
AZIENDA SANItARIA PROVINCIALE Dl MESSINA
V;a La Farina n. 263 —98123 MESSINA

t\\I\1J5Q PUBBLICO DI PROCEDURA SELE1’TIVt\ COMPARATI VA PER TITOLI PER IL
CONFERIMENTO DI N. 12 (DODICI) INCARICHI LIBERO-PROFESSIONALI PER LA
DURATA Dl ANNI UNO DI COLL PROF. SANIT. INFERMIERE. Al SENSI DELLART. 7.
COMMA 6. DEL DECRETO LEGISLATIVO N. 165/2001 E S.M.l.. PER L’ATTIVITK DI
COLLABORAZIONE NELI.AMBITO DELLA LINEA PROGETTUALE REGIONALE
13.2/2011 PIANO NAZIONALE DI PREVENZIONE DA. 2343/20!)

In esecuzione alla deliberazione del Direttore Generale n. J; -I /DG dei 29.O- i&V’ in
relazione alla necessità di garantire l’attuazione della linea progettuale di cui sopra, è indetto avviso
pubblico, di procedura selettiva comparativa per titoli, per il conferimento di n. 12
(dodici) incarichi Libero Professionale di Coli. Prof. Sanit. infermieri, ai sensi deIl’art. 7, comma
6, dcl decreto legislativo n. 165/2001 e s.m.i., per attività di collaborazione nell’ambito del
Progetto Obiettivo DA. 2348/2011 - per l’attività di Piano Nazionale di Prevenzione per il
potenziamento di attività dei servizi vaccinali, con contratto di prestazione d’opera, ai sensi degli
artI. 2222 e seguenti del codice civile, della durata di mesi 12.

- IMPEGNO E COMPENSO:
Il Professionista dovrà assicurare il raggiungimento degli obiettivi mediante n. 24 ore settimanali di
cui 3 giorni cli 4 ore e 2 giorni di 6 ore con rientri porneridiani.

Il compenso viene stabilito in E 13.728/00 (E tredicimilasettecenioventotto/00) annui lordi,
omnicomprensivi. di oneri e ritenute di legge a carico dei professionista nonché eventuali
versamenti dovuti a titolo di ‘rivalsa prcvidcnziale.

L’incarico verrà espietato presso gli ambulatori vaccinali rieadenti nel territorio deII’Asp, sotto le
direttive del Direttore del Dipartimento di Prevenzione.

-REQUISITI SPECIFICI Dl AMMISSIONE:
a) Cittadinanza Italiana, salve le equipara.ìoni stabilite dalle leggi vigenti, o cittadinanza di uno dci
paesi dell’Unione Europea;
b) ldoneità fisica all’impiego:
e) Laurea in Scienze Infermieristiche;
d) Inscrizione all’Albo professionale;

Nel caso in cui il Titolo di Studio non sia stato conseguito in Italia, il candidato/a dovrà allegare alla
domanda di partecipazione, idonea documentazione comprovante il riconoscimento deI titoiD dalla
Repubblica Italiana, quale ttoIo di studio di pari valore ed equipoliente rispetto a quelli richiesti.

I requisiti prescritti devono essere possediLti alla data di scadenza del presente avviso.

- ESCLUSIONI
Non possono accedere alla presente procedura:

- i soggetti già lavoratori privati o pubblici collocati in quiescenza - articolo 5, comma 9, dei
decreto-legge 6luglio2012, n. 95, convertito, con modificazioni, dalla legge 7agosto2012, n. 135,
come novellato dall’art. 6 del DL. 24 giugno 2014, n. 90 “Misure urgenti per la semplificazione e
la trasparenza amministrativa e per l’eflicienza degli uffici giudiziari “, convertito in legge con
modificazioni, dall’art. I, legge Il agosto 2014, n. 114;

— coloro che sono stati destituiti o dispensati dal servizio presso una Pubblica
Amministrazione, ovvero che hanno cessato il rapporto con una con una Pubblica Amministrazione





per aver conseguito l’impiego mediante la produzione di documenti [hlsi o viziati da invalidità non
anahile;

- coloro che hanno subito condanne penali relative a reali contro la Pubblica
Amministrazione.

- PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE:
Le domande, redatte in carta semplice, indirizzate all’Azienda Sanitaria Provinciale di Messina,
corredate della documentazione di seguito richiesta, dovranno pervenire all’Ulficio Pr tocollo
dell’ASP - Via La Farina, n. 263 - QR1 00 Messina, entro il ginrn 4 r2

La domanda di partecipazione, data e linìvata, accuinpagiiata dalla fotocopia del documento di
identità potrà essere presentata con le seguenti modalità:

Brevi manu direttamente all’ufficio Protocollo dell’.\zienda Sanitaria Provinciale - Via La
Farina. n. 263 — 98123 Messina! dal lunedi al venerdì dalle ore 8,30 alle ore 12,00 e nelle
giornate di martedì e giovedì anche dalle ore 15.00 alle ore 17.00.

inviate a mezzo del servizio postale con raccomandata con ricevuta AR. indirizzata
all’Azienda Sanitaria Provinciale di Messina - U.O.C. Gestione Personale Dipendente - Via La
Farina n. 263 - 98123 Messina;

inviate dai possessori di PEC al seguente indiriìzo di flSifl eiet:ronica cenificata:
proiocollogeneraie’pec.ausl5.messina.it
Anche in tal caso, la domanda dovrà pervenire all’Ullicio Pmincollo entro il giorno suindicato,
pena la non am m issibi I ità.

La validità di invio mediante PEC ù subordinata all’titili,zo da parte dei candidato cli una casella
di posta elettronica cenificata (PEC) della quale deve essere titolare. Non sarà pertanto valido
(pena l’esclusione) l’invio da casella di posta elettronica ordinaria, anche se indirizzata alla PEC
Aziendale o l’invio da casella di posta elettronica ceni licata della quale l’istante non sia Litolare.
Le domande di partecipazione alla selezione e la reìativa documentazione dovranno, in tali casi,
essere trasmesse esclusivamente in formato PDF (pena l’inammissibilita) e sottoscritte mediante
firma digitale oppure sottoscritte nel modello uriginaie. scansioliato e accompagnato da
tòtocopia di documento d’identità in corso di validità.

Per le domande inviate a mezzo del servizio postale fo fede la data (li accettazione dell’Ufficio
Postale riportata sull’etichetta di aflraneatura.

Le domande inoltrate olire il termine suddetto o con niotialità diverse da quelle sopra descritte
non saranno accettate.

Questa Amministrazione non assume alcuna responsabilità per la dispe[sione di comunicazioni
derivante da inesatta indicazione del recapito da parte del candidato oppure da mancata o tardiva
comunicazione del cambiamento dell’indirizzo indicato nella domanda, nè per eventuali
disguidi postali comunque imputabili a Fatto di terzì. a caso fortuito o forza maggiore.

La graduatoria di merito sarà pubblicata sul sito aziendale http ://www.asp.messina.it.

- DOMANDA:

Nella domanda di partecipazione gli aspiranu partecipanti devono indicare. soflo la propria



responsabilità, consapevoli delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazione mendace, così
stabilito dall’an. 76 dcl D.P.R. n. 445/2000:

1. Cognome e Nome:
2. Data, luogo di nascita e cli residenza e domici I io, numero di teletono ed e—mail;
3. Diploma di laurea in Scienze infermieristiche;
5. loscrizione all’Albo professionale;
6. L.a cittadinanza italiana, salve le equiparazioni stabilite dalle leggi vigenti, o cittadinanza di

uno dei paesi membri dell ‘Unione Europea;
7. lI Comune di iscrizione nelle liste elettorali ovvero i motivi della non iscrizione o della

cancellazione dalla liste medesime;
8. Le eveniuali condanne penali riportate ed i procedimenti penali in corso ovvero l’assenza di

condanne e di procedimenti penali in corso;
9. Per i soli cittadini di uno dei paesi dell’Unione Europea: il godimento dei diritti civili e

politici in italia e nello Stato di appartenenza o di provenienza e la conoscenza della lingua
italiana. adeguata alla posizione Funzionale da conferire (che verrà accertata dalla
commissione esaminatrice contestualmente alla valutazione della prova-colloquio);

10. 1 servizi prestati Con rapporto di lavoro dipendente (con indicazione della durata) presso
pubbliche amministrazioni e le eventuali cause di risoluzione di precedenti rapporti di
pubblico impiego:

Il. I servizi prestati (con indicazione della durata e del tipo di rapporto: dipendente, incarico
libero professionale, ecc) presso strutture private convenzionate e non;

12. 1 servi/i prestati (con indicazione della durata) come libero prolèssionisti o con rapporti
Ilessi Lu li di lavoro (co.co.co. ecc);

13. I titoli professionali e di studio posseduti nonché i requisiti specifici richiesti per
l’ammissione;

14. Il possesso dell’idoneità tisica allo svolgimento dell’attività oggetLo dell’incarico di cui al
presente avviso;

15. lI consenso al trattamento dei dati personali, ai sensi del D.Lgs. o. 196/2003 e s.m.i.,
finalizzato agli adernpimcnti per l’espletamento della presente procedura;

16. Il domicilio presso il quale. ad ogni effetto, deve essere fatta ogni necessaria comunicazione.
In caso di mancata indicazione vale ad ogni effetto la residenza;

17. Di sottostare a tutte le condizioni stabilite dal presente Avviso nonché ai regolamenti
interni dell ‘Azienda, ivi i ncl uso il Codice Etico comportarneniale, il Codice di
Comportamento del personale, il Piano di prevenzione della corruzione dell ‘Azienda;

18. Di noti trovarsi nelle situazioni di incompatibilità indicate dall’an. 25 della legge
23.1 2.1994. o. 724. nonchi dall’art. 5, comma 9 del D.L. 6.07.2012, o. 95 come
modificato dall’art. 6, comma I del DL. 24.06.2014, n. 90;

19. Di non essere in conflitto d’interessi con l’assunzione dell’incarico in questione;
20. Di non essere dipendente del Servizio Sanitario Nazionale o (li altra Pubblica

j\iilministrazione ai momento del conlenmento dell’incarico.

- DOCLMENTI DA ALLEGARE ALLA DOMANDA Dl PARTECIPAZIONE.
Afla domanda di partecipazione devono essere allegati i sottoelencati documenti da prodursi
mediante dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà CjO di autocertificazione nelle forme di cui
al DPR n. 445/2000 (utilizzando, in questo caso, esclusivamente la modulistica allegata al
presonte bando):

a) certificazioni auestanti il possesso dei requisiti specifici richiesti per la partecipazione
all’avviso;
b) certi licazioni relative alla 4iornmento proiòssi000ie. ai titoli di studio e alle esperienze
lavorative che i candidati rncngano opportuno presentare ai tini della valutazione di merito:
e) pubbl icazì oni cdi te a’stam pa:



d) curriculum tèrmatjvo professionale redatto in contormità al vigente modello europeo, datato

e firmato;
e) un elenco di tutti i documenti al legati al la dom onda data io e li rmato;

ftnocopia del documento di identità in corso di validità;
g) modulo di consenso al trattamento dei dati personali ai sensi dell’art.13 del D.L.vo 196/03
(MODULO 2 allegato al presente bando).

Il curriculum non costituisce autocertifieazionc e, pertanto, quanto in esso dichiarato deve essere
documentato allegando le relative certifìeazioni.
I titoli devono essere prodotti in originale o in copia legale o autenticata i sensi di legge, ovvero
autoccrtifìcati nelle forme di cui al DPR N. 445/2000, utilizzando l’unito modulo I a seconda
della tipologia delle situazioni da dichiarare.

La mancata sottoscrizione della domanda e/o la non allegazione del documento di identità,
determinano la non ammissione all’avviso.

Ai sensi dell’art. 15 della Legge n. 138 del 12.11.2011 “Nuove norme in materia di certificati e
dichiarazioni sostitutive dai 01/01/2012 — Autucertificazione”, le certificazioni rilasciate da
Pubbliche Amministrazioni non possono essere prodotte agli organi della Pubblica
Amministrazione o a privati gestori di pubblici servizi.
In relazione a quanto sopra il candidato dovrà produrre. in luogo delle predette certi flcazioni,
esclusivamente “dichiarazioni sostitutive di certilicazioni o di notorietà” di cui agli artI. 46 e 47
del DPR 445/2000.

Si precisa, a tal proposito, che:
- nelle certiflcazioni relative ai servizi devono essere indicati analiticamente tutti gli elementi

necessari all’esatta individuazione delle situazioni certificate (durata, impegno orario, qualifica
ricoperta dc.);
- non saranno valutate le pubblicazioni. edile a stampa, qualora non siano presentate in originale

od in copia con contestuale dichiarazione, ai sensi degli artI. 47 e 76 del D.P.R. 445/2000, che
le stesse sono conformi all’originale in possesso del candidato (MODULO 1).

Si ribadisce, infine, che tutti i titoli noti (Incunienial i con le modalità sopra riportate non
potranno essere oggetto di valutazione da parte della Commissione Esarninatrice.

Eventuali autocertiticazioni indicate solo nel curriculum non saranno valutate anche se il
candidato dovesse richiamare le norme di cui al DPR 145i2000.

Saranno considerati privi di efficacia i documenti non originali o non in copia autentica o non
autoceititicati nelle forme di legge o che perverranno dopo la scadenza prevista dal bando.

Con la presentazione delle domande è comunque implicita, da parte dei concorrenti,
l’accettazione senza riserve di tutte le prescrizioni del presente bando. (li legge e di regolamento
in vigore.
L’Azienda Sanitaria Provinciale di Messina si riserva la licoltà di verificare quanto dichiarato e
prodotto dal candidato.

Qualora dal controllo emerga la non veridicità. il candidato decadc con effetto immediato dai
benefici eventualmente conseguiti. oltre a soggiacere alle sanzioni penali previste in ipotesi di
falsità di atti e di dichiarazioni mcntlaci.



- MODALITA’ Dl ESPLETAMENTO DELL’AVVISO PUBBLICO:

Una Commissione, nominata dal Direttore Generale procederà alla valutazione comparata dei
curricula dei candidati tenendo conto dell’attività professionale, di studio e di fòrmazione.
Per la valutazione la Commissione, in analogia al D.P..R. n. 220 del 27 marzo 20W avrà a
disposizione 30 punti così suddivisi:

a) titoli di carriera punti 15
h) titoli accademici e di studio pomi 5
e) pubblicazioni e titoli scientifici punti 2
i) curriculum formativo e professionale punti 8

L’affidamento dell’incarico avverrà in ordine di graduatoria formulata dalla predetta
Commissione.
L’esito della procedura sarà pubblicato sul sito web aziendale.

- ASPETTI CONTRATTUALI:
I candidato vincitore, incaricato con provvedimento del Direttore Generale, sarà chiamato a
stipulare apposito contratto di incarico libero professionale di prestazione d’opera con obbligo
di partita IVA nel quale saranno indicati i seguenti elementi:
a) Oggetto dell’incarico: Raggiungimento obiettivi assegnati PNP e PRP ai fine di garantire i

LEA vaccinali agli utenti e migliorarne le coperture - DA. 2348/20 lI- Piano Nazionale
Prevci1z un i linea I 3.2/I

h) Obiettivo Generale. Potenziamento tcn’izi vaccinali all’interno degli ambulatori ricadenti
nel territorio dell ‘Asp;

e) Modal (li verifica dei risultati: valutazione in merito all’effettivo c’spletamento dellattivita
assegnata sulla base di una relazione del Direttore del Dipartimento di Prevenzione.

d) Durata mesi 12 (52 settimane);
e) Numero accessi settimanali 5 (di cui 3gg. di 4ore e 2gg di 6 ore con rientri pomeridiani)
I) Compenso orario € Il ,OO (E undici/GO) per un importo annuale pari ad € 13.728,00 (E
tredicimilasettecentoventouo!OO) (lordi omnicomprensivi, compresi di oneri e ritenute tli legge
a carico del professionista nonché eventuali versamenti dovuti a titolo cli rivalsa previdenziale):
g) Il compenso verrà crogato, di norma, con cadenza mensile previa presentazione di regolare
lattura da parte del libero lrolèssionista e di rendicontazione degli accessi eiìèttuati e
dell ‘attività svolta;
h) L’attività verrà espletata all’interno degli ambulatori vaccinali ricadenti nel territorio
dell’Asp, sotto le direttive del Direttore del Dipartimento di Prevenzione;
i) Tipologia dell’incarico: il conferimento dell’incarico non dà luogo ad alcun rapporto di
lavoro dipendente con l’Azienda Sanitaria Provinciale di Messina, ma ad una prestazione
d’opera di lavoro autonomo ai sensi e per gli effetti degli ant. 2222 e seguenti del codice civile:
I) Rimane Licoltà dell’Azienda l’interruzione del rapporto professionale per mancato rispetto
degli impegni definiti dal contratto, degli obiettivi progettuali o per mancata osservanza delle
disposizioni impartite dal responsabile del progetto. In al caso rimane facoltà dell’Azienda
scorrere la graduatoria degli idonei per eventuale sostituzione.

- NORME FiNALI:
Per tutto quanto non previsto dal presente bando si fa rilrimento alle norme vigenti in materia
& lavoro autonomo.
L’Azienda si riserza la facoita. di prorogare. sospendera, revocare in tutto o a parte o
niodi ficare il presente avviso pubblico a suo insindacabile giudizio, senza obhhgo di
comunicare i motivi e senza che i concorrenti possano accampare pretese o diritti di sorta.
E’ Azienda si rmser\ a comunque dì non procedere all’ attribuzione dell’ incarico di cui al prescnte



avviso per effetto di sopraggiunte disposizioni e/o circostanze ostative, dandone comunicazione
agli interessati o qualora rilevi motivi che ne rendano opportuna la sospensione.

Con la partecipazione all’avviso è implicita, da parte dei candidati, l’accettazione senza riserva
di tutte le condizioni e clausole in esso previste.

- INFORMATI VA:

Ai sensi delle disposizioni di cui al D.L.vo 30.6.2003 n. 196 “Codice in materia di protezione
dei dati personali” e, in particolare, delle disposizioni di cui aIl’art. 13, e succe5sive
modificazioni ed integrazioni. Quest’Azienda informa che il trattamento dei dati forniti sarà
improntato ai principi di correttezza, liceità, pertinenza, trasparenza a tutela della riservatezza e
dei diritti degli aspiranti ed in particolare il trattamento che l’Azienda intende effettuare:

ha la f5nalità di individuare professionisti esterni all’Azienda Sanitaria Provinciale di Messina
cui conferire incarichi professionali e di gestire, conseguentemente, il rapporto professionale
instaurato;
• sarà effettuato in modo manuale e inlòrrnatizzato;
• i dati non saranno trattati da soggetti terzi;
* i dati personali raccolti, nel caso di conferimento incarico, saranno altresì utilizzati, anche
mediante strumenti informatici, per le linalità connesse allo svolgimento dell’incarico e
potranno essere comunicati a terzi per aclempimenti normativi.

Il testo integrale del presente bando è disponibile anche sul sito Internet Aziendale all’indirizzo:
http :/Avww.asp.messina.it

Per ulteriori informazioni gli interessati potranno rivolgersi all’Ufficio Gestione dotazione
organica e assunzione del personale contattando il numero telefonico: 090/3652747 — 2751 -
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Firmato IL DIRETTORE GENERALE
dell’AZIENDA Sanitaria Provinciale di Messina

Gaetano Sirna)
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