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AVVISO PER GLI INCARICEHIE B C, A, ED ST MESE DI LUGLIO 2034

St COMUNICA CHE LA SEDUTA PER IL CONFERIMENTO DEGLI INCARICH! DI SOSTITUZIONE DI CONTINUITA®
ASSISTENZIALE ED EMERGENZA SANITARIA TERRITORIALE RELATIVI AL MESE DI LUGLIO 2024 §I TERRA® 1L
GIORNO 28.06.2024 DALLE ORE 09,08 ALLE ORE 15,00 PRESSO L’ AULA PASTORE DELL’ASL DI AVELLINO ALLA
YIA DEGLI IMBIMBO 10712,

51 PRECISA CHE LA PREEENTE CONVOCAZIONE £’ YALIDA ESCLUSIVAMENTE PER | MEDICI CHE NON
HANNO ALCUN INCARICO IN CORSO/O PER COLORO CHE HANND INCARICHE CON SCADENTZA AL
G224

GLE STESSI DOVRANNC PRESENTARSI SECONDO L°ORDINE CRONOLOGICO RIPORTATO, NELLa NUOVA
GRADUATORLA AZIENDALE:

DALLE ORE 09,00 ALLE ORE 09,30 DAL N°1 AL N1 10
DALLE ORE 09,30ALLE ORE 10,00 DAL N°111 AL N°228 ;
DALLE ORE 10,00 ALLE ORE 10,30 DAL N©229 AL N° 390:
DALLE ORE 10,30 ALLEORE 11,00 DAL N°391 AL N°450;
DALLE ORE 11,30 ALLE ORE 12,00 DAL N°451AL N9500;
DALLE ORE 12,00 ALLE ORE 12,30 DAL N© 501 AL N°590
DALLE ORE 12,30 ALLE ORE 13,00 DALS91 AL 840,

DALLE GRE 33,3673\&_,}3 ORE 14,08 § MEDICE INSERITI NELL/ELENCD I BISPONIBILITA’ ALLEGATO

Per | meddici inseriti neghi elenchi di disponibilita si precise, che per esigenze ariendnfi,devono essore assegnats in via prioritaria [e

sedi ove sussistono pil carenre,
ALLE ORE 14,00 ALLE ORE 14,151 MEDICI PER 1°ASSEGNAZIONE D1 INCARICEH! EST.

SEINVITA A RISPETTARE L'ORARIO DY CONVOCAZIONE — GLI INTERE SEAT] SONC TENUTI A PRESENTARY

AUIQCERTIFICAZIONE QA COMPILATA ¥ COPIA DEL BOCUMENT 2 Bi BHICONOSCIMENTO IN CORSD B

YALIDITA®
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Elenco Medici disponibili C.A, Luglio 2024 - Residenti

NORMINATIVO Luglio

1 | SERVODIG MARIANNA INVITO

2 SEPE BENITO INVITO

3 | RUSSQ. DONATELLA INVETO

7| GHIFA MaREA ALBERTA INVITO

3 TANMACCONE ANITA INVITO

6 | SALZA ITALD INVITO

7T CIAMPL CHiARA CINVITO

wwwww 8 | CIONE SALVATORE INVITO

9 | SCAPURD ANGELG INVITO

| SPAGNUOLO TLARIA INVITO

1 DE STIMONE FEDERICA INVITO

12 | AUTERIO GIOREIO N INVITO

i3 sawm_fm INVITO

14 mmwm&im ANTONELLA INVITO

13 | RIZZO LB INVITO

16 | ESPOSITS FEDERICA INVITO

17 | FESTA EDOARDD INVITO

18 | MAFFEL LUDOVICO TNVITC
19 | NAZZARD LUCA ' INVITO /’%




Elenco Medici disponibili C.A, Loglio 2024 - Non residenti

MOMINATIVO Luglia
1 CORITEALE LAURA ' INVITO
2 PELLEGRIND VINCENZO INVITO
2 ABATE ANGELA INVETO
4 CARULLE ROBERTO INVITO
5 NOCERTMO SALYATORE INVITO
6 BEL BATTO MARTINA INVITO
7 LA MARCA ALESSTA INVITO
@ VITIBLLO MICHELE INVITO
9 PASCUARTELLL LUEA INVITO
19 PERNICE ANTONELLD INVITO
11 | WUTO FEDERICA " CINVITO i
12 | TERRACEIANG GTUSEPPE ) INVITO
13 CAPUTO ;iﬁma INVITO
14 SHOTAETAM .;EYE%EH ZAHRA INVITO
15 | DE BLASIO FLORTANA INVITO
16 | CLARDELLA FRANCESCO TRNVITO
it BAMNULST DAVIDE INVITO
18 MAARENG ARMANDD INVITO
9 SAVINDG ANGELO INVITO
20 BALULCT MARIA LUTGY INVITD
21 B Guxt;m STV ANNT INVITO
7] BUONGCORE MARLANO V. INVITO
23 | ORRERA ALESSANDRO INVITO
24| SAVIAND AMBELA INVITO
25 | ISERMNIA MARTA CARMELA INVITO
36| PrsanNG SAVERIO INVITO




27 | RIPEST DIANA TNVITO
28 DE ANGELIS STULIA INVITO
2% | BERARDESCA SILVIA INVITO
30 FERRER DANIELE INVITO
31 DELLA CORTE NUNZIA INVITO
12 BAELIOCCD CARLG INVITO
33 BALASCO BLENA INVITO
14 ARBODETTO GIUSEPPA INVITO

Sene invitati a presentarsi dalle ore 13,20 alle ere 14,00 anche volore i guali kanno fuvisto
Iz propria disponibilith ad assumere incarichi di sostifozione successivaments alla data i
pubblicazione del presente avvise,
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Bisattare {7
Diss Enmacolata CHiusio
sukiluocenreprin arie@asta veliing, it

i sottoscritto dott, R

Nagoa ) il
residenie a ~alla Via ‘ _CAF
Telsfono_ . peclemail

L Incluso nella vigente graduatoria tegionale (Decreta Dirigenziale n.1 del 23/01/24 pubhlica-

0 sul BLIRC n.9 dal 29/ 1/2024)
Ll Incluso nella vigents graduatoria aziendale (Delibera ASL 11, 559 del 18/04/2024)

1 ACCETTA
L1 RINUNCIA,

8 L TNCARICO PROVVISORIO A TEMPO DETERMINATO d Assistenzs Primaria ad

Altivied Oraria
0L INCARICO DI SOSTITUZIONE di Assistenza Primaria ad Altivitd Orarig

dal

pari & 24 ore settimanalj presso i Presidio d
al afferente al Distretto Sanitario di

olamentazione dei rapporti con i

Il presente incarico & disciplinate dal vigente ACN MMG per 1a rep ;
al vigente Accordo Integrative

medici di Medicina. Generale, sottosoritto in data 8.02.2024 nonchg 4

Regionale pubblicato con Decreto .16 del 21.61.2020.
Con la presente accsttazione il sottoscritto si impegna, pena cancellazione dalls graduatoriz aziendale,
ad ufilizzare il badge per Ia rilevazione delic presenze.

Si di atfe che un’eventuale rinuncia allincarico deve essere formalizzata con un preavvise di
giorni 10, onde evitare disservizi usiPorganfezazions delia tnrnazione, '

31 aifega:
= dichiarazione di incompatibifita

®  copia documento di riconoscimento in corso di validisg

Avellino, i il dichiarants




dichiarazione sostitutiva di alto notorio

Sotio Ia sua personate responsabilita ed a plena conoscenza dells responsabilicy penale prevista perle dichiarazion)
e Penale # dalie leggt specisl in materia

false daifart. 76 del D PR, A45/3000 & dalle disposizioni det Cod;

DICHIARA
Hsottosertitn dott_ , ] nato 3 A —
Residents in Via/Plazza n_
iscritto all'Alhe delt’ ordine dei della Provinga di

dei o

con Il numero lscrizione .
art. 4, legge 4 gennaio 1968, n" 13, dichiara formal

pRorto df lavors digendente a tempo pi
ubblicl o privati {2);

mente di:

Al sensi e agll effet delf
€no, & tempo parzale, anche come

1} esserefnon essare {1} titolare di ra
incaricato o supplente prasso soggett p

Soggelio ore sattimanaii Vig_
Comune di Tioo df rapporto di bavors
Periodo dal

2} essere/non essere {1} titolate di Incarico come medico df medicina generale s senst dal o PR
1 carice con riferimento al fiepilogo mensile del mese

won massimale di n® e SCEHE & COR ® scelte §

i ) Azigrida —
incarico come medico pediatra di

3} essere/non essere {1} ttolare ot Hibera scelta a1 sens! del DPR, -

scelte. Periodo dal

Con messiinaie di n
] ésserefma essere {1} Hiolare di incarico # tempo Indatermingto o a tempo determinato (1) come specialista

ambulatoriale corvenzionato ntarmo:

Azienda Branca ore sefiimanali
Azienda = Branca ore satfimanalj
5} esssre/non essere {1) Isceitte negh elenchi del media speclalisti convenzionay esternd {2}

Provincla_ Branca __W_WP‘&H{BC?D dal

art. 8 comma dal Digs n. 502/92 o successlve

8} sversfnon avere {1} un apposite fApporto Instaurato af sensi dell’

modificazioni

Yipo di attivity

Via

Azianda

Periodo ga]

7} asserefnon esseee (2] titotare df incar
nato o a tempe determinato {1). nella Reglone

ico di guardia mediea nelta continuira asslstenziale o palia BMergenza

sanftaria terrttoriale » fempo indetermi

o In altra reglone 2}
ore setfimanali S

Azends

Reglone
i forma attiva/in Torma o disponibiita {1)

esserefnon essare Iseritio (1) 2 corso 4 formazione in medicing generale di ey
spondentt norme di eyl af D.igs. n° 368/09:

8 Val Dtgs . 258/ o8
corso di specializzazione o cul al Oulgs, n® 257491, @ corrl

Denominazione dat Corso



scggetio pubblico che o svolge Inizio dat =y
| Hiolo In efo per tonig def presidi, stabifimenti, Istituzioni private

tende ai sensi dell'art. 8-quinguies def D.gs. n 502/92 ¢

8] ppersrefnon operare {1} a qualsias
eomvenzionate o che abbiano accordi contrattuali con le Az

successive modificaziont (2):

oresettimanal Vi

Organismo

Comune Tipo o attivitd

Pariodo Gal

Tipo di rapporto di lavore

10) eperare/non opsrare (1) a gualsias! tiolo in presid, stabllimentl, istituziont private non convenzionate ¢

non accreditate e soggette ad auterlzzazion! af sens] dellart. 43, della legge n. 833/78 (2):

Organismo ore settimanali Via

Comune dl Tipe di attivits

Pariodo dal

Tipo di rapporta di lavora

14} svolgers/non svolgere {1) funzionl dt medico di fabbrica (2) o di medico competente ai sensi della legge n.

£25/93:
Azlends are settimanall Via
‘Comune i Periode dal

17) suolgere/non svolgere {1) per conto dell'iNPS o dellAzienda di iscrizione fumzioni fiscali nelifambito

territoriale del quale pud acquisire scelta {2):
ore setiimanall Via

Aztenda

Parindo dal

Cormune o

-13) aversfnon avere (1) qualsiasi forma di cointeressenza diretia o Inciretia e gualsiasi rapporto di interasse con ¢ase

di cura private e industrie farmaceutiche: {3

14) essers/nun essere [1) titolare o compartecipe di quote di imprese ¢ asercitare/nion esercitare attivitd che

possona configurare conflitto di interesst ¢ol rapporte di lavoro con i Sarvizio Sanitaric Narionale:

15} fruirafnon fruire (1) del trattamento ordinario o per invalidith permanente da parte del fondo di previdenza
competente di cuf al Decreto 14/10/1876 Ministero del Lavore & della Previdenza Soclale:

Pertodo dal:

16} svolgerafnon svolgere (1) altra atfivith sanitaria pressc soggettt pubblid o privati oltre quelle sopra
evidenziatelindicare qualsiasi altro tipo ¢ attivith non compreso nel punt precedent;; In case negativo scrivere

nessunak

Pestodo dal
17) essersfnon essere (1) tiwolare di incarico nella madicing del servit o nelle atfivits terdtoriall programmate 2

tempo indeterminate o a ternpo determinato {1r{2k
are setfimanali

Azignda : . Lomune

Tipe di aitivita



Perivdedal, g F .
18} cEerave/non operare {1) a quaisiasi titals per conto di nualsias! alto seggetio publlics, sselysy zif:t \lzms di
docenza e formazione 's medicing génersie comungue prestata (non considerare guento eventualmeme,da dichizrare
relativaments 4l rappoert o dipendenza al nn. 1, 2, 3 o @ repport! difa avoro convenzionato ai nn. 4, 5, §, 7):

- Via P

soggetin Oﬂbbhco

Comune dj__ o Tipo df atthvity

Tipe di rapporto o) lavorg

Periods dal:
18) esser/non essere it olare {1} di tratizmento di panst one a: f2)

Periodo dai:

la ratribuziané -0 della penslone alie

del trattaments o adeguamento auwmaﬂco dat

e

20} frulre/non fryire {1}

verizzien! del costo defly vits {(zk
Soggetto erogants jf trattamento di adeguaments
Perlodo dali . S

1wt nellz Baglons e

21} aver/non sy r!cei}u?:a Fultlmeo inearico 5 iermpe determingto | ne

&l Presso FASL

nel periado dal

srasidio of
fese corrente a tempo determinato, presso PASL
! 1

22} aver/ron gvay lavoraio pel

prasidiod;

NOTE:

DICHIARD CHE 11 NOTIZIE SuPRA RIF‘ORTATE CORRISPONDONG AL VERG .

Avelling,

- InTads

{2}~ canceliare I parte che non interessy
quslora o spazio ren fosse sufficiente, per la not:z ] rlchreste, utilizzare quallo in cajee a) ‘faglw alla voes "NOTA”

N

{2)~



