| BOLLETTINO UFFICIALE
deila REGIONE CAMPANIA

5% Avvisi e Bandi di Gara

'BANDO DI AVVISO PUBBLICO PER IL CONFERIMENTO DELL’INCARICO QUINQUENNALE
DI DIRETTORE DELL’U.O.C. RISK MANAGEMENT.

fn esecuzione delle Deliberazioni n. 123 del 31.01.2020 e n. 144 del 05.02.2020,
immediatamente eseguibili, con l'osservanza di quanto previsto dal D.P.R. n. 484/97 e dal D. Lgs.
n. 502/92, cosi come modificato ed integrato dal D. Lgs. n. 229/99 e dalla Legge n. 189 del
08/11/2012, nonché dal Decreto Dirigenziale n. 49 del 15/03/2017 della Direzione Generale
per la Tutela della Salute ed il Coordinamento del SSR, UOD 13, della Regione Campania, &
indetto Avviso Pubblico per il conferimento dell'incarico quinguennale di Direttore dellU.0.C. RISK
MANAGEMENT.

Definizione del fabbisogno

PROFILO PROFESSIONALE OGGETTIVO

La U.0.C. Risk Management insiste nella Direzione Sanitaria insieme alle UU.QOQ.CC.
Organizzazione e Programmazione dei Servizi Ospedalieri Sanitari; lgiene Ospedaliera, Clinical
Governance e Gestione dei Percorsi Assistenziali; Appropriatezza, Epidemiologia Clinica e
valutativa, Formazione, Qualita e Performance; Medicina Legale e Farmacia.

L'unita operativa complessa Risk Management dellA.O.R.N. “SantAnna e San Sebastiano” di
Caserta & un‘articolazione complessa a dotazione organica muitidisciplinare che realizza un
processo di gestione e controllo dei rischi sanitari lavorando per il migkioramento della qualita e
sicurezza delle prestazioni con una visione etica e pratica prioritariamente rivolta al cuore dei
problemi: la centralita dei pazienti e la essenzialitd degli operatori.

La U.0.C. Risk Management crea le basi strutfurali per un routinario perseguimento dell’obiettivo
mediante un Progetto di gestione del rischio clinico articolato sulle principali precondizioni e
determinanti della sicurezza assistenziale.

La mission di tale U.O.C. & quella di svolgere il proprio compito cercando di superare i limiti di una
funzione isolata e setioriale del Risk Management in cui la sicurezza aziendale & curata a
compartimenti stagni da articolazioni che lavorano ognuna all'insaputa dell'altra. Per questo essa si
mette a supporto delle altre articolazioni promuovendo le azioni culturali, organizzative ed
amministrative finalizzate ad un affronto sistemico, integrato e coordinato della qualita assistenziale
in modo che ciascun professionista consideri implicitamente la sicurezza "una componente
frrinunciabile della prestazione,

PROFILO PROFESSIONALE SOGGETTIVC:

Lincarico di Direzione della U.O.C. Risk Management richiede, in particolare, le seguenti
competenze/capacita: '

|
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-Esperienza - lavorativa- maturata --in- strutture -di- riferimento  a - fivelio - nazionale —efo

internazionale, ’

e Comprovata esperienza lavorativa in strutture eroganti prestazioni caratterizzate da elevata
complessita ed innovativita. '

« Documentata esperienza quale membro di Comitato Valutazione Sinistri Aziendale.

e Esperienza di monitoraggio delle diverse fonti di rischio

= Capacita ed esperienza di interazione intra e/o interaziendale egag Al sesastibistituzanathia i



coinvolti nella gestione del rischio.
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considerazione alla conoscenza dei processi a pitl alto rischio per un Azienda Ospedaliera
{(Emergenza- Urgenza, Chirurgico, Ostetrico, Diagnostico ecc.).

Conoscenza ed utilizzo diretto dei principali strumenti di risk management, in modo integrato

con le altre componenti dipartimentali e aziendali.

Capacita di rilevazione del rischio di inappropriatezza nei percorsi diagnostici e terapeutici e
facilitazione dell'emersione di eventuali attivita di medicina difensiva attiva e passiva.

Capacita di analisi e monitoraggio dei flussi informativi di dati a supporto della sicurezza del
paziente e gestione del rischio clinico e del contenzioso { sinistri, eventi sentinella, scheda di
incident reporting, segnalazioni/reclami ecc.).

Esperienza sulle problematiche sottese alla gestione del rischio espressive di un approccio
integrato, in grado di attivare collaborazioni, integrazioni operative e sinergie per controllare le
molteplici forme det rischio.

Capacita ed attitudini relazionali al fine di favorire la positiva soluzione dei conflitti attraverso
I'adozione

di uno stile di leadership orientato alla valorizzazione ed allo sviluppo professionale dei
collaboratori.

Capacita nella scelta delle attivita legate allFECM.

Capacita di promuovere ['osservanza ed il rispetto del Codice Deontologico e del Codice di
comportamento da parte dei dipendenti delle pubbliche amministrazioni, nonché if Codice di
protezione dei dati personali e ogni altro Regolamento adottato dall’A.O.R.N. di Caserta.
Capacita di attivazione di percorsi di audit o altre metodologie finalizzati allo studio di processi
interni e delle criticita pit frequenti con segnalazione anonima.

Attitudine personale allo scambio professionale ed alla comunicazione idonea a creare un
fattivo rapporto di fiducia con i clinici afferenti alle diverse realta clinico-assistenziali
ponendosi come un riferimento per contenere/limitare ghi errori.

Documentata attivita didattica presso strutture Universitarie Statali.

Capacita di implementare a livello aziendale le raccomandazioni istituzionali, regionali,
nazicnali ed internazionali.

Capacita ad assicurare [identificazione e la mappatura dei rischi prevedibili e gestibili
collegati all’attivita professionale e definire il relativo risk management.

Esperienza di partecipazione ai tavoli tecnici regionali.

Capacita di assolvimento dei debiti informativi nei confronh del Ministero della Salute e della
Regione.

Capacita di registrazione, analisi, monitoraggio e valutazione degli eventi avversi e sentinella
segnalati con ritorno informativo ai reparti dei correttivi da attuare e trasmissione documentale
dei casi alla Regione ed al ministero defla Salute come da Protocollo Ministeriale (schede A e
B).

Capacita di gestione del sistema di Incidente Reporting.

Esperienza di partecipazione al programma nazionale per le buone pratiche — AGENAS.
Capacita di integrazione organizzativo-gestionale e sviluppo di PDTA con altre UU.00.CC.
al fine di garantire equita di accesso, uniformita di trattamento, ottimale gestione delle nsorse
economiche e professionali su tutto |I territorio nazionale.

Capacita di implementare a livello aziendale le raccomandazioni nazionali e regionali.
Capacita di diffusione e cultura della sicurezza in tutti i livelli dell'’Azienda Ospedaliera con
formazione sul campo al personale medico ed infermieristico di tutte le UU.0O. per
limplementazione e la corretta applicazione delle procedure deliberate.

Dimostrata capacitad di aggiornamento continuo con partecipazione anche a corsi di
qualificazione.

Reauisiti generali di ammmissicne
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cittadinanza italiana, salve le equiparazioni stabﬂfte darte Ieggl v:gentl 0 cﬁtadmanza d| uno
dei Paesi dell'Unione Europea,;

idoneitd fisica allimpiego. L'accertamento dellidoneita fisica & effettuato, a cura
dellAzienda, prima dellimmissione in servizio; il personale dipendente da Pubbliche
Amministrazioni ed il personale dipendente dagli Istituti, Ospedali ed Enti di cui agli artt. 25

e 26, comma 1, del D.P.R. n. 761/79, & dispensato dalla visita rpoeq %ttp /iburc.regione.campania. it
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L'iscrizione- al corrispondente Albo Professionale di uno dei Paesi dellllnicne Europea
consente la partecipazione allAvviso Pubblico, fermo restando I'obbligo delliscrizione
all'Albo in ltalia prima dell'assunzione in servizio;

b} anzianita di- servizio di sette anni, di cui cinque nella disciplina di Medicina Legale ©
lgiene, Epidemiclogia e Sanita Pubblica o discipline ad esse equipollenti e
specializzazione nella disciplina di Medicina Legale o Igiene, Epidemiologia e
Sznita Pubblica o in discipline ad esse equipollenti, ovvero anzianita di servizio di dieci
anni in una delle discipline.

Le discipline equipollenti sono quelle di cui al D.M. Sanita 30/01/98 e ss.mm.ii.;

¢) curriculum, ai sensi dell'art. 8 del D.P.R. n. 484/97, in cui sia documentata una specificata
attivita professionale ed adeguata esperienza ai sensi dell’art. 6 delle stesso DPR;

d) attestato di formazione manageriale ai sensi dell'art. 7 del D.P.R. 484/1997.

[l candidato cui sara conferito I'incarico di Direttore di U.O.C. avra l'obbligo di acquisire I'attestato di
formazione manageriale entro un anno dall'inizio dell'incarico, ai sensi dellart. 15 del D.P.R.
484/1997; il mancato superamento del primo corso attivato dalla Regione successivamente al
conferimento dell'incarico determina la decadenza dall'incarico stesso. '
Non possono accedere agli incarichi coloro che siano stati esclusi dall'elettorato atiivo, coloro che
siano stati dispensati dallimpiego pressc una Pubblica Amministrazione per aver conseguito
limpiego stesso mediante la produzione di documenti falsi o viziati da invalidita non sanabile,
nonché coloro che si frovano in una delle situazioni di inconferibilita efo incompatibilita previste
dallart. 20 del D. Lgs 39/2013.

| requisiti prescritti devono essere posseduti alla data di scadenza del termine stabilito dal presente
bando per la presentazione delle domande di ammissione all Avviso.

| difetto anche di uno solo dei requisili prescritti comporta la non ammissione alla procedura
selettiva.

Romanda di ammissione
Per F'ammissione all’Avvisa Pubblico, gli aspiranti devono presentare domanda in carta semplice,

nella quale devono dichiarare, sotto la propria responsabilita, ai sensi del D.P.R. n. 445/2000:

1} il coghome ed il nome, la data ed il luogo di nascita, la residenza;
2} il possesso della cittadinanza italiana o equivalente;
3}il Comune nelle cui liste elettorali sono iscritti ovverc i motivi della non iscrizione o della

cancellazione dalle liste medesime;

4) di non aver riportato condanne penali ovvero le eventuali condanne penali riportate;

5) di non essere stato dispensato dallimpiego presso una Pubblica Amministrazione per aver
conseguito I'impiego stesso mediante la produzione di documenti falsi o viziati da invalidita non
sanabile;

6) di non trovarsi in alcuna delle situazioni di inconferibilita e/o incompatibilita previste dalart. 20
del D. Lgs. 39/2013;

7) la posizione nei riguardi degli obblighi méitari;

8} il possesso dei requisiti specifici di ammissione;

9} i servizi prestati presso Pubbliche Amministrazioni e le cause di risoluzione di precedenti
rapporti di pubblico impiego;

10}l domicilio presso il quale deve essere Tatta ogni necessaria comunicazione {in mancanza vale
fa residenza indicata nella domanda stessa);

11} lautorizzazione all'Azienda al trattamento dei propri dati personali, ai sensi del D. Lgs. n.
196/2003, finalizzato agli adempimenti per l'espletamento della presente procedura.

L'Azienda non si assume responsabilita per la dispersione di comunicazioni dipendenti da inesatta

indicazione del recapito da parte del candidato oppure da mancata o tardiva comunicazione del

cambiamento dell'indirizzo indicato nella domanda, né per eventuali disguidi postali, comunque
imputabili a fatto di terzi, a caso fortuito o forza maggiore.

La firma in calce alla domanda non & soggetta ad autenticazione. fonte: hitp://burc.regione.campania.it
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Documentazione da allegare alla domanda

Alla domanda di partecipazione i candidati devono allegare i seguenti documenti:

1) i titoli relativi ai requisiti specifici di ammissione e gli altri titoli utili ai fini della valutazione di
merito, in originale ¢ copia conforme, ovvero con la relativa autocertificazione ai sensi del

D.P.R. n. 445/2000;

2} curticulum professionale, redatto in carta semplice, datato e firmato, predisposto quale
dichiarazione sostitutiva ai sensi del D.P.R. n. 445/2000;

3) elenco, in carta semplice, dei documenti e titoli presentati;

4} copia fotostatica, fronte-retro, di un documento di identita in corso di validita.

I} curriculum professionale dovra riguardare le attivita professionali, di studio, direzionali-

organizzative, i cui contenuti, ai sensi dell'art. 8 del D.P.R. n. 484/97, dovranno far riferimento:

a)alla tipologia delle istituzioni in cui sono allocate le strutture presse le quali il candidato ha svolto
la sua attivita e alla {ipolegia delle prestazioni erogate dalle strutture medesime;

b} alla posizicne funzionale del candidato nelle strutiure ed alle sue competenze con indicazione di
eventuali specifici ambifi di autonomia professionale con funzioni di direzione;

c) alla tipologia qualitativa e quantitativa delle prestazioni effettuate dal candidato;

dyai soggiorni di studio o di addestramento professionale per attivita attinenti alia dlscnplina in
rilevanti strutture italiane o estere di durata non inferiore a tre mesi, con esclusione dei tirocini
obbligatori;

e) all'attivita didattica presso scuole universitarie per il conseguimento di diploma universitario, di
laurea o di specializzazione ovvero pressc scucle per la formazione di personale sanitario con
indicazione delle ore annue di insegnamento;

f) alla partecipazione a corsi, congressi € seminari, anche effettuati all'estero, valutati secondo i
criteri di cul all'art. 9 del D.P.R. n. 484/97, nonché alle pregresse idoneita nazionali.

Nella valutazione del curriculum sara presa in considerazione, altresi, la produzione scientifica

strettamente petiinente alla disciplina, pubblicata su riviste ifaliane o straniere, caralterizzate da

criteri di filtro nell'accettazione dei lavori nonché il suo impatto sulla comunita scientifica.

| contenuti del curriculum di cui alle lettere a) e ¢), per essere aggetto di valutazione, dovianno

essere accompagnati dalle certificazioni delle Amministrazioni competenti. In particolare quelle di

cui alla lettera ¢) andranno sottoscritte dal Direttare Sanitario Aziendale, sulla base di attestazione

del Dirigente Responsabile del competente Dipartimento od Unita Operativa.,

Le pubblicazioni devono essere edite a stampa, presentate in originale o in copia conforme, € non

possono essere autocertificate ai sensi del D.P.R. n. 445/2000.

Sui documenti che necessitanc di sotioscrizione fa firma deve essere posta in originale ed in modo

esleso e leggibile a pena di esclusione,
Ai sensi dellart. 15, co. 1, della Legge n. 183/2011, le Pubbliche Amministrazioni non possonoc pil

accettare né richiedere certificati in ordine a stati, qualita personali, fatti ed all'attivitd svolta presso
Pubbliche Amministrazioni. |

Pertanto le dichiarazioni in ordine a stati, qualita personali, fatti e attivita prestate presso strutture
pubbliche, ad eccezione di quelle di cui ai contenuti del curriculum lettere a) e ¢}, dovranno essere
attestate esclusivamente mediante dichiarazioni sostitutive di cetfificazione o dichiarazioni di atto
di notorieta in originale, secondo il fac-simile accluso quale Allegato D.

Per tutte le atlivila svolte presso strutture private (lavoro, formazione, ecc.}), i candidati potranno
presentare i certificati in originale, fetocopia dichiarata conforme all'originale, utilizzando I'apposito
fac-simile Allegato C, ovvero dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorieta, secondo il fac-simile
Allegato D,

" I'candidati dovranno allegare alla domanda ie seguenti dichiarazioni sostitutive di certificazione,
secondo il fac-simile accluso quale Allegato B, con firma estesa, leggibile ed in originale, attestanti:
a) i requisiti di ammissione;

b) futte le attivita che i candidati ritengano opportuno presentare agli effetti della valutazione di
merito.

In luogo delle dichiarazioni sostitutive di ceriificazione di cui sopra, | candidati potranno allegare le
fotocopie dei titoli e/o certificazioni attestandone la conformita all originmlemeshianic digvaseiensnia.it



sostitutiva di atto di notorieta, secondo il fac-simile accluso quale Allegato C.
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di responsabilita con la clausola specifica delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e

non veritiere, previste dallart. 76 del D.P.R. 445/2000, per le ipotesi di falsita in atti, ai sensi del

D.P.R. n. 445/2000, e andra compilato secondo l'allegato fac-simile E.

Alla domanda andra allegato un elenco, in carta semplice, delle pubblicazioni, dei titoli e dei

document] presentati.

l.e autocertificazioni e le dichiarazioni sostitutive di notorieta vanno formalizzate esclusivamente
secondo i fac-simili allegati, debitamente compilati, in modo da permettere all'Azienda la verifica di
guanto dichiarato, allegando un documento di riconoscimento in corso di validita.

Le dichiarazioni sostitutive di atto notorio, nonché di certificazioni, dovranno essere redatte in
modo analitico dal candidato e contenere tutti gli elermenti utili per una corretta valutazione della
documentazione; in mancanza di tali elementi i documenti non pofranno essere presi in
considerazione., ,

Al riguardo si rappresenta che le dichiarazioni mendaci, la falsita negli atti e l'uso di atti falsi nei

casi previsti dalla fegge, sono puniti ai sensi della normativa vigente in materia e comportano la
decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base delle
dichiarazioni non veritiere. _ _ o :

Non saranno presi in considerazione autocertificazioni, atti sostitutivi di notorieta, certificati di
strutture private, titoli e documenti presentati oltre il termine di scadenza del presente avviso
pubblico ovvero allegati ad altre domande inoltrate all Azienda.

l.'Azienda si riserva la facolta di verificare la veridicita delle dichiarazioni prodotte nonché di
richiedere la documentazione relativa prima della assunzione in servizio. In caso di produzione di
falsa dichiarazione I'Azienda procedera alla denuncia ai sensi del codice penale e delle leggi
specizali in materia. _

Le eventuali esclusioni dalla partecipazione alla presente procedura concorsuale, saranno
comunicate agli interessati con Raccomandata A.R. entro trenta giorni dalla data di adozione del
relativo provvedimento.

Modalita e termini per la pre-sentazione'deﬂa domanda di partecipazions
La domanda di partecipazione deve essere indirizzata al Commissario Straordinario dell Azienda

Ospedaliera “Sant’Anna e San Sebastiano”, Via Tescione, s.n.c., 81100 Caserta. :
Il termine per la presentazione della domanda di partecipazione scade il trentesimo gioimo
successivo alla data di pubblicazione dell'estratto del presente bando di Avviso Pubblico nella
Gazzetta Ufficiale della Repubblica ltaliana, IV Serie Speciale; qualora detto giomo sia festivo, il
termine & prarogato al primo giorno successivo non festivo. Il termine fissato per la presentazione
delle domande e dei documenti ad esse allegati & perentorio; I'eventuale riserva di invio
successivo di documenti efo titoli & priva di effetti.

Le istanze di partecipazione dovranno pervenire, esclusivamente, per via telematica a mezzo posta
elettronica certificata allindirizzo PEC dell’Azienda concorsi@ospedalecasertapec.it, avendo cura
di allegare tutta la documentazione, a seconda delle dimensioni, in un unico file formato pdf
nominandolo come “cognome.nome.pdf’, ovvero in una cartella compressa in formate ZIP,
nominandola come ‘“cognome.nome.zip’. Detta documentazione dovra essere debitamente
sottoscritta utilizzando una delle due modalita alternative di seguito indicate:

v" Firma estesa e leggibile apposta in originale sui documenti successivamente scansionati;

v Firma digitale.
Si precisa che la validita delf'invio della documentazione con PEC, cosi come stabilite dalla vigente

normativa; -& -subordinata -allutilizzo- da - parte—del candidato -di-una propria casefla-di posta — -

elettronica certificata.

Saranno escluse le istanze pervenute tramite casella di posta elettronica non intestata al
candidato. Saranno, altresi, escluse le istanze inviate da casella di posta elettronica
semplice/ordinaria anche se indirizzata all'indirizzo PEC aziendale sopra riportato o ad altra PEC
aziendale. Nelloggetto deila PEC dovra essere riportato, pena esclusione, quanto segue:
NOME_COGNOME (indicare cognome e nome del candidato) -foléda Mg/ Auropstpsiraainnmania.it
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Il mancato invio per via telematica comporta lirricevibilita della dormanda di partecipazione, ai sensi
dell’art. 14.1 del Decreto Dirigenziale n. 49 del 15/03/2017 della Direzione Generale per la Tutela
della Salute ed il Coordinamento del SSR, UOD 13, della Regicne Campania.
Non saranno ammessi all'Avviso Pubblico i candidati le cui domande risultino inviate dopo il
termine suddetto,
-Le domande eventualments presentate prima della pubblicazione dell'estratto del bando nella
G.U.R.l. non saranno prase in considerazione.
Relativamente alla documentazione da presentare, non & consentito far riferimento a quella
eventualmente gia in possesso dell Amministrazione, relativa ad altre procedure.

Ammissione dei candidati
La verifica della sussistenza dei requisiti di ammissione dei candidati & effettuata dalfU.O.C.

Gestione Risorse Umane e disposta con atto formale dellAzienda, nel rigorosc rispetto della
normativa vigente.

Commissiong di valutazicne
Scaduti i termini previsti dallavviso pubblico per la presentazione delle domande, 'Azienda

provvede al sorteggio, alla costituzione ed alla nomina della Commissicne di valutazione,
Ai sensi dell'art.15, comma 7-bis, lettera a), del D. Lgs. n. 502/92, “la selezione viene effettuata da
una commissione composta dal direftore sanitario dell'azienda interessata e da tre direttori di
struttura complessa nella medesima disciplina dellincarico da conferire, individuati tramite
sorteggio da un elenco nazicnale nominative costituito dallinsieme degli elenchi regionali dei
direttori di struttura complessa appartenenti ai ruoli regionali del Servizio Sanitario Nazionale.
Qualeora fossero sorteggiati tre direttori di struttura complessa della medesima regione ove ha sede
I'azienda interessata alla coperlura del posto, non si procede alla nomina del terzo sorteggiato e si
prosegue nel sorteggio fino ad individuare almeno un componente della commissione direttore di
struttura complessa in regione diversa da quella ove ha sede la predetia azienda. La commissiche
elegge un presidente tra i tre componenti sorteggiati; in caso di parita di voti & eletto il componente
pill anziano. In caso di parita nelle deliberazioni della commissione prevale il voto del presidente”.
Per ogni componente titolare dovra essere sorteggiato un compenente supplente, fatta eccezione
per il Direttore Sanitario/Sub Commissaric Sanitario. Il serteggio dei componenti supplenti seguira
le stesse modalita previste par il sorteggio dei componenti titolari.
Le ope{razioni di sorteggio della commissione avranno luogo, in seduta pubblica, presso la sede
dellA.O.R.N. 8. Anna e San Sebastiano, via Tescione, 81100 Caserta, a partire dalle ore 11,00 del
trentesimo giorne successivo, non festivo, alla data di pubblicazione dellavviso di sorteggio sul
B.U.R.C.
Criteri @ modalita di valutazione dei candidati _
l.a valutazione dei candidati da parte della Commissione di valutazione sara orientata alla verifica
dell'aderenza al fabbisogno/profilo individuato dal’Azienda.
Gli ambiti di valutazione sone articolati in due macrearee: a) curriculum - b) colloquio.
Alfinterno dei predetti ambiti, la Commissione procede alla selezione attraverso lanalisi
comparativa di:
titoli di studio e professionali posseduti;
hecessarie competenze organizzative e gestional;
- velumidellattivita-svelta;- —— - o - T
aderenza del profilo ricercato;
5. esiti del colloguio.
Sulla base di tale valutazione, la Commissione presenta al Direttore Generale/Commissario
Straordinario una terna di candidati idonei formulata sulla base dei migliori punteggi attribuiti.
Per poter procedere alla valutazione dei titoli dei candidati ammessi, quindi, la Commissione

disporra, complessivamente, di 100 (cento) punti, ripartiti, in Oﬁe”}Bﬁ{@%ﬁ):%&H?Q@?orﬂ%gﬁgénia.it
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1) 40 punti max e 20 punti minimo per il curriculum;
23 60 punti max e 30 punti minimo per la prova cotloquio.

Macro area - curriculum
I 40 punti per il curriculum sono suddivisi, secondo la precitata normativa nazionale e regionale,

con riferimento:

a) alla tipologia delle istituzioni in cui sono allocate le strutture presso le quali il candidato ha
svolto la propria attivita, alla tipologia delle prestazioni erogate dalle strutture medesime e con
riferimento al decennio precedente alla pubblicazione dell'sstratio del presente avviso sulla
(Gazzetta Ufficiale;

h) alla posizione funzionale del candidato nelle sirutture ed alle sue competenze, con
indicazione di eventuali specifici ambiti di autonomia professionale con funzioni di direzione, ruoli
di responsabilitd rivestiti, lo scenario organizzative in cui ha operato il dirigente ed i particolari
risultati ottenuti nelle esperienze professionali precedenti;

) alla tipologia quali-quantitativa delle prestazioni effettuate dal candidato anche con riguardo
all'attivita/casistica trattata nel precedenti incarichi, misurata in termini di volume e complessita,
riferita al decennio precedente alla pubblicazione deli'estratto del presente avviso sulla Gazzetta
Ufficiale, certificata dal Direttore Sanitario Aziendale, sulla base di attestazione del Dirigente
Responsabile del competente Dipartimento od Unita Operativa;

d) ai soggiormi di studio o di addestramento professionale per attivita inerenti la disciplina in
rilevanti strutture italiane od estere, di durata non inferiore a tre mesi, con esclusione dei tirocini
obbligatori;

e) all'attivitd didattica presso scuole universitarie per il conseguimento di diploma universitario,
di laurea o specializzazione, ovverc presso scuole per la formazione di persanale sanitario, con
riferimento al decennio precedente alla pubblicazione dell'estratto del presente avvisc sulla
Gazzetta Ufficiale;

) alla partecipazione a corsi, congressi, convegni e seminari, anche effettuati all'estero, in
qualita di docente o di relatore, con riferimento al decennio precedente alla pubblicazione
dell'estratto del presente avviso sulla Gazzetta Ufficiale, nonché alle pregresse idoneitd nazionali;
a) alla produzione scientifica, valutata in relazione all'attinenza alla disciplina, pubblicata su
riviste nazionali ed internazionali, caratierizzate da criteri di filtro nellaccettazione dei lavori,
nonché al suo impatto sulla comunita scientifica, con riferimento al decennio precedente alla
pubblicazione dell'estratto del presente avviso sulla Gazzetta Ufficiale.

Macro area - colloguio
Il colloquio sara diretto alla valutazione delle capacita professionali del candidato nella specifica

disciplina, con riferimento anche alle esperienze professionali documentate nonche
al’'accertamento delle capacita gestionali, organizzative e di direzione del medesimo con riguardo
alle caratteristiche dellincarico da conferire, rispondenti al profilo professionale del dirigente da
incaricare determinato dall’Azienda. Nel colloquio, peraltro, si terra conto della correttezza delle
risposte, della chiarezza espositiva, delluso di un linguaggio scientifico appropriato e della
capacita di collegamento con altre pafologie o discipline o specialita per la miglior risoluzione dei
guesiti anche dal punto di vista dell'efficacia ed economicita degli interventi. Hl colloquio stesso &,
altresl, diretto a testare la visione e loriginalita delle proposte sull'organizzazicne della struttura
complessa, nonché I'attitudine allinnovazione ai fini del miglioramento dell'organizzazione e della
soddisfazione degli stakeholders della struttura stessa.

‘La data eig sede dei colloguio sarannc comunicaie agii ammessicon fettera raccomandata con
avviso di ricevimento o P.E.C. almeno quindict giorni prima della data stabilita per lo svolgimento
della prova.

l.a mancata presentazione al colloquio eguivale a rinuncia alla presente procedura.

Obblighi di pubblicazione

La nemina della Commissione ed il verbale delle operazioni da questa condotte, il profilo

professionale del dirigente da incaricare, i curticula dei candidati e |afB’?"w@Z@%/ﬁﬁh@.r@@%%ia.it




sSONo pubblicati sul sito internet dell'azienda, come da vigenti disposizioni in materia. Song altresi
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| rio Straordinario.

Conferimento dell'incarico
Ai sensi dell'art.15, comma 7-bis, lettera b), del D. Lgs. n. 502/92, “sulla base dell'analisi

comparativa dei curricula, dei titoli professionali posseduti, avuto anche riguardo alle necessarie
competenze organizzative e gestionali, dei volumi dell'attivitd svolta, delladerenza al profilo
ricercato e degli esiti di un colloguio, la commissione presenta al direttore generale una terna di
candidati idonei formata sulla base dei migliori punteggi attribuiti. Il direttore generale individua il
candidato da nominare nell'ambito della termna predisposia dalla commissione; ove intenda
nominare uno dei due candidati che non hanno conseguito il migliore punteggio, deve motivare
analiticamente la scelta.

Il conferimento dellincarico avverra mediante la stipula di apposito contratto individuale di lavoro
sottoscritto dal Direttore Generale/Commissario Stracrdinario e dal vincitore della selezione e
decorrerd dalla data di effettiva immissione in servizio.

|'incarico ha durata guinquennale, implica obbligatoriamente il rapporto di lavoro esclusive con
I'Azienda, che sara immodificahile per I'intera durata, da diritto a specifico trattamento economico e
pud essere rinnovato, per lo stesso periodo o periodo pill breve, previa verifica positiva
dellincarico da effettuarsi da parte di un collegio tecnico nominate dal Diretiore
Generale/Commissario Straordinario, ai sensi della normativa vigente.

L'efficacia del provvedimento di conferimento dellincarico & condizionata all'acquisizione della
dichiarazione di insussistenza delle cause ostative che I'interessato & tenuto a rendere ai sensi
dell'art. 20 del D. Lgs. 39/2013.

All'assegnatario dell'incarico sara attribuito |l trattamento economico previsto dal vigente C.C.N.L.
della Dirigenza Medica e Veterinaria del 5.8.N.

Nel caso in cui il dirigente beneficiario del conferimento dellincarico dovesse dimettersi o
decadere dal servizio, gli esiti della procedura selettiva potranno, ad insindacabile giudizio del
Direttore Generale/Commissario Straordinario, essere utilizzati, nel corso dei due anni successivi,
conferendo l'incarico stesso ad uno dei due professionisti facenti parte della terna iniziale.

Termini di conclusione della procedura
Il termine massimo per ['espletamento della procedura & fissato in mesi 6, decorrenti dalla data di

scadenza del termine per 1a presentazione delle domande. La procedura s'intende conclusa con la
pubblicazione, sul sito internet aziendale, dell'atte formale di attribuzione dellincarico di direzione di
struttura complessa adottato dal Direttore Generale/Commissario Straordinario. |l predetto termine
potra essere elevato qualora ragioni oggettive ne comportino l'esigenza. In tal case ne sara data
comunicazione agli interessati.

Norme finali
Per quanto non espressamente previsto nel presente bando, si fa rinvio alla normativa vigente in

materia.
L'"Amministrazione si riserva la facolta di prorogare, sospendere, revocare o modificare in tutto o in
parte, il presente bando di Avviso Pubblico, per ragioni aziendali e/o modifiche della normativa
regionale, senza che gli istanti possano vantare pretese o diritti di sotta.

Si evidenzia che il responsabile del Procedimento Amministrativo & il Direttore dell’U.O.C.
Gestione Risorse Umane.

Per ulteriori informazioni gli interessati potranno rivolgersi all'U.0.C. Gestione Risorse Umane, Tel.
0823232464/0823232025/0823232688, e-mail: personale@ospedale.caserta.it., PEC
gest[onensorseumane@ospedalecasertapec it

" IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

Avv. Carmine Mariano

ALLEGATO A
fonie: http//burcTegione.campania.it
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Il sottoseritto ................eeo.v....... chiede di essere ammesso a partecipare all'Avviso Pubblico per il
conferimento dell'incarico quinguennale di Direttore del’lU.O.C. .
indetto da codesta Azienda e pubblicato sul BUR.C. n°........del .............. e, per estratto, sulla
G.U.R.l. — 4* serie speciale concorsi ed esami—n® .......... del...........
A tal fine dichiara, sotto la propria personale responsabilita, ai sensi dell’art. 46 del DPR n. 445/2000:
1) di essere nato a ............... il ... e di risiedere in ................ alla via
2) di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ................ (ovvero i motivi della nen

iscrizione della cancellazione dalle liste medesime);
3)di non aver riportato condanne penali (ovvero di aver riportato condanne penali per

4y di non essere stato dispensato dall'impiego pressc una Pubblica Amministrazione per aver

- .conseguito 'impiego stesso mediante ia produzione di documenti falsi o viziati da invalidita non
sanabile: '

5) di non trovarsi in alcuna delle situazioni di inconferibilita e/o incompatibilitd previste dall'art. 20 del

D. Lgs. 39/2013; ‘

6) che la posizicne nei riguardi degli obblighi militari & la seguente: . U
7) di essere in possesso dei seguenti requisiti per 'ammissione alla se!ezmne
- cittadinanza italiana, ovvero requisito sostitutivo;
- idoneita fisica al posto da ricoprire;
- iscrizione all’Albo Professionale .. T,

- anzianitd di servizio di sette anni d| cui cinque nelia dlsmplma 0 dlsclphna equipoliente, e
specializzazione nella disciplina o in una disciplina equipollente ovvero anzianita di servizio di
dieci anni nella disciplina.

- curriculum, ai sensi dell'art. 8 del D.P.R. n. 484/97, in cui & documentata una specificata atfivita
professionale ed adeguata esperienza ai sensi dell’art. 6 dello stesso DPR;

- attestato di formazione managerials.

8) di aver prestato servizio presso le seguenti Pubbliche Amministrazioni: .

9} che le cause di risoluzione di precedenti rapportl di pubblico impiego sono le seguenti:
10) che iI domicilio Presso iI quate deve essere fatta, ad ogni effetto, ogni necessaria
comunicazione refativa alla presente selezione e it seguente ... v,

Il sottoscritto presta il proprio consenso al trattamento dei dati personali, compresi i dati sensibili, ai
fini della gestiona della presente procedura selettiva, ai sensi del Decreto Lgs. 30 giugno 2003 n.

196.
Allega alla presente elenco dei documenti e dei titeli presentati, nonché curriculum formativo e
professionale.

Data..............c..oocoii . FIRMA

ALLECGATO B
fonte: http://burc.regiona.campania.it
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sotto la propria responsabilitd e consapevole delle sanzioni penali previste nel caso di dichiarazioni
non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dallart. 76 dei D.P.R. 445 del 28 dicembre

2000,

dichiara:

luogo e data

{firma per esteso in originale del dichiarante)

N.B. Da utilizzare per autocertificare: titolo di studio, iscrizione in albi tenuti dalla P.A., appartenenza
ad ordini professionali, qualifica professionale posseduta, titolo di specializzazione, di abilitazione, di
formazione, di aggiornamento, di qualificazione tecnica, tutti gli altri stati, fatti e gualita personali
previsti dall'ait. 46 del D.P.R. n. 445/2000 e ss.mm.ii.

Le dichiarazioni relative ai titoli di studio devono recare la data, la sede e la denominazione completa
deflistituto presso il quale il titolo stesso & stato conseguito.

Le dichiarazioni relative alle iniziative di aggiornamento e formazione devono indicare: se trattasi di
corso di aggiornamento, convegno, seminario, ecc.. Poggetto/tema dell'iniziativa; il soggetto
organizzatore; la sede e la data di svolgimento; il numero di ore o giornate di frequenza; se con o
senza esame finale.

La dichiarazione sostitutiva, debitamente sottoscritta, deve essere presentata unitamente alla
fotocopia in carta semplice, non autenticata, di un documento di identita in corso di validita, se la
sottoscrizione non & stata effettuata in presenza del dipendente addetto (art. 38 DPR 445/2000).

ALLEGATO C
fonte: htip://burc.regione.campania.it
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con riferimento all'istanza relativa al concorso, consapevole delle responsabilita e delle pene stabilite
dalla legge per false attestazioni e mendaci dichiarazioni, richiamate dallart. 76 del D.P.R. 445/2000,
sotto la sua personale responsabilita

DICHIARA

che V'allegata copia, di seguito descritta, & conforme all’'originale in suo possesso:

Data

(firma per esteso in originale del
dichiarante)

La dichiarazione sostitutiva, debitamente sottoscritta, deve essere presentata, unitamente alla
fotocopia in carta semplice, non autenticata, di un documenteo di identita in corso di validita, se la
softoscrizione non é stata effetfuata in presenza del dipendente addetto (art. 38 DPR 445/2000).

ALLEGATO D)

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’

{art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)
per i servizi presiati fonte: http://burc.regione.campania.it
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consapevole delle sanzioni penali previste nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso
di atti falsi, richiamate dalf'art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000,

di aver prestato servizio alle dipendenze:

1} Pubblica Amministrazione

indirizzo completo ...........

Con la qualificadi .............

DICHIARA
-0 Privati - O
s AZIENAA N
........... nefla disciplina di..................
esefanneg) inizio ......... Lo, .o al foodo

Pericdo lavorative (giorno/m

[0 Contratto libero — professior,

ale; I Borsa di Studio; [0 Specialista Ambulatoriale {SAI);

™ Rapporto di lavoro subordinato a tempo indeterminato; U tempo determinato; T Altro ......... ;

i Tempo pieno [0 definito
Indicare sempre n. ore set

(I

2} Pubblica Amministrazione|

Indirizzo complete ............
Con fa qualificadi............
Periodo lavorativo (giorno/r
Contratto libero — profession

¢ Tempo piena  [= definito
% Indicare sempre n. ore setf

O part-time
imanali .......... :

Eventuale aspetiativa senzi assegnidal............ al......e cdal al ...

AZIENGa N . e

................. nella disciplinadi................
esefanno) inizio ......... | fo... al ... loiiii. looi

ale; [ BorsadiStudio; 1@ Specialista Ambulatoriale (SAl);

0
L Rapporto di lavoro subcrdinpto a tempo indeterminato; It tempo determinato; 1 Altro .........;
L

7 part-time
imanali .......... ;

o Eventuale aspettativa senza assegnidal............al.................... cdal...Lal

e Nel caso di servizi prestati nehl’ambito del S.S.Nazionale deve essere precisato se ricorrano o meno

le condizioni di cui all'uftimo @
precisata la misura della riduz

omma dell'art. 486 del D.P.R. 761/79. In caso positivo, deve assere
ione del punteggio di anzianita.

e Nel caso di: attivita didattica, frequenza volontaria, stage, volontariato, tirocini, prestazioni

occasionali ecc. utilizzare la g

asella [ Alfro, precisando la natura dell'incarico.

in caso di ulteriori servizi, utilizzare altri moduli.

Data.................

La dichiarazione sostitutiva,

(firma per esteso in originale del dichiarante)

debitamente sottoscrilta, deve essere presentata unitamente alla

__fotocopia in_carta semplice, hon_autenticata_ di_un_documento di identitd in_corso di validita, se la

sottoscrizione non & stata effet

FORMATO EUROPEO
PER 1L CURRICULUM

uata in presenza del dipendenie addetto (art. 38 DPR 445/2000).

ALLEGATO E

fonte: http://burc.regione.campania.it
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penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, i formazione o uso di atli falsi,
richiamate dall’art. 76 dei D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000. Consapevole, altresi, di
incorrere nefla decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al
provvedimento emanato dalPAmministrazione, quafora in sede di controlio
emerga la non veridicitd del confenufc defla dichiarazione, sotfo la propria
responsabilita al sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000.

foni

INFORMAZIONI PERSONALI
Cognome ¢ Nome

Inditizzo
Telefono
Pec

E-mail

Nazionalita

Data ¢ luogo di nascita

ESPERIENZE LAVORATIVE
Nome e indirizzo del datore di
lavoro

Date (da— a}
Tipo di impiego

Principali mansioni e
responsabilita

POSIZIONE FUNZIONALE &
COMPETENZE

Indicare specifici ambiti di
autonomia professionale con
funzioni di direzione

fonte: http:/fburc.regione.campania.it



ESPERIENZE PROFESSIGNALI

BOLLETTING UFFICGIALE
cella REGIONE CAMPANIA :

ISTRUZIONE E FORMAZIONT
* Date (da—a)

* Date (da— a)

ATTIVITA® DIDATTICA

CAPACITA E COMPETENZE
PERSONALI

MADRELINGUA

ALTRE LINGUE

= Capacita di lettura
* Capacita di scrittura
e Capacita di espressione orale

CAPACITA E COMPETENZE

TECNICHE
Con computer, attrezzature
specifiche, macchinari, ecc.

AGGIORNAMENTO
PROFESSIONALE
Soggiorni di studio o
addestramento professionale

Partecipazione a corsi, congressi
o seminari

Data

n. 23 del & Marzo 2020

PARTE Nt @ Avvigi ¢ Bandi di Gara

fonte: hitp:/burc.regione.campania.it



