
SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
REGIONE PUGLIA

AZIENDA SANITARIA LOCALE
DELLA PROVINCIA DI BRINDISI

DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE

Oggetto:  DIPENDENTE identificato con cod. , Area Comparto. Rettifica congedo straordinario retribuito per 
assistenza a soggetto disabile, ai sensi del combinato disposto di cui agli  artt. 4, comma 2, L.  n. 
53/2000 e  42,  comma 5,  D.  Lgs.  n.  151/2001.. Parziale  rettifica,  per  intervenuto decesso,  della 
determina n. DT-001273 del 08/04/2025

P.O. PERRINO DIREZIONE AMMINISTRATIVA

Il Direttore Amministrativo del P.O. “A. Perrino” di Brindisi, il Dott. Ignazio BUONSANTO, nominato con deliberazione  
del Direttore Generale n. 765 del 10/04/2020, in virtù dei poteri a lui conferiti con delibera del Direttore Generale n. 
1503 del 09/06/2005, integrata dal successivo provvedimento n. 2381 del 06/08/2009, e il Direttore Medico del P.O.  
“A. Perrino” di Brindisi, Dr. Andrea Domenico A. MOLINO, e la Dirigente Responsabile dell’U.O.S. Affari Generali e  
Gestione del Personale del P.O. “A. Perrino” di Brindisi, Dott.ssa Anna CAMASSA, sulla base dell’istruttoria effettuata 
dal Sig. Cosimo PENTA, che con la sottoscrizione della presente determinazione viene confermata:

PREMESSO che in riscontro alla richiesta acquisita in data 02/04/2025 con il n. protocollo 4425, veniva concesso, con 
determina aziendale n. 01273/24  del 08/04/2025, al dipendente identificato con cod. GHOE, dipendente a tempo 
indeterminato dell'Area Comparto, il congedo   straordinario ai sensi dell’art. 42 del T.U. di cui al D. Lgs.vo n. 151 del 
26/3/2001, per il periodo dal 01/05/2025 al 31/10/2025; 

VISTO  CHE con nota del 02/04/2025, acquisita al protocollo n. 35776 del 02/04/2054, il dipendente in oggetto ha  
chiesto la revoca del periodo di congedo straordinario, di cui al D. Lgs.vo n. 151 del 26/3/2001 ottenuto con determina 
n. 0488 del 13/02/2025 con rettifica del periodo che va dal 01/05/2025 al 31/10/2025;

Preso atto che, in data 15/04/2025, veniva comunicato il decesso del soggetto diversamente abile per cui si chiedeva  
la fruizione del beneficio su descritto, giusta autocertificazione di morte prodotta in atti aventi n° protocollo n°40851 
del 15/04/2025

Considerato  che dall’autocertificazione prodotta, emerge che il soggetto diversamente abile, per il quale il 
dipendente identificato con codice GHOE chiedeva ed otteneva il predetto beneficio previsto dal  combinato disposto 
di cui agli artt. 4, comma 2, L. n. 53/2000 e 42, comma 5, D. Lgs. n. 151/2001, risulta deceduto in 13/04/2025.

Ritenuto quindi  di  dover revocare il  beneficio concesso a partire dal  giorno 17/04/2025,  con immediata 
ripresa in servizio, da detta data, del dipendente identificato con codice GHOE.
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per i motivi espressi in premessa, che qui si intendono integralmente riportati:

1. di prendere atto dell’avvenuto decesso, intervenuto in data 13/04/2025, del soggetto diversamente abile, per il 
quale il dipendente identificato con codice GHOE chiedeva ed otteneva con determinazione n. DT. 01273/24 del 
08/04/2025, il beneficio previsto dal combinato disposto di cui agli artt. 4, comma 2, L. n. 53/2000 e 42, comma 
5, D. Lgs. n. 151/2001, con decorrenza dal  01/05/2025 al  31/10/2025.

2. per gli effetti, a parziale rettifica della Determina N. 01273/24 del 08/04/2025, di disporre il regolare rientro in 
servizio del dipendente identificato con codice GHOE, a partire dal giorno 17/04/2025.

3. di notificare il presente atto:
 al dipendente interessato;
 al Direttore della U.O.C. di appartenenza;

4. di inviare la presente determinazione, per i consequenziali adempimenti di competenza:
 alla Segreteria Atti Deliberativi ASL BR;
 all’Area Gestione del Personale ASL BR.            

L’Istruttore del P.O. “Brindisi-S. Pietro V.co” (Sig. Cosimo PENTA)

Il Dirigente Amministrativo U.O.S. AA. GG.  
e Gestione del    Personale

(Dott.ssa Anna CAMASSA)

Il Direttore Amministrativo del P.O. 
“Brindisi”

(Dott. Ignazio BUONSANTO)

Il Direttore Medico del P.O. “Brindisi” (Dott. Andrea Domenico Angelo MOLINO)

          

Con la sottoscrizione della presente determinazione si  dichiara di non versare in alcuna situazione di conflitto di interesse, anche  
potenziale, ai sensi dell’art. 6 bis della Legge n. 241/1990, degli artt. 6, 7 e 13, co. 3, del D.P.R. n. 62/2013 e successive modificazioni  
ed integrazioni, tale da pregiudicare l’imparziale esercizio delle funzioni e compiti attribuiti, e di non trovarsi in alcuna situazione di  
incompatibilità ai sensi dell’art. 35 bis del D.Lgs. n. 165/2001.
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