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L’anno duemilaventuno (2021) il giorno ventinove (29) del mese di giugno alle ore 09:00, presso 
l’Auditorium del Presidio Ospedaliero di Ricerca INRCA – Via della Montagnola, 81 di Ancona, si è riunita 
la Commissione di esperti per la predisposizione dell’elenco degli idonei per il conferimento 
dell’incarico quinquennale di Direttore dell’Unità Operativa Complessa di Medicina Riabilitativa 
(Disciplina Medicina Fisica e Riabilitazione). 

LA COMMISSIONE, nominata con atto n. 179/DGEN del 20/05/2021, risulta così composta: 

COMPONENTE DI DIRITTO Dott. Andrea VESPRINI 
    Direttore Sanitario INRCA 
 
COMPONENTE    Dott.ssa Marina Simoncelli 
    A.O. Ospedali Riuniti Marche Nord 
 
COMPONENTE   Dott. Carlo Antonio D’Aurizio 
    ASL Pescara  
 
COMPONENTE    Dott. Andrea Naldi 
    AUSL della Romagna 
 
SEGRETARIO    Dott. David Maria Caporossi  
    Collaboratore Amministrativo Prof.le (ctg. D) 
 
In detta data la Commissione ha proceduto al compimento delle operazioni di insediamento e 
formulazione dei criteri di massima relativamente alle quali è stato redatto specifico verbale in pari data, 
a cui la presente relazione risulta allegata e da trasmettere al Direttore Generale di istituto. 
 
La procedura si è svolta secondo le fonti normative di seguito riportate: 

a) Art. 15 del D. Lgs.n. 502 del 1992 e ss.mm.ii.;  
b) Legge Regionale Marche n. 13/2003; 
c) Deliberazione della Giunta Regionale Marche n. 1503 del 04/11/2013 avente ad oggetto: “Art.3 

comma 2, lett. a) l.r. n. 13/2003 – Indirizzi per gli enti del Servizio Sanitario Regionale per il 
conferimento degli incarichi di direzione di struttura complessa; 

d) DPR n. 484/97; 
e) DPR n. 487/94; 
f) Delibera di Istituto n. 822 del 29/06/98 e rettificato con i successivi atti n. 1272/98, n. 323/99, n. 

195/2000 e n. 351/2000; 
g) Bando di avviso pubblico di cui alla deliberazione n. 381/DGEN del 13/10/2020 

 

Ogni operazione è stata condotta collegialmente ed ogni decisione è stata presa all'unanimità. 

La Commissione ha proceduto alla preliminare elezione unanime del Presidente tra i tre componenti, 
nella persona del Dott. Andrea Naldi. 

AVVISO PER IL CONFERIMENTO DI UN INCARICO QUINQUENNALE DI DIRETTORE MEDICO 
DELL’U.O.C. MEDICINA RIABILITATIVA (Disciplina Medicina Fisica e Riabilitazione) 

Relazione Sintetica 
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La Commissione ha determinato poi i criteri generali per la valutazione dei candidati ed ha quindi 
proceduto alla valutazione dei curricula dei candidati ammessi, con l’effettuazione e la valutazione dei 
colloqui dei candidati presenti, da trasmettere al Direttore Generale per la scelta del Direttore di cui 
all’avviso in oggetto.  

STRUTTURA COMPLESSA DI MEDICINA RIABILITATIVA (Disciplina MEDICINA FISICA E 
RIABILITAZIONE)  
DEFINIZIONE DEL FABBISOGNO SOTTO IL PROFILO OGGETTIVO  
Le caratteristiche dell’Istituto L’Istituto Nazionale Ricovero e Cura per Anziani (INRCA) è un 
Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico (IRCCS), unico nel panorama nazionale che si 
caratterizza per la vocazione geriatrica e per la particolare dimensione ed articolazione 
territoriale multi-regionale (sedi dell’Istituto si trovano oltre che nella Regione Marche, anche 
nella Regione Lombardia e nella Regione Calabria). Inoltre, dal primo gennaio 2018, allo stesso è 
stato incorporato un (ex) presidio ospedaliero di rete di Osimo, già della Asur / Area Vasta 2. La 
mission è rappresentata dal dare risposte clinico assistenziali di eccellenza ai bisogni del paziente 
geriatrico ed in particolare all’anziano fragile coniugata con l’attenzione alla ricerca gerontologica 
e geriatrica, nonché ai bisogni afferenti ad un presidio ospedaliero a vocazione generalista e 
dotato di Pronto Soccorso della rete di emergenza urgenza regionale. L’attività interdisciplinare 
integrata di tutti gli specialisti dell’Istituto è finalizzata ad assicurare ai pazienti evoluti profili di 
assistenza, anche di tipo innovativo e sperimentale e di sempre maggiore incisività ed efficacia. 
L’IRCCS INRCA presenta fattori di unicità distintivi e peculiari che ne supportano il ruolo sia a 
livello regionale, che a livello nazionale ed internazionale: • Una specifica e forte 
caratterizzazione geriatrica e gerontologica • Organizzazione centrata sull’inscindibilità tra ricerca 
ed attività assistenziale • L’orientamento ad un’attività di ricerca traslazionale • Una tensione al 
miglioramento continuo della qualità attraverso un proprio Sistema Gestione Qualità; • Una 
struttura dipartimentale con forte integrazione dell’area sanitaria e dell’area della ricerca; • La 
multi-regionalità; • La vocazione alla integrazione territoriale Le caratteristiche del Presidio 
INRCA di Ancona. Il Presidio Ospedaliero di Ricerca (POR) INRCA di Ancona in cui insiste l’Unità 
Operativa Complessa di Medicina Riabilitativa è dotato di 179 posti letto di cui 48 nell’area della 
post-acuzie e 131 nell’area della acuzie. Le discipline presenti sotto forma di Unità Operativa 
Complessa, con posti letto assegnati, oltre all’UOC Medicina Riabilitativa sono al momento le 
seguenti: Geriatria, Clinica di Medicina Interna e Geriatria, Cardiologia, Neurologia, Chirurgia 
Generale, Urologia, Dermatologia e Piede Diabetico. Sono inoltre presenti le Unità Operative 
Complesse di Anestesia e Rianimazione, Medicina di Laboratorio e Diagnostica per Immagini. 
Sono inoltre presenti delle funzioni strutturali di Gastroenterologia, Nutrizione Clinica e Medicina 
Nucleare. Il Presidio è al momento articolato in quattro Dipartimenti integrati comprendenti 
anche le UU.OO. afferenti al Presidio di Osimo: • Dipartimento geriatrico ad indirizzo medico • 
Dipartimento geriatrico ad indirizzo chirurgico • Dipartimento della post-acuzie e continuità 
dell’assistenza (in cui è inclusa l’UO Recupero Riabilitazione Funzionale) • Dipartimento dei servizi, 
laboratori clinici e di ricerca. L’attività dell’UO verrà estesa e ricomprenderà anche il Presidio di 
Osimo. Le caratteristiche della UOC di Medicina Riabilitativa La UOC di Medicina Riabilitativa ha 
un ruolo strategico nell’ambito dell’Istituto di ricerca a carattere scientifico e fornisce prestazioni 
di recupero e riabilitazione funzionale diversificate e di elevata complessità, sia in ambito di 
ricovero che a livello ambulatoriale, in questo ultimo caso sia a pazienti ricoverati in Unità 
Operative di Degenza che ai pazienti esterni. L’attuale organizzazione aziendale prevede infatti un 
team unico a livello di Presidio del personale del comparto di area riabilitativa. L’attività di 
ricovero è rivolta a pazienti neurologici, ortopedici, cardiologici e pneumologici. In questo ambito 
si segnalano lo stretto collegamento della UOC con le altre UUOO aziendali e non per la presa in 
carico dei pazienti con l’attuazione di protocolli intraospedalieri. Rilevante è l’attività 
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consulenziale/riabilitativa svolta a favore di pazienti ricoverati in altre UUOO di degenza 
soprattutto per il trattamento riabilitativo del pavimento pelvico, del Parkinson e per la 
valutazione della disfagia nell’ambito delle attività della stroke unit aziendale. L’attività 
ambulatoriale viene svolta, oltre che in maniera tradizionale, anche utilizzando l’importante 
tecnologia della c.d. “riabilitazione virtuale”. In tale ambito è stato creato il Laboratorio del 
movimento le cui attività vengono utilizzate in ambito clinico, per indagare, in termini quantitativi, 
i parametri che regolano la postura ed il movimento, svolta su tutti i pazienti ricoverati per una 
valutazione pre-post. Specificatamente il laboratorio di robotica è un insieme di strumenti 
altamente tecnologici attraverso cui vengono svolte diverse tipologie di riabilitazione. È in questo 
ambito che si svolgono le principali attività di area scientifica. L’attività di ricovero nel corso del 
2019 ha visto l’erogazione di oltre 8.600 giornate riabilitative con una presenza media giornaliera 
di circa 23,6 pazienti (su 24 p.l.), riguardanti poco meno di 300 ricoveri annui. Nel corso del 2019 
l’attività ambulatoriale è stata circa di 40.000 prestazioni totali, di cui oltre 35 mila per esterni. 
L’UOC è inserita nel programma “qualità” dell’Istituto che in tale senso ha ottenuto la 
certificazione ISO 9001 2008. Opera con un organico di 4 dirigenti medici fisiatri, 22 comparto 
sanitario riabilitativo, 10 infermieri professionali e 6 unità di personale OSS. PROFILO 
SOGGETTIVO DIRETTORE STRUTTURA COMPLESSA “MEDICINA RIABILITATIVA”  Consolidata 
competenza riabilitativa delle patologie disabilitanti a maggiore incidenza in ambito neurologico, 
ortopedico traumatologico, uro-ginecologico, cardiologico e respiratorio;  Conoscenza, 
competenza ed esperienza professionale, documentate e validate da una casistica quali-
quantitativamente descritta, nei diversi ambiti della disciplina che connotano le attività dell’Unità 
Operativa a concorso;  Adeguata capacità di lavorare in rete, con un approccio multidisciplinare 
ed interprofessionale, per la costruzione e gestione dei processi assistenziali di riabilitazione tra 
ospedale e territorio basati su criteri di appropriatezza clinica, di efficacia ed efficienza 
organizzativa;  Comprovata esperienza e competenza nella definizione dei percorsi 
diagnostico/terapeutici riabilitativi per i pazienti complessi con varie disabilità nei vari setting 
assistenziali, dalla fase di ricovero in Unità Operativa per acuti, al collegamento tra riabilitazione 
intensiva ospedaliera, estensiva residenziale e ambulatoriale, nel rispetto di massima sicurezza di 
operatori e pazienti;  Conoscenza specifica e capacità di utilizzo degli strumenti di misura e 
valutazione delle disabilità e delle complessità in riabilitazione; Competenza nella promozione di 
innovazioni sotto il profilo tecnologico sulla base di conoscenze di Health Technology Assessment, 
tenendo conto dello stato dell’arte della tecnologia, della compatibilità con le risorse disponibili e 
della sostenibilità del sistema  Conoscenza e utilizzo di strumenti di Clinical Governance in 
particolare di quelli relativi alla gestione del rischio clinico e della sicurezza dei pazienti  Gestione 
e capacità di utilizzo degli strumenti del sistema qualità applicato alla Riabilitazione intensiva 
ospedaliera nell’ambito dell’Accreditamento Istituzionale;  Promozione e sviluppo, secondo 
modelli innovativi, della formazione ed aggiornamento professionale del team riabilitativo 
multidisciplinare;  Capacità di negoziare il budget e gestire la S.C. in aderenza agli atti 
programmatori;  Conoscenza ed utilizzo di strumenti di comunicazione e capacità e attitudini 
relazionali per favorire la positiva soluzione dei conflitti e per facilitare la collaborazione tra le 
diverse professionalità e costruire un buon clima in ambito organizzativo  Capacità di promuovere 
la ricerca e l’innovazione sia nella produzione scientifica sia nell’individuazione progetti a cui 
poter partecipare e/o nuove aree di ricerca e innovazione nella propria disciplina che potrebbero 
servire per migliorare gli esiti di salute o la qualità del servizio, oppure diminuire i costi. 
 

*** 
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La valutazione complessiva dei curricula e dei colloqui espletati è di seguito riportata: 

COGNOME NOME CURRICULUM 
QUESITO 
CLINICO 

QUESITO 
GESTIONALE TOTALE 

BRIZZI ALESSANDRO 9,682 30 30 69,682 

D’AMBROSIO FLORA 15,915 30 28 73,915 

FIE’ ALESSANDRO 15,005 28 25 68,005 

RICCARDI GIOVANNI RENATO 17,020 32 33 82,02 

SCENDONI PIETRO 16,211 28 23 67,211 

 

Alle ore 16:00 la Commissione chiude i lavori dando mandato al segretario della Commissione di 
provvedere agli adempimenti conseguenti e successivi. 

Tutto il materiale della procedura concorsuale viene preso in consegna dal Segretario. 

Del che si è redatto il presente verbale che viene come appresso sottoscritto. 

 

Ancona, 29 giugno 2021 

PRESIDENTE    Dott.  Andrea Naldi                 F.TO 
 
COMPONENTE DI DIRITTO Dott.  Andrea Vesprini   F.TO  

COMPONENTE    Dott.  Carlo Antonio D’Aurizio   F.TO 
     
COMPONENTE   Dott.ssa  Marina Simoncelli            F.TO 
         
SEGRETARIO    Dott.    David Maria Caporossi          F.TO 
 


