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Data: 31/07/2014 

DETERMINA DEL DIRETTORE DELLA  
AREA VASTA N. 5  

 N. 898/AV5 DEL 31/07/2014  
      

Oggetto: Dr. Catia Capannolo – Specialista amb.le nella branca di Neurologia  
Conferimento  incarico a tempo determinato per n° 2  ore  settimanali  vacanti ex  art. 
23 comma 10 A.C.N.Vigente   Decorrenza 1° Agosto 20 14. 

 
 

IL DIRETTORE DELLA  
 AREA VASTA N. 5 

 
- . - . - 

 
 
VISTO  il documento istruttorio, riportato in calce alla presente determina, dal quale si rileva la 
necessità 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, l’attestazione del Dirigente Responsabile del Servizio Economico Finanziario; 
 
 

- D E T E R M I N A - 
 
 

1. Di conferire incarico a tempo determinato ex art. 23 comma 10  dell’ACN/2009 s.m.i., presso 
l’Area Vasta n° 5 – Distretto di S. Benedetto Tr.,   alla Dr.ssa Catia Capannolo,  per n° 2 ore 
settimanali   per la Medicina Specialistica Ambulatoriale Interna – branca di Neurologia - con 
decorrenza 1° AGOSTO  2014 con la seguente articolazione di orario e di accessi 
temporaneamente presso il Presidio Ospedaliero di S. Benedetto del Tr.; 

 
  LUNEDI’  
           
 dalle ore 10,00 alle ore 12,00  
 
2. Di notificare il presente atto al Comitato Consultivo Zonale per la Medicina Specialistica 

Ambulatoriale di Ascoli Piceno,  per gli adempimenti di competenza; 
 

3. Di dare atto che il costo è contenuto nel totale dell’autorizzazione assegnata per lo specifico 
oggetto, considerati i costi non ancora rilevati ma conseguenza di precedenti provvedimenti; 

 
4. Di dare atto che il costo previsto per l’incarico ammonta a €. 2.880,00 comprensivo di contributi, 

sarà registrato sul conto n°  05.05.06.02.01. del Bilancio dell’Esercizio 2014 e per gli esercizi 
futuri sarà iscritto nei budget assegnati; 
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5. Di trasmettere la determina al Direttore Generale dell’ASUR  ed al Collegio Sindacale a norma 

del punto 13, lett. d  della Determina del Direttore Generale dell’ASUR n° 785 del 31/12/05 e 
dell’art.17 della L.R. 26/96 e s.m.i.; 

 
6. Di dare atto che, la determina non è sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 1 comma 2 della L.R. 

n° 36/2013; 
 

7. Di dare atto che il presente provvedimento va  pubblicato all’Albo Informatico Unico Aziendale; 
 

8. Di dare atto, ai fini della repertoriazione nel Sistema Attiweb Salute, che la presente determina 
rientra nei casi “altre tipologie”. 

 
 

IL  DIRETTORE DELL’AREA VASTA N° 5 
       Dr. Massimo Del Moro 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
La presente determina consta di n. 5 pagine. 
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO - 
U.O. DIREZIONE AMMINISTRATIVA TERRITORIALE  -  

DISTRETTO di  S. Benedetto Tr. 
 

 
 
Normativa di riferimento: 
•••• A.C.N. per la disciplina dei rapporti con i medici specialisti ambulatoriali interni ed altre 

professionalità sanitarie, è entrato in vigore a seguito di intesa sancita dalla Conferenza Stato-
Regioni  - provvedimento del  23.03.2005  integrato con l’ACN 29 Luglio 2009 e dell’8 luglio 
2010 -  AIR n° 345 del 14/03/2011.     

 
Con nota prot. n° 21224  del 12/09/2011, questa Area Vasta n° 5 (ex Zona Territoriale n° 12),  ha 

richiesto al Comitato Consultivo Zonale per la Medicina Specialistica Ambulatoriale, di pubblicare a 
norma e per gli effetti dell’art. 22 dell’ACN/2009, n° 5 ore settimanali della branca specialistica 
ambulatoriale di Neurologia  per conferimento incarico ex art. 23 ACN Vigente,   

 Il Comitato Consultivo Zonale di Ascoli Piceno, comunicò quale avente diritto il Dott. Antonio  
Sperduto, che  accettò di coprire n° 3 delle n° 5 ore vacanti. 

  Successivamente, il Comitato Consultivo, con note prot. n° 8991 del 17/02/2012, n° 12211 del  
06/03/2012, n° 44653 del 13/09/2012, n° 53836 del 08/11/2012 comunicò secondo l’ ordine di priorità, i  
nominativi degli specialisti aventi diritto all’assegnazione delle n° 2 ore vacanti. Gli stessi specialisti 
dichiararono di rinunciare all’incarico. 

In data 15/03/2013, con nota prot. n° 13347, questa Area Vasta n° 5,  ha richiesto di nuovo al  
Comitato, di pubblicare a norma e per gli effetti dell’art. 22 dell’ACN 2009,  le n° 2 ore settimanali 
vacanti  per conferimento incarico ex art. 23 ACN Vigente,   

Nelle more dell’eventuale nomina del titolare  avente diritto, questa Amministrazione, vista la  
necessità di dover garantire l’erogazione di prestazioni Neurologiche presso l’Area Vasta n° 5 – 
Distretto di S. Benedetto Tr, ha proceduto al conferimento di incarichi provvisori così come disposto 
dall’art. 23 , comma  7, dell’ACN/2009 s.m.i. 

 Il Comitato Consultivo Zonale di Ascoli Piceno, con note prot. n° 41705 del 12/09/2013, n° 
52607 del 14/11/2013 e n° 18981 del 08/04/2014, ha segnalato,  quali aventi diritto, i seguenti sanitari: 

1. Dr. Giuseppe Pizziol il quale con prot. n° 47557 del 16/10/2013 ha dichiarato di rinunciare 
all’incarico; 

2. Dr. Ercolano Manfrini  il quale con nota prot. n° 54982 del 28/11/2013 ha accettato 
l’incarico, ma non avendo presentato dimissioni dall’incarico a tempo indeterminato di 
Medico di Assistenza Primaria risulta incompatibile ai sensi dell’art. 17 ACN Vigente; 

3. Dr.ssa Claudia Manzoli, si intende rinunciataria, in quanto la stessa non ha comunicato  
l’accettazione/rinuncia entro i termini di cui all’art. 23 comma 4° ACN. 

Successivamente, questa Amministrazione, con nota prot. n° 23750 del 06/05/2014, ha richiesto 
al Comitato Consultivo, il nominativo del 4° Specialista  avente diritto all’incarico. 

 Il Comitato Consultivo Zonale di Ascoli Piceno, con nota  Prot. n° 31880 del 19/06/2014,  ha  
indicato la Dr.ssa Catia Capannolo,   quale  avente diritto all’incarico a tempo determinato ex art. 23 
comma 10 ACN Vigente per le n° 2 ore settimanali vacanti. 

La specialista, con nota prot.  n°  35605 del 08/07/2014, resa  ai sensi del 4° comma dell’art. 23  
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ACN ha comunicato nei termini convenzionali, la formalizzazione dell’accettazione del conferimento 
dell’incarico.  

Dato atto che nulla osta al conferimento dell’incarico al Sanitario in argomento;  
     Considerato che  gli oneri pari ad €. 2.880,00 di cui alla presente determina trovano capienza sul   

conto economico  n° 05.05.06.02.01, e  che il costo derivante dall’adozione del presente atto è contenuto 
nel totale dell’autorizzazione assegnata per lo specifico oggetto, considerati i costi non ancora rilevati 
ma conseguenza di precedenti provvedimenti  

 
 

SI   PROPONE 
 
 
1. Di conferire incarico a tempo determinato ex art. 23 comma 10  dell’ACN/2009 s.m.i., presso 

l’Area Vasta n° 5 – Distretto di S. Benedetto Tr.,   alla Dr.ssa Catia Capannolo,  per n° 2 ore 
settimanali   per la Medicina Specialistica Ambulatoriale Interna – branca di Neurologia - con 
decorrenza 1° AGOSTO  2014 con la seguente articolazione di orario e di accessi 
temporaneamente presso il Presidio Ospedaliero di S. Benedetto del Tr.; 

 
  LUNEDI’  
           
 dalle ore 10,00 alle ore 12,00  
 
2. Di notificare il presente atto al Comitato Consultivo Zonale per la Medicina Specialistica 

Ambulatoriale di Ascoli Piceno,  per gli adempimenti di competenza; 
 

3. Di dare atto che il costo è contenuto nel totale dell’autorizzazione assegnata per lo specifico 
oggetto, considerati i costi non ancora rilevati ma conseguenza di precedenti provvedimenti; 

 
4. Di dare atto che il costo previsto per l’incarico ammonta a €. 2.880,00 comprensivo di contributi, 

sarà registrato sul conto n°  05.05.06.02.01. del Bilancio dell’Esercizio 2014 e per gli esercizi 
futuri sarà iscritto nei budget assegnati; 

 
5. Di trasmettere la determina al Direttore Generale dell’ASUR  ed al Collegio Sindacale a norma 

del punto 13, lett. d  della Determina del Direttore Generale dell’ASUR n° 785 del 31/12/05 e 
dell’art.17 della L.R. 26/96 e s.m.i.; 

 
6. Di dare atto che, la determina non è sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 1 comma 2 della L.R. 

n° 36/2013; 
 

7. Di dare atto che il presente provvedimento va  pubblicato all’Albo Informatico Unico Aziendale; 
 
 
 
 



 
                    

 
Impronta documento: 30D06E2D3240729DD03EF87A2B9EFDC993682201 
(Rif. documento cartaceo 5F1AAB7F9FA2CBCFDDC8F7EF4EFC47DF19BEBB75, 108/01/12A5SAUT_D_L) 
Impegno di spesa 

Pag. 
5 

Numero: 898/AV5 

Data: 31/07/2014 

8. Di dare atto, ai fini della repertoriazione nel Sistema Attiweb Salute, che la presente determina 
rientra nei casi “altre tipologie”. 

                                                                                                                             
Il Responsabile del Procedimento 

                                                                                                                  Benedetta Capriotti 
 
 
IL DIRIGENTE AMMINISTRATIVO  

   Dott.ssa  Adriana Compieta  
 
                                                                                   Il  DIRETTORE DEL DISTRETTO  

                                                                                                          Dott.ssa  Maria Teresa Nespeca  
 

 

ATTESTAZIONE DEI DIRIGENTI/RESPONSABILI DELLA U.O. ECONOMICO 
FINANZIARIO E CONTROLLO DI GESTIONE  
 
Visti quanto indicato nel documento istruttorio  si dichiara che il costo di cui al presente atto sarà 
rilevato al conto economico n° 05.05.06.02.01. (Aut. 5)  del Bilancio d’Esercizio 2014 e seguenti. 
 
IL RESPONSABILE DEL CONTROLLO DI GESTIONE               
  (Dr. Alessandro Ianniello) 
 
                      Per il Dirigente U.O.   
                                                                                    GESTIONE ECONOMICO FINANZIARIA        
                                                                                                      Il Funzionario Delegato  

                                                                                                           (Bruna Pelliccioni) 

 
              
 
       

- ALLEGATI -  
 
Nessun allegato. 


