Prot. n. 10874 del 20/05/2010
Regione Marche -
Azienda Sanitaria Unica Regionale
ZONA TERRITORIALE N. 3 FANO

AVVISO

SCADENZA IL GIORNO 03/06/2010
Per soli titoli, finalizzato alla formazione di una graduatoria per assunzioni a tempo
determinato in qualita di OPERATORE SOCIO SANITARIO cat. B livello economico BS, in
esecuzione della determina del Direttore di Zona n. 559 del 17/05/2010.

Ai posti compete il trattamento giuridico ed economico previsto dalle vigenti
disposizioni di legge e dagli accordi di lavoro vigenti.

REQUISITI GENERALI E SPECIFICI DI AMMISSIONE:

A) Cittadinanza ltaliana. Sono equiparati ai cittadini italiani gli italiani non appartenenti alla
repubblica. Tale requisito non e richiesto per i soggetti appartenenti all'U.E.

B) Godimento dei diritti civili e politici;

C) Idoneita fisica all'impiego.

D) Titolo di studio:

- Diploma di scuola dell’obbligo;

- Diploma di Operatore Socio Sanitario conseguito a seguito di superamento del corso
di formazione di durata annuale, previsto dagli artt. 7 e 8 dell’accordo provvisorio tra il
Ministro della Sanita, il Ministro della Solidarieta Sociale e le Regioni e Province Autonome
di Trento e Bolzano del 18/02/2000;

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

Le domande di partecipazione, redatte in carta semplice, secondo l'allegato fac simile, e
rivolte al Direttore della Zona Territoriale n. 3 di Fano — Via Ceccarini 38, Fano, dovranno

pervenire entro il giorno 03/06/2010.

Si considerano pervenute in tempo utile anche le istanze spedite a mezzo racc. A.R. entro |l
termine che precede e in tal caso fara fede il timbro postale dell'ufficio accettante. Non
saranno comunque ammessi all’avviso, i candidati le cui domande, sebbene spedite entro |l
termine sopra indicato, perverranno all’'Ufficio Protocollo di questa Zona Territoriale con un
ritardo superiore a tre giorni dal termine stesso.

Il termine per la presentazione della domanda nonché dei documenti e dei titoli & perentorio.
Per 'ammissione all'incarico a tempo determinato gli aspiranti debbono obbligatoriamente
dichiarare, a pena di esclusione:

a) la data, il luogo di nascita e la residenza,;

b) il possesso della cittadinanza italiana;

c) il Comune di iscrizione nelle liste elettorali, ovvero i motivi della non iscrizione o della
cancellazione dalle liste medesime;

d) le eventuali condanne penali riportate (la dichiarazione va fatta anche se negativa);

e) i titoli di studio possedulti;



f) la posizione nei confronti degli obblighi militari;

g) i servizi prestati presso pubbliche amministrazioni e la causa di risoluzione di precedenti
rapporti di pubblico impiego;

Gli aspiranti devono, inoltre, indicare il domicilio presso il quale dovranno essere inviate, ad
ogni effetto, le necessarie comunicazioni, ivi compreso, se possibile, il numero telefonico.

In difetto le comunicazioni saranno inviate al luogo di residenza.

La firma in calce alla domanda, ai sensi dell’'art.39 del D.P.R. n.445/2000, non deve
essere autenticata.

Alla domanda dovranno essere allegati i documenti, in originale o in copia
autenticata o autocertificati nei modi di legge, necessari a comprovare il possesso dei
requisiti specifici di cui sopra, a pena di esclusione ed inoltre potranno essere allegati tutti i
certificati relativi ai titoli che gli interessati ritengano opportuno presentare agli effetti della
graduatoria.

Le pubblicazioni dovranno essere edite a stampa.

Ai sensi dell’art.47, del DPR n.445/2000, la conformita all’originale dei titoli e delle
pubblicazioni pud essere resa anche in forma di dichiarazione sostitutiva dell’atto di
notorietd, in tal caso alla dichiarazione deve essere allegata la fotocopia dei documenti
originali.

Alla domanda dovra essere unito anche un Curriculum formativo e professionale
redatto su carta semplice, datato e firmato, ai fini dell'attribuzione del punteggio di cui al
D.P.R. N.220/2001, corredato dai documenti attestanti l'attivita di aggiornamento
professionale e formativo.

L'incarico sara conferito applicando la graduatoria che sara formulata in base ai titoli
prodotti ed applicando i criteri di valutazione di cui al D.P.R. n.220 del 27 marzo 2001.

Per le preferenze di legge, a parita di merito e di titoli, si applica la normativa in vigore,
debbono essere allegati i relativi documenti probatori.

Per quanto non previsto dal presente awviso si fa riferimento alle norme vigenti in materia,
con particolare riferimento al citato DPR n. 220/2001.

L’Amministrazione si riserva la facolta di prorogare, modificare, sospendere o revocare |l
presente avviso, dandone comunicazione agli interessati.

Per eventuali informazioni rivolgersi al’'U.O. Complessa del Personale — Via Ceccarini, 38
61032 Fano — Tel. 0721/882535.
Fano 20/05/2010

IL DIRETTORE DI ZONA
Dott. Aldo Ricci



SCHEMA DI DOMANDA

Al Direttore della

Zona Territoriale n. 3 Fano

Via Ceccarini 38

61032 Fano
Oggetto: Avviso pubblico, per soli titoli, finalizzato alla formazione di una graduatoria per
assunzioni a tempo determinato di Operatore Socio Sanitario cat. BS.

[l/La sottoscritto/a nato/a a

il e residente a Cap.

in Via Tel.

CHIEDE

di essere ammesso/a all’avviso pubblico, per posti di Operatore Socio Sanitario cat. BS.
in attuazione della determina n. 559 del 17/05/2010.

Al fine, sotto la propria responsabilita, dichiara:

1) di essere in possesso della cittadinanza italiana;

2) di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ;
3) di godere dei diritti politici;

4) di non avere riportato condanne penali;

5) di essere in possesso del diploma di scuola dell'obbligo;

6) di essere in possesso del titolo di Operatore Socio Sanitario;

7) di essere in possesso dell'idoneita fisica all'impiego,

8)di essere nella seguente posizione nei riguardi degli obblighi militari

9) di aver lavorato presso pubbliche amministrazioni (con specificate le cause di
risoluzione):

ENTE PERIODO Qualifica Tipo di rapporto Cause
Risoluzione

Dal Al

10)di aver diritto alla precedenza o alla preferenza di legge, in caso di parita di
punteggio, in quanto::

11) di prestare il consenso al trattamento dei dati personali secondo il D.L.vo 191 del
30/06/03.

Chiede inoltre che ogni eventuale comunicazione venga fatta al seguente indirizzo:

Distinti saluti.
Li, Firma




D DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(art. 46, D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445)
D DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47, D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445)

[l/La sottoscritto/a

nato/a
il

residente in Via n°___, a conoscenza di
guanto prescritto dall’art. 76 del DPR 28 dicembre 2000 n. 445, sulla responsabilita
penale cui puo andare incontro in caso di falsita in atti e di dichiarazioni mendaci, ai
sensi e per gli effetti del citato DPR n. 445/2000 e sotto la propria personale
responsabilita:

DICHIARA

Fano, li

ll/La DICHIARANTE

Si allega altresi fotocopia di valido documento di riconoscimento



	CHIEDE

