REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA

AZIENDA OSPEDALIERO — UNIVERSITARIA DI SASSARI

Awviso di Mobilita' preconcorsuale, per titoli elloquio, in ambito regionale ed
interregionale tra Aziende ed Enti del Compartoitaam Intercompartimentale, per
la copertura di n. 8 posti a tempo pieno e indeteto di “ Collaboratori
amministrativi- cat D’

Si rende noto che questa Azienda Ospedaliero Wsiieern, in esecuzione della
Deliberazione del Commissario n. 350 del 05/0820frocedera mediante
mobilitd regionale ed interregionale tra Aziende Euti del Comparto Sanita e
Intercompartimentale, per titoli e colloquio, ansedellart. 30, comma 1 e 2 bis
del D.Lgs. n.165/2001 e s.m.e.i., dell'art. 19 @EINL 20/09/2001 integrativo del
CCNL 7 aprile 1999 del personale del Comparto Sanéd in osservanza del
Regolamento Aziendale della Mobilita Volontariadfsg, alla copertura a tempo

pieno e indeterminato di n.8 posti di “Collaboratori amministrativic cat D’

1. REQUISITI
Possono presentare domanda di trasferimento, sianmbito regionale che
interregionale, i dipendenti in servizio a tempaldaterminato delle Aziende
Sanitarie Locali e Aziende Ospedaliere, nonché pexdenti di altri Enti del
Comparto Sanita e i dipendenti di AmministrazionComparti diversi, inquadrati
con la qualifica di Collaboratori amministrativicat D .
2. MODALITA' E TERMINI DI PRESENTAZIONE DELLA DOMAN DA

Le domande di ammissione, redatte in carta semplieeono essere indirizzate al
Commissario dell Azienda Ospedaliero Universitaria di Sassari - MiaCoppino

n. 26 - 07100 Sassari e devono pervenire entrbdSl  giorno successivo alla data



di pubblicazione, per estratto, delavviso di mobilita sulla Gazzetta Ufficiale della
Repubblica Italiana. A tal fine fara fede il tiroba data dell Azienda Ospedaliero
Universitaria. Qualora detto giorno sia festivagilmine € prorogato al primo giorno
successivo non festivo. Le domande di ammissiogersiderano prodotte in tempo
utile anche se spedite a mezzo di raccomandatawago di ricevimento entro il
termine indicato. Esclusivamente in tal caso fadefil timbro a data déll Ufficio
Postale accettante. Il termine fissato per la mtezéone delle domande e dei
documenti & perentorio. Il mancato rispetto dentei sopra descritti determina |
esclusione dal concorso. L'Amministrazione non mesalcuna responsabilita per il
mancato recapito di documenti dipendente da iresaticazione del recapito da
parte dell'aspirante, da mancata o tardiva commiwica del cambiamento di
indirizzo indicato nella domanda, né per eventdéguidi postali o telegrafici o
comunque imputabili a fatti di terzi, a caso fadud forza maggiore.
| requisiti devono essere posseduti alla data ddescza del termine utile per la
presentazione delle domande di ammissione.

3. DOMANDA

Nella domanda, redatta secondo l'allegato moddledato n.} indirizzata al

Commissario dell Azienda Ospedaliero Universitaria di Sassari - MiaCoppino

n. 26 - 07100 Sassari, il candidato, sotto la paomersonale responsabilita e

consapevole delle sanzioni penali previste dalféridel D.P.R.445/2000, per le

ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendad®ve dichiarare

| nome e cognome, la data, il luogo di nascitaresadenza;

| possesso della cittadinanza italiana;



10.

11.

12.

e eventuali condanne penali riportate, ovvero di aeer riportato condanne

penali;

| titolo di studio posseduto e i requisiti di amsige richiesti;

i essere dipendente a tempo indeterminato

dal c/o 'Amministrazione/Azienda

a

deeorre

i aver superato il periodo di prova;

a posizione rivestita

| possesso dell'idoneita fisica al servizio,

servizi prestati presso pubbliche amministrazeihe cause di risoluzione

di precedenti rapporti di pubblico impiego;

ventuali titoli che conferiscono diritti di riserv@recedenza o preferenza

nella nomina,a parita di punteggio | titoli di precedenza/preferenza

valutabili sono quelli di cui all'art.5 del D.P.R487/1994 e ss.mm.;

i autorizzare il trattamento manuale/informatizzaéd dati personali ai sensi

e per gli effetti del D.Lgs.196/2003;



| domicilio presso il quale ricevere ogni comunicae relativa alla
selezione, in caso di mancata indicazione valegad effetto la residenza di

cui al punto 1.

La domanda deve essere datata e sottoscritta|'pedasione dalla selezione. Tale

sottoscrizione ai sensi della L.127/1997, non ngtedi autentica.

4. DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA

| candidati devono allegare alla domanda la segugmtumentazione:

1.

e certificazioni, i titoli ed i documenti che i aidati ritengano opportuno
presentare agli effetti delle valutazioni di meréodella formazione della

graduatoria;

| certificato di servizio di data recente dal qusilevidenzi in modo corretto

l'inquadramento del dipendente;

titoli/documenti comprovanti I'eventuale diritto réserva, precedenza o

preferenza nell'assunzione;

n curriculum formativo e professionale - redattocsuta libera - datato e
sottoscritto. Il curriculum non pud avere valoreaditocertificazione delle

dichiarazioni in esso contenute;

n elenco, in triplice copia, datato e firmato, didli e dei documenti

presentati;



otocopia di un valido documento di identita (oveeysto ai fini

dell'autocertificazione) e del codice fiscale.
| titoli di cui sopra devono essere prodotti ingimale, in copia autenticata ai sensi di
legge ovvero autocertificati nei casi e nei lingitevisti dalla normativa vigente (e
quindi anche con dichiarazioni contestuali alla doda). Nella certificazione
relativa ai servizi deve essere attestato se €ooro meno le condizioni di cui all
ultimo comma dell articolo 46 del D.P.R.°n 761/79, in presenza delle quali il
punteggio deve essere ridotto. In caso positivoattestazione deve precisare la
misura della riduzione del punteggio.Le pubblicaridevono essere edite a stampa.
Le pubblicazioni saranno valutate solo se presemabriginale, in copia autenticata
ovvero in copia dichiarata conforme ’albriginale (con le modalita di cui agli artt.
19 e 47 DPR 445/2000).

5. DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE
Il candidato, in luogo delle certificazioni rilaaté dall autorita competente, pud
avvalersi delle seguenti dichiarazioni sostitutiveviste dal DPR 445/2000:
a)

ichiarazione sostitutiva di certificazion@liegato n.2 da utilizzare nei casi

riportati nell elenco di cui all art. 46 D.P.R. h 445/2000 (per es. stato

di famiglia, possesso di titolo di studio, possedisspecializzazione, ect..);

b)

ichiarazione sostitutiva déllatto di notorietaAllegato n.3 art. 47 D.P.R. n

° 445/2000) da utilizzare per tutti gli stati, fagtiqualita personali non
presenti nel citato art. 46 DPR 445/2000 (ad esempgaittivita di
servizio...ect);

c)



ichiarazione sostitutiva déllatto di notorieta relativa alla conformita all

originale di una copia di un attoAllegato n.4 di un documento, di una

pubblicazione o di un titolo di studio (artt. 192 D.P.R. N 445/2000).
Tutte le dichiarazioni sostitutive, di cui ai prdeati punti a), b) e c) devono
riportare:
1) la seguente dicitura: il sottoscritto (nome egrmme) sotto la propria
responsabilita e consapevole delle sanzioni peicaiamate dafl art. 76 del D.P.R.
445/2000, per le ipotesi di falsita in atti e daaizioni mendaci, dichiara------..... :
2) I’ autorizzazione al trattamento dei dati personabekgs. 196/2003;
3) la sottoscrizione del dichiarante.
La dichiarazione sostitutiva déllatto di notorieta, di cui alle precedenti lettejecb
c), deve essere presentata unitamente a copiatdtitas (fronte e retro) di un
documento di identita in corso di validita del daante, se non sottoscritta dall
interessato in presenza delimpiegato competente a ricevere la documentazione
stessa. In ogni caso le dichiarazioni sostitutiveui ai precedenti punti a), b) e c)
devono contenere, a pena di non valutazione, lititeformazioni atte a consentire
una corretta/esaustiva valutazione delle attestamceessa presenti. La dichiarazione
sostitutiva dell atto di notorieta concernente il servizio prestatnica forma di
certificazione ammessa in alternativa al certiboditservizio), allegata o contestuale
alla domanda, deve contenere: 1)dsatta indicazione déllEnte presso il quale il
servizio e stato prestato; 2) la natura giuridieh rdpporto di lavoro (contratto di
dipendenza a tempo indeterminato/determinato; atiatr di collaborazione;
consulenza .....ect); 3) la qualifica rivestita; ld)tipologia del rapporto di lavoro
(tempo pieno - parziale, con indicazione del numero di ore svolte alla settimana

. ect); 5) la data di inizio e fine del rappodo lavoro; 6) I' indicazione di



eventuali interruzioni del rapporto di lavoro (atpva senza assegni, sospensione
cautelare ...ect); 7) tutto cido che si renda newéssnel caso concreto, per valutare
correttamente il servizio stesso. La conformitarh copia all originale puo essere
dichiaratasolo mediante dichiarazione sostitutiva di atto notaodea ai sensi degli
artt. 19 e 47 del DPR 445/2000. Si ricorda cheAmministrazione & tenuta ad
effettuare idonei controlli sulla veridicita delrdenuto delle dichiarazioni sostitutive
ricevute e che, nel caso in cui dovessero emergmtesi di falsita in atti e
dichiarazioni mendaci, oltre alla decadenza dellinteressato dai benefici
eventualmente conseguiti, sono applicabili le samzipenali previste dalla
normativa vigente.

6.VALUTAZIONE DEI TITOLI
La Commissione procede alla valutazione dei teliondo i criteri di valutazione
stabiliti dal Regolamento della Mobilita volontaria esterreziendale, il quale

prevede che la Commissione disponga, complessiviamginl00 punti cosi ripartiti:

2

5 punti per la valutazione dei titoli di carriera, pubblicazioni,

titoli accademici, curriculum formativo e professiaali cosi ripartiti:

. t
itoli di carriera: 12 punti

. t
itoli accademici e di studio: pdnti

. p
ubblicazioni e titoli scientifici: dupti

. c

urriculum formativo e professionale: 5 punti.



5 punti per il colloquio: il colloquio tendera a valutare le conoscenze, le

competenze acquisite e le attitudini in relaziohepasto da ricoprire;

particolare attenzione verra riservata alla valotaz del grado di

motivazione personale, iniziativa e predisposiziahéavoro di gruppo. Ai

fini dell’ idoneita dovra esseriportato un punteggio di almé&npunti.

7. COLLOQUIO
La data e la sede del colloquio saranno comunigatandidati mediante lettera
raccomandata, con awviso di ricevimento, allfizdp indicato in domanda. Al
colloquio i candidati dovranno presentarsi munitud valido documento d'identita
personale.
8. GRADUATORIA FINALE
La Commissione, al termine del colloquio, formildagraduatoria di merito dei
candidati. Verranno comunque esclusi dalla gradisato candidati che non si
presentino 0 non conseguano al colloquio la vaioitezdi almeno 45 punti.
9. TUTELA DEI DATI PERSONALI — INFORMATIVA SULLA PR IVACY

| dati personali forniti dal candidato saranno oditqresso il competente Servizio
Acquisizione Risorse Umane per le finalita di gms#i della procedura concorsuale e
saranno trattati, anche successivamente, nellleadat di assunzione, per la
gestione del rapporto di lavoro. Tali dati potraressere sottoposti ad accesso da
parte di coloro che sono portatori di un concrettieriesse ai sensi della Legge
241/90. Le medesime informazioni potranno esserenuoicate ad altre
Amministrazioni unicamente per l'adempimento dipd&zioni di legge o per
finalita attinenti alla  posizione economica —rglica del candidato. L'interessato

ha il diritto di rettificare, aggiornare o cancefla dati erronei, incompleti o raccolti



in termini non conformi alla legge nonché di oal loro trattamento per
motivi legittimi. Il conferimento di tali dati & ditigatorio ai fini della valutazione
dei requisiti di partecipazione, pena l'esclusiat@la stessa; il trattamento é
finalizzato, ai sensi del D. Lgs. 196/03, agli aganenti per I'espletamento della
procedura e per la eventuale gestione del rappot&voro..

10. MODIFICA, SOSPENSIONE E REVOCA DELLA SELEZIONE
L'azienda si riserva la facolta, per motivi legitti di modificare, sospendere o
revocare, in tutto o in parte, la presente proadoonché riaprire o prorogare i
termini per la presentazione delle domande seneapen gli interessati insorga
alcuna pretesa o diritto.

11. NORME FINALI
Per quanto non particolarmente previsto nel preseltviso, si rinvia alle
disposizioni di legge vigenti in materia. Copiacigtale del bando & disponibile sul

sito aziendale all'indirizzavww.aousassari.iPer eventuali informazioni gli aspiranti

potranno rivolgersi al Servizio Acquisizione e 8ppo Risorse Umane déll
Azienda Ospedaliero Universitaria Via M. Coppino, 26- 07100 Sassari

IL COMMISSARIO (Dott. Giovanni CAVALIERI)

(Allegato i 1) — Fac-simile domanda di partecipazioheCommissario
dell'Azienda

Ospedaliero-Universitaria di Sassari Via Micheleopfino 26 - 07100 SASSARI

Il/La sottoscritto/a chiede di

essereammesso/a a partecipare alla procedura dittnpbeconcorsuale, per titoli e
colloquio, in ambito regionale ed interregionale &ziende ed Enti del Comparto
Sanita e intercompartimentale per opertura a tempo pieno e indeterminato di n.

8 posti di Collaboratore amministrativo — cat ,@secuzione della Deliberazione



del Commissario n. del / / A ftak, consapevole delle

sanzioni penali previste dall'art. 76 del D.P.Ri45/2000 per le ipotesi di falsita in

atti e dichiarazioni mendaci, sotto la propria passabilita

DICHIARA
1)
i essere nat il a prov residente
a in  via cap_citta
Prov C.F. cellitel. _ -maié
2)
i essere dipendente di ruolo a tempo indetermiaatecorrere dal
/_ presso (indicare I'Ente/Azienda di apparieag
con l'attuale posizione rivestitdi¢are anche la fascia
economica di appartenenza)
3)
i aver superato il periodo di prova;
4)
i essere in possesso del titolo di studio conseguito presso
di il
5)
i essere cittadino/a italiano/a ovvero
6)
i essere iscritto nelle liste elettorali del Comuiie ovvero di
non essere iscritto alle liste elettorali, segnadainmotivi
7)

i non aver riportato condanne penali e di non esserconoscenza di



procedimenti penali pendenti ovvero di avere rigiarle seguenti condanne
penali, ovvero di essere a conoscenza dei segpeygedimenti penali in

corso

8)
i essere in possesso dell'idoneita fisica al sierviz
9)
i aver prestato servizio presso pubbliche ammaustini, come di seguito

riportato: P.A. dal al in_ qualita

di natura del contratto nti@wo  di

dipendenza, di consulenza, di collaborazione, etc.) tipologia

del contratto (tempo pieno -parziale) per numero ore

settimanali Ricorrono/non ricorrono le coratiz di cui all'art.46
del.P.R.761/79 Indicare le cause di risohezidel rapporto di
impiego (scadenza del contratto, dimissioni,

etc.)

10)
ventuali titoli che conferiscono diritti di riserv@recedenza o preferenza
nella nomina, a parita di punteggio. | titoli di epedenzal/preferenza
valutabili sono quelli di cui all' art. 5 del D.R.R487/1994 e s.m.e.i.;

11)
i non essere ovvero di essere stato destituitemedisato dall'impiego presso
Pubblica Amministrazione per persistente, insugfité rendimento, ovvero
dichiarato decaduto da un impiego statale per praotto documenti falsi
0 viziati da invalidita non sanabile;

12)



he ogni eventuale comunicazione relativa alla nitdbdeve essere fatta al

seguente indirizzo: Dott.

Via CAP Comune Prov - tel.

A tal fine specifica le proprie preferenze (indeail Servizio di maggior

interesse):

Principali motivazioni sottese alla domanda di

mobilita:

Attivita lavorative svolte presso l'attuale sedsetivizio:

PERCORSO FORMATIVO/PROFESSIONALdpecializzazioni e/o corsi di

formazione

Esperienze professionali (precedenti hssunzione presso’ | attuale ente)

com

petenze eventualmente acquisite in ambiti specifici

Esigenze di carattere gestionale: (es.: dispotikaliturnazioni, permessi per L.104,

part time, ecc...)

ulteriori segnalazioni:

Dichiara, sotto la propria responsabilita (artdééD.P.R. 445/2000):
— di essere in possesso dell'idoneita psico-fisicealizio;
Si allega la seguente documentazione:

1.

urriculum vitae-professionale datato e sottosgritto

ertificato di servizio con trattamento economicayodimento (da cui risulti



il godimento di congedi/permessi ex legge 104/%ge 53/00);

3.
ocumentate eventuali situazioni familiari (ricongzione nucleo familiare,
distanza sede di lavoro e residenza familiare endi@iiliari per i quali sono
necessarie azioni di supporto, sostegno e assistgnz
4.
ventuali titoli e documenti, in originale, autemtico autocertificati, che il
candidato ritenga opportuni per la formulaziondadgtaduatoria di merito;
5.
lenco dei documenti e titoli presentati;
6.
opia fotostatica di un documento di identita insoodi validita e del codice
fiscale.
Data, Firma
Il sottoscritto/a autorizza |l

trattamento dei dati personali ai sensi del D. lig6/03, in quanto necessario per
consentire la gestione del rapporto di lavorodarapimento degli obblighi stabiliti
dalle leggi, regolamenti e contratti collettivi.

Data, Firma

(Allegato n?  2) DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE

Ai sensi dell art. 46 del D.P.R. h. 445/2000

Il/La sottoscritto/a nato a
Prov. il residente in APC Prov. Via
n. C.F. consapevole delle

sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non tiene, di formazione o uso di atti



falsi, richiamate dall art. 76 del D.P.R. h. 445/2000
DICHIARA

-di sidente adi essere re il a/essere nato

-di (oppure)essere cittadino italiano

- di godere dei diritti civili e politici

- di essere in possesso del titolo di studio conseguito |l

presso :

- di essere informato, ai sensi e per gli efféttid all’ art. 13 D.Lgs 196/2003 che i
dati personali raccolti saranno trattati, anche stommenti informatici, nell ambito
del procedimento per il quale la presente dichiarezviene resa e del successivo
eventuale rapporto di lavoro;

- di autorizzare, ai sensi e per gli effetti deL@s. 196/2003, il trattamento dei dati
personali contenuti nella presente dichiarazione.

MAFIR DATA

(Allegato n 3) DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI
NOTORIETA’
Ai sensi dell art. 47 del D.P.R. h. 445/2000

Ile residente il nato a sottoscritto

; F.C .n Via CAP in

consapevole delle sanzione penali, nel caso diiataioni non veritiere, di
formazione o uso di atti falsi, richiamate dakrt. 76 del D.P.R. h. 445/2000,
DICHIARA

i seguenti stati, fatti e qualita personali: la

presente dichiarazione puo essere utilizzata apeheertificare attivita di servizio

utilizzando lo schema di seguito indicato):



- Ente dal al in Gudli natura

del contratto (contratto di dipendenza, di conszdendi collaborazione....... )
tipologia del contratto (tempo pieno fzipée) per numero

ore settimanali

- Ente dal al in Gudli natura

del contratto (contratto di dipendenza, di conszdendi collaborazione....... )
tipologia del contratto (tempo pieno fzipée) per numero

ore settimanali

Ricorrono/non ricorrono le condizioni di cui altisho comma dell'art. 46 del D.P.R.

761/79. Indicare le cause di risoluzione del rappati impiego (scadenza del

contratto, dimissioni ......... )

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per ditéfdi cui all art. 13 del D. Lgs.
196/2003 che i dati personali raccolti sarannotdtiat anche con strumenti
informatici, nell ambito del procedimento per il quale la presenthidrazione
viene resa e del successivo eventuale rapportvdid. Ai sensi e per gli effetti del
D. Lgs. 196/2003, dichiaro di autorizzare il tratento dei dati personali contenuti
nella presente dichiarazione.

_FIRMA DATA

N.B. Ai sensi dell art. 38 del D.P.R. 445/2000, la dichiarazione éosatitta dall
interessato alla presenza del dipendente addettermvsottoscritta e presentata
unitamente alla copia fotostatica non autenticatanddocumento d identita in
corso di validita del dichiarante.
(Allegato i 4) DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CONFORMITA
DELLA COPIA ALL’ ORIGINALE

2000/445 .R.P.D 47e 19 .Ai sensi degli artt



Il Sottoscritto nato a Prov il e

residente in CAP Prov. Via n

consapevole delle sanzione penali, nel caso diiatationi non veritiere, di
formazione o uso di atti falsi, richiamate dakrt. 76 del D.P.R. 445/2000,
DICHIARA

di essere a conoscenza del fatto ¢hallegata copia:

a)

ell > atto/documento rilasciato da n_data
& conforme alloriginale in possesso di ;

b)
ella pubblicazione dal titolo edda d in
data , riprodotto per intero/estratt@alg apag. e
quindi composta di h fogli, & conforme all originale in
possesso di ;

c)
el titolo di studio/servizio rilasciato da ___ in data e
conforme all' originale in possesso di ovvero in mio
POSSESSO;

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per dgetéfdi cui all art. 13 del D.Lgs.
196/2003 che i dati personali raccolti sarannotatiat anche con strumenti
informatici, nell ambito del procedimento per il quale la presenthidrazione
viene resa, e pef leventuale stipula del contratto di lavoro. Ai semgier gli effetti
del D. Lgs. 196/2003, dichiaro di autorizzare ittamento dei dati personali

contenuti nella presente dichiarazione.



Data FIRMA

N.B. Ai sensi dell art. 38 del D.P.R.445/2000, la dichiarazione éosatitta
dallinteressato in presenza del dipendente amldettero sottoscritta e presentata
unitamente alla copia fotostatica non autentichitain documento di identita in

corso di validita del dichiarante.



