AZIENDA OSPEDALIERA
ISTITUTO ORTOPEDICO GAETANO PINI
Piazza Andrea Cardinal Ferrari, 1 — 20122 Milano

ttin. 86/2011

AVVISO PUBBLICO, PER TITOLI E COLLOQUIO,
PER L’ASSUNZIONE A TEMPO UNICO, DETERMINATO ED ESC LUSIVO
DI UN DIRIGENTE MEDICO
DI ANESTESIA E RIANIMAZIONE

SCADENZA AVVISO ORE 12,00 DEL 15 GIUGNO 2011

In esecuzione della deliberazione n. 213 del 24gi0a2011 atti n. 86/2011, e indetto avviso pubblioer
titoli e colloquio, per I'assunzione a tempo unideterminato esclusivo di un
DIRIGENTE MEDICO
Disciplina: ANESTESIA E RIANIMAZIONE
Area della Medicina Diagnostica e dei Servizi
Profilo professionale “Medici”

ai sensi dell'art. 16 del C.C.N.L. 5 novembre 1926 I'Area della Dirigenza Medico-Veterinaria cosi
come sostituito dall'art. 1 del C.C.N.L. 5 agos8®91 comma 1 lett. a) ed ai sensi del D.Lgs. n/ZHEaAL.
L'incarico, espletato nelle more dell'attivazionelld procedure necessarie alla copertura definitieh
posto, decorre dalla data di sottoscrizione detratto individuale ed ha la durata di un anno. é&ssun
caso il rapporto di lavoro a tempo determinatorgpdtasformarsi in rapporto di lavoro a tempo
indeterminato.
Questa Amministrazione invita gli interessati altrare domanda in carta libera, redatta nei modi
indicati dall’art. 3 del D.P.R. n.. 483/97.
Ai sensi del D.P.R. 445/2000 non e richiesta Batitazione della firma.
REQUISITI GENERALI
previsti dall'art. 1 del D.P.R. 10.12.1997 n. 483:
a) cittadinanza italiana, salve le equiparazioni stabilite dalle leggi vieo cittadinanza di uno dei Paesi

dell’'Unione europea;



b) idoneita fisica all'impiego.

L'accertamento dell'idoneita fisica e effettuatowaa dell’Azienda prima dell'immissione in servizio

Il personale dipendente da pubbliche amministrazdnl personale dipendente dagli istituti, ospiedd
enti di cui agli artt. 25 e 26, 1 comma, del D.R2R.12.1979 n. 761, e dispensato dalla visita naedic

REQUISITI SPECIFICI

previsti dall'art. 24 del D.P.R. 10.12.1997 834

a) Diploma di Laurea in Medicina e Chirurgia,;

b) Specializzazione nella disciplina oggetto del consm o in altra ad essa equipollente ovvero affine,
ai sensi del DD.MM. 30 e 31 gennaio 1998 e suceesstegrazioni e modificazioni;

c) Iscrizione all’Albo professionale dell’Ordine dei Medici-Chirurghi in Italia od in uno dei Paesi
dellUE. L'iscrizione al corrispondente albo professionale in uno deisPdellUE consente la
partecipazione all’awiso, fermo restando ['obbligdell'iscrizione alla’Albo in ltalia prima
dell’'assunzione in servizio.

| requisiti prescritti devono essere posseduti ddta di scadenza del termine utile stabilito dalsente

awviso per la presentazione della domanda di anoniss

Non possono accedere agli impieghi coloro che si&ath esclusi dall’elettorato attivo nonché colote

siano dispensati dall'impiego presso Pubbliche amstrazioni per aver conseguito I'impiego stesso

mediante la produzione di documenti falsi o vizétiinvalidita non sanabile.

Per I'ammissione all'avviso, i candidati devonoigzte nella domanda:

1) il cognome e nome;

2) la data ed il luogo di nascita ;

3) laresidenza;

4) il possesso della cittadinanza italiana, salve deiparazioni stabilite dalle leggi vigenti o della
cittadinanza di una dei Paesi dell’Unione Europea;

5) il Comune di iscrizione nelle liste elettorali oveei motivi della loro non iscrizione o della
cancellazione dalle liste medesime;

6) le eventuali condanne penali riportate, in casoatieg dovra esserne dichiarata espressamente
'assenza;

7) dinon essere stato destituito o dispensato dali8go presso una pubblica amministrazione;



8) di essere in possesso dei requisiti specifici dnésione all’avviso;

9) la posizione nei riguardi degli obblighi militari;

10)i servizi prestati presso la Pubblica Amministragie le cause di risoluzione di precedenti rapmrti
pubblico impiego;

11)i titoli che conferiscono diritto a precedenza preferenza nelle nomine;

12) il domicilio presso il quale deve, ad ogni effetégsere fatta necessaria comunicazione. Nel caso in
non fosse dichiarato, le comunicazioni sarannaaievpresso la residenza indicata al punto 3).

La documentazione relativa ai titoli deve esseoelpita in carta libera, in originale o in copiaemticata

con autocertificazione ai sensi di legge.

Le pubblicazioni devono essere edite a stampa.

| candidati possono autocertificare I'autenticitdlel copie come segue:

a) dichiarazione che contenga tutti gli elementatid a modalitd e tempi dell’attivita espletathec
verrebbero indicati se il documento venisse rikscdall’ente competente, pubblico o privato, peiha
verificarsi dellimpossibilita di effettuazione delvalutazione dei titoli; la dichiarazione é rdedaai
sensi degli artt. 19 e 47 del D.P.R. 445/2000 “@pesole delle sanzioni penali previste in caso di
dichiarazioni mendaci, falsita negli atti ed usatli falsi, cosi come stabilito dall’art. 76 delFDR. n.
445/2000”

b) dichiarare la conformita di copie di una pubdione o di un documento, all’originale in proprio
possesso con una dichiarazione redatta come sigpuata a).

Le dichiarazioni sostitutive dell'atto di notorietese presentate contestualmente all'istanza di

partecipazione, devono essere sottoscritte daf@ssato in presenza del dipendente addetto al

ricevimentq in caso di spedizione € invece necessario allegdotocopia del documento di identita in
corso di validita.

Qualora le autocertificazioni e le dichiarazionstitoitive dell’atto di notorieta non fossero redatecondo

le modalita sopra indicate, le stesse non avraffaticalcuno.

Ai sensi dell'art. 37 del D.P.R. 445/2000 non smoggetti allimposta di bollo le domande ed i riefat

documenti allegati per la partecipazione ai corigmessso le amministrazioni pubbliche.



L’'omissione, anche parziale, delle dichiaraziomatiee al possesso dei requisiti generali e speafpra
citati, o la mancata presentazione della loro exadatautocertificazione redatta ai sensi di leggsi come
la presentazione di domanda senza firma, costituigmtivo di esclusione dall'avviso.
L’Amministrazione dell’Azienda si riserva -ai serdgll’art. 71 del D.P.R. n. 445/2000- di verificdee
veridicita e l'autenticita delle attestazioni prétgo Qualora dal controllo effettuato dall Amminietione
emerga la non veridicita del contenuto della dicdeone, il dichiarante decade dai benefici evdntaate
conseguiti al provvedimento emanato sulla bada dathiarazione non veritiera.
Ai documenti in lingua straniera, deve essere ategna traduzione in lingua italiana certificadaforme
nel testo, redatta dalla competente rappresentipkanatica o consolare o da un traduttore uffecial
La documentazione attestante il possesso dei reauscifici nonché i titoli -ivi compreso il cuoulum
formativo e professionale, redatto in carta sempliatato e firmato- dovranno essere allegati alfaahda
nonche descritti in apposito elenco.
Sono fatte salve le disposizioni di legge circaptecedenze e le preferenze, purché alla domanda di
ammissione siano allegati i necessari documentbgiosi ovvero siano eventualmente autocertificati a
norma delle vigenti disposizioni.
COMMISSIONE ESAMINATRICE E PROVE D’ESAME
La Commissione esaminatrice relativa al presenigsasara costituita, come segue:

» Direttore Sanitario (o0 suo delegato) - Presidente

» Direttore di Struttura Complessa di Anestesia enfRiazione — Componente

» Dirigente Medico di Anestesia e Rianimazione — @onente
Il colloquio vertera sulle seguenti materie:
sulle materie inerenti alla disciplina nonché sucompiti connessi alla funzione da conferire.
Il superamento del collogquio & subordinato al naggimento di una valutazione di sufficienza espaeis
termini numerici di almeno 14/20.
Il diario del colloquio sara comunicato attravet$ovio di un telegramma all'indirizzo comunicatcaid
candidati.
Le comunicazioni di non ammissione al colloquicasaio effettuate dalla Commissione Esaminatrice.
| candidati che - per qualsiasi motivo - non sisprgino a sostenere il colloquio nel giorno, nedl’e nella

sede stabilita, saranno dichiarati rinunciatarogui effetto di legge.



La stipulazione del contratto individuale di lav@aéempo unico, determinato ed esclusivo e regolatze

segue:

a) il contratto — della durata massima di un annmouabile - é stipulatoelle more dell’attivazione
delle procedure necessarie alla copertura defamitel postoll rapporto di lavoro si risolve
automaticamente, senza diritto di preavviso, afalenza del contratto stesso.

b) L’interessato dovra assumere servizio entro 10c{digiorni dalla data di ricevimento della
comunicazione, sotto pena di decadenza. La deaarr@éegli effetti giuridici ed economici ha effetto
dal giorno della effettiva assunzione in servizio.

Le domande di ammissione allawviso - redatte intecdibera ed indirizzat&\l Direttore Generale

dellAzienda Ospedaliera “Istituto Ortopedico Gaetano Pini” - piazza Cardinal Ferrari 1 - 20122

Milano- dovranno pervenire all'Ufficio Protocollo dell’Aenda Ospedaliera entro

LE ORE 12.00 DEL 15 GIUGNO 2011

Il termine fissato per la presentazione delle dadeae dei documenti € perentorio, anche nel caso di

inoltro tramite raccomandata A.R. a mezzo delisier postale (non fa fede il timbro postale) tdhcaso

la busta contenente la domanda di partecipazidizenaso dovra riportare perentoriamente la segeient

dicitura: “Contiene_domanda di partecipazione all’avviso plit per la copertura di n.. 1 posto di

Dirigente Medico di Anestesia e Rianimazione ago@rmico, determinato ed esclusiv®aranno ritenute

come giunte fuori termine le domande che perveogusteriormente alla data di chiusura dell’avviso.
Per quanto non espressamente previsto dal presengs, saranno applicate le disposizioni di cUDBR

10 dicembre 1997 n. 483 in materia di discipliacorsuale per il personale dirigenziale del g@vi
sanitario nazionale.

L'’Amministrazione si riserva la facolta di prorogadi sospendere, di modificare o revocare, irotatin
parte, il presente avviso qualora ne rilevassetassita o I'opportunita.

L’Amministrazione si riserva inoltre la facolta diilizzare la graduatoria per la copertura di pasiempo
determinato nella stessa disciplina e profilo psi@nale, vacanti o per supplenze, in relazione all

effettive e contingenti esigenze che dovesserofestarsi.



TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

La presentazione della domanda di partecipaziostagisce autorizzazione al trattamento dei dalliane
medesima indicati, per le finalita di gestione agdrocedura, ai sensi di quanto previsto dal D3@s
giugno 2003 n. 196.

Per informazioni e per ritirare copia del presemteiso e dello schema esemplificativo della domanda
gli interessati potranno rivolgersi allUOC Gestiodelle Risorse Umane e Relazioni Sindacali dstgue
Azienda Ospedaliera - piazza Cardinal Ferrari 0122 Milano- tel. 02/58296.618 - da Lunedi a Veherd
dalle ore 9.00 alle ore 12.00.

Il presente avviso & pubblicato sul sito dell’Azian: www.gpini.it (consultabile entrando nel portale,
cliccando nella sezione Istituzione e successivaenarbandi di concorso).

Tale pubblicazione assolve agli obblighi di pubbtione di atti e provvedimenti amministrativi
aventi effetto di pubblicita legale, ai sensi dell! 32 della Legge 18 giugno 2009 n. 69.
Milano, 31 maggio 2011

IL DIRETTORE GENERALE: dott. Amedeo Tropiano



Fac-simile dellaDOMANDA da ricopiare su foglio in carta semplice con firman autenticata (ai sensi dell'art. 39
del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 44&)evole come DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFCAZIONE ai
sensi dell’art. 46 del D.P.R. 28 dicembre 2000 454

*kkkkkkk
Al Direttore Generale
Azienda Ospedaliera
Istituto Ortopedico Gaetano Pini
P.zza Cardinal Ferrarin. 1
20122 Milano
7 = o (o ox 1o - P
Chiede

di essere ammesso all’avviso pubblico, per titab#oquio, per la copertura a tempo unico deteato e d esclusivo

di un posto di

DIRIGENTE MEDICO
Disciplina: ANESTESIA E RIANIMAZIONE

A tal fine,
consapevole delle sanzioni penali previste in cadodichiarazioni mendaci, falsita negli atti ed usadi atti falsi,
cosi come stabilito dall’'art. 76 del D.P.R. 28 diegsbre 2000 n. 445,

dichiara
e diesserenato/aa ..........coiii it | ;
e di essere residente = (cap) i in via
e diessere in possesso della cittadinanza .............cc.voevin v iommmmme e e e e
(specificare se italiana o di altro Stato);
» diessere iscritto/a nelle liste del Comune di .......ccuceii i ;

(oppure indicare i motivi della non iscrizione o ldel cancellazione dalle liste medesime

e di non aver riportato condanne penalopgure: di aver riportato le seguenti condanne pena

< dinon essere stato destituito o dispensato dgli8go presso una pubblica amministrazione;

e di aver conseguito il diploma di laurea in ...............ocoiiieeiin . il giorno ................ presso
PUNIVEISItA di covvneie e e e

« di essere in possesso dell’abilitazione all'egércidella professione avendo superato I'esame atd stella
ST o] 1= o [P

e di aver conseguito il diploma di specializzazione ella disciplina
............................................. ilviieeiineneo presso 'Universita dic.. e v vvecee e

e che la durata del corso di studi per il consegutmenel diploma di specializzazione € di



« che il suddetto diploma & stato/non & stato carnsegi sensi del D.lgs. n. 257/91 o del D.Lgs368/99;

e diessere iscritto all’Albo dei Medici-Chirurghidi........................ al No
e di essere nella seguente situazione nei riguardi  glide obblighi
0111 = T ;

« di aver diritto alla riserva dei posti prevista ldaegge ove applicabile in relazione ai posti massoncorso
.............................. (indicare catg. di appartenenya
« di essere in possesso dei seguenti titoli ai fintllad preferenza e precedenza nelle nomine
e di aver prestato o di prestare i seguenti servies§ pubbliche amministrazioni con la precisazidefia
motivazione della eventuale cessazione:
di aver prestato SErvizio presSo .......cccvvvvieeiieiiiiiiiievenieee L PIAVL L
NEl Profilo dii ..oeee

dal .o Al , motivi cessazi® dal servizio:

(oppure di non aver prestato servizio presso pubigliamministrazioni);
Il/La sottoscritto/a elegge il seguente domichioquale deve ad ogni effetto essere inviata ogniunicazione al
riguardo:

Tel v eventuale fax .......cccoovviiiii i

Milano,
(firma per esteso e leggibile)

Ai sensi della legge n. 196/2003 si autorizzaattamento dei dati sopra riportati ai soli fini geésente procedimento.

Milano,

(firma per esteso e leggibile)



Fac-simile di DICHIARAZIONE sostitutiva del’lATTO d notorieta da ricopiare su foglio in carta sempg con
firma Non autenticata (da allegare alla domanda_cda fotocopiadi un documento di riconoscimento in corso di
validita):

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’

Artt. 19 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445
(non soggetta ad autenticazione della sottoscrizierai sensi dell’art. 38 del D.P.R. 28 dicembre 2000. 445.)

Il/La sottoscritto/a nato/a a
Prov. il , resedant
prov. in via

consapevole delle sanzioni penali previste in alisdichiarazioni mendaci, falsita negli atti ed u$ioatti falsi, cosi
come stabilito dall’'art. 76 del D..P.R. n. 445/2000
DICHIARA

che la/le presente/i copia/e composta/e da n. fogli per n. facciate totatespntata/e con la

domanda di partecipazione all’avviso pubblico, gioli e colloquio, per la copertura a tempo unideterminato ed
esclusivo di un posto di DIRIGENTE MEDICO DI ANEESIA E RIANIMAZIONE e/sono conforme/i all’originale
conservata/e presso il Sottoscritto e disponihgefii controlli di cui all’art. 71 del D.P.R. #45/2000:

(data), (Il Dichiarante)

Ai sensi della legge n. 196/2003 si autorizzaatttamento dei dati sopra riportati ai fini del gmet® procedimento.

(data), (Il Dichiarante)




