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. REGIONE CALABRIA
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
CROTONE

DELIBERA n. 509 ORIGINALE

OGGETTO: - Ratifica attivitd di tirocini correlate al percorso formativo per
Operatori Socio Sanitari con codice identificativo 47850, POR FSE Calabria 2007-
2013 ASSE II OCCUPABILITA’ - OBIETTIVO OPERATIVO E.1, di cui al Decreto
Dirigenziaie n.3980 del 28 aprile 2011 adottato dal Dipartimento n.1C deila
Regione Calabria.

In data 1 1 ”Ovzma nella sede legale dell’Azienda Sanitaria Provinciale di
Crotone, sita presso il centro direzionale “II Granaio”, alla via M. Nicoietta angoic
G. di Vitterio in Crotone.
Su conforme proposta, nonché sulia base della espressa dichiarazione di
regolarita e legittimita deil'atto resa dal Responsabile deli’Ufficio Formazicre e
Aggicrnamento Professionale aziendale.

IL DIRETTORE GENERALE
PREMESSO che la Regione Calabria, al fine di sviluppare occupazione cor
Iinserimento lavorativo di almeno if 30% dei destinatari, con decreto dirigenziaie
n.3980 del 28 aprile 2011 del Dipartimentc n. 10 - Lavoro, Politiche della
Famiglia, Formazione Professionale, Cooperazione e Volontariato - e s.m.i., ha
aoprovato ed indetto avviso pubblico per la presentazicne di progetti per la
formazione di Operatori Socic Sanitari, finanziati con i fondi POR FSE Calabria
2007/20123 Asse II ~ Occupabilita Obiettivo Operativo E.1;
CHE tra i Soggetti Beneficiari € anncverata I'Agenzia Formativa “Social Welfare”
con sede legale in Carfizzi alla iocalita Monzivoro, affidataria del servizio per o
realizzazione del progetto con codice identificativo 47850 per la formazione di
n.15 allievi, cosl come risuita dalla notifica da parte del Dipartimentc regicnale
Lavoro, Politiche Sociaii e Formazione Professionale prot. N.287256 del 30 agosto
2012, agli atti dell’'ufficio Formazione e Aggiornamento Professionale aziendaizg;
CHE detti interventi formativi rientrano tra quelli stabiliti dalle linee guida di
indirizzo di cui alla deliberazione della Giunta Regionale n.5 del 12 gennaic 2009;
CHE piu dettagliatamente tale formazione si concretizza in un percorso
curriculare teorico pratico, con una specifica impronta sanitaria e sociale di
servizic alla persona;
CHE | Soggetti Beneficiari, in applicazione deli’art.5, punto 14, deltsvviso
pubblico in parola ed in conformita aii‘art.6 deile richiamate linee di indirizze, ai
fini della realizzazione delia parte pratica devono aver stipulatc apposite
convenzioni, ncn in via esciusiva, con i Direttori Generali delle Aziende Sanitarie
z/c Ospedaliere ovverc con i Lagali Rappresentanti delle strutture socic sanitaris
puhliche e private accreditate con il £.S.R.;
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CONSIDERATO che, per tali finalita, il Direttore Generale ha sottoscritto la
convenzione proposta a suo tempo dalla predetta Agenzia Formativa;
ATTESO che la medesima, con nota datata 8 aprile 2013, in esecuzione alla
convenzione de quo, ha richiesto I'autorizzazione per far espletare, agli allievi
frequentati il percorso formativo di cui trattasi, il prescritto tirocinio pratico
presso i servizi del presidio ospedaliero;
CHE, a sequito di formale autorizzazione del Direttore Generale, e stata avviata la
relativa attuazione sotto la supervisione del Referente Dott. Vrenna Pietro,
dipendente di questa Azienda Sanitaria in qualitd di Responsabile del Servizio
Infermieristico Aziendale;
CHE lo stesso, a completamento del percorsoc formativo, ha fatto pervenire
all’'Ufficio Formazione e Aggiornamento Professionale la certificazione attestante
le correlate presenze, sottoscritta congiuntamente ai Tutor, individuati dal
medesimo nell’ambito del personale dipendente afferente unitd operativa
aziendale di assegnazione dei tirocinanti;
RITENUTO di dover perfezionare lIiter amministrativo della richiamata
convenzione mediante la ratifica delle attivita di tirocinio in parola;
VISTA la normativa vigente in materia ed in particolare la Deliberazione della
Giunta Regionale n.5 del 12 gennaio 2009;
VISTO quanto previsto dall'avviso POR FSE Calabria 2007/20123 ASSE 1I
OCCUPABILITA" - OBIETTIVO OPERATIVO E.1

DELIBERA
Per quanto in narrativa che qui si intende integralmente ripetuto e confermato di:
DARE ATTO che la Regione Calabria, al fine di sviluppare occupazione con
l'inserimento lavorativo di aimeno il 30% dei destinatari, con decreto dirigenziale
n.3980 del 28 aprile 2011 del Dipartimento n. 10 - Lavoro, Politiche della
Famiglia, Formazione Prcfessionale, Cooperazione e Volontariato - e s.m.i., ha
approvato ed indetto avviso pubblico per la presentazione di progetti per la
formazione di Operatore Socio Sanitario, finanziati con i fondi POR FSE Calabria
2007/20123 Asse II - Occupabilita Obiettivo Operativo E.1;
DARE ATTO che il progettoc presentato dell’Agenzia Formativa, associazione nc
profit, “Social Welfare” con sede legale in Carfizzi alla localitd Monzivoro, &
risultato tra quelli ammissibili al relativo finanziamento, espressamente con
codice n.47850, cosi come si evince dalla notifica di affidamento del servizio prot.
N.287256 del 30 agosto 2012 da parte del Dipartimento regionale tLavoro,
Politiche Sociali e Formazione Professionale, agli atti dell’ufficio Formazione e
Aggiornamento Professionale aziendale;
DARE ATTO che, cosi come prescritto dall’art.6, punto 14, dell’avviso pubbiico
richiamato in premessa ed in conformita all’art.6 delle linee di indirizzo in materia
di cui alla deliberazione della Giunta Regionale n.5 del 12/01/2009, il Direttere
Generale ha formalizzato la sottoscrizione della convenzione, parte integrante e
sostanziale del presente atto, occorrente per far espletare le attivita di tirocinic
presso i servizi aziendali de! presidio ospedaliero agli allievi frequentanti i!
percorso formativo in parola; ‘
DARE ATTO che, a seguito di formale autorizzazione del Direttore Generale, e
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stata avviata la relativa realizzazione sotto la supervisione del Referente Dott.
Vrenna Pietro, dipendente di questa Azienda Sanitaria in qualita di Responsabile
del Servizio Infermieristico Aziendale;

DARE ATTO che i tirocinanti hanno partecipano alle attivita formative, svolte nella
unita operativa aziendale di assegnazione, sotto la diretta sorveglianza dei Tutor,
individuati dal predetto Referente;

DARE ATTO che Questi ha fatto pervenire all’Ufficio Formazione e Aggiornamento
Professionale aziendale la prescritta certificazione, attestante le correlate
presenze, sottoscritta congiuntamente ai Tutor di cui sopra;

RATIFICARE, a completamento Vliter amministrativo della convenzione in
argomento, l'espletamento dei correlati progetti formativi agli atti del predetto
ufficio aziendale;

TRASMETTERE il presente atto agli Uffici Affari Generali e Formazione ed
Aggiornamento Professionale per gli adempimenti di competenza.

Il Responsabile del Procedimento: Dott. Carlo Sestito MW

Responsabile dell’Ufficio Formazione: Dott. Alfonzo Rizzuto
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Il Direttore Sanitario: Dr. Francesco Paravati

Il Direttore Amministrativo: Dott. Giovanni

Il Direttore Generale: Prof. Rocco Antonio Nostr

Ufficio Affari
Unita Operativa Segreteria Generale
Certificato di Pubblicazione

La presente determina € pubblicata nelle forme di legge all’Albo Pretoric

dell’Azienda il 1 1 NOV. 2013 , con Protocollo della U.O. Segreteria Generale
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n. ed ivi rimarra per un periodo di dieci giorni.
' cedin Il Dirigente dell’Ufficic AA. .
! Respon‘slilliz!; Cé?o!sfnr?i(heod!mento II;II i?igente mlmstrghvo Resp&s%b%le
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