ISTITUTO NAZIONALE DELLA PREVIDENZA SOCIALE

Deliberazione N. {1417

OGGETTO: Ampliamento dei contingenti di medici esterni e operatori
sociali individuati rispettivamente con determinazioni dell'Organo
munito dei poteri del Consiglio di Amministrazione nn. 1 e 3 del 28
marzo 2019 per 35 unita e 22 unita aggiuntive presso le Direzioni
regionali Calabria, Lombardia, Sicilia, Umbria e la Direzione di
Coordinamento metropolitano di Milano.

IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

Seduta del J {j LUG. 2021

Visto il D.P.R. 30 aprile 1970 n. 639;
Vista la Legge 9 marzo 1989 n. 88;

Visto il decreto legislativo del 30 giugno 1994 n. 479 e successive
modifiche e integrazioni;

Visto il D.P.R. 24 settembre 1997, n. 366;

Visto il D.P.R. del 22 maggio 2019 di nomina del Presidente
dell'Istituto Nazionale della Previdenza Sociale;

Visto il D.P.C.M. del 24 febbraio 2020 di nomina del Vice Presidente
dell'Istituto Nazionale della Previdenza Sociale;

Visto il D.P.C.M. del 16 dicembre 2019 relativo alla costituzione del

Consiglio di Amministrazione dell’Istituto Nazionale della Previdenza
Sociale;

Visto il D.M. del 13 gennaio 2017 di nomina del Direttore generale
dell'Istituto Nazionale della Previdenza Sociale;




Visto il Regolamento di organizzazione dell'Istituto, adottato con deliberazione
del Consiglio di Amministrazione n. 4 del 6 maggio 2020, successivamente

modificato con deliberazione del Consiglio di Amministrazione n. 108 del 21
dicembre 2020;

Visto ‘Ordinamento delle Funzioni centrali e territoriali dell’INPS adottato con
determinazione dell’Organo munito dei poteri del Consiglio di Amministrazione
n. 119 del 25 ottobre 2019, successivamente modificato con deliberazione del
Consiglio di Amministrazione n. 102 del 14 luglio 2021,

Visto l'articolo 20 del decreto-legge 1° luglio 2009, n. 78, convertito con
modificazioni dalla legge 3 agosto 2009, n. 102, che ha stabilito a decorrere dal
1° gennaio 2010, la competenza dell’Istituto ai fini dell'accertamento definitivo
dei requisiti sanitari di invaliditd civile, cecita civile, sordita civile, handicap e
disabilita;

Visto l'articolo 38, comma 1, lettera b, punto 1, del decreto legge 6 luglio 2011,
n. 98, convertito dalla legge 15 luglio 2011, n. 111, che, introducendo l'art. 445-
bis del c.p.c., ha reso obbligatorio I'accertamento tecnico preventivo delle
condizioni sanitarie addotte a sostegno della pretesa fatta valere nei giudizi in
materia di invaliditd civile, cecita civile, sordita civile, handicap e disabilita,
nonché nelle controversie relative alle pensioni di inabilita e all'assegno di
invalidita di cui alla legge 12 giugno 1984, n. 222;

Visto il Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 23 febbraio 2006, n. 185
in materia di accertamenti sanitari per | soggetti che presentino domanda ex
fege 5 febbraio 1992 n. 104 con richiesta dell'insegnante di sostegno;

Visti il decreto-legge 25 settembre 2009 n. 134, convertito dalla legge 24
novembre 2009, n. 167, e il successivo Decreto Interministeriale 30 luglio 2010,
n. 165, relativi agli accertamenti medico-legali richiesti dalle autorita scolastiche
per i benefici previsti dalla fegge 5 febbraio 1992 n. 104 e dalla legge 12 marzo
1999 n. 68 nei confronti del proprio personale;

Visto il decreto-legge 24 giugno 2014, n. 90, convertito dalla legge 11 agosto
2014, n. 114, che ail’art. 25, comma 6-bis, ha introdotto semplificazioni in
materia di accertamento sanitario di revisione;

Visto l'articolo 5 del decreto legisiativo 13 aprile 2017, n. 66, con il quale sono
state introdotte modifiche alla legge 5 febbraio 1992, n. 104 riguardo alle

modalitd di gestione della domanda per l'accertamento della disabilita in eta
evolutiva;

Vista la determinazione n. 1 del 28 marzo 2019 dell’Organo munito dei poteri
del Consiglio di Amministrazione avente ad oggetto “Autorizzazione all’avviso di
selezione pubblica, mediante richiesta di disponibilita per il reclutamento di un
contingente complessivo di 1404 medici, cui conferire incarichi individuali con
contratto di flavoro autonomo per lo svolgimento di prestazioni libero
professionali per l'espletamento di adempimenti medico-legali”;
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Vista la determinazione n. 3 del 28 marzo 2019 dell’Organo munito dei poteri
del Consiglio di Amministrazione, avente ad oggetto “Autorizzazione all'avviso di
selezione pubblica, mediante richiesta di disponibilita, per il reclutamento di un
contingente complessivo di 407 operatori sociali/esperti ratione materiae, cui
conferire incarichi individuali con contratto di lavoro autonomo, per lo
svolgimento di prestazioni libero professionali per I'espletamento di adempimenti
sanitari di competenza istituzionale (L.104/92, L.68/99) e Progetto HCP”;

Tenuto conto che all’Istituto, in virtt dell’articolo 18, comma 22 del decreto-
legge 6 luglio 2011 n. 98, come convertito dalla Legge 15 luglio 2011, n. 111,
puo essere demandato da parte delle Regioni I'affidamento delle funzioni relative
al primo accertamento dei requisiti sanitari d'invalidita civile, cecita civile, sordita
civile, handicap e disabilita, e della relativa rivedibilita, di competenza delle
Aziende sanitarie locali;

Vista la determinazione presidenziale n. 141 del 13 settembre 2017, recante lo
schema di convenzione quadro Inps/Regioni/Aziende sanitarie locali per
I'affidamento, a titolo oneroso, delle funzioni relative al primo accertamento dei
requisiti sanitari in materia di invalidita civile, cecita civile, sordita civile,
handicap e disabilita, ex art. 18 comma 22 del decreto-legge 6 luglio 2011, n.
98, convertito con modificazioni dalla legge 15 luglio 2011, n. 111;

Rilevato che attualmente sono vigenti, ai sensi del citato articolo 18, comma
22, D.L. n. 98/2011, convenzioni CIC con le regioni Basilicata, Calabria,
Campania, Friuli-Venezia Giulia, Lazio, DCM Roma, Sicilia e Veneto, stipulate a
titolo oneroso, in base alla determinazione presidenziale n.141/2017;

Tenuto conto che al progressivo incremento di competenze di carattere
medico-legale riconducibili prevalentemente all’'ambito assistenziale come sopra
delineato, si & contrapposta un’incisiva riduzione dei medici appartenenti ai ruoli
dell’Istituto per i quali non & stato possibile, per lungo tempo, procedere a nuove
assunzioni a causa del blocco del turn-over, il che ha reso necessario il ricorso a

prestazioni libero professionali per I'espletamento degli adempimenti
medico-legali;

Tenuto conto altresi degli effetti prodotti dall'emergenza epidemiologica da
Covid 19 verificatasi nell'anno 2020, che hanno determinato inevitabili e
importanti ripercussioni anche sulle attivita di accertamento medico-legale;

Considerato che con messaggio Hermes n. 1821 del 5 maggio 2021 e stato
disposto che le Direzioni regionali e di coordinamento metropolitano
effettuassero un piano di smaltimento dell’arretrato e adottassero le misure
necessarie per garantire, anche in tale contesto emergenziale, la correntezza
nella gestione delle nuove istanze in relazione agli accertamenti medico-legali in
materia di invalidita civile, cecita civile, sordita civile, handicap e disabilita, per
cio che riguarda sia le prime istanze e aggravamenti che le revisioni;

Preso atto che, per la realizzazione di quanto disposto con il messaggio citato,
le Direzioni regionali della Calabria, della Lombardia, della Sicilia, dell'Umbria e
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la DCM Milano hanno manifestato la necessita di ampliare il contingente dei
medici e degli operatori sociali ad esse assegnato con le citate determinazioni

dell’Organo munito dei poteri del Consiglio di Amministrazione nn. 1 e 3 del 28
marzo 2019;

Rilevato che le medesime Direzioni regionali e Direzione di Coordinamento
Metropolitano di Milano hanno comunicato che sussistono, nell’'ambito delle
graduatorie attualmente vigenti per ciascuna struttura, posizioni utili per

I'eventuale scorrimento delle stesse ai sensi delle medesime determinazioni nn.
1 e 3 del 2019;

Considerato che la Direzione centrale Pianificazione e Controllo di gestione ha
ritenuto congrue le richieste di fabbisogno aggiuntivo di medici e operatori sociali
nella misura di seguito indicata:

e 20 medici e 10 operatori sociali per la Direzione regionale Calabria;
5 medici per la Direzione regionale Lombardia;

1 medico per la Direzione di Coordinamento Metropolitano di Milano;
9 medici per la Direzione regionale Umbria;

12 operatori sociali per la Direzione regionale Sicilia;

Rilevato che la spesa aggiuntiva per il reclutamento delle suddette unita andra
ripartita su due distinti capitoli di spesa, a seconda che |attivita sia o0 meno
riconducibile alla vigenza di convenzione CIC con la Regione e che gli importi
individuati nella misura di € 450.240,00 e € 506.520,00 verranno
rispettivamente imputati al capitolo 8U1210018 relativo ai compensi per
I'espletamento delle attivita in convenzione con le Regioni e al capitolo

8U1210028 relativo ai compensi erogati per lo svolgimento delle attivita
istituzionali;

Ravvisata pertanto la necessita - al fine di garantire la realizzazione dei piani
di smaltimento dell’arretrato nonché la correntezza nella gestione delle nuove
istanze e la continuita dei servizi su tutto il territorio - di procedere ad
incrementare il contingente dei medici e operatori sociali individuato con le citate
determinazioni, secondo i quantitativi sopra indicati;

Considerato che con le determinazioni dell’lOrgano munito dei poteri del
Consiglio di Amministrazione n. 1 e n. 3 del 2019 & stata prevista la possibilita
di autorizzare - qualora si fossero verificate ulteriori esigenze istituzionali - lo
scorrimento delle graduatorie dei medici e degli operatori sociali approvate a
seguito dell’espletamento delle corrispondenti selezioni;

Tenuto conto, pertanto, che per il reclutamento delle unita aggiuntive di
professionisti assegnate alle suddette strutture, si procedera attraverso lo
scorrimento delle graduatorie vigenti presso le stesse e mediante il conferimento
di incarichi individuali con contratto di lavoro autonomo per lo svolgimento di
prestazioni libero professionali;
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Rilevato che il costo a consuntivo dipendera dalle ore di attivita effettivamente
prestate dai professionisti in parola e dal regime fiscale adottato;

Vista la legge 27 dicembre 2019, n. 160, con riferimento in particolare ai commi
458, 459 e 460 dell'articolo 1, contenenti disposizioni volte ad assicurare
all'Istituto il presidio delle funzioni relative all'invalidita civile di cui all’articolo
130 del decreto legislativo 31 marzo 1998, n. 112 e delle attivita medico-legali
in materia previdenziale e assistenziale;

Visto I'Atto di indirizzo di cui al citato comma 459 dell’articolo 1, adottato con
Decreto del Ministro del Lavoro e delle Politiche Sociali di concerto con il Ministro
per la Pubblica Amministrazione e il Ministro della Salute del 12 febbraio 2021,
finalizzato alla stipula delle convenzioni tra I'INPS e le organizzazioni sindacali di
categoria maggiormente rappresentative in ambito nazionale, per |l
conferimento di incarichi professionali al personale medico, e in particolare
I'articolo 9 dello stesso che detta la disciplina transitoria nelle more dell’adozione
delle predette convenzioni;

Considerato che gli incarichi da conferire avranno durata massima per i
professionisti medici fino all‘operativita delle convenzioni di cui al citato Atto di
indirizzo e, comunque, sia per i professionisti medici che per gli operatori sociali
fino al termine finale di validita delle graduatorie fissato, per le selezioni sino ad
ora espletate, al 31 maggio 2022;

Ritenuto, pertanto, necessario procedere all’adeguamento dello schema di
contratto previsto dalla determinazione dell’'Organo munito dei poteri del
Consiglio di Amministrazione n. 1/2019, per il conferimento ai medici
professionisti dei suddetti incarichi, inserendo una apposita clausola di
risoluzione di diritto del contratto qualora intervenga l'adozione delle succitate
convenzioni in data antecedente al 31 maggio 2022;

Ritenuto, altresi, che lo schema di contratto cosi modificato debba essere
sottoscritto anche dai professionisti medici per i quali si proceda al rinnovo degli
incarichi precedentemente attribuiti sulla base delle selezioni finora espletate;

Vista la relazione della Direzione Generale;

Su proposta del Direttore Generale

DELIBERA

- di ampliare i contingenti dei medici e degli operatori sociali previsti
rispettivamente dalle determinazioni dell’lOrgano munito dei poteri del
Consiglio di Amministrazione nn. 1 e 3 del 28 marzo 2019, di 35 e 22
unita, da reclutare mediante lo scorrimento delle graduatorie attualmente
vigenti presso le strutture indicate in premessa;




di autorizzare il conferimento di incarichi individuali con contratto di lavoro
autonomo  a medici e operatori sociali  utilmente collocatisi  nelle
qraduatorie sopra citate secondo la sequente ripartizione:

o 20 medici - Direzione regionale Calabria:

+ 5 medici - Direzione regionale Lombardia;

¢ L medico - Direzione di coordinamento metropolitano di Milano;
* 9 medici - Direzione regionale Umbria;

o 12 operateri socisli - Direzione regionale Sicilia;

10 aperatori sociali - Direzione regionale Calabria;

C

che | predetti incarichi avranno durata massima per i professionisti medici
fino all’operativitd delle convenzioni previste dall’Atto di indirizze, adottato
can Racreto del Ministro del Lavora a delle Politiche Saciali di concerto con
il Ministro per la Pubblica Amministrazicne & il Ministro della Salute del 12
febbrain 2021 e, comunque, sia cer i madici che per gli aperatori sociali
fino al termine finale di validitd delie graduatorie fissato, per le selezion
sino ad ora espletate, al 31 maggio 2022;

che lo schema di contratto per il conferimento degli incarichi  ai
professionisti  medici per effetto  dell'ampliamento  del contingente
originariamente previsto nonché per il conferimento degli stessi in sede di
rinnovo, dovra contenere una apposita clausola di risoluzione di diritto del
contratto qualora intervenga I'adozione delle convenzioni di cui al citato
Atto di indirizzo in data antecedente al 31 maggio 2022;

di dare mandate al Direttore generale di porre in essere gli adempimenti
necessari alla completa attuazione del presente provvedimento,

IL SEGRETARIO IL PRESIDENTE
Gaetano Corsini ' Pasquale Tridico

F.to Corsini ‘ F.to Tridico



