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AGRIGENTO

DELIBERAZIONE COMMISSARIO STRAORDINARION® £ 7O ¢ DEL O ~OF-2027

OGGETTO: Approvazione Avviso Pubblico per titoli ¢ colloguio per la formulazione di graduatorie per il
conferimento di incarichi di durata bienpale ex art. 15 octies del D.Lgs n® 502/92 di figure
professionali della Dirigenza Sapitaria e del Comparto per la rvealizzazione dei progetti
finalizzati alla costituzione di un Centro Semiresidenzizle Dinrno (Linea progettuale 5 —
sestione della Cronicita — PSN 2017).

STRUTTURA PROPONENTE: UOC RISORSE UMANE IL DIRIGENTLE AMMINISTRATIVO

Dott.gga Cinzia Morreale
provostare 1214 o 13 )‘06/ 21 ;

IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO IL

Doty Massimitiano Bell/ﬁe
/zﬁ NL "7” QQ__

VISTO CONTABILE

St attesta la copertura finanziaria:

( )ecome da prospetto allegato ( ALL. n° _yche & parte integrante della presente delibera,
on comporta ordine di spesa e
( ) Autorizzazione n® ___ del il o
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Da notificare a: Servizio Risorse Umane |
RICEVUTA DALL’UFFICIO ATTI DELIBERATIVI IN DATA 18 81U 2079
Lanno duemilaventuno il giorno = del mese di __ / (J(5:-/.i & nella

sede dell’ Azienda Sanitaria Provineiale di Agrigento
IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

Dott. Mario Zappia, nominato con Decreto Assessoriale n® 696/2020 del 31/07/2020, coadiuvato dal
Direttore Amministrativo, dott. Alessandro Mazzara, nominato con delibera n® 414 del 17/06/2019 e dal
Direttore Sanitario, dott, Gactano Mancuso, nominato con delibera n® 415 del 17/06/2019, con "assistenza
del Segretario verbalizzante "‘HDW‘S‘ESA{TE@.E‘&A CHTRME adolta la presente
delibera sulla base della proposta di seguito riportata.




PROPOSTA
1 Direttore della UOC Servizio Risorse Umane, dott. Calogero Muscarnera

Visto I Atlo Aziendale di questa ASP. adottato con delibera n® 265 del 23/12/2019 ed approvato con DA,
n” 478 del 04/06/2020. di cui si ¢ preso alto con delibera n® 880 det 10/06/2020:

Premesso che con nota prot. n® 21261 del 07/05/2020, I' Assessorato della Salute, per il tramite del
Dipartimento Regionale per ia Pianificazione Strategica — Area Interdipartimentale 2 “Programmazione
Sanitaria Regionale™, ha trasmesso a questa Azienda le schede adottale con D.A. n® 270872017, relative a
Progetti Obicttivo del PSN anno 2017, tra cui quelle riguardanti Ja linea progettuale 5.1 “Gestione della
cronicita™ .

Dato atto che le finalita della finea progettuale di cui sopra, rappresentano una tappa molto importante per
il territorio provinciale, prevedendo la realizzazione di un Centro Semiresidenziale Diurno per il
trattamento della cronicita dei pazienti con Disturbo del Comportamento Alimentare, raccomandato
fortemente dalle linee guida nazionali, proponendo un trattamento globale ai pazienti affetti in forma grave
¢ cronica, compreso il pasto assistito;

Vista la nota prot. n° 48047 del 16/03/2021, con la quale la dott.ssa Angela Bruno, Dirigente Psicologo,
Referente del Progetio e Coordinatrice del “Metabolé”, Centro per 1 Disturbi del Comportamento
Alimentare, allocato presso it P.O. di Agrigento, ha richiesto il reclutamento del personale necessario per
la costituzione di un Centro Semiresidenziale Diurno per le finalita di cui s0pra, con riferimento ai progetti
gia finalizzati, (linea progetiuale n® 5.1 — Gestione della Cronicita PSN anno 201 7, ovvero:

* n°2 Psicologi Psicoterapeuti (incarichi biennali);
* 0° 2 Dietisti (incarichi biennali);
= 10°3 Operalori Socio Sanitari (incarichi biennali);

Ritenuto, pertanto, per quanio sopra esposto, di dover attivare le procedure per il reclutamento del
personale sopra citato, attraverso Dindizione di un Avviso Pubblico per titoli e colloquio per la
formulazione di graduatorie per il conferimento dj incarichi, di durata biennale, ex art. 15 octies del D.Lgs
n® 502/92, per la realizzazione dei progetti finalizzati alla costituzione di un Centro Semiresidenziale
Diurno per la cronicita dei pazienti con DCA, come da “allegato 17, parte integrante e sostanziale del
presente atio deliberativo;
Precisato che:
» gli incarichi ex arl. 15 octies del D.Lgs n® 502/92 e ss. mm. e ii., saranno declinati in annualita e
potranno proseguire fino al completamento dei 24 mesi;
¢ nel caso in cui le condizioni di finanziamento ancorate al progetto di cui trattasi, dovesserg andare
incontro a sospensione, gli incarichi cesseranno automaticamente ipso iure e nessuna pretesa potra
essere vantata dall’incaricato;
¢ La definizione degli orari e delle modalita di esecuzione della prestazione sard rimessa aile
determinazioni del Referente Progettuale e Coordinatrice del “Metabol¢”, Centro per i Disturbi del
Comportamento Alimentare del P.O. di Agrigento;
¢ Al professionisti verra corrisposto un compenso lordo omnicomprensivo, a valere sulle quote
vincolate ed assegnate al Progetto 5.1 ~ “Gestione della cronicita”, relative al PSN 2017, come di
seguito specificato:
» n® 2 Psicologi con contratto part time al 50% (costo omnicomprensivo per il biennjo
€.120.000,00);

» n° 2 Dietisti con contratto part time al 50% {costo omnicomprensivo per il biennio €,
80.000,00);



3
# 1n° 3 Operalori Socio Sanitari con contratto part time al 50% (costo omnicomprensivo per i
bienmo €.78.800,00);

Visti:

i1 D. Lgs n° 502 del 30/12/1992;

il DPR n® 483 del 10/12/1997;

il DPR n® 220 del 27/03/2001;

il CCNL vigente della Dirigenza Sanitaria del SSN;

il CCNL vigente de} Comparto Sanita;

il DPR 28/12/2000 n® 445 ¢ successive modifiche ed integrazioni;
it D.Lgs 30/03/2001 n° 165 e successive modifiche ed integrazion:

PROPONE
Per le motivazioni cspresse in premessa che si intendono qui riportate:

Dare atto che con nota prot. n® 21261 del 07/05/2020, 1’ Assessorato della Salute, per il tramite del
Dipartimento Regionale per la Pianificazione Strategica - Area Interdipartimentale 2
“Programmazione Sanitaria Regionale”, ha trasmesso a questa Azienda le schede adotiate con D.A,
n® 2708/2017, relative ai Progetti Obiettivo del PSN anno 2017, tra cui quelle riguardanti la linea
progettuale 5.1 “Gestione della cronicita”.

Prendere atto che le finalitd della linea progettuale di cui sopra, vappresentano una tappa molto
importante per il territorio provinciale, prevedendo la realizzazione di un Centro Semiresidenziale
Durno per il trattamento della cronicita dei pazienti con Disturbo del Comportamento Alimentare,
raccomandato fortemente dalle linee guida nazionali, proponendo un trattamento globale ai pazienti
affetti in forma grave e cronica, compreso il pasio assistito.

Dare atto, altresi, che con nota prot. n® 48047 del 16/03/2021, la dotl.ssa Angela Bruno, Dirigente
Psicologo, Referente del Progetto e Coordinatrice del “Metabolé”, Centro per i Disturbi del
Comportamento Alimentare, allocato presso il P.O. di Agrigento, ha richiesto il reclutamento del
personale necessario per la costituzione di un Centro Semiresidenziale Diurno per le finalita di cui
sopra, con riferimento ai progetti gia finalizzati, (linea progettuale n® 5.1 - Gestione della Cronicita
PSN anno 2017.

Approvare [’Avviso Pubblico per titoli e colloquio per la formulazione di graduatorie per il
conferimento di incarichi, di durata biennale, ex art. 15 octies del D.Lgs n® 502/92, per la
realizzazione del progetti finalizzati alla costituzione di un Centro Scmiresidenziale Diurno per [a
cronicita dei pazienti con DCA, come da “allegato 17, parte inlegrante e sostanziale del presente
atto deliberativo, per le seguenti figure:

= n° 2 Psicologi Psicoterapeuti (incarichi biennali);
¢ n°2 Dietisti (incarichi biennali);
» n° 3 Operatori Socio Sanitari (incarichi biennali);

])iﬁpomc la pubblicazione sul sito web aziendale,
Precisare che:
* oli incarichi ex art. 15 octies del D.Lgs n® 502/92 ¢ s5, mm. e ii., saranro declinati in
annualila ¢ potranno proseguire fino al completamento dei 24 mesi;
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e nel caso in cul le condizioni di finanziamento ancorate al progetto di cui trattasi, dovessero
andare incontro a sospensione, gli incarichi cesseranno automaticamente ipso iure e nessuna
pretesa potra cssere vantata dall’incaricalo;

e La definizione degli orari e delle modalitd di esecuzione della prestazione sara rimessa alle
determinazioni del Referente Progettuale e Coordinatrice del “Metabole”, Centro per i
Disturbi del Comportamento Alimentare del P.O. di Agnigento;

o Al professionisti verrd cornisposto un compenso lordo omnicomprensivo, a valere sulle
quole vincolate ed assegnate al Progetio 5.1 — “Gestione della cronicita”, relative al PSN
2017, come di seguito specificato:

5 n° 2 Psicologi con contratto part time al 50% (costo omnicomprensivo per il biennio
€.120.000,00);

3 n° 2 Dietisti con contratto part time al 50% (costo ommnicomprensivo per il biennio €.
80.000,00);

¥ n® 3 Operatori Socio Sanilari con contratto part time al 50% (costo omnicomprensivo
per il biennio €.78.800,00);

Stabilire che 'esecuzione della deliberazione verra curata dal Servizio Risorse Umane.

Munire la deliberazione della clausola di immediata esecuzione, stante |'urgenza di dover
procedere alla realizzazione del progetto di cul trattas.

Si attesta, altresi, che la presente proposta, a seguito dell’istruttoria effettuata, nella forma e nella
sostanza, & legittima e pienamente conforme alla normativa che disciplina la fattispecic trattata.

1 Dircttore della (7 Jeyvizio Rorse Umane

SULLA SUPERIORE PROPUSTA VENGONO ESPRESSI

Parere ,(;@'W'V\/U ﬂ\ Parere U
Data | 05]0H oy Dalta //“f)g"/p}/j&ﬁj

¢ Sanitario
ro Mazzara Doit. Gagtano Mancuso

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

Vista {a supeniore proposta di deliberazione, formulata dal Dott. Calogero Muscarnera Direttore
della UOC Servizio Risorse Umane che, a seguito detlistruttoria effettuata, nella forma e nella
sostanza, ne ha attestato la legitimild ¢ la piena conformitd alla normativa che disciplina la
[attispecie traltaty;

Ritenuto di condividere il contenuto della medesima proposta;

Tenufo conto dei parert espressi dal Divettore Amministrativo e dal Direttore Sanitario:



DELIBERA

di approvare la superiore proposta, che qui si intende integralmente riportala e trascritta, per come
sopra formulata e soltoscritta dal doti. Calogero Muscarnera Direttore del Servizio Risorse Umane.

IL COMMISSAL TRAORDINARIO
Dott. 0 Zappia

Il Segretario verbalizzante

PV EVES SRR —
Jestlone”

iL COLLABD






Azienda Sanitaria Provincicle

Allegato 1

AVVISO PUBBLICO

PER TITOLI E COLLOQUIO PER LA FORMULAZIONE DI GRADUATORIE PER I CONFERIMENTO DI
INCARICHI DI DURATA BIENNALE 15 octies D.LGS. N® 502/92 DI FIGURE PROFESSIONALI
DELLA DIRIGENZA SANITARIA E DEL COMPARTO PER LA REALIZZAZIONE DEL PROGETTO
FINALIZZATO ALLA COSTITUZIONE DI UN CENTRO SEMIRESIDENZIALE DIURNO PER LA
CRONICITA" DE} PAZIENTI CON DISTURBO DEL COMPORTAMENTO ALIMENTARE (LINEA
PROGETTUALE 5 —~ GESTIONE DELLA CRONICITA' - PSN 2017).

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO:

- Vista la deliberazione n® fLZCL.Z ,,,,,,,,,,, del_w, eseculiva;

- Visto it D. L.gs n® 502 dei 30/12/1992;

- Visto i DPR n® 483 del 10/12/1997;

- Visto il DPR n® 220 del 27/03/2001;

- Visto it CONL vigente della Dirigenza Sanitaria del SSN;

- Visto it CCNL vigente del Comparto Saniié:

- Visto il DPR 28/12/2000 n° 445 e successive modifiche ed integrazioni;
- Visto il D.Lgs 30/03/2001 n® 165 e successive modifiche ed integrazioni;

RENDE NOTO

E indetta selezione pubblica, per fitoli e colloquio per o formulazione di una
graduatoria per il conferimento di incarichi, di durgta biennale ex art. 15 octies del D.Lgs.
n® 502/92 delle seguenti figure professionali, per la redlizzazione del progetto findlizzato
alla costituzione di un Centro Semiresidenziale Diurno per la cronicitar dei pazienti con
disturbo del comportamento alimentare {lined progettuale 5 — Gestione della Cronicitd -
PSN 2017):

« n* 2 Psicologi Psicoterapeuti (incarichi biennali);
= n° 2 Dietisti (incarichi biennali);

« n° 3 Operatori Socio Sanitart (incarichi biennali);

Requisiti di ammissione:

a} cittadinanza itdliona, fatte salve le equiparazioni stabilite dalle leggi vigenti, o
cittadinanza di uno dei poesi dell' Unione Eurcpea;



b} idoneitd fisica al'impiego: 'accertamento dell'idoneita fisica all'impiego e
effettuato a cura dell' Azienda prima dell'immissione in servizio;

c) godimento del dirith civill e politici. Non possono accedere ali'impiego coloro che
siano stati esclusi dal’elettorato attivo nonché coloro che siano stati dispensat
dall'impiego presso Pubbliche Amministrazioni per aver conseguitoc lo stesso
mediante la produzione di documenti falsi o viziati da invalidita non sanabile.

Tutti | requisiti di ammissione devono essere posseduti alia data di scadenza del
termine stabilito per la presentazione della domanda di partecipazione.

Requisiti specifici di ammissione per il profilo di n® 2 Psicologi:

a) Diploma dilaurea in Psicologia {vecchio ordinamento), ovvero Laurea Specialistica
in Psicologia (nuovo ordinamento);

b) Specidlizzazione in Psicoierapia;

c) iscrizione all'Albo dell'Ordine degli Psicologi, aftestata con ceriificafo rilasciato in
data non anteriore o mesi sel, rispetio a quello di scadenza deil'avviso ©
dichiarazione di atio notorio;

d} Costituisce requisito specifico alfrest:

o Documentato tirocinio post lauream o firocinio di specializzazione o anche
atfivita di volontariato, prestali per almeno mesi 6 presso strulfure dedite al
trattamento  delia  cronicitd  dei  pazienti offetti  da disturbo  del
comportamento alimentare.,

Requisiti specifici di ammissione per il profilo di n® 2 Diefisti:

a} Laured Triennale in Dietistica (L SNT3);
b} Specidlizzarzions in Scienze dela Nutrizione Umang;
¢} iscriziong all'Albo dei Dietisti {ANDID), attestata con cerfificoto rilasciato in data
non anteriore g mesi sel, rispetto a quella di scadenza dell'avviso o dichiarazione di
atto notorio;
d) Cosfituisce requisito specifico altresi:
« Documeniata affivitd prestata a qualsiasi fitolo anche di volontariato di
almeno mesi 6 presso shutture dedite al rattamento dello cronicita dei
pazienti affefti da disturbo del comporfamento alimentare.

Requisiti specifici di ammissione per il profilo di n® 3 Operatori Socio Sanitari:

a) Aftestato di Operatore Socio Sanitario, rilasciato ai sensi dell’ Accordo fra il Ministero
della Sanitd, il Minisiero per |la Solidarieta Socicle e le Regioni e Province Autonome
di Trento e Bolzano, per la individualizzazione della figurg e del relativo profilo
professionale dell' Operatore Socio Sanitario e per la definizione dell'ordinamento
didattico dei corsi di formazione, sancito in Conferenzo  Stato-Regioni del
22/02/2001;
b} Costituisce requisito specifico altresi;
» Corso di formaziene o di perfezionamento specifico sulle problematiche
inerenti i disturbi del comportamento alimentare;

(O



oppure in alfernativa:

* Documentata affivita di almeno mesi 3, prestala o qualsiasi titolo anche di
volontariato presso strutture dedite ol ratfamento della cronicitd dei pazienti
affelti da disturbo del comportamenfo alimentare.

DURATA E COMPENSO:

Gli incarichi ex art. 15 octies del D. Lgs. n® 502 del 1992 e ss. mm. e ii. saranno
declinati in annudlitd e potranno proseguire fino al completamento dei 24 mesi.

Si precisa, alfresi, che nel caso in cui te condizioni di finanziamento ancorate al
progetto di cui tratfasi, dovessero andare incontro o sospensione, gii incarichi cesseranno
automaticamente ipso iure e nessuna pretesa potrd essere vantata dal'incaricato.

La definizione deglt orar e delle moddiitd di esecuzione della prestazione sares
imessa alle determinazioni del Referente Progetfiuale, Coordinatrice dell’ Ambulatorio
“Metabolg".

Al professionisti verra corrisposto un compenso lordo omnicomprensivo, @ valere
sulle quote vincolate ed assegnate al Progetio 5 - “Gestione della Cronicitd”, relativo o
PSN 2017, come di seguito specificato:

= n° 2 Psicologi con confratfo di lavoro part time al 50% (costo omnicomprensive per
il biennio €.120.000,00);

= n° 2 Diefisti con confratto di lavere part time al 50% (coste omnicomprensivo per il
biennio €. 80.000,00);

» n° 3 Operatori Socie Sanitari con contratte di lavoro part time al 50% (costo
omnicomprensivo per il biennio €.78.800,00);

Gl inferessati possono presentare istanza di partecipazione entro 15 giorni dalla
pubblicazione del presenie Avviso sul sifo web aziendale www.aspaa,it.
Nella domanda, redatta in conformitd ol modelio allegato, gli aspiranti devono
dichiarare al sensi dell'art. 46 e 47 del DPR 445/2000 & ss.mm. e ii. usando i facsimill allegati:

1. Cognhome & nome, la data e il luogo di nascita e la residenza;

2. Il possesso della cittadinanza italiona ovvero i requisiti sostitutivi di cui all'art, 11 det
DPR 761/79 e dell'art. 2 cornma 1 del DPR 487/94;

3. Il comune di iscrizione nelle liste elettorali ovvero i motivi della non iscrizione ©
cancellazione dalle liste medesime;

4, La posizioneg nelriguardi degli obblighi militar;

5. L'assenza di condanne penali avvero le eventuali condanne pendali riportate;

6. Diavere o non avere carichi pendenti;

7. |l profilo professionale per cui si concorrs;

8. |l possesso deai titoll di studio e degli altr requisiti specifici richiesti per accedere dl
posto per il quale si concorre;

9. 1 servizi presiatt presso le Pubbliche Amministrazioni e le eventuali cause di
cessazione del precedenti rapporti di pubblico impego;

10. DI non essere incorso nelia destituzione, dispensa o decadenza da precedente
impiego presso |a Pubblica Amministrazione;

'l L'indirizzo di posta elettronica certificata (PEC), noncheé il domiciio e il recapito
telefonico.

()



12. 1l consenso alla raccolta e al frattamento det dati personali, compresi | dati sensibili,
per le finalitd inerenti alla procedura concorsuale e I'eventuale insicurazione del
rapporto di lavoro {regolamento europeo n® 679/2014);

|.'Azienda non si assume responsabilitd per disguidi di notifiche determinati da
mancata, errata o tardiva comunicazione.

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA;

Alla domanda di partecipozione | candidati devono dllegare o autocertificare o
saensi dell'art. 19, 46 e 47 clel DPR 445/2000 & s5. mm. ¢ ii., a pena di esclusione, i
seguenti documenti: '

o Titolo di studio;

o Specidlizzazione ove richiesta;

v Iscrizione all'albo o all' ordine di iferimento;

noncheé tutte le certificazioni relative ai titoli che si rilfiene opportune presentare agli effeti
clella valutazione di merito,

L'istanza deve essere corredata da curriculum vitae & da un elenco di tutfi | documenti
alegati, firmati entrambi digitoimente o con firma autografa e da fotocopia di un
documento di riconoscimento in corse di validitd,

Le dichiarazioni rese nel curriculum devono essere sorrette da dichiarazione sostitutiva
di atto di notorietd o di cerfificazione ai sensi degli artt, 19,46 @ 47 del DPR 445/2000 in
conformitd ai modeli allegati,

Si fa presente, ai sensi della Direttiva n® 14/11 del Ministro della Pubblica istruzione, che
ha dettato nuove disposizioni in materia di certificati da parte degli organi della stessa o di
privati gestori di pubblici servizi e, pertanto, 'acquisizione dei dati attinenti statl, quakitd
personali e fatt, ulii a documentare 1| curriculum presentato dal candidato, potrd
avvenire esclusivamente da parte dell'interessato, o mezzo di dichiarazioni sostitutive di
certificazioni o di atto di notorietd nelle forme e nei imiti previsti dal DPR 445/00 come
segue:

o) Dichiarazione sostitutiva di certificazione nei casi tassativamente indicati dall'art. 46
del DPR 445/2000 (ad. Es. stato di famigliq, iscrizione all'albo professionale, possesso
del titolo di studio, efc.);

b) dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta ai sensi dell'arf. 47 del D.P.R. 445/2000 &

ss.mm. e ii. per tuttt gli stati, faiti e qualitd personali non compresi nell'elenco di cui ¢l

citato art. 46 (| es. conformita dll'originale di pubblicazioni, atftivita di servizio,
partecipazione a convegni, congressi © seminari, ecc.),

c) dichiaraziene sostitutiva di atto di notorietd al sensi dell'arf. 19 D.P.R, 445/2000 e

s.m.i. per dichiarare che le copie preseniate sono conformi agli originali.

La dichiarazione resa dal candidato, in quanto sostitutiva a  tuttt gl effetti della
cerfificazione, deve contenere, tutti gl elementi necessar alla valutazione del tifolo
che siintende presentare,

In particolare, con riferimento al servizio prestato, la dichiarazione sostitutiva di atto
di notorietd, resa con le modalitd sopraindicate, deve contenere I'esatfa
denominazione dell’Ente o qualifica, le date di inizio e di conclusione nonché ie
eventudli interruzioni { es. aspettativa senza assegni ecc.) e quant' altro necessario per
la valutazione del servizio stesso. ‘

In case di accertamento di indicazioni non rispondeanti o verdicitd, i sensi deli'art.
/5 e /6 del DPR 445/2000 e ss.mm. e i, il dichicronte decade dai benefici
eventudlmente conseguenti al provvedimento emanato sulla scorta delle dichicrazioni
non veriliere, faite salve le relafive conseguenze pendli previste per le ipotesi di falsite
in atti e dichiarazioni mendaci.



MODALITA' E TERMINI DI TRASMISMISSIONE DELL'ISTANZA:

Uistanza, dovra essere inoltrata, entro 15 giomni dalla pubblicazione del praesente
Awiso sul sito web aziendale, ol Commissario Straordinario dell' ASP di Agrigento, Viale
della Vittoria 321 22100 Agrigento tramite PEC all'indirizzo
selezione, personale@pec.aspgaa,it.

La domanda di partecipazione dovra essere firmata digitaimente (corredata da
cerfificato rilasciato da cerfificatore accreditato) o dowrd avere firma autografa
(scansionata e coredata da valido documento di identitd).

Per la validitd defi'invio informatico | candidato dovra utilizzare una casella
elettronica cerlificata (PEC) obbligatoriamente riconducibile al candidato.

La mancata sottoscrizione delia domanda di partecipazione determina t'esclusione
dall' avviso in argomento.

Gli eventuali incarichi saranno conferiti, secondo le modalitd di cui al vigente
regolamento cziendale, agli aspiranti che risultino in possesso dei requisiti di legge,
secondo 'ordine di graduatoria che verrd formulata in base al punteggio complessivo
ottenuto in relazione i titoli prodott. La valutazione dei curicula verrd effettuata da
un'dpposita Commissione nominata dall’ Azienda.

| titoli di carriera, accademici e di studio, te pubblicazioni e il curriculum formativa e
professionale  saranno valutali ai sensi del DPR 483/97 e del DPR n® 220/01 con i criter
riferiti alla Dirigenza Sanitaria e ¢l Comparto, di cui all'atto deliberativo n® 290 del
02/03/2017, rettificato con deliberazione n® 371 del 22/02/2019, pubblicati sul sito web
aziendale alla voce "Att dell' azienda/regolamenti aziendali'.

Nomina Commissione:

La graduatoria sard formulata da un'opposita Commissione nominata dal
Commissario Straordinario dell’ Azienda.
La Commissione dispord dei seguenti punteggi:

s TITOLI; 20 PUNTI, per la Dirigenza;
« TITOL: 30 PUNTI, per il Personale del Comparto,
« COLLOQUIO; 20 PUNTL

Valutazione dei titoli della Dirigenza (Psicologo);

| punti per la valutazione dei fitoll saranno cost ripartiti:

Titoli di carrera punti 10;

Titeli accademic] e di studio punti 3;
Pubblicazioni e titoli scientifici punti 3;
Cuiriculum formativo e professionale punti 4;

. ® = B

La valutazione dei fitoli prodotti verrda effettuata ai sensi degll artt. 11 e 52 del DPR
483/1997. mentre per la valutazione curriculare si fard riferimento ai criteri di valutazione
riferiti alla Dirigenza, di cui all'atto detiberativo n® 290 del 02/03/2017, rettificatoe con
deliberazions n® 371 detl 22/02/2019, pubblicati sui sito web aziendale dlla voce "Att
dell'azienda/regolamenti aziendali™.



Valutazione dei titoli del Personale del Comparto (Dietista e Operatore Socio Sanitario):

i punti per la valutazione del titoli saranno cosi ripartifi:
« Titoli di carriera punti 20;
« Titoli accademici e di studio punti 5;
s Curriculum formativo e professionale puntl 5;

La valutazione del titoll prodotti verrd effettuata ai sensi dell’ art, 11 del DPR 220/01,
mentre per la valutazione curriculare si fard riferimento ai criteri di valutazione riferiti al
Comparto, di cui alt'atte deliberativo n® 290 det 02/03/2017, rettificate con deliberazione
n® 371 del 22/02/2019, pubblicati sutb sito web  aziendale  alla voce YAt
dell'azienda/regolamenti aziendali”.

Colloguic;

I colloquio verterd sulle materie inerenti allo disciplina a concorso, nonché
sul compiti connessi allg funzione da conferire, con particolare rfefimento alla
verifica di una adeguata esperienza professionale nelle  problematiche
riconducibili disturbi del comportamento alimentare,

Il superamento del colloguio & subordinato al raggiungimento di una valutazione di
sufficienza espressa in fermini numerici, di almeno 14/20.

La data del colloquio sard comunicata o candidati tramite PEC,

Il candidato assente al coltoquio sard considerato escluso dalla procedura di che
trattas,

Solo in caso di esclusione dalla procedura per carenza di un requisito specifico
verrd data comunicazione al candidato prima della data prevista per il colloguio.

L'esito della selezione verrd reso noto mediante pubblicaziones sul sito aziendale.

Il conferimento degli incarichi a tempo determinato sard disposto tenendo conto
dell'ordine delia graduatoric. ‘

INFORMATIVA SULLA TUTELA DEt DATI PERSONALI

A decorrere dal 25 maggio 2018 trova piena applicazione it nuovo Regolamentio
europeo sulla protezione dei dati personali 2016/67%, che abroga espressamente |l
Codice in materia di protezione dati personali di cui al D.Lgs 196/2003 {Codice della
privacy.

I trottomento del dati personali avverrd con misure fecniche e organizzative
adeguate a garantire la sicurezza, l'infegritd e la riservatezza.
| dati sarannoe conservati per un arco di tempo non superiore al conseguimeanto delle
finalitds per le quali sono raccolti e frattati.

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

I Commissqirioi/straordinario



FAC-SIMILE DELLA DOMANDA PER INCARICO EX ART. 15 octies D.LGS 502/92 DIRIGENTE PSICOLOGO

Al Commissario Straordinario

Deli' Azienda Sanitaria Provinciale

Viale delia Vittoria n® 321

92100 Agrigento

L. _.soboscritt ., nato a il

ed residente in vig

chiede di essere ammesse o partecipare all' Avviso Pubblico per titoll e colloguio, indetto
da codesta Azienda, per il conferimento di incarichi biennali ex art. 15 oclies del D.Lgs n°
502792 di Dirigente Psicologo con specializzazione in Psicoterapia per la realizzazione dei
progetti finalizzati alla costifuzione di un Centro Semiresidenziale Diurno {linea Progettuale
5 - Gestione della Cronicitd ~ PSN 2017).

A tal fine dichicra, softo la propria responsabilitd, consapevele delle sanzioni penali
previste dall'art. 76 del DPR del 28/12/2000, n°® 445 per le ipofesi o falsita in affi e
dichiarazioni mendaci:

» diessera natoa il / /

o diesseraresidente Qo o

« diessere in possesso della cittadinanza itaiiana;

« diessere iscritto nelle liste slettarall del Comune di

« dinon aver riportato condanne penali;

« diessere in possesso dei titol di studio:

Diploma di Laured in . conseguito
il B presso

+ Specializzozione in Psicoterapia conseguita il Presse

s di essere iscrifto all'Ordine degli Psicologidi_____ ___......ddl

« di aver /non aver prestato servizio presso Pubbliche Amminisirazioni @ le cause di
risoluzioni di precedenti rapporti di pubblico iImpiego;

« | posizione nei riguardi degli obblighi militar (solamente per gli uomini);

« dieleggere il seguente domicilio per qualsiasi comunicazione relativa all'incarico:

Via Citté B Ot {o

TELEF. cell. S

Indirizzo di Posta elettronica certificata_

Data ‘ FIRMA







FAC-SIMILE DELLA DOMANDA PER INCARICO EX ART. 15 octies D.LGS 502/92 DI DIETISTA

Al Commissario Straordinario
Dell' Azienda Sanitaria Provinciale
Viale della Vittoria n° 321

92100 Agrigento

l....50ftoscriit ———— NQTO @ ol

ed residente in via

chiede di essere ammesso d partecipare dll' Avviso Pubblico per titoli e colloquio, indetto

da codesta Aziendd, per it conferimento di incarichi biennali ex art. 15 octies del D.Lgs n®

502/92 di Dietista per la realizzazione dei progeti finalizzati alla costiiuzione di un Centro

semiresidenziale Diurno (linea Progettuale 5 — Gestione della Cronicita - PSN 2017).

A tal fine dichiara, sotto la propria responsabilita, consapevole delle sanzioni penali
previste dal'art. 76 del DPR del 28/12/2000, n°® 445 per le ipolesi di falsitd in atfi e

dichicrazioni mendaci:

Vid
TELEF, cel, ...

di essere nato o il / /

di essere residente

di essere in possesso della cittadinanza itakana;

di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di

di non aver riportato condanne penali;

di essere in possesso dei titoli di studio:

Diploma di Laured in .conseguito

DIEesso

di essere iscritto all Ordine dei Dietistidi dai

di aver /non aver prestato servizio presso Pubbliche Amministrazioni & le cause di

risoluziont di precedenti rapporti di pubblico impiego;

la posizione nei riguardi degh obblighi militari {solamenie per gl uomini);

di eleggere il seguente domicilio per qualsiasi comunicazione relativa all'incarico:
Citta COUP. i

Indirizzex di Posta eletironica certificatas TS

Dot

FIRMA







FAC-SIMILE DELLA DOMANDA PER INCARICO EX ART. 15 octies D.LGS 502/92 DI O§3

Al Commissario Straordinario
Dell' Azienda Sanitaria Provinciale
Viale della Villoria n® 321

922100 Agrigento

I sottoscritt , ngte @

o dd residente in via

chiede di essere ammesso a partecipare all' Avviso Pubblico per titoli e coffoquio, indetto
da codesta Azienda, per il conferimento di incarichi biennali ex art. 15 octies del D.Lgs n°
502/92 di Operolore Socio Sanitario per la redlizzazione dei progetti finalizzati alla
costituzione di un Centro Semiresidenziale Diurno (Linea Progetiuale 5 - Gestione della
Cronicit - PSN 2017).

A tal fine dichiara, soffo la propria responsabllitd, consapevole delle sanzioni penali
previste dail'arf, 76 del DPR del 28/12/2000, n°® 445 per le ipotesi di falsitd in atti e
dichiarazioni mendaci:

s diessere NAtO A s, / /

« i essere residente o

+ diessere in possesso della cittadinanza italiana;
« diessere iscritto nelle liste elettorali del Comune di

« dinon aver riporfato condanne penali;
« diessere in possesso deai titoli di studio:
Attestato di Operatore Socio Sanitario, rilasciato i sensi dell' Accordo tra il Ministero

della Sanitd, il Ministero per la Solidarieta Sociale e le Regioni e Province Aufonome

cli Trento & Bolzano, conseguita |l Presso

» di aver /non aver prestato servizio presso Pubbliche Amministrazioni @ le cause ¢
risoluzioni di precedenti rapporti di pubblico impiego;

= la posizione nai riguardi degli obblighi mifitari {solamente per gli womini);

+ dieleggere il seguente domicilio per qualsiasi comunicazione relativa all'incarico:

Via 01 1o R O o |« S

TELEF, cell.

Indirizzo oi Posta elettronica certificota:,

Data FIRMA
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PUBBLICAZIONE
Si dichiara che la presente deliberazione. a cura dell’ mecaricato, & stata pubblicata in Torma digitale all"albo
pretario on e dellVASP di Agrigenlo. al sensi e per gli effettd deflart. 33, comma 2, deila 1..R. n®30 del

03/11/93 e dell"art. 32 della Leage n® 69 del 18/06/09 ¢ ssamm. ¢ 1., dal al

L' Incaricato 1l Funzionario Delegato
I Collaboratore Amm.vo ’rof.le
Sig.ra Sabrina Tervasi

Notificata al Collegio Sindacale il con nota prot. n°®

DELIBERA SOGGETTA AL CONTROLLO

Dell’ Assessorato Regionale detla Salute ex LR, n® 5/09 trasmessa in data prot.n®
SIATTESTA

Che I’ Assessorato Regionale della Salute:

* Ha pronunciato approvazione con provvedimento n® del

*» ta pronunciato Yannuliamento con provvedimenton® _ del
come da allegato,
Delibera divenuta esecutiva per decorrenza del termine previsto dall’art. 16 della L.R. n® 5/09

dal

DELIBERA NON SOGGETTA AL CONTROLIL.O
»  lisecutiva ai sensi dell’art. 65 della L. R, n® 25/93, cosi come modificato dall’art. 53 della [..R.
n° 30/93 e ss.mim. ¢ ii., per decorrenza del termine di 10 gg. di pubblicazione all’Albo,
‘ dal
Immediatamente esecutiva dal _QMF;ZQZ’ -
Agt'igcilto, Q6 - CJ‘F“ ceH

Il Referente Ufficio At deliberativi
Il Collaboratore Amm.vo Profle
Sig.ra Sabrina Terrasi :

ATLO N

REVOCA/ANNULLAMENTO/MODIFICA

*  Revoca/annullamento in autotutela con provvedimenton® __~~ del
= Modifica con provvedimento n® del
Agrigenio, Ii

Il Referente Ufficio Atti deliberativi
Il Coflaboratore Amm.vo Prof.le
Sig.ra Sabrina Terrast
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