AVVISO PER LA RICOGNIZIONE DEL PERSONALE DELLA DIRIGENZA DELL'AREA DELLA SANITA’ A
TEMPO DETERMINATOQ IN POSSESSO DEI REQUISITI PER LA STABILIZZAZIONE PREVISTI DALL'ART.
20 commi 1, 10, 11 e 11 bis del D.L.gs n. 75/2017 e ss.mm.ii

VISTA la deliberazione n® &8?()/@ del 2 5 NOV 2022 esecutiva;

VISTO I'art. 20 del D.Lgs. 25/5/2017 n. 75 e ss.mm.ii. in merito al “Superamento del precariato
nella Pubblica Amministrazione”;

VISTO, in ultimo, il D.L.'N. 228/2021 tonvertito in Legge. 25.02.2022 n. 15, art. 1 comma 3bis, che -
ha prorogato ulteriormente alla data del 31/12/2023 il termine per it requisito della
stabilizzazione;

ATTESO che con il presente avviso, questa Azienda intende procedere alla ricognizione del
personale a tempo determinato della Dirigenza Area Sanita in possesso dei requisiti di cui ail’art.
20 ¢. 1,10,11 e 11 bis del D.Lgs n. 75/2017 e ss.mm.ii., ai fini della partecipazione degli aventi
diritto alla procedura riservata per la stabilizzazione, la quale sara attivata da questa Azienda, nel
rispetto dei limiti e condizioni previsti dalla disciplina vigente e dalle direttive assessoriali emanate
in materia nonché dei vincoli di finanza pubblica;

PRECISATO che la predetta procedura di stabilizzazione deve svolgersi in coerenza col piano
triennale dei fabbisogni, recante le figure professionali beneficiarie delle procedure di
stabilizzazione e Ia relativa copertura finanziaria;

RAVVISATA, pertanto, opportunita di avviare la procedura di ricognizione del personale
potenzialmente destinatario dei processi di stabilizzazione previsti dalla predetta normativa

SIINVITA

Il personale precario della Dirigenza dell’Area della Sanita (di cui al CCNL triennio 2016-2018,
sottoscritto in data 19.12.2019), potenziale destinatario deile procedure di stabilizzazione, in
possesso dei requisiti prescritti dalla normativa nazionale ad inoltrare apposita domanda di
partecipazione, entro e non oltre il 10/12/2022, in conformita a quanto appresso precisato, che
sia in possesso dei requisiti come pit avanti indicati.

N.B.: Termine ultimo per la maturazione dei requisiti & quello del 30/11/2022. In _caso di
presentazione di domanda prima della maturazione dei requisiti prescritti, la stessa non verra
presa in esame ai fini della presente procedura.

REQUISITI DI AMMISSIONE
Possono partecipare alla ricognizione coloro che al momento della presentazione della domanda
possiedono, alla data del 30/11/2022, i requisiti previsti dal D.P.R. n. 48372001, per la Dirigenza,
come segue:



A} Requisiti Generali

1. Cittadinanza italiana, salve le equiparazioni stabilite dalle leggi vigenti, o cittadinanza di
uno dei paesi della UE; per i cittadini di paesi terzi @ richiesto ai fini dell’ammissione, il
possesso del permesso di soggiorno UE per soggiornanti di lungo periodo o il possesso
dello status di rifugiato owvero dello status di protezione sussidiaria e la relativa
documentazione probatoria dovra essere prodotta all'atto della presentazione della
domanda, a pena di esclusione.

2. idoneits fisica alle specifiche mansioni da svolgere: il relativo accertamento sara effettuato
a cura dell’ASP di Messina prima delimmissiane in servizio.

B) Requisiti Specifici

1. Essere stato in servizio pressa I'Azienda Sanitaria Provinciale di Messina, anche per un solo
giorno, successivamente al 28 agosto 2015, con contratio di lavoro a tempo determinato in
relazione alle medesime attivita svoite per il profilo professionale per il guale si concorre
alla stabilizzazione;

2. aver maturato, alla data del 30/11/2022, un’anzianita di servizio anche non continuativa di
almeno tre anni negli ultimi otto anni maturata in uno dei profili messi a selezione, anche
in diverse amministrazioni del SSN e anche con diverse tipologie di contratto flessibile di
cui alart 36 de! D. Lgs. n. 165/2001 e segnatamente, i rapporti di lavoro a tempo
determinato, di formazione e lavora ai quali si aggiungono gli incarichi individuali, con
contratti di lavoro autonomo, di natura occasionale o coordinata e continuativa disciplinati
dal comma 6 ¢ ss art 7 del D. Lgs. n. 165/2001e SMI. | periodi riferiti ai suddetti contratti
devono riguardare in ogni caso attivita svolte o riconducibili alla medesima area o categoria
professionale del profilo da stabilizzare.

Nel caso di servizi contemporanei, sara valutato solo quello piti favorevole al candidato.
sono esclusi dali'applicazione dell’art.20 comma 1 del D.lgs. n. 75/2017 i contratti di
somministrazione di lavoro presso le pubbliche amministrazioni, attivita di ricercatore
universitario a tempo determinato, dottorato di ricerca svolto presso strutture
universitarie, assegni di ricerca e titolari di borse di studio (circolare DFP n. 3/2017 e Nota
assessoriale n. 42238 del 31 maggio 2018);

3. essere stato assunto a tempo determinato, in relazione alle medesime attivita svolte, con
procedure concorsuali (per esami efo titoli) anche espletate presso amministrazioni
pubbliche diverse da quella che procede all'assunzione;

4. essere in possesso dei titoli di studio, specializzazioni, iscrizioni alf’albo che siano prescritti
dalla vigente normativa per Iammissione al profilo per il quale si partecipa alla presente
procedura.

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE E MODALITA’ DI PRESENTAZIONE
Gli interessati a detta ricognizione dovranno presentare domanda di partecipazione, ai sensi del
DPR 445/2000, corredata di copia di documento in corso di validita, attraverso fa quale dichiarare
il possesso dei requisiti previsti dallart. 20 ¢. 1,10,11 e 11 bis dei D. L.gs. n. 75/20217 e ss.mm.ii.

La domanda di partecipazione alla procedura di ricognizione degli aventi diritto alla stabilizzazione
dovra essere presentata, utilizzando il modelio allegato, debitamente sottoscritto e accompagnato
da documento di riconoscimento in corso di validita, pena_esclusione, entro il termine ultimo
perentorio del 10/12/2022, alla U.0.C. Gestione Personale Dipendente a mezzo PEC {di cui
Vinteressato sia Vesclusivo titolare) alVindirizzo: risorse.umane@pec.asp.messina.it indicando
neill’oggetto: ”Awviso per la ricognizione del personale della dirigenza a tempo determinato Area
Sanita in possesso dei requisiti per la stabilizzazione previsti dall’art. 20 commi 1,10,11 e 11 bis del
D. L.gs. n. 75/2017 e ss.mm.il.




Non sard pertanto valido Pinvio (con esclusione delle domande di partecipazione} da casella di
posta elettronica certificata semplice/ordinaria ad altra PEC di questa Azienda che non sia quella
suindicata (risorse.umane@pec.asp.messing.it).

Non saranno imputabili all’Azienda eventuali disguidi nell'invio della PEC.

ll termine fissato per la presentazione delle domande & perentorio.

Sonao fatte salve le istanze di stabilizzazione presentate entro il 10/10/2022.

MOTIVI DI ESCLUSIONE

Non saranno ammessi alla presente procedura coloro che non risuitino in possesso anche di uno
solo dei requisiti previsti, nonché quelli che abbiano inoltrato domanda di partecipazione oltre il
termine stabilito e/o con modalitd diverse da quelle stabilite nel presente awviso.

Non possono accedere agli impieghi coloro che sono stati esclusi dall’elettorato attivo nonché
coloro che siano stati destituiti o dispensati dall'impiego presso una pubblica amministrazione per
averlo conseguito mediante la produzione di documenti falsi o viziati da invalidita insanabile o
licenziati da una pubblica amministrazione a seguito di procedimento disciplinare.

CRITERI
per il calcolo dei tre anni di servizio (36 mesi), necessari per I'ammissione alla presente procedura,
ogni mese andra considerato per intero (30 giorni); le frazioni, se pur superiori a 15 giorni, non
verranno considerate come mese intero. In presenza di pili frazioni di mese nei periodi lavorati, le
stesse saranno sommate tra loro e, ogni qualvolta il risultato di questa somma sara pari a trenta
giorni, si aggiungera un mese nel computo complessivo.

AMMISSIONE DEI CANDIDATI
Alla presente procedura saranno ammessi tutti coloro che presenteranno domanda di
partecipazione, con riserva dell'accertamento del possesso dei requisiti da parte del competente
ufficio prima dell’atto di nomina. Qualora dall’esame della domanda e della documentazione
prodotta si dovesse accertare la carenza dei requisiti per ammissione, Azienda con apposito
provvedimento disporra la decadenza dal diritto di nomina.

NORME FINALI
Per tutto quanto non contemplato dal presente awviso, si rinvia alle disposizioni di legge e
regolamentari vigenti in materia. L'Azienda si riserva la facolta di modificare, prorogare,
sospendere o revocare il presente awviso, differire 'immissione in servizio dei vincitori qualora
ricorrono motivi di pubblico interesse o disposizioni di legge senza che i partecipanti possano
sollevare eccezioni o vantare diritti di sorta.
Con la partecipazione alla presente procedura si concede I'autorizzazione all’Azienda ail’utilizzo dei
propri dati personali, ai sensi e per gli effetti del Regolamento UE 679/2016 e del D.lgs. n.
196/2003 e ss.mm.ii., finalizzato agli adempimenti per I'espletamento della presente procedura.
La sede di assegnazione sara individuata al momento dell’immissione in servizio.

Il presente avviso verra pubblicato con valore di notifica sul sito aziendale www.asp.messina.it
sezione concorsi fstabilizzazioni.

i Dirgtteri( sanitario
Dr.Do indoni
{::M/t:‘

It Commissaria Straogflindrio

{Dott. Bernardo / a%



Al Commissario Stracrdinario
Dell’ ASP MESSINA

Via La Farina, 263 N
MESSINA

Oggetto: Avviso per la ricognizione del personale appartenente alla Dirigenza Area Sanita a tempe determinato
in possesso dei requisiti per la stabilizzazione previsti dall’art. 20 commi 1,10,11 e 11 bis del D. l.vo n. 75/2017
come modificato ed integrato dall‘art. 1 commi 466 e 468 della legge n. 160 dei 27/12/2019

Il/La sottoscritto v nato/a il

Residente in via n. cap

Tel ' pec

Chiede di partecipare all’awviso di ricognizione in oggetto, pubblicato in data

A tal fine, sotto la propria responsabilita, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e ss.mmu.ii.,
concernenti le dichiarazioni sostitutive di certificazione e dell’atto di notorieta, e consapevole, e consapevole
delle sanzioni penali previste dall’art. 76 D.P.R. 445/2000 per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci

DICHIARA

< di essere nato a Prov. il_/__ / codice fiscale n.

di risiedere a

Cap. Prov. Via : n.

telefono _Posta elettronica certificata (PEC)

@ che ogni necessaria comunicazione

venga inviata al suindicato indirizzo e di essere a conoscenza dell‘'obbligo di comunicare eventuali
variazioni dello stesso all’ASP di Messina, la quale non assume alcuna responsabilita in caso di irricevibilita

delle comunicazioni all'indirizzo sopraindicato.

o di essere in possesso della cittadinanza italiana; oppure in possesse della cittadinanza

o diessere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di
oppure di non essere iscritto nelie liste elettorali per il seguente motivo ;

o di non aver riportato condanne penali owero di aver riportato le seguenti condanne penali (indicare
quali) ;

0 diessere a conoscenza delle condizioni ostative di incompatibilita previste dai D.Lgs. n. 39 del 08/04/2013
e del D.P.R. n. 62 del 16/04/2013, nonché delle misure previste dalla legge n. 190/2012;

o dinonavere procedimenti penaliin corso; oppure di avere i seguenti procedimenti penali ;

o dinon essere in corso nella destituzione, dispensa o decadenza da precedente impiego presso Pubbliche
Amministrazioni;

o dinon essere stato licenziato da pubbliche amministrazioni;

o di essere in possesso di idoneita piena e incondizionata allo svolgimento delle mansioni proprie della
qualifica di appartenenza;

o diessere in possesso dei requisiti previsti dall'art. 20 commi 1,10,11 e 11 bis del D. l.gs. n. 75/2017 e
ss.mm.ii.;

V4

o diessere in possesso dei seguenti requisiti specfici:
* dirisultare in servizio con contratto di lavoro a tempo determinato, presso codesta Amministrazione
successivamente alla data del 28.08.2015 con  la qualifica di



o diessere a conoscenza che tutti i dati di cui I'Amministrazione sia venuta in possesso in pceasione
dell’espletamento deila presente procedura verranno trattati nel rispetto defla normativa vigente in
materia di privacy;

o diessere a conoscenza che la presentazione della presente domanda imglica il consenso al
trattamento dei propri dati personali, compresi quelli sensibili, a cura del personale assegnato
all’ufficio preposto alla conservazione delle domande e all’utilizzo delle stesse per lo svolgimento

defla procedura.

Allega alla presente documento di riconoscimento in corso di validita.

DATA Firma autografa

{siglare ogni foglio)



