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ORIGINALE

AZIENDA U.S.L.
PESCARA

29 AGG. 2019

nella sede dell’'Unita Sanitaria Locale di Pescara.

Il giorno

IL DIRETTORE GENERALE

dr. Armando Mancini, nominato dalla Giunta Regionale con deliberazione n. 119 del
29/02/2016 acquisiti i pareri allegati del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario, ha
adottato il seguente provvedimento su proposta del Direttore dell’'U.0.C. Dinamiche del
Personale.

- -
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OGGETTO: RIAPERTURA TERMINI PER LA PRESNETAZIONE DELLE DOMANDE DI
PARTECIPAZIONE AGLI AVVISI INTERNI PER IL CONFERIMENTO DI INCARICHI PROFESSIONALI
DI CUI ALL'ART 27, COMMA 1, LETTERA C DEL CCNL 8 GIUGNO 2000, AREA DIRIGENZIALE
MEDICO VETERINARIA, PRESSO LA UOC ANATOMIA PATOLOGICA, AFFERENTE AL
DIPARTIMENTO DEI SERVIZI OSPEDALIER] DELLA ASL DI PESCARA.




IL DIRETTORE GENERALE

Letta la relazione del Dirigente della UOC Dinamiche del Personale che costituisce parte
integrante e sostanziale del presente provvedimento;

Ritenuto di condividerne la proposta ed il contenuto;

Richiamata la normativa contrattuale vigente in materia;

Visto il Regolamento aziendale per l'affidamento, conferma e revoca degli incarichi
dirigenziali area Medica e Veterinaria, approvato con deliberazione di questa Azienda
USL n. 169 del 03/03/2014;

A)

B)

Q)

D)

E)

DELIBERA
per i motivi esposti in narrativa

DI RIAPRIRE i termini per la presentazione delle domande di partecipazione agli
avvisi interni per il conferimento di incarichi professionali di cui all'articolo 27,
comma 1, lettera c) del CCNL 8/06/2000, presso la UOC Anatomia Patologica del
Presidio Ospedaliero di Pescara, come da bandi allegati al presente provvedimento
e denotati come di seguito indicato:

4 AP -Patologia Neoplastica del polmone;

4+ AP - Patologia Neoplastica delle vie Escretrici Urinarie;

4+ AP - Patologia non Neoplastica Colo-rettale;

4+ AP - Diagnostica cito-istopatologica anche intraoperatoria di neoplasie
addominali EUS - FNA - ROSE;

4+ AP - Citopatologia

DI APPROVARE conseguentemente gli allegati bandi di avvisi interni, che
costituiscono parte integrante e sostanziale delia presente deliberazione;

DI DISPORRE la pubblicazione, ad ogni conseguente effetto, del bando di avviso di
cui al precedente punto B) sul sito web istituzionale www.ausl.pe.it - sezione
concorsi - avvisi riservato al personale interno - per sette giorni;

DI DARE MANDATO all’'Ufficio Affari Generali per la trasmissione del presente
provvedimento all'UOC Dinamiche del Personale per gli atti di propria competenza;

DI DISPORRE che il presente provvedimento venga pubblicato nell’Albo Pretorio
on-line aziendale ai sensi del D.Igs n. 33/2013,




Allegato A)

Relazione del Direttore dell'UOC Dinamiche del Personale

PREMESSO che:

e con Deliberazione di Giunta Regionale nr. 159 del 21 marzo 2019 la Regione ha preso
atto della Deliberazione del 2 marzo 2018 nr. 220 con la quale 1" Azienda USL di Pescara
ha adottato il nuovo Atto di Autonomia Aziendale, confermando le dotazioni strutturali
ritenute ammissibili e funzionali all’attuazione degli assetti organizzativi di cui al Piano
di riqualificazione del Servizio Sanitario Regionale 2016 - 2018, approvato con DCA 10
giugno 2016 nr. 55;

¢ con deliberazione n. 600 del 13 maggio 2019 sono stati indetti gli avvisi interni per il
conferimento degli incarichi professionali di cui all’articolo 27, comma 1, lettera c) del
CCNL 8/06/2000, presso la UOC Anatomia Patologica del Presidio Ospedaliero di
Pescara;

s i predetti avvisi sono stati pubblicati sul sito aziendale con scadenza il 22 maggio 2019;

e entro il predetto termine di scadenza non risultano pervenute domande di
partecipazione;

¢ a tutt'oggi la procedura risulta in itinere;

VISTA la nota del 8 maggio 2019, prot. nr. AP/2019, in atti, con la quale il Direttore
della UOC Anatomia Patologica, dott.ssa Giulia Sindici, al fine di dare attuazione alla
riorganizzazione funzionale della predetta unitd operativa complessa, ha rappresentato
I'esigenza di dover procedere all’attivazione degli incarichi ivi riferiti;

RAVVISATA, pertanto, I'opportunita di procedere alla riapertura dei termini al fine di
consentire 'attivazione ed il conferimento degli incarichi richiest, riservati ai Dirigenti Medici in
servizio a tempo indeterminato presso la scrivente Azienda, in possesso di una anzianita di
servizio di almeno 5 anni ed in possesso di adeguata capacita professionale in relazione
all'incarico da attribuire;

RITENUTO, altresi, di dover pubblicare il presente atto nell’albo pretorio aziendale on-
line ai sensi del D. Lgs. 33/2013;

TANTO PREMESSO E CONSIDERATO si rimette Fargomento al Direttore Generale
per le determinazioni consequenziali.

1L COLLABORATORE AMMINISTRATIVO IL DIFE E
Dott. ssa Renata Marcantonio UQOC DINAMICE PERSONALE

)amﬂli& %ﬂ Qm.J Dott. Vero itelli
f JOMu,
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Vin Renato Paolini, 47
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AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE DI PESCARA

RIAPERTURA TERMINI PER LA PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE DI
PARTECIPAZIONE ALL'AVVISO INTERNO PER IL CONFERIMENTO DELL'INCARICO DI
ALTA PROFESSIONALITA’ “AP - PATOLOGIA NEOPLASTICA DEL POLMONE"
PRESSO LA UOC ANATOMIA PATOLOGICA DEL PRESIDIO OSPEDALIERO DI
PESCARA.

DATA DI PUBBLICAZIONE SUL SITO INTERNET DELLA ASL:
SCADENZA :

In esecuzione della deliberazione nr. 660 del 13.05.2019, cosi come integrata con
deliberazione n. , & indetto un avviso interno per il conferimento dell’incarico
dirigenziale di alta professionalita denominato “AP - PATOLOGIA NEOPLASTICA DEL
POLMONE”, presso la UOC Anatomia Patologica del Presidio Ospedaliero di Pescara,
afferente al Dipartimento dei Servizi Ospedalieri, riservato ai dirigenti dell’area dirigenziale
medica in servizio presso questa Azienda USL Pescara, da espletare ai sensi e per gli effetti del
regolamento aziendale vigente in materia di affidamento, conferma e revoca degli incarichi
dirigenziali di area medica e veterinaria, giusta deliberazione numero 169 del 03/03/2014.

L’incarico verra conferito per la durata di 5 anni, fatti salvi i limiti di eta previsti dalla
normativa vigente, e sard soggetto alle procedure di valutazione e verifica, sia annuali da parte
dell’Organismo [ndipendente di Valutazione, sia al termine dell’incarico da parte del Collegio
Tecnico, previste dalle vigenti disposizioni normative, contrattuali e regolamentari aziendali.

Nelle more della definizione della procedura di graduazione degli incarichi dirigenziali
I’incarico di cui al presente Avviso determina la corresponsione della retribuzione di posizione
minima unificata prevista dal vigente CCNL.

La_partecipazione al presente Avviso € riservata al personale dipendente a_tempo
indeterminato dell’Azienda USL di Pescara nella qualifica di Dirigente Medico, in possesso di
anzianitd di_servizio di almeno 5 anni ed in_possesso di adeguata capacitd professionale in
relazione all’incarico da attribuire.

Si precisa che, ai fini del conferimento dell’incarico, il candidato individuato dovra aver
riportato una valutazione positiva da parte del competente Collegio Tecnico e che, pertanto,
nell’eventualitd in cui detta valutazione non fosse stata ancora espletata, lo stesso verra sottoposto
alla suddetta procedura valutativa.

PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE:

Le domande di ammissione al presente Avviso, redatte su carta semplice secondo lo
schema dell’allegato A), unitamente all’allcgato B) ed indirizzate al Direttore Generale della
Azienda USL di Pescara Via Paolini, 47 - 65124 Pescara - dovranno pervenire entro ¢ non oltre,
pena ’esclusione, il 7° (settimo) giorno_successivo alla data di pubblicazione del presente
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avviso sul sito_web dell’Azienda www.ausl.pe.it nelle pagine dedicate ai concorsi ed alle
selezioni.

Qualora dctto termine cada in un giormno festivo, esso & prorogato al primo giorno successivo
non festivo.

Le domande di ammissione all’avviso possono essere presentate all’Ufficio competente
alla ricezione (protocollo generale), esclusivamente nei seguenti orari: dal lunedi al venerdi dalle
ore 11,00 alle ore 13,00 e nelle giornate di martedi e giovedi anche dalle ore 15.30 alie ore 17.00,
ovvero inoltrate a mezzo del servizio postale (raccomandata con avviso di ricevimento) entro il
suddetto termine. All’uopo fa fede il timbro postale accettante.

Saranno ritenute come giunte fuori termine le domande portanti il timbro postale di
partenza di data posteriore a quella di scadenza del presente avviso e quelle consegnate a mano al
protocollo generale di guesta Azienda USL in data posteriore a queila di scadenza del presente
avviso.

Non verranno comunque prese in_considerazione le domande spedite a mezzo
raccomandata entro il termine di scadenza del presente avviso qualora esse pervengano oltre il
settimo giorno successivo al termine di scadenza del presente avviso.

[’ Amministrazione non assume responsabilitd per la dispersione di comunicazioni
dipendente da mancata o inesatta indicazione del recapito da parte del candidato ovvero da
mancata o tardiva comunicazione del cambiamento di indirizzo indicato nella domanda né per
eventuali disguidi postali o comunque imputabili a fatto di terzi.

Il termine fissato per la presentazione delle domande & perentorio; I’eventuale riserva di
invio successivo di documenti € priva di effetto.

La domanda deve essere firmata in calce dall’interessato, pena esclusione. Ai sensi
dell’art. 39 del D.P.R. 445/2000 la firma da apporre in calce alla domanda non deve essere
autenticata. Alla domanda deve essere allegata, a pena di esclusione, copia fronte retro di un
documento di identita del candidato in corso di validita.

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA:

Alla domanda di partecipazione redatta secondo P’allegato A) i concorrenti devono
allegare, esclusivamente, un curriculum formativo e professionale, redatio su carta semplice,
datato e firmato, autocertificato ai sensi del D.P.R n. 445/2000, ed il modulo di consenso al
trattamento dei dati, secondo 1’allegato B), nonché I’esito delle eventuali valutazioni cui il
dirigente ¢ stato sottoposto presso altre aziende del SSN.

Nel curriculum dovranno essere descritte, in modo dettagliato, le specifiche attivita svolte
e le esperienze maturate in precedenti incarichi svolti anche in altre Aziende, nonché documentate
esperienze di studio e ricerca effeftuate presso istituti di rilievo nazionale o internazionale in
relazione all’incarico di cui al presente bando.

In sede di valutazione del curriculum sara data particolare rilevanza alle esperienze
professionali maturate nello specifico settore di atferenza.

PROCEDURA, CRITERI E MODALITA’ DI AFFIDAMENTO DELL’INCARICO:

Nell’affidamento dell’incarico I’ Azienda terra conto:
a) della valutazione effettuata dal Collegio Tecnico, ove effettuata;
b) della natura e caratteristiche dei programmi da realizzare;
¢) delle attitudini personali e delle capacita professionali del singolo dirigente, sia in relazione
alle conoscenze specialistiche correlate all’incarico da conferire che all’csperienza gia acquisita
in precedenti incarichi svolti anche in altre Aziende, ovvero esperienze documentate di studio e
ricerca presso istituti di rilievo nazionale o internazionale;
d) dei risultati conseguiti in relazione agli obiettivi attidati, valutati dagli organismi deputati.

In caso di pit candidati al presente avviso in possesso dei requisiti di ammissione il
Dircttore Generale procederd all’atfidamento dell'incarico, con atto scritto e motivato, sulla base
di una rosa di idonei selezionati dal Dircttore Medico deflla UOC Anatomia Patologica del
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Presidio Ospedaliero di Pescara, considerata |’afferenza dell’incarico, nel rispetto dei suddetti
prineipi, secondo i criteri di seguito elencati.
Per il giudizio di idoneita del dirigente interessato all’incarico, sara preso in
considerazione:
a) la valutazione riportata dal Collegio Tecnico, ove effettuata;
b} i rsultati raggiunti dal dirigente in relazione agli obiettivi affidati ai fini della
retribuzione di risultato in base alle verifiche svolte annualmente dall’O.1.V;
¢) il grado di professionalita desunto dal curriculum professionale allegato all’istanza di
partecipazione al presente avviso.

NORME FINALI E DI RINVIO:

La Azienda Unita Sanitaria Locale di Pescara si riserva |’insindacabile facolta di
modificare, prorogare, sospendere o revocare il presente avviso qualora a suo insindacabile
giudizio ne rilevasse la necessita o I’opportunita.

Per quanto non espressamente previsto dal presente bando viene fatto espresso riferimento
alla vigente normativa in materia.

Per informazioni rivolgersi alla UOC Dinamiche del Personale - Via R. Paolini, 47 -
65124 Pescara - tel. 085/4253065 dalle ore 11, 00 alle 13,00 dal lunedi al venerdi.

Pescara,
IL DIRETTORE GENERALE

AZIENDA USL PESCARA
Dott. Armando Mancini



ALLEGATO A
(fac simile domanda di partecipazione all’avviso)
AL DIRETTORE CENERALE
DELLA AZIENDA US.L. DI PESCARA
Via R. Paolini, 47
65124 PESCARA

1l sottoscritt  (cognome € nome)
nato a il e residente
a in via .

dipendente a tempo indeterminato dell’Azienda USL di Pescara nella qualifica di Dirigente

Medico nella disciplina di in servizio
presso il Dipartimento/Area Distrettuale di U.0. di
Tel. 2
CHIEDE

di essere ammesso a partecipare all’avviso interno per il conferimento dell’incarico dirigenziale
di alta professionalitd denominato “AP - PATOLOGIA NEOPLASTICA DEL POLMONE?”,
presso la UOC Anatomia Patologica del Presidio Ospedaliero di Pescara riservato ai dirigenti
dell’area dirigenziale medica in servizio presso questa Azienda USL Pescara, indetto da codesta
Azienda Unita Sanitaria Locale con deliberazione numero n. 600 del 13 maggio 2019, cosi come
integrata con deliberazione n. .

Dichiara sotto la propria responsabilitd, ai sensi del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000:

- di aver preso visione dell’avviso di cui all’oggetto;

- di aver preso visione del regolamento aziendale vigente in materia di conferimento,
conferma e revoca degli incarichi dirigenziali per I’area di interesse, pubblicato sul sito
aziendale www.ausl.pe.it/documentiaziendalj;

- di accettare tutte le clausole previste dal bando;

di essere in possesso dei requisiti specifici di ammissione all’avviso: Dirigente Medico in servizio
di ruolo presso codesta Azienda USL Pescara ed in possesso di una anzianitd di servizio di
almeno 5 anni nella disciplina di

Dichiara di voler ricevere ogni comunicazione relativa all’avviso al seguente indirizzo:

e solleva I’ Amministrazione da ogni responsabilitd in caso di mancato reperimento, riservandosi
di comunicare tempestivamente ogni variazione di indirizzo.
Il sottoscritt dichiara, inoltre, sotto la propria responsabilita, che quanto sopra atfermato e
quanto indicato nell’allegato curriculum corrisponde a verita e di essere a conoscenza che per le
ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci si applicano le sanzioni penali previste dall’art. 76
del D.P.R. 445/2000.
Il sottoscritt  consente, con la presente, il trattamento dei propri dati personali nel rispetto del
D.lvo n. 196/2003 per lo svolgimento di tutte le procedure relative al presente avviso.
Allega alla presente domanda di ammissione il curriculum formative ¢ professionale, in carta
semplice, datato e sottoscritto, autocertificato ai sensi del DPR 445/2000, ed il modulo al
consenso al trattamento dei propri dati di cui all’allegato B) oltre ad una copia fronte retro
di un documento di identitd in corso di validitd, nonché ’esito delle valutazioni cui ¢ stato
sottoposto presso altre Aziende del SSN.

Data FIRMA




Regione Abruzzo
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INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
Artt. 13/14 Regolamento UE 679/2016

“Gestione Selezione Risorse Umane”

Gentile candidato,

al fine di tomirLe tutte le informazioni di cui agli articoli 13 ¢ [4, le comunicazioni di cui aghi articoli da 15 a 22 ¢ all’articolo 34
del Regulamento UE 679/2016 (Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati — di seguito Regolamento) di cui potra prendere
visione al sito del Garante per la Protezione dei Dati Personali http://www.garanteprivacy,itiregolamentoue ,

ai sensi dell’art. 13 del Regolamento, La informiamo che i dati personali, quelli appartenenti a categorie particolari (ant. 9 del
Regolamento) e quelli relativi a condanne penali o reati {art. 10 del Regolamento), che La riguardano ¢ da Lei tomniti, o acquisiti
da altre fonti, saranno trattati nel rispetto del Regolamento ¢ degli obblighi di riscrvatezza a cui ¢ tenuta la ASL di Pescara.
Finalita del trattamento. | trattamenti di dati effettuati dalla ASL di Pescara nell’esercizio delle sue funzioni di Datore di Lavoro,
nell’ambito delle attivith svelte per le attivita relative alle fasi di selezione propedeutiche all’Instaurazione e gestione del
rapporte di lavore del personale inserito a vario titole presso 'nzienda sanitaria compreso collocamento obbligatorio e
assicurazioni integrative, comprensivi delle attivitd amministrative ad essi corvelate sono relative alla seguente finalita:

- Selezione finalizzata all’instaurazione dei rapporti di lavoro dipendente.

Base Giuridica del Trattamento.

- 1l trattamento & necessario all’esecuzione di un contratto di cui I'interessato ¢ parte o all’esecuzione di misure
precontrattuali adottate su richiesta dello stesso (art. 6.1.b del Regolamento),

- Il watamento & necessario per assolvere gli obblighi ed esercitare i dirtti specifici del titolare del trattamento o
dell’interessato in materin di diritto del lavoro e della sicurezza sociale e protezione sociale, nella misura in cui sia
autorizzato dal diritto dell’Unione o degli Stati membri o da un contratto collettivo ai sensi del diritto degli Stati
membri, in presenza di garanzie appropriate per i diritti fondamentali e gli interessi dell’interessato. (art. 9.2.b del
Regolamento).

Periodo di Conservazione o criteri per determinare tale periodo.

- Conservazione lllimitata: Documentazione per benefici ex art. 33 legge n. 104/92 e congedi straordinari ex
art. 42 D.lgs. 151/2001 — 5 anni; Certificati di malattia del candidato — 5 anni; atti relativi ai concorsi
(normativa; atti istruttori; nomina vincitori, ecc.) illimitato i verbali unitamente al relativo bando. 5 anni la
restante documentazione;

Cuategorie di Dati Personali
- Dati personali: dati anagrafici (art. 4.1}
- Particolari categorie di dati personali {(art.9)
o Dati relativi alla salute (attuale e pregressa) dell’interessato
5 Dati relativi all’origine razziale o etnica,
o Dati relativi alle convinzioni religiose o filosofiche

- Dati personali relativi a condanne penali e reati (art. 10)

AMBITO DI COMUNICAZIONE DEI DATI (DESTINATARI

| Suoi dati saranno trattati nei modi previsti dalla legge e nel rispetto del segreto professionale e d'ufficio.

| suoi dati personali ail’interno dell’ ASL sono trateati esclusivamente da personale specificatamente nominatoe quale “soggetto
autorizzato af trattamento dei dati personali, con delega o meno a comnpiere adempimenti specificatamente indicati dal Titolare del
trattamento™.
| Suoi dati potranno essere comunicati, solo se necessanio, ai seguenti soggetti:
- Regione Abruzzo:
- Uffici competenti per il collocamento mirato, in ordine alle assunzioni, cessazioni e modifiche al
rapporto di lavoro relativamente ai dati anagralici degli assunti appartenenti alle cd “categorie protette”,
- Presidenza del Consiglio dei Ministri con riferimento all’elenco del personale disabile assunto (ai sensi
art.7 del D.L. 4/2006 convertito in L..80/2006).
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MODALITA’ DI TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALIL

Il tratamento dei dati avviene mediante 'utilizzo di strumenti automatizzati ¢ non, i suoi dati personali sono, altresi, trattati dal
personale dell’ Azienda, nominato “soggetio autorizzato al trattamento dei dati personali, con delega o senza delega a compicre
adempimenti speciticatamente indicati dal Titolare del trattamento™, nel rispetto del principio di minimizzazione dei dati, nei limiti
dello scopo per cui sono stati raccolti.

I Suoi dati personali ¢ relativi a particolari categorie di dati (art 9), saranno inoltre trattati al fine Jdi adempiere agli obblighi
previsti da leggi, regolamenti ¢ dalla normativa comunitaria nonché alle disposizioni impartite dalle autorita a cio legittimate dalla
legge.

1 dati relativi alla Sua persona sono registrati ¢ conservati in banche dati cartacee, informatiche ¢ miste (cartacee ¢ informatiche).
Tutti i Suoi dati personali verranno trattati nel rispetto dei Principi applicabili al trattamento di dati personali secondo quanto
previsto dall’art. 5 del Regolamento.

OBBLIGATORIETA’ DEL CONFERIMENTO DEI DATI

Il conferimento & obbligatorio in quanto i dati richiesti sono indispensabili per la procedura di selezione finalizzata
all'instaurazione del rapporto di lavoro con la ASL di Pescara; di conseguenza il mancato conferimento degli stessi rende
impossibile instaurare il suddetto rapporto.

ESTREMI IDENTIFICATIVI DEL TITOLARE E DEI RESPONSABILI

11 Titolare del trattamento dei dati personali é la ASL di Pescara, con sede in V. R. Paolini, 47 a Pescara, nella persona del suo
Direttore Generale.

Dati di contatto del Titolare: email: segreteria_dg@ausl.pe.it , PEC: aslpescara@postecert.it
Dati di contatto del Responsabile della Protezione dei Dati: email: dpof@ausl.pe.it , PEC: dpo.aslpef@pec.it

DIRITTI DELL’'INTERESSATO - ARTT. 15 e ss

Ella puo esercitare i seguenti diritti sui Suoi dati personali, nelia misura in cui ¢ consentito dal Regolamento:
- Accesso (art, 15 del Regalamento)
- Rettifica (art. 16 del Regolamento)
- Cancellazione (oblio} (art. 17 del Regolamento): non csercitabile per I'adempimento di obbligo giuridico che richieda il
trattamento previsto dal diritto dell’Unione o dello Stato membro cui & soggetto il Titolare del trattamento (ast, 17.3.b)
- Limitazione del trattamento (urt. 18 del Regolamento)
- Portabilita (art. 20 del Regolamento)
- Opposizione al trattamento, (art. 21 del Regolamento)

Per "esercizio dei diritti di cui sopra Ella pué rivolgersi al Responsabile della Protezione dei Dati contattabile ai riferimenti sopra
riportati.

DIRITTO DI PROPORRE RECLAMO ALL’AUTORITA DI CONTROLLO - ARTT.77, 79

Ella, qualora ritenga che il trattamento che La riguarda vieli it Regolamento, ha il diritto di proporre reclamo al Garante, come
previsto dall'art. 77 del Regolamenito, o di adire le opportune sedi giudiziaric (art. 79 del Regolamento).

FONTE DA CUI HANNO ORIGINE I DATI PERSONALI - ART.14
(da inserire manuaimente a cura del soggetto antorizzato solo se i dati non sono raccolti presso interessato)

MR cres ioeransnspnmoc s piaprmnscipes Firma del cundidalo (per presd viSIoNE) .. ..ooveeeie s oo i




Sede Legale:
aS Vin Renato Paolini, 47
- 63124 Pescara
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AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE DI PESCARA

RIAPERTURA TERMINI PER LA PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE DI
PARTECIPAZIONE ALL’'AVVISO INTERNO PER IL CONFERIMENTO
DELL'INCARICO DI ALTA PROFESSIONALITA’ “AP - PATOLOGIA NEOPLASTICA
DELLE VIE ESCRETRICI URINARIE” PRESSO LA UOC ANATOMIA PATOLOGICA DEL
PRESIDIO OSPEDALIERO DI PESCARA.

DATA DI PUBBLICAZIONE SUL SITO INTERNET DELLA ASL:

SCADENZA :

In esecuzione della deliberazione nr. 600 del 13 maggio 2019, cosi come integrata con
deliberazione n. ¢ indetto un avviso interno per il conferimento dell’incarico dirigenziale di
alta professionalitd denominatoe “AP - PATOLOGIA NEOPLASTICA DELLE VIE ESCRETRICI URINARIE"
presso la UOC Anatomia Patologica del Presidio Ospedaliero di Pescara, afferente al
Dipartimento dei Servizi e riservato ai dirigenti dell’area dirigenziale medica in servizio presso
questa Azienda USL Pescara, da espletare ai sensi e per gli effetti del regolamento aziendale
vigente in materia di affidamento, conferma e revoca degli incarichi dirigenziali di area medica e
veterinaria, giusta deliberazione numero 169 del 03/03/2014.

L’incarico verra conferito per la durata di 5 anni, fatti salvi i limiti di eta previsti dalla
normativa vigente, e sara soggetto alle procedure di valutazione e verifica, sia annuali da parte
dell’Organismo Indipendente di Valutazione, sia al termine dell’incarico da parte del Collegio
Tecnico, previste dalle vigenti disposizioni normative, contrattuali e regolamentart aziendali.

Nelle more della definizione della procedura di graduazione degli incarichi dirigenziali
P’incarico di cui al presente Avviso determina la corresponsione della retribuzione di posizione
minima unificata prevista dal vigente CCNL.

La partecipazione al presente Avviso ¢ riservata al personale dipendente a tempo
indeterminato dell’Azienda USL di Pescara nella qualifica di Dirigente Medico. in possesso di

anzianita di servizio di almeno 5 anni ed in possesso di adeguata capacitd professionale in
relazione all’incarico da attribuire.

Si precisa che, ai fini del conferimento dell’incarico, il candidato individuato dovra aver
riportato una valutazione positiva da parte del competente Collegio Tecnico e che, pertanto,
nell’eventualita in cui detta valutazione non fosse stata ancora espletata, lo stesso verra sottoposto
alla suddetta procedura valutativa,

PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE:

Le domande di ammissione al presente Avviso, redatte su carta semplice secondo lo
schema dell’allegato A), unitamente all’allegato B) ed indirizzate al Direttore Generale della
Azienda USL di Pescara Via Paolini, 47 - 65124 Pescara - dovranno pervenire entro e non oltre
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pena ’esclusione, il 7° (settimo) giomo successivo alla data di pubblicazione del presente
avviso sul sito web dell’Azienda _www.ausl.pe.it nelle pagine dedicate ai concorsi_ed alle
selezioni,

Qualora detto termine cada in un giorno festivo, esso & prorogato al primo giorno successivo
non festivo.

Le domande di ammissione all’avviso possono essere presentate all’Ufficio competente
alla ricezione (protocollo generale), esclusivamente nei seguenti orari: dal lunedi al venerdi dalle
ore 11,00 alle ore 13,00 e nelle giomate di martedi e giovedi anche dalle ore 15.30 alle ore 17.00,
ovvero inoltrate a mezzo del servizio postale (raccomandata con avviso di ricevimento) entro il
suddetto termine. All’'uopo fa fede il timbro postale accettante.

Saranno ritenute come giunte fuori termine le domande portanti il timbro postale di
partenza di data posteriore a quella di scadenza del presente avviso e quelle consegnate a mano al
protocollo generale di questa Azienda USL in data posteriore a quella di scadenza del presente
avviso.

Non verranno comungue prese in considerazione le domande spedite a mezzo
raccomandata_entro il termine di scadenza del presente avviso qualora esse pervengano oltre il
settimo giomo successivo al termine di scadenza del presente avviso.

L’ Amministrazione non assume responsabilita per la dispersione di comunicazioni
dipendente da mancata o inesatta indicazione del recapito da parte del candidato ovvero da
mancata o tardiva comunicazione del cambiamento di indirizzo indicato nella domanda né per
eventuali disguidi postali o comunque imputabili a fatto di terzi.

Il termine fissato per la presentazione delle domande & perentorio; I’eventuale riserva di
invio successivo di documenti ¢ priva di effetto.

La domanda deve essere firmata in calce dall’interessato, pena esclusione. Ai sensi
dell’art. 39 del D.P.R. 445/2000 la firma da apporre in calce alla domanda non deve essere
autenticata. Alla domanda deve essere allegata, a pena di esclusione, copia fronte retro di un
documento di identita del candidato in corso di validita.

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOVMANDA:

Alla domanda di partecipazione redatta secondo I’allegato A) i concorrenti devono
allegare, esclusivamente, un curriculum formativo e professionale, redatto su carta semplice,
datato e firmato, autocertificato ai sensi del D.P.R n. 445/2000, ed il modulo di consenso al
trattamento dei_dati, secondo I’allegato B), nonché ’esito delle eventuali valutazioni cui il
dirigente € stato sottoposto presso altre aziende del SSN.

Nel curriculum dovranno essere descritte, in modo dettagliato, le specifiche attivita svolte
e le esperienze maturate in precedenti incarichi svolti anche in altre Aziende, nonche documentate
esperienze di studio e ricerca effettuate presso istituti di rilievo nazionale o internazionale in
relazione all’incarico di cui al presente bando.

In sede di valutazione del curriculum sara data particolare rilevanza alle esperienze
professionali maturate nello specifico settore di atferenza.

PROCEDURA, CRITERI E MODALITA’ DI AFFIDAMENTO DELL’INCARICO:

Nell’affidamento dell’incarico I’ Azienda terra conto:
a) della valutazione effettuata dal Collegio Tecnico, ove effettuata;
b) della natura e caratteristiche dei programmi da realizzare;
¢) delle attitudini personali e delle capacita professionali del singolo dirigente, sia in relazione
alle conoscenze specialistiche correlate all’incarico da conterire che all’esperienza gid acquisita
in precedenti incarichi svolti anche in altre Aziende, ovvero esperienze documentate di studio e
ricerca presso istituti di rilievo nazionale o internazionale;
d) dei risultati conseguiti in relazione agli obiettivi atfidati, valutati dagli organismi deputati.

In caso di pit candidati al presente avviso in possesso dei requisiti di ammissione il
Direttore Generale procederd all’affidamento dell’incarico, con atto scritto € motivato, sulla base
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di una rosa di idonei selezionati dal Direttore Medico della UOC Anatomia Patologica del
Presidio Ospedaliero di Pescara, considerata ’afferenza dell’incarico, nel rispetto dei suddetti
principi, secondo i criteri di seguito elencati.
Per il giudizio di idoneitd del dirigente interessato all’incarico, sard preso in

considerazione:

d) la valutazione riportata dal Collegio Tecnico, ove effettuata;

e) i rsultati raggiunti dal dirigente in relazione agli obiettivi affidati ai fini della

retribuzione di risultato in base alle verifiche svolte annualmente dall’O.1.V;

f) il grado di professionalitd desunto dal curriculum professionale allegato all’istanza di
partecipazione al presente avviso.

NORME FINALI E DI RINVIO:

La Azienda Unitd Sanitaria Locale di Pescara si riserva I’insindacabile facoltd di
modificare, prorogare, sospendere o revocare il presente avviso qualora a suo insindacabile
giudizio ne rilevasse la necessita o I’opportunita.

Per quanto non espressamente previsto dal presente bando viene fatto espresso riferimento
alla vigente normativa in materia.

Per informazioni rivolgersi alla UOC Dinamiche del Personale - Via R. Paolini, 47 -
65124 Pescara - tel. 085/4253065 dalle ore 11, 00 alle 13,00 dal lunedi al venerdi.

Pescara,

IL DIRETTORE GENERALE
AZIENDA USL PESCARA
Doit. Armando Mancini



ALLEGATO A
(fac simile domanda di partecipazione all’avviso)

AL DIRETTORE GENERALE

DELLA AZIENDA US.L. DI PESCARA
Via R, Paolini, 47

65124 PESCARA

Il sottoscritt _ (cognome e nome)

nato a il e residente
a in via .

dipendente a tempo indeterminato dell’Azienda USL di Pescara nella qualifica di Dirigente

Medico nella disciplina di in servizio
presso il Dipartimento/Area Distrettuale di . U.0. di
Tel. ;
CHIEDE

di essere ammesso a partecipare all’avviso interno per il conferimento dell’incarico dirigenziale
di alta professionalita denominato “AP - PATOLOGIA NEOPLASTICA DELLE VIE ESCRETRICI URINARIE”
presso la UOC Anatomia Patologica del Presidio Ospedaliero di Pescara riservato ai dirigenti
dell’area dirigenziale medica in servizio presso questa Azienda USL Pescara, indetto da codesta
Azienda Unitd Sanitaria Locale con deliberazione numero 600 del 13.05.2019, cosi come
integrata con deliberazione n.

Dichiara sotto la propria responsabilita, ai sensi del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000:

- di aver preso visione dell’avviso di cui all’oggetto;

- di aver preso visione del regolamento aziendale vigente in materia di conferimento,
conferma e revoca degli incarichi dirigenziali per ’area di interesse, pubblicato sul sito
aziendale www.ausl.pe.it/documentiaziendali;

- di accettare tutte le clausole previste dal bando;

di essere in possesso dei requisiti specifici di ammissione all’avviso: Dirigente Medico in servizio
di ruolo presso codesta Azienda USL Pescara ed in possesso di una anzianitd di servizio di
almeno 5 anni nella disciplina di

Dichiara di voler ricevere ogni comunicazione relativa all’avviso al seguente indinzzo:

e solleva I’ Amministrazione da ogni responsabilitd in caso di mancato reperimento, riservandosi
di comunicare tempestivamente ogni variazione di indirizzo.
Il sottoscritt _dichiara, inoltre, sotto la propria responsabilita, che quanto sopra affermato e
quanto indicato nell’allegato curriculum corrisponde a verita ¢ di essere a conoscenza che per le
ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci si applicano le sanzioni penali previste dall’art. 76
del D.P.R. 445/2000.
Il sottoscritt _ consente, con la presente, il trattamento dei propri dati personali nel rispetto del
D.Ivo n. 196/2003 per lo svolgimento di tutte Ie procedure relative al presente avviso.
Allega alla presente domanda di ammissione il curriculum formative ¢ professionale, in carta
semplice, datato e sottoscritto, autocertiticato ai sensi del DPR 445/2000, ed il modulo al
consenso al trattamento dei propri dati di cui ali’allegato B) oltre ad una copia fronte retro
di un documento di identita in corso di validita, nonché 1’esito delle valutazioni cui & stato
sottoposto presso altre Aziende del SSN.

Data FIRMA




ALLEGATO B)

) Regione Abruzzo
l]S lﬁc.“_ﬂ_* ASL 03 Pescara
e . INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
www.ausl.pe.it

Artt. 13/14 Regolamento UE 679/2016

“Gestione Selezione Risorse Umane”

Gentile candidato,

al fine di fornirLe tutte le informazioni di cui agli articoli 13 e 14, le comunicazioni di cui agli articoli da 15 a 22 ¢ all’articolo 34
del Regolumento UE 679/2016 (Regotamento Generale sulla Protezione dei Dati - di seguito Regolamento) di cui potra prendere
visione 2l sito del Garante per la Protezione dei Dati Personali http://www. garanteprivacy.it/regolamentoue ,

aj sensi dell’art. 13 del Regolamento, La informiamo che i dati personali, quelli appartenenti a categorie particolari (art. 9 del
Regolamento) ¢ guelli relativi a condanne penali o reati (art. 10 del Regolamento), che La riguardano ¢ da Lei forniti, o acquisiti
da altre fonti, saranno trattati nel rispetto del Regolamento e degli obblighi di riservatezza a cui € tenuta la ASL di Pescara.
Finalita del trattamento. [ trattamenti di dati effettuati dalla ASL di Pescara nell’esercizio delle sue funzioni di Datore di Lavoro,
nell’ambito delle attivitd svolte per le ativita retative alle fasi di sclezione propedeutiche all'Instaurazione e gestione del
vapporto di lavoro del personale inserite a vario titolo presso ’azienda sanitaria compreso collocamento ebbligatorio e
assicurazioni integrative, comprensivi delle attivitd amministrative ad essi correlate sono relative alla seguente finalita:

- Selezione finalizzata all’instaurazione dei rapporti di lavoro dipendente.

Base Giuridica def Trattamento,

- Il trattamento & necessario all’csecuzione di un contratto di cui ['interessato & parte o all'esecuzione di misure
precontrattuali adottate su richiesta dello stesso (art. 6.1.b del Regolamento);

- Il trattamento ¢ necessario per assolvere gli obblighi ed esercitare i diritti specifici del titolare del trattamento o
dell’interessato in materia di diritto del lavoro e della sicurezza sociale ¢ protezione sociale, nella misura in cui sia
autorizzato dal diritto dell’Unione o degli Stati membri o da un contratto collettivo ai sensi del diritto degli Stati
membri, in presenza di garanzie appropriate per i diritti fondamentali e gli interessi dell'interessato, (art. 9.2.b del
Regolameato).

Periodo di Conservazione o criteri per determinare tale periodo.

- Conservazione lllimitata: Documentazione per benefici ex art. 33 legge n. 104/92 e congedi straordinari ex
art. 42 D.lgs. 151/2001 - 5 anni; Certificati di malattia del candidato — 5 anni; atti relativi ai concorsi
(normativa; atti istruttori; nomina vincitori, ecc.} illimitato i verbali unitamente al relativo bando. 5 anni la
restante documentazione;

Categorie di Dati Personali
- Dali personali: dati anagrafici (art. 4.1)
-  Particolari categorie di dati personali (art.9)
= Dati relativi alla salute (attuale e pregressa) dell’interessato
o Dati relativi all'origine razziale o etnica,
o Dati relativi alle convinzioni religiose o filosofiche

- Dati personali relativi a condanne penali e reati (art. 10)

AMBITO DI COMUNICAZIONE DEI DATI (DESTINATARI)

[ Suoi dati saranno trattati nei modi previsti dalla legge ¢ nel rispetto del segreto professionale ¢ ' utficio.

[ suoi dati personali all’interno dell’ ASL sone trattati esclusivamente da personale specificatamente nominato quale “soggetto
autorizzato al trattamento dei dati personali, con delega o meno a compiere adempimenti specificatamente indicati dal Titolare del
mattamento”,
[ Suoi dati potranno essere comunicati, solo se necessario, ai seguenti soggett:
- Regione Abruzzo;
- Uffici competenti per il collocamento mirato, in ordine alle assunzioni, cessazioni e modifiche al
rapporto di lavoro relativamente ai dati anagrafici degli assunti appartenenti alle cd “categorie protette”.
1
- Presidenza del Consiglio dei Ministri con riferimento all’elenco del personale disabile assunto (ai sensi
art.7 del D.L. 4/2006 convertito in L..80/2006).




MODALITA® DI TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

I irattamento dei dati avviene mediante I'utilizzo di strumenti automatizzati ¢ non, i suoi dati personali sono, altresi, tratati dal
personale dell’ Azienda, nominato “soggetto autorizzato af trattamento dei dati personali, con delega o senza delegn a compiere
adempimenti specificatamente indicati dal Titolare del trattamento”, nel rispetto del principio di minimizzazione dei dati, nei limiti
dello scopo per cui sono stati raccolti,

I Suoi dati personali ¢ relativi a particotari categorie di dati {art 9), saranne inoktre trattati al fine di adempiere agli obblighi
previsti da leggi, regolamenti ¢ dalla normativa comunitaria nonché alle disposizioni impartite dalle autorita a ¢io legittimate dalla
legpe.

1 dati relativi alla Sua persona sono registrati ¢ conservati in banche dati cartacee, informatiche e miste (cartacee ¢ informatiche).
Tutti i Suoi dati personali verranno trattati nel rispetto dei Principi applicabili al trattamento di dati personali secondo quanto
previsto dall’art. 5 del Regolamento,

OBBLIGATORIETA’ DEL CONFERIMENTO DEI DATI

I conferimento ¢ obbligatorio in quanto i dati richiesti sono indispensabili per la procedura di selezione finalizzata
ail’instaurazione del rapporto di lavoro con la ASL di Puscara; di conseguenza il mancato conferimento degli stessi rende
impossibile instaurare il suddetto rapporto.

ESTREMI IDENTIFICATIVI DEL TITOLARE E DEI RESPONSABILI

[l Titolare del trattamento dei dati personali & la ASL di Pescara, con sede in V. R, Paolini, 47 a Pescara, nelia persona del suo
Direttore Generale.

Dati di contatto del Titolare: email: segreteria_dg@ausl.pe.it , PEC; aslpesearad@postecert. it
Dati di contatto del Responsabile della Protezione dei Dati: email: dpo@auslpeit , PEC: dpo.asipe@@pee.it

DIRITTE DELL’INTERESSATO - ARTT. 15 ¢ ss

Ella pud escreitare i seguenti diritti sui Suoi dati personeli, nella misura in cui ¢ consentito dal Regolamento:
- Accesso (art. 15 del Regolamento)
- Rettifica (art. 16 del Regolamento)
- Cancellazione (oblio) (art. 17 del Regolamento): non escrcitabile per I*adempimento di obbligo giuridico che richieda il
trattamento previsto dal diritto dell’Unione o dello Stato membro cui & soggetto il Titolare del trattamento (art. 17.3.b)
- Limitazione del trattamento (art. 18 del Regolamento)
- Portabilita (art. 20 del Regolamento)
- Opposizione al trattamento, (art. 21 del Regolamento)

Per 'esercizio dei diritti di cui sopra Ella pué rivelgersi al Responsabile della Protezione dei Dati contattabile ai riferimenti sopra
riportati.

DIRITTO DI PROPORRE RECLAMO ALL’AUTORITA DI CONTROLLO - ARTT.77, 79

Ella, qualora ritenga che il trattamento che La riguarda violi il Regolamento, ha il diritto di proporre reclamo al Garante, come
previsto dall'art. 77 det Regolamento, o di adire le opportune sedi giudiziarie (art. 79 del Regolamento),

FONTE DA CUI HANNO ORIGINE I DATI PERSONALI - ART.14
(da inserire manualmente a cura del sopgetto autorizzato solo se i dati non sono raccolti presso Pintercssato)
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Sede Lepgale:

aSi‘ Vin Renato Polind, 47
63124 Pescara

pescalta . Iva: 01397330682

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE DI PESCARA

RIAPERTURA TERMINI PER LA PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE DI
PARTECIPAZIONE ALL’AVVISO INTERNO PER IL CONFERIMENTO
DELL'INCARICO DI ALTA PROFESSIONALITA’ “AP - PATOLOGIA NON
NEOPLASTICA COLO-RETTALE” PRESSO LA UOC ANATOMIA PATOLOGICA
DEL PRESIDIO OSPEDALIERO DI PESCARA.

DATA DI PUBBLICAZIONE SUL SITO INTERNET DELLA ASL:

SCADENZA :

In esecuzione della deliberazione nr. 600 del 13.05.2019, cosi come integrata con
deliberazione aziendale n. , & indetto un avviso interno per il conferimento dell’incarico
dirigenziale di alta professionalita denominato “AP - PATOLOGIA NON NEOFPLASTICA COLO-
RETTALE” presso la UOC Anatomia Patologica del Presidio Ospedaliero di Pescara, afferente
al Dipartimento dei Servizi e riservato ai dirigenti dell’area dirigenziale medica in servizio
presso questa Azienda USL Pescara, da espletare ai sensi e per gli effetti del regolamento
aziendale vigente in materia di affidamento, conferma e revoca degli incarichi dirigenziali di area
medica e veterinaria, giusta deliberazione numero 169 del 03/03/2014.

L’incarico verra conferito per la durata di 5 anni, fatti salvi i limiti di eta previsti dalla
normativa vigente, e sara soggetto alle procedure di valutazione e verifica, sia annuali da parte
dell’Organismo I[ndipendente di Valutazione, sia al termine dell’incarico da parte del Collegio
Tecnico, previste dalle vigenti disposizioni normative, contrattuali e regolamentari aziendali.

Nelle more della definizione della procedura di graduazione degli incarichi dirigenziali
I"incarico di cui al presente Avviso determina la corresponsione della retribuzione di posizione
minima unificata prevista dal vigente CCNL.

La partecipazione al presente Avviso & riservata al personale dipendente a tempo
indeterminato dell’ Azienda USL di Pescara nella qualifica di Dirigente Medico, in possesso di
anzianitd di servizio di almeno 5 anni ed in possesso di adeguata capacita professionale in
relazione all’incarico da attribuire.

Si precisa che, ai fini del conferimento dell’incarico, il candidato individuato dovra aver
riportato una valutazione positiva da parte del competente Collegio Tecnico ¢ che, pertanto,
nell’eventualita in cui detta valutazione non fosse stata ancora espletata, lo stesso verra sottoposto
alla suddetta procedura valutativa.

PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE:

Le domande di ammissione al presente Avviso, redatte su carta semplice secondo lo
schema dell’allegato A), unitamente all’allegato B) cd indirizzate al Direttore Generale della
Azienda USL di Pescara Via Paolini, 47 - 65124 Pescara - dovranno pervenire entro e non oltre,
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pena 1’esclusione, il 7° (settimo)} giorno successivo alla data di pubblicazione del presente
avviso sul sito web dell’Azienda www.ausl.pe.it nelle pagine dedicate ai concorsi ed alle
sclezioni.

Qualora detto termine cada in un giorno festivo, esso ¢ prorogato al primo giomo successivo
non festivo.

Le domande di ammissione all’avviso possono essere presentate all’Ufficio competente
alla ricezione (protocollo generale), esclusivamente nei seguenti orari; dal lunedi al venerdi dalle
ore 11,00 alle ore 13,00 ¢ nelle giornate di martedi e giovedi anche dalle ore 15.30 alle ore 17.00,
ovvero inoltrate a mezzo del servizio postale (raccomandata con avviso di ricevimento) entro il
suddetto termine. All’uopo fa fede il timbro postale accettante.

Saranno ritenute_come giunte fuori termine le_domande portanti il timbro postale di
partenza di data posteriore a quella di scadenza del presente avviso e quelle consegnate a mano al
protocollo generale di questa Azienda USL in data posteriore a quella di scadenza del presente
avviso.

Non_verranno comunque prese in considerazione le domande spedite a mezzo
raccomandata entro il termine di scadenza del presente avviso qualora esse pervengano oltre il
settimo giorno successivo al termine di scadenza de] presente avviso.

L’ Amministrazione non assume responsabilita per la dispersione di comunicazioni
dipendente da mancata o inesatta indicazione del recapito da parte del candidato ovvero da
mancata o tardiva comunicazione del cambiamento di indirizzo indicato nella domanda né per
eventuali disguidi postali o comunque imputabili a fatto di terzi.

{l termine fissato per la presentazione delle domande é perentorio; 1’eventuale riserva di
invio successivo di documenti € priva di effetto.

La domanda deve essere firmata in calce dall’interessato, pena esclusione. Ai sensi
dell’art. 39 del D.P.R. 445/2000 la firma da apporre in calce alla domanda non deve essere
autenticata. Alla domanda deve essere allegata, a pena di esclusione, copia fronte retro di un
documento di identita del candidato in corso di validita.

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA:

Alla domanda di partecipazione redatta secondo I’allegato A) i concorrenti devono
allegare, esclusivamente, un curriculum formative e professionale, redatto su carta semplice,
datato e firmato, autocertificato ai sensi del D.P.R n. 445/2000, ed il module di consense al
trattamento dei dati, sccondo P'allegato B), nonché ’esito delle eventuali valutazioni cui il
dirigente ¢ stato sottoposto presso altre aziende del SSN.

Nel curriculum dovranno essere descritte, in modo dettagliato, le specifiche attivita svolte
¢ le esperienze maturate in precedenti incarichi svolti anche in altre Aziende, nonché documentate
esperienze di studio e ricerca effettuate presso istituti di rilievo nazionale o internazionale in
relazione all’incarico di cui al presente bando.

In sede di valutazione del curriculum sara data particolare rilevanza alle esperienze
professionali maturate nello specifico settore di afferenza.

PROCEDURA, CRITERI E MODALITA’ DI AFFIDAMENTO DELL’INCARICO:

Nell’atfidamento dell’incarico I’ Azienda terri conto:
a) della valutazione etfettuata dal Collegio Tecnico, ove effettuata;
b) della natura e caratteristiche dei programmi da realizzare;
¢) delle attitudini personali e delle capacita professionali del singolo dirigente, sia in relazione
alle conoscenze specialistiche correlate all’incarico da conferire che all’esperienza gid acquisita
in precedenti incarichi svolti anche in aitre Aziende, ovvero esperienze documentate di studio e
ricerca presso istituti di rilievo nazionale o internazionale;
d) dei risultati conseguiti in relazione agli obiettivi affidati, valutati dagli organismi deputati.

In caso di piu candidati al presente avviso in posscsso dei requisiti di ammissione il
Direttore Generale procederd all’atfidamento dell’incarico, con atto scritto ¢ motivato, sulla base
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di una rosa di idonei selezionati dal Direttore Medico della UOC Anatomia Patologica del
Presidio Ospedaliero di Pescara, considerata I’afferenza dell’incarico, nel rispetto dei suddetti
principi, secondo i criteri di seguito elencati.
Per il giudizio di idoneita del dirigente interessato all’incarico, sard preso in

considerazione:

g) la valutazione riportata dal Collegio Tecnico, ove effettuata;

h) i risultati raggiunti dal dirigente in relazione agli obiettivi affidati ai fini della

retribuzione di risultato in base alle verifiche svolte annualmente dall’O.1.V;

)il grado di professionalitd desunto dal curriculum professionale allegato all’istanza di
partecipazione al presente avviso.

NORME FINALI E DI RINVIO:

La Azienda Unitd Sanitaria Locale di Pescara si riserva l'insindacabile facoltd di
modificare, prorogare, sospendere o revocare il presente avviso qualora a suo insindacabile
giudizio ne rilevasse la necessita o I’opportunita.

Per quanto non espressamente previsto dal presente bando viene fatto espresso riferimento
alla vigente normativa in materia.

Per informazioni rivolgersi alla UOC Dinamiche del Personale - Via R. Paolini, 47 -
65124 Pescara - tel. 085/4253065 dalle ore 11, 00 alle 13,00 dal lunedi al venerdi.

Pescara,
IL DIRETTORE GENERALE

AZIENDA USL PESCARA
Dott. Armando Mancini



ALLEGATO A
(fac simile domanda di partecipazione all’avviso)
AL DIRETTORE GENERALE
DELLA AZIENDA U.S.L. DI PESCARA
Via R. Paolini, 47
65124 PESCARA

[l sottoscritt _ (cognome e nome)

nato a il e residente
a in via n.

dipendente a tempo indeterminato dell’Azienda USL di Pescara nella qualifica di Dirigente

Medico nella disciplina di in servizio
presso il Dipartimento/Area Distrettuale di U.0. di
Tel. g
CHIEDE

di essere ammesso a partecipare all’avviso interno per il conferimento dell’incarico dirigenziale
di alta professionalita denominato “AP - PATOLOGIA NON NEOPLASTICA COLO-RETTALE”
presso la UOC Anatomia Patologica del Presidio Ospedaliero di Pescara riservato ai dirigenti
dell’area dirigenziale medica in servizio presso questa Azienda USL Pescara, indetto da codesta
Azienda Unita Sanitaria Locale con deliberazione numero 600 del 13.05.2019, cosi come
integrata con deliberazione aziendale n.

Dichiara sotto la propria responsabilita, ai sensi del D.P.R. n. 445 dei 28.12.2000:

- di aver preso visione dell’avviso di cui all’oggetto;

- di aver preso visione del regolamento aziendale vigente in materia di conferimento,
conferma e revoca degli incarichi dirigenziali per I’area di interesse, pubblicato sul sito
aziendale www.ausl.pe.it/documentiaziendali;

- di accettare tutte le clausole previste dal bando;

di essere in possesso dei requisiti specifici di ammissione ali’avviso: Dirigente Medico in servizio
di ruolo presso codesta Azienda USL Pescara ed in possesso di una anzianitd di servizio di
almeno 5 anni nella disciplina di

Dichiara di voler ricevere ogni comunicazione relativa all’avviso al seguente indirizzo:

e solleva I’ Amministrazione da ogni responsabilitd in caso di mancato reperimento, riservandosi
di comunicare tempestivamente ogni variazione di indirizzo.
[l sottoscritt__dichiara, inoltre, sotto la propria responsabilitd, che quanto sopra affermato e
quanto indicato nell’allegato curriculum corrisponde a verit e di essere a conoscenza che per le
ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci si applicano le sanzioni penali previste dall’art. 76
del D.P.R. 445/2000.
Il sottoscritt__ consente, con la presente, il trattamento dei propri dati personali nel rispetto del
D.lvo n. 196/2003 per lo svolgimento di tutte le procedure relative al presente avviso.
Allega alla presente domanda di ammissione il curriculum formativo e professionale, in carta
semplice, datato e sottoscritto, autocertificato ai sensi del DPR 445/2000, ed il modulo ai
consenso al trattamento dei propri dati di cui all’allegato B) oltre ad una copia fronte retro
di un documento di identita in corso di validitd, nonché ’esito delle valutazioni cui ¢ stato
sottoposto presso altre Aziende del SSN.

Data FIRMA




ALLEGATO B)

. Regione Abruzzo
1= lf:c‘ﬂﬂ_ﬂ ASL 03 Pescara

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
Artt. 13/14 Regolamento UE 679/2016

www.aush.pe.it

“Gestione Selezione Risorse Umane”

Gentile candidato,

al fine di fornirLe tutte le informazioni di cui agli articoli 13 ¢ 14, le comunicazioni di cui agli articoli da 15 a 22 e all’articolo 34
del Regolamento UE 679/2016 (Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati — di seguito Regolamento) di cui potra prendere
visione al sito del Garante per la Protezione dei Dati Personali http://www garanteprivacy.it/regolamentoue,

ai sensi dell’art. 13 del Regolamento, La informiamo che i dati personali, quelli appartencnti o categorie particolari (art. 9 del
Regolamento) ¢ quelli relativi a condanne penali o reati (art. 10 del Regolamento), che La riguardano e da Lei fomiti, o acquisiti
da altre fonti, saranno trattati nel rispetto del Regolamento ¢ degli obblighi di riservatezza a cui & tenuta la ASL di Pescara.
Finalita del trattamento. | trattamenti di dati cffettuati dalla ASL di Pescara nell’esercizio delle sue funzioni di Datore di Lavoro,
nell’ambito delle attivita svolte per le attivita rclative afle fasi di sclezione propedeutiche all’Instaurazione e gestione del
rapporto di lsvoro del personale inserite a vario titolo presso i’azienda sanitaria compreso collocamento obbligatorio e
assicurazioni integrative, comprensivi delle attivita amministrative ad essi correlate sono relative alla seguente tinalita:

- Selezione finalizzata all’instaurazione dei rapporti di lavoro dipendente.

Base Giuridica de) Trattamento.

- 1l trattamento ¢ necessario all'esecuzione di un contrasto di cui Iinteressato ¢ porte o all’esecuzione di misure
precontratiuali adottate su richiesta dello stesso (art. 6.1.b del Regolamento);

- 1] trattamento é necessario per assolvere gli obblighi ed esercitare i diritti specifici del titolare del trattamento o
dell'interessato in materia di diritto del lavoro e della sicurezza sociale ¢ protezione sociale, nella misura in cui sia
autorizzato dal diritto dell’Unione o degli Stati membri o da un contratto collettivo ai sensi del diritto degli Stati
membri, in presenza di garanzie appropriate per i diritti fondamentali e gli interessi dell’intercssato. (art. 9.2.b del
Regolamento).

Periodo di Conservazione o criteri per determinare tale periodo.

. Conservazione Illimitata: Documentazione per benefici ex art. 33 legge n. 104/92 e congedi straordinari ex
art. 42 D.lgs. 151/2001 — 5 anni; Certificati di malattia del candidato — 5 anni; atti relativi ai concorsi
(normativa; atti istruttori; nomina vincitori, ecc.) illimitato i verbali unitamente al relativo bando. 5 anni la
restante documentazione;

Categorie di Dati Personali

- Dati personali: dati anagrafici (art. 4.1)

- Particolari categorie di dati personali (art.9)

5 Dati relativi alla salute (attuale e pregressa) dell’interessato
Dati relativi all’origine razziale o etnica,
= Dati relativi alle convinzioni religiose o filosofiche
- Dati personali relativi a condanne penali e reati (art. 10)
AMBITO DI COMUNICAZIONE DEI DATI (DESTINATARI)

o

1 Suoi dati saranno trattati nei modi previsti dalla legge e nel rispetto del segreto professionale ¢ d’ufficio.

i suoi dati personali all’interno dell’ ASL sono trattati esclusivamente da personale specificatamente nominato quale “soggetto
autorizato al trattamento dei dati personali, con delega o meno a compiere adempimenti specificatamente indicati dal Titolare del
trattamento”.
I Suoi dati potranno essere comunicati, solo se necessario, ai scguenti soggetti:
= Regione Abruzzo;
- Ulfici competenti per il collocamento mirato, in ordine alle assunzioni, cessazioni e modifiche al
rapporto di lavoro relativamente ai dati anagratici degli assunti appartenenti alle cd “categorie protette’.
+
- Presidenza del Consiglio dei Ministri con riferimento all’elenco del personale disabile assunto (ai sensi
art.7 del D.L. 4/2006 convertito in L..80/2006),

1=t
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_ MODALITA’ DI TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI o
If trattamento dei dati avviene mediante Uatilizzo di strumenti automatizzat ¢ non, i suoi dati personali sono, altresi, trattati dul—|
personale dell’Azienda, nominato “soggetto autortzzato al trattamento dei dati personali, con delega o senza delega a compicre |
| adempimenti specificatamente indicati dal Titolare del trattamento™, nel rispetto del principio di minimizzazione dei dati, nei limiti
dello scopo per cui sono stati raccolti.
[ Suoi dati personali e relativi a panticolari categorie di dati (art 9), saranno inoltre trattati al fine di adempicre agli obblighi
previsti da leggi, regolumenti ¢ daila normativa comunitaria nonché alle disposizioni impartite dalle autorita a ¢id legittimate dalla
legge.
| dati relativi alla Sua persona sono registrati ¢ conservati in banche dati cartacee, informatiche ¢ miste (cartacee ¢ informatiche).
Tutti i Suoi dati personali verranno trattati nel rispetto dei Principi applicabili al trattamento di dati personali seecondo quanto
| previsto dall’art. § del Regolamento,

OBBLIGATORIETA’ DEL CONFERIMENTO DEI DATI

Il conferimento ¢ obbligatorio in quanto i Jati richicsti sono indispensabili per la procedura di selezione finalizzata
all"instaurazione del rapporto di lsvoro con la ASL di Pescara; di consegucnza il mancato conferimento degli stessi rende
impossibile instaurare il suddeito rapporto.

ESTREMI IDENTIFICATIVI DEL TITOLARE E DEI RESPONSABILI

Il Titolare del trattamento dei dati personali ¢ la ASL di Pescara, con sede in V. R. Paolini, 47 a Pescara, nella persona del suo
Direttore Generale,

Dati di contatto del Titolare: email: segreteria_dg@ausl.pe.it , PEC: aslpescara(@postecert. it
Dati di contatto de] Responsabile della Protezione dei Dati: email: dpo(@ausl.pe.it , PEC: dpo.aslpe@pec.jt

DIRITTI DELL’INTERESSATO - ARTT. 15 e 55

Ella puo esercitare i segueati diritti sui Suoi dati personali, nella misura in cui & consentito dal Regolamento:
- Accesso (art. 15 del Regolamento)
- Rettifica (art. 16 del Regolamento)
- Cancellazione (oblio} (art. 17 del Regolamento): non esercitabile per I"adempimento di obbligo givridico che richieda il
trattamento previsto dal diritto dell’Unione o dello Stato membro cui & soggetto il Titolare del trattamento (art. 17.3.b)
- Limitazione del trattamento (art. 18 de] Regolamento)
- Portabilitd (art. 20 del Regolamento)
- Opposizione ai trattemento, (art, 21 del Regolamento)

Per Pesercizio dei diritti di cui sopra Ella puo rivolgersi al Responsabile della Protezione dei Dati contattabile ai riferimenti sopra
riportati.

DIRITTO DI PROPORRE RECLAMO ALL’AUTORITA DI CONTROLLO — ARTT.77, 79

Ella, qualora ritenga che il trattamento che La riguarda violi il Regolumento, ha il diritto di proporre reclamo al Garante, come
previsto dall'art, 77 del Regolamento, o di adire le opportune sedi giudiziaric (art. 79 def Regolamento).

FONTE DA CUI HANNO ORIGINE I DATI PERSONALI - ART.14
(da inserire manualmente a cura del soggetto autorizzate solo se i dati non sono raccolti presso interessato)

B R e S Firma del candidate (per presa vISIONE) ....oveeeceevseecermss e immssssessseees
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Suede Lewale:

i P ..
; Via Renate Paolini, 47
asl

- 45124 Peseara
pescara P.1vaz 01397530682

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE DI PESCARA

RIAPERTURA TERMINI PER LA PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE DI
PARTECIPAZIONE ALL'AVVISO INTERNO PER IL CONFERIMENTO
DELL'INCARICO DI ALTA PROFESSIONALITA’ “AP -DIAGNOSTICA CITO-
ISTOPATOLOGICA ANCHE INTRAOPERATORIA DI NEOPLASIE
ADDOMINALI - EUS - FNA - ROSE” PRESSO LA UOC ANATOMIA PATOLOGICA
DEL PRESIDIO OSPEDALIERO DI PESCARA.

DATA DI PUBBLICAZIONE SUL SITO INTERNET DELLA ASL:

SCADENZA :

In esecuzione della deliberazione nr. 600 del 13 maggio 2019, integrata con
deliberazione aziendale n. , & indetto un avviso intemno per il conferimento dell’incarico
dirigenziale di alta professionalita denominato “AP -DIAGNOSTICA CITO-ISTOPATOLOGICA
ANCHE INTRAOPERATORIA DI NEOPLASIE ADDOMINALI - EUS - FNA - ROSE”  presso la
UOC Anatomia Patologica del Presidio Ospedaliero di Pescara, afferente al Dipartimento dei
Servizi e riservato ai dirigenti dell’area dirigenziale medica in servizio presso questa Azienda
USL Pescara, da espletare ai sensi e per gli effetti del regolamento aziendale vigente in materia di
affidamento, conferma e revoca degli incarichi dirigenziali di area medica ¢ veterinaria, giusta
deliberazione numero 169 del 03/03/2014.

L’incarico verra conferito per la durata di 5 anni, fatti salvi i limiti di eta previsti dalla
normativa vigente, e sard soggetto alle procedure di valutazione e verifica, sia annuali da parte
dell’Organismo Indipendente di Valutazione, sia al termine deli’incarico da parte del Collegio
Tecnico, previste dalle vigenti disposizioni normative, contrattuali e regolamentari aziendali.

Nelle more della definizione della procedura di graduazione degli incarichi dirigenziali
I’incarico di cui al presente Avviso determina la corresponsione della retribuzione di posizione
minima unificata prevista dal vigente CCNL.

La partecipazione al presente Avviso ¢ riservata al personale dipendente a tempo
indeterminato dell’Azienda USL di Pescara_nella qualifica di Dirigente Medico, in possesso di
anzianitd di servizio di almeno 5 anni ed_in possesso di adeguata capacitd professionale in
relazione all’incarico da attribuire.

Si precisa che, ai fini del conferimento dell’incarico, il candidato individuato dovra aver
riportato una valutazione positiva da parte del competente Collegio Tecnico e che, pertanto,
nell’eventualita in cui detta valutazione non fosse stata ancora espletata, lo stesso verra sottoposto
alla suddetta procedura valutativa.

PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE:

Le domande di ammissione al presente Avviso, redatte su carta semplice secondo lo
schema dell’allegato A), unitamente all’allegato B) ed indirizzate al Direttore Generale della
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Azienda USL di Pescara Via Paolini, 47 - 65124 Pescara - dovranno pervenire entro € non oltre,

pena |’esclusione. il _7° (settimo) giorno successivo alla data di pubblicazione del presente
avviso sul sito web dell’Azicnda www.ausl.pc.it nclle paginc dcdicate ai concorsi cd alle
sclezioni.

Qualora detto termine cada in un giorno festivo, esso & prorogato al primo giorno successivo
non festivo.

Le domande di ammissione all’avviso possono essere presentate all’Ufficio competente
alla ricezione (protocollo generale), esclusivamente nei seguenti orari: dal lunedi al venerdi dalle
ore 11,00 alle ore 13,00 e nelle giornate di martedi e giovedi anche dalle ore 15.30 alle ore 17.00,
ovvero inoltrate a mezzo del servizio postale (raccomandata con avviso di ricevimento) entro il
suddetto termine. All’uopo fa fede il timbro postale accettante.

Saranno ritenute come giunte fuori termine le domande portanti il timbro postale di
partenza di data posteriore a quella di scadenza del presente avviso e quelle consegnate a mano al
protocollo generale di questa Azienda USL in data posteriore a quella di scadenza del presente
avviso.

Non verranno comunque prese in considerazione le domande spedite a mezzo
raccomandata entro il termine di scadenza del presente avviso qualora esse pervengano oltre il
settimo giomo successivo al termine di scadenza del presente avviso.

L’Amministrazione non assume responsabilitd per la dispersione di comunicazioni
dipendente da mancata o inesatta indicazione del recapito da parte del candidato ovvero da
mancata o tardiva comunicazione del cambiamento di indirizzo indicato nella domanda né per
eventuali disguidi postali o comunque imputabili a fatto di terzi.

Il termine fissato per la presentazione delle domande € perentorio; 1’eventuale riserva di
invio successivo di documenti & priva di effetto.

La domanda deve essere firmata in calce dall’interessato, pena esclusmne Ai sensi
dell’art. 39 del D.P.R. 445/2000 la firma da apporre in calce alla domanda non deve essere
autenticata. Alla domanda deve essere allegata, a pena di esclusione, copia fronte retro di un
documento di identita del candidato in corso di validita.

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA:

Alla domanda di partecipazione redatta secondo I’allegato A) i concorrenti devono
allegare, esclusivamente, un curriculum formativo e professionale, redatto su carta semplice,
datato e firmato, autocertificato ai sensi del D.P.R n. 445/2000, ed il modulo di consenso al
trattamento dei dati, secondo I’allegato B), nonché I’esito delle eventuali valutazioni cui il
dirigente ¢ stato sottoposto presse altre aziende del SSN.

Nel curriculum dovranno essere descritte, in modo dettagliato, le specifiche attivita svolte
e le esperienze maturate in precedenti incarichi svolti anche in altre Aziende, nonché documentate
esperienze di studio e ricerca effettuate presso istituti di rilievo nazionale o internazionale in
relazione all’incarico di cui al presente bando.

In sede di valutazione del curriculum sara data particolare rilevanza alle esperienze
professionali maturate nello specifico settore di atferenza.

PROCEDURA, CRITERI E MODALITA’ DI AFFIDAMENTO DELL’INCARICO:

Nell’atfidamento dell’incarico I’ Azienda terra conto:
a) della valutazione effettuata dal Collegio Tecnico, ove effettuata;
b} della natura e caratteristiche dei programmi da realizzare;
¢) delle attitudini personali ¢ delle capacitd professionali del singolo dirigente, sia in relazione
alle conoscenze specialistiche correlate all’incarico da conferire che all’esperienza gid acquisita
in precedenti incarichi svolti anche in altre Aziende, ovvero csperienze documentate di studio e
ricerca presso istituti di rilievo nazionale o internazionale;
d} dei risultati conseguiti in relazione agli obicttivi affidati, valutati dagli organismi deputati.
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In caso di pit candidati al presente avviso in possesso dei requisiti di ammissione il
Direttore Generale procedera all’affidamento dell’incarico, con atto scritto e motivato, sulla base
di una rosa di idonei selezionati dal Direttore Medico della UOC Anatomia Patologica  del
Presidio Ospedaliero di Pescara, considerata I’afferenza dell’incarico, nel rispetto dei suddetti
principi, secondo i criteri di seguito elencati.

Per il giudizio di idoneitd del dirigente interessato all’incarico, sard preso in
considerazione:

j)la valutazione riportata dal Collegio Tecnico, ove effettuata;

k) i risultati raggiunti dal dirigente in relazione agli obiettivi affidati ai fini della
retribuzione di risultato in base alle verifiche svolte annualmente dall’0.LV;

)il grado di professionalita desunto dal curriculum professionale allegato all’istanza di
partecipazione al presente avviso.

NORME FINALI E DI RINVIO:

La Azienda Unita Sanitaria Locale di Pescara si riserva I'insindacabile facoltd di
modificare, prorogare, sospendere o revocare il presente avviso qualora a suo insindacabile
giudizio ne rilevasse la necessita o I’opportunita.

Per quanto non espressamente previsto dal presente bando viene fatto espresso riferimento
alla vigente normativa in materia.

Per informazioni rivolgersi alla UOC Dinamiche del Personale - Via R. Paolini, 47 -
65124 Pescara - tel. 085/4253065 dalle ore 11, 00 alle 13,00 dal lunedi al venerdi.

Pescara,

IL DIRETTORE GENERALE
AZIENDA USL PESCARA
Dott. Armando Mancini



ALLEGATO A
(fac simile domanda di partecipazione all’avviso)
AL DIRETTORE GENFRALE
DELLA AZIENDA U.S.L. DI PESCARA
Via R, Paolini, 47
65124 PESCARA

Il sottoscritt _ (cognome e nome)
nato a il € residente
a in via n,

dipendente a tempo indeterminato dell’Azienda USL di Pescara nella qualifica di Dirigente

Medico nella disciplina di in servizio
presso il Dipartimento/Area Distrettuale di U.0. di
Tel. 0
CHIEDE

di essere ammesso a partecipare all’avviso interno per il conferimento dell’incarico dirigenziale
di alta professionalitd denominato “AP -DIAGNOSTICA CITO-ISTOPATOLOGICA ANCHE
INTRAOPERATORIA DI NEOPLASIE ADDOMINALI - EUS - FNA - ROSE” presso la UOC
Anatomia Patologica del Presidio Ospedaliero di Pescara riservato ai dirigenti dell’area
dirigenziale medica in servizio presso questa Azienda USL Pescara, indetto da codesta Azienda
Unita Sanitaria Locale con deliberazione numero 600 del 13.05.2019, cosi come integrata con
deliberazione aziendale n. 2019.

Dichiara sotto la propria responsabilita, ai sensi del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000:

- di aver preso visione dell’avviso di cui all’oggetto;

- di aver preso visione del regolamento aziendale vigente in materia di conferimento,
conferma e revoca degli incarichi dirigenziali per I’area di interesse, pubblicato sul sito
aziendale www.ausl.pe.it/documentiaziendali;

- di accettare tutte le clausole previste dal bando;

di essere in possesso dei requisiti specifici di ammissione all’avviso: Dirigente Medico in servizio
di ruolo presso codesta Azienda USL Pescara ed in possesso di una anzianita di servizio di
almeno 5 anni nella disciplina di

Dichiara di voler ricevere ogni comunicazione relativa all’avviso al seguente indirizzo:

¢ solleva I’ Amministrazione da ogni responsabilita in caso di mancato reperimento, riservandosi
di comunicare tempestivamente ogni variazione di indirizzo.
Il sottoscritt__dichiara, inoltre, sotto la propria responsabilitd, che quanto sopra affermato e
quanto indicato nell’allegato curriculum corrisponde a veriti e di essere a conoscenza che per le
ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci si applicano le sanzioni penali previste dall’art. 76
del D.P.R. 445/2000.
Il sottoscritt__ consente, con la presente, il trattamento dei propri dati personali nel rispetto del
D.Ivo n. 196/2003 per lo svolgimento di tutte le procedure relative al presente avviso.
Allega alla presente domanda di ammissione il curriculum formativo e professionale, in carta
semplice, datato ¢ sottoscritto, autocertificato ai sensi del DPR 445/2000, ed il modulo al
consenso al trattamento dei propri dati di cui all’allegato B) oltre ad una copia fronte retro
di un documento di identita in corso di validita, nonché Pesito delle valutazioni cui ¢ stato
sottoposto presso altre Aziende del SSN.

Data FIRMA

1
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ALLEGATO B)

. Regione Abruzzo
| l;,’ﬁﬂ_"*. ASL 03 Pescara
¥ INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

www.ausl.pe.it

Artt. 13/14 Regolamento UE 679/2016

“Gestione Selezione Risorse Unane”

Gentile candidato,

al fine di fornirLe tutte l¢ informazioni di cui agli articoli 13 ¢ 14, le comunicazioni dj cui agli articolida 15222 ¢ all'articolo 34
del Regolamento UE 679/2016 (Regolamento Generale sulia Protezione dei Dati ~ di seguito Regolamento) di cui potrd prendere
visione al sito del Garante per la Protezione dei Dati Personali hitp.//www.ggranteprivacy. it/regolamentoue ,

ai sensi dell’art. 13 del Regolamento, La informiamo che i dati personali, queili appartenenti a categorie particolari (art. 9 del
Regolamento) e quelli refativi a condanne penali o veati (art. 10 del Regolamento), che La riguardano e da Lei forniti, o acquisiti
da altre fonti, saranno trattati nel rispetto del Regolamento ¢ degli obblighi di riservatezza a cui ¢ tenuta la ASL di Pescara.
Finalith del tratiamento. [ trattamenti di dati effettuati dalla ASL di Pescarn nellesercizio delle sue funzioni di Datore di Lavoro,
nell’ambito delle attivitd svolte per le attivita relative alle fasi di selezione propedeutiche all'Instaurazione e gestione del
rapporto di lavera del personale inserito a vario titole presse I’azienda sanitaria compreso collocamento obbligatorio ¢
assicurnzioni integrative, comprensivi delle attivith amministrative ad essi correlate sono retative alla seguente finalita:

- Selezione finalizzata all’instaurazione dei rapporti di lavoro dipendente.

Base Giuridica del Trattamento.

-1l trattamento & necessario all'csecuzione i un contratio di cui linteressato & parte o all’csecuzione di misure
precontrattuali adottate su richiesta dello stesso (art, 6.1.b del Regolamenta),

-1l trattamento & nccessario per assolvere gli obblighi ed esercitare i diritti specifici del titolare del trattamento o
dell'interessato in materia di diritto del lavoro e della sicurezza sociale e protezione sociale, neclla misura in cui sia
autorizzato dal diritto dell’Unione o degli Stati membri o da un contratto coliettivo ai sensi del diritto degli Stati
membri, in presenza di garanzie appropriate per i diritti fondamentali e gli interessi dell’intercssato. (art. 9.2.b del
Regolamento).

Periodo di Conservazione o criteri per determinare tale periodo,

. Conservazione [llimitata: Documentazione per benefici ex art. 33 legge n. 104/92 e congedi straordinari ex
art. 42 D.lgs. 151/2001 - 5 anni; Certificati di malattia del candidato — 5 anni; atti relativi ai concorsi
(normativa; atti istruttori; nomina vincitori, ecc.) illimitato i verbali unitamente al relativo bando. 5 anni la
restante documentazione;

Categorie di Dati Personali
- Dati personali: dati anagrafici (art. 4.1)
- Particolari categorie di dati personali (art.9)
o Dati relativi alla salute (attuale e pregressa) dell’interessato
= Dati relativi all’origine razziale o etnica,
o Dati relativi alle convinzioni religiose o filosofiche

- Dati personali relativi a condanne penali e reati (art. 10)

AMBITO DI COMUNICAZIONE DEI DATI (DESTINATARI)

[ Suei dati saranno trattati nei modi previsti dalla legge e nel rispetto del segreto professionale e d'utticio.
1 suoi dati personali all’interno deii’ASL sono trattati esclusivamente da personale specificatamente nominato quale “soggetto
sutorizzato ol trattamento i dati personali, con delega o meno a compiere adempimenti specificatamente indicati dal Titolare del
tattamento™,
I Suoi dati potranno essere comunicati, solo se necessario, ai scguenti soggetti:
- Regione Abruzzo;
- Uffici competenti per il collocamento mirato, in ordine alle assunzioni, cessazioni e modifiche al
rapporto di lavoro relativamente ai dati anagrafici degli assunti appartenenti alle cd “categorie protette™.
'
- Presidenza del Consiglio dei Ministri con riferimento all’elenco del personale disabile assunto {ai sensi
art.7 del D.L. 4/2006 convertito in L..80/2006).




MODALITA’ DI TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

N trattamento dei dati avviene mediante I'utilizzo di strumenti automatizzati ¢ non, i suoi dati personali sono, altresi, trattati dal
personale dell’ Azienda, nominato “seggetto autorizzato al trattamente dei dati persenali, con delega o senza delega a compiere
adempimenti specificatamente indicati dal Titolare del trattamento™, nel rispetto del principio di minimizzazione dei dati, nei limiti
dello scopo per cui seno stati raceolti.

[ Suoi dati personali e relativi a particolari eategorie di dati (art 9}, saranno inoltre trattati al fine di adempicre agli obblighi
previsti da leggi, regolamenti e dalla normativa comunitaria nonché alle disposizioni impantite dalle outorita a cio legittimate dalla
legye,

1 dati relativi alla Sua persona sono registrati ¢ conservati in banche dati cartacee, informatiche ¢ miste {cartacee ¢ informatiche).
Tutti i Suoi dati personali verranne trattati nel rispetto dei Principi applicabili al trattamento di dati personali secondo quanto
previsto dall'art. 5 del Regolamento.

OBBLIGATORIETA’ DEL CONFERIMENTO DEI DATI

[l conferimento ¢ obbligatorio in quanto § dati richiesti sono indispensabili per la procedura di selezione finalizzata
alFinstaurazione del rapporto di lavoro con la ASL di Pescara; di conseguenza il mancate conferimento degli stessi rende
impossibile instaurare il suddetto rapporto.

ESTREMI IDENTIFICATIVI DEL TITOLARE E DEI RESPONSABILI

Il Titolare del trattamento dei dati personali & la ASL di Pescara, con sede in V. R Paolini, 47 a Pescara, nella persona del suo
Direttore Generale,

Dati di contaito del Titolare: email: senreteria du@ausl.peit , PEC: aslpescaratpostecert.jt
Dati di contatto del Responsabile della Protezione dei Dati: email: dpo(@ausl.pe.it , PEC: dpo.aslpei@peg.it

DIRITTI DELL’INTERESSATO - ARTT. 15 e ss

Ella puo esercitare i seguenti diritti sui Suoi dati personali, nella misura in cui & consentito dal Regolamento:
- Accesso (art. 15 del Regolamento)
- Rettifica (art. 16 del Regolamento)
- Cancellazione (oblio) (art. 17 del Regolamento): non esercitabile per I"adempimento di obbligo giuridico che richieda il
trattamento previsto dal diritto dell’Unione o dello Stato membro cui & soggetto il Titolare del trattamento (art. 17.3.b)
- Limitozione del trattamento (art. 18 del Regolamento)
- Porabilita (art. 20 del Regolamento)
- Opposizione al trattamento, {art. 21 del Regolamento)

Per I'esercizio dei diritti di cui sopra Ella pud rivolgersi al Responsabile della Protezione dei Dati contattabile ai rferimenti sopra
riportati.

DIRITTO DI PROPORRE RECLAMO ALL’AUTORITA DI CONTROLLO — ARTT.77, 79

Ella, qualora ritenga che il trattamento che La riguarda violi il Regolamento, ha il diritto di proporre reclamo al Garante, come
previsto dall'art. 77 del Regolamento, o di adire le opportune sedi giudiziarie (art. 79 del Regolamento).

FONTE DA CUI HANNO ORIGINE I DATI PERSONALI - ART.14
(da inserire manualmente a cura del soggetto autorizzato solo se i dati non sono raccolti presso I’interessato)

L e A I Firma del condidato (per prosa vISIONE) ... eeeeeeerese s s s s sssssees




Sede Legale:

\ia Renato Paolini, 47
3124 Pescara

P.lva: 01397530682

asl

pescara

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE DI PESCARA

RIAPERTURA TERMINI PER LA PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE DI
PARTECIPAZIONE ALL’AVVISO INTERNO PER IL CONFERIMENTO
DELL'INCARICO DI ALTA  PROFESSIONALITA’ “AP - CITOPATOLOGIA"
PRESSO LA UOC ANATOMIA PATOLOGICA DEL PRESIDIO OSPEDALIERO DI
PESCARA.

DATA DI PUBBLICAZIONE SUL SITO INTERNET DELLA ASL:
SCADENZA :

In esecuzione della deliberazione nr. 600 del 13.05.2019, cosi come integrata con
deliberazione aziendale n. ........ & indetto un avviso interno per il conferimento dell’incarico
dirigenziale di alta professionalitd denominato “AP - CITOPATOLOGIA” presso la UOC
Anatomia Patologica del Presidio Ospedaliero di Pescara, afferente al Dipartimento dei Servizi e
riservato ai dirigenti dell’area dirigenziale medica in servizio presso questa Azienda USL
Pescara, da espletare ai sensi e per gli effetti del regolamento aziendale vigente in materia di
affidamento, conferma e revoca degli incarichi dirigenziali di area medica e veterinaria, giusta
deliberazione numero 169 del 03/03/2014.

L’incarico verra conferito per la durata di 5 anni, fatti salvi i limiti di eta previsti dalla
normativa vigente, e sara soggetto alle procedure di valutazione € verifica, sia annuali da parte
dell’Organismo Indipendente di Valutazione, sia al termine dell’incarico da parte del Collegio
Tecnico, previste dalle vigenti disposizioni normative, contrattuali e regolamentari aziendali.

Nelle more delia definizione della procedura di graduazione degli incarichi dirigenziali
I’incarico di cui al presente Avviso determina la corresponsione della retribuzione di posizione
minima unificata prevista dal vigente CCNL.

La partecipazione al presente Avviso & riservata al personale dipendente a tempo
indeterminato dell’Azienda USL di Pescara nella qualifica di Dirigente Medico, in possesso di
anzianitd di servizio di almeno 5 anni ed in possesso di adeguata capacita professionale in
relazione all’incarico da attribuire. .

Si precisa che, ai fini del conferimento dell’incarico, il candidato individuato dovra aver
riportato una valutazione positiva da parte del competente Collegio Tecnico e che, pertanto,
nell’eventualitd in cui detta valutazione non fosse stata ancora espletata, lo stesso verra sottoposto
alla suddetta procedura valutativa.

PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE:

Le domande di ammissione al presente Avviso, redatte su carta semplice secondo lo
schema dell’allegato A), unitamente all’allegato B) ed indirizzate al Direttore Generale della
Azienda USL di Pescara Via Paolini, 47 - 65124 Pescara - dovranno pervenire eniro e non oltre,
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pena I’esclusione, il 7° (settimo) _giorno successivo alla data di pubblicazione del presente
avviso sul sito web dell’Azienda www.ausl.pe.it nelle pagine dedicate ai concorsi_ed _alle
selezioni.

Qualora detto termine cada in un giorno festivo, esso & prorogato al prime giorno successivo
non festivo.

Le domande di ammissione all’avviso possono essere presentate all’Ufficio competente
alla ricezione (protocollo generale), esclusivamente nei seguenti orari: dal lunedi al venerdi dalle
ore 11,00 alle ore 13,00 e nelle giomate di martedi e giovedi anche dalle ore 15.30 alle ore 17.00,
ovvero inoltrate a mezzo del servizio postale (raccomandata con avviso di ricevimento) entro il
suddetto termine. All’uopo fa fede il timbro postale accettante.

Saranno ritenute_come giunte fuori termine le domande portanti il timbro postale di

artenza di data posteriore a quella di scadenza del presente avviso e quelle consegnate a mano al
protocollo generale di questa Azienda USL in data posteriore a quella di scadenza del presente
avviso.

Non verranno comunque prese in considerazione le domande spedite a mezzo
raccomandata entro il termine di scadenza del presente avviso qualora esse pervengano oltre il
settimo giorno successivo al termine di scadenza del presente avviso.

L’Amministrazione non assume responsabilita per la dispersione di comunicazioni
dipendente da mancata o inesatta indicazione del recapito da parte del candidato ovvero da
mancata o tardiva comunicazione del cambiamento di indirizzo indicato nella domanda né per
eventuali disguidi postali o comunque imputabili a fatto di terzi.

[l termine fissato per la presentazione delle domande & perentorio; 1’eventuale riserva di
invio successivo di documenti ¢ priva di effetto.

La domanda deve essere firmata in calce dall’interessato, pena esclusione. Ai sensi
dell’art. 39 det D.P.R. 445/2000 la firma da apporre in calce alla domanda non deve essere
autenticata. Alla domanda deve essere allegata, a pena di esclusione, copia fronte retro di un
documento di identita del candidato in corso di validita.

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA:

Alla domanda di partecipazione redatta secondo I’allegato A) i concorrenti devono
allegare, esclusivamente, un curriculum formativo e professionale, redatto su carta semplice,
datato e firmato, autocertificato ai sensi del D.P.R n. 445/2000, ed il modulo di consenso al
trattamento dei_dati, secondo I’allegato B), nonché I’esito delle eventuali valutazioni cui il
dirigente ¢ stato sottoposto presso altre aziende del SSN.

Nel curriculum dovranno essere descritte, in modo dettagliato, le specifiche attivita svolte
¢ le esperienze maturate in precedenti incarichi svolti anche in altre Aziende, nonché documentate
esperienze di studio e ricerca effettuate presso istituti di rilievo nazionale o internazionale in
relazione all’incarico di cui al presente bando.

In sede di valutazione del curriculum sara data particolare rilevanza alle esperienze
professionali maturate nello specifico settore di afferenza.

PROCEDURA, CRITERI E MODALITA’ DI AFFIDAMENTO DELL’INCARICO:

Nell’atfidamento dell’incarico 1’ Azienda terra conto:
a) della valutazione effettuata dal Collegio Tecnico, ove etfettuata;
b) della natura e caratteristiche dei programmi da realizzare;
¢) delle attitudini personali e delle capacita professionali del singolo dirigente, sia in relazione
alle conoscenze specialistiche correlate all’incarico da conferire che all’esperienza gia acquisita
in precedenti incarichi svolti anche in altre Aziende, ovvero esperienze documentate di studio e
ricerca presso istituti di rilievo nazionale o internazionale;
d) dei risultati conseguiti in relazione agli obiettivi affidati, valutati dagli organismi deputati.

[n caso di pit candidati al presente avviso in possesso dei requisiti di ammissione il
Direttore Generale procedera all’affidamento dell’incarico, con atto scritto ¢ motivato, sulla base
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di una rosa di idonei selezionati dal Direttore Medico della UOC Anatomia Patologica del
Presidio Ospedaliero di Pescara, considerata ’afferenza dell’incarico, nel rispetto dei suddetti
principi, secondo i criteri di seguito elencati.
Per il giudizio di idoneitd del dirigente interessato all’incarico, sard preso in
considerazione:
m) la valutazione riportata dal Collegio Tecnico, ove effettuata;
n) i risultati raggiunti dal dirigente in relazione agli obiettivi affidati ai fini della
retribuzione di risultato in base alle verifiche svolte annualmente dall’O.L.V;
0) il grado di professionalita desunto dal curriculum professionale allegato all’istanza di
partecipazione al presente avviso.

NORME FINALI E DI RINVIO:

La Azienda Unita Sanitaria Locale di Pescara si riserva P’insindacabile facolta di
modificare, prorogare, sospendere ¢ revocare il presente avviso qualora a suo insindacabile
giudizio ne rilevasse la necessita o |’opportunita.

Per quanto non espressamente previsto dal presente bando viene fatto espresso riferimento
alla vigente normativa in materia.

Per informazioni rivolgersi alla UOC Dinamiche del Personale - Via R. Paolini, 47 -
65124 Pescara - tel. 085/4253065 dalle ore 11, 00 alle 13,00 dal lunedi al venerdi.

Pescara,

iL DIRETTORE GENERALE
AZIENDA USL PESCARA
Dott. Armando Mancini



ALLEGATO A
(fac simile domanda di partecipazione all’avviso)
AL DIRETTORE GENERALE
DELLA AZIENDA U.S.L. DI PESCARA
Via R. Paolini, 47
65124 PESCARA

Il sottoscritt _ (cognome e nome)
nato a il e residente
a in via n.

dipendente a tempo indeterminato dell’Azienda USL di Pescara nella qualifica di Dirigente

Medico nella disciplina di in servizio
presso il Dipartimento/Area Distrettuale di U.0. di
Tel. ;
CHIEDE

di essere ammesso a partecipare all’avviso interno per il conferimento dell’incarico dirigenziale
di alta professionalitdi denominatoc “AP - CITOPATOLOGIA” presso la UOC Anatomia
Patologica del Presidio Ospedaliero di Pescara riservato ai dirigenti dell’area dirigenziale medica
in servizio presso questa Azienda USL Pescara, indetto da codesta Azienda Unita Sanitaria
Locale con deliberazione numero 600 del 123.05.2019, cosi come integrata con deliberazione
aziendale n.

Dichiara sotto la propria responsabilita, ai sensi del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000:

- di aver preso visione dell’avviso di cui all’oggetto;

- di aver preso visione del regolamento aziendale vigente in materia di conferimento,
conferma e revoca degli incarichi dirigenziali per I’area di interesse, pubblicato sul sito
aziendale www.ausl.pe.it/documentiaziendali;

- di accettare tutte le clausole previste dal bando;

di essere in possesso dei requisiti specifici di ammissione all’avviso: Dirigente Medico in servizio
di ruolo presso codesta Azienda USL Pescara ed in possesso di una anzianita di servizio di
almeno 5 anni nella disciplina di

Dichiara di voler ricevere ogni comunicazione relativa all’avviso al seguente indirizzo:

e solleva I’ Amministrazione da ogni responsabilita in caso di mancato reperimento, riservandosi
di comunicare tempestivamente ogni variazione di indirizzo,
Il sottoscritt__dichiara, inoltre, sotto la propria responsabilita, che quanto sopra affermato e
quanto indicato nell’allegato curriculum corrisponde a verita e di essere a conoscenza che per le
ipotesi di falsitd in atti e dichiarazioni mendaci si applicano le sanzioni penali previste dall’art. 76
del D.P.R. 445/2000.
Il sottoscritt__ consente, con la presente, il trattamento dei propri dati personali nel rispetto del
D.lvo n. 196/2003 per lo svolgimento di tutte le procedure relative al presente avviso.
Allega alla presente domanda di ammissione il curriculum formativo ¢ professionale, in carta
semplice, datato e sottoscritto, autocertificato ai sensi del DPR 445/2000, ed il modulo al
consenso al trattamento dei propri dati di cui all’allegato B) oltre ad una copia fronte retro
di un documento di identita in corso di validita, nonché Pesito delle valutazioni cui ¢ stato
sottoposto presso altre Aziende del SSN.

Data FIRMA
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ALLEGATO B)

. Regione Abruzzo
s lfw ASL 03 Pescara
W\:;;usl oe.it INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
Artt. 13/14 Regolamento UE 679/2016
“Gestione Selezione Risorse Unane”
Gentile candidato,

al fine di fornirLe tutte le informozioni di cui agli articoli 13 ¢ 14, le¢ comunicazioni di cui agh articoli da |5 a 22 e all'articolo 34
del Regolamento UE 679/2016 (Regolamento Generale suila Protezione dei Dati — di seguito Regolamento) di cui potrd prendere
visione al sito del Garante per la Protezione dei Dati Personali hitpo/www.garanteprivacy.itiregolamentoue ,

ai sensi dell’art. 13 del Regolamento, La informiamo che i dati personali, quelli apparienenti a categorie particolari (art. 9 del
Regolamento) e quelli relativi a condanne penali o reati (art. 10 del Regolamento), che La riguardano e da Lei fomiti, o acquisiti
da altre fonti, saranno trattati nel rispetto del Regolamento ¢ degli obblighi di riservatezza a cui & tenuta la ASL di Pescan.
Finalith del trattamento. | trattamenti di dati effcttuati dalla ASL di Pescara nell’esercizio delle sue funzioni di Datore di Lavoro,
nell’ambito delle attivita svolte per le attivitd relative alle fasi di selezione propedeutiche all’ Instaurazione ¢ gestione del
rapporto di lavoro del personale inserito a vario titolo presso I’azienda sanitaria compreso collocamento ohbligatorio e
assicurazioni integrative, comprensivi delle attivith amministrative ad essi correlate sono relative alla seguente finalita:

. Selezione finalizzata all’instaurazione dei rapporti di lavoro dipendente.

Base Giuridica del Trattamento.

- Il trattamento & nccessario all’csecuzione di un contratto di cui I'interessato ¢ parte o ail’esecuzione di misure
precontrattuali adottate su richiesta dello stesso (art. 6.1.b del Regolamento);

-1l trattamento & necessario per assolvere gli obblighi ed esercitare i diritti specifict del titelare del trattamento o
dell’interessato in materia di diritto del lavoro ¢ della sicurezza sociale e protezione sociale, nella misura in cui sia
autorizzato dal diritto dell’Unione o degli Stati membri o da un contratto collettivo ai sensi del diritto degli Stati
membri, in presenza di garanzie appropriate per i diritti fondamentali ¢ gli intcressi dell’interessato. {art. 9.2.b del
Regolamento).

Periodo di Conservazione o criteri per determinare tale periodo.

- Conservazione lllimitata: Documentazione per benefici ex art. 33 legge n. 104/92 e congedi straordinari ex
art. 42 D.gs. 15172001 = 5 anni; Certificati di malattia del candidato — 5 anni; atti relativi ai concorsi
(normativa; atti istruttori; nomina vincitori, ecc.) illimitato i verbali unitamente al relativo bando. 5 anni la
restante documentazione;

Categorie di Dati Personali
- Dati personali: dati anagrafici (art. 4.1)
- Particolari categorie di dati personali (art.9)
+  Dati relativi alla salute (attuale e pregressa) dell’interessato
= Dati relativi all’origine razziale o etnica,
o Dati relativi alle convinzioni religiose o filosofiche

- Dati personali relativi a condanne penali e reati (art. 10)

AMBITO DI COMUNICAZIONE DEI DATI (DESTINATARI)

1 Suoi dati saranno trattati nei modi previsti dalla legge e nel rispetto del segreto protessianole ¢ d'ufficio.
[ suei dati personali all’internoe dell’ ASL sono trattati esclusivamente da personale specificatamente nominato quale “soggetto
autorizzato o] trattamento dei dati personali. con delegn o meno a compiere adempimenti speciticatamente indicati dal Titolare del
trattamento”.
I Suoi dati potranno essere comunicati, solo se necessario, ai sepuenti snggetti:
- Regione Abruzzo,
- Uffici competenti per il collocamento mirato, in ordine alle assunzioni, cessazioni e modifiche al
rapporto di lavoro relativamente ai dati anagrafici degli assunti appartenenti alle cd *‘categorie protette”.
)
- Presidenza del Consiglio dei Ministri con riferimento ali"elenco del personale disabile assunto (ai sensi
art.7 del D.L. 4/2006 convertito in L..80/2006).
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MODALITA® DI TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

It trattanentu dei dotli avviene mediunie 1 eiilizzo di smumenti automatizzati ¢ non, i suoi dati personadi sono, altresi, trattat dal

personale dell’ Azienda, nominato “soggetto autorizzato al trattamento dei dati personali, con delega o senza delega a compiere

adempimenti specificatamente indicati dal Titolare del trattamento™, nel rispetto del principio di minimizzazione dei dati, nei limiti

dello scopo per cui sono stati mccolt,

! Suoi dati personali ¢ relativi a particolari categorie di dati (art 9), saranno inoltre trattati al fine di adempiere agli obblighi

previsti da leggi, regolamenti ¢ dalla normativa comunitaria nonché alle disposizioni impartite datle autoriti a cid legittimate dallz

legge,

| dati relativi alla Sua persona sono registrati ¢ conservati in banche dati cartacee, informatiche ¢ miste (cartacee ¢ informatiche),

Tutti i Suoi dati personali verranno trattati nel rispetto dei Principi applicabili al trattamento di dati personali secondo quanto
revisto dail’art. 5 del Regolamento.

OBBLIGATORIETA' DEL CONFERIMENTO DEI DATI

It conferimento ¢ obbligatorio in quanto i dati richiesti sono indispensabili per la procedura di selezione fnalizzata
all'instaurazione del rapporto di lavoro con la ASL di Pescara; di conscguenza il mancato conterimento degli stessi rende
impossibile instaurare il suddetto rapporto.

ESTREMI IDENTIFICATIVI DEL TITOLARE E DE{ RESPONSABILI

[l Titolare del trattamento dei dati personali & la ASL di Pescara, con sede in V. R, Paolini, 47 a Pescara, neila persona del sug
Direttore Generale,

Dati di contatto def Titolare: email: segreteria duf@ausl.pe.it , PEC: aslpescara(@postecert. it

Dati di contatto del Responsabile defla Protezione dei Dati: email: dpo@ausl.pe.jt , PEC: dpo.nslpef@pec.it

DIRITTI DELL’INTERESSATO — ARTT. 15 e s5

Ella puo esercitare i seguenti diritti sui Suoi dati personali, nelia misura in cul & consentito dal Regolamento:
- Accesso (art. |5 del Regolamento)
- Rettifica (art. 16 del Regolamento)
- Cuncellazione {oblio) (art. 17 del Regolamento): non esercitabile per 'adempimento di obbligo giuridico che richieda il
trattamento previsto dal diritto dell’ Unione o dello Stato membro cui & soggetto il Titolare del trattamento (art. 17.3.b)
- Limitazione del trattamento (art. 18 det Regolamento)
- Portabilita (ort. 20 del Regolamento)
- Opposizione al trattamento, (art. 21 del Regolamento)

Per I'esercizio dei diritti di cui sopra Ella pué rivolgersi al Responsabile della Protezione dei Dati contattabile i riferimenti sopra
riportati.

DIRITTO DI PROPORRE RECLAMO ALL’AUTORITA DI CONTROLLO - ARTT.77, 79

Ella, qualora ritenga che il trattamento che La riguarda violi il Regolamento, ha il dintto di proporre reclamo al Garante, come
previsto dall'art. 77 del Regolamento, o di adire le opportune sedi giudiziarie (art. 79 del Regolamenta).

FONTE DA CUI HANNO ORIGINE I DATI PERSONALI — ART.14
(da inserire manualmente a cura del soggetto autorizzato solo se i dati non sono raceolti presso I’interessato)




Allegato B - Originale

II Direttore della U.O.C. proponente, con la sottoscrizione, a seguito dell'istruttoria effettuata,
attesta la regolarita tecnica e amministrativa nonche la legittimita del presente provvedimento e
demanda, ai sensi dell'art. 5 del regolamento approvato con deliberazione numero 705/2012,
all'ufficio U.O. Servizio Economico Finanziario ai fini dell'imputazione nelle pertinenti voci di
conto.

Il Diretto
Dinamic ersonale
Dott. Vero 1i}elli

X
) /
Si attesta la corretta imputazione contabile alle voci di conto del bilancio aziendale.
Il Direttore U.O.C.

Ai sensi del D. Lgs. 502/92 e successive modificazioni ed integrazioni, i sottoscritti esprimono il
seguente parere sul presente provvedimento:

o favorevole
O non favorevole per le seguenti motivazioni
IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
Dgft. Paolo Zappala
=) favorevole
o non favorevole per le seguenti motivazioni




IL DIRETTORE GENERALE

Il presente provvedimento viene pubblicato all'albo on line dell’Ausl di Pescara
in data ove rimarra affisso per un periodo non inferiore a n. 15 giorni consecutivi

30 AGD. 2019

oX 1l presente provvedimento ¢ immediatamente esecutivo a seguito della pubblicazione
all’albo on line dell’ Ausl di Pescara

w Il presente provvedimento é soggetto al controllo da parte della Giunta Regionale

Il presente provvedimento viene trasmesso:

per l'esecuzione a:

U0S DINAMICHE DEL PERSONALE o

per conoscenza a:

alla Giunta Regionale in data con nota prot.
alla Conferenza dei Sindaci in data con nota prot.
al Collegio Sindacale in data con nota prot.




