eci:
. SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
. EMILIA-ROMAGNA

: ienda Ospedaliero- Uni

itaria di Modena

Policlinico
Direzione del personale

Il direttore

SCADENZA: 15 Maggio 2014
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA
Prot. n.10628/Servizio Gestione e Sviluppo del Blaake Modena, 1i.30.04.2014

AVVISO PUBBLICO PER IL CONFERIMENTO MEDIANTE SEI®YE PER TITOLI ED
ESAMI DI N. 1 BORSA DI STUDIO DELLA DURATA DI MAZ| DELL'IMPORTO DI €.
13.133,64 FINANZIATA DALLA DITTA IMS HEALTH SPA NEL DIREZIONE
DELL’ASSISTENZA FRAMACEUTICA DELL'AZIENDA OSPEDARCEUNIVERSITARIA DI
MODENA.

In esecuzione della determina n. 68 del 15.04.20A4ienda Ospedaliero-Universitaria di

Modena bandisce una selezione per titoli ed espari,'assegnazione di detta BORSA di

STUDIO con il seguente titolo:

“Aggiornamento dell’anagrafica aziendale per garanéfficace vigilanza sui farmaci e sui

dispositivi medici”

Requisiti richiesti:

* Laurea in Farmacia o in Chimica e Tecnologie famnéche;

* Iscrizione all’Albo dell'Ordine dei Farmacisti, afitata da certificato in data non anteriore a
sei mesi rispetto a quella di scadenza del bando;

» Specializzazione in Farmacia Ospedaliera;

» Esperienza almeno biennale presso una Farmaciadaspa nellambito di progetti di
farmaco e dispositivo vigilanza.

| requisiti di ammissione devono essere posseduti alla data di scadenzrdahe stabilito
nell'avviso per la presentazione delle domanderdngsione.

La finalita della Borsa di Studio € quella di gamml’aggiornamento continuo dell’anagrafica

aziendale per la completa informatizzazione decgsei di carico dei beni provenienti dalla

ULC al fine di alimentare i flussi AFO-DIME regiolha& la tempestiva ed efficace vigilanza sui

DM e sui Farmaci.

Il borsista avra pertanto I'obbligo di svolgeretteola sorveglianza e la guida del personale
dipendente o strutturato, 30 ore settimanali.

La Borsa di Studio assegnata non e cumulabile ¢oa Borse di Studio, né con stipendi o

retribuzioni continuative derivanti da rapportiigipiego pubblico o privato.

Il vincitore non potra in alcun modo svolgere atéivambulatoriale, libero-professionale o

consulenziale, presso strutture pubbliche o private

La erogazione del premio a favore del vincitorer&esospesa all'insorgere di una delle
condizioni di incompatibilita previste dal presebsndo.

L'impegno di frequenza non configura, né puo camfige rapporto di dipendenza con I'Azienda
Ospedaliero-Universitaria di Modena.



La Borsa di Studio ha durata di mesiri@n rinnovabili e un importo di €. 13.133,64 lordi, che
sara versato in rate mensili, dietro attestaziote, parte del Direttore della Direzione
dell'Assistenza Farmaceutica, in ordine allo svolgnto dell’ impegno del borsista.

Al momento dell’accettazione il borsista dovra @strivere contestualmente i connessi impegni.
Decade dal diritto chi, entro il termine di 10 gibdalla comunicazione, non dichiari di accettare
la Borsa di Studio, o chi, avendola accettata, int I'attivita alla data indicata dalla letteda
conferimento.

In caso di recesso dell’assegnatario prima del cmexpto dei 12 mesi, il restante periodo potra
essere assegnato ad altro candidato eventualmesgenpe nella stessa graduatoria in ordine di
classificazione, oppure reperito mediante rinnoeitial/viso per il periodo rimanente.

La graduatoria di merito € di competenza di una @@sione Giudicatrice composta da:
-Dirigente Medico di Direzione Sanitaria o suo dele® PRESIDENTE

-Dirigente Sanitario Direttore della Struttura Cdegsa Direzione dell’Assistenza Farmaceutica
0 suo delegato COMPONENTE

-Dirigente Sanitario ospedaliero della Strutt@amplessa della Direzione dell’Assistenza
Farmaceutica COMPONENTE

-Funzionario Amministrativo SEGRETARIO

La prova d’esame, orale, vertera su argomentieattiral titolo della borsa in oggetto.

La Commissione dispone complessivamente di 40 postiripartiti:

20 PUNTI PER TITOLI

20 PUNTI PER LA PROVA ORALE

| punti di valutazione dei titoli sono ripartiton il seguente rapporto:

1) Titoli di carriera Punti 10

2) Titoli accademici di studio Punti 3

3) Pubblicazioni e titoli scientifici Punti 3

4) Curriculum formativo e professionale Punti 4

Le domande in carta libera, indirizzate al DirettoGenerale dellAzienda Ospedaliero-
Universitaria di Modena, dovranno pervenire entraoa oltre il 15° giorno successivo alla
pubblicazione sul Bollettino Ufficiale della RegmrEmilia Romagna al seguente indirizzo:
Servizio Gestione e Sviluppo del Personale - Furzidmministrativa - Azienda Ospedaliero-
Universitaria di Modena — Via del Pozzo 71 - 3°noma Poliambulatorio - 41100 Modena.
Qualora detto giorno sia festivo, il termine € pgato al primo giorno successivo non festivo.
Le domande, firmate e datate, si considerano pt@dottempo utile anche se spedite a mezzo
raccomandata /AR entro il termine indicato. A taleffara fede il timbro e data dell’ufficio
postale accettante.

Non saranno comunque accettate domande perveutesta amministrazione oltre sette giorni
dalla data di scadenza, anche se inoltrate neirieenmezzo del servizio postale.

Gli interessati dovranno indicare espressamentella rdomanda, sotto la loro personale
responsabilita:

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

b) I'immunita da condanne penali o le eventualidanme penali riportate;

c) i titoli di studio posseduti;

d) la posizione nei riguardi degli obblighi militar

e) se abbiano prestato servizi presso Pubblighenivistrazioni o le cause di risoluzione di
precedenti rapporti di impiego;

Ai sensi dell'art.13, comma 1, della D.Lgs. 30.@®2, n. 196, i dati personali forniti dai
candidati saranno raccolti presso I'Ufficio Cond¢odel Servizio Gestione e Sviluppo del
Personale, in banca dati sia automatizzata siaaet per le finalita inerenti la gestione della
procedura. Tali dati potranno essere sottoposticadsso da parte di coloro che sono portatori di
un concreto interesse ai sensi dell'art.22 della241/90. L'indicazione dei dati richiesti e



obbligatoria ai fini della valutazione dei requisii partecipazione, pena l'esclusione dalla
procedura.

Ai sensi dell’art. 7 del T.U. suddetto i candidainno diritto di accedere ai dati che li riguardano
e di chiederne, I'aggiornamento, la rettifica, t&grazione, la cancellazione di dati non pertinenti
o raccolti in modo non conforme alle norme . L'netgsato puo, altresi, opporsi al trattamento
per motivi legittimi. Titolare del trattamento énfestata Azienda Ospedaliero-Universitaria.

Ai sensi del 1° comma dell’'art. 40 del D.P.R. n. £42000, cosi come modificato dall'art. 15
della Legge n. 183/2011, ai fini della partecipazim@ ai pubblici concorsi/avvisi i certificati
rilasciati dalla Pubblica Amministrazione e gli ati di notorietd sono sempre sostituiti dalle
dichiarazioni di cui agli articoli 46 e 47 del medsimo D.P.R., come appresso specificato.
Eventuali certificati allegati alla domanda di partecipazione al concorso si considerano
come non prodotti.

| titoli devono essere prodotti in forma autodewdtiva con indicazione dettagliata della
documentazione sostituita ai sensi del DPR 28.00.20 445.

Le pubblicazioni devono essere edite a stampa.

La documentazione richiesta dovra essere resaaddidato mediante dichiarazione sostitutiva
di certificazione.
Il Dirigente Responsabile

(Dott.ssa Carmen Vandelli)



FAC-SIMILE

Domanda Borsa di Studio in CARTA LIBERA

AL DIRETTORE GENERALE AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSIARIA DI MODENA

ll/La sottoscritt

consapevole delle sanzioni penali, nel caso diiaiakioni non veritiere, di formazione o uso di att
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 445 d8ldicembre 2000

chiede

di partecipare all'avviso pubblico in vista delkagnazione della Borsa di Studio dal titolo

presso la
Sotto la propria personale responsabilita dichiara:
a) di essere nat__ il a e di essere residente

a Via n. Tel.

b) di essere esente da condanne penali, ovvero ;
c) di essere nei riguardi degli obblighi militafindicare la propria posizione) ;
d) di avere prestato servizio presso ;
e) di essere attualmente dipendente presso ;

f) di essere in possesso dei seguenti titoli diistu

g) di essere altresi in possesso del seguentesitegspecifico:
1) Laurea in Farmacia o in Chimica e Tecnologrentceutiche;
2) lIscrizione all’Albo dell’Ordine dei Farmacisti, aitata da certificato in data non anteriore a
sei mesi rispetto a quella di scadenza del bando;
3) Specializzazione in Farmacia Ospedaliera;
4) Esperienza almeno biennale presso una Farmagadaliera nellambito di progetti di
farmaco e dispositivo vigilanza.

h) che I'indirizzo al quale deve essere fatta agmmunicazione relativa al presente bando che é il
seguente:

Tutti i documenti e titoli presentati sono indiazell’allegato, elenco in carta semplice e in litg
copia.

Data

FIRMA




