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AZIENDA SANITARIA LOCALE DI FROSINONE

Via A. Fabi - Codice Fiscale e Partita Iva n° 01886690609

SI RENDE NOTO

E indetto Avviso per la formulazione di un elenco di professionisti disponibili a rendere per un periodo di
mesi sei, eventualmente prorogabili, PRESTAZIONI PROFESSIONALI OCCASIONALI
MEDIANTE CONFERIMENTO DI INCARICO INDIVIDUALE CON CONTRATTO DI
LAVORO AUTONOMO, ai sensi dell’art.7, comma 6, del D.Lgs. n.165/2001 e s.m.i., per la copertura
din. 10 posti di Fisioterapista da assegnare alle Strutture ospedaliere e territoriali dell’ ASL di Frosinone.

E’ previsto il recesso anticipato con preavviso di gg. 15 anche qualora I’ Azienda riesca a garantire il corretto
svolgimento del servizio in argomento mediante misure alternative comportanti una riduzione dei costi, ¢
comunque 1 contratti si intenderanno automaticamente risolti all’atto del reclutamento dei posti a tempo
indeterminato.

Per dette prestazioni, il cui compenso orario ¢ quantificato in € 30,00, verranno stipulati contratti di diritto
privato a seguito di procedura comparativa, della durata fino alla copertura a tempo indeterminato dei posti
di che tratti mediante Concorso pubblico e, comunque non oltre mesi sei eventualmente prorogabili, salvo le
ipotesi di recesso/risoluzione su descritte, ai sensi del citato art.7, comma 6 del D.Lgs. n.165/2001 ¢ s.m.i..

L’avviso ¢ rivolto a professionisti non dipendenti di Enti ed Aziende Pubbliche, in possesso di Partita [IVA

e di polizza assicurativa di responsabilita individuale verso terzi.
E garantita la parita e la pari opportunita tra uomini e donne per I’accesso al lavoro cosi come stabilito dal
D.P.R. n.483 del 10.12.1997 e dagli artt. 33 e 57 del D.Lgs. n.165/2001.

REQUISITI GENERALI:

1. Essere in possesso della Cittadinanza italiana (salve le equiparazioni stabilite dalle leggi vigenti), o
della cittadinanza di uno dei Paesi dell’Unione Europea ovvero si trovi nelle condizioni ex art. 7 L.
97/2013.

2. Essere in possesso dell’idoneita fisica all’impiego e alle mansioni della posizione bandita,
compatibilmente con la disabilita posseduta, il cui accertamento sara effettuato a cura dell’ Azienda
prima dell’immissione in servizio.

3. Essere titolare dei diritti civili e politici e non essere stato escluso dall’elettorato attivo.

4. Non essere stato dispensato o destituito dall’impiego presso Pubbliche Amministrazioni o interdetto da
Pubblici Uffici, in base a sentenza passata in giudicato.

5. Assenza di condanne penali che comportino I’interdizione da pubblici uffici, di condanne che, se
intercorse in costanza di rapporto di lavoro, possano determinare il licenziamento ai sensi di quanto
previsto dai CC.CC.NN.LL. di riferimento e dalla normativa vigente.

REQUISITI SPECIFICI:

1) Laurea triennale in Fisioterapia (classe: L/SNT-2), ovvero Diploma universitario di Fisioterapista ai sensi
del d.gs. n. 502/1992, ovvero Diplomi e attestati conseguiti in base al precedente ordinamento,
riconosciuti equipollenti/equiparati, ai sensi delle vigenti disposizioni.
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2) Iscrizione al relativo Albo Professionale.

L’iscrizione al corrispondente albo professionale di uno dei Paesi dell’Unione europea consente la partecipa-
zione alla selezione fermo restando 1’obbligo dell’iscrizione all’albo in Italia prima dell’assunzione in
servizio. L’eventuale equipollenza/equivalenza del titolo di studio deve essere precisata mediante
indicazione della specifica disposizione normativa che la prevede, a cura e onere del candidato.

Per i titoli conseguiti all’estero ¢ necessario allegare il Decreto Ministeriale di riconoscimento, ovvero il
Decreto di equivalenza o equiparazione, rilasciato dalla Presidenza del Consiglio dei Ministri — Dipartimento
della Funzione Pubblica, ai sensi dell’art. 38, co. 3, del D.Lgs. n. 165/2001. I candidati sprovvisti del
suddetto decreto che hanno conseguito all’estero il titolo di studio che consente 1’accesso alla presente
procedura sono ammessi con riserva alla procedura concorsuale. Sara onere del candidato vincitore, a pena di
decadenza, di presentare istanza di riconoscimento del titolo entro 15 giorni dalla pubblicazione della
graduatoria finale, dandone comunicazione all’ Amministrazione.

I cittadini degli Stati membri dell’Unione Europea o di Paese non comunitario devono possedere i seguenti
requisiti:

-godere dei diritti civili e politici anche negli Stati di appartenenza o di provenienza;

-avere adeguata conoscenza della lingua italiana.

I cittadini di un Paese non comunitario devono possedere il permesso di soggiorno CE per soggiornanti di
lungo periodo o essere titolari dello status di rifugiato ovvero dello status di protezione sussidiaria.

Tutti 1 requisiti di ammissione, indicati nel presente paragrafo, devono essere posseduti, pena esclusione, alla
data di scadenza del termine stabilito per la presentazione delle domande di ammissione.

TERMINI PER LA PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA MEDIANTE PROCEDURA
TELEMATICA.

La domanda di partecipazione deve essere prodotta tramite procedura telematica, secondo le modalita di
seguito indicate, entro ¢ non oltre il termine del 15° (quindicesimo) giorno decorrente dal giorno successivo
alla data di pubblicazione del presente avviso sul sito internet aziendale www.asl.fr.it sezione “bandi
concorso”.

I termine fissato per la presentazione delle domande e dei documenti € perentorio e I’eventuale riserva di
invio successivo di documenti o il riferimento a documenti e titoli in possesso dell'Amministrazione ¢ priva
di effetto.

Le domande di partecipazione inviate prima dei termini di pubblicita legale sono considerate inammissibili,
e, pertanto, verranno archiviate senza necessita di comunicazione ai candidati.

La procedura telematica per la presentazione delle domande sara attiva a partire dal giorno successivo alla
data di pubblicazione del presente bando sul sito internet aziendale www.asl.fr.it alla sezione bandi concorso
e verra disattivata tassativamente alle ore 24.00 del giorno di scadenza per la presentazione della domanda.
L’invio telematico della domanda dovra pertanto avvenire entro le ore 23.59 della suddetta data, dopo tale
termine non sara piu possibile effettuare la compilazione della stessa.

PROCEDURA DI REGISTRAZIONE E DI COMPILAZIONE DELLA DOMANDA E DEI
RELATIVI TITOLI PER LA PARTECIPAZIONE ALL’AVVISO PUBBLICO.

1-Collegarsi al sito https://concorsi.aslfrosinone.it;
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2-Accedere al link “se non sei ancora registrato clicca qui”;

3-Accedere alla pagina di registrazione ed inserire username (liberamente scelto dal candidato) ed indirizzo
pec personale. A seguito di questa operazione il programma inviera una pec al candidato con le credenziali
(Username e Password) di accesso al sistema di iscrizione degli avvisi on line;

4-Ricollegarsi al portale https://concorsi.aslfrosinone.it ¢ dopo aver inserito Username e Password si
dovranno inserire i propri dati personali (dati anagrafici).

Dopo aver salvato i dati anagrafici il sistema propone 1’eventuale modifica della domanda cliccando sulla
matita.

11 candidato procede con la compilazione di tutte le sezioni riportate sulla sinistra salvando ad ogni sezione.
Il Candidato deve allegare alla domanda di partecipazione, attraverso il caricamento di file pdf di dimensione
massima di 50 Mb:

1-Curriculum formativo e professionale, datato e firmato, reso quale dichiarazione sostitutiva di
certificazione o di atto notorio ai sensi degli artt. 46 ¢ 47 del D.P.R. n. 445/2000, nella consapevolezza delle
sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 in caso di dichiarazione mendace;
2-Fotocopia del documento di identita, in corso di validita;

3-Eventuali atti idonei a dimostrare la capacita professionale del candidato e 1’esperienza acquisita in
precedenti incarichi svolti anche in altre Aziende o Enti di rilievo nazionale o internazionale, in relazione alla
tipologia di incarico da affidare.

Le stesse pagine possono essere compilate in pitt momenti, il candidato puo accedere a quanto caricato e
modificare/aggiungere/correggere/cancellare i dati inseriti fino a quando non conclude la compilazione
cliccando su “Conferma e invia iscrizione”.

Verificata la correttezza della domanda il candidato ricevera una pec di “conferma di avvenuta iscrizione”
con allegato pdf della domanda ed un codice di firma. In caso di errori il candidato dovra riaccedere al
sistema cliccare sul pulsante sblocca, effettuare le correzioni e alla fine cliccare nuovamente sul pulsante
“conferma e invia iscrizione”. Solo al termine dell’operazione di firma la domanda ¢ da considerarsi
correttamente inoltrata”.

Si suggerisce di leggere attentamente LE ISTRUZIONI per 1’'uso della procedura di cui sopra presenti sul
sito di iscrizione.

Si sottolinea che tutte le informazioni (requisiti specifici di ammissione, titoli di carriera ed esperienze
professionali e formative) di cui sopra, dovranno essere indicate in modo preciso ed esaustivo in quanto si
tratta di dati sui quali verra effettuata la verifica del possesso dei requisiti per la partecipazione al
concorso/avviso, degli eventuali titoli di preferenza o di riserva dei posti, nonché la valutazione dei titoli.

La presentazione della domanda di partecipazione alla selezione implica l'accettazione di tutte le condizioni
previste dall’avviso, nonché di tutte le norme regolamentari vigenti.

La formale compilazione del modulo di domanda costituira, per gli elementi ivi contenuti, dichiarazione
sostitutiva di certificazione e/o di atto notorio ai sensi del D.P.R. n. 445/2000. Le dichiarazioni sostitutive,
cosi come previsto dagli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, devono essere rese nella consapevolezza che
saranno applicate sanzioni penali in caso di dichiarazioni false ¢ mendaci e che il candidato decadra dai
benefici acquisiti in virtu della dichiarazione non veritiera ai sensi degli artt. 75 ¢ 76 del medesimo decreto.
L’ Amministrazione ¢ tenuta ad effettuare gli idonei controlli previsti dall’art. 71 D.P.R. 445/2000 e s.m.i.,
anche a campione ed in tutti i casi in cui sorgano fondati dubbi, sulla veridicita delle dichiarazioni sostitutive
ed a trasmetterne le risultanze all’ Autorita competente.

In caso di non veridicita delle dichiarazioni, si determineranno l’esclusione in qualsiasi momento dalla
procedura, la decadenza dagli eventuali benefici conseguiti, nonché, nel caso in cui ne ricorrano le
condizioni, la trasmissione degli atti alle competenti Autorita Giudiziarie, ai Collegi/Ordini, alle
Amministrazioni di appartenenza.
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I rapporti di lavoro/attivita professionali in corso possono essere autocertificati limitatamente alla data in cui
viene compilata la domanda (quindi, in caso di servizi ancora in corso, nel campo corrispondente alla data di
fine rapporto il candidato deve inserire la data di compilazione della domanda).

I candidati che sono gia in possesso del Decreto ministeriale di riconoscimento del titolo di studio conseguito
all’estero e valido per I’accesso ai concorsi pubblici possono allegarlo alla domanda.

I documenti che devono essere necessariamente allegati a pena di esclusione sono:

- documenti comprovanti i requisiti ex art. 7 legge 97/2013 che consentono ai cittadini non italiani e
non comunitari di partecipare al presente avviso (permesso di soggiorno CE per soggiornanti di
lungo periodo o la titolarita dello status di rifugiato, ovvero dello status di protezione sussidiaria);

- ove gia in possesso, il Decreto ministeriale di riconoscimento del titolo di studio valido per
I’ammissione, se conseguito all’estero;

I documenti che devono essere allegati pena la mancata valutazione/decadenza dei benefici sono:

- il decreto ministeriale di equiparazione dei titoli di servizio svolti all’estero (da inserire nella pagina
“Ser- vizio presso ASL/PA come dipendente”);

- le pubblicazioni effettuate alla data di scadenza del bando;

- il decreto ministeriale di riconoscimento dei titoli di studio, ulteriori rispetto a quello di ammissione,
con- seguiti all’estero (da inserire nella pagina “Titoli accademici e di studio”).

Il mancato inoltro informatico della domanda, con le modalita sopra descritte, determina 1’automatica
esclusione del candidato dalla selezione di cui trattasi.

Non saranno oggetto di valutazione da parte della commissione esaminatrice le dichiarazioni sostitutive rese
in modo non corretto ¢/o incomplete.

Non verranno presi in considerazione eventuale documentazione/integrazioni inviate con modalita diversa da
quelle previste dal presente bando (anche se inviate tramite raccomandata o tramite PEC).

Si precisa che il candidato ¢ responsabile del corretto inserimento dei dati cosi come vengono richiesti dalla
piattaforma ed ¢ tenuto ad immettere tutti i requisiti in ciascun campo della procedura on-line; laddove, in
fase di valutazione dei dati inseriti, questi non siano rinvenuti, per cause imputabili al candidato, gli stessi
non saranno oggetto di valutazione da parte della Commissione Esaminatrice.

Non saranno oggetto di valutazione da parte della commissione esaminatrice le dichiarazioni sostitutive rese
in modo non corretto od incomplete. L’interessato ¢ tenuto a specificare con esattezza tutti gli elementi e i
dati necessari per una corretta valutazione.

Il mancato rispetto, da parte dei candidati, dei termini e delle modalita sopra indicate per la presentazione
delle domande comportera la non ammissibilita alla procedura.

AMMISSIONE DEI CANDIDATI — VERIFICA AUTOCERTIFICAZIONI

Alla selezione saranno ammessi tutti coloro che risulteranno in possesso dei requisiti, sulla base delle
dichiarazioni rese in sede di presentazione della domanda di partecipazione. Qualora dall’esame della
domanda e della documentazione prodotta si dovesse accertare la carenza dei requisiti per I’ammissione,
I’ Amministrazione con apposito provvedimento dispone 1’esclusione dalla selezione.

ASL Frosinone tel. +39 0775.8821
Via Aramando Fabi snc www.aslfr.it l

¥
03100 Frosinone p. iva 01886690609 _é

P
-
m
Q)
O
Z
m



SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

ASL
FROSINONE

E fatta salva la verifica anche successiva dell’accertamento dei requisiti, la cui carenza potra comportare la
decadenza dall’incarico, se gia conferito.

L’esclusione ¢ determinata dal mancato possesso dei requisiti generali e specifici, dal mancato rispetto delle
clausole del bando, ivi inclusa la presentazione della domanda con modalita difformi da quelle qui previste,
dal mancato rispetto delle disposizioni di legge in materia, sia a livello generale sia speciale, dall’accerta-
mento del mancato possesso o del venir meno di un qualsiasi requisito considerato fondamentale e
propedeutico per la costituzione del rapporto di lavoro con la Pubblica Amministrazione.

COMMISSIONE ESAMINATRICE

La Commissione esaminatrice per la valutazione comparativa dei curricula sara nominata, con successivo
separato atto deliberativo, nel rispetto di quanto disposto dall’art. 35 bis del D.Lgs. 165/2001 e s.m.i.
“Prevenzione del fenomeno della corruzione nella formazione di Commissioni e nelle assegnazioni agli
Uffici”.

La Commissione Esaminatrice sara composta dal Presidente, da due operatori appartenenti all’Area dei
Professionisti della Salute ¢ dei Funzionari dello stesso profilo di quello messo a bando e da un segretario,
secondo quanto disposto dal D.P.R. n. 220/2001.

MODALITA DI PARTECIPAZIONE E SVOLGIMENTO DELLA SELEZIONE

L’iscrizione al corrispondente albo professionale di uno dei Paesi dell’Unione Europea consente la
partecipazione, fermo restando 1’obbligo dell’iscrizione all’albo in Italia prima dell’incarico.

Tutti 1 suddetti requisiti devono essere posseduti, pena di esclusione, alla data di scadenza del termine
stabilito per la presentazione dell’istanza di partecipazione: 15 gg dalla pubblicazione nella sezione Bandi e
Concorsi del sito internet aziendale www.asl.ft.it.

Saranno ritenuti valutabili i titoli relativi all’esperienza professionale attinenti agli incarichi da conferire e,
preferibilmente, eventuali esperienze lavorative, tirocini ecc., nell’ambito specifico.

NORME FINALI

L’Azienda Sanitaria Locale di Frosinone si riserva piena facolta di prorogare, sospendere, modificare e
revocare il presente Avviso a suo insindacabile giudizio, qualora ne rilevasse la necessita ed opportunita per
ragioni di pubblico interesse, escludendo per i candidati qualsiasi pretesa o diritto, anche a seguito di
eventuali disposizioni da parte della Regione Lazio.

I dati personali, forniti dai candidati con le domande di partecipazione alla procedura comparativa, saranno
trattati ai sensi del Regolamento UE 2016/679 e del D. Lgs. 30/06/2003 n. 196, per le finalita inerenti la
gestione della selezione e dell’eventuale conseguente conferimento dell’incarico. Si precisa che i dati forniti
saranno pubblicati sul sito internet aziendale per le finalita previste dal D.Lgs. n. 33/2013 e ss.mm.ii. Tali
dati potranno essere sottoposti ad accesso da parte di coloro che sono portatori di un concreto interesse ai
sensi dell’art. 22 L. 241/1990 e ss.mm.ii.

IL DIRETTORE GENERALE
(Dott. Arturo Cavaliere)
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