---- Direzione del Centro | Centro di simulazione

— CEFPAS

Dott. Alessandro Vindigni

Le conferiamo l'incarico diistruttore BLSD per complessive n. 8 ore nel giorno 31/10/2023, relativamente al corso
Tecniche di Primo Soccorso e Rianimazione Cardiopolmonare di base con impiego del DAE BLSD {adulto, bambino
e lattante) rivolto agli autisti soccorritori SEUS, accorcdo CEFPAS - Societa SEUS SCpA (determina 380,/23) (codice
corso SEUSBLSD - abbrev. corso SEUSBLSD2023_24 - CdC 03010702 - Autorizzazione di spesa 50/2023), che avra
luogo presso il CEFPAS di Caltanissetta.

Il suddetto incarico Le viene attribuito a seguito di valutazione comparativa, vista la sua iscrizione nell’Albo
formatori CEFPAS, come previsto dal Regolamento recante disciplina per il conferimente di incarichi di
collaborazione nelle attivita del CEFPAS.

Lattivita si configura quale prestazione professionale ai sensi dlell'art. 2222 e seg. del codice civile e il compenso
corrisposto & fissato in euro in euro 50,00 (cinquanta/00) per ogni ora effettiva di attivita di istruttore, per un
totale di euro 400,00 (quattrocento/00), al lordo delle ritenute di legge a Suo carico, in relazione all'articolazione
della didattica esperienziale nelle attivita in presenza in stazioni di simulazione, parallele multiple, nelle quali i
partecipanti vengono suddivisi in piccoli gruppi, che lavorano simultaneamente ed in relazione alla
strutturazione e complessita delle attrezzature utilizzate.

La corresponsione del compenso comprende la formulazione della prova di valutazione e di apprendimento
nonché la verifica degli elaborati in caso di prove a risposte aperta e/o dei risultati della prova pratica, il ripristino
delle sale <li simulazicne e/o delle skill station.

La sua prestazione professionale, inoltre, sard oggetto di valutazione da parte dei partecipanti.

Si precisa che l'incarice sara soggetto ai controlli ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/1973 e successivamente
disciplinato dal D.M. 18/1/2008 n. 40 e s.m.i,, che fa obbligo alle Pubbliche amministrazioni, per cgni pagamento
di importe superiore a Euro 5.000,00, di verificare eventuali inadempiznze tributarie da parte del beneficiario del
pagamento stesso, attraverso un apposito servizio gestite da Equitalia Servizi S.p.A.

Prima dell’espletamento dellincarico, e ai fini del perfezionamento del suo conferimento e della successiva
liquiclazione del relativo compensc, dovra restituire, a mezzo 2 — mail, l'allegato module DICHIARAZIONE
SOSTITUTIVA allindirizzo entro 7 giorni precedenti linizio dell'incarico, debitamente
compilato e firmato, selezionando le voci di interesse, adempiendo cosi a quanto previsto dalla normativa
dell'anticorruzione (vedi DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA normativa anticorruzione),

rispetto ‘art. 53/del D.Lgs 16572001 e ss.mm.ed ii. e salve le esclusioni previste dalla medesima normativa {v.

di seguito po 5 DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA)

Il Centro mettera a Sua disposizione 'ospitalita alberghiera, i pranzi e le cene di lavoro nelle giornate di
riferimento del cdrso e procedera al rimborse delle spese sostenute secondo quanto stabilito dal regolamento
docenti.




Entro 30 giorni dalla conclusione dellincarico, ovvero dalla conclusione di ogni singolo modulo nel caso di
attivita formative articolata a moduli, dovra essere prodotto regolare documento contabile riguardante le
effettive ore di docenza prestate e le eventuali spese di cui si chiede il rimborso.

La liquidazione del relativo corrispettivo avverra, previa verifica dell'esistenza e correttezza dei profili
autorizzativi dove previsti e dell'esecuzione e buon esito dellincarico, entro 60 giorni dalla data di registrazione
al protocollo del suddetto documento contabile

[ suoi dati anagrafici e curriculari sono oggetto di trattaments come da informativa sottoscritta al momento
della sua registrazione nei nostri albi oltre che di pubblicazione obbllqatona sul sito istituzionale del CEFPAS
nella sezione "Amministrazione Trasparente” ai sensi dell'art. 15 del d.lgs. n. 33/2013 e ss.mm.ii.

La informiamo che |a lezione che terrd potra essere registrata e fruita in modalita asincrona dagli iscritti al corso.
Pertanto, 1a preghiamo di tener presente che i dati personall e le informazioni registrate nel corso della lezione
potranno essere visualizzati sia dai partecipanti alla presente attivita formativa sia dai partecipanti ad altre attivita
formative in modalita asincrona, oftre che dal personale del CEFPAS autorizzato. Il Trattamento avra come oggetto la
registrazione della lezione, la sua conservazione per il periodo massima di cinque anni, compatibilmente con l'attualita
dei contenuti, e la comunicazione dei dati ai destinatari suddetti nonché la cancellazione della registrazione al termine
del periodo di conservazione.

Il titolare del trattamento 2 il CEFPAS (i cui dati di contatto sono indicati in calce) e il DPO & contattabile
allindirizzo dpo@cefpas.it. Lei avra comunque il diritto di richiedere la rettifica cJﬂgI 'enruah dati errati.

Nel farlz prasente che per qualungue comunicazione organizzativa la segreteria delle attivita formative risponde
i)

al numero 0934 505131, e che la responsabile del corso, Francesca Di Gragorio, cemedis@cefpas.it, é a sua
disposizione per ogni chiarimento, colgo 'occasione per ;‘.;or-;:,erle i miel piu cordiali saluti,
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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA (Art. 75 e 76 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000)

incarico di istruttore BLSD per complessive n. 8 ore, il giorno 31 ottobre 2023, relativamente al corso “Tecniche
di Primo Soccorso e Rianimazione Cardiopolmonare di base con impiego del DAE BLSD", (codice corso
SEUSBLSD- abbrev. corso SEUSBLSD2023 24 - CdC 03010702), che avra luogo presso il CEFPAS di
Caltanissetta.

[l sottoscrittc ALESSANDRO VINDIGNI consapevole delle responsabilita e delle sanzioni penali stabilite dalla legge per le
false attestazioni e dichiarazioni mendaci (artt. 75 e 76 del D.P.R. 445/2000) dichiara di avere presc visione del codice di
comportamento del CEFPAS, adottato ai sensi dellart. 54 del D.Lgs 30/3/2001, n. 165 pubblicato sul sito istituzionale
dell'Ente

DICHIARA

1. di non incorrere nelle cause di inconferibilita ed incompatibilita di incarichi previsti dal D.igs §/4/13, n. 39, attuativo

dell’art. 1, commi 49 e 30, della Legge 6 novembre 2072, n. 7190;
2. dinocn incorrere in situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse ai sensi deli'art. 53, comma 74, D.Lg  165/2007;
3. diimpegnarsi ¢ comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi al mantenimento dell'incarico (art.
20 D.Lgs 39/2013);

4. diimpegnarsi g rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale (nel caso di durata deil'incorico superiore ad un anno)
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7. fe pubblico e di essere in possesso di autcrizzazione formale da parte dell Ente di appartenenza,
f”m ¢ non olire entro 5 giorni dalla conclusione defi’attivita formativa consapevole che in assenza
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1 No
9. o che {gttivita costituisce prestazione occasio tha ad IVA gisensiart. 5 DPR 632/1972
o che per attivita svolta si provvederd ad err
Richiesta crediti ECM attivita di docenza cSi o No
Il sottoscritto dichiara, altresi che fe informazioni contenuie nel curriculum vitae allegato alllistanza di iscrizione agli Albi

CEFPAS sono rispondent] al vero.

Ai sensi del D.Lgs 188, e del GDPR Regelamento UE 2016/679 autorizza, alirest, if CEFPAS a trattare, pubblicare e
diffonders date & informazioni contenuti nel sopra c¢itati documenti per finalita di trasparenza e pubblicita dell’azione
amministrativa.

Si accetta integralmente aquanto previsto nella presente lettera d'incarico e nei Regolamenti del CEFPAS per il
conferimento di incarichi.

Data Firma

‘ive andrd ailzgata copia di valido documento di riconoscimento)




Curriculum Vitae: Alessandro Vindigni

Cognome: Vindigni

Nome: Alessandro

Collaboratori: Sl

Figura Professionale Formatori; docente,istruttore

Titolo Studio: Laurea vecchio ordinamento

Settore Titolo Studio: Medicina e Chirurgia

Ambito: ACLS (Advanced Cardiovascular Life Support)

Ruolo Professionale: medico di emergenza sanitaria territoriale

Esperienza Professionale.: istruttore acls AHA

Esperienze Didattico 8-12

Formativa:

Ambito: BLS-D (Basic Life Support-Defibrillation)

Ruolo Professionale: medico di emergenza sanitaria territoriale

Esperienza Professionale.: dal 2010 istruttore hp ed hs AHAdal 2017 direttore di corso hp ed hs
AHA

Esperienze Didattico >12

Formativa:
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