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Si  fa  seguito  alle  precedenti  comunicazioni  sulla  materia,  per  informare  che  l’Inps,  con  il  messaggio  n.

4157/2020,  ha  fornito  chiarimenti  in  merito  alla  tutela  prevista,  a  fronte  dell’emergenza  Covid-19,  per  i

lavoratori dipendenti pubblici e privati in condizione di particolare fragilità, per i quali l’intero periodo di assenza

dal servizio viene equiparato a degenza ospedaliera a fronte della presentazione della relativa certificazione.

 

Nel riepilogare la disciplina dettata in materia dall’art. 26 del decreto-legge n. 18 del 17 marzo 2020[1] (c.d.

decreto Cura Italia), così come modificato dalle relative disposizioni normative sull’emergenza susseguitesi nel

tempo, l’Istituto rammenta,  in particolare,  che il  decreto c.d.  Agosto (comma 1-bis dell’art.  26 del  d.l.  n.

104/2020) ha innovato il suddetto articolo 26, disponendo, con l’attuale comma 2, un’ulteriore proroga al 15

ottobre 2020 del termine previsto per la tutela dei lavoratori in esame, che, allo stato attuale, risulta quindi

riconosciuta per periodi di assenza dal lavoro compresi tra il 17 marzo 2020 e il 15 ottobre 2020, salvo

ulteriori eventuali proroghe disposte dal legislatore.

 

Nella riformulazione di tale comma, il legislatore, inoltre, ha eliminato, fra i requisiti previsti per l’individuazione

dei lavoratori fragili, il riferimento all’articolo 3, comma 1, della legge n. 104/1992[2] e, pertanto, per accedere

alla  suddetta  tutela,  il  lavoratore  dovrà  produrre  la  certificazione  di  malattia  riportante  il  periodo  di

prognosi e l’indicazione della condizione di fragilità, con gli estremi della documentazione relativa

al riconoscimento della disabilità con connotazione di gravità, ai sensi dell’articolo 3, comma 3,

della legge n. 104/2020, ovvero della condizione di rischio derivante da immunodepressione, esiti

da patologie oncologiche o dallo svolgimento di terapie salvavita, attestata dagli organi medico-

legali delle Autorità sanitarie locali territorialmente competenti.

 

Viene,  infine,  ribadito  come,  con  l’attuale  comma  2-bis,  per  i  lavoratori  fragili  di  cui  trattasi,  è  previsto,  a

decorrere dal 16 ottobre 2020 e fino al  31 dicembre 2020,  l’esercizio  di  norma dell’attività  lavorativa in

modalità agile, anche attraverso l’adibizione a diversa mansione ricompresa nella medesima categoria o area di

inquadramento, come definite dai contratti collettivi vigenti, o lo svolgimento di specifiche attività di formazione

professionale, anche da remoto.
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[1] Art. 26 del D.L. n. 18/20 e s.m.i.,

1. Il priodo trascorso in quarantena con sorveglianza attiva o in permanenza domiciliare fiduciaria con sorveglianza attiva di cui all’articolo

1, comma 2, lettere h) e i) del decreto-legge 23 febbraio 2020, n. 6, convertito, con modificazioni, dalla legge 5 marzo 2020, n. 13, e di cui

all’articolo 1, comma 2, lettere d) ed e), del decreto-legge 25 marzo 2020, n. 19, dai lavoratori dipendenti del settore privato, è equiparato a

malattia ai fini del trattamento economico previsto dalla normativa di riferimento e non è computabile ai fini del periodo di comporto. 

2. Fino al 15 ottobre 2020 per i lavoratori dipendenti pubblici e privati in possesso di certificazione rilasciata dai competenti organi medico-

legali, attestante una condizione di rischio derivante da immunodepressione o da esiti da patologie oncologiche o dallo svolgimento di

relative terapie salvavita, ivi inclusi i lavoratori in possesso del riconoscimento di disabilità con connotazione di gravità ai sensi dell’articolo

3, comma 3, della legge 5 febbraio 1992, n. 104, il periodo di assenza dal servizio è equiparato al ricovero ospedaliero ed è prescritto dalle

competenti  autorità  sanitarie,  nonché  dal  medico  di  assistenza  primaria  che  ha  in  carico  il  paziente,  sulla  base  documentata  del

riconoscimento  di  disabilità  o  delle  certificazioni  dei  competenti  organi  medico-legali  di  cui  sopra,  i  cui  riferimenti  sono  riportati,  per  le

verifiche di competenza, nel medesimo certificato. Nessuna responsabilità, neppure contabile, salvo il fatto doloso, è imputabile al medico di

assistenza primaria nell’ipotesi in cui il riconoscimento dello stato invalidante dipenda da fatto illecito di terzi. E’ fatto divieto di monetizzare

le ferie non fruite a causa di assenze dal servizio di cui al presente comma.

2-bis. A decorrere dal 16 ottobre e fino al 31 dicembre 2020, i lavoratori fragili di cui al comma 2 svolgono di norma la prestazione lavorativa

in modalità agile, anche attraverso l’adibizione a diversa mansione ricompresa nella medesima categoria o area di inquadramento, come

definite dai contratti collettivi vigenti, o lo svolgimento di specifiche attività di formazione professionale anche da remoto.

3. Per i periodi di cui al comma 1, il medico curante redige il certificato di malattia con gli estremi del provvedimento che ha dato origine

alla  quarantena  con  sorveglianza  attiva  o  alla  permanenza  domiciliare  fiduciaria  con  sorveglianza  attiva  di  cui  all’articolo  1,  comma  2,

lettere h) e i) del decreto-legge 23 febbraio 2020, n. 6, convertito, con modificazioni, dalla legge 5 marzo 2020, n. 13, e di cui all’articolo 1,

comma 2, lettere d) ed e), del decreto-legge 25 marzo 2020, n. 19. 

4.  Sono considerati  validi  i  certificati  di  malattia  trasmessi,  prima dell’entrata in  vigore della  presente disposizione,  anche in  assenza del

provvedimento di cui al comma 3 da parte dell’operatore di sanità pubblica.

5. In deroga alle disposizioni vigenti, gli oneri a carico del datore di lavoro, che presenta domanda all’ente previdenziale, e dell’INPS

connessi con le tutele di cui al presente articolo sono posti a carico dello Stato nel limite massimo di spesa di 663,1 milioni di euro per l’anno

2020. L’INPS provvede al monitoraggio del limite di spesa di cui al primo periodo del presente comma. Qualora dal predetto monitoraggio

emerga che è stato raggiunto anche in via prospettica il limite di spesa, l’INPS non prende in considerazione ulteriori domande. 

6.  Qualora  il  lavoratore  si  trovi  in  malattia  accertata  da  COVID-19,  il  certificato  è  redatto  dal  medico  curante  nelle  consuete  modalità
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telematiche, senza necessità di alcun provvedimento da parte dell’operatore di sanità pubblica.

7. Alla copertura degli oneri previsti dal presente articolo si provvede ai sensi dell’articolo 126.

 

[2] Art. 3 della Legge n. 104/1992

1.  E’  persona  handicappata  colui  che  presenta  una  minorazione  fisica,  psichica  o  sensoriale,  stabilizzata  o  progressiva,  che  è  causa  di

difficoltà  di  apprendimento,  di  relazione  o  di  integrazione  lavorativa  e  tale  da  determinare  un  processo  di  svantaggio  sociale  o  di

emarginazione.

2. La persona handicappata ha diritto alle prestazioni stabilite in suo favore in relazione alla natura e alla consistenza della minorazione, alla

capacità complessiva individuale residua e alla efficacia delle terapie riabilitative.

3.  Qualora la minorazione, singola o plurima, abbia ridotto l’autonomia personale, correlata all’età, in modo da rendere necessario un

intervento  assistenziale  permanente,  continuativo  e  globale  nella  sfera  individuale  o  in  quella  di  relazione,  la  situazione  assume

connotazione di gravità. Le situazioni riconosciute di gravità determinano priorità nei programmi e negli interventi dei servizi pubblici.

4.  La presente legge si applica anche agli stranieri e agli apolidi, residenti, domiciliati o aventi stabile dimora nel territorio

nazionale. Le relative prestazioni sono corrisposte nei limiti ed alle condizioni previste dalla vigente legislazione o da accordi

internazionali.
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