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ISTITUTO COMPRENSIVO

Circolare N.1
C.Mare di Stabia, 12.09.2024
Al personale scolastico
Al sito WEB/Atti

OGGETTO: MODALITA’ DI RICONOSCIMENTO E DI FRUIZIONE DEI
BENEFICI L.104/92.

Il personale scolastico che intende godere dei benefici di cui alla legge 104/1992, a titolo
personale o per assistenza a familiare, dovra presentare all’inizio di ciascun anno
scolastico la documentazione necessaria ai sensi di legge oppure la dichiarazione
personale di nulla variato rispetto alla situazione dell’anno scolastico precedente, (Solo se
gia in servizio presso la sede dell’IC “Denza-C.MARE 4” /1.C. “Denza”/ IV C.D. di
C.Mare), utilizzato 1’Allegato 1 — Mod. Dichiarazione nulla variato e comunicando
eventuali variazioni entro 30 giorni dal loro verificarsi.

In particolare, il personale interessato, nel caso di assistenza ad un familiare disabile, dovra
far pervenire all’ufficio di segreteria, unitamente all’istanza, da presentare mediante
Allegato 2 — Mod. Richiesta riconoscimento benefici, la seguente documentazione:

- verbale della Commissione medica della competente ASP da cui risulti la
situazione di disabilita grave ex art. 3 co. 3 legge 104/1992 del familiare da
assistere;

- pluridichirazione cumulativa (Allegato_3 — Pluridichiarazione cumulativa)
contenete:

1. dichiarazione dell’esistenza in vita del familiare disabile;

2. dichiarazione del grado di parentela che lo lega al familiare disabile;

3. dichiarazione della residenza e i dati anagrafici del disabile;

4. dichiarazione sostitutiva dalla quale risulti che il familiare disabile non e
ricoverato a tempo pieno presso strutture ospedaliere o pubbliche o private
che neassicurino 1’assistenza sanitaria;

5. dichiarazione di responsabilita e consapevolezza cosi come prevista dalla
circolare n. 13/2010 del Dipartimento della Funzione Pubblica della
Presidenza del Consiglio dei Ministri, in cui il richiedente deve attestare
che:

- assiste costantemente il soggetto disabile per il quale richiede le
agevolazioni oppure che € lui stesso disabile;
- sussiste I’impegno morale e giuridico ad assistere, realmente




I’ammalato;

- e consapevole che la facolta di fruire dei benefici comporta un
onere per I’Amministrazione € un impiego di spesa pubblica
perlo Stato e per la collettivita;

- si impegna a segnalare con tempestivitd qualsiasi
cambiamento della situazione di fatto e di diritto dalla quale
puo scaturire la perdita della legittimazione alle agevolazioni.

Con D’entrata in vigore del Decreto legislativo 30 giugno 2022, n.105 ¢ stato
modificato in parte 1’articolo 33 della legge 104, riguardante i permessi e le
agevolazioni lavorative per chi assiste un familiare con disabilita grave.

In particolare, tra I’altro, &€ stato eliminato il principio del “referente unico
dell’assistenza”, per cui, restando ovviamente il limite complessivo di tre giorni, per
I’assistenza allo stesso individuo con disabilita in situazione di gravita, il congedo
puo essere riconosciuto, su richiesta, a pit soggetti tra quelli aventi diritto, che
possono fruirne in via alternativa tra loro.

Nella richiesta di fruizione dei permessi in parola, che avverra con la presentazione
agli uffici di segreteria del modello in allegato (Allegato 4 — Mod. Richiesta
fruizione permessi ex L.104/92), quindi, I’interessato dovra dichiarare se vi sono
altri familiari maggiorenni, parenti ed affini sino al terzo grado di parentela che
hanno chiesto di fruire dei permessi di cui alla legge 104/92 per assistere il medesimo
familiare portatore di handicap grave.

Nel caso in cui a richiedere i benefici di cui alla legge 104/1992 sia il dipendete
riconosciuto lavoratore disabile, é sufficiente far pervenire, unitamente all’istanza, la
sola copia del verbale della Commissione Medica della competente ASP. Sara cura
dell’istituzione scolastica sede di servizio provvedere all’inserimento di tali permessi
nella banca dati “Rilevazione permessi ex legge 104/1992” del sistema integrato
PERLA PA.

La richiesta di fruizione dei permessi mensili ex L.104/92 dovra essere effettuata agli
uffici_di_segreteria utilizzando, categoricamente, la _modulistica _in allegato e
rispettando il termine di almeno 5 giorni prima della fruizione del relativo permesso.
Sono ammesse deroghe al suindicato termine dei 5 giorni, per gravi € comprovati
motivi, da giustificare mediante dichiarazione scritta (Allegato 5 - Mod.
Giustificazione mancato rispetto 5 giorni) da allegare alla richiesta di fruizione.

N.B. TUTTE LE RICHIESTE GIA’ EFFETTUATE DOVRANNO ESSERE
RIPRESENTATE UTILIZZANDO LA MODULISTICA IN ALLEGATO.

Si allega:

1) Modello per la dichiarazione di nulla variato L.104/92;

2) Modello per la richiesta riconoscimento benefici ex L.104/92;

3) Modello di pluridichiarazione cumulativa del soggetto richiedente i benefici ex
L.104/92;

4) Modello richiesta fruizione permessi ex L.104/92

5) Modello giustificativi per mancato rispetto del termine dei 5 giorni;

IL DIRIGENTE SCOLASTICO

Prof.ssa Annapaola di Martino
Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi e per gli effetti dell’art. 3, comma 2 del D.Igs. n.39/1993



