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Il Direttore dell’U.O.S.D.  Gestione Personale Convenzionato, d’intesa con il Direttore della Funzione 
Territoriale, riferisce:

“ Con nota protocollo n. 0104951 del 09 febbraio 2026 la Regione Veneto ha dato indicazioni in merito 
alla determinazione delle “zone carenti” (incarichi vacanti), per il ruolo unico di assistenza primaria per 
l’anno in corso specificando, in particolare,  che “(...) in continuità a quanto stabilito nel 2025 e in attesa 
della stipula dell’Accordo Integrativo Regionale (A.I.R.) si conferma anche per il corrente anno i 
parametri individuati all’articolo 32 dell’ACN vigente, sulla base della configurazione delle AFT 
determinate con DGR n. 903 del 05.08.2025”.
Con detta nota del 09.02.2026 la Regione Veneto ha, inoltre, precisato che “Ai sensi dell’Allegato 7 
dell’ACN vigente viene confermata la modalità di calcolo della carenza assistenziale, stabilendo la 
successiva determinazione aziendale delle zone carenti con atto formale. Ne consegue la successiva 
approvazione dell’avviso per verificare la disponibilità – da parte di coloro che già hanno in essere un 
rapporto di convenzionamento – a passare al ruolo unico e dare seguito alla procedura prevista da 
specifiche disposizioni (art. 31, comma 3, comma 8, art. 38 comma 7, art. 32 comma 9, art. 34 comma 
3).”

Per quanto riguarda gli “ambiti carenti” dell’assistenza primaria si fa presente che, in linea con quanto 
previsto dall’anzidetta nota regionale del 09.02.2026, gli ambiti territoriali presi in considerazione da 
questa ULSS per calcolare il fabbisogno della medicina generale (così dette “zone carenti”) sono quelli 
corrispondenti alle nuove “AFT” (Aggregazioni Funzionali Territoriali) stabilite, per tutte le 
UU.LL.SS.SS. del Veneto, con la già citata DGR Veneta n. 903/2025.

Ciò premesso, con Deliberazione del Direttore Generale n. 377 del 24 febbraio 2026 si è provveduto ad 
approvare l’individuazione del fabbisogno provvisorio di incarichi del ruolo unico di assistenza primaria 
per l’anno 2026, come da specifica “Tabella” allegata alla delibera stessa, precisando, tra le altre cose, 
due aspetti tecnici importanti:
 prima della determinazione del fabbisogno definitivo della medicina generale (da trasmettere in 

regione ai fini della pubblicazione sul B.U.R.), gli incarichi vacanti (di cui alla precitata Tabella 
allegata alla Delibera 377/2026) vengono proposti ai medici già in servizio presso questa ULSS in 
qualità di medici di assistenza primaria a ciclo di scelta (ex MAP) e a profilo orario (ex CA) titolari 
di incarico a tempo indeterminato, per l’eventuale passaggio al ruolo unico di assistenza primaria 
anche attraverso la procedura di “mobilità intraziendale” come previsto dal vigente ACN della 
Medicina Generale;

 la Delibera in questione (n. 377/2026) viene trasmessa, per mezzo della U.O.S.D. Gestione del 
Personale Convenzionato, alla U.O. Cure Primarie della Regione anche ai fini della notifica della 
variazione relativa all’inserimento del nuovo Comune di “Castegnero Nanto” nell’ambito 
denominato “DIS_1_AFT-MMG_9” per effetto della entrata in vigore della Legge Regionale n. 1 
del 17.02.2026 (fusione dei comuni di Castegnero e Nanto) con la conseguente modifica della 
configurazione territoriale stabilita per l’ULSS n. 8 Berica dalla DGRV n. 903/2025.

Alla luce di queste premesse, e di quanto già avvenuto nell’ambito della medicina generale, è necessario 
ora procedere ad analoghe azioni anche sul versante della pediatria di libera scelta in convenzione con 
questa ULSS n. 8 Berica (per abbreviazione “PLS”), determinando il fabbisogno provvisorio e poi 
definitivo di incarichi a tempo indeterminato di PLS.

A tale riguardo, la Regione Veneto – analogamente alla summenzionata nota del 09 febbraio scorso 
relativa agli incarichi 2026 della medicina generale – ha inviato la nota in atti prot. 0040638 del 13 aprile 



2026 di trasmissione della DGR Veneta n. 216 del 09.04.2026 ad oggetto “Recepimento dell’Accordo 
per la definizione degli ambiti territoriali carenti 2026 per la Pediatria di Libera Scelta”.

In estrema sintesi, il precitato Accordo sottoscritto il 23 marzo 2026 tra la Direzione Cure Primarie della 
Regione Veneto e la FIMP (Federazione Italiana Medici Pediatri), contenuto nell’Allegato “A” alla 
medesima D.G.R., nel confermare per l'anno 2026 i criteri previsti dall'art. 30 dell'ACN vigente in ordine 
al rapporto ottimale per la determinazione degli ambiti della PLS da considerarsi carenti, stabilisce a 
livello regionale quanto segue:
 in via sperimentale e nelle more della definizione dell’Accordo Integrativo Regionale (A.I.R.), ad 

esito del calcolo individuato sulla base della popolazione residente al 31 dicembre 2025, si proceda 
all’inserimento di un pediatra ogni 900 residenti o frazione superiore a 500 secondo le procedure 
ordinarie individuate dall'art. 32 dell’ACN;

 sia effettuata una valutazione e la verifica entro fine anno una volta completate le procedure per 
l’assegnazione delle zone carenti; 

 siano adottate da parte delle Aziende ULSS le procedure più puntuali rispetto a quanto previsto 
dall’ACN vigente relative alla rimozione del vincolo di assegnazione ai sensi del comma 3 dell’art. 
32 e alla mobilità intraziendale ai sensi del comma 6 dell’art. 30.

Alla luce di quanto previsto dalle suesposte indicazioni nazionali e regionali ed in linea con quanto già 
avvenuto e poc’anzi descritto nell’ambito della medicina generale, anche per la pediatria di libera scelta 
è necessario individuare, con il presente atto, il fabbisogno teorico (e quindi provvisorio) relativo agli 
incarichi vacanti di medico pediatria di libera scelta, tenuto conto anche delle cessazioni programmate 
(compreso quelle per raggiunti limiti di età), come da tabella allegata che fa parte integrante del presente 
provvedimento e che costituisce presupposto per l’avvio della procedura di “mobilità intraziendale” 
prevista dall’articolo 30 comma 6 del vigente ACN della PLS 18 marzo 2026 che, sul punto, sancisce 
espressamente quanto segue: 

“(...) In caso di carenza assistenziale, prima di procedere alla pubblicazione degli incarichi vacanti ai 
sensi dell’articolo 31, comma 1, l’Azienda esamina eventuali richieste di mobilità intraziendale 
presentate dai pediatri di libera scelta già titolari di incarico a tempo indeterminato nel mese di gennaio 
dell’anno di pubblicazione. I pediatri di libera scelta aspiranti alla mobilità devono essere titolari di 
incarico da almeno 2 anni nella Azienda stessa con priorità dell’assegnazione ai pediatri con maggiore 
anzianità di incarico. A seguito delle procedure di mobilità intraziendale l’Azienda rivaluta la carenza 
degli incarichi rimasti vacanti con i dati aggiornati al momento. 

Espletate le procedure di cui al comma precedente, qualora permanga un fabbisogno assistenziale, si 
procede all'inserimento di nuovi pediatri.”

La determinazione del fabbisogno provvisorio (teorico) di cui al presente atto, sarà necessariamente 
rideterminata con successivo atto deliberativo, in ragione dell’esito della anzidetta procedura di mobilità 
intraziendale provvedendo, di conseguenza, al calcolo del fabbisogno definitivo di incarichi a tempo 
indeterminato di PLS per l’anno 2026 da comunicare alla Regione Veneto per la successiva 
pubblicazione delle zone carenti.

Analogamente a quanto avvenuto per la medicina generale e di cui già in precedenza si è fatto cenno, è 
necessario evidenziare che con recente Decreto Regionale n. 12250 del 30 marzo 2026 sono stati 
aggiornati gli ambiti territoriali per la pediatria di libera scelta recependo le disposizioni della Legge 
Regionale veneta n. 1 del 17.02.2026 di istituzione del nuovo Comune di “Castegnero Nanto” per effetto 
della fusione di Nanto con Castegnero stabilendo, quindi, il trasferimento del Comune di Nanto 



dall’ambito “DIS_1_APLS_6” all’interno dell’ambito territoriale “DIS_1_APLS_5” quale inserimento 
come nuovo Comune denominato “Castegnero Nanto” a decorrere dal 21 febbraio 2026.

Infine, si dà atto che in data 15.04.2026 questa UOSD ha effettuato, sul contenuto di questa delibera, un 
preventivo passaggio informativo con la FIMP (la Federazione Italiana Medici Pediatri che detiene il 
100% delle deleghe sindacali a livello aziendale).

Il medesimo Direttore ha attestato l’avvenuta regolare istruttoria della pratica anche in relazione alla sua 
compatibilità con la vigente legislazione regionale e statale in materia.

I Direttori Amministrativo, Sanitario e dei Servizi Socio-Sanitari hanno espresso il parere favorevole per 
quanto di rispettiva competenza.

IL DIRETTORE GENERALE

DELIBERA

Per tutto quanto suindicato e che qui si intende integralmente richiamato:

1. di individuare, ai sensi di quanto disposto dall’A.C.N. della Pediatria di Libera Scelta 18 marzo 2026 
e dalle disposizioni regionali in premessa richiamate, il fabbisogno provvisorio (teorico) di incarichi 
di medico pediatra di libera scelta per l’anno 2026, come indicato nella Tabella allegata che fa parte 
integrante del presente provvedimento;

2. di precisare, come esposto in premessa, che con recente Decreto Regionale n. 12250 del 30 marzo 
2026 sono stati aggiornati gli ambiti territoriali per la pediatria di libera scelta recependo le 
disposizioni della Legge Regionale veneta n. 1 del 17.02.2026 di istituzione del nuovo Comune di 
“Castegnero Nanto” per effetto della fusione di Nanto con Castegnero stabilendo, quindi, il 
trasferimento del Comune di Nanto dall’ambito “DIS_1_APLS_6” all’interno dell’ambito 
territoriale “DIS_1_APLS_5” quale inserimento come nuovo Comune denominato “Castegnero 
Nanto” a decorrere dal 21 febbraio 2026;

3. di demandare, per effetto dell’approvazione della Tabella di cui al punto n. 1, alla UOSD Gestione 
del Personale Convenzionato l’avvio della procedura di mobilità intraziendale prevista dall’articolo 
30 comma 6 del vigente A.C.N. della PLS 18 marzo 2026 e dall’Allegato “A” alla DGRV n. 
216/2026, nei termini richiamati in premessa e ai quali si fa espresso rinvio;

4. di procedere, dopo aver espletato le procedure di cui al punto 3 del deliberato e rivalutata la carenza 
assistenziale, alla rilevazione del fabbisogno definitivo degli incarichi di medico pediatra di libera 
scelta per l’anno 2026 (così dette “zone carenti”) da trasmettere alla competente UO Cure Primarie 
della Regione Veneto ai fini della pubblicazione sul Bollettino Ufficiale Regionale (B.U.R.) ai sensi 
dell’art. 32, comma 1, del vigente A.C.N. 18 marzo 2026;

5. di trasmettere, per mezzo della UOSD Gestione del Personale Convenzionato, la presente 
deliberazione al Comitato Aziendale per la Pediatria di Libera Scelta;

6. di prescrivere che il presente atto venga pubblicato all’albo on-line dell’Azienda.

*****



Parere favorevole, per quanto di competenza:

Il Direttore Amministrativo
(dr. Leopoldo Ciato)

Il Direttore Sanitario
(dr. Alberto Rigo)

Il Direttore dei Servizi Socio-Sanitari
(dr. Achille Di Falco)

IL DIRETTORE GENERALE
(dott. Peter Assembergs)

Copia del presente atto viene inviato al Collegio Sindacale al momento della pubblicazione.

        IL DIRETTORE
UOC AFFARI GENERALI E LEGALI



Distretto Codifica ambito COMUNI AFFERENTI ALL'AMBITO TERRITORIALE
Indicazione Comune o 

vincolo per la zona
N. ZONE

Distretto 1 (Est) DIS_1_APLS_1 Bolzano Vicentino, Bressanvido, Dueville, Monticello Conte Otto, Pozzoleone, Sandrigo
0

Distretto 1 (Est) DIS_1_APLS_2 Altavilla Vicentina, Caldogno, Costabissara, Creazzo, Isola Vicentina, Monteviale, Sovizzo

1

Distretto 1 (Est) DIS_1_APLS_3 Vicenza
0

Distretto 1 (Est) DIS_1_APLS_4 Camisano Vicentino, Grumolo delle Abbadesse, Quinto Vicentino, Torri di Quartesolo
1

Distretto 1 (Est) DIS_1_APLS_5 Arcugnano, Castegnero-Nanto, Grisignano di Zocco, Longare, Montegalda, Montegaldella, Zovencedo
0

Distretto 1 (Est) DIS_1_APLS_6
Agugliaro, Albettone, Asigliano Veneto, Barbarano Mossano, Campiglia dei Berici, Noventa Vicentina, Orgiano, 
Pojana Maggiore, Sossano, Villaga

0

Distretto 2 (Ovest) DIS_2_APLS_1 Brogliano, Castelgomberto, Cornedo Vicentino, Recoaro Terme, Trissino, Valdagno
1

Distretto 2 (Ovest) DIS_2_APLS_1 Brogliano, Castelgomberto, Cornedo Vicentino, Recoaro Terme, Trissino, Valdagno

Valdagno 1

Distretto 2 (Ovest) DIS_2_APLS_1 Brogliano, Castelgomberto, Cornedo Vicentino, Recoaro Terme, Trissino, Valdagno

Cornedo Vicentino 1

Distretto 2 (Ovest) DIS_2_APLS_2
Altissimo, Arzignano, Brendola, Chiampo, Crespadoro, Montecchio Maggiore, Montorso Vicentino, Nogarole 
Vicentino, San Pietro Mussolino, Zermeghedo

1

Distretto 2 (Ovest) DIS_2_APLS_3 Alonte, Gambellara, Lonigo, Montebello Vicentino, Sarego, Val Liona
0

(Totale) 6

TABELLA ALLEGATA all'atto deliberativo:  AMBITI CARENTI DELLA PEDIATRIA DI LIBERA SCELTA (PLS):                                                                                                                        

Individuazione Fabbisogno Provvisorio per l'anno 2026                                                                                             
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