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REGIONE LOMBARDIA - AZIENDA SOCIO SANITARIA TERRITORIALE BRIANZA 

BANDO DI CONCORSO 

In esecuzione della deliberazione n. 1104 del 05.11.2025 è indetto concorso pubblico per titoli ed 

esami per la copertura di:  

n. 2 posti di Dirigente Medico nella disciplina di Medicina Interna 

DESCRIZIONE DELLA STRUTTURA COMPLESSA DI MEDICINA INTERNA DEL 

PRESIDIO DI VIMERCATE. 

La S.C. di Medicina Interna del Presidio Ospedaliero di Vimercate è collocata in un Presidio 

di recente costruzione (dicembre 2010) ad alta tecnologia con completa integrazione tra sistemi 

di monitoraggio, infusionali, somministrazione terapeutica di farmaci monodose, cartella 

clinica elettronica. 

ORGANIZZAZIONE DELLA STRUTTURA COMPLESSA DI MEDICINA INTERNA 

La S.C. afferisce al Dipartimento Gestionale Internistico. 

L’organico medico prevede 1 Direttore e 14 Dirigenti Medici. 

L’organizzazione infermieristica e la sede della S.C. è basata sul nuovo concetto di 

organizzazione interdisciplinare nell’ambito del Dipartimento  

ATTIVITÀ CLINICA DELLA STRUTTURA 

La S.C. di Medicina Interna è suddivisa in tre aree funzionali con la possibilità di un più 

efficace lavoro in team e di raggruppamento delle competenze specialistiche.  

La presenza di personale giovane, motivato e organizzato in lavoro multidisciplinare offre 

una qualità del lavoro interessante. È attiva la partecipazione a convegni, attività scientifiche, 

accesso alla formazione continua a favore della multiprofessionalità, caratteristica distintiva 

di questa unità operativa. 

Specificità specialistiche 

Sono presenti le seguenti specificità specialistiche: 

 Reumatologia – Immunologia 

 Allergologia 

 Epatologia, patologia del pancreas e delle vie biliari, gastroenterologia (non endoscopica o 

strumentale) 

 Infettivologia 

 Malattie cardiovascolari, principalmente del paziente con scompenso cardiaco, ipertensione ed 

aritmie e diagnosi e trattamento angiologico, in collaborazione con l’unità di chirurgia vascolare; 

 Endocrinologia: diagnosi e trattamento di diabete e malattie metaboliche.  

 I diversi specialisti partecipano anche ad attività interdisciplinari e interdipartimentali, secondo la 
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relativa competenza (CIO – comitato infezioni ospedaliere; Team endocarditi; gruppo di lavoro 

sullo scompenso cardiaco; gruppo di lavoro sulle patologie interstiziali polmonari). 

Attività strumentale 

Grazie a competenze ecografiche già consolidate e ad una strumentazione di alta fascia assolvono in 

autonomia alla maggior parte delle necessità interne e ambulatoriali, per ecografie addominali, 

vascolari arteriose e venose, tiroidee, in genere dei tessuti molli e linfonodi, del torace, 

muscoloscheletriche e del nervo periferico. Gli ecografi vengono utilizzati per manovre operative 

ecoguidate. Sono previste attività di addestramento e formazione in ambito ecografico.  

È in programma l’implementazione delle attività operative ecoguidate, in particolare bioptiche e 

diagnostiche (ecografie con mdc, ecocardiografia FAST) 

A servizio dell’attività epatologica, si effettua l’elastometria tissutale, in particolare epatica sia 

ecograficamente che tramite uno strumento dedicato. 

In ambito reumatologico si effettuano capillaroscopie del letto ungueale. 

ATTIVITÀ FORMATIVA 

La S.C. è convenzionata con la Facoltà di Medicina e Chirurgia dell'Università degli Studi Milano 

Bicocca per l'attività didattica. Inserita nella rete formativa, ospita  

 studenti del corso di laurea in medicina, 

 iscritti al corso di formazione per medicina generale 

 specializzandi in Medicina Interna, Medicina d’Urgenza, Reumatologia 

e svolge attività formativa continua con supervisione, addestramento, corsi e simulazioni cliniche 

periodiche con caratteristiche metodologiche di Journal club, condivisa con tutti i professionisti della 

S.C., oltre a briefing settimanali e formazione in ecografia clinica. 

PROGETTI DI SVILUPPO 

Area geriatrica 

L’accesso dei pazienti ricoverati è pressoché unicamente da pronto soccorso, per pazienti con episodi 

clinici di urgenza frequentemente gravati da comorbilità e fragilità in età avanzata (l’età media di 

ricovero dei pazienti in medicina è di circa 75 anni. La presenza di competenze geriatriche 

consentirebbe non solo la contaminazione di esperienze e modalità di approccio più appropriate, ma 

anche la costituzione di progetti per la presa in carico più strutturata di anziani con caratteristiche di 

fragilità con l’obiettivo di favorire maggiormente e più efficacemente di quanto già in atto (interventi 

integrati, valutazioni multidimensionali e definizione precoce di piani di cura e dimissioni protette, 

integrazione con COT e Servizio di continuità assistenziale, attivazione di ambulatori di rivalutazione 

postdimissione. 

Area reumatologica 



 

 

3 

Effettuata da tre specialisti reumatologi e uno immunologo. Si tratta di una attività già consistente e 

meritevole di maggior strutturazione con la creazione di ambulatori di II livello dedicati (LES; 

Sclerodermia; Fibromialgia, ecografia MSK e del nervo periferico). 

È presente un ambulatorio multidisciplinare per l’Osteoporosi e le malattie metaboliche dell’osso, cui 

partecipano reumatologi ed endocrinologi, in team con fisiatri, ginecologi e ortopedici. 

Area epatologica 

Dall’inizio del 2024 la Struttura Semplice di Epatologia e malattie delle vie biliari e del pancreas 

raccoglie una tradizione di lunga data. Il suo sviluppo organico è ancora parziale e sono previsti 

progetti di implementazione di attività. 

ATTIVITÀ DI DEGENZA e AMBULATORIALE 

I letti attivi sono destinati a pazienti acuti e in piccola percentuale a pazienti subacuti, a 

gestione diretta.  

La dotazione prevede 60 posti letto ordinari e 2 posti letto di Day Hospital, situati in un’area 

dedicata ad attività di DH, Day Service, MAC (Macro Attività Complesse) e ambulatoriali.  

Altre attività ambulatoriali si svolgono negli ambulatori divisionali, sia in convenzione con 

il SSN che in libera professione. 

TIPOLOGIA DELLA STRUTTURA COMPLESSA DI MEDICINA INTERNA DEL 

PRESIDIO DI DESIO. 

La Struttura Complessa (S.C.) di Medicina Interna del Presidio Ospedaliero Pio XI di Desio afferisce 

al Dipartimento Gestionale Internistico di ASST Brianza. L’organico comprende 1 Direttore e 15 

Dirigenti Medici, di cui 2 sono Medici in Formazione Specialistica (specialità di Medicina Interna) 

assunti in forza della Legge del 25 giugno 2019, n. 601 (Decreto Calabria). La S.C. include anche 

due Strutture Semplici (S.S.): Medicina d’Urgenza e Medicina Interna del Presidio ospedaliero di 

Carate Brianza, delle quali seguirà più oltre descrizione a parte. 

L’attività dei Dirigenti Medici si articola in diverse tipologie di attività: 

- Gestione dei pazienti ricoverati in degenza ordinaria di Medicina Interna. Tali pazienti sono 

attualmente 31, con l’intento di salire a 34 nel momento in cui l’organico medico e infermieristico lo 

consentisse. Le patologie prevalenti sono le seguenti: 1) patologie su base settica delle diverse 

possibili origini: prevalentemente bronco-pleuro-polmonare, apparato urinario, cute e tessuti 

tegumentali in generale, addominale quando non di competenza chirurgica (in primis epato-biliare e 

pancreatica), cuore, tessuto scheletrico; 2) insufficienza cardiaca, prevalentemente di tipo con 

frazione di eiezione ventricolare sinistra preservata in paziente tendenzialmente anziano e 

polipatologico; 3) broncopneumopatia cronico ostruttiva ed enfisema polmonare in fase di 

riacutizzazione; 4) trombosi venosa profonda-tromboembolia polmonare, con rischio di mortalità a 
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breve termine compatibile con il ricovero in ambiente internistico piuttosto che cardiologico o 

intensivo; 5) paziente metabolico complicato, in primis complicanze acute e croniche riacutizzate del 

diabete mellito; 6) manifestazioni acute di malattie reumatologiche per lo più in fase di primo 

riscontro. L’età media dei pazienti degenti è elevata, pertanto le patologie sopra elencate sono molto 

frequentemente copresenti, nell’ambito di un paziente sovente anziano, spesso quindi caratterizzato 

da condizioni tipiche dell’età avanzata quali deterioramento cognitivo, difficoltà all’alimentazione e 

sarcopenia, ridotta autonomia fino all’allettamento. E’ pertanto necessario molto spesso effettuare 

una valutazione multidimensionale con l’intento di rendere le decisioni diagnostico-terapeutiche 

proporzionate alla stratificazione prognostica dei singoli pazienti. E’ in corso una riflessione comune 

tesa ad approfondire la cultura del personale medico della S.C. di Medicina Interna su questo aspetto, 

che si avvale soprattutto delle competenze geriatriche presenti nell’organico medico che include 

appunto 3 colleghi geriatri particolarmente orientati su questo tema.  

- Macroattività Ambulatoriale Complessa (MAC): la SC di Medicina Interna concorre all’attività di 

MAC, che si svolge in una area adiacente alla corsia di degenza, resa possibile dal lavoro di circa 2 

Full Time Equivalent infermieristiche dedicate, insieme alla S.C. di Neurologia. Il contributo 

peculiare della SC di Medicina Interna in questo settore consiste al momento prevalentemente nella 

terapia emotrasfusionale di supporto del paziente anemico e nella terapia marziale endovenosa in 

diversi setting clinici. I pazienti provengono dalla degenza della medesima S.C. di Medicina Interna, 

dal Pronto Soccorso, e da altre S.C. specialistiche in primis dalla Cardiologia. Legata all’attività MAC 

è anche presente un’attività ambulatoriale della S.C. di Medicina Interna dedicata a visite di post 

dimissione di pazienti precedentemente degenti in Medicina, oppure pazienti dimessi da Pronto 

Soccorso nei quali il medico dimettente ritenga opportuna una rivalutazione ambulatoriale successiva. 

Tali visite di post dimissione, effettuandosi di un’area in cui è presente uno staff medico e 

infermieristico possono avvalersi se necessario di esami diagnostici di base radiologici e/o 

laboratoristici e dall’elettrocardiogramma. In collaborazione con la Cardiologia è in corso di 

realizzazione un progetto di espansione di questo settore di attività con il follow-up dei pazienti 

dimessi con diagnosi di insufficienza cardiaca dalla S.C. di Medicina Interna e dalla Cardiologia, 

mediante strumenti di Telemedicina. 

- Attività Ambulatoriali: 

o Ambulatorio di Geriatria   

o Ambulatorio dell’ipertensione arteriosa secondaria e resistente, screening dell’ipertensione 

arteriosa secondaria, con particolare riferimento alla diagnosi e cura dell’iperaldosteronismo 

primario, in collaborazione con la radiologia interventistica dell’IRCCS S. Gerardo di Monza 

per l’esecuzione del cateterismo delle vene surrenaliche, e cura dell’ipertensione arteriosa 
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resistente, in collaborazione con l’Emodinamica Cardiologica per l’esecuzione della procedura 

di denervazione renale. Monitoraggio Ambulatorio della Pressione Arteriosa delle 24 ore.  

o Ambulatori di infettivologia 

Nell’organico della S.C. di Medicina Interna ci sono 2 Dirigenti Medici infettivologi che svolgono le 

consulenze specialistiche infettivologiche per i Presidi Ospedalieri dell’area Ovest di ASST Brianza, 

e si coordinano con gli altri infettivologi dell’Ospedale di Vimercate al fine di massimizzare il tempo 

di offerta di consulenza infettivologica sull’intera ASST Brianza.  

Il personale medico della S.C. di Medicina Interna contribuisce alla gestione dell’attività frontale del 

Pronto Soccorso del Presidio di Desio, mediante turni sia notturni che diurni, feriali e festivi, in 

numero variabile a seconda delle esigenze del Pronto Soccorso medesimo. 

Il personale medico della S.C. di Medicina Interna contribuisce inoltre alla copertura del Servizio di 

Guardia Interdivisionale Internistica, insieme al personale medico della S.C. di Nefrologia, che 

include i letti della SC di Medicina Interna e Nefrologia, oltre ad eventuali visite internistiche urgenti 

richieste dalle altre strutture del Presidio. 

I rapporti interpersonali fra i Dirigenti Medici della S.C. di Medicina Interna sono ottimi e il clima è 

molto collaborativo. La distribuzione dei diversi compiti tiene conto certamente delle esigenze 

oggettive ma, ne limite del possibile, anche delle attitudini e della storia professionale di ciascun 

medico. 

DESCRIZIONE DELLE STRUTTURE SEMPLICI DIPENDENTI DALLA STRUTTURA 

COMPLESSA DI MEDICINA INTERNA DEL PRESIDIO PIO XI DI DESIO. 

STRUTTURA SEMPLICE DI MEDICINA D’URGENZA 

Il progetto complessivo della S.S. di Medicina d’Urgenza (MURG) prevede un totale di 12 letti (in 

ottemperanza al DGR 787) di cui 6 letti di degenza ordinaria occupati da pazienti di medicina ad alto 

turnover (MAT) e da 6 letti di sub-intensiva di tipo B. La realizzazione del progetto totale sarà 

graduale, è iniziata il mese di settembre 2025 e, al momento, la S.S. di MURG consta di 4 letti di sub-

intensiva tipo B. I letti possono essere in open space (disponibile per 4 letti) oppure in camera isolata 

(disponibili 2 camere). L’allestimento include letti elettrici, monitor multiparametrico (pressione 

arteriosa, saturimetria, frequenza respiratoria, traccia ECG, pressione invasiva) ventilatori polmonare 

per ventilazione non invasiva, ventilatori per ossigenoterapia ad alti flussi, ecografo a 3 sonde, 

ecografo palmare, emogasanalizzatore, pompe infusionali e pompe siringa, carrelli di emergenza con 

defibrillatore, compressore per gambali pneumatici, elettrocardiografo dotato di connessione di rete, 

pompe per nutrizione enterale, monitor ripetitori per telemetria, telecamere.  

È in pianificazione il progetto di ampliamento del PS di Desio che vedrà -  una volta realizzato - la 

collocazione della MURG all’interno del DEA.  
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Sede: ASST Brianza, Presidio Pio XI di Desio, IV piano corpo A.  

Tipologie prevalenti di pazienti 

1. Paziente con quadro di sepsi o shock settico; 

2. Paziente con insufficienza cardiaca acuta severa in assenza di indicazione ad altre procedute 

invasive diagnostico terapeutiche; 

3. Paziente che presenta un’urgenza metabolica (es. cheto-acidosi diabetica, sindrome 

iperglicemica iperosmolare, gravi turbe idro-elettrolitiche); 

4. Paziente con insufficienza respiratoria acuta o cronica riacutizzata senza i criteri di IOT con 

necessità di supporto di ventilazione non invasiva o necessità di stretto monitoraggio 

multiparametrico;  

5. Pazienti che necessitano monitoraggio dopo sanguinamento acuto in condizioni a rischio per 

shock emorragico; 

6. Insufficienza epatica acuta con o senza encefalopatia metabolica; 

7. Avvelenamenti o ingestione incongrua di farmaci con necessità di stretto monitoraggio 

multiparametrico. 

Al fabbisogno di personale medico necessario alla gestione della S.S. di MURG concorre sia il 

personale di Pronto Soccorso sia il personale della S.C. di Medicina Interna.  

Contestualmente all’inizio dell’attività della S.S. di MURG, ha preso inizio un programma di 

formazione rivolto sia al personale medico che infermieristico. Per quanto riguarda il personale 

medico questo consta di: 

- corsi di formazione, in collaborazione con medici rianimatori e pneumologi, per acquisire 

competenze mediche e infermieristiche per la gestione del paziente in ventilazione non invasiva.  

- corsi di formazione, in collaborazione con medici rianimatori, per acquisire competenze mediche 

e infermieristiche per la gestione del paziente in supporto aminico. 

- corsi di formazione, in collaborazione con medici rianimatori, per acquisire competenze mediche 

e infermieristiche per il posizionamento di accessi venosi, accessi arteriosi e accessi alle sierose. 

- corsi di formazione per acquisire competenze in ecografia d’urgenza avanzata. 

STRUTTURA SEMPLICE DI MEDICINA INTERNA DEL PRESIDIO OSPEDALIERO DI 

CARATE BRIANZA 

La Medicina del P.O. di Carate Brianza si configura sempre più come una medicina geriatrica per 

acuti, orientata alla presa in carico globale del paziente anziano fragile, come si evince dalla tipologia 

dei ricoveri e degli accessi in Pronto Soccorso. In questo contesto, il reparto non si limita alla gestione 

clinica dell’evento acuto, ma si propone come snodo centrale di un percorso assistenziale integrato, 

che tiene conto della complessità bio-psico-sociale dell’anziano. 



 

 

7 

Il paziente geriatrico fragile presenta caratteristiche peculiari che richiedono un approccio 

multidisciplinare: 

 Polipatologia e multimorbidità: coesistenza di più patologie croniche che interagiscono tra loro. 

 Declino funzionale: riduzione dell’autonomia nelle attività quotidiane. 

 Vulnerabilità cognitiva e sociale: rischio di isolamento, difficoltà relazionali, carenza di supporto 

familiare. 

 Instabilità clinica: frequente rischio di riacutizzazioni e ricoveri ripetuti. 

La risposta assistenziale deve quindi essere personalizzata, orientata non solo alla cura, ma anche 

alla prevenzione della disabilità e alla promozione della qualità di vita. 

Uno degli elementi distintivi del modello di Carate è la forte integrazione con i servizi territoriali, 

che consente una presa in carico efficace anche dopo la dimissione ospedaliera: 

 Dimissione protetta: pianificata fin dall’ingresso, con coinvolgimento attivo del paziente, dei 

familiari, del medico di medicina generale e dei servizi sociali. 

 Attivazione dell’ADI (Assistenza Domiciliare Integrata): per garantire continuità terapeutica e 

monitoraggio clinico al domicilio. 

 Accesso alle cure intermedie: come le strutture riabilitative e i reparti di degenza post-acuzie, per 

favorire il recupero funzionale. 

 Collegamento con le Unità di Valutazione Geriatrica Territoriale: per la definizione di progetti 

assistenziali personalizzati. 

Questo modello consente di ridurre il rischio di istituzionalizzazione, migliorare l’aderenza 

terapeutica e favorire il mantenimento dell’anziano nel proprio ambiente di vita. 

Il percorso assistenziale delineato presso la Medicina di Carate Brianza rappresenta un progetto 

innovativo nel panorama della sanità territoriale e all’interno della ASST Brianza, configurandosi 

come Polo Geriatrico. L’integrazione tra ospedale e territorio, la centralità del paziente fragile e 

l’approccio multidisciplinare ne fanno un esempio concreto di medicina geriatrica moderna, capace 

di rispondere alle sfide demografiche e cliniche della popolazione anziana. 

Con la partecipazione al concorso è implicita da parte dei candidati l’accettazione senza riserve delle 

condizioni del presente bando e di tutte le disposizioni che disciplinano e disciplineranno lo stato 

giuridico ed economico dei dipendenti dell’A.S.S.T. 

Gli aspiranti candidati devono essere in possesso dei seguenti requisiti generali e specifici di 

ammissione:  

a) età non superiore all’età costituente il limite per il collocamento a riposo; 

b) cittadinanza italiana, salve le equiparazioni stabilite dalle leggi vigenti, o cittadinanza di uno dei 

Paesi dell’Unione Europea. Ai sensi dell’art. 38 del D. Lgs. 165 del 30.03.2001, come modificato 
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dall’art. 7 della Legge n. 97 del 6.08.2013, possono accedere ai pubblici impieghi i familiari dei 

cittadini degli stati membri dell’Unione Europea non aventi la cittadinanza di uno Stato membro che 

siano titolari del diritto di soggiorno o del diritto di soggiorno permanente, ed i cittadini di Paesi terzi 

che siano titolari del permesso di soggiorno UE per soggiornanti di lungo periodo o che siano titolari 

dello status di rifugiato ovvero dello status di protezione sussidiaria. La documentazione attestante 

tali condizioni deve essere allegata alla domanda al momento della registrazione al concorso; 

c) godimento dei diritti civili o politici. Non possono accedere agli impieghi coloro che siano stati 

esclusi dall’elettorato politico attivo; 

d) laurea in medicina e chirurgia;  

e) specializzazione nella disciplina oggetto del concorso o in disciplina equipollente o affine. 

Ai sensi della Legge n. 145 del 30.12.2018, art. 1, comma 547, alla presente procedura sono 

ammessi anche i medici in formazione specialistica iscritti a partire dal secondo anno del relativo 

corso nella specifica disciplina oggetto del concorso. I medici in formazione specialistica, ai 

sensi del comma 548 del medesimo articolo di legge, saranno collocati, nel caso di esito positivo 

della procedura concorsuale, in una graduatoria separata e l’eventuale assunzione dei medesimi a 

tempo indeterminato è subordinata al conseguimento del titolo di specializzazione e 

all’esaurimento della graduatoria dei medici già specialisti alla data di scadenza del bando. Ai 

sensi dell’art.56 del D.P.R. n.483/97 il personale del ruolo sanitario in servizio di ruolo alla data 

di entrata in vigore di detto D.P.R. è esentato dal requisito della specializzazione nella disciplina 

relativa al posto di ruolo già ricoperto alla predetta data per la partecipazione ai concorsi presso le 

A.S.L. e le Aziende Ospedaliere diverse da quella di appartenenza. 

f) iscrizione all'Albo dell'Ordine dei Medici. 

 L’iscrizione al corrispondente albo professionale di uno dei Paesi dell’Unione Europea consente 

la partecipazione ai concorsi, fermo restando l’obbligo dell’iscrizione all’albo in Italia prima 

dell’assunzione in servizio. 

Non possono accedere agli impieghi: 

- coloro che siano stati esclusi dall’elettorato attivo nonché coloro che siano stati destituiti, 

dispensati o decaduti dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione ovvero licenziati a 

decorrere dalla data di entrata in vigore del primo contratto collettivo per aver conseguito 

l’impiego stesso mediante la produzione di documenti falsi o viziati da invalidità non sanabile; 

- coloro che abbiano subito condanne penali per reati che impediscano, ai sensi delle vigenti 

disposizioni, la costituzione del rapporto di impiego con una Pubblica Amministrazione. 

Con riguardo a condanne penali per reati diversi da quelli di cui sopra, l’Azienda procederà 

alla valutazione di tali condanne al fine di accertare, secondo un consolidato indirizzo 
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giurisprudenziale, la gravità dei fatti penalmente rilevanti dai quali può desumersi l’eventuale 

inesistenza dei requisiti di idoneità morale ed attitudine ad espletare attività di pubblico 

impiego. L’Azienda si riserva altresì di valutare, a suo insindacabile giudizio, se la 

sottoposizione a misure di sicurezza/cautelari, ovvero i procedimenti penali in corso risultino 

ostativi all’ammissione alla presente procedura concorsuale. 

Tutti i requisiti di ammissione dovranno essere posseduti alla data di scadenza del termine stabilito 

nel presente bando per la presentazione delle domande di ammissione.  

Questa Azienda invita gli aspiranti in possesso dei requisiti richiesti a far pervenire domanda di 

partecipazione entro e non oltre il termine perentorio delle ore 23.59 del 30° giorno successivo alla 

data di pubblicazione del bando sulla Gazzetta Ufficiale.  

PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE 

La domanda di partecipazione al concorso, pena esclusione, dovrà essere PRODOTTA 

ESCLUSIVAMENTE TRAMITE PROCEDURA TELEMATICA, presente nel sito 

https://asst-brianza.iscrizioneconcorsi.it/.  

La procedura informatica per la presentazione delle domande verrà automaticamente 

disattivata alle ore 23.59 del giorno di scadenza. Pertanto, dopo tale termine, non sarà più 

possibile effettuare la compilazione on-line della domanda di partecipazione e non sarà 

ammessa la produzione di altri titoli o documenti a corredo della domanda. Inoltre non sarà 

più possibile effettuare rettifiche o aggiunte. 

Il termine di cui sopra è perentorio. Saranno esclusi dal concorso i candidati le cui domande 

non siano state inviate secondo le modalità di seguito indicate.  

La compilazione della domanda potrà essere effettuata 24 ore su 24 (salvo momentanee 

interruzioni per manutenzione del sito) da computer collegato alla rete internet e dotato di un 

browser di navigazione aggiornato tra quelli di maggiore diffusione (Chrome, Explorer, 

Firefox, Safari) che supporti ed abbia abilitati JavaScript e Cookie. La compatibilità con  i 

dispositivi mobili (smartphone, tablet) non è garantita.  

REGISTRAZIONE CON IDENTITA’ DIGITALE (SPID o CIE) 

Per procedere alla compilazione della domanda, il candidato deve accedere alla piattaforma 

telematica esclusivamente tramite SPID (Sistema Pubblico di Identità digitale) o CIE (Carta di 

identità elettronica) e registrarsi. A tal fine occorre: 

 Collegarsi al sito internet: https://asst-brianza.iscrizioneconcorsi.it/  

 entrare con le proprie credenziali SPID o CIE; 

 inserire i dati richiesti nella pagina di registrazione (se non già registrati) e seguire le istruzioni. 

https://asst-brianza.iscrizioneconcorsi.it/
https://asst-brianza.iscrizioneconcorsi.it/
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ISCRIZIONE ON LINE  

 Cliccare su “Selezioni” per accedere alla schermata delle procedure disponibili. 

 Cliccare l’icona “Iscriviti” corrispondente al concorso/avviso al quale intende partecipare. 

 Il candidato accede alla schermata di inserimento della domanda, nella quale deve dichiarare il 

POSSESSO DEI REQUISITI GENERALI E SPECIFICI richiesti per l’ammissione alla 

selezione. 

 Si inizia dalla scheda “Anagrafica”, che deve essere compilata in tutte le sue parti. 

 Per iniziare, cliccare il tasto “Compila” ed al termine dell’inserimento, confermare cliccando il 

tasto in basso “Salva”; 

Proseguire con la compilazione delle ulteriori pagine di cui si compone in format, il cui elenco è 

disposto sul lato sinistro dello schermo, e che via via che vengono compilate, risultano spuntate 

in verde, con riportato a lato il numero delle dichiarazioni rese. Le stesse possono essere 

compilate in più momenti, in quanto è possibile accedere a quanto caricato ed 

aggiungere/correggere/cancellare i dati, fino a quando non si conclude la compilazione cliccando 

su “Conferma ed invio”. 

Si sottolinea che tutte le informazioni (requisiti di ammissione, titoli di merito) di cui sopra, 

dovranno essere indicate in modo preciso ed esaustivo in quanto si tratta di dati sui quali verrà 

effettuata la verifica del possesso dei requisiti per la partecipazione al concorso/avviso, degli 

eventuali titoli di preferenza o di riserva dei posti, nonché la valutazione dei titoli. Si tratta di una 

dichiarazione resa sotto la propria personale responsabilità ed ai sensi del D.P.R. 28.12.2000, n. 

445. 

I rapporti di lavoro/attività professionali in corso possono essere autocertificati limitatamente alla 

data in cui viene compilata la domanda (quindi, in caso di servizi ancora in corso, nel campo 

corrispondente alla data di fine rapporto il candidato deve inserire la data di compilazione della 

domanda). 

I documenti che devono essere necessariamente allegati a pena di esclusione sono: 

a. documenti che consentono ai cittadini non italiani e non comunitari di partecipare al presente 

concorso (permesso di soggiorno CE per soggiornanti di lungo periodo o la titolarità dello 

status di rifugiato, ovvero dello status di protezione sussidiaria); 

b. decreto Ministeriale di riconoscimento dei titoli di studio validi per l’ammissione, se 

conseguiti all’estero; 

c. ricevuta comprovante l’avvenuto versamento di € 30,00 non rimborsabili da effettuarsi a 

mezzo bonifico bancario intestato a A.S.S.T. BRIANZA– IBAN: IT08 P 05696 34070 

000011000X62 – o pagoPA seguendo il percorso dedicato all’interno del sito aziendale 
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(pagoPA - unica piattaforma online dedicata - altre tipologie di pagamento – tasse concorsi) 

indicando come causale “Contributo spese partecipazione concorso pubblico”. 

I documenti che devono essere allegati pena la mancata valutazione o decadenza dai benefici sono: 

a. il decreto ministeriale di equiparazione dei titoli di servizio svolti all’estero (da inserire nella 

pagina “Servizio presso ASL/PA come dipendente”); 

b. il decreto ministeriale di riconoscimento dei titoli di studio ulteriori a quelli richiesti per 

l’ammissione, se conseguiti all’estero (da inserire nella pagina “Titoli accademici e di 

studio”); 

c. le pubblicazioni effettuate (relative al quinquennio antecedente alla data di pubblicazione del 

bando); 

d. la certificazione medica attestate lo stato di disabilità comprovante la necessita di ausili e/o 

tempi aggiuntivi, ai sensi dell’art. 20 della Legge 5.02.1992, n. 104. 

Nei suddetti casi occorre scannerizzare i documenti ed allegarli (utilizzando il bottone “Aggiungi 

allegato”), ponendo attenzione al tipo file ammesso ed alla dimensione massima richiesta nel format. 

Consigliamo la lettura degli ultimi capitoli del MANUALE ISTRUZIONI (disponibile nelle sezioni 

di sinistra delle pagine web del sito) per eventuali indicazioni riguardo la modalità di unione di più 

file, la conversione in formato pdf e la riduzione in dimensioni. 

Attenzione, vanno allegati esclusivamente i documenti richiesti esplicitamente dal format, pertanto 

non verranno presi in considerazione eventuali documenti allegati diversi da quelli specificatamente 

richiesti. 

Terminata la compilazione di tutte le sezioni, cliccare su “Conferma ed invio”.  

Dopo avere reso le dichiarazioni finali si clicca il bottone “Conferma e invia l’iscrizione”. 

ATTENZIONE: il candidato riceverà una mail di conferma iscrizione con allegata la domanda 

prodotta dal sistema (derivante da tutte le dichiarazioni rese/inserite). 

Il mancato rispetto, da parte dei candidati, dei termini e delle modalità sopra indicate per la 

presentazione delle domande comporterà la non ammissibilità al concorso. 

Non sarà oggetto di valutazione da parte della commissione esaminatrice qualsiasi dichiarazione 

inserita nel format on line resa in modo non corretto o incompleto.  

ASSISTENZA 

Le richieste di assistenza possono essere avanzate tramite l'apposita funzione disponibile alla voce di 

menù “RICHIEDI ASSISTENZA” sempre presente nella sezione a sinistra della pagina web. Le 

richieste di assistenza verranno evase durante l’orario di lavoro e compatibilmente con gli altri 

impegni del servizio.  

https://pagamentinlombardia.servizirl.it/pa/changeEnte.html?enteToChange=ASSTV
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Si garantisce una risposta entro 5 giorni lavorativi dalla richiesta e non potranno essere soddisfatte 

nei 3 giorni antecedenti la data di scadenza del bando. 

Si suggerisce di leggere attentamente il MANUALE ISTRUZIONI per l’uso della procedura, 

reperibile nel pannello di sinistra delle varie pagine di cui si compone il sito web e nella home page. 

CORREZIONE E/O INTEGRAZIONE DELLA DOMANDA 

Entro i termini di scadenza del bando, la domanda già inviata è modificabile solo previo annullamento 

della stessa (tramite la funzione “Annulla domanda”) e invio di nuova domanda con le medesime 

modalità sopra descritte. Il sistema riproporrà nel format i dati già inseriti, pertanto è possibile 

modificare solo quanto ritenuto necessario.   

Dopo la scadenza del bando non sarà più possibile effettuare alcuna modifica della domanda 

di partecipazione.  

NOTA BENE: si fa presente che la riapertura della domanda comporta l’annullamento della 

domanda precedentemente redatta on-line, con conseguente perdita di validità della ricevuta di 

avvenuta compilazione.  

Quindi tale procedura prevede la ripresentazione integrale della domanda di iscrizione on-line da 

parte del candidato utilizzando la stessa modalità prevista al paragrafo ‘ISCRIZIONE ON LINE’. 

L’annullamento della domanda non comporta la perdita di tutti i dati precedentemente caricati, 

comporta semplicemente il “ritiro” della domanda inviata che perde di validità. 

Attenzione a non confondere con la funzione Elimina domanda che invece elimina fisicamente la 

domanda con tutti i dati al suo interno inseriti. 

I candidati hanno l'obbligo di comunicare gli eventuali cambiamenti di indirizzo, anche di indirizzo 

e-mail, all’Azienda, la quale non assume alcuna responsabilità nel caso di loro irreperibilità presso 

l'indirizzo comunicato.  

Ai sensi dell’art. 71 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445 e s.m.i., l’Amministrazione procederà ad effettuare 

idonei controlli, anche a campione, sulla veridicità delle dichiarazioni rese nella domanda. Qualora 

emerga la non veridicità del contenuto delle dichiarazioni, il dichiarante decade dai benefici 

eventualmente conseguiti in seguito al provvedimento emanato, sulla base della dichiarazione non 

veritiera. 

Per la valutazione dei titoli, delle pubblicazioni, dei titoli scientifici e del curriculum formativo e 

professionale si applicano i criteri previsti dal combinato disposto di cui agli artt. 11 e 27 del D.P.R. 

n.483/97. A tal fine, si precisa che la Commissione Esaminatrice: 

a) valuterà esclusivamente le pubblicazioni edite a stampa relative al quinquennio antecedente alla 

data di pubblicazione del bando, dichiarate ed allegate sul portale in copia integrale, comprensiva di 

copertina; 
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b) valuterà esclusivamente gli eventi formativi frequentati, anche come docente o relatore, relativi al 

quinquennio antecedente alla data di pubblicazione del bando, attinenti alla disciplina messa a 

concorso e successivi al conseguimento del diploma di specializzazione. 

Le prove d’esame sono quelle previste dall’art.26 del D.P.R. n.483/97.  

Il superamento di ciascuna delle previste prove scritta e pratica è subordinato al raggiungimento di 

una valutazione di sufficienza espressa in termini numerici di almeno 21/30. Il superamento della 

prova orale è subordinato al raggiungimento di una valutazione di sufficienza, espressa in termini 

numerici, di almeno 14/20.  

L’Azienda si riserva la possibilità di svolgere le prove concorsuali in modalità telematica - anche a 

distanza, anche con l’ausilio di Società esterna specializzata nel settore e con mezzi informatici di 

proprietà del candidato. 

Il calendario delle prove d’esame e le modalità di svolgimento delle stesse saranno notificati ai 

candidati mediante avviso pubblicato sul sito internet aziendale (Amministrazione trasparente -  

sezione bandi di concorso) almeno 15 giorni prima dell’inizio delle prove scritta e pratica ed almeno 

20 giorni prima della prova orale. 

In caso di svolgimento delle prove in modalità telematica a distanza, le modalità di espletamento 

(compresi i requisiti che dovranno avere i mezzi informatici del candidato) saranno notificate in 

tempo utile sul sito internet aziendale.  

La mancata presentazione, qualunque ne sia la causa, nella sede, data e ora stabilite per l’effettuazione 

delle prove concorsuali, o il mancato collegamento in caso di svolgimento delle prove in modalità 

telematica a distanza, comporta la rinuncia al concorso stesso. 

La graduatoria dei candidati specialisti e quella degli eventuali candidati iscritti alla scuola di 

specialità saranno approvate con provvedimento del Direttore Generale.  

I candidati specializzandi inseriti nella graduatoria dovranno comunicare tempestivamente a questa 

Azienda il conseguimento della specializzazione. 

Le operazioni di sorteggio dei componenti della Commissione avranno luogo presso la S.C. Risorse 

Umane – Presidio di Vimercate – Via Santi Cosma e Damiano 10 – con inizio alle ore 10.30 del 

secondo martedì successivo alla data di scadenza del bando. 

I concorrenti vincitori e comunque coloro che saranno chiamati in servizio a qualsiasi titolo sono 

tenuti, a pena di decadenza dall'assunzione stessa, a presentare entro trenta giorni dal ricevimento della 

notifica, dichiarazione sostitutiva di certificazioni attestante i seguenti stati, qualità personali e fatti:  

a) luogo e data di nascita;  

b) residenza;  

c)  stato di famiglia;  
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d)  cittadinanza;  

e) di non aver riportato condanne penali che impediscano, ai sensi delle vigenti disposizioni, la 

costituzione del rapporto di impiego con una Pubblica Amministrazione e di non essere 

destinatario di provvedimenti che riguardino l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni 

civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale ai sensi della vigente 

normativa;  

f) di non essere stati destituiti, dispensati o decaduti dall’impiego presso una Pubblica 

Amministrazione ovvero licenziati a decorrere dalla data di entrata in vigore del primo contratto 

collettivo per aver conseguito l’impiego stesso mediante la produzione di documenti falsi o viziati 

da invalidità non sanabile; 

g) possesso dei requisiti specifici di ammissione al concorso; 

h) iscrizione all’albo professionale. 

Si fa presente che l’assunzione resta comunque subordinata all’esito favorevole degli accertamenti 

sanitari finalizzati alla verifica dell’idoneità incondizionata allo svolgimento delle mansioni connesse 

alla qualifica dirigenziale per la quale è stata disposta l’assunzione stessa. In caso di esito negativo 

ovvero in presenza di limitazioni anche parziali strettamente collegate alla mansione non si potrà 

procedere alla sottoscrizione del contratto individuale di lavoro. 

Al personale Dirigente assunto in esito alla suddetta procedura concorsuale verrà corrisposto il 

trattamento economico previsto dal C.C.N.L. vigente alla data di assunzione e da successive 

disposizioni per gli incarichi professionali.  

In ragione delle necessità aziendali, i candidati per cui viene disposta l’assunzione, siano essi 

specialisti che specializzandi, dovranno assumere servizio entro e non oltre 6 mesi dal ricevimento 

della notifica di assunzione, pena la decadenza dal diritto all’assunzione stessa.    

In analogia a quanto sancito dall’articolo 35, comma 5-bis del D. Lgs. 30/03/2001, n. 165, al fine di 

avere una stabilità del personale che possa garantire una costante e continua erogazione delle attività, 

i vincitori del presente bando di concorso, e coloro che saranno comunque assunti a tempo 

indeterminato a seguito dell’utilizzo della graduatoria, dovranno permanere alle dipendenze di questa 

Azienda per un periodo non inferiore a cinque anni. 

Ai sensi dell’art. 9 – comma 5 – della legge 8 marzo 2017, n. 24, per i tre anni successivi al passaggio 

in giudicato della decisione di accoglimento della  domanda di risarcimento proposta dal danneggiato, 

l’esercente la professione sanitaria, nell'ambito delle strutture sanitarie o sociosanitarie pubbliche, 

non può essere preposto ad incarichi professionali superiori rispetto a quelli ricoperti e il giudicato 

costituisce oggetto di specifica valutazione da parte dei commissari nei pubblici concorsi per incarichi 

superiori.  
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In conformità a quanto previsto dall’art. 7 - punto 1) - del D. Lgs. n.165/2001 l’Amministrazione 

garantisce parità e pari opportunità tra uomini e donne per l’accesso al lavoro ed il trattamento sul 

lavoro.  Sulla base di eventuali sopravvenute circostanze e contingenze e nel rispetto delle norme di 

legge e delle determinazioni regionali in ordine alla gestione del Servizio Socio Sanitario Regionale, 

l’Azienda si riserva il diritto di rideterminare il numero dei posti banditi, di prorogare, sospendere, 

modificare o annullare il presente concorso, nonché di attingere alla relativa graduatoria degli idonei 

per eventuali sopravvenute necessità di assunzioni a tempo indeterminato e/o a tempo determinato. 

Per quanto non previsto dal presente bando di concorso si rimanda alla normativa vigente in materia. 

Tutti i dati personali di cui l’Amministrazione sia venuta in possesso in occasione dell’espletamento 

del procedimento concorsuale verranno trattati nel rispetto del Regolamento Europeo in materia di 

privacy; la presentazione della domanda da parte del candidato implica il consenso al trattamento dei 

propri dati personali a cura del personale assegnato all’ufficio preposto alla conservazione delle 

domande ed all’utilizzo delle stesse per lo svolgimento delle procedure concorsuali e per quelle 

connesse all’eventuale procedimento di assunzione, nonché per gli eventuali successivi utilizzi 

della graduatoria da parte di questa o altre Aziende. La presentazione della domanda di partecipazione 

implica l’autorizzazione del candidato alla comunicazione a soggetti terzi dei suddetti dati personali, 

ai fini di consentire l’espletamento delle procedure di cui sopra.  

Per qualsiasi informazione rivolgersi all'Ufficio Concorsi dell'Azienda presso l’Ospedale di Carate 

(tel. 0362/984700 - 0362/984704) il cui orario di apertura al pubblico è il seguente: dal lunedì al 

venerdì dalle ore 9,30 alle ore 12,00. 

IL DIRETTORE GENERALE: dott. Carlo Alberto Tersalvi 


