REGIONE PIEMONTE BU5 31/01/2013

Azienda ospedaliera Santi Antonio e Biagio e Cesargo di Alessandria
Avviso pubblico per il conferimento di incarico di Direzione della Struttura Complessa di
Ematologia (Durata quinquennale).

In esecuzione della deliberazione del Direttore ééa&lle n. 16 in data 16 gennaio 2013, & indetto
pubblico avviso per il conferimento di incaricodiirata quinquennale di:
DIRETTORE DI STRUTTURA COMPLESSA DI EMATOLOGIA

| requisiti per 'ammissione e la procedura pecahferimento dell'incarico sono disciplinati dal
D.P.R. 10.12.1997 n. 484, dal D.Lgs. 30.12.199302.e s.m.i.

Il trattamento economico e quello previsto dal aigeC.C.N.L. dell’Area della Dirigenza Medica
del S.S.N.

DEFINIZIONE PROFILO PROFESSIONALE

Il candidato dovra possedere un curriculum profesde caratterizzato da ampia esperienza clinica
e scientifica nell'ambito dell’onco-ematologia degtlulti. Sara valorizzata I'esperienza maturata
nellambito del trapianto di cellule staminali e llae diagnosi e terapia delle malattie
linfoproliferative. Sara inoltre valorizzata I'espza maturata presso strutture di rilievo per la
cura e la ricerca in campo ematologico.

REQUISITI DI AMMISSIONE

a) cittadinanza italiana, salve le equiparazioabiite dalle leggi vigenti, o cittadinanza di udei
Paesi dell’'Unione europea;

b) idoneita fisica all'impiego;

c) iscrizione all’Albo dell’Ordine dei Medici Chirghi;

d) anzianita di servizio di sette anni, di cui ciegnella disciplina di “Ematologia” o disciplina
equipollente, e specializzazione nella disciplina ana disciplina equipollente ovvero anzianita di
servizio di dieci anni nella disciplina;

e) curriculum ai sensi dell’art. 8 del D.P.R. 484/8 cui sia documentata una specifica attivita
professionale ed adeguata esperienza ai sensrtlefi’del D.P.R. stesso.

f) attestato di formazione manageriale.

Fino all'espletamento del primo corso di formaziom@nageriale, I'incarico di direzione di struttura
complessa € attribuito senza il suddetto attestatmo restando I'obbligo di acquisizione espresso
dall’art. 5, comma 1, lettera d) del decreto dedstente della Repubblica 10 dicembre 1997, n.
484, con le modalita indicate nell’art. 15, 8° comendell’ art. 16 — quinquies — D.Lgs. 229/99;

Ai sensi dell'art. 15 — comma 4 - del D.P.R. n. 894 coloro che sono in possesso dell'idoneita
conseguita in base al pregresso ordinamento, possmedere all'incarico di che trattasi anche in
mancanza dell’attestato di formazione managerifdemo restando I'obbligo, nel caso di
assunzione dellincarico, di acquisire I'attestaéb primo corso utile.

Non possono accedere all'incarico coloro che seswusi dall’elettorato attivo e coloro che siano
stati destituiti o dispensati dallimpiego pressdbpliche amministrazioni.

| requisiti prescritti devono essere posseduti @lta di scadenza del termine stabilito dal present
bando per la presentazione della domanda di anonessi

PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE

Le domande di ammissione, redatte in carta sempécendo lo schema allegato, dovranno essere
inviate entro il termine del 30° giorno successalla data di pubblicazione del presente bando sulla
Gazzetta Ufficiale della Repubblica, &lfficio Protocollo generalalell’Azienda Ospedaliera “SS.



Antonio e Biagio e C. Arrigo” — con sede in via &agaterina da Siena n. 30 - 15121 Alessandria,
a mezzo raccomandata con avviso di ricevimento.

La firma in calce alla domanda non é piu soggettawdenticazione.

Qualora la scadenza coincida con giorno festivterihine di presentazione si intende prorogato al
primo giorno successivo non festivo.

Saranno ritenute utilmente prodotte le domandegene dopo il termine indicato purché spedite a
mezzo raccomandata con avviso di ricevimento e@htermine di scadenza. A tal fine fa fede il
timbro dell’'ufficio postale accettante.

Gli interessati sotto la propria responsabilith atev espressamente indicare nella domanda di
ammissione:

1. il cognome e il nome;

2. la data, il luogo di nascita e la residenza;

3. il Comune nelle cui liste elettorali sono istritvvero i motivi della loro non iscrizione o dell
cancellazione dalle liste medesime;

4.1 titoli di studio posseduti, con lindicaziongella data, sede e denominazione completa
dell’lstituto o degli Istituti in cui i titoli sontati conseqguiti;

5. i servizi prestati presso pubbliche amministrazie le eventuali cause di cessazione di
precedenti rapporti di pubblico impiego;

6. il possesso dei requisiti specifici per 'amnosg;

7. il domicilio presso il quale deve, ad ogni dffetessere fatta ogni necessaria comunicazione, in
caso di mancata indicazione vale, ad ogni effel#o residenza indicata nella domanda di
ammissione.

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA

Alla domanda di ammissione i candidati devono altegun curriculum formativo e professionale,
redatto su carta semplice, datato e firmato.

| contenuti del curriculum professionale, conceménattivita professionali, di studio, direzionali
organizzative, con riferimento:

a) alla tipologia delle istituzioni in cui sono @thte le strutture presso le quali il candidato ha
svolto la sua attivita ed alla tipologia delle peesoni erogate dalle strutture medesime;

b) alla posizione funzionale del candidato neltattire ed alle sue competenze con indicazione di
eventuali specifici ambiti di autonomia professieneon funzioni di direzione;

c) alla tipologia qualitativa e quantitativa dgbieestazioni effettuate dal candidato;

d) ai soggiorni di studio o di addestramento preifgsle per attivita attinenti alla disciplina in
rilevanti strutture italiane o estere di duratan noferiore a tre mesi con esclusione dei tirocini
obbligatori;

e) alla attivita didattica presso corsi di studier @ conseguimento di diploma universitario, di
laurea o di specializzazione ovvero presso scuelelgp formazione di personale sanitario con
indicazione delle ore annue di insegnamento;

f) alla partecipazione a corsi, congressi, convegseminari, anche effettuati all’estero, valutati
secondo i criteri di cui all'articolo 9 del D.P.B34/97, nonché alle pregresse idoneita nazionali.
Nella valutazione dei curriculum e presa in consid®ne, altresi, la produzione scientifica
strettamente pertinente alla disciplina, pubblicstariviste italiane o straniere, caratterizzate da
criteri di filtro nell'accettazione dei lavori, nohé il suo impatto sulla comunita scientifica.

Il possesso di titoli (di studio, di servizio o cpravato da altro documento) € attestato tramite
autocertificazione redatta sulla base dalla nowaatigente. Le pubblicazioni devono essere edite a
stampa e materialmente presentate. Con dichiamzostitutiva di atto di notorietd & possibile
comprovare la conformita della copia all’originédett. 19 e 47 D.P.R. 28.12.2000, n. 445).



Le dichiarazioni sostitutive rese dai candidatisansi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000
dovranno contenere tutti gli elementi utili e neszgsai fini della valutazione; dichiarazioni catien
in tutto o in parte di tali elementi potranno detarare I'esclusione dalla valutazione.

Ai fini di quanto sopra, la domanda e presentaitaorente ad una copia fotostatica ancorché non
autenticata di un documento di identita del sotttisce.

L’anzianita di servizio utile per I'accesso al plofdi Dirigente Medico di struttura complessa deve
essere maturata presso amministrazioni pubblistigjti di ricovero e cura a carattere scientifico,
istituti o cliniche universitarie, con le precisaazi di cui all’'art. 10 del D.P.R. n. 484/97.

Nella dichiarazione dei servizi prestati devonceessndicate le posizioni funzionali o le qualifech
attribuite, le discipline nelle quali i servizi somprestati, nonché le date iniziali e terminali dei
relativi periodi di attivita.

L’esclusivita del rapporto di lavoro costituiscetero preferenziale per il conferimento degli
incarichi di struttura complessa.

Alla domanda deve essere, altresi, unito un eldecdocumenti e dei titoli presentati.

E’ riservata a questa Amministrazione la facoltaridhiedere quelle integrazioni, rettifiche e
regolarizzazioni di documenti che saranno legittimeate attuabili e necessarie.

CONFERIMENTO DELL’INCARICO

L’effettivo conferimento dell'incarico & attualmensospeso sulla base del divieto espresso dalla
Regione Piemonte con D.G.R. n. 2-4474 del 06/0&2Qdubblicata in data 16.08.2012 su
Bollettino Ufficiale della Regione Piemonte n. 33)a stessa Regione Piemonte ha tuttavia
precisato che non sussistono preclusioni all'eapiento di tutti gli atti propedeutici, in particota

se svolti con riserva di revoca.

Pertanto la procedura selettiva del presente awasa espletata fino alla definizione dell’elenco
degli idonei, demandando la concreta attribuzioek riovo incarico di direzione di struttura
complessa a espressa autorizzazione regionaléaestdva la facolta di questa amministrazione di
revocare la procedura, in qualsiasi fase di svadgitm essa si trovi, al variare della normativa di
riferimento.

Fatto salvo quanto sopra espresso, l'incarico caméerito dal Direttore Generale, alle condizioni e
norme previste dall’art. 15 ter - comma 2 - ddld3. n. 502/92 e dal vigente Contratto Collettivo
Nazionale di Lavoro, sulla base delle modalitaiegmprevisti dal D.P.R. 10.12.1997 n. 484.

La Commissione preposta accertera lidoneita deidickati sulla base del colloquio e della
valutazione della documentazione prodotta datgressati.

La data e la sede del colloquio saranno comunagliteammessi almeno quindici giorni prima della
data fissata per la prova stessa, tramite leteeceaomandata con avviso di ricevimento inviata al
recapito indicato nella domanda.

L’Amministrazione declina, sin d'ora, ogni respobiita per dispersione di comunicazioni
dipendenti da inesatte indicazioni del recapitqdee dell’aspirante o da mancata oppure tardiva
comunicazione del cambio di indirizzo indicato aetlomanda o per eventuali disguidi postali o
telegrafici non imputabili a colpa dellamministraze stessa.

Il colloquio é diretto alla valutazione delle capacprofessionali del candidato nella specifica
disciplina con riferimento anche alle esperienazdgssionali documentate, nonché all’accertamento
delle capacita gestionali, organizzative e di dmee del candidato stesso con riferimento
all'incarico da svolgere.

L’Azienda rendera noto, mediante il proprio sitteimet, il conferimento dell'incarico di direzione
della S.C. ed il curriculum professionale del déri¢e incaricato.

L’incarico ha durata quinquennale, é rinnovabilé,eesoggetto alle verifiche previste dal vigente
C.C.N.L., fatta salva la cessazione dal servizibdiggente interessato prima dello scadere del
guinquennio. L'incarico decorre, agli effetti gidici ed economici, dalla data dell’effettiva
assunzione in servizio.



COSTITUZIONE DEL RAPPORTO DI LAVORO

L’Azienda, prima di procedere alla stipulazione dehtratto individuale per la costituzione del
rapporto di lavoro, invitera l'interessato ad aettificare, ai sensi dell'art. 15 della legge
12.11.2011, n. 183, i seguenti dati entro il teemiintrenta giorni dalla richiesta:

il possesso dei requisiti indicati nel preseweso;

eventuale situazione di servizio se ed in quart@ssario per 'ammissione all’avviso pubblico;
estratto per riassunto dell’atto di nascita;

certificato di godimento dei diritti politici;

certificato generale del casellario giudiziale;

dati relativi alla cittadinanza;

. dati relativi all'iscrizione all’albo dell’ordi@ dei medici;

secondo modulistica aziendale prodotta dai compeai#fici al momento dell’assunzione.

Nello stesso termine di cui sopra l'interessatttosia propria responsabilita, deve dichiarareat n
avere altri rapporti di impiego pubblico o privadodi non trovarsi in nessuna delle situazioni di
incompatibilita richiamate dall’art. 53 del D.Lgs. 165/2001, dalla legge 662/1996 e dall'art. 72
Legge 448/1998. In caso contrario deve esseresssprente presentata la dichiarazione di opzione
per la nuova azienda.

Scaduto inutilmente il termine suddetto, I'’Aziermamunica di non dar luogo alla stipulazione del
contratto.

L’accertamento della idoneita fisica é effettuadogura della Azienda, prima dell'immissione in
servizio.

NouswNE

NORME FINALI

Per quanto non espressamente previsto dal presewito si fa riferimento alle norme di cui al
D.Lgs. 30.12.1992, n. 502 e s.m.i., alla Legge 19%7, n. 127, al D.P.R. 28.12.2000 n. 445, alla
Circolare del Ministro della Sanita 10.5.1996, #21, alla nota del Ministero della Sanita prot. n.
900.1/5.1.38.44/583 del 3.3.1997, al D.P.R. 109271 n. 483, al D.P.R. 10.12.1997, n. 484, al
C.C.N.L. per I'Area della Dirigenza Medica e Vetania vigente.

Si ribadisce che '’Amministrazione si riserva lacd#ta di prorogare, sospendere, revocare 0
modificare in tutto o in parte il presente avvisewo insindacabile giudizio, qualora ne rilevasae |
necessita o I'opportunita per ragioni di pubblicderesse.

L’Amministrazione garantisce parita e pari oppoitaitra uomini e donne per I'accesso al lavoro ai
sensi dell’art. 7 del D.Lgs. n. 165/2001.

Per ulteriori informazioni gli aspiranti potrannavalgersi alla S.C. Gestione e Sviluppo del
Personale - Settore Concorsi - Via Santa CateBda,Alessandria - Tel. 0131/206728.

Il Direttore
S.C. Gestione e Sviluppo del Personale
Patrizia Nebiolo

Allegato



Schema esemplificativo della domanda

Al Direttore Generale
Azienda Ospedaliera
“SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo”

Ufficio Protocollo generale
Via Santa Caterina da Siena n. 30
15121 Alessandria

ll/La sottoscritt rivolge istanza di partecipazione
al pubblico avviso per il conferimento di incariqainquennale a Direttore di Struttura Complessa
“Ematologia”.

1. di essere nato/a a prov. il ;
2. dirisiedere a prov. via ;
3. di essere iscritto/a nelle liste elettorali @eimune di (ovvero i motivi

della non iscrizione o della cancellazione daliéelimedesime);

4. di essere in possesso dei seguenti titoli ddistper ciascuno indicare: data, sede e
denominazione completa dell’Istituto in cui il fboé stato conseguito ovvero degli estremi del
provvedimento del Ministero della Salute per quatinseguiti all’estero);

5. di essere in possesso della specializzazione in ;

6. di essere iscritto all’albo dell’'ordine dei MedChirurghi della provincia di (n. iscriziore
decorrenza);
7. di aver prestato i seguenti servizi presso fe P. (e le eventuali cause

di cessazione);

8. che il domicilio presso il quale dovranno essewate le comunicazioni relative al concorso é:
(cognome, nome, indirizzo, citta, telefono).

Si allega copia non autenticata del proprio doatmdi identita, in corso di validita.

Inoltre: Il/la sottoscritto/aautorizza il trattamento dei propri dati personadii sensi del D.Lgs. n.
196 del 30 giugno 2003, affinché I'Azienda Ospesfali*SS. Antonio e Biagio e Cesare Arrigo” di
Alessandria tratti i dati personali nei limiti dteemente necessari all’espletamento della presente
procedura concorsuale e nel rispetto della vigeateativa in tema di privacy.

Data Firma

(per esteso)



FACSIMILE DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICARICE DI ATTO DI
NOTORIETA’ (Artt.46 e 47 D.P.R. 28.12.2000 n. 445).

ll/La sottoscritto/a nato/a i a

e residente a , cordapdelle sanzioni penali che, a norma
dell'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 44&itl 483 del Codice Penale prevede in caso di
dichiarazioni non veritiere o falsita in atti, diaha sotto la sua personale responsabilita:

» di avere conseguito i seguenti titoli di studio: (1
» di essere iscritto/a nei seguenti elenchi/albi:
» che le copie delle seguenti pubblicazioni e/o ditoli, allegati, nell'ordine, alla presente
dichiarazione, sono conformi agli originali:

» di aver partecipato ai seguenti corsi (2):

» di avere prestato servizio presso le seguenti ReibAmministrazioni (3):

Il sottoscritto/a € consapevole delle sanzioni pee, a norma dell’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000
I'art. 483 del Codice Penale prevede in caso diidi@zioni non veritiere o falsita in atti.

LUOGO E DATA L DICHIARANTE

(Al fine di accelerare il procedimento, gli intesa sono invitati ad allegare alla presente
dichiarazione una fotocopia semplice di certifi@atei titoli oggetto della stessa nonché una copia
non autenticata del proprio documento di riconosaita in corso di validita).

NOTE PER LA COMPILAZIONE

1) Qualora linteressato dichiari di avere constegtitolo di studio, qualifiche, specializzazioni,
abilitazioni, dovra dichiarare anche data, luogtftto di conseguimento;

2) Qualora l'interessato dichiari la partecipagan corsi, convegni, congressi o seminari, dovra
indicare I'oggetto degli stessi, la Societa o Eorganizzatore, le date in cui si sono svolti, leatk,

se il dichiarante vi ha partecipato in qualita diitdre o relatore e se era previsto un esame finale
3) Qualora l'interessato dichiari di aver prestsg¢ovizio presso pubbliche amministrazioni, presso
case di cura convenzionate o accreditate o presgatipdovra indicare: la qualifica rivestita, il
periodo in cui ha prestato servizio (indicare ltad# inizio e fine servizio), le eventuali intezrani
(aspettative, congedi, ecc.) con indicazione deioge la tipologia di rapporto di lavoro (libero-
professionale, convenzionato o dipendente; in guesto caso indicare se si tratta di rapporto di
lavoro a tempo determinato o indeterminato, a tepipno o a part-time). Qualora il servizio sia
prestato presso aziende o enti del servizio samita@zionale, indicare se ricorrono le condizioni d
cui all'ultimo comma dellart. 46 del D.P.R. 761/48 presenza delle quali il punteggio di anzianita
deve essere ridotto. In caso positivo, deve eggersata la misura della riduzione del punteggio).



