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Avviso di selezione pubblica, per titoli e prova colloquio, per il conferimento di
un assegno di ricerca, della durata di dodici (12) mesi, per n. 1 Medico
specialista in Malattie Infettive, per lo svelgimento di un progetto nell’ambito
delle attivita della UOC Malattie Infettive e Tropicali a direzione universitaria,
in particolar modo degli ambulatori per il trattamento con farmaci innovativi
per HCV.

In esecuzione della deliberazione n. 893 del 16/10/2018, & indetto Avviso di selezione pubblica, per
titoli e prova colloquio, per il conferimento di un assegno di ricerca, della durata di dodici {12)
mesi, per n. 1 Medico con specializzazione in Malattie Infettive, con impegno orario settimanale di
n. 36 ore, per lo svolgimento di un progetto nell’ambito delle attivita della UOC Malattie Infettive e
Tropicali a direzione universitaria, in particolar modo degli ambulatori per il trattamento con
farmaci innovativi per HCV., finanziata dalla ABBVIE S.x.l. con un contributo liberale di €.
23.462,47.

Possono partecipare all’ Avviso di selezione pubblica i candidati che sono in possesso dei seguenti
requisiti:

REQUISITI GENERALI DI AMMISSIONE

a) Cittadinanza Ttaliana. Sono equiparati ai cittadini italiani, gli italiani non appartenenti alla
Repubblica. Per i cittadini degli Stati membri della Comunita Europea si applicano le
disposizioni di cui all’art. 38 del D. Lgs. n. 165/2001.

b) Idoneitd fisica specifica alle funzioni da assolvere. L’accertamento dell’idoneita fisica alle
funzioni da assolvere & effcttuata a cura dell’Azienda Ospedaliera, prima dell’immissione in
servizio, con I’osservanza delle norme in tema di categoria protetta.

¢) Godimento dei diritti civili e politici. Non possono accedere agli impieghi coloro che siano
esclusi dall’elettorato attivo; i cittadini stranieri devono godere dei diritti politici e civili nello
Stato di appartenenza.

d) Non aver riportato condanne penali né di aver procedimenti penali in corso (ovvero di avere
ripottato le seguenti condanne penali).

¢) Non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso PP.AA.

REQUISITI SPECIFICIE DY AMMISSIONE

a) Laurea in Medicina e Chirurgia.
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by Specializzazione in Malaftie Infettive,
¢y Iscrizione all” Albo Professionale.
d) Pregressa e documentata esperienza in ambito infettivologice.

DOMANDA DI AVMMISSIONE

e domande di ammissione alla selezione, redatte al sensi del DPR 11%4453/2000, indirizzete al

Direttore Geensrale dell’Azienda Ospedaliera Sant’Anna e San Schastiano di Caserts, in carty

semplice, senza 'autenticazione della firma, dovranno pervenire all'Ufficio Protocolle - Via

Tescione sne ~ Caserta, cap. §1100, dal lunedi al venerdi, entro ¢ non oltre # 13° giorao

suceessivo alla pubbleazione del prosente bando sul sito web aziendale,

Qualera il gicme di scadenza sin festivo e/ non lavorativo, il teemine & prorogato al primo giomo

successive feriale lavorativo.

[l termine fissato per la presentazione delle demande ¢ del document] & perentorio; Deventuale

riserva di invio successivo di documenti € prive di effetto,

L domaida Qb aminssione dovia essere compliata sulla base gel tac-simile allegalo al presente

bando e dovrd essere comredata da:

8) autocertilicazione attestante i possesso del requisiti specifict di animissione allas selezione;

B) e pubblicaziond, che devono essere edite a stampa, devono essere presentate in originale o in
fotocopla autocertificate;

¢} un curriculum formativo e professionale, redalto in carta semplice. datato e firmato dal quale §i
evineano le attivitd professionali ¢ di studio;

dy titoli utih per la valutazione del candidato:

) elenco in carte semplice, datato e firmato, dei titoll e documenti prodotti;

£y copla fotostation, fronte e retro. di un documento di identitd in corso di validitg, ai finl della
validita dellistanza di partecipazione, nonché delle dichiarazioni sostitutive di centificazioni ¢
delatto notorio (artt, 38 e 47 DR, 445/2000).

Tutti 1 documenti portati a corredo della domanda dovranne essere prodotii in originale, copia

autenticata al sensi di legge, ovvero autocertiticati nel casi e nel limiti previsti dalle nonmativa

vigente, pena esclusione, _

Le dichiarazion] sostitutive devono essere sottoseritie e prodotie, unitamente a copia folostatica del

documento personale di identith, pena la non validitd delie stesse.,

ot evidenzia che, ai sensi del DPR 44572000, fermo restando le sanzioni penali previste per le

dichiarazioni mendaci per falsitd degli atli, qualors dal conlrotio effetivato dall’ Amministrazione

emarga {a non vendicitd del contenuto delle dichiaraziont, il candidato decads dai benefie

eventualimente conscguenti al provvedimenio finale emanato sulls hase delle dichiarazion non

veriticre. -

Le istanze di paitecipazione, potramo pesvenire, esclusivamente.con le seguentl modaliti:
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v Consegna a mano presso 'Ufficio protocollo Aziendale, Via Tescione - edificio A, plano terra
— 81100, Caserte (dal luned] al venerdl dalle ore 09,00 alle ore 13,15 ), in plico ¢chiuso ¢
sigiiiato recante le seguenti indicaziont:

o MITTENTE: nome, cognome e domicilio del candidato;

o DESTINATARIOr Al Direttore Generale dell’Azienda Ospedaliera “Sant’Anna e San
Sebastiang™ -- Via Teseione — 81100, CASERTA:

o OGGETTO: “Avviso di selezione pubblica, per titoli e prova colloquio, per il
conferimento di un asscgno i vicerca, della durata di dodici (12) mesi, per . 1
Medico con specializzazione in Malattic lofettive, con impegno orario settimanale (i
n, 36 ore, per lo svolgimento di un progeito nell’ambito delle attivitd detla UOC Malattie
Infettive ¢ Tropicali”

v Consegna a mezzo servizio postale (in tal caso pon fard fede il timbro delPufficio postale
acecettante), con le medesime modalita ¢ indicazioni per la consegna a mano.

v A mezzo posta elettronica certificata all'indivizzo  PEC  dell’Azienda
coucorsiospedalecasertapec.it, avendo cura di allegare tutta la documentazione in formato
pdf in una cartella compressa I formato ZIP, nominandola come “cognome.nome.zip”. Delta
doenmentarinne daurd pesere dehifsments sottnaoriftn con e spouent] medalith:

o Firma estesa e leggibile apposta in originale sul documenti successivamente scansionati.

o Firma digitale.

8i precisa che la validita dell’invio della documentazione con pee, cosi come stabilito dalla vigente
normativa, € subordinaia all'ulilizzo da purte del candidato, di una propria cesella di posta
elettronica  certificata. Non sard ritenuto  valido Ulovio da cagella i posta elettronica
semplice/ordinaria anche se indirizzata all’indirizzo pec aziendale sopra riportato o ad alira pec
aziendale. Nell'oggetto della pec dovrd essore riportato, pena esclusione quants segue:
NOME_COGNOME (indicare cognome & nome del candidato) - Avviso di selezione pubbliva, per
titoli e prova colloguio, per il conferimento di un assegno di ricerca, della durata di dodiei (12)
mesi, pern, | Medico con specializzazione in Malattie Infettive, con impegno orario settimanale di
n, 36 ore, per lo svolgimento di un progetio nefl ambito delle attivith della UOC balattie Infettive e
Tropicali-
[T candidato dovra comungue allegare copia i un documento d'identitd in corso di validita,
Bventuali variazioni di domicilio, recapito o indirizzo di posta eletlronica certificata del candidato,
dovraunoe essere fempestivamente comunicall con nola datate e sotloseritta da inviare con le
modalith ¢ egli indirizzi sopra specificati. In mancanza, non saraone riteaute accetiabili
rivendicazioni di sorta a carico dell’ Azienda. L Amministrazione, infaltl, non assume responsabilith
per il mancato recapito di comunicazioni dipendenti da inesatta indicazione del recapito da parte del
concorrents oppure da matcata o tardiva comunicazione del cambiamento dell’indirizzo indicalo
nell'istanza di parfecipaziong, L'Azienda, inoitre, non sl asswme responsabilith per eventuali
disguidi postali o connsgue Tmputabili a fatto di terzi, a caso fortuito o a forza magpiore.
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COMMISSIONE ESAMINATRICE E MODALITA DI SELEZIONE,

La Commissione Esaminatrice, che sard nominata con successivo provvedimento del Direttore
generale, & incaricata dell’ammissione/esclusione dei candidati nonché di accertare I'idaneita dei
candidati a svolgere le atiivitd progettuali sulla base i vna valutazione comparstiva del cwrriculs
formativi e professionali e di un colloguio finnlizzato a verificare fa preparazions professionale ¢ la
specifica esperienza lavorativa ai finf del raggiungimento degli obiettivi progettuali.

La Commissione Esaminatrice disporra complessivamente di 40 (quaranta) punt, ai sensi del DPR
483/97, cosi ripartiti:

. 20 punti per i titoli

- 20 punti per la prove colloguio

120 punti per la valutazione dei titoli sone cost ripartifi;

- titoli di carriera punti 3

- ol aceademicl e di studio punti 3

- pubblicazioni ¢ titoli sclentifier punti 6

- cutriculum formativo e professionale punti 8

Al candidatl ammessi alla selezione, successivamente alla valutaziome del tioll, sarh data
comunicazione dells data, dell’ora e del luogoe della prova colloquio, almeno 15 (guindict) glomi
prima dello svolgimento della stessa, sul sito web dell’ Azienda Sant’Anna e San Schastiano di
Caserta avente valore di notifica ufficiale; non saranno, pertanto, noltrate cornunicaziont personali
agli interessati.

Al candidati non anunessi, viceversa, sard daa comumnicaziots o mezzo raccomandata con AR,

(1 superamente della prova celloquio, che verterd sul macroargomento “Gestione di pazienti con
epatite cronica”, & subordinato al ragglunghnento di una valutazione i sulficienza espresgl in
termini numerici di almeno 14720,

La Cormmissions Espminatrice, al teemine della selezione, formulerd la graduatoria Rnate di merito
secondo Pording def punteggio complessivo riportato dai candidati.

il Direttore generale dell’Azienda, riconosciuta la validith degli atti, con proprio provvedimento,
immediatamente eseguibile, approverd la graduatoria finale ¢f merito,

Solo 1 eandidati dichinvatl vineltori riceveranne ¢omunicazions in merito all’esiic della
nrocedura selelthva di end a2l presente hando. Tutid ol altrl potranpo riceverne notizin
contaltandes Punith opoerativa “oeetione visorse umans™ - fel, 0823232025/08232320728

I candidati dichiarati vineitori, inoltre, saranne fovitati dall’ Azienda Qspedaliera, ai fini della stipula
del contiatlo, a formalizzare. nel termine di [0 {dicel) giomi, o pena di decadenza nel diritid
conseguenti alla avvenula partecipazione alla selezione, i possesso del requisiti previsti dal bando.
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DIRITTIE OBBLIGHI DEL RICERCATORE

[t valore dell’agsegno di ricerce, della durata di dodiei (12) mesi, ammonta a Euro 23.462,47
omnicomprensivi al lordo delle ritenute di legge, sard liquidato mensiimente a seguito della verifica
dell’attivith svolta con impegno orario settimanale pari 4 36 ore lavorative, da concordare in ogni
caso con il responsabile del progetto,

I medesimi, al momento della sottoscrizione del contratto e durante ['egercizio dell’attivith
progettuale di riferimento, non dovranno essere titolart di contraito di impiego pubblico, né svolgere
attivitd lavorativa in modo continuativo presso una pubblica amministrazione,

Qualora il ricercatore per motivi di salute sia impossibilitato alla frequenza, dovrd prolungare la
propria altivita per un periodo parf a quello di assenza, senza attribuzione di compenso aleung,

TRATTAMENTOG GIURIDICO E PREVIDENZIALE

L'espletamente dell’assegno i ricerca non da luogoe 4 trattamento previdenziall né a valutazione
giuridiche ed economiche al find di carriera, né a riconoscimenti autornaticl ai fini previdenziali,

COPERTURA ASSICURATIVA

1 ricercatore, prima dell’inizio dellattivita, ¢ tenuto a stipulare apposita polizza assicurativa, con
oneri a proprio carico, a copertura dei rischi per infortunio, invalidisa permanente o temporanea @ di
moite, per cause addebitabill a se stessi 0 a terzd, con espressa rinuncia ad ognl azione di rivaisa nel
confronti dell” Azienda.

TRATTAMENTO DATI PERSONALI

Al sensi della normativa vigente in nwteria di privacy, © daii personali fornit dai candidati saranno
raceoltl presso 1'U0.C, “Gestione Risorse Umane” o trattati per le finalid i gestione della
sclezone pubblica e delleventuale procedimento i sottoserizione del coniratto.

Lo medesime informazioni potranne essere comunicate unicamente alle amministraziont pubbliche
divettamente interessate alla posizione ginridico-cconomica del candidato risultato vincitore,

NORME FiNail
Per quanto non espressamente previsto dal presente avviso si fa riferimento alla normativa vigente.
L7 Amministrazione si riserva o facolth di prorogare, sospendere, annullare /o revoeare, modificare
in tutto o in parte, a suo insindacabile gindizio, 1l presente bando qualora ne rilevasse 1o opportunit
O lu negcessita, por ragioni di pubblico interesse, senza che | concorrenti possano avanzare pretese o
diritti,
Con la pattecipazione all'avviso & implicita da parte del concorrenti Paceettazione, senza riserve, di
tulle fe prascrizicnt € preciaiont del prosenie avviso. ' '
fopresente bando ¢ successivamente a graduatorin approvata ad esite della sclezione possenn
essere visionati sul sito web aziendale wwsy ospedale caserta it vella sezione avvisi ¢ cotcorsi,
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Per ulterori informazioni, gli interessati potranne rivolgersi alla UOC Gestione Risorse Umane
deil’ Azienda Ospedaliera “Sant’Anna ¢ San Sebastianc” di Caserta {tel. 0823 232025 - 0823
232928 pee: gestionersorseumane(@ospedalecasertapec.it),

1L DIRETHORE GENERALE
Dott. Mario Fittorio Nicola Farrante
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FAG SIMILE DELLA DOMANDA

Al Direttors generale dellAzienda Ospedaliera *SantAnra e San Sebastiano” di Caserta - Via
Tescions, snc 81100 Caserta,

il sottoseritto . Chisde di essere ammesso a parlecipare alla selezione
pubblica, per titoll & prova colloquin, per il confariments di un assegno di ricerca, della durata di
dedici (12) mesi, per n. 1 Medico con speclalizzazions in Malattie Infettive, con impegno orario
settimansle di n, 36 ore, per lo svolgimente di un progetto nellambito dells atlivitd della UOC
Malattie Infettive & Tropicali-

ceme da avviso pubblicato sul sito dall Azlenda.

A tal fine |l sottoscritto dichiara, af sensi degli artt. 46 e 47 dsl DPR 445/2000, consapevole che in
caso di falsitd In atti e dichlarazionl mendaci decadra dal benefici eventuaimente conseguiti, fatte
salve le rasponsabilitd penali di cui agli arit, 75 & 78 del DPR 445/2000:

01)  diessere nale/aa ....ooviveerinn, (provincia di Lo ;
02)  diessere in possesso della Clttadinanza taliana {ovvero, precisare il requisito sostitutivo);
03)  diessere iscritio/a nelle liste elsttorall dal Comune di vy e (ovvero

precisare il motivo di non iscrizione);

04} le eventuall condanne penall riportate ovvero di non avere riporiato condanne panali
lrsneore e diphinrnsinme oho mlsrasnn)
YR U e E A DL s Ny Ti by f s e 8 R EE TR E W IR W .j,

08)  dinon avers procedimenti penall In corso owero ¢i avere precediment panali in corso {
rendere la dichiarazione che interessa); -

06)  dinon essere slato destituito o dispensato dallimplego presse PP AA,

07)  diessera in possesso dell'idoneits fisica al posto da ricoprire senza alcuna limitazione:

08)  di sssere In possesso del diploma di laurez in c e CONsSagUlio nelfanne
e, PIEBSO L ;

0v) i essere iscritto alalbo del .................... della Provinca G esal o
............ dal .o ad oggl

10} diessers in possesso del diploma ¢ specializzazions in ... congeguito nell'anno .. ...
BrEssl i)

1) di essere in possesso di pregressa & documentata esperienza in ambito infetlivologice.

12)  dlavere/non avere prestato servizio presso Pubblichs Amministrazion] {in caso affermativo
aflegare certificazioni o autocertificazioni specificando le cause di risoluzions del ra pporio di
lavoro),

) diaccettars ttts le condizionl previste dal bando df sslezione:

} di essere in possesso del seguent ol che danno difitto g preferenza 0 precedenza;

oo

) che lindirizzo al quale deve sssers falta pervenire qualsiasi comunicazions relativa al
presente awigo & I SeGUENTE... e

Wla sottoscritin/a esprime 1l proprio consenso affinché i dati personall possano essare fratiall nel

rspetto del Duigs. n 19672003, per gl adempimenti connessi al presents avisno.

1

1

Al finl delfammissions e della valulazione di merito, i sottoscritte allega n® . fitoli o
document], un curriculum formativo e professionale datato e firmato,
Data e - e finmz ver osieso

{Allayare copla del documents di ricoposciments in corso ¢ validits)
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DICHIARAZIONE 8CSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’

inerente | titoli posseduti dal candidato, ivi compresi quelli di carriera, in particolare il servizio
prestato (art, 47 del D.P.R. n. 445/00)

lHla softoseritt, nato/a i

g residente in via , solic la propria responsabilid e

consapevole delle sanzioni penall previste per il caso di falsitd in attl & dichiarazioni mendadi, cosi

come stabilito dall'art.78 de! D.P.R 445 dal 28/12/2000, & che, qualora dal controlic affetiuato

amarga la non veridicita del contenuto di taluns delle dichiarazioni rese, decadrd dai beneficl

conseguent al provvedimento sventuaiments emanato sulla base deila dichiarazione non veritiera
DICHIARA

i LOLLBLHIL__ wslilllie i plumiv witbeise alniohie | dail personall possain essers alal ikl
rispeatto del Dugs. n. 188/2003, per gll adempimeanti connessi alla presents procedura concorsuale,

Lungo, date ) Firma per esteso del dichiaranie

(Allegare copla documento dl riconpseimento in corso di validita)

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA!
{arl. 19 e arl, 47 del D.P.R. 445/00)

#la sottoscritio/a natofa

- e 2 residente In via soito |a
propria responsabilita o consapevole dells sanzioni penall previste per Il caso di falsita in atll e
dichiarazioni mandac!, cosi come stabifito dall'art.76 del D.P.R. 448 dsl 28/12/2000 e dalla
conaeguente possivlle decadenza dai bensficl, dichiara la conformits alforiginale del seguenti
document], In suo possesso: (slencars | documenti),

ilfia sottoscritt__ esprime i propric consenso affinché | dall personali possano essere traliali nel

rispetio del DUgs. n, 186/2003, per gl adempimenti connessi alla presente procedura concorsuats,

Luoga, data Firma per esteso del dichiarants

{Alleyars copla del documento di riconoasiments in corso di validita)
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