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AST - Azienda Sanitaria Territoriale - An-
cona

Avviso pubblico per l'assegnazione degli am-
biti territoriali carenti regionali di Pediatria di
Libera Scelta rilevati per la 2° pubblicazione
dell’anno 2026, sulla base delle comunicazioni
trasmesse dalle Aziende Sanitarie Territoriali
della Regione Marche.

VISTO L"ART. 32 ACN PLS DEL 18/03/:2026
ST RENDE NOTO

¢he al fine di aunbuire gli ambiti territoriall straordinari carenti di Pediatria di Libera Sceln rilevan per
"anno 2026 dalle AA SS.TT. delta Regione Marche ¢ comprensivi di quelli che st renderanno disponibili nel
corso dell’anne, 51 procede ad attivare la procedury di assegnazione prevista dall’ art. 32, comma 5§, lettere
a). b), ), d) ed ¢) del’A.CN. per la disciplina dei rapporti con i Pediatri di Libern Scelta del
18/03/2026 mediante |'emanazione del presente Avviso Pubblico, contenente la seconda pubblicazione, per
{"anno 2026, dell elenco degli ambiti territoriali carenti di Pediatria di Libera Scelta redano sulia base
delle comunicazionl trasmesse dalle AASS.TT. dells Regione Marche. |l presente Avviso ¢ comprensivo,
oltre che dell’elenco succitato, anche dei modelli per la presentazione delle domande di partecipazione
{Modello A ¢ Modelle Bj. della modulistica denominata ~“Dichiarazione Informativa (dichiarazione
sostitutiva di atto notorio)” ¢ della modulistica per la dichiarazione di assolvimento dell'imposta di bollo

St precisa che, ai sensi del suddetto art. 32, comma 5, ACN PLS 18/03/2026, possono concorrere
all’assegnazione degli ambiti territoriali carenti oggetto della presente procedura:

- art. 32. comma §, lettera a) per trasfenimento tra Aziende (interaziendale): 1 Pediain titolan di
incarico a tempo indeterminato iscritti da almeno 2 (due) anni nel medesimo elenco di provenienza della
Regione Marche,

- art. 32, comma S, lettern b) per trasferimento tra Azende (intersziendale): 1 Pediatri titolar di
incarico a tempo indeterminato iscrittt da almeno 4 (quattro) annt in un clenco di Pediatri di Libera
Scelta di Regione diversa dalla Regione Marche.
art. 32, comma 5, lettera ¢} 1 Pediatri nclust nella graduatoria definitiva della Regione Marche per la
Pediatria di Libera Scelta valida per 'anno 2026;
art. 32, comma $, lettera d): i Pediatri che abbiano acquisito il diploma di specializzazione in Pediatna
o discipline equipallenti ai senst della sbella B del DM 30 gennaio 1998 ¢ ss.mmuii. successivamente
alla data di scadenza della presentazione della domanda di inclusione nella graduatona definttiva della
Regione Marche per Ia Pediatria di Libera Scelta valida per 'anno 2026, autocertificandone il possesso
all’aro della presentazione della domanda di partecipazione al presente Avviso,

art. 32, comma 5, lettera ¢) i Pediatri che abbiano acquisito il diploma di specializzazione in Pediatria
a discipline equipollenti ai sensi della tabella B del DM 30 gennaio (998 ¢ ss.mm ii. non compresi
nella lettera precedente

| Pedimtni nientranti nelle categorie sopra elencate verranno graduatt secondo 1 critert di cun afl’art. 32,
commi b, 7, 8 ¢ 9, ACN PLS 18/03/2026

Si precisa che per |'assegnazione degli ambiti territoriali carenti di Pediatna di Libera Scelta, attribuiti in
base alla graduatoria scaturente dal presente Avviso Pubblico, verra applicata la normativa dettara dall'ant
32 dell' ACN PLS 180372026, al quale s1 fa espresso rnvio per tutto quanto non previsto nel presente
AVViso

Per |'asseenszione degl ambiti territorial carenti secondo lu sopra nichiamata procedura di cw all’art. 32,
comma S, lettera ¢), verri utilizzata la graduatoria definitiva della Regione Marche per la Pediatria di
Libera Scelta salevole per 1l 2026, approvata con Determina Dirigenziale AST Ancona no 740 del
24 1272023 ¢ pubblicata sul Bollettino Ufficiale della Regione Marche n. 3 del 8 gennaio 2026

Cile incanchi assegnati con la presente procedura verranno disciplinan secondo le condizion: economiche ¢
giuridiche previste dalle vigenti normative nazionali, regronall ed aziendali, per quanto compatibili
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Strende nowy che il presente Avviso ¢ altresi pubblicato sul sita Interner dell” Azienda Santtana Terruonale
di Ancona (https: ‘'www astancona.marche 1), inoltre. 1" Asvviso stessa. an finr della massima divulgasione.

VErTd inviato o tutte e strutture amministrative ¢ sanitarie interessate per [a pubblicazione sui nspettivi sity

Intemet
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Pubblicazione dell'elenco degli ambiti territoriali carenti di Pediatria di Libera Scelta, 2°
PUBBLICAZIONE STRAORDINARIA ANNO 2026, sulla base delle comunicazioni trasmesse
dalle Aziende Sanitarie Territoriali della Regione Marche.

AZIENDA SANITARIA TERRITORIALE DI PESARO E URBINO - AFT DISTRETTO DI
URBINO C(arenze PLS: n. |

- Vincarico con studio principale da ubicarsi nel Comune di Sassocorvaro-Auditore.

AZIENDA SANITARIA TERRITORIALE DI ANCONA - AFT DISTRETTO DI ANCONA
Carenze PLS: n. 1

n. 1 incarico con studio principale da ubicarsi nel Comune i Falconara M.ma.

AZIENDA SANITARIA TERRITORIALE DI ANCONA - AFT DISTRETTO DI
FABRIANO Carenze PLS: n. |

n. Vincarico con studio principale da ubicarsi nel Comune di Fabriano.

AZIENDA SANITARIA TERRITORIALE DI ANCONA - AFT DISTRETTO DI
SENIGALLIA Carenze PLS: n. 1
- n. 1 incarico con studio principale da ubicarsi nel Comune di Ostra

AZIENDA SANITARIA TERRITORIALE DI MACERATA - AFT DISTRETTO DI
CAMERINO Carenze PLS: n. 1

-n. 1 incarico con studio principale da ubicarsi nel Comune di Pieve Torina/Visso (doppio
ambulatorio)

AZIENDA SANITARIA TERRITORIALE DI MACERATA - AFT DISTRETTO DI
MACERATA Carenze PLS: n. 2

0. 1 incarico con studio principale da whicarst nel Comune di Passe Sant'Angelo

- n. incartco con studio principale da uhicarst nel Comune di Montecassiano

AZIENDA SANITARIA TERRITORIALE DI FERMO - AFT DISTRETTO UNICO DI
FERMO Carenze PLS: n. 1

-n. | tncarico con studio principale da wubicarst nel Comune di Amandola
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AVVERTENZE GENERALLI

1) Le domande di pantecipazione alle procedure di assegnazione degh ambiti territorah carenti di
Pediatria di Libera Scelta, conformemente a1 modelli di domanda che seguonc {Modello A ¢ Modello B),
dovranne  essere spedite.  a pepa  di esclusione.  esclusivamente  tramite  PEC  all'indinzzo
ast.ancona@ emarche.it entro ¢ non oltre 20 (venti) giormi a decorrere dal giorno successivo a quello
di pabblicazione del presente bhollettino ( art. 32 comma 4).

La validia dells trasmissione ¢ ricezione del messagwo di Posta Elettronica Ceruificata e attestata dalla

ricevata di avvenuta consegna che rilascia 1l sistema (non é sufficiente la ricevuta di accettazione ma
oecorre la ricevuta dell'avvenuta consegna)

Neil oggetto della PEC dovra esserc riportato il nome ed il cognome del Pediatra candidato ¢ la dicitura
“Domanda per assegnazione ambiti territoriali straordinari carenti di Pediatria di Libera Scelta 2°
pubblicazione anno 2026”

Il candidato dovra essere titolare della casella di Posta Elettronica Certificata utilizzata per l'invio
della domanda. a pena di esclusione.

La domands dovrd essere sottoseritta con firma autografa del candidato oppure sottoscritta con firma
digitale del candidato con certificato rilasciato dal certificatore accreditaty, successivamente, la domanda
stessa, debitamente compilata e firmara e munita degh allegan nchiesti, andra acquisita i formato PDF o
JPEG ed allegata alla PEC per I'invia

L"AST di Ancona declina fin d'ora ogni responsabilita in caso d impossibilits di apertura di file di formato
diverso da quello indicato poiché non leggibili dal Sistema PALEQ di Protocollo Informatico, oppure rilevani
come difettos) dal Sistema predetto.

Le domande inviate da una casella di Posta Elettronica non certificata (e-mail ordinaria) o che non soddisfine
i requisitt di formato sopra indicati saranno considerate irmicevibili, con conseguente esclusione dalla
procedura

L'iavio tramite PEC della domanda sostituisce a tutti gli effetti 'invio cartaceo tradiziosale. L'invio
della PEC inibisce quindi ln possibilita di presentare la domanda in forma cantacea tramite Raccomandata
AR o conseena o mang all'Ufficio Protocollo dell’ Azienda Sapitaria Territoriale di Ancona. a pena di
esclusione.

E esclusa ogni altra forma di presentazione delle domande diversa dali‘invio a mezzo PEC.

Le domande si considereranno prodotte in tempo ulile solo se spedite entro il termine sopra indicato, | giorm
festivi si computano nel termine. Se il giomo di scadenzi € festiva, la scadenza per la presentazione delle
domande é prorogata di diritto al primo giorno seguente non festivo.

Non_verranno prese in considerazione ¢ saranno guindi escluse le domande spedite olire il termine di
scadenza sopra indicato, gualunque ne sia la causa Scaduto il terming per la presentazione delle domande
non & ammessa ulteriore produzione di document

La dgmmgm g, 13 _essere inyviata :g marca da bollo da € 1600 ( ‘originale della marca va apposta
domanda; la marca stessa va poi
annullata), inoltre, alla domanda .jm. ra essere obbl!galonamente allegata la modulistica denominata
DICHIARAZIONE INFORMATIVA (dichinrazione sostitutiva di atto notornio) debitamente compilata e
firmata. la modulistica denominata “assolvimento dell’'imposta di bollo - dichiarazione ex art. 46 ¢ 47
DPR 445/2000" debitamente compilata ¢ firmata ¢ copia fronte/retro di un documento d'identita in corso
di validita

Costimscono MOTIVI DI ESCLUSIONE dalla presente procedura

- domanda priva delle dovute sottoscrizioni:

. domanda priva delia modulistica denominata “assolvimento dell'imposta di bollo - dichiarazione ex

art. 46 e 47 DPR 445/2000";

- domanda priva delle autocertificazioni richieste ¢/0 non completa;

- domanda priva di copia fronte/retro di un documento d'identita in corso di validita;

- utilizzo di modulistica non conforme rispetto a quella pubblicata;

. domanda spedita oltre il termine di scadenza sopra indicato:
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- domanda spedita in forma cartacea tramite Raccomandata A'R o consegnata a mano all'Ufficio
Protocollo dell’AST di Ancona:

- domanda spedita da una casella di Posta Elettronica Certificata non intestata al medico candidato;

- domanda spedita da una casella di Posta Elettronica non certificata (e-mail ordinaria);

- domanda che non soddisfa i requisiti di formato richiesti.

Nel caso in cui le domande presentino omissioni o irregolarita sanabili sard richiesta la regolanzzazione delle
stesse con assegnazione di un apposito termine, decorrente dal ricevimento della richiesta di integrazione,

inadempimento di tale richiesta comporters |'esclusione dalla procedurn. senza ulteriore comunicazione
formale da pante dell’AST di Ancona

1) Nella domanda di partecipazione, da presentare utihzzando esclusivamente gl scheou di domanda
allegati (Mod. A “per trasferimento”™ o Mod. B “per titoli™). 1l Pediatra candidato deve dichiarare, sotto la
sua personale responsabilith, ar sensi del D.PR. n. 4452000, il possesso dei requisiti prescritti ai fini
dell’ammussione alla procedura dh assegnazione degl ambits territoriali carenti di Pediatria di Libera Scetta |
requisiti per {"inclusione nelle graduatorie scaturenti dal presente Avviso dovranno essere obbligatoriamente

pissedutt alla data della scadenza dells domanda. pena V'esclusione dalls procedura

Gli aspiranti dovranno, inoltre, allegare alla domanda (vedere allegari):

® una dichiarazione informativa - dichiarazione sostitutiva di afto notorio attestante se. alla dat di
presentazione defla domanda i trovine in posizione di incompatibilita ai sensi dell’art. 20 ACN PLS
del 18/03/2026:

* copia fronte/retro di un documento d’identita in corso di validita:

* la modulistica denominata “assolvimento dell'imposta di bollo - dichiarazione ex art. 46 ¢ 47 DPR
445/20007 debitamente compilata e firmata

L°AST di Ancona “UL.0O.C. DAT e Medicina Convenzionata - Gestione Graduatorie Regionali™ s1 nserva la
facolta di controllare la veridicita delle dichiarazioni sostitutive presentate in ogni fase del procedimento di
assegnazione degli ambiti territonali carenti ¢, qualora ne accerti la non veridicita, provvederd a disporre
limmediata adozione del relative provvedimento di esclusione dalla selezione, oppure di decadenza
dall'assegnazione dall'incarico, che tuttavia non esimera il Pediatra candidato dalle eventuali aziom di
responsabilith previste nei suoi confronti dalla vigente normativa, ¢on specifico riferimento al D.PR n
44572000

La graduatoria regionale annuale definitiva per la Pediatria di Libera Scelta cui fare niferimento ¢
quella valida per I'anno 2026,. approvata con Determina Dingenziale AST Ancona n. 740 del 241272025 ¢
pubblicata sul Bollettino Ufficiale della Regione Marche . 3 del 8 gennaio 2026

3) Al sensi dell’art. 32, comma 5, dell’ ALC.N, per la disciplina dei rapporti con | Pediatri di Libera
Scelta del 18/03/2026, possono concorrere all'antribuzione degli ambiti territoriali carenti oggento della
presente procedura:

art. 32, comma S, letters a) per lrasfenimento tra Aziende (interaziendale): + Pedutni tiwolan di
incarico a tempo indeterminato iscrittr da almeno 2 (due) anni nel medesimo elenco di provenienza della
Rewrone Marche.,

- art. 32, comma 5, lettera bl per trasferimento tra Aziende (interaziendale) 1 Pediain titolar) di
incarico a tempo indeterminato senitti da almeno 4 (quattro) anni in un elence di Pediri di Libera
Sceha di Regione diversa dalla Regione Marche,
| peciatri di cui all'art. 32, comma 3. lettere a) e b) sono graduaty in base allanzianita complessiva di
incarico a tempo indeterminato, detratti i peniodhi di eventuale sospensione dallincarico di cu
all’articolo 21, comma | fart. 32, comma 6. ACN PLS 187103:2026)

I pediatra che accena per irasterimento decade dail wearico di provemienza, futto salvo 'abbligo di
garaniire { aitivita convenzionale nel periodo di preavviso di cui all art, 23, comma ! leltera @ La
rinunci ¢ decadenza dal nuove incarico non consente il rinristing doll incarico di provenjienza (ACN
PLS 1803 2028 art. 32 comm 13

art. 32, commu 5, lettera ¢): i Pediatn inclusi nella graduatoria definitiva della Regione Marche per la
Pediatria di Libera Scelta valida per annp 2026,
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| Pediatrr dell"art. 32, ¢ 3. letiera <) sono graduati nell’ordine risultante dat ¢nten dv < all’arr 32,
comma 7.
lettera u); anribuzione del puntegeio npormato nella suddenma graduatorty regronale valida per MNanno
2026:
lettera by attribuzione di 6 (sei) punti a coloro che nell’ambite territoniale dichiarato carente per il
quale concorrono abbiano la residenza fin da 2 (due) anm antecedent) |a scadenza del termine per la
presentazione della domanda di inclusione nella gradumtoria regionale sudderta valida per ['anno
2026 (31/01°2025) e che tale requisito abbiano mantenuto fino al confenimento dell‘incanico:
lettern ¢1; attribuzione di 10 (dieci) punti a1 Pediatni residenti nell’ambito della Regione Marche da
almeno 2 (due) anni antecedent: la data di scadenza del termine per la presentazione della domanda
di inclusione nella suddetta graduntoria regionale valida per 'anno 2026 (31/01/202%) ¢ che ale
requisito abbizno mantenuto fino al conferimento dell’ incarico:
In caso di pan posizione m graduatoria, | Pediatn di ¢ui al comma 3, lenere a), b) e ¢) sono graduati
nell’ordine della anzianita di specializzazione, del voto di specalizzazione ¢ della minore eta (an. 32,
comma 9; ACN PLS IR/032026).

- art. 32, comma S, lettera di: 1 Pediatri che abbiano acquisito 1l diploma di specializzazione in Pediainia
o discipline cquipollenti ai sensi della abella B del DM, 30 gennawo 1998 e ss.mm.ii successivamente
alla data di scadenza della presentazione della domanda di inclusione nella graduatoria definitiva della

Regione Marche per ln Pediatria di Libera Scelta valida per "anno 2026, autecertificandone 1] possesso

" la . . & ~inazione e

Vi

art. 32, comma 5. lettera ¢) : Pediatri che abbiano acquisito 1l diploma di specializearione in Pediatria
o discipline equipollenti ai sensi della tabella B del DM, 30 gennaio 1998 e ss.mimuil non compresi
nella lettern precedente,

| Pediatri di cui alle lettere d) «d ¢} sono graduati nell’ordine della anzianita di specializzazione, del
voto di specializzazione ¢ della minore eta (ACN PLS |8/03/2026 art. 32 comma 8}

e gradumorie per "assegnazione degli ambin territoriali carenu sono Tormulate sulla base dell'anzianimg, dei
relativi punteggi ¢ criteri indicati. con la precisazione. per ciascun nominativo, degh ambiti per cui concorre
(an. 32. comma 10, ACN PLS 18/0372026)

4) L'AST di Ancona "U.0.C. DAT ¢ Medicina Convenzionata - Gestione Graduatonie Regionali”
interpellera | Pediatr secondo il seguente ordine (art 32, comma 11, ACN PLS 18/03:2026)

a) 1 Pediatri di cui al comma 3, letteraa)
bj i Pediatri di cus al comma 3, lettera b)
¢) i Pechatrr di cui al comma 3, lettera ¢)

d) 1 Pediatri di cu: al comma S, lentera d), con priornta di interpello per 1 residenti nell'ambito carente, in
Azienda, in seguito nella Regione Marche e da ultimo fuori Regione

e}« Pedutry di cui al comma 3, lettera ¢), con prioried domterpello per 1 resident nell'ambito carente, n
Azienda. in seguito nella Regione Marche e da ulimo fuon Regione

indici) siacni comma 12. ACN PLS 032026}

Al riguardo. si precisa che I"AST di Ancona non assume alcuna responsabilita nel caso di dispersione di
comunicazioni. dipendenti da inesatte indicaziont dei propn recapiti e-mail PEC da pante dei concorrenti o da
mancata oppure tardiva comunicazione del cambiamento dei recapiti prederti risperto a quelli mdicati nella
domanda di partecipazione, né per eventuali disguidi comunque imputabili a terzi. a caso fortuito o forza
mageionre,
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'accettazione. con |'indicazione dell'ordine di prioritd tra gli ambiti territoriali carenti per o
quali abbia presentato domanda: in tal caso. gly sard attribuito il pnmo incarico disponibile trn guelly indicati.
Il Pediatra che accetta incarico non pud partecipare all’assegnazione di incarichi pubblicati nel corso
ell . Lot N PLS del 18/03/2026)

8) All'atto dell assegnazione dell’incarico, il Pediatra deve rilasciare una dichiarazione sostitutiva di
arto notorio attestante la posizione giundica. Eventualt situsziont di incompatibilita di cwt allarticolo 20
devono essere nsolte all'atto dell'assegnazione dell'incarico ¢, comungue. cessare prima del conferimento
dello stesso (art, 32, comma 16, ACN PLS del 18/032026),

9 L' U.OC. DAT ¢ Medicina Convenzionaty - Gestione Graduatonie Regionali dell” AST di Ancona,
espletate tutte le formalita per Isssegnazione degh incarichi, mvierd alle altre Aziende Sanitane Terrtonal
delle Marche interessate 1 nominativi der pediatri che hanno accertato gh incarichi, unitamente agli att
relativi alln procedura. Queste ultime conferiranno definitivamente gl mearichi 8 tempo indetenninato
previa rilevazione di eventuali incompatibilita.

10) In caso di assegnazione per trasferimento ad un Pediatra proveniente da altra Regione, 'AST di
Ancona comunichera all’Aziendn di provemenza avvenuta asccetiazione dell'incarico i fint di quanto
previsto al comma |7 dell’art. 32 ACN PLS 18/03/2026.

i) Si rende noto che il presente Avviso ¢ altresi pubblicato sul sito Interner dell’ Azienda Sanitana
Territoriale di Ancona  (hups /www astancona.marche. it), inoltre, I"Avviso stesso, al fini della massima
divulgazione, verrd invisto o tutte le strutture amministrative ¢ sanitarie interessate per la pubblicazione sui
rispetivi sitt [nternet

12)  Si rende noto, nfine, che le graduatorie definitive scaturenti dalla presente procedura, comprensive
deghi esclusi ¢ formalmente approvate. sarunno pubblicate sul sito Internet dell”Azienda Sanitana Temitonale
di Ancona (hitps.//www astancona marche.it) e sul Bollettino Ufficiale della Regione Marche, nonche inviate
a1 partecipanti &l fine di una presa d'atto da parte di questi ultimi.

e graduatone verranno comunque pubblicate in un primo momento in via provvisorin, con un anticipo di
alcuni giomi nspetto alla pubblicazione di quelle definitive. per consentire agli interessati di visionare le
stesse e di proporre eventuali @ motivate osservazioni entro i termini che verranno indical

Con la presentazione della domanda di partecipaziope € implicita, da parte dei Pedintn candidati,
l'accettazione senza riserve di tutte le prescrizioni e precisazioni del presente Avviso Pubblico

Per quanto non espressamente previsio nel presente Avviso, valgono le regole di cui alle vigenti nonmative
nazionali, regionali ed aziendali, per quanto compatibily

Per eventuall informazioni e chiarimenti, glt interessati potranno rivolgersi all’U O C. Direzione
Ammunistrativa Territoriale ¢ Medicina Convenzionata - Gestione Graduatorie Regionali di questa Azienda
Sanitaria Territoriale di Ancona all'indirizzo e-mail  barbara lucarellisanita marche it o af numen di
telefono 071/8705076 - 071/8705872
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INFORMATIVA RESA AGLI INTERESSATI PER IL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
{artt. 13 e 14 del Regolamento UE n. 2016/679 “GDPR")

CHI SIAMO

NTOLARE DEL TRATTAMENTO Azienda Santtaria Territorsale (AS 1 dr Ancona
Sede Viale C. Colombo, 106 - 60127 Ancona AN
PEC: ast.ancona‘a emarche it

RESPONSABILE PROTEZIONE DATL Data Protection Officer - (DPO)
Tel a7l 2911517
e-mail dpo.ast.an @sanita marche it

L'AST di Ancona ¢ il TITOLARE DEL TRATTAMENTO der dati personali che La riguardano ¢ che
potranno essere gestiti in modalita cartacea o attraverso | sistemi informatici

IL RESPONSABILE della PROTEZIONE dei DATI (0 Daa Protection Officer - DPO) & 1] Suo punto di
contatto per qualsiasi questione o problema legari all*applicazione del Regolamento sulla privacy (GDPR
679°2016).

COSA FACCIAMO CON I VOSTRI DATI (Categorie dati, requisito necessario)

Per la gestione delle istanze frattiamo dati personali “comuni™. come 1 dati identificativi e anagrafici. e dati
personali “particolart” (c.d. “sensibili”), comungue indicati nel modulo per la domanda

Formire i Suoi dat personali ¢ necessario per poter asccedere alle procedure di assegnazione degli ambin
territonali carenti di Pediatria di Libera Scelta per "anno 2026,

PERCHE TRATTIAMO [ VOSTRI DATI (Finalita, base giuridica)

Tramamo i Suoi dati per lo svalgimento delle funziomt istituzionali dell” AST di Ancona ¢, nello specifico,
esclusivamente al fine di poter inserire il suo nominative nelle graduatorie scaturenti dalla pubblicazione
dell’elenco regionale degh ambiti termitormi carenti di Pediatnia di Libera Scelta per ['anno 2026. sulla base
dei eritert di wraduazione stabiliti dall’A.C.N. per la disciplina dei rapponti con { Pediatri di Libers Scelta.
oltre che per la gestione amministrativa della procedura. Tale trattamento avviene ai sensi del combinato
disposto degli pr. 9, pr_ 2, lent. g), GDPR e 2 sexies co. 2. lett, m), Codice Privacy, per motive di interesse
pubblico afferenti all'assegnazione degli ambiti territoriali carenti di Pediatria di Libera Scelta per "anno
2026

[ Suoi dati personali. anche se raccolti do uno specifico ufficio o presidio. potranno essere utilizzati dal
Titolare anche per esigenze di alir settor, purche 1! tratamento sia sempre connesso al perseguimento delle
tinalita istituzionak

COME TRATTIAMO I SUOI DATI E CON QUALI MEZZ] (Modalita di trattamento}

Nel trattare 1 Suer dati, adothamo tutte le musure tecniche e orgamzzative utih ad evitare accesst non
autorizzati, divulgazione. modifica o distruzione. Soltanto il personale autorizzato dal Titolare puo accedere
per effettuare le operazioni di trattamento o di manutenzione deér sistemi. Non sono utilizzat sistemi dy
decisione automatica. compresa la profilazione

DOVE FINISCONO [ SUOI DATI (Comunicazione a terzi ¢ categorie di destinatari)

In alcuni casi e possibile che 1 Suoi dati personali siano comunicatt a soggetu estermi che svolgono attivita
per nostro conta. (Juesti, in agni caso, vengono nominat Responsabili ¢ istruiti a trattare | dati in massima
sicurezza. | Suoi dati personali sono altresi comunicati ad altri enti pubblici selo per obblighi previst da
leggi e regolamenti. | Suoi dati non saranno mai diffusi. In caso di trasfenmento verso Paesi non appartenent
all’Unione Europea, essi verranno protetti con idonee misure di sicurezza avendo cura di verificare il nspetto
delle condiziont ex artt. 44 ¢ 55 GDPR.

i
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QUANTO TEMPO CONSERVIAMO T SUOI DATI (Periodo di conservarzione)

[ Suor dau personali sono conservati solo per il tempo necessano al perseguimento delle finalith sopra
riportate. a meno che la Legge non preveda un periodo di conservazione piil lungo

DA CHI RICEVIAMO [ S5UO1 DATI (Fonte dei dati)

Quando possibile, ruccogliamo | daty personali direttamente dall interessato, ma laddove cio non sia possibile
anche in relazione alla tpologa di servizio, ¢i nivolglamo a:

- chi esercita legalmente la rappresentanza,

- un prossimo congiunto, familiare, convivente o unito civilmente o, infine, ad un fiduciano,

QUALI SONO I SUOI DIRITTI

Puo richiedere direttamente al Titolare del trattamento di vedere. correggere, cancellare o limitare 1 dati che
trattiatmo ¢ che La nguardano. In alcuni casi, puo anche opporsi o revocare il Suo consenso al rattamento,
laddove previsto; ha anche 1l diritto alla portabtlita def dat ¢ quindi in qualsiasi momento puo richiedere una
copia digitale degl stessi o il rasferimento automatico tra enti pubblic).

Pud anche richiedere "applicazione del diritto all’Oblio, laddove ne ricorrann i presupposti, fermo restando 1
limiti previsti dagli amt. 23 GDPR ¢ 2-undecies ¢ 2-duodecies Codice Privacy

COME PUO ESERCITARE | SUOI DIRITTI

A volie I'evoluzione tecnologica non ci facilita il compito di proteggere + Suor dati

Se ha dei dubbi che stiamo conservando Suoi dati errati. incompleti o se pensa che Li abbiamo gestiti male.
La preghiamo di contattare il Responsabile della Protezione dei Dati (RPIVDPO) oppure inviare una
richiesta utilizzando 1l modulo di Richiesta di Accesso ai dat, scaricabile dal sito dell’ AST Ancona (suo ex
ASUR Marche), Sezione Privacy. [l nostra Responsabile della Protezione der Dati (RPDYDPO) esaminera la
Sua richiesta ¢ La contattera per risolvere al pia presto il problema. Altrimenti hi il diritto di proporre un
reclamo all’ Autorita Garante per la Protezione dei Dati Personali

Il Dirigente Responsabile
U.0.C. D.A.T. e Medicina Convenzionata A.S.T. di Ancona
Gestione Gradua
Dott.ssa s
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Mod. A

80LLO

€15600 All' Azienda Sanitaria Territoriale di Ancona

L.O.C. DT, ¢ Medicina Convenzionata

Ufficio Gestione Graduatoric Reglonalt

PEC: ustanconwa emarche. it

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALL'ASSEGNAZIONE DEGLI AMBITI TERRITORIALI CARENTI DI
PEDIATRIA DI LIBERA SCELTA

{art. 32, comma 5, lettere a) e b) dell’ ALC.N. P.LLS. del 18/03/2026)

(PER TRASFERIMENTD)
U], sobtoscrittos s Dot /Dt su nat, &
fvugnome ) [E2L "
Prov il Codice Fiscale
TR TAr P2 O A = A PN B
well e-mal PEC .

woniapevole delll reqponiahilith smministrativé ¢ penall conseguenty @ dichiaranion) mendact, cosi chme previsto dall an. 7 dei
DPR H15:2000, 1) sensi deglt am 46 ¢ 47 el DPR 4452000

DICHIARA
-l dssere resmideni: A Pron Via
2 n CAP ‘
= i aver comeguito i) Diploma Ji Lagres in Medicina ¢ Chimrg in data con volo
= i aver comseguito la Specializzazine i n dita Lon st
= dtewsere
3 art. 32 .S lettern 1) dell’ ACN PLS del 18032026  Wolare di incarico & tempo indetermmato di Pediatria & | ibera Scelta
presso VAST & ' detla  Regione  Muarche,  Distretio' Ambite &}
4 nel Comune di
dal e con anzania complessha di
Incarico o tempo indetérmunato di Pedistria &i Libera Scela pana mesin .. < detrats | petiodt di eventuale

sospensione dall incarco di out all’an 21, comma 1)

Q art. 32 .5 lettera b dell’ ACN PLS del 180320260  wiolare &) incanco a tempo indeterminaio & Pediatria di Libera

Scelw preiso I"ASL [0 di 1 - dells Regione
| diversa dalla Regtone Marche) Distretin Ambito i
nel Comune & dal ¢

con apsanii complessiva i incarico 3 empo indeterunato i Pebatria o Libera Scelta pan o Mes n.
Idetratti | penods di eventuale sospensione dall incarico di cut ail'art 21 comima ),

A tal fine. 11l sutioscnfioa presenta

ISTANZA DI TRASFERIMENTO
secondo quanto previsto dall ant. 32 comma 3. lettere @) @ b dell’ Accordo Collettive Nazionale per la Pediatria di Libera Scelta del
18032026, per 1 somo indiwcati ambin terrmonal carenn di Pediatria i 1ibers Scelta pubblican sal Bollewino Ufticuke della Regione

Marche n* el

Lomune Dhsteetio Ambito AST
Comune Mstreno Ambito AST
Comune . ) . Mstreity’ Ambito ’ b . AST .
Comune Distrento’ Ambite AST
(‘omung [Mstrettor Ambito AST
Comune i o Distreno Ambato ; AST
Copmune P Distretto Ambito i AST
(Comune Distrento Amhito AS1
LComune [hstretto Ambito r AST
Comune Dastrettor Ambito AS|

Prende atto che ogni comumcazione in merito alla presente domanda verra trasmessa agh indinzn e-madl o PEC sopra indicats,
Dichiara, inoltre, dv aver preso visione dell' informativa relativa ol tratlamento des dutl personali ipage 8¢9 dell” Avvisa Pubblivol ¢
autorizes ' AST Ji Anconi & rattamento del propn disti personaly

3

Allegs alia presente: | dichurazone informativa (dichivrasione sostitutiva & stto potoeo): 1 copa frome retro i ducumento
o Idemitd in-corse di valdith, 3 dichidrurone di gy priento imposta dt bollp

1ata . o .
ffemg (LTVRIRAE A par aabvso o frema £V (ITALE corifcatu,

22374
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Mud. B

BOLLO
€16.00

A’ Aziends Sanitaria Territoriale di Ancony
VO.C DAT. ¢ Medicina Convenzionata
U fficio Gestione Graduatorie Regionali

PEC: astanconaaemarche. it

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLASSEGNAZIONE DEGLI AMBITI TERRITORIALI CARENTI DY
PEDIATRIA DI LIBERA SCELTA
(art. 32, comma §, letterec), d) ed ¢) dell’ A.CN. P.LS. del 18:03:2026)

(PERTITOLD)
1T sottoseritios & Dot Tiot ssa nat A
f<imphoms ) LT
Prisy 1] Condive Disgale
fZiireel vt s -dmina
cefl e-mail PEC

consapevole delle responsabilita smmintstrative @ penali conseguent a dichirasiont mendiei, osi come provisto dall ant. 7 del
PR 452000, @ sensi degli artt. 46 ¢ 47 del DPR A3 2000

DICHIARA
di gwsere residente.
O nella Regione Marche Jal nel Comine Pros dal
OFPURE
Q neila Regione timdficare Regione & residenza diversa dalla Regione Marche
= d1aver conscguno il Diploma i Laurea in Medicina e Chirurgia in dati con von
= diaver conseguiio ks Specializeanone n ndana <on voto
d1 essere

L are 32, comma 8, lettera o) dell’ ACN PLS del 18032026 medico Pediatra gib inserito nells gradustoris della Regione
Marche per la Pedintria di Libera Scelta anno 2026 con puntego -

S oart. 32, comma &, lettera d) del’ ACN PLS del 18032026: medico pediatra n possesso del Diploma i Speaalizzamons m
Pediatria o discipline equipoiient. ai senst deila sbella B del DM 30 gennato 1998 ¢ s mm . conseguito sacoessivaments
al termune di scadensa delld dommands 41 inclusione pella gradustariy dells Regione Marche per s Pediatria § Libera Scelta
virlida per "anno 2026, ovyero successivamente gl 310172028

J art 32, comma S, lettera ¢) dell’ACN PLS del 1803:2020; medico pediaira in posscsso diel Diplomia o1 Specializzanone
Pediatria o discipline equipolleati at sensi dellu tabelly H del DM 30 gennaie 1998 ¢ ss.mm . oon compres nelli lettera

precedente

A tal Nine, 1174 sottascritions presenta
ISTANZA

dv axsegnastone der dotto indicati ambiti ternitorudli carenti di Tediatria di Libera Scelta pobblicaty sul Rolletso [ Ticiale defla
Regione Marche n del
Comunz [harenio’ Ambuto ! il AST
Comune Distretro Ambito AST
Conine [ Mstrettor Ambito AST
Conmune Mhstretin Ambito AST
Coamune [hatzetio Ambito AST
Comune Dusrectiiy Amibito AST

Prende atto che ogni comunicazione 1o merito aila preseme domanda verra asmessa agh indirtz camatl 0 PEC sopra indicau
Dechiarn. inoltre, di aver press sisione dell intormuativg relativa al trattamento Jeéi daty perdonall ipagy N c 9 dell Avviso Pudblico)
¢ autorizea I AST 31 Ancona al trattamento det prop bt personali

Allega alia presente: |. dichiararione (nformativa (dichiarazione sosututiva di wno notonton 1 copia fronte retre di decumento
W sdetitith o corso 3 v aliditd, 1o dichiardetone di dssolv imentnd pmposta d) ballo

Datiy ,
e AL TOAGRTEN percareso o fiemas DNGITALE ceetificany
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DICHIARAZIONE INFORMATIVA
(dichiarazione sostitutiva di atto notorio)

I SOMOSCTIG 01 NS PTO LRI /. Bliriansssieiissrnsas il TON
(LI ... residente in Prov . . VNwa'Piazza .. TR | Lo
Iscritto all’Albo dei . ... ... ... della Provincia di.. ... .. cooon. consapevole delle

sanzioni penali. nel easo di dichiarazioni non ventiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate
dall’art. 76 del D P R. 445 del 28 dicembre 2000

dichiara formalmente di

I, essere/non essere’ tolare di rapporto di lavoro dipendente a tempo pieno, a tempo definito. a tem,
parziale anche come incaricato o supplente. presso soggetti pubblici o privati*
SOBBEIML (iiiviaeiabiteianictisasa siiniborsn et e O settimanali.
Via Spres , . . Comune dr., .

Tipo di rapporto di lavoro.

Penodo dal

2 essere/non essere’ titolare di incanico come medico di Assistenza Primaria a ciclo di scelta ai sensi
del relativo Accordo Collettive Nazionale con massimale di n® ... seelte ¢ con
n® . scele mo ocarico con nferimente al nepiloge mensile  del  mese
di. ... . ... Azenda. .

1. essere non essere’ Utolare di incanco come medico di Pediatria di Libera Scelta ai sensi del relative
Accordo  Collettivo  Nazionale con  massimale & n° . seele periodo
dal.

4. essere/non essere’ titolare di incarico a tempo indeterminato o @ tempo determinato’ come

Speciabista ambulatonale convenzionato interna”

Azienda Branca Ore sett/i
Azienda Branca Ore sett/l

5. essere/non essere’ 1scritto neelt elenchi der Medict Specialisti convenzionat esterni’
Provincia . . o vr.-.. Branca.

Periodo: dal .
6. averc/non avere' un apposto rappocte instaurato a: senst dell'art 8, ¢35, Decreto Legislativeg  n.
IN2/92 ¢ successive modificazioni
Azienda. .. .. Zut w Via
Tipo diattivita
Periodo: dal . .
esserenon essere’ titolare di incanco di Guardia Medica, nell’ Assistenza Primana ad amvina
orary/Continuita Assistenziale o nella Emergenza Sanitaria Territoriale 1 tempo indeterminato o o
tempo determinato’ | nella Regione.

O in alea Regrone’

22376
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Regione ... FAREE T Artenda.. .. PP ooz Ure el
in forma attiva - in forma di disponibilita’

8 essere/non essere’ in possesso dell’anestaw di idonena allesercizio dell’ativitd di Emergenza
Sannana Terrtonale previsto dall art. 66 del D.P.R 48496, dall'an. 22 del D PR, 4191 ¢ dall'an
22, comma 3, del D PR. 192/87:
LT L - R RO WU ||, [ | S

0. essere’ non essére iscritto’ a g rale di cui al Decreto Legvo n®

256/91 @ a gorso di specializzazione di cui Decreto Leg.vo n® 25791, e comispondenti norme di cui

al Decreto Leg vo n' 368/99;

Denominazione del corso
Soggetto pubblico che lo svolge . ..
Imizwodal
10, operare’ non operare’ a qualsiasi tiwlo in e/o per conto di presidi, stabilimenn, istitwaoni private
convenzionate o che abbany accordr contrattuali con le Aziende ai sensi dell’art, 8 - quinquies del

Decreto Leg vo n7 30292 ¢ successive modificazioni’

Organismo, . ... PN t cooorese i
Vil caoe o o : . Comune di
Tipodiatmivita. ...... ..

Tipo di rapporta di lavora .. .
Period dal. ... . o simrsmn et e v e e R el e

Il operare/non operare’ a qualsiasi ttolo in Presidi, stabilimenti, istituzioni private non comvenzionate ¢

nun acereditate ¢ soggette ad autorizzazione ai sensi dell’ar 43 L. B3378:

Organismo.. ... At ¢ R ST e e . oore serthi
OO ch1 1} (V1) 0% [

Tipo di attivita,

Tipo di rapporto di TaVOr0 ..o v e e e e

Periodo dal
12, svolgere/non svolgers' funzioni di medico di tabbrica’ o di medico competente ai sensi def D Lgs
9042008 n. 81.
Azienda ..., Sl e e ore sen i
Vil o s A R sl e CITIS $
Periodo: dal
13, svolgeresnon svolgere' per conto dell’ INPS o dell"Azienda di iscrizione funziont fiscali nell’ambito
territoriale del quale pud acquisire scelte:
Agenda . .o . Comune di

Periodo: dal
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14, averenon avere’ qualsiast forma di cointeressenza direnta o indiretia ¢ qualsiast rappor di interesse

con case di cura private ¢ industrie farmaceutiche:”

Periodo: dal
15 essere/non essere’ titolare o compartecipe di quote di imprese o esercitare’ non esercitare attuvitd che

possono configurare conflitto di interesse col rapporto di lavoro con il Senvizio Sanitano Nazionale:

I6 fruiremon frwre’ del wramamento ordinario o per invalidita permanente da parte del Fondo ds

Previdenza competente di cui al Decreto 141011976 Ministero del Lavoro ¢ della Previdenza

Soctale
Periodo: dal . o
17, svolgere/non svolgere’ altra aftivita presso soggetti pubblici o privati oltre quelle sopra evidenziate.

(indicare qualsiasi aliro tipo di amtivitd non compreso nei punti precedenti, in caso negativo serivere;

nessunal;

Periodo: dal. .

18 essereinon essere’ ttolare di ncanco pella Medicing der Senvizi o nelle Attivita Terrnonal

Programmate, a tempo determinato o a tempo indeterminato:’
Amenda .. ... ... Comunedi ... .. . woresetrh,. ...
Tipodi siivia, . ..,
Periodo: dal ... ... . DR |
19 operare/non operare’ & gualsiasi titolo per conto di qualsiasi aliro soggetto pubblico, esclusa atmivita
di docenza e formazione in medicing generale comungue prestata (non considerare guanto
eventuaimente da dichiarare relativamente ai rapporti di dipendenza ai nn. 1, 2. 3 o a rapporti di
lavoro convenzionato ainn. 4. 5,6, 7).
Soggetto pubblico..
A o P ¢ S Py e te T P PP ARTANRTL S s 111111, 1+ | N
Tipo do attivita., .
Tipo di rapporto di lavoro. ..
Periodo; dal.. A USSR s SeranEYTLE Sas
20 essere’non essere’ ttolare di trattamento di pensione

Penodo. dal ...

22378
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21 fruire’non fruire' del trattamento di adeguamento automatico della retnbuzione o della pensione alle
variazioni del costo della vita*

Soggetto erogante il trattamento di adeguamento
Periodo: dal

NOTE

11 sprroseritio dichiara che le notizie sopra riportate corrispondono al vero.
... soroscritt .. si impegna a fare cessare 'ammivitd sopra indicata qualora amvita stessa

costitursca incompatibilita al momento dell attivazione dell’incarico

ol M dichigrante decade dar benefict eventualmente conseguenii al provvedimento emanato sulla base
della dicnarazione non veriiera fart. =5 del DPR 443 2000)

125 Ai senst dell art. 35 del DPR 44520001, {a dichiarazione ¢ soltoscritia ¢ tnviata insieme alla fotocopia,
non autenticata, d: un documento d ‘wdentia del dichiarante

Data ; : s .
tfirina ALTOGRAF A per estesn o fiemy DIGITALE certificat

Cancellare [a pare che pon interessy.
f Completsre con le notzie rishyieste, qualora lo spazio non fosse sufficiente, utilizzare quello in calee al toglio allavoce

NOTE

22379
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ASSOLVIMENTO DELL'IMPOSTA DI BOLLO

DICHIARAZIONE
Ex Art. 46 e 47 DPR 445/2000

i1/ La sottoscritto/a ,nato/aa

(prov Jat . Codice Fiscale

Residente a prov. _ )
Via n Cap Cell.

Indirizzo e-mail ¢ PEC

relativamente al procedimento telematico allegato alla presente dichiarazione per:

DOMANDA DI ASSEGNAZIONE AMBITI TERRITORIALI STRAORDINARI CARENTI DI
PEDIATRIA DI LIBERA SCELTA - 2° PUBBLICAZIONE ANNO 2026 - SUL TERRITORIO
DELLA REGIONE MARCHE

esscndo obblhigatorio indicare la modalita di assolvimento dell'imposta di bollo, avvalendost
della facolta prevista dall'art, 3 del Decreto Interministeriale 10/11/2011, consapevole delle
sanzioni penali previste dall'art. 76 del DPR 28/12/2000 n. 445 e dall'art, 483 del CP nel
caso di dichiarazioni non veritiere e di falsita in att,

Dichiara

- Che limposta di bollo ¢ stata assolta in modo virtuale tramite apposizione ed
annullamento della marca da bollo da 16,00 € sull'originale cartaceo della domanda e che
la marca da bollo ha il seguente n. senale identificativo:

inportres |ieder A JTT A presear re syl moaren <o lol
Che la marca da bollo indicata ¢ desunata esclusivamente alla presentazione della
presente istanza e non sara utiizzata per qualsias) altro adempimente

- D1 essere a conoscenza che |'Autorita competente potra cffettuare controlli sugh att
presentati e pertanto si impegna a conservare il presente documento ed a renderlo
disponibile ai fini dei successivi controlli.

La presente dichiarazione deve essere firmata in forma autografa o digitale da chi la rende.

Qualora la stessa sia firmata con dichiarazione autografa, la stessa deve essere corredata
da copia fotostatica di un documento di identita in corso di vahdita.

Data

(firma AU TOGRAFA per esteso o firma DIGITALE certificata)

Ogrir eventuale comumceaziony deiv pssere mnolirata a:
Azienda Sanitana Termtanale di Ancona < Viale C Colombo, 106 - 60] 27 - Ancona
Tel OF1/B75076 I/ BTO58T2

PEC ast.anconademarche it

22380



