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DETERMINA DEL DIRIGENTE DELLA 
AST DI FERMO 

 N. 504/AST_FM DEL 04/08/2023  
      

Oggetto: [ riduzione 4 ore Dr.ssa Melamy Falappa; branca Fisiatria  ] 
 
 

IL DIRIGENTE DELLA 
 AST DI FERMO 

 

- . - . - 

 
 
VISTO il documento istruttorio, riportato in calce alla presente determina, dal quale si rileva la 
necessità di provvedere a quanto in oggetto specificato; 
 
RITENUTO, per i motivi riportati nel predetto documento istruttorio e che vengono condivisi, di adottare 
il presente atto; 
 
VISTA l’attestazione del Responsabile della UOSD Supporto all’Area Controllo di Gestione; 
 
 
 
 

- D E T E R M I N A - 
 

 

1) Di prendere atto, per i motivi esposti in istruttoria, della riduzione di quattro (4) ore  dell’incarico della 

Dr.ssa Melamy Falappa, nata a Macerata (MC) il 06/06/1981,  specialista ambulatoriale a tempo 

indeterminato nella Branca di Fisiatria  per complessive 31 ore settimanali presso l’Azienda Sanitaria 

Territoriale, ex art. 31 comma 5 vigente A.C.N. con effetto dal 01/10/2023 (ultimo giorno lavorativo il 

30/09/2023); 

2) Di prendere atto che, a seguito della riduzione dell’incarico, a decorrere dal 01/10/2023 risulteranno 

vacanti nella Medicina Specialistica Ambulatoriale – branca fisiatria- n. quattro (4)  ore sett.li per le quali 

è necessario provvedere ai conseguenti adempimenti ai fini della loro copertura 

definitiva/provvisoria/riconversione in altra Branca; 

3) Di dare atto che, per effetto della riduzione d’orario e a far data dal 01/10/2023, la dr.ssa Melamy 

Falappa, specialista ambulatoriale nella branca di Fisiatria, svolgerà presso l’A.S.T. di Fermo ventisette 

(27) ore sett.li a tempo indeterminato;    

4) Di notificare il presente atto al Comitato  Consultivo Zonale per la medicina specialistica ambulatoriale 

per gli adempimenti di competenza; 
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5) Di trasmettere il presente atto al Direttore Macro – Area Distretto per quanto di competenza; 

6) Di attestare che dal presente atto non derivano oneri a carico del Bilancio A.S.T. di Fermo;  

7) Di dare atto che la presente determina non è sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 39 della L.R. 

19/2022; 

8) Di  trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 28 della L.R. 19/2022;   

 

 

 

Il Direttore U.O.C. D.A.T. 

Dott. Paolo Bottazzi 
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U.O.S.D. SUPPORTO ALL’AREA CONTROLLO DI GESTIONE  

Sulla base di quanto dichiarato dal Dirigente dell’UOC Direzione Amministrativa Territoriale  si attesta che dal 

presente atto non derivano oneri a carico del Bilancio A.S.T. di Fermo   

Il Dirigente Amministrativo 

Supporto all’Area Controllo di Gestione AST Fermo 

Dott. Daniele Rocchi 

 

 

 

La presente determina consta di n.5   pagine di cui n.0  pagine di allegati che formano parte integrante della stessa. 
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO - 

 
         (Direzione Amministrativa Territoriale)  

Normativa di riferimento 

 

- Accordo Collettivo Nazionale Specialisti Ambulatoriali sottoscritto il 25/06/2019 Rep. 49/CSR 

31/03/2020 e s.m.i.;  

- Nota ID prot. 1044150/30/03/2023/FMDIR “ delega di firma”;  

 

Con comunicazione, acquisita al prot. n. 42979 del 28/07/2023, la Dr.ssa Melamy Falappa, nata a Macerata (MC) 

il06/06/1981, specialista ambulatoriale fisiatra a tempo indeterminato presso l’AST di Fermo per 31 ore 

settimanali,  chiedeva la riduzione di quattro (4) di incarico con riferimento all’art. 31 comma 5 del vigente 

A.C.N. svolte presso il Distretto di Petritoli a far data dal 01/10/2023; 

Dato atto che sussistono i presupposti contrattuali per accogliere la richiesta della specialista; 

In conseguenza di tale riduzione, richiamato l’art. 31 dell’ACN che individua le fattispecie di riduzione 

dell’incarico convenzionale, dal 01/10/2023 risulteranno vacanti nella medicina specialistica ambulatoriale, 

branca Fisiatria, di questa Azienda Sanitaria Territoriale n. quattro (4) ore settimanali per le quali è necessario 

provvedere ai conseguenti adempimenti ai fini della loro copertura definitiva/provvisoria/riconversione in altra 

branca; 

Richiamata la comunicazione acquisita al prot. 1044150/30/03/2023/FMDIR con la quale questo ufficio viene 

delegato, tra l’altro, anche alla sottoscrizione del presente atto;  

Si attesta che dal presente atto non derivano oneri a carico del Bilancio dell’Azienda Sanitaria Territoriale di 

Fermo;  

   

Tanto quanto sopra  premesso, si sottopone alla  valutazione del Direttore U.O.C. D.A.T.  ai fini 
dell’eventuale adozione, il seguente schema di determina: 
 

1) Di prendere atto, per i motivi esposti in istruttoria, della riduzione di quattro (4) ore  dell’incarico della 

Dr.ssa Melamy Falappa, nata a Macerata (MC) il 06/06/1981,  specialista ambulatoriale a tempo 

indeterminato nella Branca di Fisiatria  per complessive 31 ore settimanali presso l’Azienda Sanitaria 

Territoriale, ex art. 31 comma 5 vigente A.C.N. con effetto dal 01/10/2023 (ultimo giorno lavorativo il 

30/09/2023); 
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2) Di prendere atto che, a seguito della riduzione dell’incarico, a decorrere dal 01/10/2023 risulteranno 

vacanti nella Medicina Specialistica Ambulatoriale – branca fisiatria- n. quattro (4)  ore sett.li per le quali 

è necessario provvedere ai conseguenti adempimenti ai fini della loro copertura 

definitiva/provvisoria/riconversione in altra Branca; 

3) Di dare atto che, per effetto della riduzione d’orario e a far data dal 01/10/2023, la dr.ssa Melamy 

Falappa, specialista ambulatoriale nella branca di Fisiatria, svolgerà presso l’A.S.T. di Fermo ventisette 

(27) ore sett.li a tempo indeterminato;    

4) Di notificare il presente atto al Comitato  Consultivo Zonale per la medicina specialistica ambulatoriale 

per gli adempimenti di competenza; 

5) Di trasmettere il presente atto al Direttore Macro – Area Distretto per quanto di competenza; 

6) Di attestare che dal presente atto non derivano oneri a carico del Bilancio A.S.T. di Fermo;  

7) Di dare atto che la presente determina non è sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 39 della L.R. 

19/2022; 

8) Di  trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 28 della L.R. 19/2022;   

 

 

                                                                                      Il Resp.le del Proc. 

                                                                                      Dott. Francesco Paletti 
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- ALLEGATI - 
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