FORMATO EUROPEO
PER IL CURRICULUM
VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome
Indirizzo
Telefono
Fax

E-mail

Nazionalita

Data di nascita

ESPERIENZA LAVORATIVA

Date (da - a)
» Nome e indirizzo del datore di lavoro

Date (da - a)
* Tipo di impiego
* Principali mansioni e responsabilita

Date (da-a)
* Nome e indirizzo del datore di lavoro

e Tipo di azienda o settore
e  Tipo diimpiego
* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da - a)
* Nome e indirizzo del datore di lavoro

Tipo di azienda o settore

Tipo di impiego
+ Principali mansioni e responsabilita

*Date (da - a)

ACCONCIA VITTORIO

ITALIANA

DALL’ 01 SETTEMBRE 2021 a TUTT'OGGI
OSPEDALE CIVILE “SPIRITO SANTO" PESCARA

DALL’01 SETTEMBRE 2021 A TUTT’OGGI

C.P.S. Infermiere

Collaboratore di staff c/o Direzione Sanitaria P.O. Pescara
(presso Direzione Sanitaria del P.O. di Pescara)

DALL’ 01 GIUGNO 2021 al 31 AGOSTO 2021
OSPEDALE CIVILE “SPIRITO SANTO" PESCARA

A.SL PE
C.P.S. Infermiere

Collaboratore di controllo e gestione preparazione vaccini (settore farmacia), c/o Servizio
Vaccinale sede Pescara
(per conto della Direzione Sanitaria del P.O. di Pescara)

DALL’ 11 LUGLIO 2011 al 31 MAGGIO 2021
OSPEDALE CIVILE “SPIRITO SANTO" PESCARA

A.SL PE
C.P.S. Infermiere

Collaboratore di staff c/o Servizio Infermieristico Aziendale
(presso Direzione Sanitaria del P.O. di Pescara)

Dal 01 LUGLIO 2001 al 10 LUGLIO 2011
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» Nome e indirizzo del datore di lavoro

* Tipo di azienda o settore
* Tipo di impiego
* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da - a)
* Nome e indirizzo del datore di lavoro

* Tipo di azienda o settore
* Tipo di impiego
* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da—a)
* Nome e indirizzo del datore di lavoro

+ Tipo di azienda o settore
* Tipo di impiego
* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da—a)

+ Nome e indirizzo del datore di lavoro
* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da - a)

+ Nome e indirizzo del datore di lavoro
+ Tipo di azienda o settore

+ Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da-a)

+ Nome e indirizzo del datore di lavoro
* Tipo di azienda o settore

+ Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di lavoro
* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da - a)

* Nome e indirizzo del datore di lavoro
* Tipo di azienda o settore

+ Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

* Date (da-a)

OSPEDALE CIVILE “SPIRITO SANTO" PESCARA

A.USL PE
C.P.S. Infermiere
U.0. ONCOLOGIA DH

DAL 20 AGOSTO 2000 AL 30 GIUGNO 2001
OSPEDALE CIVILE "DOLCE E MISERICORDIA" PRATO

A.USL PE
C.P.S. Infermiere

GERIATRIA

ANNO 2000
OSPEDALE CIVILE "SPIRITO SANTO" PESCARA

AUSL PE
C.P.S. Infermiere
U.O.MALATTIE INFETTIVE E TROPICALI

DAL 15.02.1999 AL 2000

CASA DI RIPOSO “VILLA DEA" MONTESILAVANO (PE)
CASA DIRIPOSO

C.P.S. Infermiere

COORDINAMENTO

DAL 01.03.1998 AL 09.10.1998

OSPEDALE CIVILE "SPIRITO SANTO" PESCARA
AUSL

C.P.S. Infermiere

U.O. MALATTIE INFETTIVE E MALATTIE TROPICALI

DAL 07.04.1997 AL 28.02.1998

CASA DI RIPOSO REGIONALE TRENTINA “M. GRAZIOLI" POVO DI TRENTO (TN)
CASA DIRIPOSO REGIONALE

C.P.S. Infermiere

LUNGODEGENZA RIABILITAZIONE

DAL 01.08.1996 AL 31.03.1997

OSPEDALE CIVILE "SANTA CHIARA" DI TRENTO
AUSL

C.P.S. Infermiere

U.0. ONCOLOGIA

DA FEBBRAIO 1995 A LUGLIO 1996
COPERATIVA “E. TARANTELLI" PESCARA
COOPERATIVA SOCIALE

C.P.S. Infermiere

ASSISTENZA DOMICILIARE

DAL 01.10.1994 al 30.11.1994
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* Nome e indirizzo del datore di lavoro
* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilita

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

*Date (da-a)
* Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

* Principali materie / abilita professionali -

oggetto dello studio
* Qualifica conseguita

+ Date (da - a)

* Nome e tipo di istituto di istruzione

o formazione

* Principali materie / abilita professionali
oggetto dello studio

+ Qualifica conseguita

* Date (da-a)

+ Nome e tipo di istituto di istruzione

o formazione

* Principali materie / abilita professionali
oggetto dello studio

* Qualifica conseguita

*Date (da-a)
+ Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

* Principali materie / abilita professionali
Oggetto dello studio

+ Qualifica conseguita

+ Date (da - a)
* Nome e tipo di istituto di istruzione o
formazione

* Principali materie / abilita professionali
oggetto dello studio

CASA DI CURA CLINICA “PIERANGELI" PESCARA
CASA DI CURA CLINICA

C.P.S. Infermiere

U.O. CHIRURGIA GENERALE

09 DICEMBRE 2017

ISTITUTO DI SCIENZE UMANE ED ESISTENZIALI PER IL LOGO COUNSELING
ROMA - VERCELLI

LOGOEDUCATORE ESISTENZIALE

QUALE PREVISTE DA CURRICULA DEL CORSO

ATTESTATO: OPERATORE CON ABILITA’ DI COUNSELING SANITARIO

DAL 16 AL 17 NOVEMBRE 2015
CORSO “ LA VALUTAZIONE DELLE COMPETENCE PROFESSIONALE’,
REALIZZATO DA GIMBE TENUTOSI A BOLOGNA c/o ROYAL HOTEL CALTON

QUALE PREVISTE DA CURRICULA DEL CORSO
VALUTAZIONE DELLE COMPETENCE PROFESSIONALE

DA FEBBRAIO A LUGLIO 2014

CORSO DI PERFEZIONAMENTO IN “GESTIONE DELLE RISORSE UMANE IN AMBITO
SANITARIO", PRESSO L'UNIVERSITA' DEGLI STUDI “G. D’ANNUNZIO" DI CHIETI. CON

PUNTEGGIO IDONEO. 5
QUALE PREVISTE DA CURRICULA SCOLASTICO
GESTIONE DELLE RISORSE UMANE IN AMBITO SANITARIO

DAL 2005 AL 2006

MASTER DI PRIMO LIVELLO IN “MANAGEMENT INFERMIERISTICO PER LE FUNZIONI DI

COORDINAMENTO” CONSEGUITO PRESSO L'UNIVERSITA' DEGLI STUDI “G.
D’ANNUNZIO" DI CHIETI. CON PUNTEGGIO IDONEO.

CORSI DI FORMAZIONE E PERFEZIONAMENTO

e Lo sviluppo di qualita nei servizi;

e L'infermieristica basata sull'evidenza e ricerca;

e  Gestione e sviluppo delle risorse umane;

e  Analisi organizzativa;

e  Programmazione e controllo dei processi produttivi;

e  Politiche di programmazione sistema informativo

MANAGEMENT INFERMIERISTICO PER LE FUNZIONI DI COORDINAMENTO

DAL 2002 AL 2003

LAUREA IN INFERMIERISTICA - indirizzo RICONVERSIONE -
PRESSO L'UNIVERSITA' DEGLI STUDI “G.D'ANNUNZIO* CHIETI
CON LA SEGUENTE VOTAZIONE: 110/110 CON LODE

QUALE PREVISTE DA CURRICULA SCOLASTICO

(8]



ISTRUZIONE E FORMAZIONE
* Qualifica conseguita

* Date (da-a)
* Nome e tipo di istituto di istruzione o
formazione

* Principali materie / abilita professionali
oggetto dello studio

* Qualifica conseguita

* Date (da-a)
+ Nome e tipo di istituto di istruzione o
formazione

+ Principali materie / abilita professionali
oggetto dello studio

+ Qualifica conseguita

CAPACITA E COMPETENZE PERSONALI

ITALIANO
PRIMA
LINGUA
ALTRE LINGUE
. BUONA
Capacita
di lettura
. DISCRETA
Capacita
di
scrittura
. DISCRETA
Capacita
di
espressi
one
orale
CAPACITA E COMPETENZE
RELAZIONALI
CAPACITA E COMPETENZE
ORGANIZZATIVE
CAPACITA E COMPETENZE
TECNICHE

INFERMIERE

DAL1991 AL 1994
DIPLOMA DI INFERMIERE PRESSO C.R.I. DI CHIET!
CON ESITO: SUPERAMENTO DELL’ESAME DI STATO.

QUALE PREVISTE DA CURRICULA SCOLASTICO
INFERMIERE

NELL’ANNO 1994 :
DIPLOMA DI RAGIONIERE CONSEGUITO PRESSO I.T.I.C. "MECENATE" PESCARA

QUALE PREVISTE DA CURRICULA SCOLASTICO

RAGIONIERE

[TALIANO
INGLESE LIVELLO SCOLASTICO

BUONA
DISCRETA
DISCRETA

OTTIME CAPACITA' E COMPETENZE RELAZIONALI CHE SONO STATE SVILUPPATE
ATTRAVERSO GLI ANNI DI CORSI E DI AGGIORNAMENT], IN QUALITA' DIRELATORE.

BUONE CAPACITA' E COMPETENZE ORGANIZZATIVE CHE SONO STATE SVILUPPATE
ATTRAVERSO LA LUNGA ESPERIENZA DI STUDIO SPECIFICO E PROFESSIONALE.

BUONE CAPACITA" E COMPETENZE TECNICHE PER L'UTILIZZO DEL COMPUTER E DEI
PROGRAMMI DI WORD, POWER POINT E EXCEL



ALTRE CAPACITA E COMPETENZE

PATENTEQ PATENTI IN POSSESSO DELLA PATENTE B

ULTERIORI PUBBLICAZIONI
INFORMAZIONI: e
PARTECIPAZIONE A TITOLO DEL LAVORO: “L'ORDINAMENTO E L'ORGANIZZAZIONE DELLA SANITA".
PROGETTI A CURA DI ORONZO S., PETRILLO G., D'INTINO GRAZIANO G. Ed. Franco Angeli, 2007

TITOLO Il CAPITOLO: “LA CREAZIONE DEL SISTEMA SANITARIO ITALIANO”.

AUTORI CAPITOLO: ACCONCIA V. — SCHIAVONE S.
ULTERIORI MEMBRO DEL COLLEGIO TECNICO PER LA FORNITURA DI PROVETTE SOTTOVUOTO PER LA
REGRUEZIGH: RACCOLTA EMATICA E DISPOSITIVI PER L'ACCESSO VENOSO COMPRESO DI SISTEMI DI

: SICUREZZA, MATERIALE DI USO E CONSUMO VARIO DESTINATI Al LABORATORI DI ANALISI
INCARICHI CLINICHE DEI PP.0O. DI PESCARA, PENNE, POPOLI.
" AZIENDALI:

PARTECIPAZIONE AL TEAM AZIENDALE S.L. PESCARA, PER SOMMINISTRAZIONE VACCINO PER
COVID -19 DA GENNAIO 2021 A SETTEMBRE 2021.

PARTECIPAZIONE AL TEAM A. S.L. PESCARA, PER SOMMINISTRAZIONE VACCINO CAMPAGNA
ANTI-INFLUENZALE 2020.

PARTECIPAZIONE AL TEAM AZIENDALE UL.S.L. PESCARA, PER CONTROLLO SCEENING TAMPONI
MOLECOLARI PER COVID-19 DAL 08.03.2020.

MEMBRO SUPPLENTE NELLA COMMISSIONE ESAMINATRICE (DELIBERA N. 199 DEL 26.02.2018),
PER AVVISO PUBBLICO DI MOBILITA' PER TITTOLI E PROVE, PER LA COPERTURA A TEMPO
PIENO E INDETERMINATO DI N. 13 POSTI DI C.P.S. INFERMIERE (CAT. D) PRESSO L' A.SL
PESCARA.

COLLABORAZIONE NEL CONTROLLO E GESTIONE DEGLI OPERATORI ASA, ADDETTI AL
PROGETTO AZIENDALE ALL'INTERNO DEL P.O. DI PESCARA, NELLA FASE DI TRASPORTO DI
PAZIENTI, FARMACI ANTIBLASTICI, SANGUE ED EMODERIVATI.

CON DELIBERA AZIENDALE U.S.L. PESCARA N° 1125 DEL 19.10.2015, DAL DIRETTORE
GENERALE, DIRETTORE AMMINISTRATIVO E DIRETTORE SANITARIO MONITORAGGIO E LA
VERIFICA DI Il LIVELLO, PER L’APPROPRIATEZZA ACCESSI IN PRONTA DISPONIBILITA' (UACC)
PER IL PRESIDIO OSPEDALIERO DI PESCARA INERENTE AL PERSONALE DI COMPARTO. DAL 16
OTTOBRE 2015 TUTT'ORA IN INCARICO.

COLLABORAZIONE NELLA PRONTA DISPONIBILITA’ DELLA DIREZIONE SANIATRIA DI PRESIDIO
PER LE PROBLEMATICHE TURNI E GESTIONE DEL PERSONALE COMPARTO DEL P.O. DI
PESCARA.



ULTERIORI DI AVER PARTECIPATO A NUMEROSI CONVEGNI E CONGRESS! ATTINENTI ALLA PROFESSIONE.
INFORMAZIONI: (VEDIALLEGATO A)

PARTECIPAZIONE A
CONVEGNI CONGRESSI



ULTERIORI
INFORMAZIONI: ATTIVITA’
COME RELATORE/
MODERATORE

Centro Servizi per il Volontariato di Pescara, Corso V.I.S. Volontario in Sinergia
(V.1.S.), in qualita di Docente, tenutosi presso I'Aula della parrocchia di San Pietro
Apostolo (Pescara) nel giorno 07.12.2018.

Argomento trattato: “Norme comportamentali del volontariato accanto ai familiari,
Infermieri, Medici, Operatori Socio Sanitari”.

Evento formativo PFA Aziendale per l'anno 2013/14 dal titolo: “Normative e
Competenze del Coordinatore In rapporto alla Gestione delle Risorse Umane”.
Tenutosi a Pescara presso la sala multimediale del P.O. di Pescara. Nei giorni 19-
20/03/2014; 26-27/03/2014; 02-03/04/2014; 08-10/04/2014.

Argomento trattato: la gestione delle risorse umane: flussi comunicativi tra
Ufficio Infermieristico, il Coordinatore della U.O. / Servizi e gli Uffici
Amministrativi di competenza.

Evento formativo PFA Aziendale per I'anno 2012/13 dal titolo: “Securblood sistema
di sicurezza trasfusionale riconoscimento a letto del paziente mediante lettore
di impronte digitali e Rfid" tenutosi nel P.O. di Pescara nei giorni: 22-29/10/12/; 05-
12-19-26/11/12; 03-10-17/12/2012.

2°Convegno Infermieristico Nazionale C.I.P.O.M.O. e A.LLO. dal titolo: “corso di
formazione per infermieri in oncologia”, tenutosi a Roma presso Centro Congressi
Hotel Villa Pamphili, il 10-11/09/2007.

Argomento trattato “il controllo clinico del paziente in terapia”.

1°Convegno Infermieristico Nazionale C.I.P.O.M.O. e A.LLO. dal titolo: “corso di
formazione per infermieri di oncologia” tenutosi a Roma presso il Centro
Congressi Hotel Villa Pamphili, il 12—-13/06/2007.

Argomento trattato: “il controllo clinico del paziente in terapia”.

Convegno Nazionale dal titolo “I trattamenti chemioterapici e il modello psico-
oncologico: integrazione multidisciplinare del team oncologico” tenutosi a Pescara
presso I'Auditorium Leonardo Petruzzi museo delle Genti d’Abruzzo il 20/06/2008.
Argomento trattato: “I'infermiere e la psicologia oncologica”.

Convegno Infermieristico Regionale dal titolo: “le scienze infermieristiche e i tumori
urologici”, tenutosi Montesilvano (PE) presso I'Hotel Serena Majestic, il 19/04/2007.
Argomento trattato: “nursing e gestione degli effetti collaterali da chemioterapia”.

II° Congresso G.O.M.A. (Gruppo Oncologico Medio Adriatico) dal titolo: “dopo la
seconda linea ...... quale trattamento?” tenutosi a Pescara presso I'Aula Magna
dell'Ospedale Civile “Spirito Santo” il 4-5/12/2006.

Argomento trattato: “i farmaci biologici ed il nursing: cosa & cambiato?”.

Convegno nazionale dal titolo: “Nuove frontiere delle professioni sanitarie tra etica e
consenso informato” tenutosi a Pescara presso I'Hotel Esplanade il

20/05/2006.

Argomento trattato: “esperienza in oncologia.

VIII Convegno Interregionale A.l.O.M. dal titolo: “le terapie adiuvanti e neoadiuvanti:
quando la scelta del trattamento influenza la vita del paziente” tenutasi a Roma
presso I'Hotel Aldrovandi il 28/04/2006.

Argomento trattato: “esperienze a confronto in Day Hospital oncologico”.

Convegno nazionale dal titolo: “relazione tra infermiere e paziente” tenutosi a Pescara
presso I'Aula Magna dell'Ospedale Civile “SpiritoSanto” I'11/02/ 2005.
Argomento trattato: “accoglienza in Day Hospital oncologico”.

Convegno nazionale dal titolo: Il nursing nel paziente con neoplasia polmonare”
tenutosi a Pescara presso ['Aula Magna dellOspedale Civile “Spirito Santo” il
28/11/2002.

Argomento trattato: “le vie di somministrazione dei farmaci antiblastici nei
pazienti con neoplasia polmonare”.
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Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Regolamento Europeo sulla Privacy,
679/2016
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il/la sottoscritto/a dichiara, consapevole delle sanzioni penali previste all’art. 76 del D.P.R.
445/2000 per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci, che il presente curriculum ¢
redatto nella forma di dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta e che quanto sopra riportato ¢
autentico e corrispondente al vero e, ai sensi della normativa vigente, allega fotocopia del
proprio documento d’identita.




as& AZIENDA SANITARIA LOCALE DI PESCARA
Vla Renato Paolini, 47 - 65100 Pescara (PE}

FaGare Codice Fiscale-Partita IVA n. 01397530682

DICHIARAZIONE DI ASSENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA E DI ASTENSIONE
oesmo:%Q\\i\Tue_\ DI CALAESUL. SAAN AL %;" T CHMCEIIRE
AL D ULEE Ui ol y= TS ASR. D Deeaek o

_Con riferimento alla gara indicata in oggetto, essendo companente della commissione giudicatrice
Il/pa sottoscritto/,v AC(;’QNC/\ A Uk \ \’duc
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Codice Fiscale {CICU\‘I\' [ P‘F\“ﬁlf\‘h |0|L—[0l§’|6[@l

ai sensi degli articoli 46, 47 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e ss.mm.il, consapevole della
responsabilitd e delle conseguenze civili e penali previste in casi di rilascio di dichiarazioni mendaci e/o

formazione di atti falsi /o uso degli stessi,
DICHIARA

a) dinon aver svolto né svolgere alcun'altra funzione o incarico tecnico o amministrativo
relativamente all’affidamento di cui trattasi;

b) di non avere, direttamente o indirettamente, un interesse finanziario, economico o altro interesse
personale per l'affidamento in esame;

¢) di non trovarsi in alcuna delle situazione di conflitta di interesse di cui all'articalo 7 del decreto del
Presidente della Repubblica 16 aprile 2013, n. 62, nella consapevolezza che non possona essere

- assunti incarichi di commissario qualora la suddetta attivita possa coinvolgere interessi propri,
ovvero di parenti, affini entro il secondo grado, del coniuge o di conviventi, oppure di persone con
le quali Elfa abbia rapporti di frequentazione abituale, ovvero, di soggetti od organizzazioni con cui
Ella 0 il coniuge abbia causa pendente o grave inimicizia o rapporti di credito o debito significativi,
ovvero di soggetti od organizzazioni di cui Ella sia tutore, curatore, procuratore o agente, OVero di
enti, associazioni anche non riconosciute, comitati, societa o stabilimenti di cui Ella sia
amministratore o gerente o dirigente;

d) di non aver ricoperto cariche di pubblico amministratore (componente di organa amministrativo,
incarichi amministrativi di vertice), nel biennio antecedente all'indizione della procedura di
aggiudicazione, per I'amministrazione che ha indetto la gara;

e) avendo preso atto dell’elenco dei partecipanti alla gara come infra rappresentato, l'assenza di
cause di incompatibilita o impossibilita a svolgere il ruolo commissariale e il possesso dei requisiti di
onorabilita, ai sensi dell'articolo 35-bis del D.Lgs. 30 marzo 2001, n. 165, articolo 51 c.p.c. e articolo
42 del D.Lgs. 18 aprile 2016, n. 50 in materia di conflitto di interesse.
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Al sensi defi'art. 38 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, la dichlarazione & sottoscritta dall'interessato in presenza del dipendente addetto
ovvera sottoscritta o Inviata Insleme alla fotocopla, non autenticata, di un documento d'Identith del dichlarante, all’ufficio competente via mail.






