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Presidenza del Consiglio dei Ministri
Dipartimento della funzione pubblica

Dipartimento per la digitalizzazione della pubblica
amministrazione e |'innovazione tecnologica

w 4| Lovo| brp|be A
Roma, 010

Alle Amministrazioni pubbliche di
cui all*articolo 1, comma 2, del

decreto legislativo n, 165 del 2001

Oggetto: art. 55-septies del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165, introdotto dall’art. 69
del decreto legislativo 27 ottobre 2009, n. 150 — Trasmissione per via telematica dei

certificati di malattia. Indicazioni operative.

Premessa.

Larticolo 55-septies del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165, introdotto
dall’articolo 69 del decreto legislativo 27 ottobre 2009, n. 150, prevede che il certificato
medico attestante I’assenza per malattia dei dipendenti pubblici sia inviato. per via telematica,
direttamente all'INPS dal medico o dalla struttura sanitaria pubblica che lo rilascia, secondo
le modalita stabilite dalla normativa vigente per la trasmissione telematica dei certificati
medici nel settore privato. Una volta ricevuto il certificato, I'INPS lo invia immediatamente,
sempre per via telematica. all’amministrazione di appartenenza del lavoratore. La citata

norma specifica che I'inosservanza degli obblighi di trasmissione telematica come sopra




descritti costituisce illecito disciplinare ¢, in caso di reiterazione. comporta il licenziamento o,

per i medici convenzionati, la decadenza dalla convenzione.

Le regole tecniche applicabili al settore privato sono contenute nel d.P.C.m. 26 marzo
2008, adottato ai sensi dell’art. 50. comma 5-bis. del decreto-legge 30 settembre 2003, n. 269,
convertito, con modificazioni, dalla legge 24 novembre 2003, n. 326, recante “Attuazione
dell'articolo 1, comma 81‘0, lettera c), della legge 27 dicembre 2006, n. 296, in materia di
regole tecniche e trasmissione dati di natura sanitaria, nellambito del Sistema pubblico di
connettivita™, e nel decreto del Ministero della salute. di concerto con il Ministero del lavoro e
delle politiche sociali e con il Ministero delleconomia e delle finanze. sentito I'INPS, del 26
febbraio 2010 adottato ai sensi dell’art. 8 del suddetto d.P.C.m., che definisce le modalita per
la predisposizione e I'invio telematico dei dati delle certificazioni di malattia all’INPS per il
tramite del sistema di accoglienza centrale (SAC). reso disponibile dal Ministero
dell’economia e delle finanze.

In tale contesto normativo, la presente Circolare intende fornire alcune indicazioni
operative per |’attuazione delle nuove disposizioni.

Nell’evidenziare i notevoli vantaggi per i lavoratori, che non dovranno piu provvedere,
entro i 2 giorni lavorativi successivi all’inizio della malattia, ad inviare tramite raccomandata
A/R o recapitare le attestazioni di malattia alle proprie amministrazioni. con la presente
circolare si intende:

— dare informazioni ai medici sulle modalita con cui devono essere effettuate la

compilazione e I’invio della predetta certificazione;

- dare informazione ai lavoratori del settore pubblico circa oneri e vantaggi della

nuova procedura; !

— descrivere gli adempimenti delle amministrazioni per la corretta ricezione delle
attestazioni di malattia trasmessi per via telematica;

- individuare un periodo transitorio, durante il quale sara possibile per i medici
utilizzare ancora il certificato cartaceo in alternativa a quello redatto e inviato con
modalita telematiche;

- fornire informazioni circa le sanzioni previste nel nuovo articolo 55-septies del

decreto legislativo n, 165 del 2001,

Il certificato e I'attestato di malattia (intendendosi con tale ultima espressione il

certificato che non contiene I'esplicitazione della diagnosi. in osservanza alla normativa in




materia di protezione dei dati personali) sono redatti secondo il fac-simile di cui agli allegati

A e B del citato decreto del Ministero della salute del 26 febbraio 2010.
1. Soggetti tenuti alla trasmissione telematica.

Ai sensi dell’art. 55-sepries citato, sono tenuti ad effettuare la trasmissione telematica
dei certificati i seguenti soggetti:

- imedici dipendenti del SSN:

- imedici in regime di convenzione con il SSN.

Tutte le pubbliche amministrazioni devono adottare le iniziative necessarie per

ricevere le certificazioni e provvedere ai conseguenti adempimenti.
2. Sistema di trasmissione dei certificati di malattia.

Tramite il sistema di accoglienza centrale (SAC), reso disponibile dal Ministero
dell’economia e delle finanze, ai sensi di quanto previsto dal d.P.C.m. 26 marzo 2008, sara
possibile per i medici effettuare le operazioni di predisposizione e invio telematico dei
certificati di malattia, nonché le operazioni di annullamento o rettifica di certificati gia inviati.

Il medico curante potra usufruire dei servizi erogati dal SAC in modalita multicanale,

in particolare, secondo le seguenti modalita:

a) il medico potra utilizzare il proprio sistema soffware gestionale, opportunamente
integrato a cura del fornitore del sofiware medesimo con le funzionalita necessarie,
al fine di poter usufruire dei servizi erogati dal SAC per effettuare le operazioni di
predisposizione e invio telematico dei certificati di malattia, le operazioni di
annullamento o rettifica di certificati gia inviati, nonché le operazioni di stampa
della copia cartacea dei certificati e dei relativi attestati. Le specifiche tecniche dei
servizi erogati dal SAC in modalita web services sono rese disponibili sui siti
internet del Ministero dell’economia e delle finanze e dell’ INPS, secondo quanto
previsto dal d.P.C.m. 26 marzo 2008:

b) il medico curante potra procedere alle operazioni di predisposizione e di invio dei
dati dei certificati di malattia, alle operazioni di rettifica e annullamento di
certificati gia inviati, nonché alle operazioni di stampa della copia cartacea del

certificato di malattia e dell’attestato di malattia, attraverso apposito sistema WEB.



Il sistema WEB consentira anche di inviare copia in formato pdf del certificato di
malattia e dell’attestato di malattia alla casella di posta elettronica, certificata o
meno, indicata dal lavoratore, nonché di inviare al numero di cellulare indicato del
lavoratore un SMS contenente i dati essenziali dell’attestato di malattia
(protocollo, data di rilascio. durata della prognosi. nome e cognome del lavoratore,
nome e cognome del medico). L accesso al sistema WEB & possibile attraverso
link che saranno pubblicati anche sui siti del Ministero della salute, del Ministero
dell’economia e delle finanze e dell’INPS. | servizi erogati tramite sistema WEB
garantiscono i medesimi livelli di sicurezza di quelli erogati tramite web services;
¢) potranno essere resi disponibili ulteriori canali per accedere ai servizi erogati dal
SAC, quali, ad esempio, sistemi di call center, anche basati su risponditori
automatici. La disponibilita di tali ulteriori canali e le relative modalita di fruizione
saranno comunicate attraverso i siti del Ministero della salute. del Ministero

dell’economia e delle finanze e dell’ INPS.

Al sensi del d.P.C.m. 26 marzo 2008, inoltre, alcune regioni stanno predisponendo
Sistemi di accoglienza regionali (SAR) che, una volta operativi. forniranno direttamente ai
medici che operano nell’ambito regionale i servizi necessari per effettuare le operazioni di
predisposizione e invio telematico dei certificati di malattia e cureranno I'inoltro degli stessi

al SAC.
3. Utilizzo del sistema da parte del medico

Per poter accedere ai servizi erogati dal SAC, il medico deve disporre di apposite
credenziali di accesso (costituite da un codice identificativo e da un PINCODE) rese
disponibili secondo modalita che saranno comunicate sui siti internet del Ministero
dell’economia e delle finanze e dell’INPS.

Una volta completata la procedura di compilazione e di invio del certificato di malattia
all'INPS, utilizzando una delle modalita di cui al paragrafo 2, il medico rilascia al lavoratore
copia cartacea del certificato e dellattestato di malattia ovvero, anche in alternativa, inoltra
alla casella di posta elettronica o di posta elettronica certificata del lavoratore una copia di tali
documenti in formato pdf’

In caso di impossibilita da parte del medico di provvedere alla stampa di copia cartacea

del certificato e dell"attestato di malattia ovvero di inoltro alla casella di posta elettronica o di



posta élenmnica certificata del lavoratore di una copia di tali documenti in formato pdf, il
medico provvede comunque a comunicare al lavoratore il numero di protocollo univoco del
certificato emesso. A tale fine il medico potra inviare al numero di cellulare indicato del
lavoratore un SMS contenente i dati essenziali dell’attestato di malattia (protocollo, data di
rilascio, durata della prognosi, nome e cognome del lavoratore, nome e cognome del medico),
utilizzando le funzionalita messe a disposizione dal SAC (lettera b del paragrafo 2).

In caso di indisponibilita dei servizi erogati dal SAC. di cui al paragrafo 2, il medico

rilascia al lavoratore il certificato in forma cartacea.

4. Oneri e vantaggi per il lavoratore.

E’ cura del lavoratore fornire nel corso della visita al medico curante o alla struttura
sanitaria pubblica la propria tessera sanitaria, da cui si desume il codice fiscale.

Il lavoratore deve dichiarare al medico di lavorare presso una delle pubbliche
amministrazioni di cui all’articolo 1, comma 2, del decreto legislativo n. 165 del 2001 e deve
fornire allo stesso I’indirizzo di reperibilita da inserire nel certificato, se diverso da quello di
residenza (o domicilio abituale) in precedenza comunicato all’amministrazione.

II lavoratore puo chiedere al medico copia cartacea del certificato e dellattestato di
malattia, ovvero, anche in alternativa, puo chiedere al medico di inviare copia degli stessi alla
propria casella di posta elettronica o posta elettronica certificata.

In caso di impossibilita da parte del medico di provvedere alla stampa di copia cartacea
del certificato e dell’attestato di malattia ovvero di inoltro alla casella di posta elettronica o di
posta elettronica certificata del lavoratore di una copia di tali documenti in formato pdf; il
lavoratore deve richiedere al medico il numero di protocollo identificativo del certificato
emesso.

L’invio telematico effettuato dal medico soddisfa I’obbligo del lavoratore di recapitare
I"attestazione di malattia ovvero di trasmetterla tramite raccomandata A/R alla propria
amministrazione entro 2 giorni lavorativi successivi all’inizio della malattia, fermo restando
I'obbligo di quest’ultimo di segnalare tempestivamente la propria assenza e ['indirizzo di
reperibilita, qualora diverso dalla residenza o domicilio abituale, all’amministrazione per i
successivi controlli medico fiscali.

L’INPS mette immediatamente a disposizione dei lavoratori le attestazioni di malattia

relative ai certificati ricevuti. Tramite il proprio codice fiscale e il numero di protocollo del




certificato ad esso rilasciato, il lavoratore potra infatti accedere direttamente al sistema INPS

per visualizzare il relativo attestato.

5. Trasmissione dell’attestato di malattia dall’INPS al’ Amministrazione del lavoratore e

adempimenti delle Amministrazioni.

L’INPS mette a disposizione dei datori di lavoro le attestazioni di malattia relative ai
certificati ricevuti, secondo le seguenti modalita:

a) mediante accesso diretto al sistema INPS tramite apposite credenziali che sono rese
disponibili dall’INPS medesimo: entro 20 giorni dalla data della presente circolare, il
datore di lavoro pubblico dovra richiedere all'INPS Je apposite credenziali di accesso
secondo le modalita comunicate dall'INPS medesimo tramite il proprio sito istituzionale;

b) mediante invio alla casella di posta elettronica certificata indicata dal datore di lavoro: il
datore di lavoro pubblico deve comunicare il proprio indirizzo di casella di posta
elettronica certificata all’istituto nazionale di previdenza (INPS o INPDAP) che gestisce
la posizione assicurativa dei propri dipendenti (ovvero ad entrambi nel caso in cui la
singola amministrazione abbia dipendenti iscritti sia all INPS che all'INPDAP). secondo
tempi ¢ modalita rese note dall' INPS e dall' INPDAP tramite i rispettivi siti istituzionali.

Previo assenso da parte del lavoratore, il datore di lavoro dovra inoltrare alla casella di
posta elettronica nominativa, ovvero alla casella di posta elettronica certificata CEC-PAC,
rilasciata dall’amministrazione al lavoratore medesimo, gli attestati di malattia ad esso relativi

entro 24 ore dalla ricezione.

6. Tempi di attuazione e sanzioni per I’inosservanza degli obblighi di trasmissione per

via telematica della certificazione medica.

Al fine di garantire I'effettivo adempimento della trasmissione per via telematica dei
certificati, considerati i notevoli vantaggi che derivano dall’applicazione del sistema in
termini di economicita ed efficienza, il decreto legislativo ha introdotto specifiche
disposizioni a carattere sanzionatorio. In proposito, Iart. 55 sepries, comma 4, del d.lgs. n.
165 del 2001 prevede: “L ‘inosservanza degli obblighi di trasmissione telematica come sopra
descritti costituisce illecito disciplinare e. in caso di reiterazione. comporta il licenziamento
o, per i medici convenzionati, la decadenza dallu convenzione in modo inderogabile dai

contratti o accordi collettivi”.



Per assicurare un’applicazione omogenea della normativa, si ritiene opportuno
precisare i tempi e le modalita di attuazione del nuovo sistema, tenuto conto dell’esigenza di
una sua introduzione graduale ed uniforme sul territorio nazionale.

A decorrere dal quindicesimo giorno dalla pubblicazione del decreto del Ministero
della salute, di concerto con il Ministero del lavoro e delle politiche sociali e con il Ministero
dell’economia e delle finanze 26 febbraio 2010 nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica
italiana, il medico curante procede, in via telematica, alle operazioni di predisposizione e di
invio dei dati dei certificati di malattia, alle operazioni di rettifica e annullamento di certificati
gia inviati, secondo le modalita di cui al paragrafo n.2.

Per i tre 3 mesi successivi alla pubblicazione del decreto interministeriale di cui al
periodo precedente, ¢ riconosciuta comunque la possibilita per il medico di procedere al
rilascio cartaceo dei certificati, secondo le modalita attualmente vigenti.

Al termine del suddetto periodo transitorio. ovvero dei 3 mesi dalla predetta
pubblicazione in Gazzetta ufficiale. la trasmissione ¢ effettuata esclusivamente per via
telematica.

Per verificare la corretta funzionalita del sistema ed eventualmente operare interventi
di messa a punto dello stesso, nel mese successivo allo scadere del periodo transitorio, per la
durata di un mese, sara attuato un collaudo generale del sistema, secondo modalita definite
d’intesa con il Ministero della salute e con il Ministero dell’economia e delle finanze, nonché
con la partecipazione di tutti i soggetti coinvolti.

La responsabilita per mancata trasmissione telematica del certificato con I’eventuale
irrogazione delle sanzioni connesse si configura solo all'esito dei periodi transitorio e di
collaudo (complessivamente per un periodo pari a 4 mesi). Sono fatte salve le eventual
fattispecie derogatorie, limitate nel tempo e riferite a specifiche aree territoriali, a carattere
eccezionale, da individuare con decreto del Ministro della pubblica amministrazione e
I’innovazione, d’intesa con il Ministro della salute e con il Ministro dell’economia e delle
finanze, per le quali continua a non essere operativo il regime sanzionatorio per il periodo
indicato nel citato decreto.

Le fattispecie di illecito disciplinare riguardano i soggetti tenuti alla trasmissione
telematica indicati nel paragrafo 1, con la precisazione che nei confronti dei medici
convenzionati viene in rilievo la responsabilita convenzionale regolata negli appositi accordi.

Premesso che nell’art. 55-septies, comma 4, sono gida individuate la struttura
dell’illecito, le condotte sanzionate, I’ipotesi di reiterazione, la sanzione del licenziamento

ovvero, per i medici in rapporto convenzionale con le ASL, della decadenza dalla



convénzione. rimane salva la possibilita per gli accordi ed i contratti collettivi di introdurre
eventuali disposizioni integrative nei limiti della norma primaria espressamente qualificata
come inderogabile.

Organi competenti ad irrogare le sanzioni sono le ASL da cui dipendono i medici o con
le quali i medici sono in rapporto di convenzione (in questo secondo caso, su proposta del
collegio arbitrale).

Le amministrazioni che, in qualita di datori di lavoro, abbiano conoscenza della
violazione delle norme relative alla trasmissione telematica dei certificati di malattia e, senza
corrispondente trasmissione telematica da parte dell’Inps, ricevano dal dipendente un attestato
di malattia in forma cartacea, sono tenute a segnalare tale anomalia alla ASL di riferimento
entro 48 ore dal ricevimento dello stesso, inviando apposita comunicazione alla casella di
posta elettronica certificata dell’Azienda di riferimento del medico. Le ASL, per i successivi
adempimenti di competenza e ai fini dell’accertamento della reiterazione, possono acquisire
elementi informativi anche dall’'INPS.

Con riferimento alla struttura dell’illecito disciplinare ascrivibile ai soggetti destinatari
degli adempimenti, |'elemento materiale dell’inosservanza degli obblighi di trasmissione per
via telematica va ravvisato in una condotta attiva. e cioé nella violazione delle prescrizioni
(invio a soggetto diverso. invio in forma cartacea, invio di informazioni incomplete o errate,
invio della certificazione con ingiustificato ritardo), ovvero nella totale omissione degli
adempimenti richiesti (mancato invio).

Sotto il profilo soggettivo, la colpa, secondo i tradizionali canoni dell’imperizia, della
negligenza e dell’imprudenza, va verificata anche in relazione alla disponibilita e al
funzionamento dei mezzi telematici richiesti.

Costituisce, ad esempio, ipotesi di inesigibilita e quindi di insussistenza dell'illecito
disciplinare, I’invio non tempestivo della certificazione medica per temporanea interruzione
della connessione internet.

In concreto, nell’irrogazione della sanzione si deve tener conto della gravita della
violazione o omissione, nonché del grado della colpa in concreto accertate ed ascrivibili al
soggetto obbligato, nel rispetto dei principi di proporzionalita e adeguatezza tra illecito e
sanzione.

Si chiarisce, con riferimento alla reiterazione, che la sanzione piu grave del
licenziamento per il dipendente pubblico o della decadenza dalla convenzione per il medico

convenzionato pud essere comminata solo in caso di recidiva, ovvero in sede di irrogazione di



una nuova sanzione a carico di soggetto gia sanzionato per la violazione dell’obbligo di

trasmissione telematica dei certificati.
7. Raccomandazioni finali.

Si invitano le Amministrazioni destinatarie della presente circolare a voler portare a
conoscenza il contenuto della stessa ai propri dipendenti.

In particolar modo si chiede al Ministero della salute, alle Regioni e Province autonome,
alle Aziende sanitarie e agli Ordini professionali di riferimento di volerne dare diffusione

presso gli esercenti la professione medica,
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Presidenza del Consiglio dei Ministri
Dipartimento della funzione pubblica

Dipartimento per la digitalizzazione della pubblica
amministrazione e l'innovazione tecnologica

Presidenza del Consiglio dei Ministri
DFP 0043096 P-1.2.3.3

del 28/09/2010
M!Lm Ilm

Alle Amministrazioni pubbliche di
cui all’articolo 1, comma 2, del

decreto legislativo n. 165 del 2001
CIRCOLARE N. 2/2010/DFP/DDI

Oggetto: art. 55-septies del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165, introdotto dall’art.
69 del decreto legislativo 27 ottobre 2009, n. 150 — Trasmissione per via

telematica dei certificati di malattia. Ulteriori indicazioni,

Premessa.

Con circolare n. 1/2010/DFP/DDI dell’11 marzo 2010 sono state fornite indicazioni
operative relativamente all’avvio del sistema di trasmissione telematica dei certificati e degli
attestati medici per la giustificazione delle assenze per malattia dei dipendenti delle pubbliche
amministrazioni previsto dall’art. 55 septies del d.Igs. n. 165 del 2001, introdotto dall’art. 69
del decreto legislativo 27 ottobre 2009, n. 150. Nella predetta circolare venivano dati
chiarimenti relativamente al funzionamento generale del sistema, ai soggetti tenuti alla
trasmissione telematica, agli oneri e vantaggi per i lavoratori e ai tempi di attuazione e

sanzioni per I’inosservanza degli obblighi di trasmissione secondo le nuove modalitd. In



particolare, nel paragrafo 6 (“Tempi di attuazione e sanzioni per |'inosservanza degli obblighi
di trasmissione per via telematica della certificazione medica”) ¢ stato previsto quanto segue.

“Per assicurare un'applicazione omogenea della normativa, si ritiene opportuno
precisare i tempi e le modalita di attuazione del nuovo sistema, tenuto conto dell’esigenza di
una sua introduzione graduale ed uniforme sul territorio nazionale.

A decorrere dal quindicesimo giorno dalla pubblicazione del decreto del Ministero
della salute, di concerto con il Ministero del lavoro e delle politiche sociali e con il Ministero
dell’economia e delle finanze 26 febbraio 2010 nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica
italiana, il medico curante procede, in via telematica, alle operazioni di predisposizione e di
invio dei dati dei certificati di malattia, alle operazioni di rettifica e annullamento di
certificati gia inviati, secondo le modalita di cui al paragrafo n. 2.

Per i tre 3 mesi successivi alla pubblicazione del decreto interministeriale di cui al
periodo precedente, é riconosciuta comunque la possibilita per il medico di procedere al
rilascio cartaceo dei certificati, secondo le modalita attualmente vigenti,

Al termine del suddetto periodo transitorio, ovvero dei 3 mesi dalla predetta
pubblicazione in Gazzetta ufficiale, la trasmissione é effettuata esclusivamente per via
telematica.

Per verificare la corretta funzionalita del sistema ed eventualmente operare interventi
di messa a punto dello stesso, nel mese successivo allo scadere del periodo transitorio, per la
durata di un mese, sara attuato un collaudo generale del sistema, secondo modalita definite
d'intesa con il Ministero della salute e con il Ministero dell’economia e delle finanze, nonché
con la partecipazione di tutti i soggetti coinvollti.

La responsabilita per mancata trasmissione telematica del certificato con l'eventuale
irrogazione delle sanzioni connesse si configura solo all'esito dei periodi transitorio e di
collaudo (complessivamente per un periodo pari a 4 mesi). Sono fatte salve le eventuali
Jattispecie derogatorie, limitate nel tempo e riferite a specifiche aree territoriali, a carattere
eccezionale, da individuare con decreto del Ministro della pubblica amministrazione e
I'innovazione, d'intesa con il Ministro della salute e con il Ministro dell’economia e delle
finanze, per le quali continua a non essere operativo il regime sanzionatorio per il periodo
indicato nel citato decreto.”.

Nel medesimo paragrafo sono state fornite delucidazioni sul regime sanzionatorio con
riferimento alle previsioni dell’art. 55 septies citato.

Al fine di procedere al collaudo generale, in linea con quanto comunicato nella

circolare, con decreto del Capo del Dipartimento per la digitalizzazione della pubblica




amministrazione e |’innovazione tecnologica del 1 luglio 2010 & stata costituita apposita
commissione i cui componenti rappresentano le amministrazioni e i soggetti coinvolti
dall’applicazione del nuovo sistema. I lavori della commissione si sono svolti nel periodo
luglio — settembre 2010. Allo scadere del primo mese successivo al periodo transitorio, come
definito nella circolare, la commissione ha riscontrato I’esistenza di “a) ritardi registrati nella
procedura di messa a disposizione dei medici delle credenzigli di accesso al sistema; b) la
non disponibilita del canale telefonico per I'invio da parte del medico dei certificati; ¢)
necessita di messa a punto delle prestazioni del sistema in relazione al progressivo aumento
degli utenti.”. Pertanto, la commissione ha ritenuto di non poter “considerare positivamente
I'esito del collaudo” e di dover proseguire 1’esame dell’operativita del sistema generale.

La seconda fase del collaudo si & conclusa il 15 settembre scorso. Durante la seduta,
“la commissione, preso atto dei risultati delle verifiche del sistema, relativamente ai servizi
resi disponibili ai medici, ai lavoratori e alle amministrazioni, nonché alla messa a
disposizione dei medici e datori di lavoro delle credenziali di accesso necessarie per il suo
utilizzo, ritiene concluso il collaudo in quanto ¢ verificata la funzionalita delle piattaforme e
dei sistemi. Si evidenziano segnalazioni di difficolta applicativa sotto il profilo organizzativo,
sia in ambito ospedaliero che territoriale, per le quali vanno previste soluzioni da porre in
atto in tempi brevi nella fase di compiuta ottimizzazione, al Jfine di realizzare la finalita di un
sistema che richiede il complessivo allineamento di tutte le responsabilita. In funzione di cio,
la commissione stabilisce di avviare un monitoraggio continuo con il concerto di tutte le
amministrazioni interessate, della regolarita del servizio, al fine di certificare eventuali
situazioni di oggettiva difficolta di adempiere alla trasmissione di quanto previsto dalla
norma.”.

Come si evince dal verbale della commissione, il collaudo delle funzionalita & stato
ormai concluso e, in considerazione delle criticita organizzative emerse e che emergeranno, si
aprira una fase di monitoraggio del sistema, che sara svolto in collaborazione tra i vari
soggetti istituzionali interessati. La durata del monitoraggio viene stimata in circa quattro
mesi.

Considerato lo sviluppo del sistema, si ritiene necessario far conoscere ulteriori
elementi procedurali per la migliore fruizione del servizio da parte degli utenti e, al contempo,
fornire indicazioni alle amministrazioni e agli operatori sull’applicazione della normativa
anche alla luce delle richieste di chiarimento pervenute. Resta fermo I'integrale rinvio ai

contenuti della menzionata circolare n. 1.



L. L’utilizzo delle funzionalita da parte dei diversi soggetti interessati (medici,

lavoratori, pubbliche amministrazioni).

Come noto, il sistema offre una serie di servizi ai medici, ai lavoratori e ai datori di
lavoro gia illustrati nella circolare n. 1.

Si segnala che per I'utilizzo del canale telefonico da parte del medico ¢ attivo il
numero verde 800 013 577, raggiungibile da telefono fisso o mobile. Tale canale consente di
superare eventuali difficoltd temporanee dovute, ad esempio, alla mancanza di un personal
computer o di una connessione a infernet.

Per quanto riguarda I'utilizzo del sistema da parte del lavoratore, si segnala inoltre che
questi, dopo essersi registrato al sito dell'INPS (www.INPS.it — home page), pud prendere
visione di tutti i certificati a lui intestati.

Si rammenta che le amministrazioni possono ricevere gli attestati di malattia relativi ai
propri dipendenti sia accedendo direttamente via web al sistema INPS, sia richiedendo
all'lstituto I'invio ad una propria casella di posta elettronica certificata (PEC). L’accesso
diretto al sistema INPS avviene tramite apposite credenziali, che devono essere richieste
secondo le modalita indicate nella circolare INPS n. 60 del 16 aprile 2010. Le istruzioni per
attivare I'invio alla casella PEC sono contenute nella circolare INPS n. 119 del 7 settembre
2010. Considerate le richieste di chiarimento pervenute, € opportuno evidenziare che I’Ente
con il quale le amministrazioni pubbliche debbono dialogare per la ricezione degli attestati di
malattia relativi ai propri dipendenti & I'INPS anche se gli stessi sono iscritti al regime
contributivo INPDAP.

Ulteriori indicazioni sui servizi sono disponibili sul sito www. innovazionepa.gov.it

nella sezione dedicata ai certificati di malattia online.

2. Chiarimenti sull’ambito di applicazione.

2.1. I dipendenti della pubblica amministrazione interessati.

Un primo chiarimento riguarda I’ambito di applicazione della disciplina. In proposito,
si segnala che la disposizione di riferimento - che, come detto, & I’art. 55 sepries del d.Igs. n.
165 del 2001 - riguarda il personale ad ordinamento privatistico, ovvero il personale soggetto
alla disciplina del decreto legislativo citato. Pertanto, la norma non riguarda direttamente il
personale in regime di diritto pubblico di cui all’art. 3 del medesimo decreto (magistrati e

avvocati dello Stato, professori universitari, personale appartenente alle forze armate e alle



forze di polizia, corpo nazionale dei vigili del fuoco, personale delle carriere diplomatica e
prefettizia e le altre categorie che, ai sensi del menzionato art. 3, sono disciplinate dai propri
ordinamenti), per il quale rimane vigente la tradizionale modalita cartacea, fermo restando che
il nuovo sistema potra trovare applicazione anche nei confronti di queste categorie di
personale a seguito di approfondimenti istruttori e dell’adozione delle misure del caso. In
conclusione, per le categorie di personale ad ordinamento pubblicistico, non soggette al
regime del d.Igs. n. 165 del 2001, i medici compilano i certificati e gli attestati di malattia in
forma cartacea e le amministrazioni accettano i relativi documenti nella stessa forma, con le

consuete modalitd di produzione o trasmissione da parte del dipendente interessato.
2.2. I medici obbligati all’utilizzo del sistema di trasmissione telematica.

Si precisa poi che il nuovo regime di trasmissione telematica dei certificati riguarda i
medici dipendenti del servizio sanitario nazionale, i medici convenzionati con il servizio (di
medicina generale, specialisti e pediatri di libera scelta), nonché i medici liberi professionisti.
Riprendendo quanto detto nella circolare n. 1, la violazione dell’obbligo di trasmissione in via
telematica ¢ sanzionata dalla legge e dagli accordi collettivi per i medici dipendenti del
servizio sanitario nazionale e i medici che lavorano in convenzione. Il mancato utilizzo della
modalita telematica non ¢ invece specificamente sanzionato per i medici liberi professionisti,
A fini di economicita e di efficienza, & comunque auspicabile che I’intero sistema delle
certificazioni funzioni in maniera uniforme. I Dipartimento della digitalizzazione della
pubblica amministrazione e le altre Amministrazioni competenti si stanno impegnando per la
sua estensione generalizzata e il processo di distribuzione delle credenziali di accesso al
sistema telematico ai medici privati & in corso. Nelle more, i dipendenti pubblici che, in linea
e nei limiti di quanto previsto nel comma 1 dell’art. 55 septies del d.lgs. n. 165 del 2001, si
rivolgono ad un medico privato per la certificazione dell’assenza dovranno chiedere al medico
il certificato o ’attestato in forma cartacea e lo recapiteranno all’amministrazione secondo le
tradizionali modalitd. Quindi, sino alla compiuta messa a regime del sistema, le
amministrazioni sono tenute ad accettare i certificati e gli attestati medici in forma cartacea
provenienti da medici liberi professionisti, sempre che siano rispettate le condizioni previste
nel citato art. 55 septies comma 1. Rimane fermo, naturalmente, che la giustificazione
dell’assenza avverra invece mediante certificazione telematica ogni qual volta i medici privati
siano gia in possesso delle credenziali di accesso e degli altri strumenti necessari per I’invio

telematico.



2.3. I certificati rilasciati dalle strutture di pronto soccorso e dagli ospedali in caso di

ricovero e dimissione.

Nel corso dei lavori della commissione di collaudo sono emerse alcune specifiche
criticitd legate ai certificati e agli attestati rilasciati dalle strutture ospedaliere o in sede di
pronto soccorso o per attestare il ricovero del paziente o prodotti al momento delle dimissioni.
I documenti rilasciati in tali occasioni presentano delle particolarita che creano delle criticita
nell’applicazione del nuovo modello di trasmissione. Le particolaritd sono rinvenibili per i
certificati rilasciati dal pronto soccorso nel carattere dell’urgenza proprio della specifica
attivita, per i certificati di ricovero nell’esigenza di attestare - oltre alla diagnosi - il ricovero
del paziente nella struttura e per i certificati di dimissione nella necessita di produrre una
relazione al paziente al momento del rilascio dalla struttura. La commissione ha preso atto
dell’esistenza di queste criticita per I’applicazione del sistema di trasmissione telematica dei
certificati, contestualmente ad altre problematiche organizzative, ed ha segnalato la necessita
di individuare adeguate soluzioni e di attuare un monitoraggio con il concerto delle
amministrazioni coinvolte per verificare la funzionalita del servizio. Si chiarisce pertanto che,
durante questo periodo di monitoraggio e sino a quando non saranno decise le misure ad hoc
da seguire in queste situazioni, per i certificati di ricovero, di dimissione e di pronto soccorso,
i medici continueranno ad elaborare certificati in forma cartacea, i dipendenti continueranno a
recapitare o consegnare tempestivamente i certificati e gli attestati all’amministrazione di

appartenenza e le amministrazioni li accetteranno secondo le tradizionali modalita.
3. Situazioni nelle quali I’amministrazione deve conoscere la diagnosi.

Secondo il processo di trasmissione telematica dei certificati attualmente sviluppato,
una volta formato e spedito in formato telematico il certificato da parte del medico, il datore
di lavoro riceve | attestato di malattia. Come chiarito nella circolare n. 1, I’attestato di malattia
consiste nel certificato privo dell’esplicitazione della diagnosi. L attestato ¢ il documento che
di regola viene utilizzato dai lavoratori dei settori pubblico e privato per la giustificazione
dell’assenza e 1’omissione della diagnosi ¢ finalizzata a tutelare la riservatezza del lavoratore.
Come noto, esistono pero alcune situazioni particolari in cui il datore ha necessita di
conoscere la diagnosi. Per i dipendenti contrattualizzati delle pubbliche amministrazioni cid

accade nelle ipotesi di esenzione dalla decurtazione della retribuzione e dal regime della



reperibilitd ai fini della visita fiscale. In queste situazioni, I’amministrazione ¢ tenuta ad
applicare il regime generale a meno che non abbia la documentazione che consente di
derogarvi ed ¢ innanzi tutto interesse del dipendente che si assenta che I’amministrazione
abbia tutti gli atti necessari per applicare in maniera corretta la normativa di riferimento.
Senza dilungarsi sul punto, si rinvia alle indicazioni generali gia fornite dal Dipartimento
della funzione pubblica nelle circolari nn. 7 e 8 del 2008 e 8 del 2010, nonché nel parere n. 2
del 2010 (tutte reperibili sul sito www. funzionepubblica.it), In tali ipotesi, il medico
certificante dovra procedere ad elaborare il certificato in forma telematica, inserendo sul
modello informatico tutti i dati e le informazioni necessari secondo le indicazioni del d.m. 18
dicembre 2009, n. 206, e delle circolari menzionate, utilizzando, se del caso, la finestra delle
note, che € un campo libero. Il certificato sara trasmesso dal medico utilizzando i canali
telematici consueti e I’amministrazione ricevera per via telematica Iattestato. In queste
particolari ipotesi il medico dovra anche provvedere a stampare e consegnare al lavoratore
copia del certificato cartaceo che il lavoratore avra "onere di far pervenire tempestivamente
all’amministrazione secondo le tradizionali modalita (PEC, fax, raccomandata, consegna a
mano). Pertanto, secondo questo processo, I’assenza dal servizio del dipendente verra
giustificata comunque mediante la trasmissione del documento informatico, mentre il regime
giuridico dell’assenza sara condizionato dalla ricezione della copia del documento da parte
dell’amministrazione. La corrispondenza tra documento cartaceo e certificato telematico potra

essere verificata dall’amministrazione interessata mediante consultazione del sito INPS.

4. La responsabilita specifica per violazione della normativa in materia di trasmissione

telematica dei certificati.

Con la circolare n. 1 sono state fornite informazioni relativamente alle sanzioni per
'inosservanza degli obblighi di trasmissione per via telematica dei certificati (par. 6).
Rimandando al contenuto della predetta circolare, giova soltanto rammentare che la legge ha
introdotto specifiche sanzioni per la violazione delle norme sulla trasmissione telematica.
Infatti, I’art. 55 septies, comma 4, del d.lgs. n. 165 del 2001 stabilisce che “4. L'inosservanza
degli obblighi di trasmissione per via telematica della certificazione medica concernente
assenze di lavoratori per malattia di cui al comma 2 costituisce illecito disciplinare e, in caso
di reiterazione, comporta l'applicazione della sanzione del licenziamento ovvero, per i medici
in rapporto convenzionale con le aziende sanitarie locali, della decadenza dalla convenzione,

in modo inderogabile dai contratti o accordi collettivi.”, Inoltre, il comma 6 della medesima



disposizione configura delle ipotesi di illecito per il responsabile della struttura in cui il
dipendente lavora e il dirigente del servizio affari generali e personale che, in relazione alle
proprie competenze, omettono 1’osservanza della normativa relativa alle assenze dal servizio
per malattia. Le sanzioni applicabili per questa ipotesi sono individuate per relationem con
rinvio agli artt. 21 e 55 sexies comma 3 del medesimo decreto.

Anche i contratti e gli accordi collettivi recentemente stipulati sono intervenuti sulla
specifica materia. Infatti, il CCNL relativo all’area IV, dirigenza medica e veterinaria,
stipulato il 6 maggio 2010 prevede la sanzione della sospensione dal servizio con privazione
della retribuzione da un minimo di tre giorni fino ad un massimo di sei mesi per il caso di
“inosservanza degli obblighi, a lui ascrivibili, in merito alla certificazione medica
concernente assenze di lavoratori per malattia” (art. 8, comma 8) e richiama il contenuto
dell’art. 55 septies comma 4 citato tra le fattispecie di illecito che comportano il licenziamento
con preavviso.

Inoltre, gli accordi collettivi stipulati ai sensi dell’art. 8 del d.Igs. n. 502 del 1992 per
la disciplina dei rapporti con i medici convenzionati di medicina generale, i pediatri di libera
scelta ed i medici specialisti hanno previsto apposite sanzioni per il caso di mancata
osservanza degli adempimenti connessi alla trasmissione telematica dei certificati (art. 59 ter
dell’ACN 23 marzo 2005, introdotto dall’ACN 27 maggio 2009 per i medici di medicina
generale; art. 58 ter dell’ACN del 15 dicembre 2005, introdotto dall’ ACN 27 maggio 2009
per i pediatri di libera scelta; art. 28 fer dell’ACN 23 marzo 2005, introdotto dall’ ACN 27
maggio 2009 per i medici specialisti, veterinari ed altre professionalita sanitarie).

Cid premesso, come detto in precedenza (cfr: Premessa), all’esito del collaudo relativo
alla funzionalita del sistema la commissione ha segnalato I’esigenza di monitorare il processo
di trasmissione telematica, visto che durante i lavori sono emerse delle criticita organizzative
soprattutto per alcuni settori ed aree territoriali. L’esistenza di tali criticita, per il superamento
delle quali le Amministrazioni interessate lavoreranno durante i prossimi mesi anche
utilizzando le evidenze del monitoraggio, rendono allo stato problematici I’emersione e
Iaccertamento di eventuali responsabilitd per la violazione della specifica normativa e,
quindi, lo svolgimento dei procedimenti per Pirrogazione delle conseguenti sanzioni. Infatti,
la piena applicazione dell’apparato sanzionatorio richiede la definizione di presupposti di
azione chiari e di un quadro di operativita certo in mancanza dei quali potrebbe non essere
riscontrabile I’elemento della colpevolezza dellillecito. Pertanto, fermo restando I’obbligo dei
medici di continuare a trasmettere i certificati per via telematica in presenza delle condizioni

organizzative e tecniche che lo rendono possibile, per il periodo transitorio, sino al 31 gennaio



2011, durante il quale le piu rilevanti criticita dovranno essere affrontate, & opportuno che le
Amministrazioni competenti si astengano dalla contestazione degli addebiti specificamente
riferiti all’adempimento.

Sard cura dei Dipartimenti della funzione pubblica, per la digitalizzazione e
I'innovazione tecnologica e delle altre Amministrazioni competenti comunicare nel prosieguo

ulteriori informazioni in vista della piena messa a regime del sistema.

Raccomandazioni finali.

A fini di monitoraggio, si raccomanda alle Amministrazioni che, in qualita di datori di
lavoro, ricevono attestati di malattia in forma cartacea al di fuori delle situazioni indicate nella
presente circolare di segnalare I’anomalia entro 48 ore dal ricevimento degli stessi, inviando
apposita comunicazione alla casella di posta elettronica certificata dell’ Azienda di riferimento
del medico.

Si invitano le Amministrazioni destinatarie della presente circolare a voler portare a
conoscenza il contenuto della stessa ai propri dipendenti.

Si chiede inoltre al Ministero della salute, alle Regioni e Province autonome, alle
Aziende sanitarie e agli Ordini professionali di riferimento di volerne dare diffusione presso

gli esercenti la professione medica.

Roma,




Dipartimento della funzione pubblica

Dipartimento per la digitalizzazione della pubblica
amministrazione e I’innovazione tecnologica

Presidenza del Consiglio de
DFP 2012338 P-

del 23/02/2011
ﬂﬂﬂa

I

! Alle pubbliche amministrazioni
- " di cui all'art. 1, comma 2, del

d.Igs. n. 165 del 2001

CIRCOLARE N, 4./-20)4 /D’FP/DBI

Oggetto: art. 55-septies del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165, introdotto

dall'art. 69 del decreto legislativo 27 ottobre 2009, n. 150 - trasmissione per via

telematica dei certificati di malattia. Ulteriori indicazioni.

Premessa.

Con circolari n. 1/2010/DFP/DDI dell'11 marzo 2010 en.2/2010/DFP/DDI del 28 settembre

2010 sono state fornite indicazioni operative relativamente all'avvio del sistema di

trasmissione telematica dei certificati e degli attestati medici per la giustificazione delle
assenze per malattia dei dipendenti delle pubbliche amministrazioni previsto dall'art. 55

septies del d.lgs. n. 165 del 2001, introdotto dall'art. 69 del decreto legislativo 27

ottobre
2009, n. 150. Nelle circolari,

al cui contenuto si rinvia, sono stati dati chiarimenti
relativamente al funzionamento generale del sistema, aj soggetti tenuti alla trasmissione
telematica, agli oneri e vantaggi

per i lavoratori, ai tempi di attuazione e alle sanzioni per

I'inosservanza degli obblighi di trasmissione secondo le nuove modalita. In particolare, al

paragrafo 4 della circolare n. 2, a proposito delle sanzioni, era stata evidenziata I'esigenza di

monitorare il processo di trasmissione telematica dei certificati, visto che durante i lavori




della commissione di collaudo erano emerse criticita organizzative, soprattutto per alcuni
settori ed aree territoriali. Veniva quindi precisato che “... fermo restando l'obbligo dei medici
di continuare a trasmettere i certificati per via telematica in presenza delle condizioni
organizzative e tecniche che lo rendono possibile, per il periodo transitorio, sino al 31 gennaio
2011, durante il quale le piu rilevanti criticita dovranno essere affrontate, ¢ opportuno che le
Amministrazioni competenti si astengano dalla contestazione degli addebiti specificamente
riferiti all'adempimento.”. Considerato che il predetto termine & ormai decorso, si ritiene
opportuno fornire ulteriori informazioni ed indicazioni, tenendo conto anche del fatto che, a
partire dal mese di settembre 2010, & stato avviato un confronto tra Je Amministrazioni
centrali interessate e le Regioni per I'esame ed il superamento delle criticitd inerenti
I'introduzione della nuova procedura, al fine di accelerare il processo in corso, con
I'istituzione presso la Conferenza Stato - Regioni di un tavolo tecnico congiunto. In questo
ambito sono stati approfonditi - mediante appositi gruppi di lavoro - gli aspetti normativi,
organizzativi e medico-legali della trasmissione telematica, gli aspetti tecnici di sistema e
quelli giuridico amministrativi per I'applicazione delle sanzioni. | gruppi hanno concluso i
propri lavori a fine gennaio individuando delle linee operative che sono state valutate, per

quanto di competenza, nell’elaborazione delle indicazioni contenute in questa circolare.

1. La modifica normativa apportata dalla I. n. 183 del 2010 (c.d. collegato lavoro) al

regime del rilascio e della trasmissione dei certificati di assenza per malattia.

Preliminarmente, & utile segnalare che I'art. 25 della I. n. 183 del 2010 ha previsto che “Al fine
di assicurare un quadro completo delle assenze per malattia nei settori pubblico e privato,
nonché un efficace sistema di controllo delle stesse, a decorrere dal 1° gennaio 2010, in tutti i
casi di assenza per malattia dei dipendenti di datori di lavoro privati, per il rilascio e la
trasmissione della attestazione di malattiq st applicano le disposizioni di cui all’ articolo 55-
! septies del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165.". Pertanto, con I'approvazione della
menzionata legge, che & entrata in vigore il 24 novembre 20 10, é stato uniformato il regime
legale del rilascio e della trasmissione delle certificazioni per il caso di assenza per malattia
per i dipendenti pubblici e per quelli privati, ivi compresi gli aspetti sanzionatori. Infatti, il

citato art. 25 ha previsto un rinvio generale all’art. 55 septies del d.lgs. n. 165 del 2001.




2. La responsabilita specifica per violazione della normativa in materia di

trasmissione telematica dei certificati.

Come accennato, con le menzionate circolari n. 1 e 2 sono state fornite informazioni anche
relativamente alle sanzioni previste per l'inosservanza degli obblighi di trasmissione per via
telematica dei certificati (rispettivamente ai paragrafi 6 e 4). In questa sede giova ribadire che
affinché si configuri un’ipotesi di illecito disciplinare devono ricorrere sia I'elemento oggettivo
dell'inosservanza dell’obbligo di trasmissione per via telematica sia I'elemento soggettivo del
dolo o della colpa. Quest’ultimo, in particolare, & escluso nei casi di malfunzionamento del
sistema generale, guasti 0 malfunzionamenti del sistema utilizzato dal medico, situazioni che
debbono essere considerate dalle aziende sanitarie e dalle altre strutture interessate ai fini
dell'esercizio dell’azione disciplinare. Pertanto, la contestazione dell’addebito nei confronti
del medico dovra essere effettuata soltanto se dagli elementi acquisiti in fase istruttoria,
anche mediante consultazione del cruscotto di monitoraggio reso disponibile dal SAC (sistema
di accoglienza centrale), descritto al successivo paragrafo 3, risulti che non si sono verificate

anomalie di funzionamento,

Inoltre, T'applicazione delle sanzioni deve avvenire in base ai criteri di gradualitid e
proporzionalita secondo le previsioni degli accordi e contratti collettivi di riferimento. Cio
vale anche nei casi di reiterazione della condotta illecita, per i quah I'art. 55 septies, comma 4,
del d.lgs. n. 165 del 2001 prevede la sanzione del licenziamento per il dipendente pubblico e
della decadenza dalla convenzione per il medico convenzionato. In proposito, si rammenta
che la reiterazione & da intendersi come recidiva ovvero irrogazione di successive sanzioni a
carico di un soggetto gii sanzionato per la violazione dell’obbligo di trasmissione telematica
dei certificati. La valutazione circa I irrogazione delle sanzioni piu gravi del licenziamento e
della decadenza dalla convenzione va effettuata tenendo conto dei menzionati criteri di
graduahta € proporzionalita, in base alle .previsioni degli accordi e contratti collettivi di
riferimento, che consentono di modulare la gravitd della sanzione anche nelle ipotesi di
reiterazione. A tal riguardo & inoltre opportuno segnalare che i contratti collettivi di
riferimento prevedono delle clausole di salvaguardia nei confronti dell'incolpato, secondo le
quali, decorso un certo periodo di tempo, non pud tenersi conto, ai fini di altro procedimento
disciplinare, delle sanzioni disciplinari gia irrogate (art. 7 CCNL del 6 maggio 2010 per la
dirigenza medica e veterinaria, area IV, che prevede il termine del biennio; art. 30
dell’Accordo collettivo nazionale per la disciplina dei rapporti con i medici di medicina

generale del 20 gennaio 2005, come modificato dall’Accordo del 27 gennaio 2009, e art. 27
3




dell'’Accordo collettivo nazionale per la disciplina dei rapporti con i medici specialisti
ambulatoriali interni del 9 febbraio 2005, come modificato dall’Accordo del 27 maggio 2009,

che prevedono termini anche ancorati alla gravita dell'infrazione).

Sara, comunque, cura delle Regioni, eventualmente tramite la Conferenza delle Regioni e delle
Province Autonome, e della Conferenza Stato - Regioni, anche sentendo le rappresentanze dei
medici, adottare gli opportuni provvedimenti per la regolamentazione degli aspetti
procedurali e di dettaglio legati ai procedimenti disciplinari, al fine di assicurare 'omogeneita
di comportamento sul territorio nazionale. In tale ambito, particolare attenzione dovra essere
dedicata alle verifiche tecniche in ordine al funzionamento della rete e di tutti i supporti
hardware e software, che rappresentano il presupposto per la valutazione della sussistenza
delle condizioni per 'avvio di procedimenti disciplinari e per il superamento delle criticita e
problemi gia segnalati dai tavoli tecnici. Piu a monte, lo stesso funzionamento del sistema &
naturalmente condizionato dalla messa a disposizione degli strumenti tecnici e delle
apparecchiature necessari in ogni struttura e presidio pubblico interessato dal processo, che
per la sua attuazione richiede l'attiva collaborazione ed iniziativa di tutti gli enti

istituzionalmente coinvolti.

Per quanto riguarda i professionisti convenzionati, si potra valutare anche in sede di
Conferenza delle Regioni e delle Province Autonome e di Conferenza Stato - Regioni
I'opportunita di integrare gli Accordi collettivi nazionali vigenti per la definizione di quanto

chiarito al presente paragrafo.

Al fine di agevolare I'applicazione della nuova procedura, le Regioni possono individuare
specifiche strutture o servizi per i quali ritengono non sussistere, per periodi limitati di
tempo, le condizioni tecniche necessarie all’avvio di procedimenti disciplinari. Cio anche per
evitare che le procedure di certificazione possano interferire negativamente con I'attivita

clinica o determinare un utilizzo inappropriato dei servizi.

Inoltre, allo scopo di perseguire uno sviluppo graduale, armonico e condiviso, si raccomanda
la continuazione delle attivita del tavolo tecnico congiunto Amministrazioni centrali - Regioni,
con il coinvolgimento delle rappresentanze dei medici, ai fini della verifica, del monitoraggio e
dell'implementazione delle procedure per la trasmissione telematica delle certificazioni di
malattia, raccomandando alle Regioni il massimo coinvolgimento delle medesime
rappresentanze li dove, in sede locale, siano costituite commissioni tecniche per le stesse

finalita.




Si segnala che non sussiste responsabilita del medico che redige un certificato in forma
cartacea nelle “aree di esenzione”, che sono state indicate nella circolare n. 2 al paragrafo 2
(per le sezioni: 2.1 “I dipendenti della pubblica amministrazione interessati” e 2.2 “I medici
obbligati all’utilizzo del sistema di trasmissione telematica”) sino a quando non sara
comunicato un mutamento della situazione per interventi di natura tecnica ed organizzativa

che potranno essere effettuati rispetto al sistema vigente.

Per quanto riguarda la trasmissione telematica della certificazione di malattia dalle strutture
di pronto soccorso, le strutture ospedaliere individuano le soluzioni tecniche e organizzative
piu idonee a garantirne 'applicabilit3, sulla base delle indicazioni regionali, utilizzando i
servizi resi disponibili dal SAC, tra i quali il sistema WEB, ovvero tramite integrazione dei
propri applicativi con il sistema SAC, in modo che il certificato di malattia possa essere
predisposto e inviato da parte del medico contestualmente alla compilazione del verbale di

pronto soccorso.

Per quanto riguarda i documenti elaborati dagli ospedali al momento del ricovero e della
dimissione, eventualmente con prognosi post ricovero, le problematiche sono state discusse
nell'ambito del menzionato tavolo congiunto Amministrazioni centrali - Regioni, con la
valutazione di iniziative tecniche ed organizzative necessarie per la loro gestione nell'ambito
del sistema di trasmissione telematica che saranno implementate nei prossimi mesi con la
collaborazione dei soggetti istituzionali interessati. Pertanto, sino all’attuazione delle idonee
soluzioni, tali documenti continuano ad essere rilasciati al lavoratore in forma cartacea, ai fini

della fruizione delle agevolazioni previste dalla normativa.

Si chiarisce che in questi casi, come pure nelle aree di esenzione sopra indicate, le
amministrazioni non devono comunicare la ricezione della documentazione cartacea, in luogo

del certificato telematico, all'azienda sanitaria competente.

3. Cruscotto di monitoraggio reso disponibile dal S.A.C.

I sistema di accoglienza centrale (SAC) rende disponibile per le regioni, le aziende sanitarie e
le altre strutture interessate, un apposito cruscotto di monitoraggio del sistema, che consente
di acquisire informazioni circa il tasso di utilizzo del sistema (certificati inviati e servizi
utilizzati), nonché informazioni puntuali circa eventuali disservizi (rallentamenti e/o blocchi)

registrati dal sistema SAC stesso.




II cruscotto di monitoraggio rende anche disponibili servizi per i medici, per segnalare
eventuali malfunzionamenti non riguardanti direttamente il sistema SAC, quali ad esempio,
mancanza di connettivita, malfunzionaménti del proprio PC, malfunzionamenti del call center
telefonico per I'invio dei certificati, e per acquisire informazioni circa eventuali disservizi

(rallentamenti e/o blocchi) registrati dal sistema SAC stesso.

Il cruscotto di monitoraggio rende infine disponibili anche servizi per le aziende sanitarie per
inviare al SAC le informazioni relative ai certificati cartacei rilasciati dai propri medici e
comunicati dai datori di lavoro pubblici, cosi come previsto dalla Circolare 1/2010/DFP/DDI
dell’11 marzo 2010, paragrafo 6 “Le amministrazioni che, in qualita di datori di lavoro, abbiano
conoscenza della violazione delle norme relative alla trasmissione telematica dei certificati di
malattia e, senza corrispondente trasmissione telematica da parte dell’lnps, ricevano dal
dipendente un attestato di malattia in forma cartacea, sono tenute a segnalare tale anomalia
alla ASL di riferimento entro 48 ore dal ricevimento dello stesso, inviando apposita
comunicazione alla casella di posta elettronica certificata dell’Azienda di riferimento del

medico”.

Combinando queste informazioni con le informazioni circa i certificati cartacei ricevuti
dallINPS, che saranno comunicate automaticamente dall'lstituto al SAC, il cruscotto di
monitoraggio fornira quindi anche indicazioni circa il numero di certificati cartacei rilasciati
da un medico in un dato periodo. Tali informazioni sono comunque da assumersi quale
indicazione indiretta di comportamento, in quanto non comprensiva dei dati relativi ai
certificati cartacei rilasciati dai medici a lavoratori del settore privato non indennizzati
dall'INPS. |

4. Ulteriori servizi resi disponibili ai medici prescrittori.

Come segnalato con le precedenti circolari, oltre ai servizi informatici, il medico ha la
possibilitad di utilizzare il servizio telefonico basato su un risponditore automatico reso
disponibile dal SAC al numero 800 013 577. Tale servizio & considerato di secondo livello, per
ovviare a problemi di invio tramite il sistema web o problemi di accesso alla rete internet. Si
chiarisce che il medico ha la possibilita di redigere il certificato in forma cartacea nel caso in
cui i tempi richiesti dal risponditore automatico, in situazioni contingenti, confliggano con il

dovere primario di assolvere gli obblighi assistenziali.




Raccomandazioni finali.

Si invitano le Amministrazioni destinatarie della presente circolare a voler portare a

conoscenza il contenuto della stessa ai propri dipendenti.

Si chiede inoltre al Ministero della salute, alle Regioni e Province autonome, alle Aziende

sanitarie e agli Ordini professionali di riferimento di volerne dare diffusione presso gli

esercenti la professione medica.

Sara cura dei Dipartimenti della funzione pubblica, per la digitalizzazione della pubblica

amministrazione e l'innovazione tecnologica e delle altre Amministrazioni competenti

comunicare nel prosieguo ulteriori informazioni.

Roma,




