Aztenda Sanitaria Provinciale

Allegato A Delibera n® < 769 del 0 %-0% -7

AVVISO

Al fine di assicurare la continuitd assistenziale presso L Dipartimento di Scienze
Radiologiche di questa Azienda

SI RENDE NOTO

che & indetto Avviso Pubblico per ld formazione di una graduatoria per la
coperlura temporanea di posti di Dirigente Medico di RADIODIAGNOSTICA.

REQUISITI DI AMMISSIONE:

Possono partecipare alla selezione coloro che sono in possesso dei requisiti
generali e specifici sottoelencati:

Requisiti generali:

1. Cittadinanza italiana, sale le equiparazioni slabilite dalle leggi vigenti o
cittadinanza di uno dei Paesi dell'Unione Europea. Sono richiamate, aliresi, le
disposizioni di cui all'art. 11 del DPR n° 761/79 e dell'art. 2 del DPR n° 487/94;

2. ldoneita fisica all'impiego. L'accertamento della idoneitd fisica, con
l'osservanza delle norme. in tema di categorie protette, viene effettuato
dall' Azienda prima dell'immissione in servizio.

Requisiti specifici:

I requisiti specifici di ammissione per il profilo professionale di Dirigente Medico
sono quelli previsti dall'art. 24 del DPR n® 483/1997 e precisamenie:

. Diploma dilaurea in Medicina e Chirurgia;

2. lIscrizione all'albo dei medici chirurghi, non anieriore a sei mesi rispetto a
quella di scadenza del bando. LU'iscrizione al corrispondente albo di uno dei
Paesi dell'Unione Europea consentfe la partecipazione ai concorsi, fermo
restando 'obbligo dell'iscrizione all'albo in ltalia prima dell'immissione in
servizio;

Diploma di specializzazione nella disciplina o in disciplina equipollente o
affine;
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4. Le discipline equipollenti sono quelle indicale dal DM del 30/01/1998 e 8s.
mm. e ii, menfre le discipline affini sono quelle indicate dal DM del
31/01/1998 e ss. mm. e ii.

I medici inferessati possono presentare istanza di partecipazione al presente
Awviso che vend pubblicato sul sito web aziendale www.aspaq.it a decorere
dalOS|O€ | 2020 venendo a scadere in data 24 Jog [2020 .

Il termine di presentazione delle domande & perentorio e 'eveniuale riserva di
invio successivo di documentii & priva di effetio.

Nella domanda, redatta in conformita al modello allegato, gli aspiranti devono
dichiarare ai sensi dell’art. 46 e 47 del DPR 445/2000 e ssamm. e ii. usando i facsimili
allegati: .

1. Cognome e nome, la data e | luogo di nascita e la residenza:

2. Il possesso della cittadinanza italiana ovvero i requisiti sostitutivi di cui all'art.

11 del DPR 761/79 e deli'art. 2 comma 1 del DPR 487/94;

3. llcomune diiscrizione nelle liste eletioral; ovvero i motivi della non iscrizione o

cancellazione dalle liste medesime:

La posizione nei riguardi degli obblighi militari:

L'assenza di condanne penali ovvero le eventuali condanne penali

riportate;

6. Diavere o non avere carichi pendenti;

La specialiid per cui si concorre:

8. Il possesso dei fitoli di studio e degli altri requisiti specifici richiesti per
accedere al posto per il quale si concorre:

7. I servizi prestali presso le Pubbliche Amminisirazioni e le eventuali cause di
cessazione dei precedenti rapporti di pubblico impego:

10.Di non essere incorso nella destituzione, dispensa o decadenza da
precedente impiego presso g Pubblice Amministrazione;

1.tindirizzo di posta elettronica certificala (PEC). nonché il domicilio e i
recapito telefonico.

12.1t consenso alla raccolta e al fraltamento dei dati personali, compresi i deti
sensibili, per le finalitd inerenti allg procedura concorsuale e I'eventuale

instaurazione del rapporto di lavoro {regolamento europeo n® 679/20] 6);
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L'Azienda non si assume responsabilitd per disguidi di notifiche determinati
da mancata, errata o tardivg comunicazione,

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA

Alla  domanda  di partecipazione i candidati  devono adlegare o
aviocertificare ai sensi deli'art. 19, 44 e 47 del DPR 445/2000 e ss. mm. e ii.,
apena di esclusione, 1 seguenti document;:

» Titolo di studio;

* Specializzazione richiesta:

= lIscrizione all'albo o all’ordine:

noncheé tutte le certificazioni relative ai titoli che siritiene opportuno presentare agli
effetti della valutazione di merito.
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L'istanza deve essere corredata da curiculum vitte e da un elenco di tuth |
documenti allegati, firmati enframbi digitalmente o con firma autografa e da
fotocopia di un docurmento di riconoscimento in corso di validiia.

Le dichiarazioni rese nel curiculum devono essere sonette da dichiarazione
sostitutiva di atto di notorieta o di certificazione ai sensi degli arit, 19,46 e 47 del
DPR 445/2000 in conformité ai modelli allegati.

Si fa presente, ai sensi della Direttiva n° 14/11 del Ministro della Pubblica
Istruzione, che ha deftato nuove disposizioni in materia di certificali da parte degli
organi della stessa o di privati gestori di pubblici servizi e, pertanto, 'acquisizione
dei dati attinenti stati, qualitts personali e fatii, utili o documentare il curriculum
presentato  dal candidato,  pofrd  avvenire esclusivamente  da  parte
dell'interessato, a mezzo di dichiarazioni sostitutive di certificazioni o di atto di
noforieta nelle forme e nei limiti previsti dal DPR 445/00 come segue:

a) Dichiarazione sostfitufiva di cerfificazione nei casi tassativamente indicati
dall’art. 46 del DPR 445/2000 (ad. Es. stato di famiglia, iscrizione all'albo
professionale, possesso del tifolo di studio, etc.);

b) dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd  ai sensi dell’art. 47 del D.P.R.

445/2000 e ss.mm. e ii. per tutti gli stati, fatti e qualitd personali non compresi

nell’'elenco di cui al citato art. 46 | es. conformiter alt'originale di pubblicazioni,

attivita di servizio, partecipazione a convegni, congressi o seminari, ecc.),

¢) dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd ai sensi dell'art. 19 D.P.R.

445/2000 e s.m.i. per dichiarare che le copie presentate sone conformi agli

originali.

La dichiarazione resa dal candidato, in quanto sostitutiva o futti gli effetti
della certfificazione, deve contenere, tutti gli elementi necessari alla valutazione
del fiiclo che siintende presentare.

In particolare, con riferimento ¢l servizio prestato, la dichiarazione sostitutiva
di afto di notorietd, resa con le modalita sopraindicate, deve contenere
l'esatta denorminazione dell'Enie la qualifica, le date di inizio e di conclusione
noncheé le eveniuali interruzioni { es. aspettativa senza assegni ecc.) e guant'
altro necessario per la valutazione del servizio stesso.

In caso di accerfamento di indicazioni non rispondenti @ veridicita, ai sensi
dell'art. 75 e 76 del DPR 445/2000 e ss.mm. e ii., il dichiarante decade dai

benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla scorta
delle dichiarazioni non veritiere, fatte salve le relative conseguenze penali
previsie per le ipotesi di falsites in atti e dichiarazioni mendaci.

MODALITA' E TERMINI DI TRASMISMISSIONE DELL'ISTANZA

L'istanza, dovra essere inoltrata, entro la predetta data di scadenza, al
Diretfore Generale tf. dell'ASP di Agrigento, Viale della Vitlora 321 92100
Agrigento tramite PEC all'indirizzo protocollo@pec.aspaq.it.

La domanda di parteciparzione dovrd essere firmata digitalmente (corredata
da cerfificato rilasciato da certificatore accreditato)] o dowrd avere firma
aulografa (scansionaia e corredata da valido documento di identita).

Per la validita dell'invio informatico il candidato dovrar utilizzare una casella
elettronica cerlificata (PEC) obbligatoriamente riconducibile al candidato.
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La mancata sottoscrizione della domanda di partecipazione determina
I'esclusione dall’avviso in argomento.

Gl eventudli incarichi saranno conferiti, secondo e modalila di cui al
vigente regolamento aziendale, agli aspiranti che risullino in pPossesso  dei
requisiti di legge, secondo I'ordine di graduatoria che verrd formulata in base
al punteggio complessivo ottenuto in relazione di tiioli prodotti. La valutazione
del curiculum verra effettuata dal Diretiore del Dipartimento di Scienze
Radiologiche,

P titoli di carriera, accademici e di studio, |e pubblicazioni e il curiculum
formativo e professionale  saranno valutati ai sensi del DPR A483/97 con i criteri,
riferiti alla Dirigenza, di cui all'atto deliberativo n® 290 del 02/03/2017, retiificato
con deliberazione n°® 371 del 22/02/2019, pubblicali sul sito web aziendale alia
voce "Atti dell'azienda/regolamenti aziendali'.

INFORMATIVA SULLA TUTELA DEI DATI PERSONAL]

A decorrere dal 25 maggio 2018 trova piena applicazione i nuovo
Regolamento europeo sulla protezione dei dati personali 2016/679, che abroga
espressamente il Codice in materia di protezione dati personali di cui al D.Lgs
196/2003 (Codice della privacy).

IHrattamento dei dati personali avverrdr con misure tecniche e organizzative
adeguate a garantire la sicurezza, l'integrita e la riservatezza.

I dati saranno conservali per un arco di fempo non superiore al conseguimento
delle finalita per le quali sono raccolti e tratiati.

L'ASP di Agrigento si riserva la facoltd di modificare, prorogare, sospendere o
revocare il presente avviso, qualora ricorrano motivi di pubblico interesse o
disposizioni di legge, senza che per | concorrenti possa insorgere alcund pretesa
o diritto.

Il Diretfore Generale f.f.
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FAC-SIMILE DELLA DOMANDA PER INCARICO A TEMPO DETERMINATO

Al Direttore Generale £,
Deli'Azienda Sanitaria Provinciale
Viale della Vittoria n° 321

92100 Agrigento
| sottoscritt - A , nato a il

. Ed residente in via

chiede di essere ammesso g partecipare ail'Avviso  Pubblico per soli tifoli per o
formulazione di una graduatoria per il conferimento dj eventuali incarichi a fempo
determinato per la coperiura di posti di Dirigente Medico di RADIODIAGNOSTICA, indetto
da codesta Azienda.

A fal fine dichiara, sotto Ia propria responsabilit, consapevole delle sanzioni penali
previste dall’art, 76 del DPR del 28/12/2000, n° 445 per le ipotesi di falsita in atli e
dichiarazioni rendeaci:

* dieserenatoa N | Y
+ diessere residente a ) _
* diessere in possesso della cittadinanza italiana;
* diessere iscritto nelle liste elettorali del Comune di__
« dinon averriportato condanne penali;
+ diessere in possesso dei titoli di studio:
Diploma di Laurea o
* Specidlizzazione in diapni___
+ diessere iscritto all' Ordine dei Medici d v ) dal

* diaver /non aver prestato servizio presso Pubbliche Amministrazioni e le cause di
risoluzioni di precedeni; rapporti di pubblico impiego:

* laposizione nei rigucrdi degli obblighi militari (solamente per gl uornini);

« dieleggere il seguente domicilio per gualsiasi comunicazione relatives all'incarico:

Via__.. .. Cittay, Cap___

TELEF.___ o B _cell,

Indirizzo di Postar elettronica certificata;.

Data v . FIRMA




DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA
(ARY, 47 DPR n° 445/2000)

lo sottoseritto... oo NAtO Qo e ¢ e 4 s S0 , residente

Ol einassses & Rt msnros 3 st s 4 s VIQl i TV s 008088 B srms . Consapevole
delle sanzioni penali per il caso dj dichiarazione mendace, cos come stabilito dall'art. 76
del DPR n® 44572000, nonché di quanto previsto dall‘art. 75 del medesimo DPR n® 445/2000

DICHIARO

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

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

210 | - Firma__

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATIO D NOTORIETA
(ART. 19 e 47 DPR n° 445/2000)

to softoscritto.......oovveveee SNAHO G | , residente
Ol st © 8 b0 wosmsem sty i 5 15 MG cpcanen s i S s A« o N , consapevole

delle sanzioni penali per il caso di dichiarozione mendace, cosl come stabilito dall'art, 76
del DPR n° 445/2000, nonché di quanto previsto dall'art, 75 del medesimo DPR ne 445/2000

DICHIARO

Che la seguente documentazione:

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

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

Allegata in copia alla domanda di partecipazione all' Avviso di incarichi per la copertura
temporanea di posti di...............oo. & copia conforme all' originale
da me posseduto.

Data. .o fme_____ .
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA
(ART. 46 DPR n° 445/2000)
lo sottoscritto....ooovvie NCTO Aoviiein i B , residente
. VIQL T 555 b s s sowmmecants consapevole

delle sanzioni penali per it caso di dichiarazione mendace, cosi come stabitito dall'art. 76
del DPR n® 445/2000, nonché di quanto previsto dall'art. 75 del medesimo DPR n°® 44572000

DICHIARO

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

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



