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Continuano a pervenire alltufficio scrivente richieste di

giornate di permesso ai sensi e per gll effetti dell'art. 33 comma 6
della Legge 104/92.

Al fine di wuna corretta applicazione della Legge in
parola si ritiene utile fornire alcune precisazioni. ' ’

Il surrichiamato art. 33 al comma 6 prevede 1la
p0351b111ta che la persona handicappata maggiorenne in situazione di

gravita accertata usufruisca alternatlvamente dei permessi di cui ai
commi 2 e 3. . :

Affinche il dlpendente possa benef1c1are dei permessi di
che trattasi & neccessario che il medesimo presenti, a corredo della
propria istanza, una certlflca21one_ apposita -rilasciata dalla
Commissione medica di Io grado presente nella ASL che attesti in
modo specifico la "condizione di gravita" ed il conseguente diritto
del 1lavoratore richiedente, in rapporto alle condizioni accertate.
Tale diritto potra essere riconosciuto in forma permanente ¢ anche
per un periodo, salvo verifica entro il termine indicato sulla
stessa. certlflca21one, a seconda delle condizioni fisiche accertate

I1 modello per l'applicazione della L. 104/92 & specifico
ed ha una forma chiara ed inequivocabile che indica in termini
espliciti, affermativa o negatlva, il diritto o meno per
l'interessato al beneficio in parola. In via provvisoria, in attesa
che la Commissione medica si pronunci, il dipendente potra esibire
certificato del medico ASL spec1allst1co della patologia denunciata,

" ai sensi dell'art. 2 comma 2 del D.L. n. 324/93.

E' necessario, inoltre, che i permessi richiesti siano
concordati tra il lavoratore ed il Dirigente o Responsabile del
servizio cui il dipendente appartiene al fine di contemperare le
esigenze del servizio con le e51genze del dipendente.

Pertanto, le eventuall richieste di fruizione dei-
permessi della legge in parola non corredate dalla .certificazione
innanzi descritta, non saranno prese in con51dera21one o
contabilizzate dall'ufficio scrivente come giornate di ferie.

Distinti saluti.

IL RESPONSABILE
DEL SE O PERSONALE

L'Addetto ione Dati * (Dr.ssagfieatrice MAGGIO)
T (Rez no,



