DELIBERAZIONEN. _[02 DEL 3-6-6EH-203

OGGETTO: Indizione Avviso Pubblico alla IT1 Edizione Corso di Formazione per la idoneita
all’esercizio dell'attivita medica di emergenza territoriale 118 - approvazione bando.

Il Responsabile dell’UOSD FAP/Formazione Universitaria

a seguito di specifica istruttoria, descritta nella narrazione che segue ed i cui atti sono detenuti presso la Struttura
proponente, rappresenta che ricorrono le condizioni di ammissibilita ed i presupposti giuridico-amministrativi finalizzati
all’adozione del presente provvedimento, ai sensi dell’art. 2 della Legge n. 241/1990 e s.m.i, e, in qualitd di
responsabile del procedimento, dichiara, allo stato attuale, 1’insussistenza del conflitto di interessi, ai sensi dell’art. 6 bis
della legge 241/90 e della Misura M04 del Piano triennale della prevenzione della corruzione e trasparenza;

PREMESSO che:

- I’art.92 dell’Accordo Collettivo Nazionale del 27/07/2009 prevede che alla data del 1° marzo e del 1°
settembre di ogni anno le Aziende Sanitarie procedono alla verifica degli organi in dotazione ai servizi di
emergenza territoriali per I'individuazione degli incarichi vacanti da pubbiicare sul BURC per la successiva
copertura;

- al sensi dell’art. 96 dell’ ACN della medicina generale, art. 4 comma 9 L. 412/91, art. 8 del D.Lgs 502/92
s.m. ed i., sono istituiti presso le Aziende Sanitarie locali sedi di Centrale Operativa 118 corsi di formazione
per l'idoneita all’esercizio dell'attivita medica territoriale;

- che con Decreto Dirigenziale n. 12 del 06/03/2019 sono state approvate le procedure organizzative ed i
criteri per lo svolgimento del corso di formazione per I’idoneita all’esercizio dell’attivitd medica territoriale;

DATO ATTO che:

- per la definizione delle attivita formative, delle procedure organizzative e dei criteri necessari al corretto
svolgimento del corso stesso, si fa riferimento al documento di cui all’allegato del D.D. n. 12 del 06/03/2019;
- la Il edizione del corso si & conclusa come da delibera n, 1486 del 18.07.2022;

VISTA la delibera n.2372 del 29.12.2022 con la quale si dava mandato al Responsabile UOSD
FAP/Formazione Universitaria di curare la pubblicazione di avviso per I’ammissione degli aspiranti corsisti
al suddetto Corso di formazione;

RITENUTO pertanto di dover avviare le procedure per I’attivazione del corso, con I’indizione dell’avviso
pubblico per il conseguimento dell’idoneita all’esercizio dell'attivita medica di emergenza territoriale 118;

ATTESTATA
la legittimita della presente proposta, conforme alla normativa vigente ed ai regolamenti aziendali;

PROPONE
- indire avviso pubblico per la 11l Edizione Corso di Formazione per la idoneita all’esercizio dell'attivita
medica di emergenza territoriale 118 ;
- di approvare il bando, allegato al presente provvedimento, di cui ne forma parte integrante e sostanziale;
- di disporre che il succitato avviso sia pubblicato sul sito web aziendale, a cura del Responsabile
proponente;



- trasmettere copia del presente provvedimento al Collegio Sindacale, come per legge, all’UOSD
proponente, alla UOC Emergenza territoriale e CO118.

- di dare atto che il provvedimento de quo & immediatamente o ordinariamente eseguibile, atteso 1’avvio del
corS0.

L’estensore dell’atto

Drs 'r{lbr ne Giulia
0@1— Shes Il Responsabile

UOSD FAP/Formgzipne Universitaria

IL DIRETTORE GENERALE
Dott. Mario Nicola Vittorio Ferrante
nominato con D.G.R.C. n. 324 del 21.06.2022
immesso nelle funzioni con D.P.G.R.C. n. 101del 04.08.2022
immesso in servizio con la Delibera n. 1685 del 09.08.2022

- Vista la proposta di deliberazione che precede, a firma del Responsabile della U.0.S.D. Fap/Formazione

Universitaria,

- Con il parere favorevole reso, alla luce di tutto quanto sopra riportato ed attestato, dal Direttore
Amministrativo e dal Direttore Sanitario con la sottoscrizione della presente proposta di provvedimento:

IL DIRETTO MMINISTRATIVO
Dott.ssa Lhura 'Fppola
i
{

L

per le causali in premessa, che qui si intendono integralmente richiamate e trascritte, di prendere atto della
proposta di deliberazione che precede e per I’effetto, di:

DELIBERA

- indire avviso pubblico per la Il Edizione Corso di Formazione per la idoneita ail’esercizio dell'attivita
medica di emergenza territoriale 118 ;

- di approvare il bando, allegato al presente provvedimento, di cui ne forma parte integrante e sostanziale;

- di disporre che il succitato avviso sia pubblicato sul sito web aziendale, a cura del Responsabile
proponente;

- trasmettere copia del presente provvedimento al Collegio Sindacale, come per legge, all’'UOSD
proponente, alla UOC Emergenza territoriale e CO118.

- di dare atto che il provvedimento de quo ¢ immediatamente o ordinariamente eseguibile, atteso 1’avvio del
COrs0.

I1 Direttore erale
Dott. Mario Nico jittorio Ferrante



REGIONE CAMPANIA
AZIENDA SANITARIA LOCALE AVELLINO

www.aslavellino.it

UOSD Formazione e Aggiornamento del Personale/
Formazione Universitaria

Tel. 0825/292020- 0825/292070
e-mail: formazionei@aslavellino.it

AVVISO PUBBLICO

Per n. 20 partecipanti alla I1I edizione del Corso di Formazione per I’idoneita all’esercizio dell’ Attivita
Medica di Emergenza Sanitaria Territoriale 118 della ASL Avellino

In esecuzione del Decreto Dirigenziale n. 12 del 06.03.2019 — D.G. 4 Direzione Generale per la Tutela della
Salute e il Coordinamento del Sistema Sanitario Regionale - Giunta Regionale della Campania, & indetto
avviso pubblico per n. 20 (venti) partecipanti alla Il edizione del Corso di Formazione per I’idoneita
all’esercizio dell’Attivita Medica di Emergenza Sanitaria Territoriale 118 della ASL Avellino cosi come
previsto dall’art 96 dell’ ACN 29/07/2009 e s.m.i.

1) REQUISITI GENERALI DI AMMISSIONE
Possono presentare domanda, ai sensi del dall’art 96 dell’ACN 29/07/2009 e s.m.i., solo i medici che siano in
possesso della cittadinanza italiana, salve le equiparazioni stabilite dalle leggi vigenti, o cittadinanza di uno
dei Paesi dell’Unione Europea
2) REQUISITI SPECIFICI DI AMMISSIONE

1. Diploma di Laurea in Medicina e Chirurgia;

2. Iscrizione, alla data di scadenza dell’avviso, all’ Albo Professionale;

3. Essere tra queste tipologie di professionisti e secondo ’ordine di precedenza definita dal citato art.

96 dell’A.C.N.:
. medici titolari a tempo indeterminato di continuita assistenziale residenti nell’Azienda Sanitaria di
Avellino, secondo I’anzianita di incarico;
. medici titolari a tempo indeterminato di continuitd assistenziale residenti nelle Aziende Sanitarie
limitrofe, secondo 1’anzianita di incarico; ;
. medici titolari a tempo indeterminato di continuita assistenziale residenti in altre Aziende Sanitarie
della Regione Campania,secondo 1"anzianita di incarico;
] medici residenti e non residenti nella ASL Avellino, secondo l'ordine di inserimento nella
graduatoria regionale in vigore.
. ai corsi possono partecipare in via subordinata i medici non iscritti nella graduatoria regionale di

medicina generale , con esclusione dei medici frequentanti il Corso di Formazione triennale regionale per la
medicina di base e le Scuole di Specializzazione, con priorita per i residenti nella ASL che emana il bando ¢
secondo le ulteriori prioritd indicate dalla norma transitoria n. 4 e dalla norma finale n. 5 dell’ A.C.N.

DOMANDA E TERMINI DI PRESENTAZIONE

I medici interessati all’inclusione nella graduatoria per I’ammissione al Corso dovranno inviare apposita
domanda, redatta in carta semplice, sottoscritta e corredata da fotocopia di valide documento d’identita,
tramite casella di Posta Certificata (PEC) personale, all’indirizzo protocollo@pec.aslavellino.it.
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La domanda di ammissione indirizzata al Direttore Generale dell’ASL Avellino, dovra essere presentata, a
pena di esclusione, entro il 20° giorno a decorrere dal giorno successivo alla data di pubblicazione del
presente avviso sull’Albo Pretorio online del sito istituzionale www.aslavellino.it.

Le domande trasmesse prima del giorno successivo alla data di pubblicazione dell’avviso verranno in ogni
caso considerate prodotte fuori termine,

La domanda di partecipazione deve essere debitamente firmata, ai sensi della Legge 127/97 e suo
regolamento di attuazione di cui al D.P.R. 403/98, ¢ non necessita di autentica.

1l candidato deve impegnarsi, in caso di ammissione, al versamento della quota di partecipazione di € 450,00
a favore della Asl Avellino, prima dell’inizio del Corso, pena |’esclusione dallo stesso.

DURATA DEL CORSO

11 corso, di cui al presente avviso, ha durata non inferiore a quattro mesi e non superiore a sei mesi, di cui n.
106 ore di formazione teorica e n. 300 ore di formazione pratica, per un orario complessivo non inferiore alle
406 ore.

OBBLIGO DI FREQUENZA AL CORSO

La frequenza & obbligatoria, un numero di assenze superiore a 10 ore del monte orario per la parte teorica
comporta I"esclusione dal corso.

L’attivita pratica, costituita da esercitazioni e tirocinio, non prevede per le esercitazioni possibilita di
assenza, mentre per il tirocinio, le eventuali assenze devono essere recuperate fino al completamento del
monte orario previsto.

Ai fini dell’ammissione alla valutazione finale, & richiesto, il recupero delle ore di tirocinio pratico non
effertuate.

La partecipazione a detto corso formativo non comporta alcun compenso.

VALUTAZIONE FINALE

11 corso si conclude con un giudizio di idoneitd o non idoneita espresso da una apposita commissione
presieduta dal Direttore della UOC Emergenza territoriale ¢ CO118 ASL Avellino, un membro designato
dal Coordinamento Regionale del Sistema integrato emergenza-urgenza e da un docente del corso designato
dal Direttore Generale dell’ASL.

11 Direttore Generale
Dott. Mario Nicola Vittorio Ferrante

[l Responsabile UOSD FAP/
Formazi iversitaria
Dott.ssa osaria Troisi

11 Direttore della UOC
erritoriale e CO118

Dott.s arid{Bruno
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Al Direttore Generale ASL Avellino
Dott.Mario Nicola Vittorio Ferrante

Domanda di partecipazione all'avviso pubblico per I'ammissione al corso di formazione per
I'idoneita’ all'esercizio dell'attivita’ medica di Emergenza Sanitaria Territoriale 118 della ASL
Avellino anno 2023

[l/la sottoscritto/a ai sensi degli artt.46,47 e 76 del
D.P.R. del 28.12.2000 n.445 e s.m.i., consapevole delle conseguenze penali cui pud andare incontro su
quanto dichiarato nella presente, presa visione del bando pubblicato sul sito istituzionale
www.aslavellino.it chiede di essere ammesso/a alla selezione per la formazione delle apposite
graduatorie per I'ammissione al corso di formazione per l'idoneita all'esercizio dell'attivitd medica di
Emergenza Sanitaria Territoriale 118 della ASL Avellino anno 2023.

A tal fine dichiara:

a) di essere nato/a a il C.F.

b) di risiede nel comune di C.AP. , in via
n. tel. ,

PEC ;

¢) di aver conseguito il Diploma di Laurea in Medicina e Chirurgia in data con

voto presso |'Universita di ;

d) di essere iscritto/a all'albo Professionale presso 1'Ordine dei Medici della Provincia di
dal ;

e) di essere medico (apporre una crocetta in corrispondenza del titolo di partecipazione):

* incaricato a tempo indeterminato nel servizio di Continuita Assistenziale presso la
ASL dal ;
. iscritto nella graduatoria regionale vigente di M.G., posizione n.
punti :
d titolare di incarico provvisorio presso la ASL di nel servizio
Emergenza Sanitaria Territoriale dal tutt'oggi;

* non inserito nella graduatoria regionale, concorrente per l'inserimento nell'elenco
previsto dalla norma transitoria n. 4 dell'A.C.N. vigente, avendo acquisito l'attestato di
formazione specifica in medicina generale in data ;

* non inserito nella graduatoria regionale, concorrente per linclusione nell'elenco
previsto dalla norma finale n. 5 delllA.C.N. vigente, avendo acquisito I'abilitazione
professionale successivamente alla data del 31.12.1994;




f) di non frequentare il corso di formazione in medicina generale;
g) di non frequentare alcuna scuola di specializzazione;

h) di detenere/non detenere alcun rapporto di lavoro dipendente pubblico o privato. In caso
affermativo indicare la natura del rapporto

9

i) di trovarsi/non trovarsi in alcuna situazione di incompatibilita, ai sensi dell'art. 17 dell'A.C.N. del
29.07.2009;

j) di non avere riportato provvedimenti disciplinari né avere procedimenti a proprio carico in corso
comportanti la cessazione del rapporto convenzionale;

k) di esprimere il proprio assenso al trattamento dei dati acquisiti attraverso la presente domanda, nel
rispetto di quanto previsto dal Regolamento Europeo per la Privacy e successive modificazioni ed
integrazione per le finalita connesse alla presente procedura;

1) di accettare tutto quanto previsto dal bando di indizione;

m) di essere consapevole che le informazioni attinenti al presente bando si avranno per conosciute con
la semplice pubblicazione sul sito aziendale della ASL AV.

n) di essere consapevole che le comunicazioni inerenti la presente procedura saranno effettuate
esclusivamente tramite PEC.

Allega alla presente copia fotostatica di un documento di riconoscimento

Il/La sottoscritto/a dichiara fin da ora di accettare senza alcuna
riserva, tutte le condizioni fissate dall'Accordo Collettivo Nazionale del 29.07.2009 e dagli Accordi
Integrativi Regionali che disciplinano i rapporti con i medici di medicina generale, dei quali ha
integrale conoscenza.

Data, Firma




PUBBLICAZIONE E TRASMISSIONE

La pubblicazione del presente atto & a cura della UOSD Affari Generali e la sua durata € di giorni 15 dalla
effettiva data di pubblicazione (caricamento sull’albo pretorio on line).

La trasmissione di copia della presente Deliberazione a Enti/Organi/interessati esterni all’ASL,
espressamente indicati nell’atto, viene effettuata nelle modalita previste dalla normativa vigente dalla
Struttura Proponente.

L’inoltro alle UU.QO. aziendali e/o ai destinatari interni all’ASL avverra in modalita digitale, in ossequio
alle disposizioni vigenti.

AS[. AVELLINO
UOSD AFFARI GENERALI
Pubblicato il

3 0 GEN, 2023




