ERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
REGIONE SICILIANA

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE DI AGRIGENTO
Sede Legale Viale della Vittoria 321- 92100 Agrigento — P.iva e C.F. 02570930848

AVVISO DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE

Per I’individuazione dei candidati eleggibili quali Responsabili delle Aggregazioni Funzionali
Territoriali (A.F.T.)

L’Azienda Sanitaria Provinciale di Agrigento, in attuazione delle disposizioni previste dall’Accordo
Integrativo Regionale (AIR) e nell’ambito del processo di organizzazione delle Aggregazioni Funzionali
Territoriali (A.F.T.), intende acquisire manifestazioni di interesse da parte dei medici interessati
all’elezione per 1’incarico di Responsabile di A.F.T.

Requisiti di eleggibilita

Saranno individuati quali candidati eleggibili, prioritariamente, i Medici di Medicina Generale
appartenenti al Ruolo Unico di Assistenza Primaria (RUAP) che abbiano presentato apposita istanza e
che risultino:

o inclusi nell’atto deliberativo n. 2661 del 23/12/2025 dell’ ASP di Agrigento;

e in possesso di almeno tre anni di convenzione;

e titolari auspicabilmente di almeno 1000 assistiti, mantenuti da almeno un anno;
e con almeno tre anni di aspettativa lavorativa;

In prima applicazione, il requisito relativo ai tre anni di aspettativa lavorativa potra essere oggetto di
deroga, previa valutazione della Commissione Unica istituita, cui & demandata in via insindacabile la
verifica dei presupposti e ’eventuale concessione delle deroghe.

Qualora, all’interno di una determinata A.F.T., non siano presenti candidati in possesso dei suddetti
requisiti, potranno essere ritenuti eleggibili tutti gli altri medici che abbiano presentato domanda.

Nel caso in cui non pervenga alcuna istanza per una specifica A.F.T., la Commissione procedera alla
riapertura dei termini di presentazione delle domande per un breve periodo, al fine di garantire la pill
ampia partecipazione.
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Formazione obbligatoria

Sirichiama quanto previsto dall’Accordo Integrativo Regionale (AIR) in merito all’obbligo di frequenza
del Corso di Formazione specifico per Responsabili di struttura o di specifico corso per Referente di
A.F.T., con certificazione equipollente ai corsi previsti per ’assunzione di incarichi di struttura.

Tale formazione dovra essere acquisita, ove non gia posseduta, entro un anno dal conferimento
dell’incarico.
Modalita di presentazione della domanda

Le manifestazioni di interesse dovranno essere presentate mediante apposita istanza redatta ai sensi del
D.P.R. n. 445/2000 utilizzando apposito modello di domanda denominato Allegato A

Le istanze dovranno essere trasmesse esclusivamente tramite PEC all’indirizzo PEC del Dipartimento
Cure Primarie dell’ASP di Agrigento: dipartimento.cureprimarie(@pec.aspag.it

Termine di presentazione

I1 termine ultimo per la presentazione delle domande ¢ fissato al:

12 aprile 2026

Non saranno prese in considerazione le istanze pervenute oltre il termine stabilito.
Disposizioni finali

La valutazione dei requisiti, nonché I’eventuale applicazione delle deroghe previste dal presente avviso,
¢ demandata in via esclusiva e insindacabile alla Commissione Unica istituita.

Il presente avviso ha carattere di manifestazione di interesse finalizzata alla individuazione dei candidati
eleggibili alle successive procedure di elezione dei Responsabili delle A.F.T.
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