u///?(J/[Z& % /m'JZZ

Dipartimento dell’Amministrazione Penitenziaria

Direzione Generale del Personale e delle Risorse
Ufficio IV - Relazioni Sindacali

Al Rappresentanti delle OO.SS.
dell’ Area Negoziale dei Dirigenti di Polizia Penitenziana

Ai Rappresentanti delle OO.SS. del personale
non dirigente del Corpo di polizia penitenziaria
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OGGETTO: Direttiva M.E.F. — Comitato di Verifica per le cause di Servizio — Nuovo modello di
Rapporto informativo patologia COVID-19.

Si trasmette per opportuna informativa la nota n. 0492372.U datata 22 dicembre
2022 trasmessa dall’Ufficio V — Trattamento Economico e Previdenrziale, relativa a quanto in

oggetto indicato.
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Dipartimento dell’ Amministrazione Penitenziaria

Direzione Generale del Personale e delle Risorse
Ufficio V - Trattamento Economico e Previdenzale

Alle Direzioni Generali
Al Provveditorati Regionali
Alle Direzioni degli I1. PP.

Alle Direzioni delle Scuole
ed Istituti di Formazione dell’ Amministrazione penitenziaria

Agli Uffici

del Capo del Dipartimento

e, p.c. Al Signor Capo del Dipartimento
Al Signor Capo de! Dipartimento per la Giustizia Minorile e di Comunita

Al Signor vice Capo del Dipartimento

A

All’Ufficio IV - Relazioni Sindacaii@

LORO SEDI

OGGETTO: Direttiva M.E.F. — Comitato di Verifica per le cause di servizio - Nuovo modelio di
rapporto informativo patologia COVID-19.

Al fine di rendere maggiormente proficua Daitivita inerente il riconoscimento della
dipendenza da causa d servizio della patologia COVID per il personale delle varie
Amministrazioni, il Ministero dell’Economia e delle Finanze -— Dipartimento
dell’ Amministrazione Generale del Personale e dei Servizi - Comitato di Verifica per le cause di

servizio, con nota a firma del Presidehte trasmessa in data 20 dicembre 2022, ha rappresentaio la

necessita di adottare una nuova scheda informativa in relazione alla patologia COVID. Tale
Organo ha raccomandato, pertanto, a tutte le Amministrazione di voler utilizzare tempestivamente,

esclusivamente, il nuovo modello adottato.
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Dipartimento dell’ Amministrazione Penitenziaria

Direzione Generale del Personale e delle Risorse
Ufficio V - Trattamento Economico ¢ Previdenziale

Cid premesso, si trasmette il modulo personalizzato per 1'uso esclusivo di questa
Amuministrazione,

Per completezza, si evidenzia che per quanto non disposto diversamente con la presente
ministeriale restano confermate le precedenti indicazioni fornite con nota 30 novembre 2021, n.
446552.U', nonché con nota 12 settembre 2016, n. 02956742, in materia di documentazione ¢
modalita di trasmissione, significando che la pratica completa inerente ciascun dipendente dovra
essere  inviata al seguente nuovo indirizzo di posta eletironica certificata:

prot.dgpr.dapeigiustiziacert.it

Nel ringraziare ed auspicare di non far mancare la consueta fattiva collaborazione, si coglie

’occasione per salutare cordialmente.

. Il Direttore Generale
Massimo Parisi

. Nuovi medelli rapporti informativi inerenti il riconoscimento della dipendenza o meno della causa di servizio delle
infermita.
hl . . . . 0 - . - - - . -
_Tlasmlssmne telematica della documentazione relativa a prestazioni pensionistiche e richieste di riconoscimento della
dipendenza da causa di servizio di infermita per il personale in servizio e cessato.
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Giustizia

Dipartimento dell’ Amministrazione Penitenziaria

RAPPORTO INFORMATIVO COVID

Per istanza di riconoscimento infermita contratta in servizio efo per causa di esso

COGNOME: NOME:
LUOGO e DATA di NASCITA:

QUALIFICA:

IN SERVIZIO dal:

IN CONGEDO dal:

QUESTIONARIO
Data tampone positivo Data tampone negativo
[:] periodo di isolamento  dal al
D periodo di malattia dai al

Nei 14 giorni precedenti alla positivita:

ha prestato servizio in presenza {eventuali precisazioni)

ha prestato servizio in smart working {eventuali precisazioni)

presenza di cluster all'interno deff’ ufficio prima della positivita (eventuali precisazioni)

utilizzo DP! vie respiraterie durante attivita di servizio {eventuali precisazioni}

sottoposto a vaccinazione {eventuali precisazioni)

non sottoposto a vaccinazione {motivazioni}

JO0boU

Specificare tipologia delle attivita lavorative svalte nei 14 giorni precedenti al tampone positivo o allepoca presunta
del contagio, con particolare riferimento a quelle configuranti un aggravamento del rischio lavorativo {es. contatto con

utenza, servizi OP ecc.) o specifico (es. attivita sanitaria ecc.)
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Data

Ministero della
Giustizia

Dipartimento dell’Amministrazione Penitenziaria

Il Responsabite dell’Ufficio
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