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REGIONE PIEMONTE

AZIENDA SANITARIA LOCALE VCO
OMEGNA

IL DIRETTORE GENERALE
(Nominato con DGR n. 12-6931 del 29/05/2018 )

DELIBERAZIONE N, 94 6  del 5 DICEMBRE 208

CONFERIMENTO INCARICO TRIENNALE DI DIRIGENTE RESPONSABILE
SOS “"ANGIOLOGIA, EMOSTASI E TROMBOSI”

O—4—4mond

'anno duemiladiciannove il giorno SIMOUE

GICEMBRE

del mese di in OMEGNA,

IL DIRETTORE GENERALE

- Dott. Angelo Penna

coadiuvato da:

- Dott.ssa Emma Maria Zelaschi DIRETTORE SANITARIO

- Dott.ssa Anna Ceria DIRETTORE AMMINISTRATIVO
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Riservato alla $.0.C. Gestione Economico-Finanziaria e Patrimonio per ia registrazione
delia spesa:

data

al N. conto

al N. conto

al N. conto

al N. conto

Si attesta la regolarita contabile e le imputazioni
a Bilancio derivanti dal provvedimento
Il Direttore SOC GEP
{Dott.ssa Manuela Succi)

Beneficiario €.

Beneficiario €.

Beneficiario €.

Annotazioni eventuali :
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IL. DIRETTORE GENERALE
Dott. Angelo Penna
(Nominato con DGR n. 12-6931 del 29/05/2018 )

Nella data sopraindicata, su propria iniziativa, in conformita al Regolamento approvato
con delibera n. 290 del 12.05.2017.

Premesso che:

- con deliberazione n, 429 del 12.11.2015 & stato approvato il nuovo Atto Aziendale
dell’ASL VCO cosi come modificato con deliberazione n. 201 del 05.04.2017 , n. 292 del
12.05.2017, n. 556 del 31.05.2018 e n. 233 del 25.03.2019.

- che nel Piano di Organizzazione adottato unitamente allAtto Aziendale (di cui alla
deliberazione n. 233/2019) & stata prevista la Struttura Semplice “Angiologia, Emostasi e
Trombosi”.

Visto:

- fa deliberazione n. 1103 del 30.11.2018 avente ad oggetto :"Incarichi dirigenziali-
Adozione Regolamento per |affidamento, valutazione e relativi effetti”.

- la deliberazione n. 103 del 28.02.2017 e smi, con la quale sono state graduate le
tipologie di incarico dirigenziale conferibili ai Dirigenti di questa Azienda in conformita alle
previsioni di cui al CCNL 08.06.2000 della Dirigenza medica/veterinaria nonché la
graduazione degli incarichi stessi e 1a loro valorizzazione economica.

- la deliberazione n. 518 del 24.06.2019 avente ad oggetto:” Emissione avviso di selezione
interna per laffidamento dell'incarico di direzione della Struttura Semplice Angiologia,
Emostasi e Trombosi” il cui bando € stato pubblicato sul sito intranet aziendale dal
23.10.19 al 04.11.19.

- Rilevato che all'avviso di cui sopra ha risposto, entro i termini stabiliti, il seguente
Dirigente medico:

- dott. Egidio De Gaudenzi, prot. n. 67214 del 30.10.2019.

-Tenuto conto che, come previsto da sopraccitato Regolamento di cui alla deliberazione
n. 1103 del 30.11.2018, Yincarico di che trattasi viene conferito dal Direttore Generale su
proposta motivata del Direttore della SOC, cui la SOS afferisce, a seguito di valutazione
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comparativa dei curricula dei candidati che risultano aver presentato domanda entro i
termini stabiliti nell’avviso in precedenza citato.

-Considerato che il Direttore della SOC Medicina Interna di Domodossola, Dr.ssa Adele
Moschella, con nota prot. n. 71986 del 22.11.2019, ha proposto il conferimento
dellincarico di SOS “Angiologia, Emostasi e Trombosi” — 552 al Dr. Egidio De Gaudenzi per
le seguenti motivazioni:

“Attivita svolta nel campo specifico presso gli ambulatori e fa SOC Medicina Interna
dellospedale di Domodossola daglf anni ‘90, associata alle numerose esperienze formative
acquisite in Italia ed alfestero ed alla partecipazione a ricerche scientifiche anche
intemazionali nel settore”

Ritenuto di condividere la motivata proposta, come sopra formulata dal Direttore della
SOC Medicina Interna Domodossola, di conferimento dell'incarico di SOS — 5§52 —al Dott.
Egidio de Gaudenzi e che il medesimo risulta in possesso dei requisiti per ['affidamento
dell'incarico di cui al presente atto.

Dato atto che il conferimento dellincarico di Dirigente Responsabile della SOS avviene
mediante |a stipula del contratto individuale di lavoro integrativo che si allega in fac-simile
sotto la lettera A).

Acquisiti | pareri espressi ai sensi dell’art. 3 del d.Lgs. 502/1992 e smi, dal Direttore
Amministrativo e dal Direttore Sanitario, come in calce al presente atto formulati

DELIBERA

1) Di conferire, per i motivi espressi in premessa su motivata proposta del Direttore della
SOC Medicina Interna Domodossola, con decorrenza dal 01.12.2019 al 30.11.2022,
l'incarico di Responsabile della SOS “Angiologia, Emostasi € Trombosi”— $52- al Dirigente
Medico dipendente a tempo indeterminato Dr. Egidio De Gaudenzi per la durata di anni
tre, come previsto dall’ art. 3 ¢. 6, a, del Regolamento vigente di cui alla deliberazione n.
1103 del 30.11.2018.

2) Di dare atto che il conferimento dell'incarico di cui alla presente deliberazione accede
alla sottoscrizione da parte del Dr. Egidio De Gaudenzi di apposito contratto integrativo del
contratto individuale di lavorg, ai sensi dellart. 13 del CCNL per 'area della Dirigenza
medico/veterinaria deil’ 08.06.2000, come definito nel testo che viene allegato sotto la
lettera A) alla presente deliberazione quale sua parte integrante e sostanziale.
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3) Di riconoscere al medesimo lindennita di retribuzione di posizione nel valore
complessivo definito per l'incarico S52- Area Medico/Veterinaria secondo la graduazione
determinata con deliberazione n. 329 del 15.04.2019.

4) Di dare atto che la spesa derivante dal presente provvedimento trova copertura
nellapposito fondo contrattuale di cui all” art. 9 CCNL 06.05.2010 della dirigenza
medico/veterinaria, destinato a finanziare indennita di retribuzione di posizione collegata
agli incarichi dirigenziali.

5) Di dare atto che i dati relativi al conferimento degli incarichi verranno pubblicati nel
sito dell’ASL , nella sezione "Amministrazione Trasparente” ai sensi degli artt. 15 e 41 del
D.Lgs.vo 33/2013.

6) Di dichiarare il presente provvedimento immediatamente eseguibile stante l'urgenza
di provvedere,

Omegna, li - 5 [}, 216

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO FAVOREVOL\E
Dott.ssa Anna Ceria (L:/
FIRMA pArm L Y

DATA 3///2/2@{3

IL DIRETTORE SANITARIO FAVOREVQLE '
Dott.ssa Emma Maria Zelaschi
FIRMA__ \

DATA Q?//Q/’Zx@{@
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RELLAZIONE DI PUBBLICAZIONE

Si attesta che copia del presente atto & stata posta in pubblicazione all’Albo Ufficiale
dell’A.S.L. VCO il giomo - 5 §if, 201 per 15 giorni continuativi.

IL FUNZIONARIO INCARICATO

HEDIATAMENTE EBECUTIVA

£ i ﬁ““i{;’g
EsEcuRvERA’ N DATA ~ 3 DIG 70

IL FUNZIONARIO INCARICATO
B TRATIVO

LAGSISTENTE AMRS
f_‘ Sidds f’f’.{

Poariziof

Trasmissione a:

- Collegio Sindacale - Nota prot. n. del
- Conferenza dei Sindaci Nota prot. n. del
- Giunta Regionale Nota prot. n. del

Copia per strutture:

<] DIREZIONE SANITARIA PRESIDI VB-D [ X [ DIPSA

2% | DIP. PREVENZIONE X | AFFARI GENERALI LEGALI E IST,

| DISTRETTO VCO X" | LOGISTICA E SERV. TECNICI E INFORM.
v | GEST. ATTIVITA’ TERRITORIALE % | GEST. ECON. FIN. E PATRIMONIO
%, | FARMACIA x| GEST. PERSONALE E FORMAZIONE
< | SALUTE MENTALE TERRITORIALE

> | SER.D
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