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SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
REGIONE PIEMONTE
Azienda Sanitaria ZERO

AZIENDA ZERO

Costituitacon D.P.G.R. 18/02/2022 n. ¢
Cod. fiscale/P.I 12685160017
Sede legale: Via San Secondo, 29 bis— 10128 Torinc

Verbale di deliberazione del Direttore Generale, Ing. Adriano LEL |

n. 102/01.02/2026 del 12 Marzo 2026

OGGETTO: Indizione avviso pubblico per la predisposizione di elenchi di
medici laureati, cui conferireincarichi di lavoro autonomo,
presso le Case di Comunita e gli Ospedali di Comunita delle
Aziende Sanitarie Piemontesi nell'anno 2026.

L'anno Duemilaventisei, il giorno Dodici del mese di Marzo, in Torino,
presso I'Azienda SanitariaZERO, in sede di via S. Secondo, 29 bis
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SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
REGIONE PIEMONTE

Azienda Sanitaria ZERO

Costituita con D.P.G.R. 18/02/2022 n. 9
RS, Codice Fiscale / P.I. 12685160017
Sede legale: Via San Secondo, 29 bis — 10128 Torino

Deliberazione del Direttore generale
Proponente: S.C. Risorse Umane Aziendali e Sovra Aziendali

OGGETTO: Indizione avviso pubblico per la predisposizione di elenchi di medici laureati,
cui conferire incarichi di lavoro autonomo, presso le Case di Comunita e gli Ospedali di
Comunita delle Aziende Sanitarie Piemontesi nell’anno 2026.

IL DIRETTORE GENERALE
ing. Adriano LELI
nominato con D.G.R. n. 26-8057 del 29/12/2023

— visto il d.lgs. 30 dicembre 1992 n. 502;

— Vvista la legge regionale 24 gennaio 1995, n. 10;

— esaminata, valutata e condivisa l'allegata proposta del direttore f.f. S.C Risorse Umane
Aziendali e Sovra Aziendali, dott.ssa Rosa Panico, allegata al presente provvedimento quale
parte integrante e sostanziale (“Proposta di deliberazione”);

— considerato che la formulazione della proposta di un atto deliberativo impegna la responsabilita
del soggetto proponente, nonché del responsabile di procedimento, ciascuno per la propria
competenza, circa la legittimita del contenuto dell’atto nonché della regolarita amministrativa e
contabile dello stesso, anche rispetto alla gestione economico finanziaria e patrimoniale di cui
allart. 5 del d.lgs. n. 502/1992;

— ritenuto di condividere la sopra richiamata proposta, recependola integralmente, nei termini e
per le motivazioni in essa indicate;

— acquisiti i pareri favorevoli espressi dal Direttore amministrativo, dott.ssa Patrizia NEBIOLO, e
dal Direttore sanitario, dott. Arturo PASQUALUCCI, a norma dell’art. 3 del d.lgs. 30 dicembre
1992 n. 502;

DELIBERA

1. di indire avviso pubblico per la predisposizione di elenchi di medici laureati, cui conferire
incarichi di lavoro autonomo, presso le Case di Comunita e gli Ospedali di Comunita delle
Aziende Sanitarie Piemontesi nell’anno 2026, ferma restando la possibilita di provvedere ai
fabbisogni secondo ulteriori e diversi canali di reclutamento, quali i vigenti ACN MMG e AIR
MMG;

2. di approvare il relativo bando, allegato al presente provvedimento a formarne parte
integrante e sostanziale (Allegato 1);

3. di dichiarare che le AA.SS.RR. destinatarie delle istanze di partecipazione alla procedura,
solamente dopo avere preliminarmente accertato I'impossibilita oggettiva di utilizzare le
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Atto sottoscritto digitalmente ai sensi del d.lgs. n. 82/2005 e norme collegate; conservato in originale, nella procedura di gestione atti, ai sensi di legge.
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risorse umane disponibili al proprio interno, anche al fine di ridurre il piu possibile le
esternalizzazioni, provvederanno allammissione dei candidati ed alla comparazione dei
curricula presentati dagli stessi;

4. di sottolineare che il presente provvedimento, ex se, non comporta oneri di spesa;

5. didichiarare la presente deliberazione immediatamente eseguibile, ai sensi dell’art. 28 della
legge regionale 24 gennaio 1995, n. 10, stante la necessita di avviare entro breve termine
la procedura in argomento.

Allegati:
Proposta di deliberazione

1: Bando avviso pubblico per incarichi di lavoro autonomo per medici - Case e Ospedali di Comunita

Firmatari:

Direttore amministrativo: dott.ssa Patrizia NEBIOLO *
Direttore sanitario: dott. Arturo PASQUALUCCI *
Direttore generale: ing. Adriano LELI

* | pareri favorevoli dei Direttori amministrativo e sanitario sono confermati con sottoscrizione del presente atto ed il
rinvio automatico ai motivi della proposta. | pareri sfavorevoli sono esplicitamente motivati ed indicati in allegato.
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Proposta di deliberazione

OGGETTO: Indizione avviso pubblico per la predisposizione di elenchi di medici laureati,
cui conferire incarichi di lavoro autonomo, presso le Case di Comunita e gli Ospedali di
Comunita delle Aziende Sanitarie Piemontesi nell’anno 2026.

Nessuna spesa.

Proponente: S.C. Risorse Umane Aziendali e Sovra Aziendali

visto il d. Igs. 30 marzo 2001 n. 165;

visto il vigente Atto aziendale;

visto il vigente regolamento che disciplina le competenze per 'adozione degli atti amministrativi;
premesso che:

— con deliberazione n. 244/02.04/2025 del 26/06/2025, é stata rinnovata la convenzione con
I'ASL Citta di Torino per alcune attivita dell'Azienda Sanitaria Zero per il periodo 1.7.2025 -
30.6.2026;

— [I'Atto Aziendale dell'Azienda Zero, recepito dalla Regione Piemonte con DGR n. 3-5267 del
28 giugno 2022, prevede, nellambito delle competenze assegnate alla S.C. Risorse umane
Aziendali e Sovra aziendali, la gestione di procedure di reclutamento del personale a favore
di tutte le AA.SS.RR. del Piemonte;

— il Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR), approvato dal Consiglio dell'Unione
Europea il 6 luglio 2021 (10160/21), in particolare la “Missione 6 Salute, Component 1: Reti
di prossimita, strutture e telemedicina per l'assistenza sanitaria territoriale”, prevede la
definizione di standard strutturali, organizzativi e tecnologici omogenei per l'assistenza
territoriale e il sistema di prevenzione della salute, tra cui l'identificazione delle strutture ad
essa deputate, perseguendo una nuova strategia sanitaria, sostenuta dalla definizione di un
adeguato assetto che consenta al Paese di conseguire standard qualitativi di cura adeguati;

— il D.M. 77/2022, avente ad oggetto il “Regolamento recante la definizione di modelli e
standard per lo sviluppo dell'assistenza territoriale nel Servizio sanitario nazionale”,
prevede che il SSN persegua questa visione mediante le attivita distrettuali, la
pianificazione, il rafforzamento e la valorizzazione dei servizi territoriali, in particolare
attraverso lo sviluppo di strutture di prossimita, come le Case della Comunita, quale punto
di riferimento per la risposta ai bisogni di natura sanitaria, sociosanitaria a rilevanza
sanitaria per la popolazione di riferimento;

— in particolare, tenendo in considerazione un Distretto di circa 100.000 abitanti, con
variabilita secondo criteri di densita di popolazione e caratteristiche orografiche del
territorio, la programmazione deve prevedere i seguenti standard:

» 1 Casa della Comunita hub ogni 40.000-50.000 abitanti;

» Case della Comunita spoke e ambulatori di Medici di Medicina Generale (MMG) e
Pediatri di Libera Scelta (PLS) tenendo conto delle caratteristiche orografiche e
demografiche del territorio al fine di favorire la capillarita dei servizi e maggiore equita di
accesso, in particolare nelle aree interne e rurali. Tutte le aggregazioni dei MMG e PLS
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(AFT e UCCP) sono ricomprese nelle Case della Comunita avendone in esse la sede
fisica oppure a queste collegate funzionalmente;

» 1 Infermiere di Famiglia o Comunita ogni 3.000 abitanti Tale standard & da intendersi
come numero complessivo di Infermieri di Famiglia o Comunita impiegati nei diversi
setting assistenziali in cui I'assistenza territoriale si articola;

» 1 Unita di Continuita Assistenziale (1 medico e 1 infermiere) ogni 100.000 abitanti;

» 1 Centrale Operativa Territoriale ogni 100.000 abitanti o comunque a valenza
distrettuale, qualora il Distretto abbia un bacino di utenza maggiore;

» 1 Ospedale di Comunita dotato di 20 posti letto ogni 100.000 abitanti.

— Le predette misure sono state recepite con la DCR n. 199 del 22.2.2022, “Approvazione
della programmazione relativa alle strutture di prossimita ed intermedie nelle aziende
sanitarie locali: localizzazione dei siti delle case di comunita, ospedali di comunita e centrali
operative territoriali”, al fine di individuare gli strumenti per assicurare lo sviluppo dei servizi
di prevenzione collettiva, dei servizi ospedalieri, dei servizi sanitari territoriali e la loro
integrazione con i servizi sociali e localizzare i siti delle strutture di prossimita ed
intermedie;

— con la DGR 18-4873/2022 é stata effettuata la ricognizione dei progetti per la realizzazione
delle strutture di prossimita, nelle tipologie del Centro Servizi Distrettuali Integrato (CSDI),
come proposti da ciascuna A.S.L.;

— al fine di garantire I'operativita delle strutture predette risulta opportuna la predisposizione
di elenchi di medici laureati, in favore delle AA.SS.RR., cui conferire incarichi di lavoro
autonomo, per attivita presso le Case di Comunita e gli Ospedali di Comunita, anche al fine
di ridurre il pit possibile le esternalizzazioni, ferma restando la possibilita di provvedere ai
fabbisogni secondo ulteriori e diversi canali di reclutamento, quali i vigenti ACN MMG e AIR
MMG;

— [lart. 7, comma 6, del D.Lgs. 165/2001, prevede che per specifiche esigenze cui non
possono far fronte con personale in servizio, le amministrazioni pubbliche possono
conferire esclusivamente incarichi individuali, con contratti di lavoro autonomo, ad esperti di
particolare e comprovata specializzazione;

— il D.L. 198/2022 (Milleproroghe 2023), art. 4, comma 3, convertito, con modificazioni, dalla
legge 14/2023, cosi come modificato dal D.L. 200/2025, art. 5, comma 9, ha prorogato le
disposizioni del D.L. 18/2020, art. 2-bis, comma 3, convertito, con modificazioni, dalla legge
27/2020, che, pertanto, continuano ad essere applicabili fino al 31 dicembre 2026, nel
rispetto della disciplina vigente in materia di spesa di personale per gli enti del Servizio
sanitario nazionale;

— possono quindi essere conferiti incarichi di lavoro autonomo, anche di collaborazione
coordinata e continuativa, di durata non superiore a sei mesi, prorogabili di ulteriori 6 mesi
e comungue fino al 31 dicembre 2026, ai laureati in medicina e chirurgia, abilitati
all'esercizio della professione medica e iscritti agli ordini professionali;
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— le disposizioni di cui all’art. 13 del Decreto Legge 17 marzo 2020, n. 18 convertito in legge,
con modificazioni, dalla legge 24 aprile 2020, n. 27 e s.m.i., consentono, fino al 31.12.2027,
al fine di fronteggiare la grave carenza di personale sanitario e socio sanitario che si
riscontra nel territorio nazionale, I'esercizio temporaneo dell’attivita lavorativa a coloro che
intendano esercitare presso strutture sanitarie una professione medica o sanitaria in base
ad una qualifica professionale conseguita all’estero, regolata da specifiche direttive
dell’Unione Europea;

— al fine di rendere piu efficiente e velocizzare il conferimento degli incarichi di tipo libero
professionale, le AA.SS.RR. destinatarie delle istanze di partecipazione alla procedura,
solamente dopo avere preliminarmente accertato I'impossibilitd oggettiva di utilizzare le
risorse umane disponibili al proprio interno, provvederanno allammissione dei candidati ed
alla comparazione dei curricula presentati dagli stessi;

— il presente provvedimento, ex se, non comporta oneri di spesa diretti;

— € necessario dichiarare la presente deliberazione immediatamente eseguibile, ai sensi
dell’'art. 28 della legge regionale 24 gennaio 1995, n. 10, stante la necessita di avviare entro
breve termine la procedura in argomento.

Attestata, per quanto di competenza, la legittimita del contenuto dell'atto nonché della
regolarita amministrativa e contabile dello stesso,

PROPONE

1. di indire avviso pubblico per la predisposizione di elenchi di medici laureati, cui conferire
incarichi di lavoro autonomo, per prestare attivita presso le Case di Comunita e gli Ospedali
di Comunitd delle Aziende Sanitarie Piemontesi nellanno 2026, ferma restando la
possibilita di provvedere ai fabbisogni secondo ulteriori e diversi canali di reclutamento
quali i vigenti ACN MMG e AIR MMG;

2. di approvare il relativo bando, allegato al presente provvedimento a formarne parte
integrante e sostanziale (Allegato 1);

3. di dichiarare che le AA.SS.RR. destinatarie delle istanze di partecipazione alla procedura,
solamente dopo avere preliminarmente accertato I'impossibilita oggettiva di utilizzare le
risorse umane disponibili al proprio interno, anche al fine di ridurre il pit possibile le
esternalizzazioni, provvederanno allammissione dei candidati ed alla comparazione dei
curricula presentati dagli stessi;

4. di sottolineare che il presente provvedimento, ex se, non comporta oneri di spesa;

5. didichiarare la presente deliberazione immediatamente eseguibile, ai sensi dell’art. 28 della
legge regionale 24 gennaio 1995, n. 10, stante la necessita di avviare entro breve termine
la procedura in argomento.

Firmatari:

Responsabile del procedimento amministrativo: direttore f.f. S.C. Risorse Umane Aziendali e
Sovra Aziendali, dott.ssa Rosa Panico

Proponente: direttore f.f. S.C. Risorse Umane Aziendali e Sovra Aziendali, dott.ssa Rosa Panico

Estensore dell’atto: dott. Andrea Giordano, collaboratore amministrativo professionale.
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