
 

 

Avviso pubblico per l’individuazione dei componenti del Nucleo di Valutazione delle 

Prestazioni (NVP) dell’Azienda Socio Sanitaria Territoriale (ASST) dei Sette Laghi di Varese 

 

Data di emissione 24.7.2024           Scadenza: ore 12:00 dell’8.8.2024 

Prot. n. 0060377 del 24.7.2024  

 

Si rende noto che, con deliberazione del Direttore Generale n. 457 del 23.7.2024, in 

esecuzione della DGR XI/4942 del 29.6.2021, è stata approvata la procedura mediante 

avviso pubblico, per la presentazione delle candidature diretta ad individuare i 

componenti del Nucleo di Valutazione delle Prestazioni (NVP) dell’Azienda Socio Sanitaria 

Territoriale (ASST) dei Sette Laghi secondo le modalità di cui al presente avviso. 

 

Competenze del Nucleo di Valutazione delle Prestazioni (NVP) 

 

Il Nucleo di Valutazione delle Prestazione (NVP) svolge le seguenti funzioni: 

 

a) valuta la correttezza metodologica dei sistemi di misurazione e valutazione delle 
performance e la loro effettiva applicazione, anche relativamente alla coerenza con 
la programmazione regionale del servizio sociosanitario lombardo; 

b) verifica la correttezza della valutazione delle performance del personale, secondo i 
principi di merito ed equità; 

c) verifica la correttezza delle applicazioni contrattuali, limitatamente agli istituti rimessi 
alle loro attribuzioni; 

d) valuta la metodologia e la relativa applicazione delle rilevazioni aziendali in tema di 
benessere organizzativo; 

e) concorre a verificare, in raccordo con il responsabile della prevenzione e corruzione 
della struttura di riferimento, l'attuazione delle disposizioni normative statali in materia di 
trasparenza; 

f) esercita le ulteriori funzioni previste dall'articolo 14 del decreto legislativo 27 ottobre 
2009, n.150 (Attuazione della legge 4 marzo 2009, n. 15, in materia di ottimizzazione 

della produttività del lavoro pubblico e di efficienza e trasparenza delle pubbliche 
amministrazioni), nonché quelle attribuite da altre disposizioni statali agli organismi di 

valutazione. 

 

Il Nucleo di valutazione delle Prestazioni, convocato dal Presidente, si riunisce, di norma, 

mensilmente e ogni qualvolta sia necessario assolvere specifici obblighi o rispettare 

scadenze istituzionali. 

 

Il Nucleo di Valutazione delle Prestazioni collabora inoltre: 

➢ con il Collegio Sindacale per la verifica dell’applicazione degli istituti contrattuali 

correlati alla produttività collettiva e retribuzione di risultato, nonché per la verifica 

di alcuni processi soggetti a rischio di corruzione e che interessano entrambi gli 

organismi. 

➢ con la funzione aziendale di internal auditing al fine di perseguire il miglioramento 

dell’efficacia e dell’efficienza dell’azienda. 
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Composizione del Nucleo di Valutazione delle Prestazioni (NVP) 

 

In conformità alle direttive regionali, il Nucleo di Valutazione delle Prestazioni dell’ASST dei 

Sette Laghi sarà composto da: 

➢ n.2 Componenti esterni iscritti all’elenco nazionale di cui al DPCM del 2.12.2016, 

da almeno 6 mesi. 

➢ n.1 Componente appartenente al personale della Giunta Regionale avente il 

profilo di dirigente o la titolarità di posizione organizzativa. 

 

Uno dei due componenti iscritti nell’elenco nazionale dovrà assumere le funzioni di 

Presidente nella prima seduta utile, utilizzando quale criterio di scelta l’appartenenza alla 

fascia più alta tra quelle previste dall’art. 5 del DPCM 2.12.2016 ed in coerenza con 

quanto previsto dall’articolo 7, comma 6, lettera a) dello stesso, fermo restando che tale 

componente non sia già Presidente di un altro Nucleo di Valutazione. 

 

Requisiti di partecipazione 

 

Possono presentare domanda per la nomina a componente del Nucleo di Valutazione 

delle Prestazioni (NVP) dell’Azienda Socio Sanitaria Territoriale (ASST) dei Sette Laghi i 

soggetti che sono in possesso dei seguenti requisiti: 

 

Componenti esterni 

➢ essere iscritto all’elenco nazionale di cui al DPCM del 2.12.2016, da almeno 6 mesi. 

 

Componente appartenente al personale della Giunta Regionale 

➢ appartenere al personale in servizio della Giunta Regionale ed avere conseguito la 

laurea magistrale, il diploma di laurea specialistica oppure la laurea vecchio 

ordinamento ed essere titolare di Posizione Organizzativa da almeno 5 anni con 

conoscenza degli ambiti legati alla valutazione della performance o del sistema 

sanitario e sociosanitario oppure, fermo restando la titolarità della posizione 

organizzativa o dirigenziale, aver acquisito un’esperienza almeno triennale in 

organismi di valutazione del sistema sanitario regionale. 

 

I suddetti requisiti devono essere posseduti alla data di scadenza del termine stabilito per la 

presentazione delle domande. 

 

Non possono essere nominati componenti del NVP coloro che, alla data di scadenza del 

presente avviso, si trovino in una delle situazioni di incompatibilità/conflitto di interessi 

previste dalla normativa vigente o facciano già parte di altri due Nuclei di Valutazione 

delle Prestazioni (NVP). 

 

Non possono inoltre essere nominati come membri del NVP i Direttori Generali, i Direttori 

Amministrativi, i Direttori Sanitari e i Direttori Sociosanitari delle strutture sanitarie pubbliche 

e delle Fondazioni IRCSS di diritto pubblico, oltre ai soggetti collocati in stato di 

quiescenza. 
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Elementi di valutazione 

 

Ai fini della nomina dei componenti del NVP, si tiene conto dei requisiti professionali 

posseduti dai candidati, delle capacità manageriali e relazionali, accertati dalla Direzione 

Strategica dell’ASST dei Sette Laghi attraverso una valutazione dei curricula e un 

eventuale colloquio. 
 

Sono altresì valutabili i titoli di studio ulteriori rispetto a quelli previsti per la partecipazione 

nonché l’eventuale esperienza di componente di OIV/NVP maturata anche presso altra 

amministrazione. 

 

La nomina a componente del NVP è subordinata, ove necessario, per i componenti 

appartenenti al personale della Giunta Regionale, alla preventiva autorizzazione della 

struttura competente in materia di personale. 
 

I componenti del NVP saranno nominati con provvedimento del Direttore Generale e non 

si procederà alla formazione di graduatorie di merito o per titoli, né all’attribuzione di 

punteggi. 

 

Durata dell’incarico 

 

L’incarico avrà durata triennale con possibilità di rinnovo una sola volta, previo avviso 

pubblico. 

 

Presentazione delle domande 

 

La domanda, redatta utilizzando il modulo allegato e corredata dal curriculum vitae e 

dalla copia del documento di identità in corso di validità, deve essere inviata all’Azienda 

Socio Sanitaria Territoriale (ASST) dei Sette Laghi a mezzo di posta elettronica certificata 

(PEC) intestata al candidato al seguente indirizzo: protocollo@pec.asst-settelaghi.it. 

 

L’oggetto della e-mail deve contenere la seguente dicitura: “Avviso pubblico per 

individuazione componenti NVP dell’ASST dei Sette Laghi”.  Farà fede la data e l’ora di 

invio della PEC risultante dalla ricevuta di consegna del certificatore. 

 

Le domande presentate oltre il termine o con modalità diversa da quella indicata dal 

presente avviso non sono prese in considerazione. 

 

Curriculum 

 

Al fine di consentire la valutazione dei titoli e degli elementi di valutazione, i candidati 

devono allegare alla domanda il proprio curriculum vitae, in formato europeo, 

debitamente datato e sottoscritto. Eventuali documenti allegati alla domanda sono 

valutati solo se prodotti nel rispetto delle disposizioni di cui al D.P.R. 445/2000 in materia di 

autocertificazione e di dichiarazioni sostitutive. 
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Compenso 

 

Al presidente e ai componenti dei Nuclei di Valutazione delle Prestazioni degli Enti del SSL 

è corrisposta un’indennità annua lorda omnicomprensiva corrispondente ad un importo 

non superiore al 70%, oltre iva se dovuta, dell’indennità spettante ai rispettivi componenti 

dei Collegi Sindacali degli enti SSL stabilita ai sensi dell’articolo 12 comma 14 della L.R. 

33/2009. 

Tanto per il presidente che per i componenti del NVP il riconoscimento del compenso 

corrispondente alla misura massima è commisurato al numero di sedute effettuate dal 

Nucleo. 

Al presidente/componenti del NVP non è corrisposto alcun rimborso spese. 

 
Revoca e decadenza dall'incarico 

 

Il Direttore Generale, in caso di gravi inadempienze da parte del NVP, può, con 

provvedimento motivato, deciderne lo scioglimento anticipato. 
 

I componenti del NVP che ingiustificatamente sono assenti a tre sedute consecutive, sono 

dichiarati automaticamente decaduti. La decadenza è pronunciata dal Direttore 

Generale, che provvede alla nomina del sostituto. 

  

Trattamento dei dati personali 

 

Si informa che, ai sensi del Regolamento U.E. 2016/679 del Parlamento Europeo e del 

Consiglio del 27.4.2016 integrato con le modifiche introdotte dal D.Lgs. 10.8.2018 n. 101:  

- i dati personali forniti dai candidati saranno raccolti presso la Struttura Complessa 

Gestione e Sviluppo Risorse Umane di questa Azienda e trattati per le finalità di 

gestione della presente procedura; 

- il trattamento viene effettuato con strumenti cartacei ed informatici a disposizione 

degli uffici; 

- il conferimento di tali dati è obbligatorio ai fini della valutazione dei requisiti di 

partecipazione; 

- il responsabile del trattamento è il Dirigente responsabile della Struttura Complessa 

Gestione e Sviluppo Risorse Umane; 

- l’interessato gode dei diritti dettati dalla normativa vigente in materia, tra i quali il 

diritto di recesso ai dati che lo riguardano, il diritto di rettificare, completare o 

cancellare i dati erronei, incompleti o raccolti in termini non conformi alla legge, 

nonché il diritto di opporsi al loro trattamento per motivi legittimi rivolgendosi alla 

Struttura Complessa Gestione e Sviluppo Risorse Umane. 

 

Comunicazioni e trasparenza 

 

Il presente avviso ed eventuali successive comunicazioni saranno pubblicati sul sito 

istituzionale dell’ASST dei Sette Laghi, con riserva di utilizzare ogni altro mezzo di 

comunicazione ritenuto necessario per lo svolgimento della procedura. Le comunicazioni 

individuali saranno indirizzate ai contatti indicati dai candidati nella domanda. 
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Informazioni 

Informazioni e chiarimenti relativi al presente avviso potranno essere richieste dal lunedì al 

venerdì, dalle 9.30 alle 12.30, alla S.C. Gestione e Sviluppo Risorse Umane, ad uno dei 

seguenti numeri telefonici: 0332/278063 – 0332/278924. 

 

Norme di rinvio 

 

L’ASST Sette Laghi si riserva la facoltà di modificare, sospendere o revocare il presente 

avviso o parte di esso, qualora ne rilevasse la necessità o l’opportunità per ragioni di 

pubblico interesse. 

L’Azienda si riserva la facoltà in ordine alla proroga dei termini e/o loro sospensione. 

 

Pubblicazione 

 

Il presente avviso sarà pubblicato sul sito web aziendale e sul portale Welfare di Regione 

Lombardia agli indirizzi: 

 

https://www.asst-settelaghi.it nella sezione “Lavora con noi” – “Personale” – “bandi di 

concorso” – richiamando l’avviso di riferimento  

http://www.regione.lombardia.it/ 

 

 

 

ASST DEI SETTE LAGHI  
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SCHEMA DI DOMANDA 

Al Direttore Generale 

Azienda Socio Sanitaria Territoriale 

(ASST) dei Sette Laghi  

Viale Luigi Borri, 

57 21100 Varese 

 

Oggetto: Avviso pubblico per la individuazione dei componenti del Nucleo di Valutazione 

delle Prestazioni dell’Azienda Socio Sanitaria Territoriale (ASST) dei Sette Laghi 

 
_ l _ sottoscritt _   

 

______________________________________________________________________________________ 

(cognome) 

 

______________________________________________________________________________________ 

(nome)  

 

nat_  a _________________________________________________________ (Prov. di ____________) 

 

il _________________ Codice Fiscale ____________________________________________________ 

 

e residente in ________________________________________________________________________ 

 

Via ______________________________________________________ n. ________ C.A.P. _________ 

 

N. Telefono __________________________________________________________________________ 

 

indirizzo e-mail _______________________________________________________________________ 

 

indirizzo di posta elettronica certificata ________________________________________________ 

 

CHIEDE 

 
di partecipare all’Avviso per il conferimento dell’incarico triennale di componente del 

Nucleo di Valutazione delle Prestazioni dell’Azienda Socio Sanitaria Territoriale (ASST) dei 

Sette Laghi. 

 
A tal fine, ai sensi e per gli effetti previsti dall’art. 46 del DPR n. 445/2000 e consapevole della 

responsabilità penale (art. 76 del DPR 445/200) nella quale può incorrere in caso di 

dichiarazioni mendaci, sotto la propria responsabilità 

 

DICHIARA 
 

a)  di essere in possesso della cittadinanza ___________________________________________; 
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b) di non aver subito condanne penali e di non aver procedimenti penali in corso 

di aver subito le seguenti condanne penali ________________________________________ 

di avere i seguenti procedimenti penali in corso ____________________________________ 

 

c) di essere in possesso dei seguenti titoli di studio: 

 ___________________________________________________________________________________ 

 (indicare se Laurea Magistrale/Specialistica/Vecchio Ordinamento) 

conseguita presso ____________________________________________________ il ___________ 

  

___________________________________________________________________________________ 

 (indicare se Laurea Magistrale/Specialistica/Vecchio Ordinamento) 

 conseguito presso ____________________________________________________ il ___________ 

 

d)  di essere in possesso dei requisiti previsti dal presente avviso; 

 

e)  di non trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilità e inconferibilità previste dal 

presente avviso; 

 

f)  di autorizzare l’utilizzo dei propri dati personali ai fini dell’espletamento della 

procedura comparativa. 

 

 

Si allegano alla presente domanda: 

- curriculum vitae formativo e professionale datato e firmato, redatto in forma di 

dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà (art. 47 del DPR445/2000) 

- copia di un documento di identità in corso di validità; 
 

 

................................... 
(luogo e data) 

......................................................... 

                 (firma leggibile) 
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