 ST RO U OO U O OO OO P O OSSO PP TR PRN
Data Firma per esteso

223



Bollettino Ufficiale Regione Piemonte - Parte I e I1 numero 23 - 8 giugno 2006

ALLEGATO 1)

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI

(Art. 46 D.P.R. 445/2000)
Il/La sottoscritto/a
COZMOMIC, eeeuerssresnsessssassossacsosssassansssssssssssssonssnnosses NOML..cecrrrerercssnsssassssssasssnessessasssnsoness
NALO/A Auveereririsicnnoscrrssensssssnssanssssnsssseesssssassessssssasssranas (provi........ ) 1 OO
residente iN.....vciniecnicnsnceessssnsssnsssnnens RS- sevessnsssannesssaanes wenne(Prov.......)
a far data dal.....iiicnieennnisinneisisnnrssesssesissssssasas
via/corso......... cesiesassssunessasessasesasssas D rrieneeresnsnssnsssnssanssnsoarssssssnasans
precedentemente residente nel Comune di.........cceennee cressressnsessasanssaaanas (prov.......)
dal.....ccceruueee. tesnsresssnsssssnesssasessansesersrnasanntis Aliuicrrrenrnesssssssiissnsrenessrnssnstssssssansossssssanane

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsita
in atti, richiamate dall’art. 76 D.P.R. 445/2000.

dichiara:

di essere residente nella Regione Piemonte dal........oinvviinnreciscciininesnnnicssnnnecssans

------------------------------------------------------------------- P IEee s s PP eNeUNRNEt Rttt enltensesIstonecisidiennterrisanaes

Letto, confermato e sottoscritto
Luogo e data ......cccovvrereccencnnnes

firma per esteso e leggibile
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ALLEGATO N. 2)

Informativa resa all'interessato per il raltamento dei dati personali

Ai sensi dell'art. 10 delle legge 31 dicembre 1996 n. 675 e in relazione ai dati personali
che si intendono frattare, La informiamo di quanto segue:

Il trattamento a cui saranno sottoposti | dati personali richiesti & diretto esclusivamente
all’espletamento da parte di questa Amministrazione della formazione della graduatoeria
delle zone carenti di Assistenza Primaric;

Il trattamento viene effettuato avvalendosi di mezzi informatici;

Il conferimento dei dati personali risulta necessario per svolgere gli adempimenti di cui
sopra e, pertanto, in di caso dirifiuto, Ella non potrd essere inserito in detta graduatoria;

| dati personali saranno pubblicati sul Bollettino Ufficiale della Regione;
L'art. 13 della citata legge Le conferisce I'esercizio di specifici diritti, tra cui quelli di
ottenere dal titolare la conferma deli’esistenza o menc di propri dati personali e la loro

comunicazione in forma intelligibile; di avere conoscenza dell’crigine dei dati nonché
della logica e delle finalitd su cui si basa il frattamento;

Titolare del trattamento dei dati & I'Amministrazione Regionale.

[/ NON SI AUTORIZZA FIRMA

[ | ST AUTORIZZA FIRMA
. (leggibile)
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DICHIARAZIONE INFORMATIVA
(dichiarazione sostitutiva di atto notorio)
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

|| sottoscritto Dott,

nato a il

residente in Via/Piazza

n. iscritto all' Albo dei della Provincia di

ai sensi e agli effetti dell’art. 4, legge

4 gennaio 1968, n. 15, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni

non veritiere e falsitd in atti, richiamate dall’art. 26 L. 15/68.

dichiara formalmente di

1) - essere - non essere (1) titolare di rapporto di lavoro dipendente a tempo pieno,
a__tempo definito, a tempo parziale, anche come incaricato o supplente, presso
soggetti pubblici o privati (2):

Soggetto ore settimanali
Via Comune di

Tipo di rapporto di lavoro

Pericdo: dal

2)- essere/non essere (1} titolare di incarico come medico di assistenza primaria ai
sensi dell’Accordo collettivo nazionale per la disciplina dei rapporti con i medici

di medicina generale in vigore dal 23/3/2005, con massimale  di  n.
scelte e conn, scelte in carico con riferimento
al  riepilogo mensile del mese di AS.L.

3)- Essere/non essere (1) fitolare di incarico come medico pediatra di libera

scelta ai sensi dell’ Accordo collettivo nazionale per la disciplina dei rapporti con i

medici pediatri di libera scelta in vigore dal 15/12/2005, scelta con massimale di n.
scelte Periodo: dai

4)- Essere/non essere (1) fitolare di incarico a tempo indeterminato o a tempo

determinato (1) come specidlista ambulatoriale convenzionato interno: (2)_

AS.L branca ore sett.

A.S.L. branca ore sett.
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5) - essere/non essere (1) iscritto negli elenchi dei medici_specialisti convenzionati
esterni:
(2)Provincia branca

Periodo: dal

6) - avere/non avere (1} un gpposito rapporto instaurato ai sensi dell'art. 8, ¢. 5,
Decreto legislativo n. 502/92 e successive modificazioni:
AS.L Via

Tipo di affivita

Periodo: dal

7) - essere/non essere (1) titolare di incarico di guardia medica, nella continuita’
assistenziale o nella emergenza sanitaria territoriale a tempo indeterminato o a

tempo determinato (1), nella Regione o in alfra
regione (2):
Regione AS.L. ore seft.

in forma attiva - in forma di disponibilita (1)

8) - essere/non essere iscritto (1) a corso di formazione in medicina generale di cui
al Decreto Leg.vo n. 256/91 o a corso di specializzazione di cui al Decreto leg.vo n.
257/91 e corrispondenti norme di cui al D. L.vo n. 369/98:

Denominazione del corso

Soggetto pubblico che lo svolge

Inizio: dal

9) - operare/non operare (1) a_quaisiasi titolo in e/o per conto di presidi,
stabilimenti, istituzioni private convenzionate che abbiano accordi contrattuali con
le aziende qi_sensi dell'art. 8-quinquies del Decreto Legislativo n. 502/92 e
successive modificazioni: {2}

Organismo ore sett.

Via Comune di

Tipo di attivitd

Tipo di rapporto di lavoro

Periodo: dal

10) - operare/non operare (1) a gqualsiasi titolo in presidi, stabilimenti, istituzioni
private non convenzionate o non accreditate e soggette ad autorizzazione ai
sensi dell’art, 43 L. 833/78: (2)

Organismo ore sett.
Via Comune di
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Tipo di attivita

Tipo di rapporto di lavoro:

Periodo: dal

11) - svolgere/non svolgere (1) funzioni di medico di fabbrica (2) o di medico
competente aisensi della Legge 626/93:

Azienda ore seft.
Vig Comune di
Periodo: dal

12) - svolgere /non svolgere (1) per conto dell'INPS o dell' Azienda di iscrizione
funzioni fiscali nell’ambito territoriale del quale pud acquisire scelte: (2)
Azienda Comune di

Periodo: dal

13) - avere/non avere (1) gualsiasi forma di cointeressenza diretta o indiretta e
qualsiasi  rapporto  di  interesse con case di cura private e industrie
farmaceutiche: (2)

Periodo: dal

14} - essere/non essere (1) titolare o compartecipe di quote di imprese che
possono configurare conflitto di interessi col rapporto di lavoro con il Servizio
sanitaric nazionale:

15) - fruire/non fruire (1) del frattamento ordinario o per invaliditd permanente da
parte del fondo di previdenza competente di cui al decreto 14.10.1976 Ministero
del Lavoro e della Previdenza Sociale:

Periodo: dal

16) - svolgere/non svolgere (1) altra attivitd presso soggetti pubblici o privati olire
quelle sopra evidenziate (indicare qualsiasi altro tipo di attivitd non compreso nei
punti precedenti; in caso negativo scrive: nessuna)

Periodo: dal
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17) - essere/non essere (1) titolare di incarico_nellg medicing dei servizi o nelle
attivita territoriali programmate, a tempo determinato o a tempo inde’rermfno’ro_:

(1) {2)

Azienda Comune ore seftt.

Tipo di attivitd

Periodo: dal

18) - operare/non operare (1) a qualsiasi titolo per conto di qualsiasi altro_soggetto
pubblico, esclusa atfivitdh di docenza e formazione in _medicina generale
comunqgue_prestata (non considerare quanto eventualmente da dichiarare
relativamente al rapporto di dipendenza ai nn. 1, 2, 3, o qi rapporti di lavoro
convenzionato ainn. 4, 5, 6, 7):

Soggetto pubblico

Via Comune di

Tipo di attivitd

Tipo di rapporto di lavoro

Periodo: dal

19) essere/non essere fitolare (1) di tfrattamento  di  pensione:
(2)

___ Periodo: dal

20) - fruire/non fruire (1) del trattamento di adeguamento automatico della
refribuzione o della pensione alle variazioni del costo della vita: {2) soggetto
erogante il trattamento di adeguamento

Periodo: dal

NOTE:
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Dichiaro che le notizie sopra riportate corrispondono al vero.

in fede

Data Firma

(1} - cancellare la parte che non interessa
(2) - completare con le notizie richieste, qualora lo spazio non fosse sufficiente
utilizzare quelle in calce al foglio alla voce “NOTE"

(La sottoscrizione non va autenticata ai sensi dell’art, 38, del D.P.R. 445/2000).

PER RENDERE VALIDA LA DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA E' SUFFICIENTE ALLEGARE LA
FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO DI IDENTITA'.
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