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DETERMINA DEL DIRETTORE DELLA
AREA VASTAN. 3

N.8 15 DPEL 11 Lug 2014

Oggetto: SPECIALISTICA AMBULATORIALE BRANCA NEUROPSICHIATRIA
INFANTILE - DOTT.SSA PIRRI BARBARA- PRESA ATTO ASTENSIONE DAL
SERVIZIO PER GRAVI MOTIVI FAMILIARI E CONFERIMENTO INCARICO
PROVVISORIO.

IL DIRETTORE DELLA
AREA VASTAN. 3

VISTO il documento istruttorio, riportato in calce alla presente determina, dal quale si rileva la necessita di

provvedere a quanto in oggetto specificato:

RITENUTO, per i motivi riportati nel predetto documento istruttorio e che vengono condivisi, di adottare il

presente atto;
VISTA [I’attestazione del Dirigente del Servizio Bilancio e del Servizio Controllo di Gestione;

-DETERMINA-

e Di prendere atto della astensione dal servizio per gravi motivi familiari della dott.ssa
Barbara Pirri, titolare presso questa Area Vasta di incarico a tempo indeterminato per
22 ore settimanali in qualita di specialista ambulatoriale convenzionato interno nella
branca di Neuropsichiatria Infantile, per un periodo di tre mesi a decorrere dal

01/07/2014 e fino al 30/09/2014.

e Di dare atto che l'astensione dal sevizio per gravi motivi familiari € regolamentata
dall’art. 36 dell’A.C.N./2009 e che per l'intero periodo di assenza non € dovuto nessun

compenso.

e Di conferire un incarico di supplenza in qualita di Specialista Ambulatoriale
Convenzionato Interno nella branca di Neuropsichiatria Infantile, sulla base di quanto
disposto dall’art. 40 del’ACN/2009, per 22 ore settimanali a favore del dott. Alessandro
Pellicciari, che prestera servizio presso la U.O. NPI del Presidio Ospedaliero di

Macerata secondo il seguente orario:
o lunedi dalle 09.00 alle 15.00 presso UMEE di Camerino;
o martedi dalle 09.00 alle 13.00 presso il Distretto di Macerata;
o mercoledi e venerdi dalle 09.00 alle 13.00 presso ’'Ospedale di Macerata;
o giovedi dalle 15.00 alle 19.00 presso I'Ospedale di Macerata.
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* Diimputare i costi che derivano dall’assunzione del presente provvedimento al budget
2014 provvisoriamente assegnato a questa Area Vasta, autorizzazione AV3 Conv-
Isub.4 2014, conto 0505060201 - 0505060202, c.d.c.0931543.

e Di dare atto che la presente determina non é sottoposta a controllo ai sensi dell’art.4
della Legge 412/91 e dell’art. 28 della LR 26/96 e s.m.i.

» Di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art.17 della LR 26/96
€ s.m.i.

» Di trasmettere il presente atto ai responsabili amministrativi e sanitari delle strutture
interessate, per quanto di rispettiva competenza.

IL DIRETTORE VASTA
Dott. Pi cci

Per il parere infrascritto:

SERVIZIO CONTROLLO DI GESTIONE E SERVIZIO BILANCIO
Si attesta la copertura economica della spesa prevista nel documento istruttorio all’interno del budget 2014 provvisoriamente

assegnato con determina ASUR/DG del 26/02/2014 in esecuzione della D.G.R. n.1750 del 27/12/2013.

rvizio Bilancio
inelli

trollo di gestione 11 Dirigente
binelli P

La presente determina consta din. 4 pagine di cui n. 0 pagine di allegati che formano parte integrante della stessa.
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -
U.O0.C.DIREZIONE AMMINISTRATIVA TERRITORIALE

Normativa di riferimento

0 Accordo Collettivo Nazionale per la disciplina dei rapporti con i medici specialisti
ambulatoriali interni, medici veterinari ed altre professionalita sanitarie — Rep n.
95/CSR del 29/07/20089.

o DGRM n. 345 del 14/03/2011 - “Accordo Integrativo Regionale specialisti ambulatoriali
interni, medici veterinari ed altre professionalita sanitarie di cui agli ANC approvati con
intese Stato-Regioni del 23.03.2005, del 29.07.2009 e del 08.07.2010".

Motivazione

L’art. 36 del’A.C.N./2009 disciplina le assenze non retribuite degli specialisti
ambulatoriali, stabilendo al comma 1 che, per i titolari di incarico a tempo indeterminato che
si assentano per comprovata necessita, 1’azienda mantiene l'incarico per la durata massima
di 24 mesi nell’arco del quinquennio e al comma 2 che nessun compenso € dovuto per
lIintero periodo di assenza

Con nota prot.n. 49748 del 18/06/2014, la dr.ssa Barbara Pirri, titolare presso questa
Area Vasta di incarico a tempo indeterminato per 22 ore settimanali in qualita di specialista
ambulatoriale convenzionato interno nella branca di Neuropsichiatria Infantile, ha chiesto di
potersi assentare dal servizio per un periodo di 3 mesi, per gravi motivi familiari, a partire dal
01/07/2014.

Contemporaneamente il dott. Maurizio Pincherle, responsabile della U.O
Neuropsichiatria Infantile del Presidio Ospedaliero di Macerata, ha chiesto, onde evitare
linterruzione della continuita del servizio negli ambulatori di Macerata e Camerino, di
provvedere alla sostituzione della dr.ssa Pirri per tutto il periodo di assenza .

Come previsto dall’art. 40 del’ACN/2010, si & provveduto, con mail del 19/06/2014, a
richiedere la disponibilita ai medici specialisti nella branca NPI inseriti nella graduatoria
2014 del Comitato Consultivo Zonale per la Specialistica Ambulatoriale di Macerata, per il
conferimento di un incarico di sostituzione, di n. 22,00 ore settimanali, e solo un medico ha
dichiarato la propria disponibilita all'incarico risultando per6 incompatibile;

Successivamente il dott. Alessandro Pellicciari non presente in graduatoria, si € reso
disponibile ad effettuare la sostituzione, e prestera servizio presso I’ U.O. di NPI secondo
l'orario svolto dalla titolare dal 01/07/2014 e cessera di diritto al rientro della titolare.

Esito dell’istruttoria

e Di prendere atto della astensione dal servizio per gravi motivi familiari della dott.ssa
Barbara Pirri, titolare presso questa Area Vasta di incarico a tempo indeterminato per
22 ore settimanali in qualita di specialista ambulatoriale convenzionato interno nella
branca di Neuropsichiatria Infantile, per un periodo di tre mesi a decorrere dal
01/07/2014 e fino al 30/09/2014.

e Di dare atto che l'astensione dal sevizio per gravi motivi familiari € regolamentata
dall’art. 36 dell’A.C.N./2009 e che per lintero periodo di assenza non ¢ dovuto nessun
compenso.
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e Di conferire un incarico di supplenza in qualita di Specialista Ambulatoriale
Convenzionato Interno nella branca di Neuropsichiatria Infantile, sulla base di quanto
disposto dall’art. 40 del’ACN/2009, per 22 ore settimanali a favore del dott Alessandro
Pellicciari, che prestera servizio presso la U.O. NPI del Presidio Ospedaliero di
Macerata secondo il seguente orario:

o lunedi dalle 09.00 alle 15.00 presso UMEE di Camerino;

o martedi dalle 09.00 alle 13.00 presso il Distretto di Macerata;

o mercoledi e venerdi dalle 09.00 alle 13.00 presso 'Ospedale di Macerata;
o giovedi dalle 15.00 alle 19.00 presso 'Ospedale di Macerata.

e Diimputare i costi che derivano dall’assunzione del presente provvedimento al budget
2014 provvisoriamente assegnato a questa Area Vasta, autorizzazione AV3 Conv-
Isub.4 2014, conto 0505060201 - 0505060202, c.d.c.0931543.

e Di dare atto che la presente determina non & sottoposta a controllo ai sensi dell’art.4
della Legge 412/91 e dell’art. 28 della LR 26 /96 e s.m.i.

e Di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art.17 della LR 26 /96
e s.m.i.

¢ Di trasmettere il presente atto ai responsabili amministrativi e sanitari delle strutture
interessate, per quanto di rispettiva competenza.

IL RESPONSABILE DEL DIMENTO
Dr.ssa Stefania Cinl i

IL RESPONSABILE SANITARIO IL RESPONSABILE U.O.C.
DIPARTIMENTO DEL/TERRITORIO DIREZIONE AMM. TERRITORIALE
& Pezzola Dr.ssa Donatel ingetti Rinaldelli

- ALLEGATI -
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REGIONE MARCHE Data 11/07/2014

DETERMINA N. 815/AV3 DEL 11/07/2014

SPECIALISTICA AMBULATORIALE BRANCA NEUROPSICHIATRIA INFANTILE —
DOTT.SSA PIRRI BARBARA- PRESA ATTO ASTENSIONE DAL SERVIZIO PER GRAVI
MOTIVI FAMILIARI E CONFERIMENTO INCARICO PROVVISORIO.

PUBBLICAZIONE:
dal 11/07/2014 al 25/07/2014
ESECUTIVITA":
- La Determina & stata dichiarata immediatamente esecutiva il 11/07/2014

- La Determina & esecutiva il (dopo il 10° giorno della pubblicazione)

Determina pubblicata sulla Extranet S| [X] NO []

Certificato di pubblicazione

Si attesta che del presente atto & stata disposta la pubblicazione all'Albo Pretorio in data odierna,
per quindici giorni consecutivi.

IL FUNZIONARIO NC“AﬂICATO

Luigi|lLa rtucgi
11/07/2014 v 7t
/ L
Collegio Sindacale: inviata con nota del 11/07/2014

Atto soggetto al controllo della Regione:  SI [[] NO [X]
Inviato con nota n. del




