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AVVISO PER LA CREAZIONE DI UNA LISTA ESPERTI PER INCARICO DI MEDICO  
DELL’ÉQUIPE MULTIDISCIPLINARE.  

 
Con la presente, in ottemperanza a quanto previsto dal Regolamento in materia 
di incarichi di lavoro autonomo a soggetti esterni, approvato con D.G.C. n. 96 dd. 
21.05.2007 e s.m.i., si invitano i soggetti interessati a manifestare la propria volontà 
a partecipare alla selezione che avverrà con le modalità evidenziate negli articoli 
sottostanti, per la creazione di una lista di esperti per l’incarico di Medico 
dell’équipe multidisciplinare della Casa di Riposo. 
La domanda di partecipazione compilata utilizzando l’allegato modello, 
unitamente ad un curriculum vitae, dovrà essere fatta pervenire all’Ufficio 
Protocollo sito in Cervignano, p.zza Indipendenza n.1 ovvero fatta pervenire a 
mezzo fax (0431-388603), entro e non oltre le ore 12 del giorno 23.05.2012. 
La domanda e il c.v., dovranno essere sottoscritti con firma leggibile per esteso. 
Alla stessa dovrà essere allegato un documento d’identità in corso di validità del 
sottoscrittore. 
Il recapito in tempo utile rimane a esclusivo rischio del mittente. 
Il Responsabile del servizio si riserva la facoltà di annullare la presente procedura, 
nonché di procedere o meno all’affidamento dell’incarico, in qualsiasi momento, 
senza che per questo fatto nulla sia dovuto a qualsiasi titolo ai professionisti 
interpelleti. La selezione si riterrà valida anche in presenza di una sola domanda di 
partecipazione. 
Il Responsabile del procedimento è: Tamico Nonino –  0431/388604 
L’istruttore amministrativo è: Paolo Imbimbo –  0431/388602 
Art. 1 – OGGETTO DELL’INCARICO 
Incarico libero professionale in qualità di medico dell’èquipe multidisciplinare di 
cui all’art. 4 e 10 del Regolamento per il funzionamento e l’accoglimento degli 
ospiti della Casa di Riposo “V. Sarcinelli” di Cervignano del Friuli, supportando tale 
organismo nelle sue decisioni, pur non assumendo per questo la responsabilità di 
direzione sanitaria ed in particolare: 
- effettuare una valutazione clinica in merito all’ammissione degli ospiti che 

tenga conto della compatibilità della situazione sanitaria degli stessi con i 
servizi sanitari e assistenziali erogati dalla struttura; 

- monitorare, in collaborazione con il personale infermieristico della struttura, il 
mutamento delle condizioni sanitarie degli ospiti al fine di proporre all’équipe 
multidisciplinare la dimissione degli ospiti le cui condizioni si sono aggravate a 
tal punto da non rendere possibile la “gestione” degli stessi in struttura; 

- elaborare in équipe protocolli e procedure in relazione a: 
1. corretta conservazione e smaltimento dei farmaci in base alla normativa 

vigente; 
2. prevenzione e sicurezza nei luoghi di lavoro; 
3. pulizia, sanificazione, disinfezione nonché all’igiene degli ambienti e delle 

persone;  
4. protocolli in materia di gestione delle emergenze sanitarie, gestione del 

processo terapeutico (non individuale), gestione delle mediazioni ed ogni 
altro procollo in materia sanitaria e socio-sanitaria; 
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- supportare l’amministrazione nelle scelte in campo socio-sanitario ed igienico -
sanitario. 

L’équipe multidisciplinare, alla quale deve partecipare il professionista, si riunisce 
con cadenza almeno quindicinnale, fino ad un massimo di 8 sedute al mese, della 
durata di almeno due ore cadauna. 
Inoltre, con cadenza almeno settimanale il professionista dovrà recarsi presso gli 
uffici della Casa di Riposo per effettuare le valutazioni sulle nuove domande di 
accesso al servizio, rilasciando una relazione in merito alla compatibilità 
dell’utenza con la struttura. 
Per l’espletamento dell’incarico è previsto un compenso annuale forfetario ed 
omnicomprensivo di € 5.400,00 (IVA inclusa), indipendentemente dal numero di 
accessi, incontri e valutazioni alle quali il professionista è chiamato. 
I pagamenti saranno effettuati mensilmente per un importo pari ad 1/12 
dell’importo complessivo, con le modalità specificate nel disciplinare di incarico. 
Art. 2 – REQUISITI DI PARTECIPAZIONE 
Per partecipare alla selezione occorre essere in possesso dell’iscrizione all’Ordine 
dei Medici, nonché di un’esperienza almeno biennale in valutazioni 
multidimensionali effettuate in équipe multiprofessionali. 
Inoltre: 
• avere una perfetta padronanza della lingua italiana; 
• avere la cittadinanza italiana; 
• godere dei diritti civili e politici, anche negli Stati di appartenenza o 

provenienza; 
• essere iscritto/a nelle liste elettorali del comune di residenza; 
• non essere stato/a licenziato/a da un precedente pubblico impiego né 

destituito/a o dispensato/a dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione 
per persistente insufficiente rendimento; 

• non avere riportato condanne penali che costituiscano impedimento, ai sensi 
delle vigenti disposizioni in materia, per la costituzione del rapporto di impiego 
con Pubbliche amministrazioni. 

Art. 3 - MODALITA’ DI SELEZIONE DEI CANDIDATI 
A seguito della creazione della Lista di esperti in possesso dei requisiti di cui all’art. 
2, una Commissione, all’uopo nominata con i criteri di cui al Regolamento in 
materia di incarichi di lavoro autonomo a soggetti esterni summenzionato, 
selezionerà il candidato maggiormente idoneo tenuto conto: 
- dell’esperienza maturata nell’ambito di attività analoghe a quella ad oggetto 

dell’incarico, vale a dire attività di supporto ad organismi di valutazione 
multidisciplinare di strutture sociosanitarie pubbliche o private; 

- delle conoscenze e/o attitudini in materia di lavoro in équipe. 
A tal fine, oltre alla valutazione dei curricola, verranno effettuati dei colloqui 
individuali con i candidati alla selezione. 
Art. 4 – DURATA DEL SERVIZIO 
La durata del servizio è di un anno a partire dalla data di sottoscrizione. E’ fatta 
salva la facoltà di rinnovare l’incarico alle medesime condizioni, acquisita la 
disponibilità da parte del  professionista. 
 
Cervignano, lì 08.05.2012 
          IL RESPONSABILE DEL 
                SERVIZIO CASA DI RIPOSO 
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                 (Dott.ssa Tamico Nonino) 


