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AVVISO PUBBLICO PER L’ATTRIBUZIONE DI INCARICO DI
DIRETTORE DI STRUTTURA COMPLESSA

CON ISCRIZIONE ONLINE

In esecuzione della deliberazione n. 755 del 09/09/2026 ¢ indetto, ai sensi del D.Lgs. n.
502/1992 e ss.mm.ii., del D.P.R n. 484/97, del D.Lgs. n. 165/01 e ss.mm.ii., dal D.L.
158/2012 convertito in Legge n.189/2012 e della D.G.R. n. 14-6180 del 29.07.2013, avviso

pubblico per il conferimento dell’incarico quinquennale di:

DIRIGENTE MEDICO — DISCIPLINA MEDICINA FISICA E
RIABILITAZIONE - PER LA DIREZIONE DELLA S.C. RECUPERO E

RIEDUCAZIONE AREA SUD

Le modalita di attribuzione del presente incarico sono disciplinate dal DPR 484/97 e dal D.
Lgs. n. 502/92 e ss.mm.ii.

All’incaricato sara attribuito il trattamento giuridico ed economico di cui alle disposizioni
legislative e al CCNL Area Sanita vigente. L’esclusivita del rapporto di lavoro costituira
criterio preferenziale per il conferimento dell’incarico.

Mediante la procedura on-line il candidato dichiarerd il possesso dei requisiti generici e

specifici nonché il possesso dei titoli riconducibili ai contenuti del curriculum di cui all’art.

8 del D.P.R. 484/97.

1) REQUISITI GENERALI DI AMMISSIONE

1 Cittadinanza italiana, fatte salve le equiparazioni stabilite dalle leggi vigenti, o
cittadinanza di uno dei paesi dell'Unione Europea.
Al sensi dell'art. 38 del D.Lgs 165/2001 come modificato dall’art. 7 della Legge
97/2013, possono accedere ai pubblici impieghi i cittadini degli Stati membri
dell’Unione Europea e i loro familiari non aventi la cittadinanza di uno Stato membro
che siano titolari del diritto di soggiorno o del diritto di soggiorno permanente, ed i

cittadini di Paesi Terzi che siano titolari del permesso CE per soggiornanti di lungo



periodo o che siano titolari dello status di rifugiato ovvero dello stato di protezione
sussidiaria.
I cittadini di uno dei Paesi dell’Unione Europea o di Paese Terzo devono comunque

essere in possesso dei seguenti requisiti:

- godimento dei diritti civili e politici anche negli Stati di appartenenza o di

provenienza;

- possesso, fatta eccezione della titolarita della cittadinanza italiana, di tutti
gli altri requisiti previsti per i cittadini della Repubblica;

- adeguata conoscenza della lingua italiana ai sensi del D.P.R. n. 752 del
26/07/1976.

2 Idoneita fisica: l'accertamento della idoneita fisica all'impiego, con I’osservanza
delle norme in tema di categorie protette, ¢ effettuato, a cura dell’ASL, prima
dell'immissione in servizio.

3 Non aver riportato condanne penali € non essere destinatario di provvedimenti che
riguardano I’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di
provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale.

Non essere sottoposto a procedimenti penali.

Eta: ai sensi dell’art. 3, comma 6 della L. 15.05.1997, n. 127, la partecipazione alle

selezioni indette da Pubbliche Amministrazioni non € piu soggetta a limite di eta, salve le

limitazioni previste dalla vigente normativa per il collocamento a riposo d’ufficio.

E’ richiesto al candidato il versamento di un contributo, non rimborsabile, per la copertura

delle spese amministrative derivanti dalla presente procedura selettiva, nella misura di €

10,00.

Non possono accedere all’incarico coloro che siano esclusi dall’elettorato attivo e coloro

che siano stati destituiti o dispensati dall’impiego presso pubbliche amministrazioni. I

requisiti prescritti devono essere posseduti alla data di scadenza del termine stabilito dal

presente bando per la presentazione della domanda di ammissione.



2) REQUISITI SPECIFICI DI AMMISSIONE

Possono partecipare all’avviso coloro che sono in possesso dei requisiti seguenti:

- Laurea in Medicina e Chirurgia;

- Iscrizione all’albo professionale dei medici chirurghi.
L’iscrizione al corrispondente albo professionale di uno dei Paesi dell’Unione
Europea consente la partecipazione alla selezione, fermo restando 1’obbligo
dell’iscrizione all’albo in Italia prima dell’assunzione in servizio.
Anzianita di servizio di sette anni, di cui cinque nella disciplina o disciplina
equipollente e specializzazione nella disciplina o disciplina equipollente ovvero
anzianita di servizio di dieci anni nella disciplina (ai sensi dell’art. 5 comma 1 lett. b
del DPR 484/97) - le discipline equipollenti sono individuate con D.M. 30.01.1998 e
Ss.mm.ii.
L’anzianita di servizio utile per ’accesso all’incarico di struttura complessa deve
essere maturata presso amministrazioni pubbliche, istituti di ricovero e cura a
carattere scientifico, istituti o cliniche universitarie e istituti zooprofilattici
sperimentali, secondo quanto disposto dall’art. 10 del D.P.R. n. 484/97. Saranno
valutati altresi i servizi prestati ai sensi del disposto degli artt. 11, 12, e 13 del D.P.R.
n. 484/97.
Nei certificati di servizio devono essere indicate le posizioni funzionali o le
qualifiche attribuite, le discipline nelle quali i servizi sono stati prestati, nonché le
date iniziali e terminali dei relativi periodi di attivita.
Al sensi del Decreto n. 184 del 23/03/2000, & valutabile altresi, nell’ambito del
requisito di anzianita di servizio di sette anni richiesto ai medici in possesso di
specializzazione ai sensi dell’art. 5, comma 1, lettera b) del D.P.R. 10 del 1997 n.
484, il servizio prestato in regime convenzionale a rapporto orario presso le strutture
a diretta gestione delle Aziende Sanitarie e del Ministero della Sanita in base agli

accordi nazionali. Il suddetto servizio & valutato in riferimento all’orario settimanale



svolto 'rapportato a quello di medici dipendenti delle Aziende Sanitarie. Pertanto, i
certificati di servizio devono contenere I’indicazione dell’orario di attivita
settimanale. Il servizio & valutabile per la disciplina oggetto del rapporto
convenzionale con riferimento alla specializzazione in possesso.

Curriculum (redatto seguendo la procedura online che verra utilizzata per la
valutazione dello stesso) ai sensi degli artt. 6 e 8 del D.P.R. 484/97, in cui sia
documentata una specifica attivitd professionale e un’adeguata esperienza (con
riferimento allo scenario organizzativo in cui ha operato, alla rilevanza delle attivita
di ricerca svolte nel corso dei precedenti incarichi, a particolari risultati ottenuti nelle
esperienze professionali) e precisamente:

a)tipologia delle istituzioni in cui sono allocate le strutture presso le quali il candidato

ha svolto la sua attivitd e tipologia delle prestazioni erogate dalle strutture
medesime (per questo contenuto verra richiesto 1’upload di apposita certificazione,
come indicato nel successivo paragrafo 4 “Documentazione da allegare alla
domanda on-line™);

b)posizione funzionale del candidato nelle strutture e sue competenze con indicazione

di eventuali specifici ambiti di autonomia professionale con funzioni di direzione;

c)tipologia qualitativa e quantitativa delle prestazioni effettuate dal candidato (per

questo contenuto verra richiesto 1’upload di apposita certificazione come indicato
nel successivo paragrafo 4 “Documentazione da allegare alla domanda on-line™)
che deve essere redatta secondo le modalita indicate dall’art. 6 del D.P.R. 484/97 ¢
precisamente: “le casistiche devono essere riferite al decennio precedente alla data
di pubblicazione nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica italiana dell'avviso per
l'attribuzione dell'incarico e devono essere certificate dal Direttore Sanitario sulla
base dell’attestazione del dirigente di secondo livello responsabile del competente
dipartimento o unitd operativa della unitd sanitaria locale o dell'azienda

ospedaliera™);



d)attivita didattica presso corsi di studio per il conseguimento di diploma universitario,

di laurea o di specializzazione ovvero presso scuole per la formazione di personale
sanitario con indicazione delle ore annue di insegnamento;

e)soggiorni di studio o di addestramento professionale per attivitd attinenti alla

disciplina in rilevanti strutture italiane o estere di durata non inferiore a tre mesi
con esclusione dei tirocini obbligatori;

f) partecipazione a corsi, congressi. convegni e seminari, sia come partecipante che

come relatore/docente, anche effettuati all’estero, valutati secondo i criteri di cui
all’art. 9 del D.P.R. 10.12.97, n. 484, nonché alle pregresse idoneita nazionali;

g) produzione scientifica strettamente pertinente alla disciplina, pubblicata su riviste

italiane o straniere, caratterizzate da criteri di filtro nell’accettazione dei lavori,
nonché il suo impatto sulla comunita scientifica.

h) competenze tecnico — professionali, necessarie per 1’effettivo svolgimento della

tipologia di incarico in oggetto.
Viene richiesto, inoltre, I'upload di un proprio curriculum vitae (in formato Europeo
e .pdf) firmato e datato privo dei dati sensibili, che si rende necessario per gli obblighi
di pubblicazione in Amministrazione Trasparente. Il caricamento del file potra essere
effettuato nella sezione “Requisiti Specifici”.
- Attestato di formazione manageriale.
Fino all’espletamento del primo corso di formazione, si prescinde dal possesso del
requisito dell’attestato di formazione manageriale, fermo restando 1’obbligo, nel caso
di conferimento dell’incarico in oggetto, di acquisire 1’attestato nel primo corso utile
nonché quanto previsto dall’Art. 15 c. 8) del D.Lgs. n. 502/92 e ss.mm.ii.
L'accertamento dei requisiti dell'art. 5, commi 1 e 2, del D.P.R. 484 del 10.12.97 &
effettuato dalla Commissione di cui all'articolo 15 comma 7 bis lettera a) del D. Lgs. 502
del 30.12.92 e ss.mm.ii., e I'ammissibilita verra comunicata ai candidati, immediatamente

prima del colloquio.

i



DEFINIZIONE DEL PROFILO PROFESSIONALE
PER L’ INCARICO DI DIRETTORE DELLA S.C. RECUPERO E

RIEDUCAZIONE AREA SUD

II Decreto Balduzzi (D.L. 158/2012 convertito nella L. 189/2012) definisce le linee di
indirizzo per il conferimento degli incarichi di Direzione di Struttura Complessa delle
Aziende del Servizio Sanitario del Piemonte.

Tale deliberazione prevede che 1’ Azienda definisca il concreto fabbisogno che caratterizza
la struttura complessa cui afferisce I’incarico sotto i profili clinico, tecnico, scientifico e
manageriale, tenendo conto della programmazione aziendale generale e delle attivita che
la struttura complessa ¢ chiamata a svolgere. Per questo motivo si rende necessario da un
lato specificare la tipologia di struttura cui si riferisce 1’incarico e dall’altro il profilo
professionale dei candidati.

TIPOLOGIA DELL’AZIENDA

La A.S.L. TO3 ¢ un’Azienda territoriale che comprende 109 Comuni e si estende su un
territorio di 2.952 km?, pari al 12% della Regione Piemonte. Attraverso le sue articolazioni
organizzative serve una popolazione totale di 568.378 abitanti, pari al 13% della
popolazione regionale. I territorio ¢ suddiviso in cinque Distretti:

¢ Area Metropolitana Centro (5 Comuni): 139.447 abitanti (66.972 maschi e 72.475

femmine);

e Area Metropolitana Nord (8 Comuni): 86.244 abitanti (42.201 maschi e 44.043

femmine);

e Area Metropolitana Sud (6 Comuni): 95.071 abitanti (46.373 maschi e 48.698

femmine);

e Pinerolese (47 Comuni): 131.764 abitanti (64.859 maschi, 66.905 femmine);

o Val Susa ¢ Val Sangone (43 Comuni): 115.852 abitanti (57.247 maschi e 58.605

femmine).



La rappresentazione percentuale per fasce di eta della popolazione; ¢ 11,2% per il gruppo
0-14 anni, 37,0% per il gruppo 15-49 anni, 24,3% per il gruppo 50-64 anni, 12,8% per il
gruppo 65-74 anni e 14,8% per il gruppo >75 anni.
11 territorio & caratterizzato da forti differenziazioni collegate a realta sociali articolate: la
popolazione & composta da un elevato numero di anziani, concentrati nei distretti montani,
e da una popolazione piu giovane nella cintura metropolitana e nella bassa Val di Susa. Le
proiezioni demografiche effettuate dall’Istituto di ricerche socioeconomico della Regione
Piemonte (IRES Piemonte) prevedono un rapido invecchiamento della popolazione, che
avra sicuramente un forte impatto sui bisogni di assistenza sanitaria, con particolare
riferimento alle patologie croniche.
L’articolazione organizzativa di base della A.S.L. TO3 prevede la Direzione Generale, le
Strutture in staff alla Direzione, i Dipartimenti e le Strutture Organizzative. Le funzioni
attribuite a ciascuna articolazione organizzativa si caratterizzano nelle seguenti aree:

e il livello centrale, con la Direzione Generale e le Strutture in Staff;

e il livello ospedaliero;

e il livello territoriale;

e il livello della prevenzione.
Nell’organizzazione aziendale si ¢ altresi provveduto ad individuare:

e il Dipartimento Medico;

e il Dipartimento Specialistico Cardio-Neurologico;

e il Dipartimento Chirurgico Generale e Specialistico;

e il Dipartimento Emergenza;

e il Dipartimento della Donna, del Bambino e dell’ Adolescente;

e il Dipartimento dei Servizi;

e il Dipartimento Salute Mentale e Patologie delle dipendenze nel ciclo di vita;

e il Dipartimento di Prevenzione;

e il Dipartimento Interaziendale Funzionale di Oncologia.



L’attivita ospedaliera ¢ assicurata dai tre Presidi présenti sul territorio:
e Rivoli;
e Pinerolo;
e Susa,

I posti letto sono 620, suddivisi in posti letto di ricovero ordinario e day-hospital.

§wﬁ§* :

LR,

Ospedale Civile E. Agnelli di PINEROLO | 226 19 245

S

Ospedale degli Infermi di RIVOLI 254 18 272
Ospedale Civile di SUSA 46 8 54
Polo Sanitario di VENARIA REALE 30 1 Bl
Presidio Sanitario di POMARETTO 18 0 18
TOTALE posti letto A.S.L. TO3 574 46 620
Di cui letti NIDO 23 0 23

Gli ospedali di Rivoli e Pinerolo sono classificati come ospedali Spoke, con DEA di I
livello, mentre 1’ospedale di Susa ¢ classificato come ospedale di base con Pronto Soccorso
di Area disagiata, al fine di tutelare le aree territoriali con tempi di percorrenza superiori ai
tempi previsti dal Regolamento per un servizio di emergenza efficace.

La A.S.L. TO3 ha organizzato 1’assistenza territoriale attraverso la suddivisione in cinque
ambiti, chiamati Distretti Sanitari. Tali strutture costituiscono il vero nodo dei percorsi
assistenziali fra prevenzione, ospedale e territorio. Nello specifico, il rafforzamento dei
distretti fa parte di un disegno nazionale che prevede il progressivo rafforzamento
dell’assistenza territoriale, con un utilizzo piu appropriato degli ospedali dedicati alla fase
acuta della cura, I’istituzione di servizi “cuscinetto” in grado di erogare un’assistenza
medica locale di base evitando, se possibile, ’accesso improprio al pronto soccorso dei
casi a medio-bassa gravita.

L’A.0.U. San Luigi Gonzaga di Orbassano rappresenta per I’A.S.L. TO3 e il suo territorio
una fondamentale componente per realizzare sinergie e collaborazioni sia in campo
sanitario che in campo amministrativo. La collaborazione si realizza, in campo sanitario,
principalmente nei seguenti ambiti:

- Dipartimento Interaziendale Funzionale di Oncologia;

- Emodinamica.



Altre foﬁne di collaborazione in campo sanitario sono posti in essere nel seguenti amﬁiti:
- Coordinamento Area Riabilitativa;

- Anatomia Patologica;

- Trasfusionale.

Per quanto concerne la Fisica Sanitaria, & prevista una struttura complessa interaziendale
con I’A.O. Mauriziano e I’A.S.L. Citta di Torino, in applicazione della Deliberazione della
Giunta Regionale n. 11-5557 del 5 settembre 2022.

L’A.S.L. TO3 partecipa altresi, per il tramite delle proprie strutture di riferimento, al
Dipartimento “Malattie ed Emergenze Infettive™ (che si occupa del coordinamento delle
diverse unitd operative delle aziende sanitarie coinvolte nella gestione delle malattie
infettive e delle relative emergenze) nonché al Dipartimento “Contabilita e Risorse” (che
raggruppa le strutture delle A.S.R. che si occupano di Gestione Contabile e Finanziaria,
Contabilitd Analitica e Contabilita di Progetto), secondo quanto stabilito dalla
Deliberazione della Giunta Regionale n. 9-3584 del 23 luglio 2021.

L’Azienda, al 01/01/2026, contava circa 4060 dipendenti, 70 unita di personale con
contratti atipici, 364 medici convenzionati di medicina generale, 43 pediatri di libera scelta
e circa 200 specialisti convenzionati.

CARATTERISTICHE DELLA STRUTTURA

Coordinamento Area Riabilitativa

Al fine di garantire in maniera costante e uniforme su tutto il territorio aziendale la tutela
della salute dei cittadini residenti nell’intero territorio e rispondere in modo coordinato,
viene individuata la funzione “Coordinamento Area Riabilitativa”. Non si tratta di una
struttura, né ha natura dipartimentale, ma svolge attivitd di raccordo funzionale e di
dialettica costruttiva tra i singoli attori

del processo clinico assistenziale in ambito ospedaliero e territoriale.

I1 Coordinamento ha il compito di dare piena attuazione alle indicazioni della D.G.R. n.

10-5605 del 2/4/2007 in materia di riorganizzazione delle attivita riabilitative della regione



Piemonte, alle indicazioni della D.G.R. n. 27-3628 del 28/03/2012 in materia di continuita
delle cure Ospedale — Territorio per interventi di tipo sanitario e socio-assistenziale, all’art
3 del Patto per la salute 2014 che prevede la definizione dei criteri di appropriatezza di
utilizzo dei vari setting riabilitativi in coerenza e sviluppo del Piano di indirizzo per la
Riabilitazione e in linea con i principi di riorganizzazione dell’assistenza ospedaliera ivi
contenuti, realizzando un sistema integrato tra le Strutture pubbliche e del Privato
Accreditato che insistono nel territorio dell’A.S.L TO3 e alla D.G.R. n. 26-1653 del
29/6/15 “Interventi per il riordino della rete territoriale in attuazione del Patto per la Salute
2014/2016 e della D.G.R. n. 1- 600 del 19.11.2014 e s.m.i”, che prevede la rete dei Distretti
sanitari e dell’ Assistenza primaria nell’organizzazione del SSR, la rete degli altri servizi
territoriali delle AA.SS.LL. (dipartimenti territoriali e transmurali), I’integrazione con i
servizi socio-assistenziali, la continuita assistenziale, specie nelle funzioni di
collegamento, tra i macrolivelli assistenziali, con particolare riferimento al processo di
ricovero e di dimissione.

Il Coordinamento viene realizzato coinvolgendo strutture dell’A.S.L. TO3 e dell’A.O.U.

San Luigi Gonzaga di Orbassano.



COORDINAMENTOC AREA RIABILITATIVA
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L’obiettivo generale del Coordinamento ¢ di assicurare la continuitd dei percorsi
riabilitativo-assistenziali-sociali, garantendo, dopo la fase acuta, il raccordo di tutte le
funzioni coinvolte nei percorsi di continuita attraverso:

- la gestione dei processi di integrazione tra Ospedale e Territorio;

- la formazione;

- la proposta di nuove modalita organizzative.

Il Coordinamento opera, quindi, per realizzare una realta clinica, organizzativa e gestionale
che eviti la frammentazione dei percorsi di cura nell’area della post acuzie.

Il Coordinamento definisce un percorso omogeneo di cure integrate tra gli ospedali e il
territorio di riferimento, tra gli specifici percorsi e relative procedure e tra i diversi
professionisti.

Le funzioni del coordinamento sono le seguenti:

- supporto alla Direzione Generale nelle attivita di programmazione;

- collaborazione alla costruzione della rete dei servizi;



- progettazibne e gestione dei percoréi riabilitativi tra Ospedali e Territorio, tra Strutture
Pubbliche e Strutture Private Accreditate a garanzia di un omogeneo processo di cure;
- valutazione dell’appropriatezza nell’utilizzo delle risorse e delle tecnologie organizzative
nell’ambito della riabilitazione;
- coordinamento delle azioni delle strutture ospedaliere e distrettuali coinvolte nei percorsi
riabilitativo dalla fase acuta ai setting territoriali;
- sviluppo di strumenti di informatizzazione della rete riabilitativa;
- valorizzazione delle professioni sanitarie necessarie alla realizzazione dei percorsi di
continuita delle cure riabilitative.
In tale ambito risulta fondamentale incentivare lo sviluppo di percorsi, con le Strutture
Private Accreditate e con i Presidi che all’interno dell’A.S.L. TO3 operano all’interno della
post-acuzie e con le Strutture distrettuali che garantiscono le funzioni di presa in carico del
paziente sul territorio.
Fanno parte del Coordinamento Area Riabilitativa le Strutture Complesse e Semplici di
seguito illustrate.
- Struttura Complessa “Recupero ¢ Rieducazione Area Sud” che svolge
prioritariamente le seguenti funzioni:
o Gestione delle Attivita Riabilitative in regime di ricovero di II livello;
o Gestione delle attivita riabilitative dirette a consentire il massimo recupero
delle funzioni lese in seguito ad eventi patogeni o lesionali.
e Attivitd di consulenza nei confronti dei pazienti che necessiteranno di
recupero e/o di riabilitazione durante il ricovero presso le strutture
Ospedaliere.
- Struttura Complessa “Recupero € Rieducazione Area Nord” che svolge
prioritariamente le seguenti funzioni:
o Prevenzione delle menomazioni-secondarie onde evitare handicap fisici e

per consentire alla persona disabile una migliore qualita della vita.



. Gestidne delle attivita riabilitative dirette a consentire il Iﬁassimo recupero
delle funzioni lese in seguito ad eventi patogeni o lesionali;
e Attivita di consulenza nei confronti dei pazienti che necessiteranno di
recupero e/o di riabilitazione durante il ricovero presso le strutture
Ospedaliere.
11 Coordinamento Area Riabilitativa si raccorda funzionalmente con:
- S.S. Medicina-Lungodegenza;
- S.C. Di.P.Sa;
- S.S. Cure Domiciliari;
- S.S. Area Fragilita e non Autosufficienza;
- 8.8 Integrativa e Protesica;
- S.C Medicina Fisica e Riabilitazione AOU San Luigi Gonzaga di Orbassano.
Tali Strutture sono a garanzia della continuita dei percorsi riabilitativi Ospedale — Territorio
— Distretti.
Unita di personale (nell’attuale S.C. Recupero e Rieducazione Ospedaliera)

Il personale presente assegnato alla Struttura ammonta a 62 unita:

PROFILO N.

SANITARIO DIRIGENTI MEDICI 6
SANITARIO Logopedisti, Fisioterapisti, Infermieri 44
SOCIO SANITARIO Oss 12
TOTALE 62

ATTIVITA ANNI 2024-2025

Attivita di ricovero

Le prestazioni di ricovero, dettagliate per regime Ricovero ordinario e Day Hospital, con

DRG di tipo Medico sono sotto riportate:




' Valore

Regime ricovero N
1 - Ricovero Ordinario 307 1.543.217,00| 294 1.535.180,00
2 - Day Hospital 2 8.946,00

1 principali DRG gestiti dalla Struttura nel biennio sono stati i seguenti:

vy Drg e Valore
256 - Altre diagnosi del sistema muscolo-
scheletrico e del tessuto connettivo 172| 663.694.0 166| 616.789.0
249 - Assistenza riabilitativa per malattie del
sistema muscolo-scheletrico e del tessuto
connettivo 84| 492.071,0 83| 513.798,0
012 - Malattie degenerative del sistema
nervoso 34| 271.503,0 17| 192.691,0
034 - Altre malattie del sistema nervoso con
cc 1 7.090,0 8 59.175,0
009 - Malattie e traumatismi del midollo
spinale 8 68.174,0 73.191,0
462 - Riabilitazione 38.178,0 6 30.785,0
035 - Altre malattie del sistema nervoso senza
CC 0,0 2 14.180,0
236 - Fratture dell'anca e della pelvi 2 13.333,0
248 - Tendinite, miosite e borsite 2 7.654,0
243 - Affezioni mediche del dorso 1 7.160,0
467 - Altri fattori che influenzano lo stato di
salute 2 5.454,0 1 6.424,0
018 - Malattie dei nervi cranici e periferici con
CcC 1 5.999,0 0,0

Totale 309 (1.552.163,0 294 (1.535.180,0

La tabella seguente riporta il numero di prestazioni di specialistica ambulatoriale
nell’ultimo biennio dettagliato per struttura di erogazione.

T e o N e
000186 - OSPEDALE CIVILE "E. AGNELLI" 6.692 193.351,6 6.341 183.355,60
000067 - POLIAMBULATORIO - ORBASSANO 8.473 269.783,40 9.906 313.053,40
000187 - RECUPERO E RIABILITAZIONE
FUNZIONALE PINEROLO 952 29.852,70 4.904 186.143,80
000188 - POLIAMBULATORIO PINEROLO 9.641| 187.601,60 11.910 236.985,60
000848 - POLIAMBULATORIO POMARETTO 5.412 144.467,80 6.632 174.359,35
000852 - POLIAMBULATORIO TORRE
PELLICE 16.007 462.168,70 15.851 480.090,30

Totale Area Sud 47.177 | 1.287.225,80 55.544| 1.573.988,05
Dettél'g'ﬁb"délle principali prestazioni ambulatoriali per esterni:

' TOTALE 2024 TOTALE 2025




jom |

,.Vaj. .

L erestasiane ) | ota L aL
93116A - RIEDUCAZIONE DEI DISTURBI MOTORI-SENSITIVI A
11.032 | 248.2

MINORE DISABILITA' 3 48.220.0
93117A - RIEDUCAZION'E DEI DISTURBI MOTORI-SENSITIVI A 8563 393.898,0
MAGGIORE DISABILITA
93724 - RIEDUCAZIONE DEI DISTURBI COMUNICATIVI A

N 4. n - 2 . ?
MAGGIORE COMPLESSITA' 4,453 204.838,0 5.812 67.352,0
93393 - TRATTAMENTO MANUALE PER DRENAGGIO LINFATICO O

. 4.937 ) .187,
CONNETTIVALE 3.775 84.937,5 4.675 105.187,5
93399 - ULTRASUONOTERAPIA Per seduta 2.786 3.621,8 3.142 4.084,6
93894 - TRAINING PER DISTURBI AUDIOFONOLOGICI 2.255 103.730,0 |2.385 109.710,0
93564 - BENDAGGIO ADESIVO ELASTICO per linfedema 1.221 9.523,8 1.855 12.778,0
897B2 - PRIMA VISITA DI MEDICINA FISICA E RIABILITAZIONE. Non
associabile a 93.01.1, 93.01.3, 93.01.4, 93.01.5, 93.01.6, 93.01.7,
93.01.8, 93.01.9, 93.01.A, 93.01.B, 93.01.C, 93.01.D, 93.09.3, 1544 86754
93.09.4 e 93.09.5
930440 - VALUTAZIONE DEI DISTURBI MOTORI -SENSITIVI A
MAGGIORE DISABILITA' PER STESURA PIANO DI TRATTAMENTO 1474 |35.376,0
930430 - VALUTAZIONE DEI DISTURBI MOTORI SENSITIVI A
MINORE DISABILITA' PER STESURA PIANO DI TRATTAMENTO 1.466 | 21.990,0
93059 - VALUTAZIONE DEI DISTURBI COMUNICATIVI A MAGGIORE
COMPLESSITA' PER STESURA PIANO DI TRATTAMENTO 952 28.560,0  |1.354 |40.620,0
Er:f;i% - ELETTROTERAPIA ANTALGICA Diedinamica per seduta di 10 1.688 3.5448 1254 26334
93117 - RIEDUCAZIONE DEI DISTURBI MOTORI-SENSITIVI A
MAGGIORE DISABILITA' 7.593 349.278,0 1.249 57.454,0
93116 - RIEDUCAZIONE INDIVIDUALE DEL LINGUAGGIO relativa
allefunzioni della voce e dell'eloquio secondo ICF dell'OMS. Per
seduta della durata di almeno 30 minuti e caratterizzata 10.160 | 228.600,0 1.043 23.467,5
prevalentemente dall'esercizio terapeutico logopedico.
93019A - COUNSELLING LOGOPEDICO 831 19.113,0
93723 - RIEDUCAZIONE DEI DISTURBI COMUNICATIVI A MINORE
COMPLESSITA" 354 11.682,0 765 25.245,0
93895 - RIEDUCAZIONE DELLE FUNZIONI CORTICALI SUPERIORI
CORRELATE AL DISTURBO MOTORIO-SENSITIVO 562 25.852,0  |749 34.454,0
93015A - VALUTAZIONE DELLE FUNZIONI CORTICALI SUPERIORI
CORRELATE AL DISTURBO COMUNICATIVO PER STESURA PIANO DI 716 21.480,0
TRATTAMENTO

& N & i
93395 - ELETTROTERAPIA A TAL.GICA Elettroanalgesia 1323 4.101,3 648 2.008,8
transcutanea (TENS, alto voltaggio)
93568 - BENDAGGIO FUNZIONALE 541 18.935,0 555 19.425,0
8901W - VISITA DI MEDICINA FISICA E RIABILITAZIONE DI
CONTROLLO 1 17,9 428 7.661,2
93018A - COUNSELLING 428 9.844,0
897 - VISITA GENERALE Visita specialistica, Prima visita 2.600 53.820,0 287 5.940,9
93119A - RIEDUCAZIONE IN GRUPPO (max 5 pazienti) 284 1.988,0
42 - TR .
3-1 2 L{ARINGOSCOPIA E ALTRA TRACHEOSCOPIA - Laringoscopia a 177 3.441,7 1 271
fibre ottiche
9303 - VALUTAZIONE PROTESICA. Finalizzata al collaudo 314 2.449,2 283 3.232,5
93044 - VALUTAZIONE DEI DISTURBI MOTORI -SENSITIVI A
1.332 31.968,0 275

MAGGIORE DISABILITA' PER STESURA PIANO DI TRATTAMENTO

6.600,0 /_J




Altre prestazioni 5.140

118.324,8

2.443

55.522,6

Totale | 47.177

1.287.225,8

55.544

1.573.988,1

Le prestazioni per pazienti ricoverati erogate sono sotto riportate:

Ll Erogatore
OSPEDALE PINEROLO
PROFILO PROFESSIONALE

COMPETENZE PROFESSIONALI

I1 compito precipuo del Direttore della S.C. Recupero e Rieducazione Funzionale Area Sud

¢ quello di avere conoscenze e maturato esperienza specifica in tutti gli ambiti del Recupero

e Riabilitazione Funzionale.

11 candidato dovra nello specifico dimostrare di possedere:

- esperienza e competenza nelle attivita in ambito di direzione con particolare riguardo

alla capacita di progettazione e di gestione negli ambiti tipici del progetto riabilitativo
individuale, del progetto riabilitativo di struttura e del percorso riabilitativo unico,
sapendo gestire gruppi di lavoro e utilizzare le principali tecniche di project

management;

competenza clinica nei confronti delle principali disabilita, soprattutto in eta evolutiva
(neurologiche, ortopediche, cardio-respiratorie, oncologiche e quelle legate a

menomazioni derivanti da malattie rare, genetiche e congenite);

competenza e conoscenza della gestione clinica e delle attivita riabilitative in regime di
ricovero di II livello, nel paziente con menomazioni sensitivo-motorie, cognitivo-

relazionali e funzionali cardio-respiratorie;

competenza, conoscenza e capacita di governo dell'attivita di consulenza e di creazione
del Percorso Riabilitativo nei pazienti che necessitano di recupero e/o di riabilitazione

durante il ricovero nelle strutture Ospedaliere;

conoscenza e capacitd di governo nella presa in carico in regime di Day Hospital

Riabilitativo;



conoscenze ed esperienze specifiche nella presa in carico ambulatoriale delle disabilita
di interesse riabilitativo, soprattutto dell'eta evolutiva, con particolare attenzione alla

gestione della spasticita, dei disturbi del movimento e del cammino;

competenza nella valutazione e prescrizione appropriata di ausili, protesi e ortesi,

soprattutto nell'eta evolutiva;
esperienza nello sviluppare percorsi riabilitativi in ambito domiciliare;

competenze nella gestione dei rapporti con altri specialisti, con i MMG e PLS,

promuovendo l'appropriatezza prescrittiva in ambito riabilitativo;

gestione dei rapporti con le strutture territoriali, dialogando con le componenti della
medicina territoriale, in particolare per gli aspetti attinenti alla continuita ospedale-

territorio e alla presa in carico del paziente nell'ottica del percorso riabilitativo unico;

sviluppo ed innovazione relativamente ai principali settori riabilitativi, per migliorare le
performance e dare valore aggiunto nei percorsi decisionali e gestionali del paziente e
dell'organizzazione, rispettando i principi della bioetica medica in ambito riabilitativo e

socio-assistenziale;

cooperazione con le strutture ospedaliere per acuti e con i Distretti per una migliore e
piu integrata gestione della disabilita, con particolare riferimento alla integrazione e

continuita assistenziale con il territorio;

capacita di favorire e implementare le attivita di teleriabilitazione;
programmazione € gestione delle risorse umane, con utilizzo di modelli di cura e

assistenza in linea con la Mission Aziendale;

collaborazione con le strutture riabilitative accreditate e con quelle che operano e
insistono sul territorio dell’ASLTO3, avendo come obiettivi prioritari 1'appropriatezza
prescrittiva dei trattamenti riabilitativi e la promozione/mantenimento della salute con

I'Attivita Fisica Adattata (A.F.A.);



sviluppo di modelli innovativi sia in ambito organizzativo che strutturale, per mantenere

attuale e moderna la struttura riabilitativa dell’ASLTO3;

collaborazione con altri professionisti per contenere la possibilita di errore medico,
garantendo 1 migliori livelli di sicurezza per pazienti ed operatori, ottimizzando

I'impiego delle risorse disponibili e garantendo gli esiti.

CAPACITA ORGANIZZATIVE

Il candidato dovra dimostrare di avere capacita organizzative in grado di:

garantire l'organizzazione del lavoro e 1'impegno di risorse adeguato ad un modello
organizzativo flessibile, garantendo interazione con le altre strutture aziendali,
Distretti e Dipartimenti;

promuovere lo sviluppo e la realizzazione degli obiettivi aziendali;

conoscere 1 dati epidemiologici e gestionali disponibili e le principali novita
scientifiche di settore, al fine di identificare e promuovere attivamente cambiamenti
professionali, organizzativi e relazionali sostenibili e utili alla realizzazione della

Mission della struttura di appartenenza e dell’ Azienda;

conoscere i modelli e le tecniche di progettazione per la pianificazione e la
realizzazione di progettualita trasversali nonché le tecniche di gestione delle risorse

umane;

programmare e gestire le risorse professionali e materiali nell'ambito del budget di

competenza;

gestire la propria attivitd in modo coerente con le risorse finanziarie, strutturali,
strumentali e umane disponibili, secondo quanto’ previsto dalla normativa vigente,
dalle linee guida, dalle specifiche direttive aziendali e dai principi della sostenibilita

economica;

organizzare il lavoro in modo coerente con le indicazioni aziendali e con gli istituti



contrattuali;

— conoscere il sistema di valutazione e il sistema premiante;

— garantire un approccio assistenziale complessivo che dia al paziente il migliore
trattamento e la migliore assistenza di cui necessita ricorrendo a tutte le forme
disponibili in Azienda.

GOVERNO CLINICO

Il candidato dovra dimostrare di avere competenze nell'ambito della gestione per processi,

secondo un modello di miglioramento continuo della Qualita (audit, utilizzo di standard,

PSDTA) e della gestione del rischio clinico. Inoltre dovra dimostrare di conoscere I'uso dei

sistemi di governo clinico finalizzati al miglioramento della qualita delle prestazioni

erogate, con particolare riferimento al:
- miglioramento dei servizi e del governo dei processi assistenziali;

- gestione dei percorsi diagnostici terapeutici con modalita condivisa con le altre

strutture aziendali e 1 professionisti coinvolti;

- monitoraggio degli eventi avversi e adozione delle politiche aziendali del rischio
clinico e della sicurezza dei pazienti e delle modalitd e procedure in grado di

minimizzare il rischio clinico per gli utenti e gli operatori;

- applicazione delle misure atte alla valutazione della performance dei singoli

professionisti e della struttura complessa;

- promozione dell'introduzione ed implementazione di nuovi modelli organizzativi e

professionali e/o nuove tecniche di programmazione;

- coordinamento e valutazione del personale della struttura relativamente a pratica
clinica e gestionale specifica delle competenze professionali e dei comportamenti
organizzativi.

FORMAZIONE/RICERCA SCIENTIFICA

&r



T candidato dovra attestare un proprio percorso formativo coerente con gli obiettivi della

struttura e di avere interesse nell'ambito della ricerca scientifica e dell'innovazione

organizzativa.

3) PRESENTAZIONE ONLINE DELLE DOMANDE — TERMINI E MODALITA’

Le domande di ammissione dovranno essere prodotte ESCLUSIVAMENTE mediante

procedura telematica, presente nel sito https://aslto3.iscrizioneconcorsi.it, pena esclusione,
con le modalita di seguito descritte, entro e non oltre le ore 23:59:59 del trentesimo giorno
a decorrere dal giorno successivo a quello della data di pubblicazione del presente avviso
nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica Italiana.

11 suddetto termine & perentorio, posto cio¢ a pena di decadenza: la procedura informatica
di presentazione delle domande verra disattivata, tassativamente, alle ore 24,00 della data
di scadenza e, pertanto dopo tale termine non sara piu possibile effettuare la compilazione
della domanda di partecipazione né effettuare rettifiche o aggiunte.

La presentazione della domanda con modalita diverse da quelle previste dal presente avviso
comportera 1’esclusione dalla procedura dell’avviso pubblico.

La procedura di presentazione della domanda potra essere effettuata 24 ore su 24 tramite
qualsiasi postazione collegata alla rete internet dotata di un browser di navigazione tra
quelli di maggiore diffusione (Chrome, Explorer, Firefox, Safari) e di recente versione che
supporti ed abbia abilitati JavaScript e Cookie, salvo sporadiche momentanee interruzioni
per interventi di manutenzione tecnica anche non programmati; si consiglia pertanto di
registrarsi, accedere e procedere alla compilazione della domanda e conferma
dell’iscrizione con largo anticipo rispetto alla scadenza del bando. La compatibilita con 1
dispositivi mobili (smartphone, tablet) non € garantita.

Tutte le dichiarazioni riportate dal candidato nella domanda on-line, in quanto
autocertificate ai sensi della normativa vigente e sostitutive a tutti gli effetti della

documentazione — devono contenere tutti gli elementi necessari per la valutazione;

20



I’omissione anche | di un solo elemento Eomporta la non Valutellzione del titolo
autocertificato.

Tutte le dichiarazioni riportate nella domanda on-line sono considerate dichiarazioni
sostitutive di certificazioni o dell’atto di notorieta ai sensi del D.P.R. 445/2000 e s.m.i. con
richiamo alle sanzioni penali previste per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci.
L’Azienda ¢ tenuta ad effettuare, ai sensi dell’art. 71 del D.P.R. 445/2000 e dell’art. 15
della L. 183/2011, idonei controlli, anche a campione, e in tutti i casi in cui sorgano fondati
dubbi sulla veridicita delle dichiarazioni sostitutive di cui agli art. 46 e 47, ed a trasmettere
le risultanze all’autorita competente, in base a quanto previsto dalla normativa in materia.
Qualora le dichiarazioni di cui agli Artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 e s.m.i. presentino
delle irregolarita o delle omissioni rilevabili d’ufficio, non costituenti falsita riguardanti i
requisiti d’ammissione, si dara notizia di tale irregolarita all’interessato, il quale sara tenuto
alla regolarizzazione o al completamento della dichiarazione; in mancanza il procedimento

non avra seguito.

L’esibizione di un atto contenente dati non pit rispondenti a verita equivale ad uso di atto
falso e chiunque rilasci dichiarazioni mendaci € punito ai sensi del codice penale e delle
leggi speciali in materia.

Le dichiarazioni sostitutive rese ai sensi degli artt. 46 e 47 D.P.R. 445/2000, e s.m.i., sono
considerate

come fatte a pubblico ufficiale.

Se 1 reati di cul sopra sono commessi per ottenere la nomina ad un pubblico ufficio, il
giudice, nei casi pil gravi, pud applicare I’interdizione temporanea dai pubblici uffici.
Fermo restando quanto previsto dall’art. 76 del citato D.P.R. 455/2000 e s.mi. circa le
sanzioni penali previste per le dichiarazioni false, qualora emerga la non veridicita del
contenuto delle dichiarazioni, il dichiarante decade dai benefici eventualmente conseguenti

al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera.



Per la trasmissione delle domande mediante la procedura on-line occorre procedere con 1

seguenti passaggi:

FASE 1 - REGISTRAZIONE

Collegarsi al sito internet: https://aslto3.iscrizioneconcorsi.it

Accedere alla “Pagina di registrazione” e procedere con 1’inserimento dei dati richiesti;
al termine cliccare su “Conferma”.

I dati inseriti al momento della registrazione (cognome, nome, non possono piu essere
modificati, verificare pertanto che siano corretti prima di confermare).

Fare attenzione al corretto inserimento del proprio indirizzo e-mail (non PEC, non indirizzi
generici o condivisi, ma mail personale). L’inserimento deve essere necessariamente
corretto in quanto a seguito di questa operazione il programma invierd una e-mail al
candidato con le credenziali provvisorie: USERNAME e PASSWORD, fondamentali per
’accesso al sistema di iscrizione alla selezione on line. Si invitano i candidati a registrarsi
in tempo utile poiché I'invio delle credenziali di accesso non ¢ immediato.

Ricevuta I’e-mail contenente le credenziali provvisorie, il candidato dovra collegarsi al
link indicato nella e-mail stessa per modificare la password provvisoria con una

PASSWORD DEFINITIVA che dovra essere utilizzata per la registrazione della domanda

e per tutti gli accessi successivi.

FASE 2 - ISCRIZIONE ON LINE ALLA PROCEDURA DI PUBBLICO

AVVISO

v Collegarsi al sito internet: https://aslte3.iscrizioneconcorsi.it

v" Inserire USERNAME E PASSWORD
v" Cliccare sull’icona ISCRIVITI della selezione alla quale si intende partecipare:
v' siaccede cosi alla schermata di inserimento della domanda, in cui il candidato dovra

dichiarare il possesso dei requisiti generali e specifici di ammissione;



v" si inizia dalla scheda “Anagraﬁcla” che deve essere obbligétoriamente compilata in
tutte le sue parti. In questa fase va allegata la scansione del documento di identita,
in corso di validita, cliccando sul bottone “aggiungi documento™;

v" per iniziare cliccare sul tasto “Compila” ed al termine dell’inserimento dei dati di
ciascuna sezione cliccare il tasto in basso “Salva”.

v" L’elenco delle pagine da compilare (requisiti generali, requisiti specifici, ecc...) &
visibile nel pannello di sinistra: le pagine gia completate presentano un segno di
spunta verde (V) mentre quelle non ancora compilate sono precedute dal simbolo
del punto interrogativo (?) (le stesse possono essere compilate in pit momenti, si
puo accedere a quanto caricato ed aggiungere/correggere/cancellare i dati fino a
quando non si conclude la compilazione cliccando su “Conferma™.

Attenzione: a seguito della conferma, la domanda risultera bloccata e sara inibita qualsiasi
altra modifica e integrazione.

E’ richiesto al candidato il versamento di un contributo, non rimborsabile, per la copertura
delle spese amministrative derivanti dalla presente procedura selettiva, nella misura di
€.10,00 da effettuarsi mediante una delle seguenti modalita:

- versamento su C/C postale n. 36658102 intestato ad ASL TO3 — Via Martiri XXX
Aprile, n. 30 — 10093 Collegno (TO)

- bonifico postale - POSTE ITALIANE S.p.A - IBAN: IT68 E076 0101 0000 0003 6658
102

indicando nella causale “CONTRIBUTO AVVISO DI SELEZIONE PER......... (indicare
titolo della selezione)” con I'indicazione del nome e cognome del candidato.

- bonifico bancario - beneficiario: AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - IBAN: IT69
Q030 6930 8701 0000 0309 310 - indicando nella causale “CONTRIBUTO AVVISO DI
SELEZIONE. PER....... (indicare titolo della selezione)” con I’indicazione del nome e

cognome del candidato.



Il pagamento del contributo alle spese deve essere effettuato entro la data di scadenza del
presente bando e la ricevuta di versamento dovra essere allegata nell’apposita finestra
informatica che la procedura on-line indichera al candidato.

Quando la compilazione & terminata nella scheda “Conferma ed Invio” il candidato dovra
stampare la domanda, firmarla ed allegarla secondo le istruzioni indicate ed infine cliccare
su “Invia Iscrizione™.

Al termine della procedura on-line il candidato ricevera una e-mail di conferma (la
presenza dell’e-mail di conferma ¢ indispensabile per attestare [’esito positivo
dell’iscrizione alla procedura concorsuale; pertanto in assenza di questa e-mail il candidato
in nessun caso puod considerarsi iscritto alla selezione.

Il mancato inoltro informatico della domanda firmata prodotta dal sistema (la quale

deve essere priva della scritta FAC-SIMILE) determina ’automatica esclusione del

candidato dalla selezione di che trattasi.

PROCEDURA DI EVENTUALE INTEGRAZIONE DI DOCUMENTI ALLA

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

Dopo I’invio on-line della domanda ¢ possibile, nei termini di scadenza fissati dal bando,
riaprire la domanda inviata per la produzione di ulteriori titoli o documenti ad integrazione
della stessa, tramite la funzione “Annulla domanda”.

NOTA BENE: si fa presente che la riapertura della domanda comporta
I‘annullamento della domanda precedente redatta on-line, con conseguente perdita di
validita della ricevuta di avvenuta compilazione.

Quindi il candidato dovrd necessariamente ripresentare integralmente la domanda di
iscrizione on-line con le modalitd sopra riportate e successivamente “Confermare,

scaricare, stampare, firmare, effettuare I’upload della nuova domanda firmata e

“J



cliccafe sul pulsante “Invia iscrizione” per poter risﬁltare nuovamente iscriﬁ6 alla
selezione.

A seguito della nuova registrazione il candidato ricevera quindi una nuova mal di conferma
dell’invio della domanda: questa domanda annulla e sostituisce in toto la precedente.

4) DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA ONLINE

I candidati devono allegare alla domanda on-line, a pena di esclusione, la copia digitale dei
seguenti documenti:
e carta d’identitd o documento di riconoscimento valido (I'upload del file sara
effettuato nella pagina “Anagrafica”™);
e copia della domanda di partecipazione datata e firmata (I’'upload del file sara effettuato
nella pagina “Conferma e invio™). In particolare il candidato dovra:
1) Scaricare e stampare la domanda in formato PDF
2) Firmare la domanda
3) Digitalizzare I’intera domanda firmata (NON solo 1’ultima pagina con la firma)

4) Allegare la domanda firmata e datata;

e ricevuta dell’avvenuto pagamento del contributo alle spese generali della selezione di

€.10,00 (I’upload del file sara effettuato nella pagina “Requisiti Generici”).

Il versamento deve essere effettuato:

- su C/C postale n. 36658102 intestato ad ASL TO3 — Via Martiri XXX Aprile, n. 30 —
10093 Collegno (TO)

- oppure bonifico postale - POSTE ITALIANE S.p.A - IBAN: IT68 E076 0101 0000
0003 6658 102

- oppure bonifico bancario - beneficiario: AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 -
IBAN: IT69 Q030 6930 8701 0000 0309 310 - indicando nella causale
“CONTRIBUTO AVVISO DI SELEZIONE PER.......... (indicare titolo della
selezione)” con I’indicazione del nome e cognome del candidato.

- curriculum vitae firmato e datato privo dei dati sensibili quali data e comune di nascita,



indirizzo e-mail privato, numero telefonico.... (I’upload del file sara effettuato nella
pagina “Requisiti Specifici”)

dichiarazione relativa alla tipologia qualitativa e quantitativa delle prestazioni
effettuate dal candidato (I’upload del file sara effettuato nella pagina “Tipologia e
quantita delle prestazioni”) trattata nei precedenti incarichi, misurabili in termini di

volume e complessita. Tale documento NON pud essere autocertificato secondo quanto

disposto dall’art. 8§, comma 5 del D.P.R. 484/1997. Le casistiche devono essere riferite
al decennio precedente alla data di pubblicazione nella Gazzette Ufficiale della
Repubblica Italiana del presente avviso di attribuzione di incarico e devono essere

certificate dal Direttore Sanitario sulla base dell’attestazione del Direttore del

competente dipartimento o unita operativa della A.S.L. o dell’ Azienda Ospedaliera (art.
6 c. 2 DPR 484/97);

dichiarazione relativa alla tipologia delle istituzioni (I’upload del file sara effettuato
nella pagina “Tipologia delle istituzioni”) in cui sono allocate le strutture presso le
quali il candidato ha svolto la propria attivita e alla tipologia delle prestazioni erogate
dalle strutture medesime riferite agli ultimi 10 anni;

eventuali pubblicazioni o altri documenti scientifici e di carriera che il candidato ritenga
opportuno presentare (I’upload del file sara effettuato nella pagina “Produzione
scientifica”); sulle stesse si chiede di evidenziare il nome del candidato; vanno allegate

le pubblicazioni ritenute piu significative riferite agli ultimi 10 anni. Le pubblicazioni

devono essere edite a stampa;

permesso di soggiorno per cittadini extracomunitari;

riconoscimento del titolo di studio conseguito all’estero da parte delle competenti
autorita italiane;

riconoscimento ai sensi della Legge 735/1960 del servizio prestato all’estero, da

certificare con decreto di equiparazione rilasciato dal Ministero della Salute.

L)



Per ogni file allegato & prevista una dimensione massima, indicata a fianco del pulsante di
upload del documento, che non potra essere superata.
L’ Azienda si riserva la facolta di richiedere integrazioni, rettifiche e regolarizzazioni di

documenti che si riterranno legittimamente attuabili.

ASSISTENZA TECNICA

Le richieste di assistenza tecnica possono essere avanzate tramite I’apposita funzione
disponibile alla voce di meni Assistenza sempre presente in testata della pagina Web. Le
richieste di assistenza tecnica verranno soddisfatte compatibilmente con le esigenze
operative dell’Ufficio Concorsi e non saranno comunque evase nei tre giorni precedenti la

scadenza dell’avviso.

AVVERTENZE

Costituiscono motivi di esclusione:

— L’omissione delle dichiarazioni obbligatorie da indicare nella domanda on-line da
parte del diretto interessato. La sottoscrizione della domanda, per quanto disposto
dall’art. 39 del D.P.R. 445/2000 non & soggetta ad autenticazione. La presentazione
della domanda di partecipazione determina 1’accettazione incondizionata di tutte le
disposizioni della presente selezione.

— La mancanza dei requisiti di ammissione richiesti.

— La presentazione della domanda con modalita diverse da quelle previste dal
presente avviso.

I rapporti di lavoro/attivita professionali in corso possono essere autocertificati
limitatamente alla data in cui viene compilata la domanda (quindi nel campo
corrispondente alla data di fine rapporto il candidato deve inserire la data dell’invio della
domanda, anche se il rapporto di lavoro ¢ ancora in corso).

Non saranno presi in considerazione documenti o titoli che gli aspiranti hanno allegato a

pratiche di altri avvisi o concorsi presso questa Azienda.



Non ¢ ammessa la produzione di documenti dopo la scadenza del termine utile per la
presentazione della domanda di partecipazione on-line.

Non saranno valutati i titoli non debitamente autocertificati o presentati oltre i termini di
scadenza. L’eventuale riserva di invio successivo di documenti & priva di effetto.

L’A.S.L. TO3 declina sin d’ora ogni responsabilitd per dispersione di comunicazioni
dipendenti da inesatte indicazioni del recapito da parte del concorrente oppure da mancata
o tardiva comunicazione del cambiamento dell’indirizzo indicato nella domanda né per
eventuali disguidi informatici o comunque imputabili a fatto di terzi a caso fortuito o forza
maggiore.

Il candidato dovra altresi autorizzare, ai sensi degli artt. 13 e 14 del GDPR 679/2016
(Regolamento Europeo in materia di protezione dei dati personali) I’Amministrazione
dell’A.S.L. TO3 all’utilizzo dei propri dati personali per i necessari atti amministrativi.
Eventuali documenti o titoli redatti in lingue straniera, escluse le pubblicazioni, dovranno
essere corredati dalla traduzione in lingue italiana certificata, conforme al testo straniero,
dalle competenti autoritd diplomatiche o consolari, ovvero da un traduttore ufficiale; in
mancanza la commissione potra non tenerne conto.

Per il servizio prestato presso Case di Cura private deve espressamente contenere
I’indicazione della convenzione o accreditamento con il S.S.N.; in assenza di tale
indicazione il servizio non sara considerato, qualora di dipendenza, nei titoli di carriera ma
nel curriculum formativo e professionale.

Per lo svolgimento di attivita ambulatoriale interna in base a rapporti convenzionali di cui
all’art. 21 del D.P.R. n. 483/97 (attivita specialistica ambulatoriale convenzionata) deve
inoltre contenere tassativamente 1’orario di attivita settimanale.

Per la partecipazione a corsi, convegni, congressi, seminari deve contenere: oggetto,
societa o ente organizzatore, data, luogo e durata di svolgimento, partecipazione come

uditore o relatore/docente e se era previsto un esame finale.



Per il dottorato di ﬁcerca e a master deve éontenere: denominazione; del titolo, sede e
denominazione dell’universita/ente presso cui & stato conseguito, durata legale del corso,
data conseguimento, votazione riportata.

Per lo svolgimento di attivita didattica, deve contenere: anno accademico, date in cui & stata

svolta la docenza, materia, titolo, Universita, numero di ore svolte.

5) NOMINA DELLA COMMISSIONE E MODALITA’ DI SELEZIONE

La Commissione, ai sensi di quanto disposto dall’art. 15 D. Lgs. n. 502/92 e s.m.i.,, modificato
dall’art. 20 della Legge 118/2022, ¢ composta dal Direttore Sanitario dell’azienda interessata
e da tre Direttori di Struttura Complessa nella medesima disciplina dell’incarico da conferire,
dei quali almeno due responsabili di strutture complesse in regioni diverse da quella ove ha
sede I’azienda interessata alla copertura del posto, individuati tramite sorteggio da un elenco
nazionale nominativo costituito dall’insieme degli elenchi regionali dei Direttori di Struttura
Complessa appartenenti ai ruoli regionali del Servizio Sanitario Nazionale.

Qualora fosse sorteggiato pill di un direttore di struttura complessa della medesima regione
ove ha sede l'azienda interessata alla copertura del posto, ¢ nominato componente della
commissione il primo sorteggiato e si prosegue nel sorteggio fino a individuare almeno due
componenti della commissione direttori di struttura complessa in regioni diverse da quella
ove ha sede I’azienda. Se all'esito del sorteggio la meta dei direttori di struttura complessa
non ¢ di genere diverso, si prosegue nel sorteggio fino ad assicurare ove possibile l'effettiva
parita di genere nella composizione della commissione, fermo restando il criterio territoriale.
Le operazioni di sorteggio dei componenti la commissione di selezione sono svolte dalla
Commissione di sorteggio nominata dal Direttore Generale dell’ASL TO3 e composta da tre
dipendenti del ruolo amministrativo di cui uno con funzioni di Presidente e uno anche con
funzioni di segretario.

Per ogni componente titolare viene sorteggiato almeno un componente supplente.



Le bperazioni di sorteggio si svolgeranno, in pubblic'a seduta, presso la S.C. Personale e
Gestione Risorse Umane dell’A.S.L. TO3, Via Martiri XXX Aprile, n 30 — Collegno (TO),
alle ore 10,00 del giormo successivo alla data di scadenza del bando.

Qualora detto giorno sia sabato o festivo, il sorteggio sara effettuato il primo giorno non
festivo immediatamente successivo nell’orario anzidetto.

Nel caso in cui i Componenti sorteggiati non accettino la nomina o risultino incompatibili con
la funzione, ai sensi della legislazione vigente, si procedera a nuovi sorteggi che si
effettueranno nello stesso luogo ed alla stesa ora sopra indicati, ogni primo e quindicesimo
giorno del mese fino a che non verra completata la Commissione esaminatrice della selezione.
Qualora detto giorno sia sabato o festivo, il sorteggio sara effettuato il primo giorno non
festivo immediatamente successivo nell’orario anzidetto.

Il presente comunicato ha valore di notifica nei confronti di tutti gli interessati.

Le operazioni di sorteggio sono pubbliche. L’obbligo di pubblicazione della data, del luogo e
delle modalita di sorteggio si intende ottemperato con la pubblicazione del presente avviso
nel Bollettino Ufficiale della Regione Piemonte. Nel caso si proceda a nuovi sorteggi, il
comunicato relativo alle operazioni di che trattasi sara pubblicato sul sito internet Aziendale

www.aslto3.piemonte.it — Amministrazione trasparente - Bandi di concorso.

La data e la sede del colloquio saranno comunicate ai candidati risultati in possesso dei

requisiti richiesti, sul sito Aziendale www.aslto3.piemonte.it — Amministrazione trasparente -

Bandi di concorso - e/o tramite Posta Elettronica Certificata almeno 15 giorni antecedenti la
data del colloquio.

I candidati che non si presenteranno a sostenere il colloquio nel giorno, nell’ora e nella
sede stabiliti, saranno dichiarati esclusi dalla procedura quale sia la causa dell’assenza,
anche se non dipendente dalla volonta dei singoli concorrenti.

La Commissione, al termine del colloquio e della valutazione del curriculum, stabilira sulla
base dell’analisi di una valutazione complessiva, 1'idoneitda di ciascun candidato

all’incarico.



6) PUNTEGGIO MACROAREE E MODALITA’ DI SELEZIONE

La Commissione preso atto del profilo Professionale del dirigente da incaricare, cosi come
delineato nel presente avviso, all’atto del primo insediamento definisce i criteri di
valutazione.

Sulla base di quanto previsto dalla D.G.R. n. 14-6180 del 29.07.2013, gli ambiti della
valutazione sono articolati sulle seguenti macroaree:

- Curriculum punteggio massimo: punti 30

- Colloquio punteggio massimo: punti 70

L’analisi comparativa dei curricula con I’attribuzione del relativo punteggi avviene sulla
base dei seguenti elementi:

Esperienze di carattere professionale e formativo PUNTI 8

(sulla base delle definizioni di cui all’art. 8§ comma 3, DPR 484/97)

Titoli professionali posseduti PUNTI 5

(titoli scientifici, accademici, e pubblicazioni con particolare riferimento alle competenze

organizzative e professionali)

Volume dell’attivita svolta PUNTI 7

(in linea con i principi di cui all’art. 6 in particolare commi 1 e 2 DPR n. 484/97)

Aderenza al profilo professionale ricercato PUNTI 10

I1 colloquio ¢ diretto a verificare le capacita professionali del candidato nella specifica
disciplina con riferimento alle esperienze professionali maturate e documentate nel
curriculum nonché ad accertare le capacita gestionali, organizzative e di direzione con
riferimento all’incarico da assumere (art. 8, comma 2 DPR 484/1997).

11 colloquio si intende superato con il punteggio minimo di 40/70.

Il punteggio complessivo & determinato sommando il punteggio conseguito nella
valutazione del curriculum al punteggio riportato nel colloquio.

7) CONFERIMENTO DELL’INCARICO




L’incarico, che ha durata di cinque anni, rinnovabile ai sensi della normativa vigente, verra
conferito dal Direttore Generale con atto deliberativo di nomina.

Al sensi dell’Art. 15 comma 7 bis lettera b) del D. Leg. n. 502/1992 e ss.mm.ii. sulla base

dell’analisi comparativa dei curricula, dei titoli professionali posseduti, avuto anche

riguardo alle necessarie competenze organizzative e gestionali, dei volumi dell’attivita

svolta, dell’aderenza al profilo ricercato e degli esiti del colloquio, la commissione redige

la graduatoria dei candidati.

11 Direttore Generale procede alla nomina del candidato che ha conseguito il miglior

punteggio secondo quanto previsto dall’art. 20 della Legge 05.08.2022, n. 118. A parita di

punteggio prevale il candidato piu giovane di eta.

L’ Azienda provvedera alla pubblicazione sul proprio sito internet www.aslto3.piemonte.it

di quanto previsto dall’art. 15 comma 7 bis lettera d) del D. Lgs. 502/1992, modificato
dalla Legge n. 118/2022.

L’amministrazione si riserva la facolta di non procedere all’attribuzione dell’incarico in
oggetto in relazione all’intervento di particolari vincoli legislativi, regolamentari, finanziari
od organizzativi. La nomina dell’incaricato sara subordinata all’esistenza di norme che
autorizzino 1’ Azienda ad effettuare assunzioni, per cui nessuno potra vantare alcun diritto
soggettivo od interesse legittimo alla nomina.

8) COSTITUZIONE DEL RAPPORTO DI LAVORO

L’Azienda, prima di procedere alla stipulazione del contratto individuale per la costituzione
del rapporto di lavoro, provvedera ad acquisire e verificare le informazioni oggetto delle
dichiarazioni sostitutive rese dal candidato.
Nel termine di trenta giorni il vincitore dell’avviso dovra dichiarare di non avere altri rapporti
di impiego pubblico o privato e di non trovarsi in nessuna delle condizioni di incompatibilita
richiamate dall’art. 53 del D. Lgs. n. 165/01. In caso contrario, unitamente ai documenti, dovra

essere presentata una dichiarazione di opzione per la nuova Azienda.



Costituisce motivo di recesso per giusta causa 1’aver ottenuto 1’assunzione mediénte false
dichiarazioni nella domanda o mediante presentazione di documenti falsi e/o viziati da
invaliditd non sanabile. Il provvedimento di decadenza & adottato con deliberazione
dell’A.S.L.TO3 in conseguenza di quanto sopra.

9) NORME FINALI

L’ Amministrazione si riserva la facoltd insindacabile, senza che gli aspiranti possano
sollevare obiezioni o vantare diritti di sorta, di modificare, prorogare, sospendere o revocare
il presente avviso, o parte di esso, qualora ne rilevasse la necessita o 1’opportunita per ragioni
di pubblico interesse ovvero in ragione in esigenze attualmente non valutabili né prevedibili,
nonché in applicazione di disposizioni di contenimento della spesa pubblica che impedissero,
in tutto o in parte, 1’assunzione di personale o per mancanza di disponibilitad finanziaria
dell’A.S.L. e fatte salve, infine, eventuali diverse indicazioni regionali in materia.

I termini di conclusione del procedimento afferente la procedura di selezione sono stabiliti, di
norma, in 12 mesi a decorrere dalla pubblicazione dell’avviso nella Gazzetta Ufficiale della
Repubblica Italiana.

Per quanto non esplicitamente previsto nel presente avviso si rimanda alle norme di cui al
D.Lgs. n. 502/92 e ss.mm.ii., al D.P.R. 484/97, al D.P.R. 487/94 € ai contenuti della D.G.R.

n. 14-6180 del 29.07.2013 oltre a quanto stabilito dal C.C.N.L. della Dirigenza Medica
Veterinaria vigente.

Per ulteriori informazioni rivolgersi all’Ufficio Concorsi della S.C. Personale e Gestione
Risorse Umane- Azienda Sanitaria Locale TO3 presso le sedi di:

Via Martiri XXX Aprile, n. 30 10093 Collegno TO - Tel: 011/4017095 — 429 — 021 - 020

Stradale Fenestrelle, 72 - 10064 Pinerolo TO - Tel. 0121/235181-216.



Il1 bando di selezione sara disponibile sul sito Aziendale www.aslto3.piemonte.it —

Amministrazione Trasparente — Bandi di Concorso - dopo la pubblicazione sulla Gazzetta
Ufficiale della Repubblica Italiana.
IL DIREXTORE GENERALE

1A VALLE

/






