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SC Gestione e Sviluppo delle Risorse Umane

OGGETTO
CONCORSO PUBBLICO PER TITOLI ED ESAMI PER LA COPERTURA DI N. 1 POSTO DI 
COLLABORATORE TECNICO PROFESSIONALE – ARCHITETTO/INGEGNERE – AREA DEI 

PROFESSIONISTI DELLA SALUTE E DEI FUNZIONARI. AMMISSIONE CANDIDATI.

IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Giuliana Cippelletti

IL FUNZIONARIO ISTRUTTORE Beatrice Benedetta De Cenzo

Documento firmato digitalmente ai sensi del Codice dell’Amministrazione Digitale e normativa connessa



IL DIRIGENTE F.F.

nell’esercizio delle attribuzioni al medesimo conferite dal Direttore Generale 
dell’Azienda Socio Sanitaria Territoriale di Lodi con deliberazione n. 0488 del 
02/05/2019;

PREMESSO che:
 l’art. 4 II comma del D.Lgs n. 165 del 30 marzo 2001 “Norme generali 

sull’ordinamento del lavoro alle dipendenze delle amministrazioni pubbliche” 
attribuisce – tra l’altro – ai Dirigenti il potere di adottare atti e provvedimenti 
amministrativi, compresi tutti gli atti che impegnano l’amministrazione verso 
l’esterno;

 il presente provvedimento viene adottato in base al “Regolamento per l’adozione 
degli atti amministrativi dell’ASST di Lodi” nel rispetto dei criteri per l’individuazione 
delle funzioni gestionali dei dirigenti in esso contenute;

RICHIAMATA la Deliberazione n. 1255 del 06/10/2023, con la quale è stato indetto 
Concorso Pubblico, per titoli ed esami, per la copertura di n. 1 posto di Collaboratore 
Tecnico Professionale – Architetto/Ingegnere – Area dei Professionisti della Salute e 
dei Funzionari;

DATO ATTO che:
 il relativo Bando è stato pubblicato sul Bollettino Ufficiale della Regione Lombardia – 

serie inserzioni – n. 42 del 18/10/2023 e, per estratto, sulla Gazzetta Ufficiale – 4^ 
serie speciale – n. 83 del 31/10/2023;

 allo stesso, scaduto alle ore 12:00 del 04/12/2023, è stata data la prescritta 
pubblicità e diffusione;

CONSIDERATO che nella procedura online risultano le seguenti domande di 
partecipazione:

NOMINATIVO DATA NASCITA LUOGO NASCITA

1) CEREGHINI DANIELA 21/08/1967 MILANO

2) CHIATANTE GIULIA 12/12/1991 LODI

3) COTRONEO MARIAGRAZIA 02/10/1988 REGGIO CALABRIA

4) MORIGGIO RAFFAELLA 06/04/1966 BERGAMO

5) MORONI FABIO 23/04/1987 LODI

6) PAGANI FRANCESCA 24/01/1981 SANT'ANGELO LODIGIANO

7) TRON ALBERTO 07/08/1976 LATINA

VISTO il D.P.R. 27/03/2001 n. 220 relativo all’ammissione dei candidati;

CONSTATATO dall’esame delle istanze di partecipazione che i seguenti candidati 
risultano ammessi con riserva per la motivazione a fianco riportata:



NOMINATIVO DATA 
NASCITA

LUOGO 
NASCITA

MOTIVAZIONE

1) CEREGHINI 
DANIELA

21/08/1967 MILANO Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it il 
numero di abilitazione all’esercizio 
professionale

2) CHIATANTE 
GIULIA

12/12/1991 LODI Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it il 
numero di abilitazione all’esercizio 
professionale

3) COTRONEO 
MARIAGRAZIA

02/10/1988 REGGIO 
CALABRIA

Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it il 
numero e la data di abilitazione 
all’esercizio professionale

4) MORIGGIO 
RAFFAELLA

06/04/1966 BERGAMO Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it il 
numero e la data di abilitazione 
all’esercizio professionale

5) MORONI FABIO 23/04/1987 LODI Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it il 
numero e la data di abilitazione 
all’esercizio professionale

6) PAGANI 
FRANCESCA

24/01/1981 SANT'ANGELO 
LODIGIANO

Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it la data 
di abilitazione all’esercizio 
professionale

7) TRON ALBERTO 07/08/1976 LATINA Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it il 
numero e la data di abilitazione 
all’esercizio professionale e inviare 
la ricevuta attestante l’avvenuto 
pagamento della tassa concorsuale

D E T E R M I N A

per le motivazioni formulate in premessa che qui si intendono integralmente 
trascritte:
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1. di ammettere con riserva al suddetto Concorso Pubblico i seguenti candidati per 
la motivazione a lato riportata:

NOMINATIVO DATA 
NASCITA

LUOGO 
NASCITA

MOTIVAZIONE

1) CEREGHINI 
DANIELA

21/08/1967 MILANO Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it il 
numero di abilitazione all’esercizio 
professionale

2) CHIATANTE 
GIULIA

12/12/1991 LODI Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it il 
numero di abilitazione all’esercizio 
professionale

3) COTRONEO 
MARIAGRAZIA

02/10/1988 REGGIO 
CALABRIA

Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it il 
numero e la data di abilitazione 
all’esercizio professionale

4) MORIGGIO 
RAFFAELLA

06/04/1966 BERGAMO Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it il 
numero e la data di abilitazione 
all’esercizio professionale

5) MORONI FABIO 23/04/1987 LODI Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it il 
numero e la data di abilitazione 
all’esercizio professionale

6) PAGANI 
FRANCESCA

24/01/1981 SANT'ANGELO 
LODIGIANO

Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it la data 
di abilitazione all’esercizio 
professionale

7) TRON ALBERTO 07/08/1976 LATINA Deve comunicare – prima della 
data delle prove – all’indirizzo 
protocollo@pec.asst-lodi.it il 
numero e la data di abilitazione 
all’esercizio professionale e inviare 
la ricevuta attestante l’avvenuto 
pagamento della tassa concorsuale
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2. di dare atto che, l’onere derivante dal presente provvedimento, trova idonea 
copertura nei bilanci di competenza;

3. di dare atto che il presente provvedimento è immediatamente esecutivo e verrà 
pubblicato all’Albo on-line sul sito informatico aziendale.

IL DIRIGENTE F.F.
(Giuliana Cippelletti)
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