
AZIENDA SANITARIA LOCALE NA 5 - VIA ALCIDE DE GASPERI N. 167 - 80053- Castellammare
di Stabia (NA) - Avviso pubblico per soli titoli per la formulazione di Graduatoria utilizzabile per assunzioni a
tempo determinato di Collaboratore Professionale Sanitario - Tecnico Sanitario di Radiologia Medica - Cat.
“D” per mesi otto.

In esecuzione della delibera n. 350 del 23/06/2006 è stato indetto avviso pubblico, per soli titoli, per la for-
mulazione di graduatoria utilizzabile per assunzioni a tempo determinato di Collaboratore Professionale Sani-
tario - Tecnico Sanitario di Radiologia Medica - Categoria “D” per mesi otto.

Le modalità di espletamento dell’avviso sono regolamentate dal D.P.R. 220/01 e dalle disposizioni legislati-
ve ivi richiamate. In applicazione dell’art. 7, comma 1, del D.Lgs. 165/01 e successive modificazioni ed integra-
zioni, è garantita parità e pari opportunità tra uomini e donne per l’accesso al lavoro ed il trattamento sul
lavoro. Possono partecipare all’avviso coloro che sono in possesso dei seguenti requisiti generali e specifici :

1) REQUISITI GENERALI DI AMMISSIONE

a. Cittadinanza italiana, salvo le equiparazioni stabilite dalle leggi vigenti, o cittadinanza di uno dei Paesi
dell’Unione Europea;

b. Idoneità fisica all’impiego: l’accertamento dell’idoneità fisica all’impiego è effettuato dall’ASL NA5 pri-
ma dell’immissione in servizio. Il personale dipendente da pubbliche amministrazioni ed il personale dipenden-
te dagli istituti, ospedali ed enti di cui all’art.18, comma 1 del D. Lgs. 502/92 e successive modificazioni e
integrazioni è dispensato dalla visita medica.

2) REQUISITI SPECIFICI DI AMMISSIONE

- Diploma universitario di Tecnico Sanitario di Radiologia Medica, conseguito ai sensi dell’art.6, comma 3,
del Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive modificazioni ovvero i diplomi e attestati conse-
guiti in base al precedente ordinamento, riconosciuti equipollenti, ai sensi delle vigenti disposizioni, al diploma
universitario ai fini dell’esercizio dell’attività professionale e dell’accesso ai pubblici uffici.

- Iscrizione all’Albo Professionale attestato da certificato di data non anteriore a mesi sei rispetto a quella
di scadenza del bando.

Tutti i suddetti requisiti devono essere posseduti alla data di scadenza del termine stabilito per la presenta-
zione delle domande di ammissione. I candidati privi di uno di tali requisiti sono esclusi dalla selezione con
provvedimento motivato. Tale esclusione, ai sensi dell’art. 3 - comma 3 - del D.P:R. 487/94, può avvenire in
qualsiasi momento.

Non possono accedere all’impiego coloro che siano stati esclusi dall’elettorato attivo nonché coloro che
siano stati dispensati dall’impiego presso pubbliche amministrazioni ovvero licenziati a decorrere dalla data di
entrata in vigore del primo contratto collettivo di lavoro.

3) MODALITA’ E TERMINI PER LA PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA DI AMMISSIONE

La domanda di ammissione all’Avviso, datata e sottoscritta dal candidato, redatta in carta semplice, con-
formemente allo schema semplificativo di cui all’allegato “A” del presente bando, deve essere inoltrata esclusi-
vamente a mezzo del servizio pubblico postale per raccomandata con avviso di ricevimento al seguente
indirizzo:

AZIENDA SANITARIA LOCALE NA/5 - Via Alcide De Gasperi, 167- 80053 Castellammare di Stabia
(NA), unitamente ai titoli e ai documenti richiesti, entro il 15° giorno successivo alla data di pubblicazione del
presente bando sul Bollettino Ufficiale della Regione Campania. Qualora detto termine cada in un giorno festi-
vo, il termine medesimo è prorogato al primo giorno non festivo successivo. Il termine fissato per la presenta-
zione delle domande e dei documenti ad essa allegati è perentorio; l’eventuale riserva di invio successivo di
documenti o titoli è priva di effetto.

Sul plico contenente la domanda e la documentazione allegata dovrà essere indicato l’oggetto della selezio-
ne.

È esclusa ogni altra forma di presentazione o di trasmissione.

Le domande si considerano prodotte in tempo utile se spedite a mezzo raccomandata con avviso di ricevi-
mento entro il termine indicato. A tal fine fa fede il timbro postale dell’ufficio accettante.
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Nella domanda gli aspiranti dovranno dichiarare, sotto la propria responsabilità quanto segue:

a) il cognome e il nome;

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

c) il possesso della cittadinanza italiana o equivalente;

d) il comune di iscrizione nelle liste elettorali, ovvero i motivi della non iscrizione o della cancellazione dal-
le liste medesime;

e) le eventuali condanne penali riportate;

f) il possesso dei requisiti specifici di ammissione di cui al punto 2) del presente bando;

g) la posizione nei riguardi degli obblighi militari;

h) i servizi prestati presso pubbliche amministrazioni e le eventuali cause di cessazione di precedenti rap-
porti di pubblico impiego;

i) i titoli che conferiscono il diritto di usufruire di preferenza e precedenza nella nomina in caso di parità di
punteggio (art. 5 D.P.R. 487/94 e successive modificazioni e integrazioni);

j) il domicilio presso il quale deve essere fatta all’aspirante, ad ogni effetto, ogni necessaria comunicazione.
In caso di mancata indicazione vale, ad ogni effetto, la residenza di cui alla lettera b.

Le dichiarazioni riportate sulla domanda hanno valore di sostitutività di certificazione solamente se prece-
dute dalla formula di conoscenza di quanto previsto dagli artt. 46, 47 e 76 del D.P.R. 28/12/2000, n.445.

La domanda deve essere sottoscritta in originale, pena l’ inammissibilità. Non è richiesta l’autenticazione
della sottoscrizione in calce alla domanda.

I candidati di cittadinanza diversa da quella italiana dovranno dichiarare, inoltre, di godere dei diritti civili
e politici anche nello stato di appartenenza o di provenienza, ovvero i motivi del mancato godimento dei diritti
stessi e di avere adeguata conoscenza della lingua italiana.

La presentazione della domanda vale, ai sensi della Legge 30/12/2003 n. 196, come esplicita autorizzazione
per il trattamento dei dati personali, finalizzato agli adempimenti connessi all’espletamento della presente pro-
cedura.

La presentazione della domanda implica la presa visione del presente bando e di tutte le clausole in esso
contenute.

L’Azienda non assume responsabilità per la dispersione di comunicazioni dipendenti da inesatte indicazio-
ni del recapito da parte del concorrente oppure da mancata o tardiva comunicazione del cambiamento dell’indi-
rizzo indicato nella domanda, né per eventuali disguidi postali o comunque imputabili a fatto di terzi, a caso
fortuito o forza maggiore. Non è ammesso alcun riferimento a documentazione esibita per la partecipazione a
precedenti avvisi pubblici o comunque esistente agli atti di questa Amministrazione.

4)DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA

I candidati dovranno produrre in allegato alla domanda di partecipazione la seguente documentazione:

a. titoli attestanti il possesso dei requisiti specifici di ammissione di cui al precedente punto 2);

b. curriculum formativo e professionale redatto su carta semplice datato e firmato e debitamente documen-
tato;

c. tutte le certificazioni relative ai titoli che i candidati ritengono opportuno presentare agli effetti della valu-
tazione di merito, del diritto alla precedenza o preferenza nella formazione della graduatoria;

d. copia fotostatica di un idoneo documento di riconoscimento in corso di validità;

e. elenco, datato e firmato, in triplice copia ed in carta semplice, dei documenti e titoli presentati,

I titoli possono essere prodotti in originale o in copia legale ovvero autenticata ai sensi dell’art. 47 del
D.P.R. 28/12/00, n. 445 ovvero autocertificati nei casi e nei limiti previsti dalla normativa vigente. Le fotocopie
devono essere accompagnate dalla relativa dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà riportante la dicitura
che le stesse sono conformi agli originali in possesso del candidato (Allegato “B”). Per consentire la corretta va-
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lutazione dei titoli (titoli che conferiscono diritto a preferenza o precedenza nella nomina) è assolutamente ne-
cessario che l’autocertificazione contenga tutti gli elementi contenuti nel certificato sostituito. In particolare per
i servizi prestati, la dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà dovrà contenere tutte le indicazioni necessarie
per la valutazione degli stessi ovvero indicazione della qualifica, periodo del servizio, eventuali cause di interru-
zione o di risoluzione del rapporto di lavoro, orario settimanale di lavoro, e quant’altro necessario per valutare
il titolo stesso.

Per coloro che hanno svolto servizio presso pubbliche amministrazioni, il relativo certificato deve attestare
se ricorrono o meno le condizioni di cui all’ultimo comma dell’art. 46 del D.P.R. 761/79 in presenza delle quali il
punteggio di anzianità deve essere ridotto. In caso positivo, l’attestazione deve precisare la misura della riduzio-
ne del punteggio. Saranno valutati esclusivamente i servizi le cui attestazioni siano state rilasciate dal legale rap-
presentante dell’Ente presso cui i servizi sono stati prestati.

Qualora i titoli oggetto di dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà non fossero chiaramente descritti
o mancassero di elementi essenziali per la valutazione, non saranno presi in considerazione.

Si precisa, inoltre, che tutte le dichiarazioni sostitutive rese ai fini della partecipazione all’avviso, verranno
accettate solo se redatte in modo conforme a quanto previsto dal DPR 445/2000, anche in ordine alle assunzioni
di responsabilità delle dichiarazioni rese.

5) FALSE DICHIARAZIONI

Si precisa che chiunque rilasci dichiarazioni mendaci, formi atti falsi o ne faccia uso nei casi previsti dal
D.P.R. 28/12/00, n.445 è punito ai sensi del codice penale e delle norme speciali in materia. L’esibizione di un
atto contenente dati non più rispondenti a verità equivale ad uso di atto falso.

Le dichiarazioni sostitutive rese ai sensi dell’art. 46 e 47 e le dichiarazioni rese per conto delle persone indi-
cate nell’art.4 comma 2 del D.P.R. 445/00 sono considerate come fatte a pubblico ufficiale. Se i reati indicati ai
commi 1,2,3 dell’art.76 del D.P.R.445/00 sono commessi per ottenere la nomina ad un pubblico ufficio o l’auto-
rizzazione all’esercizio di una professione o arte, il giudice, nei casi più gravi, può applicare l’interdizione tem-
poranea dai pubblici uffici o dalla professione o arte.

6) AMMISSIONE ALL’AVVISO

L’amministrazione provvederà con apposita delibera all’ammissione dei candidati all’avviso, previa verifi-
ca dei requisiti generali e specifici indicati nel presente bando.

7) MOTIVI DI ESCLUSIONE DALL’AVVISO

Costituiscono motivo di esclusione dall’avviso:

* la mancanza dei requisiti prescritti;

* la presentazione della domanda fuori termine utile;

* l’omessa indicazione del nome, cognome, data e luogo di nascita, di uno dei requisiti specifici ovvero di
uno di quelli generali in tema di assunzione del personale nella pubblica amministrazione, della posizione nei ri-
guardi degli obblighi militari per coloro che siano soggetti a tale obbligo.

L’esclusione dall’avviso in questione sarà disposta con delibera da notificarsi all’interessato entro 30 giorni
dall’esecutività della predetta delibera.

8) COMMISSIONE ESAMINATRICE.

La Commissione Esaminatrice è nominata dal Direttore Generale ed ha la seguente composizione: Presi-
dente: Dirigente sanitario; Componenti: due operatori dello stesso profilo del posto messo a selezione; Segreta-
rio: un dipendente amministrativo dell’ASL con qualifica non inferiore alla categoria C.

9) GRADUATORIA DI MERITO

La graduatoria, predisposta sulla base della valutazione dei titoli, è approvata con delibera previo accerta-
mento della regolarità degli atti dell’avviso ed è immediatamente efficace. La data di affissione della graduato-
ria all’Albo Ufficiale dell’ASL NA/5 sarà pubblicata nel Bollettino Ufficiale della Regione Campania e
costituirà notifica ai partecipanti a tutti gli effetti di legge. Eventuali ricorsi avverso la graduatoria possono esse-
re inoltrati entro 30 giorni dalla data di pubblicazione della stessa all’Albo Ufficiale dell’ASL NA/5.

10) ADEMPIMENTI DEI VINCITORI.
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Gli assunti a tempo determinato saranno invitati dall’Amministrazione a presentare entro 10 giorni dalla
data di ricevimento della relativa comunicazione, sotto pena di decadenza della nomina, una dichiarazione resa
ai sensi del D.P.R. 445/2000 dalla quale risulta:

a) data e luogo di nascita;

b) cittadinanza;

c) godimento dei diritti politici;

d) la posizione agli effetti degli obblighi militari;

e) l’inesistenza di condanne penali che impediscono l’instaurazione di un rapporto di pubblico impiego;

f) il numero di codice fiscale;

g) la composizione del nucleo familiare.

La dichiarazione relativa al punto c) deve riportare l’indicazione del possesso del requisito alla data di sca-
denza del bando. Entro lo stesso termine i candidati vincitori, devono dichiarare, sotto la propria responsabilità,
di non avere altri rapporti di impiego pubblico o privato e di non trovarsi in nessuna delle situazioni di incompa-
tibilità richiamate dall’art. 53 del D.Lgs.165/2001. In caso contrario deve essere espressamente presentata la di-
chiarazione di opzione per il rapporto di lavoro con l’ASL NA5 di Castellammare di Stabia. L’Amministrazione
si riserva, altresì, la facoltà di richiedere d’ufficio, la documentazione attestante le dichiarazioni rese ai sensi del-
la normativa vigente.

Il vincitore che ricopre un posto di ruolo nell’Amministrazione dello Stato è dispensato dal rendere le dichiara-
zioni di cui alle lettere b), c), d) ed e). La nomina decorre, agli effetti economici, dalla data di effettiva immissione in
servizio. La graduatoria sarà utilizzata, per tutte le fattispecie previste dal combinato disposto e dall’art. 31 del
CCNL integrativo del 20.09.2001 dell’Area di Comparto e dal D.Lgs.368/2001. Il rapporto di lavoro a tempo deter-
minato si risolve automaticamente senza diritto di preavviso, alla scadenza indicata nel contratto individuale di lavo-
ro ovvero anche prima di tale scadenza con il rientro in servizio del titolare assente. Il rapporto di lavoro di cui al
presente bando in nessun caso può trasformarsi in rapporto di lavoro a tempo indeterminato. Ai titolari del rapporto
di che trattasi è attribuito il trattamento giuridico ed economico previsto dalle vigenti disposizioni di legge e dal Con-
tratto Nazionale di lavoro in vigore per il personale del Comparto del S.S.N. L’Azienda si riserva, a suo insindacabile
giudizio, la facoltà di prorogare i termini, modificare, sospendere o revocare il presente bando o parte di esso qualo-
ra ne rilevasse la necessità o l’opportunità per ragioni di pubblico interesse o intervengono disposizioni di legge. Per
eventuali chiarimenti, i concorrenti potranno rivolgersi all’Ufficio Concorsi - A.S.L. NA 5 - Via Alcide De Gaspe-
ri,167 - 80053 Castellammare di Stabia ogni Lunedì e Giovedì dalle ore 9.00 alle ore 13.00.

Il Direttore Generale
Dott. Gennaro D’Auria

Allegato “A” - SCHEMA DI DOMANDA

Al Direttore Generale

dell’Azienda Sanitaria Locale NA/5

Via A. De Gasperi n. 167

80053 Castellammare di Stabia (NA)

_l_ sottoscritt_ ________________ nat_ a ___________ il __________ residente in ______________ Via
_______________ n. _____ cap. _____, chiede di essere ammess_ all’Avviso Pubblico per la formulazione di gra-
duatoria utilizzabile per assunzioni a tempo determinato di Collaboratore Professionale Sanitario - Tecnico Sa-
nitario di Radiologia Medica - Cat."D" per mesi otto.

A tale fine, ai sensi degli artt. 46, 47 e 76 del DPR 445/00, nonché consapevole delle sanzioni penali previste
dall’art. 76 del citato D.P.R. 445/00 in caso di dichiarazioni mendaci, dichiara:

1) di essere cittadin_ italian_ ;

2) di essere iscritt_ nelle liste elettorali del Comune di ________________;

3) di non aver riportato condanne penali ;
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4) di essere, nei confronti degli obblighi militari, nella seguente posizione: __________________________ ;

5) di essere in possesso di seguenti requisiti specifici di ammissione: Diploma universitario di
_______________ ovvero diploma di _______ conseguito il ________ presso ________________ ;

- di essere iscritt_ all’Albo Professionale ______della Provincia di ______________________

6) di aver contratto (o non aver contratto) rapporto di impiego presso la seguente pubblica Amministrazio-
ne ___________ qualifica di ______________, periodo ___________, motivo della cessazione ____________ ;

7) di prestare (o non prestare) servizio presso la seguente pubblica Amministrazione __________qualifica
___________ periodo __________

8) di essere in possesso dei seguenti titoli che danno diritto ad usufruire della precedenza o preferenza
all’assunzione a parità di valutazione ai sensi dell’art. 5 DPR 487/94 e successive modificazioni e integrazioni:
________;

9) di essere cittadin_ ______________________ e di godere dei diritti civili e politici dello stato di apparte-
nenza (_________________) e di avere adeguata conoscenza della lingua italiana (riservato per i cittadini di cit-
tadinanza diversa da quella italiana);

10) che l’indirizzo al quale deve essere fatta ogni necessaria comunicazione relativa al presente concorso è
il seguente: _________;

Il sottoscritto autorizza, ai sensi della Legge 30/12/2003 n. 196, l’Azienda Sanitaria Locale NA/5 ad utilizza-
re le informazioni e i dati forniti per la gestione dell’avviso.

Data ___________ Firma ______________

ALLEGATO “B”

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
E/O DELL’ATTO DI NOTORIETÀ

Ai sensi degli artt.46 e 47 del D.P.R.445/2000

Il sottoscritto_ _______________________________________ residente a
________________________________________

Via__________________________ n°_________________

Consapevole, secondo quanto prescritto dall’art.76 del DPR 28/12/00 n. 445, della responsabilita’ penale
cui puo’ andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, falsita’ negli atti ed uso di atti falsi, dichiara sotto la
propria responsabilita’ quanto segue:

____________________________________________________

____________________________________________________

Data___________ Firma _________________

N.B. Allegare fotocopia avanti-retro documento di identità in corso di validità.
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