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Dipartimento dell’Amministrazione Penitenziaria
Direzione Generale del personale e delle Risorse
Ufficio IV — Relazioni Sindacali

m_dg.GDAP.06/10/2021.0366414,U
non dirigente del Corpo di Polizia Penitenziaria

e
L

Ai Rappresentanti delle OO.SS. del personale

e, p.c. All'Ufficio II - Corpo Polizia Penitenziaria

OGGETTO: Interpello Nazionale anno 2021 - Personale del Corpo di polizia
penitenziaria appartenente ai Ruoli non Direttivi  (Ispettori,
Sovrintendenti ed Agenti/ Assistenti).

P.C.D. 6 agosto 2021 - Scadenza 31 ottobre 2021

Di seguito a precorsa corrispondenza, si trasmette per opportuna
informativa, la nota GDAP-0365732.U data odierna, dell’Ufficio 11 - Corpo di Polizia
Penitenziaria, concernente quanto in oggetto indicato.
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05/10/2021

Mod. 2017
- Dipartimento dell’ Ammmlstrazmne Pemten21ar1a
Direzione Generale del Personale ¢ delle Rlsorse
Ufficio Secondo Corpo di polizia penitenziaria“ -
l ||“” | "mll m_dg.GDAR.06/10/2021.0365732.U “INH I“ Ai Slgnon Direttori Generali
SEDE

All’Ufﬁclo del Capo del Dipartimento

Ufﬁclo 1— Affari Generali -
- ' SEDE
A1 Slgnorl Provveditori Reg10nah
' LORO SEDI
A1 Centn perla Glustlz1a Minorile e di Comunita
LORO SEDI
AlUfficio IV - Relazioni Sindacali
SEDE
Alle D1rez:lom degh Istituti Penitenziari per er adulti
. LORO SEDI
Alle D1re210m degh Istituti Penitenziari per minori
LORO SEDI
Alle Direzioni delle Scuole di Formazione ed
Aggiornamento del Corpo di Polizia Penitenziaria
e del Personale dell’ Amministrazione Penitenziaria
LORO SEDI
Agh Uffici di Esecuzione Penale Esterna
. LORO SEDI

e, per conoscenza : ' .
Al Slgnor Vlce Capo del Dipartimento .
SEDE
Al D1part1mento per. la Giustizia Minorile e Comunita
ROMA

OGGETTO:- Integpello Nazionale anno 2021 Personale del Como di p;ghma ggnitenziaria appartenente
ai Ruoli non Direttivi ettori. Sovrintendenti ed A enti/Assistenti).

P.C.D. 6 agosto 2021~ Scadenza 31 ottobre 2021 .

Facendo segu1to allanota GDAP n. 0353616.U del 28/9/2021 di pari oggetto, si comunica che
sono stati riscontrati una serie di refus1 ed errori matenah nella moduhstxca trasmessa in allegato alla suddetta
nota.

Sifa riferimento in partlcolare ai modelh di cui all’allegato n.led all’allegato n.3.

Si trasmettono i suddetti modelli debitamente correttl, significando che essi dovranno essere

utilizzati in sostituzione di quelli inviati in precedenza.
Per quanto attiene alle istanze gid ncevute, si’ pregano Codeste Articolazioni di invitare i

partecipanti alla procedura di interpello a compilare i nuovi modelli‘in luogo di quelli g1a presentati.
Si voglia cortesemente assicurare questo Generale Ufficio.

I Dlrettore Generale '
Massimo Parisi -

DI [t




a ' ' data scadenza interpello | 3 | 1 1[0

RE il
Matricol 211
Cognome
Nome ‘

Data nascita: Ruolo Ispetiori Sovrintenidenti Agenti- Assistenti
nza: Provincia ( )

1° S : Provincia ( ) Codice istituto
2° I o . Provincia ( ) Codice istituto
3° . Provincia ( ) Codice istituto

n sottoscritto/é in adesi_one al suddetto interpello, chiede che ulteriormente al punteggio previsto dal P.C.D. del 6.8.2021, gli vengano attribuiti i punteggi per le
sotto indicate motivazioni: _(barrare Ja/le casella /e interessata /e ) ed eventuali allegati sulla destra :
. Punteggi in relazione al P.C.D. 6 agosto 2021

art. 8 co 2 ) ) )
ﬂloersonale che ha prestato servizio nell'attuale sede di servizio & attribuito un punteggio aggiuntivo di punti 1) dopo 10 anni o punti 2) dopo 20 anni

art. 8 co 4 ) o )
Kljpersonale trasferito d'ufficio per motivi di servizio, in relazione a ciascun anno di effettivo servizio nella sede dalla quale chiede il tra;fenmento a domanda, sono attribuiti punti 0,50
fino ad un massimo di punti 3,00. Il punteggio non & attribuito nel caso di trasferimenti d'ufficio tra istituti o servizi ubicati nella stessa citta.
_|art 8 co 5 . . Allego dichiarazione
Al personale che ha contratto malattie © menomazioni in occasione di servizio & riconosciuto un punteggio aggiuntivo di 0,5 per ogni causa di servizio riconosciuta, fino ad un

1SS] i i i servizio - -
me:ltmo gn 3,0(‘): gunués cause di se ) : . Aoge TERArToms
Tutli i periodi di servizio prestaii nel Corpo di polizia penitenziaria o nel disciolto Corpo degli Agenti di Custodia o quale Vigilatrice penitenziaria, anterionn'ente.allg data di )
riassunzione, reintegrazione o riammissione sono sommati all'anzianita di servizio. Qualora la condizione di riassunto, di reintegrato e di riammesso non risulti evidente .dal fo'ghc.a
matricolare, linteressato deve indicare nella domanda di trasferimento i periodi di servizio eventualmente prestati prima della riassunzione, delia reinteg;azione o della riammissione.

art. 9 co 1 letta)
T\Tlpersonale che presta servizio presso sede disagiata C.C. Tolmezzo, C.R. San Gimignano, C.R. Volterra, C.C. Venezia S.M.M., punti 2 per ogni anno-o frazione superiore a sei
mesi;: :
Jart. 9 co 1 letth)
Al personale che presta servizio presso sede disagiata C.R. Mamone, C.R. Favignana, C.R. Poro Azzurro, C.C.F. Venezia Giudecca, punti 3 per ogni anno o frazione superiore a
sei mesi;: - .
Jart. 8 co 1 letic) e : —_Allego attestazione

Al personale che presta servizio presso sede disagiata C.R. Gorgona- Sez, staccata della C.C. di Livorno, punti 4, a condizione che la Direzione attesti che [o stesso ha prestato
servizio in maniera continuativa in tale sede: i : :

Jart. 10 co 1 ~ ‘ -

Al personale che alta data del 30/07/2020 ha assicuratd da quella data una permanenza minima alle dipendeze del G.O.M. SUPERIORE A 4 ANNI;

| .

Allego attestazione

0N M e

Jart. 10 co 2 Allego attestazione
Al personale che al 6 agosto 2021 & in servizio al GOM & attribuito un punto per anno o frazione superiore a sei mesi per il servizio prestato dal 27 luglio 2017 al 30 lugfio 2020;
Jart. 12 co 1 Allego dichiarazione

er il ricongiungimento al coniuge non divorziato (anche in caso di unioni civili}, né giudizialmente o consensualmente separato, nonché al convivente more uxorio, purché residenti
efla provincia di trasferimento richiesta o in altra provincia a quella geograficamente contigua: punti 2,00.

.Iart' 12 co 1 ] Allego dichiarazione
‘er il ricongiungimento al coniuge non divorziato (anche in caso di unioni civili), né giudizialmente o consensualmente separato, nonché al convivente more uxorio, residente nelia
egione di trasferimento richiesta : punti 1,00, °

Jart. 12 co 2 Allego dichiarazions

'er il ricongiungimento ai figli minori, ovvero maggiorenni inabili a proficuo lavoro e a carico, residenti nella provincia di trasferimento richiesta o in altra provincia a quella
eograficamente contigua: punti 3,00 per ogni figlio.

Jart. 12 co 2 ‘

'fr it ricongiungimento ai figli minori, ovvero maggiorenni inabili a proficuo lavoro e a carico, residenti nellaregione di trasferimento richiesta : punti 1,50
Jart. 12 co 3 '

ono attribuiti per il ricongiungirhento_ai figli minori, ovvero maggiorennl inabili a proficuo lavoro e a carico, residenti nella provincia di trasferimento rich
uesta geograficamente contigua, ulteriori punti 3,00 per ogni figlio nel caso di celibi e nubili che esercitano in via esclusiva la potesta genitoriale, vedovi, separati o divorziati,

_|art. .1 2' . CO. ' 3 o ] ) Allego dichiarazione
ono at.tnbum peril r.:con_gx.ungumento ai figh minori, ovvero maggiorenni inabili a proficuo lavoro e a carico, residenti nella regione di trasferimento richiesta , ulteriori punti 1,50 per
jni figlio nel caso di celibi e nubili che esercitano in via esclusiva la potesta genitoriale, vedovi, separati o divorziati.

Jart. 12 co 5 »

2l ¢aso in cui linstante :sié affidatario esclusivo o coaffidatario con collocamento del minore presso di se punti 2) per ogni figlio;

jart. 12 co 8 o T ' , : :

T 12 necessita di assistere il coniuge o un parente entro il primo grado, che presenti handicap in situazione di gravita ex art. 3 della legge 5 febbraio 1

Allego dichiarazione

per ogni figlio.
Allego dichlarazione
iesta o in altra provincia a

Allego dichiarazione

Allego dichiarazione

> > ” o ) 1992 n. 104 che gli impone di
sere as:xstlto dal familiare, unicamente per la sede pilt vicina al domicilio del disabile e comunque non oltre i 120 chilometri, sono attribuiti: punti 4,00
art. 12 'co ‘9 - -

i casi e nei fimiti di cui al comma 8, quando sussiste un handicap non grave ovvero si tratti di invalido civile con accol
Date: [ [ 1 [T 1 [CI-_T T ] Firma

Spazio riservato alla Direzione

PROTOCOLLO N. ' NUMERO ALLEGAT! | ]
DEL: '

Allego dichiarazione
nti 2,00. ‘

N OO0 i 0r

IL DIRETTORE




Dichiarazioni sostitutive di certificazioni
(Art.2, legge 04.01.1968, n.15, art.3, c. 10, legge 15.05.1997, n. 127, legge 16.06.1998, n. 191 e art. 1 D.P.R. 20.10.1998, n. 403)

NON SOGGETTE AD AUTENTICAZIONE —

Al fine di ottenere Pattribuzione dei punteggi ai sensi dall’art. 12 c. 1,2 ¢ 3 P.C.D. 6 agesto
2021. '

11/La sottoscritto/a : nato/a a ( )

il , sede di appartenenza Provincia ( )
Consapevole che i summenzionati punteggi spettano solo in relazione ai familiari e /o conviventi
che siano residenti nella Provincia di trasferimento richiesto o in altra provincia a quella
geograficamente contigua ovvero siano residenti nella Regione di trasferimento richiesta, ¢ non
spettano qualora la provincia della sede di appartenenza sia nguale a quella delle sede/i richieste o

quelladi residenza del nucleo familiare.

(Art. 12 comma 1,2 e 3 “Per il ricongiungimento al coniuge...convivente...figli minori ....purche
residenti nella provincia di trasferimento richiesta o in altra provincia a quella geograficamente
contigua....o residenti nella Regione di trasferimento ”) '

Pertanto dichiara: che il proprio nucleo familiare & composto da:

CONIUGE/CONVIVENTE

FIGLIO/A - (data di nascita)

FIGLIO/A (data di nascita)

FIGLIO/A (data di nascita)

FIGLIO/A (data di nascita)

FIGLIO/A ' (data di nascita)

E anagraficamente residente nel Comune di ' Provincia( )
Regioné Con abitazione nello stesso in via

N.B.

- Tl figlio minore deve essere nato dopo il 30/10/2003. L
- Per ottenere il punteggio art.12 c. 3 allegare atto formale di affidamento di figli minori.

1l sottoscritto/a fa presente inoltre, di essere a conoscenza che I’ Amministrazione si riserva di procedere ad
idonei controlli sulla veridicita della suddetta dichiarazione ai sensi dell’art. 71 DPR n. 4{:5/20(.)0. o )
Qualora dal controllo emerga la non veridicita del contenuto delia dlchla}'az:lone,’ il dlchlarant_e.decade dai
benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (art 75

D.P.R. 445/2000) o ) N o o
Ai sensi dell’art. 76, comma 1 del DPR n. 445/2000, le dichiarazioni mendaci, le falsita negli atti e Tuso di atti

falsi..., sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali m materia...

, i

IL/LA DICHIARANTE

(firma per esteso e feggibile)

Timbro protocollo
E visto della Direzione . . -
N.B. La compilazione della presente istanza dovra essere effettuata 1n stampatello o dattiloscritta.




Dichiarazioni sostitutive di certificazioni
(Art.2, legge 04.01.1968, n.15, art.3, ¢. 10, legge 15.05.1997, n. 127, legge 16.06.1998, n. 191 e art. 1 D.P.R. 20.10.1998, n. 403)

NON SOGGETTE AD AUTENTICAZIONE —

Al fine di ottenere P’attribuzione dei punteggi previsti dall’art. 12 c. 8 e 9 - P.C.D. 6 agosto 2021.

Consapevole che i summenzionati punteggi (art12 c.8) spettano solo per il coniuge, un parente o affine
entro il primo_grado, che presenti handicap in situazione di gravitd ex art.3, comma 3 della legge 5
febbraio 1992, n 104 che impone I’assistenza del familiare, per una sede nella stessa regione del domicilio
del disabile e, se non nella stessa Regione, non oltre i 120 chilometri dal domicilio del disabile, sono
attribuiti: punti 4.00. In caso di pit familiari disabili & attribuito un punteggio aggiuntivo di punti 4,00 per
- ogni familiare disabile. ' '
(art12 ¢.9) Nei casi e nei limiti di cui al comma 8, quando sussiste un’handicap non grave ovvero si tratti
di invalido civile con accompagnamento sono attribuiti: punti 2,00.

Pertanto dichiara che:

II/La sottoscritto/a : nato/a a L ( ),

il , in servizio effettivo presso ' )

Vista la necessita di assistere il Sig./la Sig.ra

con relazione di parentela: [] genitore; [ ] coniuge; [ figlio/a [ affine entro il 1° grado

nato/a a : (data di nascita)

residente nel Comune di _( )

Regione

con abitazione nello stesso in via _ n.

che la sede di trasferimento richiesta & quella di (indicare una sola sede )

Punteggio aggiuntivo richiesto per:

] Art12c. 8 , _ . :

COME DA VERBALE ALLEGATO dal quale si evince la situazione di gravita ex art 3 legge
104/92, ‘ ' ’

O Art12c.9 '
COME DA VERBALE ALLEGATO, dal quale si evince la situazione dell’ invalidita civile con

accompagnamento,

1 sottoscritto/a fa presente inoltre, di essere a conoscenza che I’ Amministrazione si riserva di procedere ad idonei controlli
sulla veridicita della suddetta dichiarazione ai sensi deil’art. 71 DPR n. 445/2000.
Qualora dal controllo emerga la non veridicita del contenuto della dichiarazione, il dichiarante decade dai benefici
eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (art 75 D.P.R. 445/2000)
Al sensi dell’art. 76, comma 1 del DPR n. 445/2000, le dichiarazioni mendaci, le falsitd negli atti e I'uso di atti
falsi..., sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia...

, 11

IL/LA DICHIARANTE

(firma per esteso e leggibile)




o -

Dichiarazioni sostitutive di certificazioni
(Art.2, legge 04.01.1968, n.15, art.3, c. 10, legge 15.05.1997, n. 127, legge 16.06.1998, n. 191 ¢ art. 1 D.P.R. 20.10.1998, n. 403)

NON SOGGETTE AD AUTENTICAZIONE —

Ti/La sottoscritto/a . - nato/aa ( )

il , sede di appartenenza

| 'DICHIARA
(barrare la/le casella /e interessata le) ..

Al ﬁné di ottenere l’attribuzioné di ulteriori punteggi ai sensi del P.C.D. 6 agosto 2021.

[ art. 8 c. 4 di essere stato trasferito d’ufficio presso I’attuale sede dal / / 5

[ art. 8 ¢. 5 di avere cause di servizio riconoscijuten. ____come si evince dal F.M. o decreti allegati.
] art. 8 c. 6 di aver prestato servizio antecedenti all’ultima riassunzione o riammissione nel Corpo di

— i e —— — et

Polizia Penitenziaria dal __/ / al [/ _/ comeé si evince dal F.M. o dichiarazione allegate.

Al fine di ottenere Pattribuzione dei punteggi previsti ai sensi dell’a:rt. 9 ¢ 10 P.C.D 6 agosto

2021; : . .

[Jex art. 9 c.1 lett. a) di aver prestato servizio alla C.C. Tolmezzo, CR. San Gimignano, C.R.
Vo'lterra, C.C. Venezia Santa Maria Maggioré, punti 2; '

D ‘ex art. 9 c.1 lett. b) di aver pfestato servizio C.R.'Mambne, C.R. Favignana, C.R. Porto Azzurro,
C.R.F. Venezia Giudecca, punti 3; . )

[ ex art. 9 c.1 lett. ¢) di aver prestato servizio alla C.R Gorgona dal

e in via continuativa per come attestato dalla Direzione della Casa Circondariale di Livorno con

atto accluso alla presente, punti 4;
[] exart. 10 ¢.2 di aver préstato servizio alle dipendenze del G.O.M. nel periodo dal 27 luglio 2017

al 30 luglio 2020

1L sottoscritto/a fa presente inoltre, di essere 2 conoscenza che 1" Amministrazione si riserva di procedere ad idonei controlli sulfa veridicita

della suddetta dichiarazione ai sensi deil’art. 71 DPR n. 445/2000. . o - . .
Qualora dal controllo emerga la non veridicita del contenuto della dichiarazione, il dichiarante decade dai benefici eventualmente

conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (art 75 D.P.R. 445/2000) -

. Ai sensi dell’art. 76, comma 1 del DPR n. 4452000, le dichiarazioni mendaci, le falsita negli atti e "uso di atti falsi. .., sono puniti ai sensi
det codice penale e delle leggi speciali in materia... - . -
' i IL/LA DICHIARANTE
R
(firma per esteso e leggibile)

Timbro protocollo
E visto deila Direzione

N.B. La compilazione della p

resente istanza dovra essere effettuata in stampatello o dattiloscritta.
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