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ASL Bari

Proposta N.ro 0001925/2024

OGGETTO: ' CONFERIMENTO INCARICO PROVVISORIO ALLA DR. SSA INTINI SILVIA — COMUNE DI
CASTELLANA GROTTE

IL DIRETTORE GENERALE F.F.

Vista la deliberazione del Direttore Generale f.f n. 573 del 19/3/2024, con l'assistenza del
Segretario, sulla base dell'istruttoria della competente UOS Convenzioni e della proposta
formulata dalla Direttrice dell’Area Gestione Risorse Umane che ne attesta la regolarita formale
del procedimento ed il rispetto della legittimita, considera e determina quanto segue

Premesso che:

in data 1/9/2024 un pls del comune di Castellana Grotte (M.M.) si trasferira presso un altro
comune;

a seguito di cio, si rende necessario e doveroso garantire la continuita dell’ assistenza sanitaria
alla popolazione pediatrica del Comune di Castellana Grotte ;

questa Azienda, ha proceduto ad individuare dalla graduatoria aziendale di disponibilita di cui
al provvedimento n. 370 del 20/2/2024 - il medico a cui conferire I'incarico provvisorio, ai sensi
dell’art 35 ACN 2022, con priorita per quelli che risiedono nell’ambito territoriale carente , nell’
Azienda, successivamente nella Regione ed infine fuori regione ;

a mezzo pec datata 25/7/2024, la dr.ssa INTINI SILVIA , collocata nel provvedimento n.
370/2024- ALL A -posizione 3/ si e resa disponibile ad accettare I'incarico provvisorio di medicina
pediatrica;

Accertato a mezzo dichiarazione sostitutiva di atto notorio, resa ai sensi del DPR 445/200, che il
citato medico non versa in situazioni di incompatibilita ai sensi dell’art 20 ACN 2022;

Rilevato che l'incarico, conferito, a far data dal 1/9/2024 e per la durata di mesi dodici ,
cessera il 31/8/2025 fatta salva anticipata interruzione dovuta all’'individuazione del pediatra
avente diritto all'inserimento negli elenchi dei pediatri del Comune di Castellana Grotte
convenzionati con il SSN a seguito di pubblicazione della zona carente straordinaria;

Rilevato, altresi, che alla dr.ssa INTINI SILVIA saranno corrisposti, per gli assistiti che viene
incaricata di assistere, i compensi di cui all’art 44 co. 1 lett “A” puntil e Il ed i compensi per
le prestazioni aggiuntive di cui all’ Allegato 7 ;

Ritenuto, pertanto, di conferire, a far data dal 1/9/2024, alla dr.ssa INTINI SILVIA I'incarico

provvisorio di medicina pediatrica, ai sensi dell’art 35 ACN 2022 , nel Comune di Castellana
Grotte ;

Assunto il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario
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Proposta N.ro 0001925/2024

DELIBERA
Per i motivi esposti in narrativa e che qui si intendono integralmente riportati:

1) Di conferire, a far data dal 1/9/2024, e per la durata di mesi dodici alla dr.ssa INTINI SILVIA
I'incarico provvisorio di medicina pediatrica, ai sensi dell’art 35 ACN 2022 nel Comune di
Castellana Grotte ;

2) Di stabilire che l'incarico provvisorio cessera il 31/8/2025 , fatta salva anticipata
interruzione dovuta all'individuazione del pediatra avente diritto all'inserimento negli elenchi
dei pediatri del Comune di Castellana Grotte convenzionati con il SSN a seguito di
pubblicazione della zona carente straordinaria;

3) Di stabilire, altresi, che alla dr. ssa INTINISILVIA saranno corrisposti, per gli assistiti che
viene incaricata di assistere, i compensi di cui all’art 44 co. 1 lett “A” puntil e ll ed i compensi
per le prestazioni aggiuntive di cui all’ Allegato 7.

Di dare atto che tutti firmatari del presente atto attestano di non versare in alcuna situazione
di conflitto di interesse, anche potenziale, ex art 6 bis, 1.241/90, artt 6 7 e 13, c.3, DPR
62/2013, vigente codice di comportamento aziendale e art. 1, c.9, lett e) , L.190/2012 -
quest’ultimo come recepito, a livello aziendale, alla parte I, par.1, lett.c) del vigente PIAO-
tale da pregiudicare I'esercizio imparziale di funzioni e compiti attribuiti, in relazione al
procedimento indicato in oggetto, cosi come di non trovarsi in alcuna delle condizioni di
incompatibilita di cui all’art. 35/bis dlgs 165/2001 ;

Di dare atto che per eventuali correzioni di errori materiali, si procedera a rettifica con
determina dirigenziale.
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DESTINATARI NOTIFICA/TRASMISSIONE

PROPOSTA N.RO 20240001925 APPROVATA CON DELIBERAZIONE N.RO 20240001679 DEL 09/08/2024

Con la sottoscrizione in calce al presente provvedimento, i firmatari di cui sopra, ciascuno in relazione al
proprio ruolo come indicato e per quanto di rispettiva competenza, attestano che il procedimento istruttorio &
stato espletato nel rispetto della normativa regionale e nazionale applicabile e che il provvedimento
predisposto € conforme alle risultanze istruttorie agli atti d’ufficio.

I medesimi soggetti dichiarano, inoltre, di non versare in alcuna situazione di conflitto di interesse, anche
potenziale, ex art. 6-bis, I. 241/90, artt. 6, 7 e 13, c. 3, D.P.R. 62/2013, vigente codice di comportamento
aziendale e art. 1, c. 9, lett. e), I. 190/2012 — quest’ultimo come recepito, a livello aziendale, della vigente
sezione Anticorruzione e Trasparenza del PIAO — tale da pregiudicare I'esercizio imparziale di funzioni e
compiti attribuiti, in relazione al procedimento indicato in oggetto, cosi come di non trovarsi in alcuna delle
condizioni di incompatibilita di cui all’art. 35-bis, D.L.gs. 165/2001.
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