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Onorevorr Deputati ! — La figura del ca-
regiver familiare o prestatore di cura, in-
dividua la persona responsabile di un altro
soggetto di cui si prende cura in un ambito
domestico.

Il ruolo dei caregiver familiari & di fon-
damentale importanza nella nostra societa.
I caregiver familiari sono persone che de-
dicano tempo, energie e risorse per assi-
stere e prendersi cura di familiari con
disabilita, non autosufficienti o affetti da
gravi patologie. Il sacrificio quotidiano dei
caregiver consente alle persone assistite di
continuare a vivere in un ambiente fami-
liare e di mantenere una qualita di vita
dignitosa, prevenendo situazioni di isola-
mento sociale e discriminazione.

Il riconoscimento e la tutela dei caregi-
ver familiari appaiono essenziali per valo-
rizzare non solo « il principio solidaristico »
su cui si fonda una societa coesa, ma anche
il loro contributo sociale ed economico.
Senza il loro supporto, molte persone con
disabilita o non autosufficienti sarebbero
costrette a ricorrere a strutture assisten-
ziali, con un impatto significativo anche
sotto il profilo dei costi sociali e sanitari.

E quindi fondamentale prevedere mi-
sure adeguate al fine di sostenere i caregi-
ver familiari, riconoscendo il valore del
loro impegno quotidiano e offrendo tutele
graduali in base al tipo di impegno richie-
sto.

Il profilo del caregiver & stato ricono-
sciuto e delineato normativamente, per la
prima volta, dalla legge 27 dicembre 2017,
n. 205 (legge di bilancio per il 2018) che, al
comma 255 dell’articolo 1, definisce il ca-
regiver come la persona che assiste e si
prende cura di specifici soggetti che a causa
di malattia, infermita o disabilita siano non
autosufficienti e in grado di prendersi cura
di sé, ovvero ai quali sia riconosciuto un
grado di invalidita in quanto bisognosi di
assistenza permanente, globale e continua-
tiva, definita come handicap grave ai sensi

dell’articolo 3, comma 3, della legge 5 feb-
braio 1992, n. 104.

Limportanza di tale figura & stata, dun-
que, riconosciuta in modo crescente negli
ultimi anni. In Italia, tuttavia, nonostante
la rilevanza del fenomeno, non esiste an-
cora una legge organica che riconosca for-
malmente il caregiver familiare e regoli le
sue condizioni.

Lintervento normativo si inserisce, inol-
tre, nel quadro delle misure volte a garan-
tire la piena attuazione della Convenzione
delle Nazioni Unite sui diritti delle persone
con disabilita, ratificata dall’'Italia con la
legge 3 marzo 2009, n. 18, secondo la quale
gli Stati membri devono garantire il diritto
alle persone con disabilita a vivere secondo
le proprie scelte e in modo quanto piu
indipendente possibile, anche attraverso il
sostegno dei familiari che supportano tale
percorso.

L'urgenza di garantire una risposta &
diventata ancora piu evidente dopo che, il
3 ottobre 2022, il Comitato delle Nazioni
Unite sui diritti delle persone con disabilita
ha condannato I'Ttalia per la mancanza di
tutela giuridica dei caregiver familiari, ac-
certando cosi la violazione degli obblighi
internazionali assunti con la ratifica della
citata Convenzione ONU sui diritti delle
persone con disabilita del 2006. In questa
pronuncia, il Comitato ONU ha ricono-
sciuto, con riferimento all’'ordinamento ita-
liano, «le gravi conseguenze sulle persone
con disabilita assistite che derivano dal
mancato riconoscimento della figura del
caregiver e di misure di protezione sociale
effettive a suo favore ».

In tale contesto, ¢ stata avviata una
specifica iniziativa idonea a garantire 'ap-
profondimento e il confronto su un tema
cosi complesso che ha portato all’istitu-
zione, presso gli Uffici del Ministro per le
disabilita, d’intesa con il Ministro del la-
voro e delle politiche sociali, di un Tavolo
tecnico per l'analisi e la definizione di
elementi utili per una legge sui caregiver
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familiari, i cui lavori hanno avuto inizio nel
mese di gennaio 2024.

I lavori del Tavolo sono stati condotti al
fine di acquisire tutti gli elementi utili per
dotare lo Stato italiano di una legge nazio-
nale per il riconoscimento del valore e del
ruolo dei caregiver familiari, nella cura e
nel supporto delle persone con disabilita,
all'interno del loro percorso di vita e di
approntare quindi tutele a favore dei ca-
regiver stessi.

Attraverso il disegno di legge in esame
viene riconosciuta dignita sociale alla fi-
gura del caregiver familiare. In particolare,
si prevedono il riconoscimento di diritti,
misure di supporto economico, sociale e
psicologico, nonché un inquadramento giu-
ridico che garantisca la protezione e la
valorizzazione del ruolo del caregiver al-
I'interno della famiglia e della societa.

Nello specifico il disegno di legge si
compone di 15 articoli, distribuiti in 4 capi.

Il capo I disciplina le finalita della legge
e reca la definizione di caregiver familiare.

Larticolo 1 (Finalita) stabilisce che la
legge & volta a riconoscere e tutelare la
figura del caregiver familiare attraverso di-
verse misure finalizzate al riconoscimento
del valore sociale ed economico dell’attivita
di cura e assistenza svolta dal caregiver
familiare, alla previsione di adeguati soste-
gni per garantire allo stesso la migliore
qualita di vita possibile, ad attuare inter-
venti per prevenire situazioni di isolamento
e discriminazione del caregiver familiare e
per assicurare il suo coinvolgimento nella
rete dei servizi e nella loro pianificazione.

Larticolo 2 (Definizione), al comma 1,
contiene la definizione di caregiver fami-
liare, specificando le relazioni familiari e le
condizioni di disabilita o non autosuffi-
cienza che giustificano l'attivita di assi-
stenza del caregiver.

Tale figura viene individuata nella per-
sona che assiste e si prende cura del co-
niuge, della parte dell’'unione civile o del
convivente di fatto, di un parente o di un
affine entro il secondo grado, ovvero, nei
soli casi indicati dall’articolo 33, comma 3,
della legge 5 febbraio 1992, n. 104, di un

parente entro il terzo grado, al ricorrere di
una o piu delle seguenti condizioni:

a) condizione di disabilita, ai sensi
dell’articolo 3, comma 3, della legge 5 feb-
braio 1992, n. 104;

b) titolarita dell'indennita di accom-
pagnamento di cui all’articolo 1 della legge
11 febbraio 1980, n. 18;

c¢) condizione di non autosufficienza
individuata all'interno della nuova valuta-
zione di base delle persone con disabilita
(introdotta dal decreto legislativo 3 maggio
2024, n. 62) ovvero attraverso altre certi-
ficazioni preesistenti (per esempio, il rico-
noscimento di tale condizione da parte di
un’unita di valutazione multidimensionale
per l'accesso a prestazioni a valere sul
Fondo per le non autosufficienze);

d) condizione di non autosufficienza
individuata in base a quanto stabilito dalla
riforma del sistema di assistenza per gli
anziani e gli anziani non autosufficienti di
cui al decreto legislativo 15 marzo 2024,
n. 29, ovvero individuata attraverso altre
certificazioni preesistenti (per esempio, il
riconoscimento di tale condizione da parte
di un’unita di valutazione per l'attivazione
di un piano assistenziale individualizzato).

Si precisa che l'attivita di cura va intesa
in senso atecnico e non implica prestazioni
di natura sanitaria.

La norma individua, quindi, il caregiver
familiare attraverso due criteri fondamen-
tali: il rapporto di coniugio/parentela/
affinita con la persona assistita e le esi-
genze specifiche della persona che riceve
assistenza.

Il primo criterio € in gran parte in linea
con l'articolo 1, comma 255, della legge
n. 205 del 2017. Quanto al secondo, l'at-
tenzione alle specifiche condizioni della
persona assistita riflette 1'evoluzione del
quadro normativo, in particolare per quanto
riguarda la definizione di non autosuffi-
cienza per le persone con disabilita, com-
presi gli anziani.

Il comma 2 indica quali sono le attivita
che compie il caregiver familiare, in rela-
zione ai bisogni della persona assistita, per
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essere considerato caregiver. Si tratta di
un’attivita di cura non professionale, che
consiste nell’assistere la persona nell’am-
biente domestico o, comunque, nei luoghi
in cui vive, nella vita di relazione, nella
mobilita, nelle attivita della vita quotidiana
che possono essere di base (ad esempio
attivitd per l'igiene personale, per 'alimen-
tazione e altro) e strumentali, (ad esempio
cucinare, lavare la biancheria, usare i mezzi
di trasporto, gestire i farmaci e il denaro).
A fini di sistematicita con l'assetto norma-
tivo vigente, oltre che per garantire la cor-
retta attuazione dell'impianto normativo in
esame, & previsto che i piani programmatici
personalizzati riferiti alla persona assistita
(ad esempio il progetto di vita di cui all’ar-
ticolo 18 del decreto legislativo n. 62 del
2024) devono tenere conto delle suddette
attivita, in vista di un necessario raccordo
con le altre misure di assistenza previste
negli stessi piani.

Il comma 3 prevede che la funzione di
caregiver familiare & compatibile con lo
svolgimento di attivita assistenziale retri-
buita nei confronti della medesima persona
assistita (per esempio, il caregiver potrebbe
ad un certo momento essere contrattualiz-
zato dalla persona assistita attraverso ri-
sorse provenienti dall’autogestione del bud-
get di progetto o dal contributo per la vita
indipendente). In questo caso, per il pe-
riodo del rapporto di lavoro, si esclude che
il caregiver familiare possa percepire il con-
tributo di cui all’articolo 13.

La ratio della disposizione in commento
risponde all’esigenza di salvaguardare 'au-
tonomia delle parti che, pur nell’ambito dei
rapporti familiari, scelgono di contrattua-
lizzare il rapporto, al fine di garantire al
familiare/caregiver il regime delle tutele con-
nesse alla stipulazione di un contratto di
lavoro. Da cio consegue l'incompatibilita,
per il familiare/caregiver assunto con con-
tratto di lavoro, a percepire il contributo di
cui all’articolo 13, ferma restando la pos-
sibilita di beneficiare delle restanti tutele.

Al comma 4 si dispone che possano
coesistere pill caregiver familiari per cia-
scuna persona assistita, purché siano con
essa conviventi. La previsione risponde alla
necessita di ripartire il carico assistenziale.

Nel solo caso dei genitori si prescinde dal
requisito della convivenza.

Al comma 5 la categoria generale dei
caregiver & suddivisa in quattro profili, dif-
ferenziati in ragione della convivenza e del
carico assistenziale. A seconda del tipo di
profilo & regolato anche l'accesso ai be-
nefici, come si desume in particolare dal-
I'articolo 13 che riserva i benefici econo-
mici al profilo pitt impegnativo dal punto di
vista del carico assistenziale, cioe¢ al «ca-
regiver familiare prevalente ».

Per i caregiver conviventi sono previsti
due profili: 'uno con un carico assisten-
ziale da 91 ore o piu a settimana, qualifi-
cato come «prevalente », e I'altro con un
carico tra 30 ore e 90 ore a settimana.

E previsto un solo profilo per i caregiver
non conviventi: con carico assistenziale da
30 ore o piu a settimana.

Infine, vi &€ un profilo destinato a indi-
viduare sia i caregiver conviventi, sia quelli
non conviventi, che abbiano un carico as-
sistenziale tra 10 e 29 ore settimanali.

Il comma 6 prevede che il carico assi-
stenziale che distingue, unitamente alla con-
vivenza, i diversi profili di cui al comma 5
sia attestato nel progetto di vita, nel pro-
getto individualizzato di assistenza inte-
grata (PAI) o in certificazioni precedenti
all'introduzione nell'ordinamento di tali
strumenti, limitatamente ai due profili de-
stinati in via esclusiva ai caregiver convi-
venti.

Il capo II reca la disciplina per l'indivi-
duazione e la procedura per il riconosci-
mento del caregiver familiare.

Larticolo 3 (Individuazione del caregiver
familiare) disciplina le modalita con cui &
individuato il caregiver familiare, preve-
dendo una procedura che pone in rilievo il
riconoscimento e rafforzamento del diritto
all’autodeterminazione delle persone con
disabilita assistite nell’ambito familiare. Que-
sto approccio rappresenta un’esplicita ap-
plicazione degli obblighi derivanti dalla Con-
venzione ONU sui diritti delle persone con
disabilita e garantisce la dignita e la capa-
cita decisionale di ciascun individuo.

In particolare, il comma 1 individua il
principio di autodeterminazione della per-
sona assistita quale criterio cardine a cui
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informare la disciplina che regola la scelta
del caregiver familiare. A tal fine, la dispo-
sizione in oggetto specifica che la scelta del
caregiver familiare da parte della persona
assistita possa essere espressa in qualun-
que forma, anche attraverso l'utilizzo di
strumenti e dispositivi che consentano alla
medesima di comunicare e di esprimere la
propria volonta, nell’ottica di superare le
barriere comunicative e garantire che la
volonta della persona assistita sia sempre
ascoltata.

Il comma 2 disciplina diverse ipotesi di
indicazione del caregiver. La prima & rela-
tiva al caso in cui la persona assistita sia
destinataria di misure di protezione giuri-
dica, prevedendo che il caregiver familiare
sia indicato dall’amministratore di soste-
gno, ove dotato dei relativi poteri, dal tu-
tore o dal curatore, tenendo conto, in ogni
caso, della volonta della persona assistita.
Limpianto della norma risponde all’esi-
genza di bilanciare la necessita di prote-
zione con il diritto all’autonomia, promuo-
vendo un approccio che non priva la per-
sona della sua capacita di scelta, ma la
supporta nell’esprimerla.

L'altra ipotesi & quella in cui la persona
da assistere sia un figlio. Ove il figlio sia
minore di eta sono caregiver familiari en-
trambi i genitori esercenti la responsabilita
genitoriale. Se la responsabilita genitoriale
e in capo ad un solo genitore & caregiver
quest’ultimo. In mancanza di genitori eser-
centi la responsabilita genitoriale & caregi-
ver il tutore. I genitori esercenti la respon-
sabilita genitoriale possono congiuntamente
individuare uno solo di loro quale caregiver
familiare, anche unitamente a non piu di
due altri caregiver familiari diversi dall’al-
tro genitore. I genitori possono altresi, con-
giuntamente, designare fino a tre caregiver
familiari diversi da loro. In caso di disac-
cordo tra i genitori si applica I'articolo 316,
secondo e terzo comma, del codice civile.

Nel caso in cui il figlio sia maggiore di
eta, questi puo indicare anche entrambi i
genitori.

In ogni caso, cosi come previsto dall’ar-
ticolo 13, comma 2, solo un genitore avra
diritto al contributo, fermi restando tutti
gli altri presupposti.

La disposizione non impone rigidita, ma
stabilisce un principio generale che rico-
nosce il valore della presenza di entrambi
i genitori, lasciando perd spazio a valuta-
zioni individuali e, se necessario nel caso di
minori di eta, all'intervento dell’autorita
giudiziaria per dirimere eventuali conflitti
e garantire sempre la soluzione piu idonea
al benessere del minore.

In linea generale, quindi, saranno en-
trambi i genitori ad assistere il figlio, per-
mettendo loro di alternarsi nel ruolo. L'ap-
proccio seguito € essenziale per molteplici
ragioni. La presenza di entrambi i genitori
offre una rete di supporto pitt ampia, che &
cruciale specialmente in situazioni di fra-
gilita o necessita di assistenza continuativa.
Questo allevia il carico su un singolo geni-
tore, evitando il rischio concreto che questi
cada in uno stato di esaurimento fisico,
emotivo e mentale, specialmente quando
I'assistenza ¢ particolarmente impegnativa.
Riconoscere e legittimare il ruolo di en-
trambi i genitori come caregiver incentiva
una equa ripartizione delle responsabilita
di cura, non solo alleggerendo il carico che
normalmente grava su uno dei genitori,
generalmente la madre, ma anche offrendo
la possibilita di svolgere il ruolo di caregiver
anche in altri contesti. Infine, la possibilita
di alternarsi come caregiver offre alle fa-
miglie una maggiore flessibilita e adattabi-
lita alle mutevoli esigenze della vita quoti-
diana e di modulare la presenza e il sup-
porto in base alla disponibilita di ciascun
genitore, garantendo che il figlio abbia sem-
pre un riferimento presente e adeguato.

Il comma 3 mira a preservare la liberta
di scelta della persona assistita anche nei
momenti successivi all'individuazione del
caregiver, riconoscendo alla stessa la fa-
colta di sostituire o revocare il proprio
caregiver familiare. La disposizione speci-
fica, inoltre, che tale facolta & attribuita ai
soggetti indicati dal comma 2, secondo pe-
riodo, nei casi in cui la persona assistita sia
destinataria di misure di protezione giuri-
dica. La facolta di sostituzione e revoca del
caregiver, infine, spetta congiuntamente ad
entrambi i genitori esercenti la responsa-
bilita genitoriale o, in loro mancanza, al
tutore. In caso di disaccordo tra i genitori
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si applica l'articolo 316, secondo e terzo
comma, del codice civile.

L’articolo 4 (Procedure per lattribuzione
della qualifica di caregiver familiare) defi-
nisce la procedura da seguire per l'attribu-
zione ad un soggetto della qualifica di ca-
regiver familiare, dando primario rilievo
anche in questa fase al principio di auto-
determinazione della persona assistita. Tale
disposizione mira ad approntare una pro-
cedura di individuazione del caregiver di
agevole e rapida attivazione e a consentire
al contempo una verifica puntuale rispetto
alla sussistenza delle condizioni previste
per l'attribuzione della qualifica stessa.

Lattribuzione della qualifica di caregi-
ver & funzionale alla fruizione dei benefici
di cui al capo III e, a tal fine, in sede di
procedura occorrera sia indicare il profilo,
tra quelli di cui all’articolo 2, comma 5, al
quale si chiede di accedere, sia specificare
le informazioni occorrenti per verificare la
sussistenza del relativo carico assistenziale.

In particolare, il comma 1 prevede che
la procedura telematica sia demandata al-
I'Istituto nazionale della previdenza sociale
(INPS), che rende disponibile una piatta-
forma informatica nel proprio sito internet
istituzionale, entro il mese di settembre
dell’anno 2026.

Il comma 2 disciplina le diverse moda-
lita con cui puo essere attivata la proce-
dura per l'attribuzione a un soggetto della
qualifica di caregiver familiare, prevedendo
che la stessa debba essere attivata dalla
persona assistita o, nei casi in cui questa
sia destinataria di misure di protezione
giuridica, dai soggetti indicati dall’articolo
3, comma 2. Qualora la persona assistita
sia minore di diciotto anni, la procedura
telematica & attivabile da ciascuno dei ge-
nitori esercenti la responsabilita genitoriale
o, in loro mancanza, dal tutore. In caso di
disaccordo tra i genitori si applica I'articolo
316, secondo e terzo comma, del codice
civile. Se ¢ in corso il procedimento di
interdizione, di inabilitazione o per la no-
mina dell’amministratore di sostegno, la
procedura telematica pud essere attivata
dal tutore provvisorio, dal curatore prov-
visorio o dall’amministratore di sostegno
provvisorio, se nominato.

Il comma 3, in un’ottica semplificatoria,
individua nell’autodichiarazione lo stru-
mento attraverso il quale, I'assistito o altro
soggetto legittimato possono attivare la pro-
cedura e attestare il possesso dei requisiti
prescritti dallo stesso comma 3, ovvero:

a) le generalita della persona assistita;

b) che la persona assistita rientra tra
i soggetti di cui all’articolo 2, comma 1;

c) le generalita di tutti i caregiver
familiari individuati, specificando per cia-
scuno di essi quale sia il relativo carico
assistenziale, anche se si tratti di un carico
inferiore al limite di cui all’articolo 2, comma
5, lettera a);

d) I'eventuale convivenza tra il care-
giver familiare e la persona assistita;

e) che la persona assistita e il caregiver
familiare sono residenti nello stesso co-
mune del territorio italiano o residenti in
comuni siti ad una distanza non superiore
a 25 chilometri 'uno dall’altro;

f) la relazione di parentela o di affi-
nita o l'esistenza di uno dei rapporti di cui
all’articolo 2, comma 1;

g) il profilo, tra quelli di cui all’arti-
colo 2, comma 5, indicato per ciascuno dei
caregiver individuati;

h) in relazione ai profili di cui all’ar-
ticolo 2, comma 5, lettere a) e b), gli estremi
del progetto di vita, del PAI o degli even-
tuali altri piani di intervento previsti, da
cui risulta I'individuazione del caregiver e il
relativo carico assistenziale in termini di
ore;

i) il carico assistenziale relativamente
ai profili di cui all’articolo 2, comma 5,
lettere ¢) e d).

In base al comma 4, la persona che, ai
sensi del comma 2, richiede l'attivazione
della procedura allega 'accettazione resa
da parte della persona individuata quale
caregiver familiare.

Si tratta di condizioni che mirano a
garantire la serieta dell'impegno assunto
dal caregiver e la sua sostenibilita nel tempo.
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Il comma 5 stabilisce il termine di trenta
giorni entro il quale si conclude la proce-
dura di attribuzione della qualifica di ca-
regiver familiare. Tale termine decorre dalla
data di invio dell'istanza con il rilascio di
un certificato che attesta la qualifica di
caregiver familiare. La procedura si perfe-
ziona con l'adozione del certificato che
attesta la qualifica di caregiver, nel rispetto
della diversa modulazione dei profili disci-
plinata dall’articolo 2, comma 5.

Il comma 6 consente di specificare i vari
caregiver che assistono una medesima per-
sona anche con piu istanze successive di
iscrizione al registro.

Il comma 7 prevede che le modalita
operative da seguire ai fini dell’attivazione
della procedura di attribuzione della qua-
lifica di caregiver familiare, di revoca o di
sostituzione del caregiver medesimo e di
accettazione da parte della persona indivi-
duata siano stabilite, entro novanta giorni
dalla data di entrata in vigore della legge,
con decreto adottato dal Ministro per le
disabilita, di concerto con il Ministro del
lavoro e delle politiche sociali e con il
Ministro per la famiglia, la natalita e le pari
opportunita, sentito I'INPS.

In relazione alla procedura di iscrizione
gestita dall'INPS, si precisa che I'eventuale
provvedimento di rigetto dell’istanza di iscri-
zione & impugnabile, secondo le ordinarie
regole, ai sensi dell’articolo 442 del codice
procedura civile.

Il comma 8 autorizza I'INPS a bandire,
per il triennio 2026-2028, procedure con-
corsuali pubbliche, a scorrere graduatorie
vigenti o a indire procedure di mobilita
volontaria e, conseguentemente, ad assu-
mere con contratto di lavoro subordinato a
tempo indeterminato, con decorrenza dal
1° gennaio 2027, un contingente di 110
unita di personale non dirigenziale.

Il comma 9 reca la copertura finanzia-
ria.

Il capo III individua il sistema delle
tutele e dei sostegni a favore del caregiver
familiare.

La ratio delle disposizioni di questo capo
risiede nella necessita di supportare il ca-
regiver familiare con adeguati sostegni, al
fine di riconoscere il valore economico e

sociale dell’attivita svolta dallo stesso e al
contempo garantirgli la migliore qualita di
vita possibile. Tali sostegni risultano gra-
duati in base al tipo di impegno assunto dal
caregiver, impegno che deve essere oggetti-
vamente e adeguatamente verificabile a be-
neficio non solo della persona assistita ma
anche del sistema Paese. Nello specifico, la
necessita di riconoscere tutele graduali per
i caregiver familiari deriva dalla varieta e
intensita degli impegni di cui si fanno ca-
rico. Non tutti i caregiver familiari svolgono
lo stesso tipo di attivita assistenziale e il
carico di cura e assistenza puo variare
significativamente in base alle condizioni
della persona assistita e alle circostanze
familiari. Pertanto, I'impianto delle dispo-
sizioni in oggetto € volto a garantire che le
tutele siano proporzionate all'impegno pre-
stato, tenendo conto del carico assisten-
ziale, della qualita dell’attivita svolta e della
presenza di ulteriori condizioni. Tuttavia,
per valorizzare pienamente il ruolo del
caregiver e, nel contempo, assicurare che lo
stesso riceva il supporto necessario, come
gia osservato, si & ritenuto che detto impe-
gno sia formalmente riconosciuto e docu-
mentato nel PAI, nel progetto di vita o in
altri piani di intervento previsti.
Documentare I'impegno del caregiver fa-
miliare ¢ fondamentale per diverse ragioni.
In primo luogo, la formalizzazione dell’at-
tivita svolta dal caregiver permette di mo-
nitorare e verificare l'effettiva erogazione
delle cure e dei servizi, garantendo che le
risorse destinate al supporto dei caregiver
siano utilizzate in modo corretto e appro-
priato. In secondo luogo, la disposizione
consente di valutare il carico assistenziale
in modo preciso e dettagliato. Cio ¢ essen-
ziale per determinare le tutele e i sostegni
necessari, graduandoli in base all’intensita
e alla qualita dell’assistenza fornita, facili-
tando l'accesso a misure di supporto psi-
cologico e a servizi di sostegno. Da ultimo,
includere I'impegno del caregiver familiare
nel PAI o nel progetto di vita significa avere
un quadro completo delle esigenze assisten-
ziali della persona assistita, facilitando il
coordinamento e l'integrazione dei servizi
sociali, sociosanitari e sanitari e permet-
tendo di ottimizzare le risorse disponibili.
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Larticolo 5 (Partecipazione e informa-
zione del caregiver familiare), in coerenza
con I'impianto del presente disegno di legge,
pone in risalto la partecipazione attiva del
caregiver familiare nei processi di valuta-
zione, pianificazione e attuazione dei per-
corsi di cura e assistenza relativi alle per-
sone con disabilita e agli anziani non au-
tosufficienti. In questi termini, e segnata-
mente in un’ottica inclusiva di assistenza, il
caregiver & riconosciuto non solo come for-
nitore di cure, ma come attore fondamen-
tale e insostituibile all'interno del sistema
predisposto a tutela della persona assistita,
per rendere effettivo il suo ruolo di cura e
di supporto a beneficio della persona assi-
stita.

In particolare, il comma 1 dispone che
il caregiver partecipi all'unita di valuta-
zione multidimensionale di cui all’articolo
24, comma 3, del decreto legislativo 3 mag-
gio 2024, n. 62, che elabora il progetto di
vita della persona disabile, disciplinato dal-
I'articolo 26 del medesimo decreto legisla-
tivo, alla valutazione multidimensionale uni-
ficata della persona anziana non autosuf-
ficiente prevista dall’articolo 27 del decreto
legislativo 15 marzo 2024, n. 29, nonché
all’elaborazione del PAI e all'individua-
zione del budget di cura e di assistenza. La
disposizione mira a garantire che nell’ela-
borazione dei piani di assistenza, predispo-
sti in ragione e in coerenza delle singole
specificita e bisogni, sia presente il caregi-
ver della persona con disabilita o dell’an-
ziano non autosufficiente, atteso il pro-
fondo livello di conoscenza dei singoli bi-
sogni e delle peculiarita dell’assistito.

Il comma 2 rafforza ulteriormente il
ruolo del caregiver, stabilendo che sia nel
progetto di vita che nel PAI si devono
individuare esplicitamente 'apporto del ca-
regiver familiare per l'attuazione degli in-
terventi nonché i supporti di cui puo di-
sporre, al fine di valorizzare reciproca-
mente gli interventi pubblici e quelli del
caregiver. Nel caso in cui i predetti progetti
e piani siano stati gia adottati alla data di
entrata in vigore della legge e non conten-
gano l'individuazione del caregiver fami-
liare e del relativo carico, prevalente o

meno, si pud procedere alla loro integra-
zione.

Al riguardo si precisa che i supporti cui
si riferisce la presente disposizione sono
quelli finalizzati a sostenere il caregiver
negli interventi programmati per la per-
sona con disabilita o per l'anziano non
autosufficiente che non coincidono con i
sostegni individuati dalla legge in favore dei
caregiver in quanto tali. La previsione del
ruolo concretamente svolto dal caregiver &
volta a consentire, in primo luogo, che egli
riceva gli strumenti e i supporti necessari
per svolgere il proprio compito al meglio,
promuovendone il benessere e prevenendo
il rischio di isolamento. L'attestazione del
ruolo e dell'impegno del caregiver all'in-
terno di questi strumenti di pianificazione
consente di dimensionare correttamente gli
interventi di supporto e di accedere a spe-
cifiche agevolazioni o contributi, assicu-
rando che il sistema di supporti risponda
in modo mirato e proporzionato all’effet-
tivo carico di cura.

Il comma 3 prevede il diritto del care-
giver familiare a ricevere informazioni per
permettergli di operare in modo consape-
vole. Pertanto, la disposizione prevede che,
previo consenso dell’assistito e, se necessa-
rio, del suo rappresentante legale, nel ri-
spetto della normativa sulla privacy, i ser-
vizi sociali, sociosanitari e sanitari sono
tenuti a fornire al caregiver:

informazioni sulla persona assistita:
dettagli sulle problematiche, sui bisogni as-
sistenziali e sulle cure necessarie;

informazioni sui diritti e 'accesso alle
prestazioni: chiarimenti sui criteri per ac-
cedere a prestazioni sociali, sociosanitarie
e sanitarie;

informazioni sulle eventuali misure di
supporto alla sua attivita di assistenza e
cura alla persona assistita.

II comma 4 stabilisce che le regioni
individuano le attivita e i compiti svolti
dalle unita di valutazione multidimensio-
nale unificate per 'individuazione delle mi-
sure di sostegno e di sollievo ai caregiver
familiari.

Con le previsioni di cui all’articolo 6
(Disposizioni in materia di partecipazione
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delle associazioni rappresentative alla pro-
grammazione sociale nazionale) si & inteso
garantire una adeguata disciplina alla rap-
presentativita dei caregiver.

Il comma 1 mira ad assicurare la par-
tecipazione delle associazioni maggiormente
rappresentative dei caregiver familiari, delle
organizzazioni del Terzo settore, degli enti
religiosi civilmente riconosciuti nonché del-
I’Autorita Garante nazionale dei diritti delle
persone con disabilita alla programma-
zione sociale nazionale, disponendo la loro
consultazione nell’ambito della definizione
dei piani nazionali di cui al comma 6
dell’articolo 21 del decreto legislativo 15
settembre 2017, n. 147, cio¢ il Piano so-
ciale nazionale, il Piano per gli interventi e
i servizi sociali di contrasto alla poverta e
il Piano per la non autosufficienza, allo
scopo di individuare i bisogni da soddisfare
e le corrispondenti attivita da program-
mare nell’ambito delle risorse disponibili,
tenendo in particolare considerazione i bi-
sogni delle donne caregiver nel cui nucleo
familiare sono presenti figli minori.

Il comma 2 assegna alle regioni il com-
pito di stabilire i criteri di individuazione
delle associazioni di cui al comma 1 ope-
ranti in ambito regionale, anche ai fini
della loro partecipazione ai piani regionali
sociali, sociosanitari e sanitari relativa-
mente agli aspetti di loro interesse.

Larticolo 7 (Riconoscimento delle com-
petenze maturate dal caregiver), al comma
1, disciplina il valore delle competenze ac-
quisite dal caregiver convivente con la per-
sona assistita, per agevolare l'accesso o il
reinserimento lavorativo dello stesso al ter-
mine di tale attivita. In buona sostanza,
I'impianto che si va a delineare prevede che
I'esperienza maturata dai caregiver fami-
liari, secondo i profili individuati dall’arti-
colo 2, comma 5, lettere a), b) e ¢), e nelle
diverse modulazioni del carico assisten-
ziale, sia certificabile dagli organismi com-
petenti e dalle normative di riferimento o
sia riconosciuta quale credito formativo
per l'acquisizione della qualifica di opera-
tore socio-sanitario o di altre figure pro-
fessionali dell’area sociosanitaria. Cid se-
condo quanto previsto dagli articoli da 3 a

7 del decreto legislativo 16 gennaio 2013,
n. 13.

I commi 2 e 3 contengono agevolazioni
in favore dei caregiver studenti, che sono
riconosciute per le categorie di caregiver
individuate dall’articolo 5, comma 2, lettere
a), b) e c).

Il comma 2, in particolare, stabilisce che
le competenze maturate dalle persone mag-
giorenni inserite in percorsi scolastici pos-
sono essere riconosciute nell’ambito del
colloquio dell’esame di maturita ai sensi
dell’articolo 17, comma 9, del decreto legi-
slativo 13 aprile 2017, n. 62.

Il comma 3 assegna alle istituzioni sco-
lastiche del secondo grado, nell’ambito della
loro autonomia, la facolta di individuare i
criteri e le modalita per promuovere ini-
ziative formative in materia di sostegno alle
persone non autosufficienti o in condizioni
di disabilita, per valorizzare l'esperienza
maturata dallo studente maggiorenne ca-
regiver familiare.

Secondo quanto previsto dal comma 4,
i centri provinciali per listruzione degli
adulti, nell’ambito della loro autonomia,
possono individuare i criteri e le modalita,
nelle attivita finalizzate al riconoscimento
dei crediti, per valorizzare 'esperienza ma-
turata dagli adulti caregiver familiari, di cui
alle lettere a), b) e ¢) del comma 2 dell’ar-
ticolo 5.

II comma 5 stabilisce che al fine di
valorizzare le competenze acquisite du-
rante l'attivita di cura dal caregiver fami-
liare di cui all’articolo 2, comma 5, lettere
a), b) e c), iscritto a un corso di studi
universitario, nel rispetto dell’autonomia
universitaria, possono essere previsti criteri
e modalitd di riconoscimento di crediti
formativi universitari extracurriculari per
le conoscenze e abilita professionali certi-
ficate, in coerenza con gli obiettivi forma-
tivi del corso di laurea e nei limiti della
normativa vigente. Le universita possono,
altresi, prevedere misure volte ad agevolare
la frequenza ai corsi di studio e a discipli-
nare modalita di recupero delle attivita
formative, qualora sia certificato I'impedi-
mento alla partecipazione alle stesse. Al
caregiver familiare di cui all’articolo 2,
comma 5, lettere a), b) e c¢), pud essere
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riconosciuto lo status di studente lavora-
tore.

Il comma 6 riconosce alle regioni e alle
province la possibilita di provvedere, nel-
I'ambito delle risorse disponibili nei rispet-
tivi bilanci, misure per il riconoscimento
delle esperienze e delle competenze acqui-
site dal caregiver, ai sensi dell’articolo 2,
comma 1, lettera f), del decreto legislativo
n. 13 del 2013, che individua la regione
quale « ente pubblico titolare » competente
per la «regolamentazione di servizi di in-
dividuazione e validazione e certificazione
delle competenze », ai fini dell'inserimento
e del reinserimento lavorativo del mede-
simo al termine di tale attivita, con parti-
colare riguardo alle donne caregiver nel cui
nucleo familiare sono presenti figli minori.

Il comma 7 prevede che il Ministro della
salute, il Ministro dell’'universita e della
ricerca e il Ministro dellistruzione e del
merito, di concerto con il Ministro per le
disabilita e con il Ministro del lavoro e
delle politiche sociali, previa intesa in sede
di Conferenza unificata di cui all’articolo 8
del decreto legislativo 28 agosto 1997, n. 281,
adottano uno o piu decreti per 'attuazione
dell’articolo, entro centoventi giorni dalla
data di entrata in vigore della legge, nel-
I'ambito delle rispettive competenze.

Larticolo 8 (Misure per la conciliazione
tra attivita lavorativa e attivita di cura e di
assistenza) prevede disposizioni finalizzate
a favorire la conciliazione tra attivita lavo-
rativa e attivita di cura e di assistenza del
caregiver familiare. Le disposizioni in que-
stione stabiliscono, infatti, una serie di di-
ritti che favoriscono una gestione flessibile
dell’attivita lavorativa, riducendo il rischio
che I'impegno di cura e assistenza assunto
dal caregiver limiti o ostacoli il suo per-
corso di carriera.

Il comma 1, in particolare, attribuisce al
caregiver familiare di cui all’articolo 2,
comma 5, lettere a) e b), che presti attivita
di lavoro subordinato, il diritto, anche at-
traverso il ricorso all’accomodamento ra-
gionevole, a una rimodulazione, organizza-
zione o modifica dell’orario di lavoro, com-
patibile con l'attivita di assistenza e di cura
da lui prestata e tenuto conto delle con-
crete modalita di svolgimento dell’attivita

lavorativa, anche mediante il ricorso a mo-
dalita di lavoro agile o a chiedere, con
priorita, la trasformazione del rapporto di
lavoro da tempo pieno a tempo parziale. La
misura comunque non deve determinare,
nel caso di caregiver dipendente pubblico,
alcun incremento delle facolta assunzio-
nali.

In base al comma 2, si consente, a
partire dall’anno 2027, ai genitori caregiver
di fruire dei congedi parentali di cui agli
articoli 32 e 33 del testo unico di cui al
decreto legislativo 26 marzo 2001, n. 151,
sino alla maggiore eta del figlio, ferma
restandone la durata complessiva. Il limite
d’eta viene cosi esteso da 14 anni, come da
ultimo stabilito dal comma 219 dell’arti-
colo 1 della legge 30 dicembre 2025, n. 199
(legge di bilancio per il 2026), a 18 anni.

Il comma 3 disciplina la possibilita che
i lavoratori dipendenti dello stesso datore
di lavoro del caregiver familiare di cui
all’articolo 2, comma 5, lettere a), b) e ¢),
possano cedere, a titolo gratuito, i riposi e
le ferie da loro maturati. La norma affida
ai contratti collettivi stipulati dalle associa-
zioni sindacali le condizioni e le modalita
attuative della stessa.

Il comma 4 reca la quantificazione degli
oneri a cui si provvede con la copertura
finanziaria di cui all’articolo 14.

Larticolo 9 (Tutela antidiscriminatoria)
interviene per disciplinare la legittimazione
del caregiver familiare ad agire, ai sensi
della legge 1° marzo 2006, n. 67, a sua
tutela avverso ogni comportamento o azione
di discriminazione subiti a causa della di-
sabilita del proprio congiunto. La norma si
completa disponendo che la legittimazione
all’azione sia riconosciuta anche all’Auto-
rita Garante nazionale per la tutela dei
diritti delle persone con disabilita.

Larticolo 10 (Servizio civile universale)
concerne l'attivita del caregiver familiare
qualora questo svolga contestualmente il
servizio civile universale, disciplinato dal
decreto legislativo 6 marzo 2017, n. 40.
Com’e noto, il servizio civile universale si
realizza attraverso programmi di inter-
vento, articolati in progetti, in cui vengono
coinvolti giovani operatori volontari. Detti
progetti, elaborati e presentati dagli enti
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iscritti all’Albo degli enti di servizio civile
universale a seguito di un avviso pubblico,
mirano a perseguire obiettivi di elevata
utilita sociale e non sono strutturati sulle
base delle peculiari esigenze dei singoli
operatori volontari in quanto sono finaliz-
zati a realizzare attivita collettive sui di-
versi territori. Nella fase di elaborazione
del progetto, gli enti stabiliscono, tra I'altro,
I'articolazione dell’orario di servizio degli
operatori volontari, di cui all’articolo 16,
comma 7, del citato decreto legislativo, in
funzione delle caratteristiche del progetto.
Tale articolazione oraria, sempre definita a
livello di progetto, puo essere oggetto di
successive rimodulazioni (da orario rigido
a monte ore annuo o viceversa) senza pur-
tuttavia compromettere il raggiungimento
degli obiettivi programmati.

Cido premesso, il comma 1, al fine di
assicurare un’effettiva e sostanziale tutela
per i caregiver familiari, tale da risultare
coerente con il sistema del servizio civile
universale, comprende tale figura tra quella
dei giovani con minori opportunita ai sensi
dell’articolo 12 del decreto legislativo n. 40
del 2017. La previsione consente agli enti di
servizio civile universale di presentare spe-
cifici progetti che garantiscano ai caregiver
lo svolgimento di attivita progettuali che
tengano conto delle peculiari esigenze le-
gate al ruolo di assistenza familiare, anche
con riferimento ad una flessibilita oraria
nell’ambito del monte ore annuo di cui
all’articolo 16, comma 7, del citato decreto
legislativo.

Qualora la predetta flessibilita non ri-
sulti comunque sufficiente a consentire la
conclusione del servizio civile universale, la
circostanza potra essere valutata a benefi-
cio dell’operatore volontario che rientri nella
categoria dei caregiver familiari di cui al-
I'articolo 2, comma 5, lettera a), del pre-
sente disegno di legge, ai fini dell’applica-
zione dell’articolo 18, comma 6, del decreto
legislativo n. 40 del 2017, in relazione ai
casi di forza maggiore.

Larticolo 11 (Disposizioni integrative al
decreto legislativo 29 marzo 2012, n. 68)
interviene a supporto dei caregiver che se-
guono il percorso universitario, operando
una novella al decreto legislativo n. 68 del

2012, ed estendendo il novero della platea,
gia esonerata dall’onere delle tasse univer-
sitarie, a beneficio degli studenti caregiver
familiari, nella diversa modulazione del
carico assistenziale disciplinata dall’arti-
colo 2, comma 5, lettere a), b) e ¢). In buona
sostanza, la norma & volta a supportare la
continuazione del loro percorso di forma-
zione universitaria, garantendo la possibi-
lita di conciliarlo con l'impegno di assi-
stenza svolto.

Larticolo 12 (Tutela del benessere psico-
fisico del caregiver familiare), al comma 1,
prevede che i sostegni e le misure volte a
tutelare il benessere psicofisico del caregi-
ver familiare, rientrante nella categoria con
il carico assistenziale di cui all’articolo 2,
comma 5, lettere a) e b), siano definiti in
apposita sezione del progetto di vita o del
progetto di assistenza individuale o di altri
piani di intervento.

Le tipologie di sostegno sono elencate ai
commi 2 e 3 e hanno tutte la finalita di
agevolare il caregiver familiare nel far fronte
a determinati bisogni, in considerazione
dei compiti di cura quotidiani e inderoga-
bili di cui si fa carico e che implicano
impegno fisico ed emotivo, sacrifici in ter-
mini di rinunce personali, di tempo e di
scelte di vita, in considerazione anche del
nucleo familiare di riferimento.

In tal senso, il comma 2 prevede la
sostituzione per emergenze entro le venti-
quattro ore, misure di sostegno psicologico,
la possibilita di richiedere visite, anche
specialistiche, a domicilio, di ricevere le
visite mediche anche attraverso lo stru-
mento della televisita e del teleconsulto, la
possibilita di programmare per tempo con
le strutture sanitarie e socio-sanitarie gli
interventi di cura e di assistenza a tutela
del diritto alla salute del caregiver e la
possibilita, a parita di condizione sanitaria,
di accedere a interventi sanitari e socio-
sanitari in via preferenziale al fine di ri-
durre i tempi di attesa.

Il comma 3 prevede che gli eventuali
sostegni sono erogabili nei limiti delle ri-
sorse che sostengono il budget del progetto
di vita, del PAT o degli altri piani di inter-
vento. Tali risorse comprendono quelle pro-
prie conferite dal soggetto assistito, dal
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caregiver, dagli enti del Terzo settore o
dalle amministrazioni pubbliche coinvolte.
Per tali ultime, il testo richiama il limite
delle risorse a cid disponibili a legislazione
vigente (ad esempio la quota del Fondo
nazionale per le non autosufficienze asse-
gnata a ciascuna regione).

Il comma 4 stabilisce che le modalita
per l'attuazione delle disposizioni di cui al
presente articolo vengano individuate con
decreto del Ministro della salute, di con-
certo con il Ministro per le disabilita e con
il Ministro del lavoro e delle politiche so-
ciali, d’intesa con la Conferenza unificata,
da adottare entro centoventi giorni dalla
data di entrata in vigore della legge.

L'articolo 13 (Misura di sostegno econo-
mico) prevede a beneficio di ciascun care-
giver familiare rientrante nel profilo di cui
all’articolo 2, comma 5, lettera a), un con-
tributo trimestrale posticipato, a condi-
zione che non abbia un reddito di lavoro
dipendente superiore a 3.000 euro annui
lordo e che non abbia un valore dellindi-
catore della situazione economica equiva-
lente (ISEE) superiore a 15.000 euro. Nel
merito, la previsione di un contributo eco-
nomico risponde all’esigenza di valorizzare
il ruolo del caregiver familiare, ricono-
scendo il valore economico e sociale della
sua attivita. Tale riconoscimento si sostan-
zia mediante la previsione di un sostegno di
tipo economico esclusivamente nell’ipotesi
in cui 'impegno assunto risulti piti gravoso,
ossia nell'ipotesi di caregiver convivente con
una persona in condizione di non autosuf-
ficienza, con un carico di assistenza supe-
riore alle novantuno ore settimanali.

La disposizione riconosce la rilevanza
sociale dell’attivita di cura prestata dal
caregiver, figura centrale del welfare fami-
liare. La scelta di condizionare 'erogazione
del contributo a requisiti (valore del'ISEE
e reddito da lavoro minimo) & finalizzata a
concentrare le risorse disponibili sui profili
di maggiore fragilita, dove il carico assi-
stenziale coincide spesso con una condi-
zione di emarginazione economica e lavo-
rativa.

Il comma 1, in particolare, prevede, a
decorrere dall’anno 2027, I'erogazione di
un contributo trimestrale posticipato, a be-

neficio dei caregiver familiari (uno solo per
assistito) di cui all’articolo 2, comma 5,
lettera a), che non abbiano un reddito di
lavoro superiore a 3.000 euro annui. Il
contributo non rileva ai fini della forma-
zione del reddito né ad altra misura fiscale
e contributiva, nonché per il calcolo del
valore dell'ISEE. Ulteriore condizione pre-
scritta & riferita al valore dellISEE che
deve essere pari o inferiore a 15.000 euro.

Il comma 2 prevede che, nel caso in cui
entrambi i genitori siano individuati quali
caregiver familiare del figlio, il contributo &
unico e suddiviso tra i genitori in pari
misura.

II comma 3 prevede che l'importo &
determinato con decreto del capo del Di-
partimento per le politiche in favore delle
persone con disabilita della Presidenza del
Consiglio dei ministri, trimestralmente nel
rispetto delle risorse previste dal comma 5
dello stesso articolo e nel limite massimo
pro capite di 1.200 euro per il trimestre.

Il comma 4 chiarisce, innanzitutto, che
il diritto al contributo decorre dal primo
giorno del trimestre successivo all’avvio della
procedura telematica, disciplinata dall’ar-
ticolo 4, e per i soli casi di cui al terzo
periodo dello stesso articolo 4, comma 2,
dal momento della ratifica positiva della
nomina del caregiver. E previsto, inoltre,
che il diritto al contributo cessa nel caso di
decesso della persona assistita, sostituzione
o revoca del caregiver nonché perdita dei
requisiti disciplinati dal comma 1.

Il comma 5 individua le risorse, iscritte
nello stato di previsione del Ministero del
lavoro e delle politiche sociali per il suc-
cessivo trasferimento al bilancio dell'INPS,
necessarie ai fini dell’erogazione del con-
tributo di cui al comma 1.

E previsto infine che con decreto inter-
ministeriale, da adottare entro trenta giorni
dall’entrata in vigore della legge, sono de-
finiti le modalita operative per I'erogazione
e il trasferimento del contributo nonché le
modalita di monitoraggio del limite di spesa.

Il capo IV reca le disposizioni finali.

Larticolo 14 (Disposizioni finanziarie)
contiene le disposizioni finanziarie.

L’articolo 15 (Disposizioni finali) pre-
vede, al comma 1, che restano ferme le
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competenze regionali in materia. La pro-
cedura di riconoscimento demandata al-
I'INPS ¢, infatti, volta a garantire unifor-
mita nazionale e certezza giuridica, evi-
tando frammentazioni che potrebbero de-
rivare da discipline regionali difformi. La
clausola di salvaguardia prevista dal pre-
sente comma ¢ da intendersi, dunque, ri-
ferita alla possibilita di adottare misure
integrative e sostegni anche di natura eco-
nomica, purché compatibili con il quadro
nazionale, senza incidere sulla competenza
statale in ordine alla definizione della pro-
cedura di riconoscimento.

Il comma 2 dispone, a decorrere dalla
data di entrata in vigore della legge, 'abro-
gazione di talune disposizioni in quanto

ritenute assorbite dall’approvazione del pre-
sente disegno di legge. Nel dettaglio si tratta
dell’articolo 39 del decreto legislativo 15
marzo 2024, n. 29, e dell’articolo 1, comma
255, della legge 27 dicembre 2017, n. 205.

Il comma 3 stabilisce che il decreto
legislativo 3 maggio 2024, n. 62, sia modi-
ficato, prevedendo all’articolo 26, comma 3,
la necessita che nel progetto di vita siano
indicati il caregiver e il relativo carico as-
sistenziale in termini di ore.

Analoga disposizione & prevista al comma
4, dove si prevede la modifica dell’articolo
27 del decreto legislativo 15 marzo 2024,
n. 29, stabilendo che nel PAI sia indivi-
duato il caregiver e il relativo carico assi-
stenziale relativamente al numero di ore.
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RELAZIONE TECNICA
(Articolo 17, comma 3, della legge 31 dicembre 2009, n. 196).

Articolo 1
L’articolo 1 definisce I’ambito di applicazione della legge

A quanto previsto dalla lettera a) si da attuazione con tutti gli articoli dal 5 al 12 per quanto riguarda
«riconoscere il ruolo fondamentale, all’interno della societa ... quale espressione di solidarieta e
responsabilita» e con ’articolo 13 per quanto attiene a «i/ valore economico dell attivita prestatay.

Con riferimento a quanto previsto dalla lettera b), vi si da attuazione con gli articoli dal 7 al 13, con
particolare riguardo al 12 e al 13, in quanto tutti «supporta[no] e valorizza[no] il caregiver familiare con
adeguati sostegni per garantire allo stesso la migliore qualita di vita possibile.»

Circa la lettera c), vi si da attuazione con gli articoli 6, 8, 9 e 12, poiché tutti sono volti a «prevenire
situazioni di isolamento e discriminazione del caregiver familiare».

Infine, con riguardo alla lettera d), vi si da attuazione attraverso gli articoli 5 e 6, che rispondono alla
necessita di «coinvolgere il caregiver familiare nella rete dei servizi e nella loro pianificazione.»

Articolo 2

L’articolo 2 reca la definizione di caregiver familiare, che supera la precedente definizione,
contestualmente abrogata (si veda articolo 16, comma 2, lettera b). Ai sensi del comma 1, ¢ qualificata
come tale la persona che presta assistenza e cura al coniuge (parte dell’unione civile, convivente di fatto),
a un parente o a un affine entro il secondo grado, a un parente entro il terzo grado purché con disabilita
certificata con necessita di sostegno intensivo (con necessita, dunque, di un intervento assistenziale
permanente, continuativo e globale nella sfera individuale o in quella di relazione).

In tutti i casi, la definizione richiede che la persona che riceve 1’assistenza o la cura debba trovarsi in
almeno una delle seguenti condizioni:

a) condizione di disabilita grave che determina la necessita di un sostegno intensivo ai sensi
dell’articolo 3, comma 3, della legge 5 febbraio 1992, n. 104 (in questo caso, e solo in questo,
la definizione coinvolge anche i parenti sino al terzo grado);

b) titolarita dell’indennita di accompagnamento di cui all’articolo 1 della legge 11 febbraio 1980,
n. 18;

¢) condizione di non autosufficienza ai sensi dell’articolo 5, comma 1, lettera /), del decreto
legislativo 3 maggio 2024, n. 62, o da certificazioni preesistenti attestanti tale specifica
condizione;

d) condizione di non autosufficienza ai sensi dell’articolo 2, comma 1, lettera c), del decreto
legislativo 15 marzo 2024, n. 29, o da certificazioni preesistenti attestanti tale specifica
condizione.

In precedenza, la definizione era recata dall’articolo 1, comma 255, della legge n. 205 del 2017: «Si
definisce caregiver familiare la persona che assiste e si prende cura del coniuge, dell’altra parte
dell'unione civile tra persone dello stesso sesso o del convivente di fatto ai sensi della legge 20 maggio
2016, n. 76, di un familiare o di un affine entro il secondo grado, ovvero, nei soli casi indicati dall'articolo
33, comma 3, della legge 5 febbraio 1992, n. 104, di un familiare entro il terzo grado che, a causa di
malattia, infermita o disabilita, anche croniche o degenerative, non sia autosufficiente e in grado di
prendersi cura di sé, sia riconosciuto invalido in quanto bisognoso di assistenza globale e continua di
lunga durata ai sensi dell'articolo 3, comma 3, della legge 5 febbraio 1992, n. 104, o sia titolare di
indennita di accompagnamento ai sensi della legge 11 febbraio 1980, n. 18.»
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Segue un raffronto tra la precedente e la nuova definizione:

civile, convivente di fatto,
familiare o affine entro il
secondo grado, o, nei soli
casi di cui all’articolo 33,
comma 3, della legge n.
104 del 1992, familiare
entro il terzo grado

civile, convivente di fatto,
parente o affine entro il
secondo grado, o, nei soli
casi di cui all’articolo 33,
comma 3, della legge N.
104 del 1992, parente entro
il terzo grado

Precedente Nuova Confronto
Attivita svolta per assiste e si prende cura assiste e si prende cura Identico
Dassistito
Relazione con Uassistito coniuge, altra parte unione | coniuge, altra parte unione | Identico

Condizioni dell’assistito

0 non autosufficiente

o non in grado di prendersi
cura di sé

0 disabilita articolo 3,
comma 3, della legge n.
104/1992 o titolare di

0 persona con disabilita
articolo 3, comma 3, della
legge n. 104/1992 o
titolare indennita
accompagnamento o non
autosufficiente

La nuova definizione é
leggermente piti ampia,
comprendendo per la
prima volta, ad es., anche i
caregiver delle persone
con disabilita con

indennita di necessita di sostegno

accompagnamento intensivo ai sensi
dell’articolo 3, comma 3,
della legge. N. 104/1992
anche quando non siano
certificate non
autosufficienti né titolari di
accompagnamento

Vista la natura definitoria della norma, la medesima non comporta nuovi o maggiori oneri per la

finanza pubblica.

Il comma 2 del medesimo articolo integra la definizione di cui al comma 1, illustrando cosa si intenda
per le funzioni di assistenza e cura prestate dal caregiver familiare: assistenza nell’ambiente domestico (o
nei luoghi in cui vive, ad es. in caso di lungodegenza), nella vita di relazione, nella mobilita, nonché nello
svolgimento delle attivita quotidiane, di base e strumentali, in relazione alle necessita della persona
assistita e attraverso un’attivita di cura non professionale. Si tratta di una disposizione che, per il carattere
definitorio, non comporta nuovi o maggiori oneri per la finanza pubblica.

Inoltre, al secondo periodo, si prevede che nella redazione del progetto di vita, ai sensi dell’articolo
18 del decreto legislativo 3 maggio 2024, n. 62, ovvero del PAI ai sensi dell’articolo 27 del decreto
legislativo 15 marzo 2024, n. 29, I’attivita del caregiver familiare si coordina con le misure di assistenza
sociale, sociosanitaria ¢ sanitaria. Tale previsione non comporta nuovi o maggiori oneri per la finanza
pubblica, esaurendosi nel prevedere che il progetto di vita e il PAI siano predisposti tenendo conto anche
delle attivita svolte dal caregiver.

Il comma 3 chiarisce che ¢ caregiver familiare anche chi, rispettando tutti i requisiti, sopra esposti,
svolga ’attivita a seguito di retribuzione. Poiché la disposizione prosegue escludendo che, in tal caso, si
abbia diritto ai benefici economici di cui all’articolo 14, nella relativa relazione tecnica si terra conto
esclusivamente dei caregiver che non sono remunerati per 1’attivita di cura, a prescindere dall’importo
percepito.

Il comma 4 prevede che ogni persona possa essere assistita o ricevere cura da piu di un caregiver
individuato ai sensi dell’articolo in questione, purché — salvo che si tratti dei genitori — convivano con
essa; la condizione della convivenza non ¢ necessaria nel caso in cui sia individuato un unico caregiver.

Il comma 5 prosegue suddividendo la categoria generale dei caregiver in piu sottocategorie tra loro
mutuamente esclusive, tra le quali v’¢ quella dei caregiver prevalenti, cio¢ quei caregiver conviventi con
un carico assistenziale di almeno novantuno ore settimanali, corrispondenti a una media di 13 ore
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giornaliere, superiore quindi a mezza giornata. Poiché non ¢ consentita la copresenza tra piu caregiver,
per ciascun assistito puo esservene un solo prevalente. Si tratta di una disposizione priva di effetti sulla
finanza pubblica

Il comma 6 prevede che il carico assistenziale dei caregiver conviventi, quando sia pari ad almeno
30 ore settimanali, sia attestato nel progetto di vita o nel PAIL Si rappresenta che il comma in esame non
determina nuovi o maggiori oneri a carico della finanza pubblica, poiché prevede, semplicemente,
I’obbligo per chi rediga i nuovi progetti di vita o i nuovi PAI di coinvolgere il caregiver nei relativi lavori,
quando, a legislazione vigente, tale partecipazione non ¢ solo gia possibile ma anche, certamente,
auspicabile.

Articolo 3

L’articolo 3 disciplina le modalita di individuazione del caregiver familiare. Il comma 1 pone il principio
di autodeterminazione della persona assistita quale criterio guida per 1’individuazione, consentendo
I’espressione della volonta in qualunque forma, anche attraverso strumenti e dispositivi di comunicazione.
Di questa disposizione s’¢ tenuto conto nella stima del costo di sviluppo e manutenzione della piattaforma
informatica di cui all’articolo 4.

Il comma 2 attribuisce alla persona assistita il diritto di designare il proprio caregiver familiare.
Qualora la persona assistita sia soggetta a misure di protezione giuridica, I’individuazione del caregiver
familiare ¢ demandata all’amministratore di sostegno (se dotato dei relativi poteri), al tutore o al curatore,
tenendo conto, in ogni caso, della volonta della persona assistita, in conformita a quanto previsto dal
comma 1. Nel caso di persona assistita minore di diciotto anni, sono caregiver familiari entrambi i
genitori esercenti la responsabilita genitoriale. Se la responsabilita genitoriale ¢ in capo ad un
solo genitore ¢ caregiver quest’ultimo. In mancanza di genitori esercenti la responsabilita genitoriale &
caregiver il tutore. I genitori esercenti la responsabilita genitoriale possono congiuntamente individuare
uno solo di loro quale caregiver familiare, anche unitamente a non piu di due altri caregiver familiari
diversi dall’altro genitore. I genitori possono altresi, congiuntamente, designare, fino a tre caregiver
familiari diversi da loro. In caso di disaccordo tra i genitori si applica I’articolo 316, secondo e terzo
comma, del codice civile..

Infine, il comma 3 riconosce alla persona assistita la facolta di sostituire o revocare il proprio
caregiver familiare. Tale facolta ¢ esercitata, nel caso di persona assistita soggetta a misure di protezione
giuridica, dai soggetti di cui al comma 2, secondo periodo, nel rispetto della volonta della persona assistita
e in conformita a quanto previsto dal comma 1. Nel caso di persona assistita minore di diciotto anni, la
facolta di sostituzione o revoca del caregiver ¢ attribuita ad entrambi i genitori, salva 1’applicazione
dell’articolo 316 c.c.. Si evidenzia che la disciplina del procedimento relativo alla revoca e sostituzione
del caregiver familiare, come delineata nel presente articolo, pone un onere amministrativo in capo al
soggetto di cui all’articolo 4 (I’'INPS)

Articolo 4
L’articolo 4 reca la disciplina la procedura di riconoscimento del caregiver familiare. I commi da 1 a 4
stabiliscono che I’INPS debba implementare una nuova funzionalita nel proprio sistema informativo per
la raccolta delle designazioni dei caregiver e gestire, conseguentemente, le occorrenti relazioni con il
pubblico.

L’INPS ha comunicato che le spese per la realizzazione e gestione (hw e sw) del sistema informativo
ammontano a 1.050.000,00 euro nell’anno 2026 equali spese di investimento hanno natura di conto
capitale. Piu precisamente:

e 500.000,00 euro per la realizzazione di:
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- piattaforma per ’acquisizione delle domande, manutenzione dello stato di caregiver e
consultazione esiti elaborati: webApp Internet per sportello on line (cittadino, CAF,
Patronati); Interoperabilita per CAF e Patronati ¢/o eventuali enti anche via PDND;

- piattaforma di consultazione esposta intranet: a disposizione degli operatori di sede; a
disposizione del Contact Center,

- funzioni di monitoraggio e cruscotto statistico;

e 550.000,00 euro per:

- sistema di elaborazione centralizzato per la verifica dei requisiti e controlli integrati con
banche dati interne ed esterne;

- gestione degli esiti ed integrazione con le piattaforme dell’istituto: DOMUS, SUGI, SEND,
Recupero Indebiti ecc.;

- sistema per la disposizione dei pagamenti;

- costituzione di un archivio di CAREGIVER e implementazione di servizi di consultazione
puntuale per altri enti: implementazione apposita webApp; implementazione di servizi di
consultazione in Interoperabilita anche via PDND.

Le spese per la manutenzione correttiva del sistema, ammontano a 330.000,00 euro nel 2027 ¢ a
230.000,00 euro annui a decorrere dall’anno 2028 quali spese di funzionamento.

Si rappresenta che tale spesa ¢ conforme a quanto stabilito dall’articolo 1, comma 284, terzo periodo,
della legge 30 dicembre 2025, n.199, ove si dispone: «I/ Dipartimento é autorizzato a trasferire all' INPS
quota parte del Fondo di cui al comma 227 affinché, entro il mese di settembre dell’anno 2026, implementi
la relativa piattaforma informatica nonché per la successiva manutenzione, in misura pari a 1,05 milioni
di euro nell’anno 2026, 0,33 milioni di euro nell’anno 2027 e 0,23 milioni di euro annui a decorrere
dall’anno 2028.»

Gli importi previsti dal citato comma, infatti, sono gli stessi sopra indicati per I’'implementazione
iniziale del sistema informativo e per la sua successiva manutenzione.

Il comma 5 prevede che il procedimento di riconoscimento si concluda entro 30 giorni, con rilascio
di certificato e classificazione del caregiver familiare (articolo 2). Si rappresenta che tale disposizione
non comporta oneri ulteriori rispetto a quelli stimati per i commi da 1 a 4 poiché si intende riferita a una
certificazione dematerializzata.

Il comma 6 dispone che la procedura si applica a tutti i caregiver che prestano assistenza e cura alla
medesima persona, aspetto di cui si ¢ tenuto conto nella stima degli effetti finanziari di cui al presente
articolo.

Il comma 7 prevede un decreto attuativo da definirsi nel limite della spesa stimata per il sistema
informativo.

Il comma 8 autorizza I’INPS, per il triennio 2026-2028, a bandire procedure concorsuali pubbliche,
a scorrere graduatorie vigenti o a indire procedure di mobilita volontaria e, conseguentemente, ad
assumere con contratto di lavoro subordinato a tempo indeterminato, con decorrenza dal 1° gennaio 2027,
un contingente di 110 unitd di personale non dirigenziale da inquadrare nell’Area dei Funzionari
amministrativi, con conseguente incremento della dotazione organica.

Di seguito si riporta il dettaglio delle voci retributive fondamentali e accessorie per singola unita di
personale.
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Quanto alle spese per lo svolgimento del relativo concorso, assommano a 100.000 euro nel 2026.

Le spese per la postazione di lavoro da assegnare a tali dipendenti ammontano a 2.000 euro a persona
nel 2027, cio¢ a 220.000 euro nel 2027.

Il comma 9, autorizza la spesa per 1’attuazione dei commi da 1 a 4 di 1,05 milioni di euro per I’anno
2026 per la implementazione del sistema informativo di cui al comma 1 e di 0,33 milioni di euro per
I’anno 2027 e di 0,23 milioni di euro annui a decorrere per 1’anno 2028 per la relativa manutenzione,
nonché, per ’attuazione del comma 8, di 6,40 milioni di euro annui a decorrere dall’anno 2027 per
I’assunzione del personale, di 0,10 milioni di euro nell’anno 2026 per lo svolgimento del relativo concorso
e di 0,22 milioni di euro nell’anno 2027 per le spese di funzionamento. Gli oneri sono coperti ai sensi
dell’articolo 14.

Articolo 5

L’articolo 5 disciplina la partecipazione e I’informazione del caregiver familiare. Il comma 1 prevede la
partecipazione del caregiver familiare all’unita di valutazione multidimensionale (articolo 24 del decreto
legislativo 3 maggio 2024, n. 62) e alla predisposizione del progetto di vita (articolo 26 del medesimo
decreto legislativo), nonché alla valutazione multidimensionale unificata della persona anziana non
autosufficiente e all’elaborazione del PAI (articolo 27 del decreto legislativo 15 marzo 2024, n. 29). 1l
caregiver partecipa altresi all’individuazione del budget di cura e di assistenza, anche ai sensi dell’articolo
21 del decreto del Presidente del Consiglio dei ministri 12 gennaio 2017 e di quanto previsto dal Piano
d’indirizzo per la riabilitazione. Si rappresenta che il comma in esame non determina nuovi o maggiori
oneri a carico della finanza pubblica, poiché prevede, semplicemente, 1’obbligo per chi rediga i nuovi
progetti di vita o i nuovi PAI a coinvolgere il caregiver nei relativi lavori, quando, a legislazione vigente,
tale partecipazione non ¢ solo gia possibile ma anche, certamente, auspicabile.

1l comma 2 dispone in merito al contenuto del progetto di vita e del PAIL.

Il comma 3 si limita a prevedere la possibilita per i caregiver di accedere a informazioni altrimenti
riservate alla persona assistita in ragione della loro natura personale o sensibile. Si rappresenta che tale
previsione non determina nuovi o maggiori oneri a carico della finanza pubblica, visto il carattere
meramente procedimentale.

Il comma 4 stabilisce che le regioni programmano e individuano le modalita di riordino e
unificazione, le attivita e i compiti svolti dalle unita di valutazione multidimensionali unificate operanti
per I’individuazione delle misure di sostegno e di sollievo ai caregiver familiari, all’interno delle unita di
valutazione multidimensionale unificate di cui all’articolo 27 del decreto legislativo 15 marzo 2024, n. 29.
Le Regioni potranno provvedere a quanto disposto nell’ambito delle risorse umane, finanziarie e
strumentali disponibili a legislazione vigente, poiché il comma si limita a specificare, dal punto di vista

®
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procedimentale, mere modalita attuative dell’articolo 27 del decreto legislativo n. 29 del 2024 e
dell’articolo 24 del decreto legislativo 4 maggio 2024, n. 62.

Articolo 6

L’articolo 6 reca disposizioni in materia di partecipazione delle associazioni rappresentative dei caregiver,
degli enti religiosi e delle persone assistite, nonché dell’ Autorita Garante nazionale dei diritti delle persone
con disabilita, che dovranno essere consultate in sede di redazione del Piano sociale nazionale, del Piano
per gli interventi e 1 servizi sociali di contrasto alla poverta e del Piano per la non autosufficienza. Si
rappresenta che tale previsione non determina nuovi o maggiori oneri a carico della finanza pubblica.

Il comma 2 demanda alle Regioni I’individuazione delle associazioni di cui al comma 1, operanti e
rappresentative sul proprio territorio, al fine di consultarle in occasione della redazione dei piani regionali.
Si rappresenta che anche tale disposizione non comporta nuovi o maggiori oneri a carico della finanza
pubblica.

Articolo 7

L’articolo 7 reca disposizioni in materia di riconoscimento delle competenze del caregiver familiare. 11
comma 1 stabilisce che I’esperienza maturata in qualita di caregiver familiare costituisca competenza
certificabile ai sensi del decreto legislativo n. 13 del 2013 e valga quale credito formativo per
I’acquisizione del profilo di operatore socio-sanitario o di altri profili della medesima area. Si prevede,
inoltre, che i caregiver siano iscritti d’ufficio nel SIISL. Si rappresenta che tali benefici, concernenti la
spendibilita dell’esperienza nel mercato della formazione e del lavoro e la disponibilita di informazioni
in merito alle occasioni lavorative, non attribuiscono alcun beneficio finanziario o diritto soggettivo di
natura patrimoniale. Cid avverra attraverso una cooperazione applicativa tra il sistema informativo
realizzato da INPS ai sensi dell’articolo 4 e il preesistente SIISL, da realizzare sia attraverso le risorse di
cui al medesimo articolo 4 sia, per quanto riguarda il SIISL, a valere sulle risorse gia disponibili a
legislazione vigente per I’implementazione e lo sviluppo del sistema informativo del Ministero del lavoro
e delle politiche sociali. Pertanto, la disposizione non determina nuovi o maggiori oneri a carico della
finanza pubblica.

Il comma 2 prevede la possibilita per i caregiver maggiorenni inseriti in percorsi scolastici di veder
valorizzato il riconoscimento delle proprie competenze nell’ambito del colloquio dell’esame di maturita
ai sensi dell'articolo 17, comma 9, del decreto legislativo n. 62 del 2017. Si rappresenta che anche tale
disposizione non comporta nuovi o maggiori oneri a carico della finanza pubblica, non comportando un
maggior impegno né temporale né lavorativo per il personale scolastico impegnato nello svolgimento
degli esami di Stato conclusivi dei corsi di studio della scuola secondaria di secondo grado.

Il comma 3 prevede che le istituzioni scolastiche di secondo grado, nell’ambito della loro autonomia,
al fine di valorizzare ’esperienza maturata dallo studente maggiorenne caregiver familiare, possano
individuare i criteri e le modalita per promuovere iniziative formative, da inserire nel Piano triennale
dell’offerta formativa (PTOF), in materia di sostegno alle persone non autosufficienti o in condizioni di
disabilita. Le scuole, comunque, nell’ambito della propria autonomia potranno, quindi, promuovere o
meno iniziative formative in materia, nel limite delle risorse a esse destinate a legislazione vigente.

Il comma 4 consente ai centri provinciali per I’istruzione degli adulti di valorizzare, sotto forma di
crediti, le attivita svolte dai caregiver.

Il comma 5 introduce una disposizione analoga a quella del comma 2, estendendo alle universita la
facolta di riconoscere crediti formativi per attivita extrauniversitarie svolte dai caregiver. Si prevede,
inoltre, 1’esenzione dall’obbligo di frequenza universitaria per i caregiver. Si rappresenta che tale
disposizione non determina nuovi o maggiori oneri a carico della finanza pubblica.
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Il comma 6, prevede che le Regioni, nel limite delle risorse disponibili a legislazione vigente nei loro
bilanci possano valorizzare I’esperienza e le competenze maturate dal caregiver nell’attivita di cura ai fini
del reinserimento lavorativo.

Il comma 7 prevede 1’adozione di un decreto attuativo regolamentare, da emanarsi nei limiti delle
risorse umane, finanziarie e strumentali disponibili a legislazione vigente.

Articolo 8

L’articolo 8, comma 1 riconosce ai caregiver familiari lavoratori subordinati la facolta di richiedere
I’accesso al lavoro a distanza, al regime di part-time o ad altre misure di flessibilita dell’orario lavorativo.
Si rappresenta che tale disposizione non determina nuovi o maggiori oneri a carico della finanza pubblica,
neppure nel caso in cui il caregiver sia un dipendente pubblico, sia in quanto resta fermo il principio
sinallagmatico e la conseguente correlazione tra retribuzione e quantita di lavoro effettivamente prestata
sia per ’esplicita previsione che il passaggio a tempo parziale non genera facolta assunzionali;
I’ Amministrazione potra coprire il mezzo posto liberatosi solo ove disponga gia di facolta assunzionali
sufficienti.

Non vi saranno, inoltre, oneri derivanti dalla sostituzione del personale, in quanto ¢ espressamente

previsto dal testo di legge che il passaggio a tempo parziale avvenga «senza che cio determini, nel caso
di caregiver dipendenti pubblici, un incremento delle facolta assunzionali», dunque senza possibilita di
sostituzione.
Con particolare riferimento al personale scolastico, si rappresenta che, per quanto attiene al lavoro agile,
I’articolo 10, comma 1, del CCNL — Comparto Istruzione e Ricerca 2019-2021 prevede che detta modalita,
ove compatibile con le attivita svolte nonché con le esigenze e I’organizzazione del lavoro, si applichi
limitatamente al personale amministrativo, tecnico e ausiliario, con esclusione del personale docente. Per
quanto attiene al part-time, resta fermo quanto previsto dall’articolo 107 del CCNL — Comparto Istruzione
e Ricerca 2019-2021.

Parimenti non comporta nuovi o maggiori oneri per la finanza pubblica 1’ultimo periodo che si limita a
prevedere il diritto al ripristino del rapporto di lavoro a tempo pieno per il personale dipendente pubblico
gia caregiver.

Il comma 2 stabilisce che i genitori che assistano minori con disabilita, possano fruire del congedo
parentale disciplinato dagli articoli 32 e 33 del decreto legislativo n. 151 del 2001 fino al compimento
della maggiore eta del minore assistito.

L’articolo 1, comma 219, della legge n. 199 del 2025 (Legge di bilancio per I’anno 2026) ha esteso, dal
1° gennaio 2026, la possibilita di fruizione del congedo parentale ai sensi degli articoli 32 e 33 del decreto
legislativo n. 151 del 2001 fino a 14 anni del figlio anziché 12 come stabilito dalla previgente normativa.
La disposizione in esame prevede che i genitori caregiver possano fruire dei congedi sopra menzionati
fino al raggiungimento della maggiore eta del figlio assistito.
Rispetto a quanto disposto dalla recente modifica normativa si quantificano gli oneri derivanti
dall’incremento della soglia da 14 anni ai 18 anni del minore assistito.
Trattando di assistenza a minori con disabilita si assume 1’ipotesi che i1 genitori fruiscano dell’intero
periodo concesso dalla normativa vigente (articolo 32 del decreto legislativo n.151 del 2001) fino al
compimento dei 14 anni del figlio.

Ulteriori oneri possono sorgere per l’estensione dello specifico congedo parentale ai sensi
dell’articolo 33 del decreto legislativo n. 151 del2001, come modificato dall’articolo 1, comma 219, della
legge n. 199 del 2025, fino al compimento della maggiore eta del figlio.
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Dai dati di consuntivo 2024 relativi al prolungamento del congedo parentale ai sensi dell’articolo 8
del decreto legislativo n.80 del 2015 dagli 8 ai 12 anni si desumono i seguenti dati:

e Onere per prestazione: 877.238,88 euro

e Onere per copertura figurativa: 965.000 euro

Ipotizzando una retribuzione media giornaliera nel 2024 di 83,6 euro, tali dati sono riferiti a circa
300 domande annue di prolungamento di congedo parentale da 8 a 12 anni con circa 3,9 mesi richiesti.

Si ipotizza che I’estensione di tale congedo fino alla maggiore eta dell’assistito possa riguardare
prudenzialmente una numerosita di soggetti analoga agli attuali richiedenti. Tale platea annua, cosi come
le giornate medie richieste, ¢ stata ipotizzata constante per effetto di compensazione dei nuovi ingressi e
per uscite dovute al superamento della maggiore eta o per altre cause. La decorrenza ¢ stata ipotizzata 1°
gennaio 2027.

L’onere derivante dalla disposizione in esame ¢ riportato nella seguente tabella.

Maggiore spesa per l'estensione della fruibilita del congedo
parentale per i caregiver fino alla maggiore eta dell'assistito
(valori in milioni di euro)
Onere per Copertura Onere
prestazione figurativa complessivo
2026 0 0 0
2027 1,0 1,0 2,0
2028 1,0 1,0 2,0
2029 1,0 1,2 2,2
2030 1,0 1,2 2,2
2031 1,0 1,2 2,2
2032 1,0 1,2 2,2
2033 1,0 1,2 2,2
2034 1,0 1,2 2,2
2035 1,2 1,2 2,4

Il comma 3 consente il conferimento di riposi e ferie ai caregiver, nel rispetto di quanto stabilito dai
CCNL, da parte dei colleghi dipendenti del medesimo datore di lavoro.

Rispetto a quanto gia previsto dall’articolo 24 del decreto legislativo 14 settembre 2015, n. 151, la
nuova disposizione consente a colleghi di lavoro di cedere a favore dei caregiver, anche qualora assistano
una persona diversa da un figlio minore, le proprie ferie e i riposi.

In particolare, la disposizione lascia invariato il numero complessivo di giorni lavorati e di quelli
remunerati a livello di singolo datore di lavoro; rimangono, conseguentemente, invariate la spesa di
personale e gli effetti indotti sulle entrate contributive ed erariali.

Infine, il comma 4 prevede, in coerenza con la valutazione sopra riportata che
agli oneri derivanti dal comma 2, valutati in 2 milioni di euro per ciascuno degli anni 2027 e 2028, 2,2
milioni di euro per ciascuno degli anni dal 2029 al 2034 e 2,4 milioni di euro annui a decorrere dall’anno
2035 si provvede ai sensi dell’articolo 14.

Articolo 9
L’articolo 9, comma 1, conferisce al caregiver il diritto di avvalersi delle tutele giudiziarie gia previste
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dalla legge n. 67 del 2006 per le persone con disabilita, limitatamente alle controversie che hanno la
ragione d’essere nelle attivita di assistenza e cura prestate. Si tratta del riconoscimento della legittimazione
ad agire, per i caregiver, a tutela dei diritti e degli interessi della persona assistita. Trattasi di disposizione
che non comporta nuovi o maggiori oneri per la finanza pubblica.

Il comma 2 prevede che 1’ Autorita Garante nazionale dei diritti delle persone con disabilita possa
agire in giudizio avverso le discriminazioni in danno dei caregiver familiari. Si tratta di una mera facolta,
cui il Garante ricorrera nel limite delle risorse umane, finanziarie e strumentali delle quali dispone a
legislazione vigente.

Articolo 10
L’articolo 10 introduce una disposizione concernente i caregiver familiari impegnati nel servizio civile
universale. Tale disposizione non determina nuovi o maggiori oneri a carico della finanza pubblica.

Articolo 11

Per quanto concerne I’articolo 11, il comma 1 prevede che gli Atenei possano, nei limiti delle proprie
disponibilita di bilancio, prevedere disposizioni di favore per i caregiver familiari che siano studenti
universitari in merito alla tassa di iscrizione ¢ alla contribuzione studentesca. La disposizione non incide,
invece, sulla tassa regionale per il diritto allo studio universitario.

L’articolo in esame, quindi, si limita ad aggiungere anche la categoria del caregiver familiare
studente universitario all’elenco di soggetti, di cui all’articolo 9, comma 7, del decreto legislativo n. 68
del 2012, a beneficio dei quali le universita, possono decidere, in autonomia e nei limiti delle risorse
disponibili, di prevedere nei propri regolamenti un esonero parziale o totale dalla tassa di iscrizione e dai
contributi universitari. Il suddetto comma 7 dell’articolo 9 prevede, inoltre, espressamente a tali
disposizioni si provveda “nei limiti delle proprie disponibilita di bilancio e tenuto conto della condizione

economica dello studente”.

Articolo 12

L’articolo 12 disciplina i sostegni e le misure volte a tutelare il benessere psicofisico del caregiver
familiare. Il comma 1 stabilisce che i suddetti sostegni e misure, con riferimento ai caregiver familiari di
cui all’articolo 7, comma 1, lettere b) e ¢), siano definiti in apposita sezione del progetto di vita, del PAI
o degli altri piani di intervento. Si tratta di una disposizione che non comporta nuovi o maggiori oneri per
la finanza pubblica.

Il comma 2 prevede che i sostegni di cui al comma 1 possano comprendere, anche tenuto conto
dell’esito della valutazione dello stress e degli specifici bisogni, interventi a sostegno del caregiver stesso
e degli altri eventuali componenti del nucleo familiare, nonché in presenza di figli minori:

a) la possibilita per il caregiver di essere sostituito entro 24 ore dal verificarsi di un’emergenza;

b) lapossibilita di beneficiare di misure di sostegno psicologico;

¢) lapossibilita di usufruire di visite, anche specialistiche, a domicilio.

d) lapossibilita di richiedere televisite e teleconsulti;

e) la possibilita — in ogni caso nel limite delle risorse disponibili al sistema sanitario nazionale —
di chiedere alle strutture sanitarie e socio-sanitarie la programmazione tempestiva degli
interventi di cura e di assistenza a tutela del proprio diritto alla salute;

f) la possibilita di accedere, a parita di condizione sanitaria ¢ sempre nel limite delle risorse
disponibili al sistema sanitario nazionale, a interventi sanitari e socio-sanitari in via
preferenziale al fine di ridurre i tempi di attesa.

Il comma 3, al fine di assicurare la neutralita finanziaria della disposizione, precisa che i sostegni di
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cui al comma 2 sono riconosciuti a valere sul budget del progetto di vita, del PAI o degli altri piani di
intervento, nei limiti delle risorse umane, finanziarie e strumentali a cio destinabili a legislazione vigente.

Il comma 4 prevede ’emanazione di un decreto attuativo, da redigere tenuto conto del limite delle
risorse umane, finanziarie e strumentali gia disponibili a legislazione vigente.

Articolo 13

L’articolo 13 introduce disposizioni relative all’attribuzione di un contributo economico a favore dei
caregiver familiari inoccupati. Il comma 1 riconosce ai caregiver familiari inoccupati di cui all’articolo
7, comma 1, lettera c), il diritto di percepire un contributo mensile liquidato ed erogato con cadenza
trimestrale a carattere non reddituale a decorrere dal 2027, a condizione di non superare il valore di ISEE
di 15.000 euro e di percepire un reddito da lavoro non superiore a 3.000 euro lordo dipendente annui.

L’entita del contributo trimestrale ¢ rimessa a una determinazione della Presidenza del Consiglio dei
ministri — Dipartimento per le politiche in favore delle persone con disabilita (comma 3) da adottare
quattro volte I’anno, nel limite di una maggiore spesa corrente pari a quanto stanziato al comma 6 e,
comunque, nel limite massimo di 1.200,00 euro pro capite per trimestre.

L’erogazione dell’ultimo trimestre avverra, ciascun anno, nell’anno successivo e il primo anno, il
2027, sara erogato il contributo per i caregiver registrati nel trimestre ottobre 2026-dicembre 2026. Ne
segue che ciascun anno a decorrere dal 2027 saranno erogati contributi corrispondenti a quattro trimestri,
nella misura e nel limite di 248,05 milioni di euro nel 2027, 251,37 milioni di euro nel 2028, 251,17
milioni di euro per ciascuno degli anni dal 2029 al 2034 e di 250,97 milioni di euro annui a decorrere
dall’anno 2035.

Il menzionato Dipartimento determinera 1’importo del contributo dividendo il limite di spesa
trimestrale, pari a un quarto di quello annuale, per il numero di caregiver familiari comunicati da INPS e
risultanti, per il trimestre di riferimento, dalle iscrizioni (verificate) al sistema informativo di cui
all’articolo 4, tenuto, altresi, conto della minore spesa derivante dalle cessazioni anticipate dal beneficio
ai sensi del comma 5 e limitando, comunque, il beneficio pro capite a trimestre a non piu di 1.200, 00
euro.

Il beneficio economico individuale ¢ commisurato ai mesi decorsi, nel trimestre di riferimento,
dall’istanza di riconoscimento sino al termine del trimestre o sino all’eventuale cessazione dal beneficio
ai sensi del comma 5.

Il beneficio ha natura assistenziale e non reddituale per espressa previsione del testo di cui trattasi,
per cui non vi sono effetti indotti sulle entrate né effetti di alcun genere sui benefici fiscali; la somma non
entra nel reddito ad alcun fine.

Nei casi, presumibilmente comunque molto limitati, in cui una stessa persona sia caregiver di piu di
due assistiti (a titolo e semplificativo il genitore di due figli con disabilita grave), qualora gli altri requisiti
siano rispettati, € prevista 1’erogazione di due contributi, comunque sempre nel rispetto del limite di spesa.
Similmente quando gli assistiti pit di due. Si rammenta che ¢ previsto il requisito della convivenza, oltre
a quello di coniugio, affinita, parentela.

Fermo restando che I’importo stanziato ¢ limite di spesa, in quanto tale indipendente dalla
consistenza numerica dei beneficiari, a soli fini conoscitivi e per mera completezza si riporta nel seguito
una stima della platea, sulla base di quanto comunicato dal Dipartimento per le politiche in favore delle
persone con disabilita.

Preliminarmente, si rappresenta che non esistono comunque elementi consolidati, in merito al
numero di caregiver in Italia. La stima che segue ¢ ritenuta, dunque, prudenziale, in attesa
dell’implementazione sistematica della piattaforma di rilevamento come previsto dal presente
provvedimento.

@m 10
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Si puo far riferimento all’indagine europea sulla salute (EHIS), condotta in tutti gli Stati dell’Unione
europea sui principali aspetti delle condizioni di salute della popolazione ed il ricorso ai servizi sanitari e
curata, in Italia, dall’ISTAT.

Tale indagine contiene quesiti in merito alla cura o assistenza fornite ad altri soggetti, distinguendo
tra i soggetti familiari conviventi, familiari non conviventi o non familiari.

In particolare, dall’indagine si ricava che sono 7,992 milioni le persone che dichiarano di fornire cure
o0 assistenza almeno una volta a settimana.

Le informazioni contenute nel questionario ISTAT consentono di classificare 7,867 milioni di
caregiver in ragione dell’intensita dell’attivita di cura e di assistenza e della tipologia (convivente o meno,
occupato o meno, familiare o meno), essendo indisponibili dati puntuali per 125mila individui.

Piu in dettaglio (n. unita in migliaia):

< 10h a settimana > 10h a settimana | >20 ha settimana
<20 h settimana
Non convivente, 1.855 608 404
occupato
Non convivente, 1.349 536 434
inoccupato
Familiare, convivente, occupato 386 228 417
Familiare, convivente, inoccupato | 329 225 1.096

Dai dati si ricava che sono 1,096 milioni i caregiver familiari inoccupati conviventi che prestano
assistenza per almeno 20 ore a settimana. Di questi, 'ISTAT stima che siano 0,522 milioni quelli che
prestano assistenza a familiari con limitazioni gravi al funzionamento.

Poiché il beneficio ¢ attribuito a chi presti assistenza per almeno 91 ore a settimana, ben piu delle 20
considerate nell’indagine ISTAT, il Dipartimento stima che il target di riferimento non ecceda un sesto
della platea, per un totale di al pitu 87.000 beneficiari (= 522.000 / 6). Tra 20 e 91 ore settimanali di
assistenza, infatti, vi ¢ la differenza tra chi, assiste il proprio caro solo durante le ore notturne,
convivendovi, e chi invece (ed ¢ situazione assai piu rara) lo assiste continuativamente.

Inoltre, degli 87.000 potenziali beneficiari rimanenti si considera il 71,64%, cio¢ la percentuale che
si stima abbia un ISEE familiare pari o inferiore a 15.000 euro. A tal fine, si usano i dati reperibili
nell’apposito Osservatorio statistico dell’ INPS.

Ivi risultano nel biennio 2023-2024 cumulativamente 2.613.919 nuclei familiari con DSU compilate,
con ISEE non superiore a 15.000,00 euro e presenza di persona con disabilita nel nucleo familiare, a fronte
di 3.648.317 nuclei familiari con tali caratteristiche che abbiano presentato una DSU di qualsiasi valore
nel medesimo biennio. Si ricava, dunque, che il 71,64% (=2.613.919/3.648.317) dei nuclei familiari con
una persona con disabilita ha un ISEE familiare pari o inferiore a 15.000,00 euro. Si rappresenta,
incidentalmente, che tale percentuale ¢ una sovrastima di quella effettiva, essendo verosimile che nella
banca dati INPS siano sovrarappresentati i redditi inferiori, pil interessati a ricevere un qualche beneficio.

Ne segue che la stima del numero dei beneficiari ¢ pari a 62.333 unita (= 87.000 x 71,64%).

Ove tutte le ipotesi sopra formulate trovassero conferma, sarebbe possibile riconoscere un beneficio
trimestrale pro-capite a regime di circa 1.000 euro, a fronte di un tetto massimo di 1.200 euro. Ove, invece,
le ipotesi sopra indicate fossero eccessivamente prudenziali, sarebbe possibile riconoscere un beneficio
maggiore, nel limite del tetto massimo e in ogni caso nel rispetto del limite di spesa programmato.

11 beneficio ¢ quindi, comunque riconosciuto nei limiti della maggiore spesa di cui al comma 5 ed ¢
demandato ad apposito decreto del Ministro del lavoro e delle politiche sociali di concerto con il Ministero
dell’economia e delle finanze e con I’ Autorita politica delegata in materia di disabilita, la definizione delle
modalita operative per 1’erogazione del contributo, per il trasferimento delle risorse all’INPS, nonché le
modalita di monitoraggio del limite di spesa.

@m 1
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Articolo 14

L’articolo 14 prevede la copertura degli oneri derivanti dagli articoli 4, 8§, comma 2, e 13, determinati in
1,15 milioni di euro nell’anno 2026, a 257 milioni di euro nell’anno 2027 e 260 milioni di euro annui a
decorrere dall’anno 2028, come segue:

a) quanto a 1,15 milioni di euro nel 2026 ¢ a 207 milioni di euro annui a decorrere dall’anno 2027,
mediante corrispondente riduzione del Fondo per il finanziamento delle iniziative legislative a
sostegno del ruolo di cura e di assistenza del caregiver familiare di cui all’articolo 1, comma
227, della legge 30 dicembre 2025, n. 199 (legge di bilancio per il 2026). Si tratta di un fondo
di parte corrente appositamente istituito per dare copertura alla presente legge e, percio,
interamente disponibile allo scopo;

b) quanto a 50 milioni di euro annui a decorrere dall’anno 2027, mediante corrispondente riduzione
del Fondo per le politiche in favore delle persone con disabilita di cui all’articolo 1, comma 178,
della legge 30 dicembre 2021, n. 234.

¢) quanto a 3 milioni di euro annui a decorrere dall’anno 2028, mediante corrispondente riduzione
del Fondo destinato alla copertura finanziaria di interventi legislativi finalizzati al
riconoscimento del valore sociale ed economico delle attivita non professionali del caregiver
familiare di cui all’articolo 1, comma 334, della legge 30 dicembre 2020, n. 178.

Articolo 15

L’articolo 15 contiene disposizioni dirette a modificare la normativa vigente, al fine di renderla coerente
con quanto previsto dal presente provvedimento. Non comporta nuovi o maggiori oneri per la finanza
pubblica.

@5)’\‘ 12
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DIPARTIMENTO DELLA RAGIONERIA GENERALE DELLO STATO

VERIFICA DELLA RELAZIONE TECNICA

La verifica della presente relazione tecnica, effettuata ai sensi e per gli effetti dell'art. 17, comma 3, della
legge 31 dicembre 2009, n. 196 ha avuto esito Positivo.

Il Ragioniere Generale dello Stato

Firmato digitalmente

30/01/2026 Daria Perrotta



Atti Parlamentari - 27 — Camera dei Deputati

XIX LEGISLATURA A.C. 2789

ANALISI TECNICO-NORMATIVA

PARTE I. ASPETTI TECNICO-NORMATIVI DI DIRITTO INTERNO
1) Obiettivi e necessita dell'intervento normativo. Coerenza con il programma di Governo.

11 disegno di legge ¢ volto a colmare una lacuna strutturale dell’ordinamento italiano attraverso il
riconoscimento giuridico, sociale ed economico del caregiver familiare, figura centrale nel sistema di
welfare informale.

L’intervento mira a:
e riconoscere formalmente il caregiver quale soggetto titolare di diritti e destinatario di tutele;
e coinvolgere il caregiver nella rete dei servizi e nella loro pianificazione;
e garantire misure di sostegno economico, formativo, lavorativo;
e prevenire discriminazioni e isolamento sociale.

L’iniziativa ¢ pienamente coerente con gli obiettivi del Governo in materia di disabilita, politiche
familiari, invecchiamento attivo, non autosufficienza e parita di genere, nonché con I’attuazione della
riforma della disabilita e della non autosufficienza (d.Igs. n. 62/2024 e n. 29/2024).

2) Analisi del quadro normativo nazionale.
Il provvedimento si inserisce e coordina con:

legge 5 febbraio 1992, n. 104;

legge 11 febbraio 1980, n. 18 (indennita di accompagnamento);

decreto legislativo 3 maggio 2024, n. 62 (riforma della disabilita e progetto di vita);
decreto legislativo 15 marzo 2024, n. 29 (riforma anziani non autosufficienti);
decreto legislativo 26 marzo 2001, n. 151 (tutela della maternita e paternita);

legge 1° marzo 2006, n. 67 (antidiscriminazione);

decreto legislativo 16 gennaio 2013, n. 13 (certificazione delle competenze);
decreto legislativo 6 marzo 2017, n. 40 (servizio civile universale);

decreto legislativo 29 marzo 2012, n. 68 (diritto allo studio universitario).

3) Incidenza delle norme proposte sulle leggi e sui regolamenti vigenti.

11 disegno di legge:
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Introduce una disciplina organica del caregiver familiare, definendone:

requisiti soggettivi e familiari (art. 2);
carico assistenziale e profili differenziati di intensita di cura (art. 2)
procedura di individuazione e riconoscimento (capo II).

Integra la riforma della disabilita e della non autosufficienza:

Viene prevista la partecipazione del caregiver all’unita di valutazione multidimensionale della
persona con disabilita e alla predisposizione del progetto di vita (d.1gs. 62/2024) e del PAI
(d.1gs. 29/2024).

Modifica espressamente:

L’art. 26 del d.lgs. n. 62/2024, che disciplina il contenuto minimo del progetto di vita della
persona con disabilita. L articolo 15, comma 3, del DDL inserisce, infatti, nell’art. 26, comma
3, del d.Igs. n. 62/2024, dopo la lettera h), una nuova lettera: s-bis) “il caregiver e il relativo
carico assistenziale in termini di ore’”’;

L’art. 27 del d.lgs. n. 29/2024, che disciplina il Piano assistenziale individualizzato (PAI) per
la persona anziana non autosufficiente. L’art. 15, comma 4, del DDL aggiunge, infatti, alla
fine del comma 17 dell’art. 27, il seguente periodo: «é individuato, altresi, il caregiver e il
relativo carico assistenziale in termini di orey,

L’art. 9 del d.lgs. n. 68/2012, che individua le categorie prioritarie nell’accesso alle borse di
studio universitarie. L ’art. 11 del DDL aggiunge, infatti, all’art. 9, comma 7, del d.lgs.
68/2012 la seguente lettera: a-bis) studenti che siano caregiver familiari con un carico di
assistenza uguale o superiore a trenta ore settimanali;

L’art. 15, comma 2, del DDL, inoltre, abroga talune disposizioni ritenute assorbite dalla
presente legge:

- I’art. 39 del d.Igs. n. 29/2024, che prevedeva una disciplina parziale e settoriale dei caregiver
degli anziani non autosufficienti.

- I’art. 1, comma 255, della 1. n. 205/2017, che istituiva il primo Fondo caregiver ma era privo
di una disciplina che riconosceva i diritti soggettivi del caregiver.

4. Attribuisce nuovi compiti a INPS per il riconoscimento formale del caregiver mediante
piattaforma telematica.

4) Analisi della compatibilita dell'intervento con i principi costituzionali.

Il provvedimento rafforza i diritti fondamentali delle persone con disabilita, le tutele
antidiscriminatorie € le misure di conciliazione lavoro-cura in linea con:

artt. 2 e 3 Cost. (solidarieta, eguaglianza sostanziale);
art. 32 Cost. (tutela della salute);

art. 38 Cost. (assistenza sociale);

art. 31 Cost. (tutela della famiglia);

art. 37 Cost. (tutela delle donne lavoratrici).
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Non si ravvisano profili di incompatibilita con i principi costituzionali.

5) Analisi della compatibilita dell'intervento con le competenze e le funzioni delle regioni
ordinarie e a statuto speciale nonché degli enti locali.

Non si ravvisano profili di incompatibilita con le competenze e le funzioni delle regioni ordinarie e a
statuto speciale nonché degli enti locali.

6) Verifica della compatibilita con i principi di sussidiarieta, differenziazione e adeguatezza
sanciti dall'articolo 118, primo comma, della Costituzione.

L’intervento riconosce e valorizza il ruolo della famiglia e delle reti di prossimita e affida allo Stato
solo funzioni di coordinamento, riconoscimento giuridico e sostegno finanziario. Appare, quindi.
pienamente conforme ai principi di sussidiarieta e adeguatezza.

7)  Verifica dell'assenza di rilegificazioni e della piena utilizzazione delle possibilita di
delegificazione e degli strumenti di semplificazione normativa.

11 provvedimento non rilegifica materie gia regolate in modo compiuto, ma coordina ¢ integra
discipline esistenti ed introduce una cornice unitaria oggi assente. Non introduce duplicazioni
normative né contrasta con i principi di semplificazione.

8) Verifica dell'esistenza di progetti di legge vertenti su materia analoga all'esame del

Parlamento e relativo stato dell’iter.

11 tema del riconoscimento del caregiver familiare ¢ stato ed ¢ tuttora oggetto di numerose proposte
di legge parlamentari.
Nel dettaglio:

e sono 31 le proposte di legge presentate dal 2015 a oggi;

e la prima proposta di legge risale al 5 novembre 2015, a firma della Sen. Laura Bignami
(Gruppo Misto, ex M5S, Atto Senato n. 2128);

e la Sen. Bignami ¢ anche la proponente dell’emendamento alla legge di bilancio 2018, co-
firmato da tutti i gruppi, che ha introdotto la definizione di caregiver nell’ordinamento e ha
istituito un fondo per la copertura di interventi legislativi finalizzati al suo riconoscimento
(art. 1, comma 255, della legge n. 205 del 2017);

e a oltre otto anni dall’approvazione dell’emendamento Bignami, nonostante il fondo istituito
dal comma 255 citato, nessuna delle proposte di legge ¢ stata approvata.

Circoscrivendo 1’analisi alla XIX legislatura attualmente in corso, sono 18 le proposte di legge
attualmente in esame tra Camera e Senato (nel dettaglio: n. 13 proposte di legge alla Camera e n. 5 al

Senato, XIX legislatura).

9) Indicazione delle linee prevalenti della giurisprudenza ovvero della pendenza di giudizi di
costituzionalita sul medesimo o analogo oggetto.

Non risultano orientamenti prevalenti della giurisprudenza ovvero giudizi di costituzionalita pendenti
sul tema specifico.

PARTE II. CONTESTO NORMATIVO DELL'UNIONE EUROPEA E INTERNAZIONALE
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10) Analisi della compatibilita dell'intervento con l'ordinamento dell'Unione europea.

11 disegno di legge ¢ compatibile con 1’ordinamento dell’Unione europea. Le disposizioni introdotte
sono coerenti con i principi sanciti dalla Carta dei diritti fondamentali dell’Unione europea, in
particolare in materia di non discriminazione, inclusione sociale, tutela delle persone con disabilita e
conciliazione tra vita familiare e lavorativa, nonché con il Pilastro europeo dei diritti sociali € con la
Strategia europea per i diritti delle persone con disabilita 2021-2030.

Il riconoscimento e la tutela del caregiver familiare contribuiscono all’attuazione degli obiettivi
dell’Unione in materia di protezione sociale e pari opportunitd, senza determinare profili di
incompatibilita con il diritto dell’Unione.

11) Verifica dell'esistenza di procedure di infrazione da parte della Commissione europea sul
medesimo o analogo oggetto.

Non risultano procedure di infrazione pendenti specificamente collegate all’ambito di applicazione
del provvedimento.

12) Analisi della compatibilita dell'intervento con gli obblighi internazionali.

La legge attua la Convenzione ONU sui diritti delle persone con disabilita (CRPD) e i principi di
sostegno alla vita indipendente e alla famiglia.

13) Indicazione delle linee prevalenti della giurisprudenza ovvero della pendenza di giudizi
innanzi alla Corte di giustizia dell'Unione europea sul medesimo o analogo oggetto.

Non risultano giudizi pendenti dinanzi alla Corte di Giustizia dell’unione europea nelle medesime
materie

14) Indicazione delle linee prevalenti della giurisprudenza ovvero della pendenza di giudizi
innanzi alla Corte europea dei diritti dell'uomo sul medesimo o analogo oggetto.

Non risultano giudizi pendenti innanzi alla Corte europea dei diritti dell’'uvomo sui medesimi o
analoghi oggetti.

15) Eventuali indicazioni sulle linee prevalenti della regolamentazione sul medesimo oggetto da
parte di altri Stati membri dell'Unione europea.

Molti Stati UE (es. Francia, Spagna, Germania) prevedono forme di riconoscimento, indennita e diritti
del caregiver: I’intervento si colloca nel solco delle migliori pratiche europee.

PARTE III. ELEMENTI DI QUALITA SISTEMATICA E REDAZIONALE DEL TESTO

1) Individuazione delle nuove definizioni normative introdotte dal testo, della loro necessita,
della coerenza con quelle gia in uso.

E introdotta una definizione ampia e articolata di caregiver familiare (art. 2), coerente con la
legislazione su disabilita e non autosufficienza.

2) Verifica della correttezza dei riferimenti normativi contenuti nel progetto, con particolare
riguardo alle successive modificazioni e integrazioni subite dai medesimi.

La verifica ¢ stata effettuata con esito positivo.



Atti Parlamentari - 31 - Camera dei Deputati

XIX LEGISLATURA A.C. 2789

3) Ricorso alla tecnica della novella legislativa per introdurre modificazioni e integrazioni a
disposizioni vigenti.

Il provvedimento ricorre alla tecnica della novella. Nel dettaglio, si rinvia a quanto indicato nella
Parte I, numero 3.

4) Individuazione di effetti abrogativi impliciti di disposizioni dell'atto normativo e loro
traduzione in norme abrogative espresse nel testo normativo.

Non si rilevano abrogazioni implicite rilevanti; alcune soppressioni testuali sono puntualmente
espresse (art. 15).

5) Individuazione di disposizioni dell'atto normativo aventi effetto retroattivo o di
reviviscenza di norme precedentemente abrogate o di interpretazione autentica o
derogatorie rispetto alla normativa vigente.

Il provvedimento in esame non contiene disposizioni aventi effetto retroattivo o di reviviscenza di
norme precedentemente abrogate o di interpretazione autentica o derogatorie rispetto alla normativa
vigente.

6) Verifica della presenza di deleghe aperte sul medesimo oggetto, anche a carattere
integrativo o correttivo.

Non risultano deleghe aperte sul medesimo oggetto.

7) Indicazione degli eventuali atti successivi attuativi e dei motivi per i quali non é possibile
esaurire la disciplina con la normativa proposta e si rende necessario il rinvio a successivi
provvedimenti attuativi; verifica della congruita dei termini previsti per la loro adozione.

Il provvedimento prevede I’adozione di alcuni atti attuativi, necessari a rendere operative le misure
introdotte, in quanto la disciplina primaria demanda a fonti secondarie la definizione di aspetti tecnici,
organizzativi e procedurali. I termini previsti per ’adozione degli atti attuativi risultano congrui.

In particolare:

o Decreto del Ministro per le disabilita, di concerto con il Ministro del lavoro e delle
politiche sociali e con I’ Autorita politica in materia di famiglia, sentito I’INPS (articolo 4,
comma 7), volto a definire le modalita operative della procedura di riconoscimento, revoca
e sostituzione del caregiver familiare e di accettazione dell’incarico da parte del soggetto
individuato, nonché le specifiche tecniche della piattaforma informatica dell’INPS. Tale

decreto ¢ necessario per assicurare uniformita, semplificazione e certezza giuridica
nell’attuazione delle procedure di riconoscimento.

° Decreti del Ministro della salute, del Ministro dell’universita e della ricerca e del Ministro
dell’istruzione e del merito, di concerto con il Ministro per le disabilita e il Ministro del
lavoro e delle politiche sociali, previa intesa in Conferenza unificata (articolo 7, comma
7), finalizzati a disciplinare le modalita di riconoscimento, certificazione e valorizzazione
delle competenze maturate dai caregiver familiari nei percorsi scolastici, universitari e
formativi. Tali decreti sono necessari per assicurare 1’integrazione della nuova disciplina
con i sistemi nazionali e regionali di istruzione, formazione e certificazione delle
competenze.
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. Decreto del Ministro della salute, di concerto con il Ministro per le disabilita e il Ministro
del lavoro e delle politiche sociali, previa intesa in Conferenza unificata (articolo 12,
comma 4), diretto a definire le modalita attuative delle misure sanitarie e sociosanitarie di
sostegno al caregiver familiare, quali I’accesso a visite domiciliari, supporto psicologico,
telemedicina e priorita nelle prestazioni. L’atto ¢ necessario per coordinare 1’attuazione
con i servizi sanitari regionali e garantire livelli uniformi di tutela sul territorio nazionale.

J Decreto del Ministro del lavoro e delle politiche sociali, di concerto con 1’ Autorita politica
delegata in materia di disabilita e il Ministro dell’economia e delle finanze (articolo 13,
comma 5), volto a stabilire le modalitd operative per 1’erogazione del contributo
economico al caregiver familiare da parte dell’INPS. Tale decreto ¢ indispensabile per
disciplinare i flussi finanziari, le procedure di pagamento, i controlli e la gestione del limite
di spesa.

8) Verifica della piena utilizzazione e dell'aggiornamento di dati e di riferimenti statistici
attinenti alla materia oggetto del provvedimento, ovvero indicazione della necessita di
commissionare all'Istituto nazionale di statistica apposite elaborazioni statistiche con
correlata indicazione nella relazione tecnica della sostenibilita dei relativi costi.

Non sono stati utilizzati dati e riferimenti statistici € non si ravvisa la necessita di commissionare
elaborazioni statistiche.
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DISEGNO DI LEGGE

Caro 1

FINALITA E DEFINIZIONE

Art. 1.

(Finalita)

1. La presente legge tutela la figura del
caregiver familiare attraverso misure volte
a:

a) riconoscere il ruolo fondamentale,
all'interno della societa, dell’attivita di cura
e assistenza svolta dal caregiver familiare
quale espressione di solidarieta e respon-
sabilita nonché il valore economico dell’at-
tivita prestata;

b) supportare e valorizzare il caregiver
familiare con adeguati sostegni per garan-
tire allo stesso la migliore qualita di vita
possibile;

¢) prevenire situazioni di isolamento e
discriminazione del caregiver familiare;

d) coinvolgere il caregiver familiare
nella rete dei servizi e nella loro pianifica-
zione.

Art. 2.

(Definizione)

1. Si definisce caregiver familiare la per-
sona maggiore di eta che assiste e si prende
cura del figlio o di un altro parente entro
il secondo grado, del coniuge, dell’altra
parte dell'unione civile o del convivente di
fatto ai sensi della legge 20 maggio 2016,
n. 76, di un affine entro il secondo grado,
ovvero, nei soli casi indicati dall’articolo 33,
comma 3, della legge 5 febbraio 1992, n. 104,
di un parente entro il terzo grado, cui siano
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riconosciute una o pitt delle seguenti con-
dizioni:

a) condizione di disabilita ai sensi
dell’articolo 3, comma 3, della legge 5 feb-
braio 1992, n. 104;

b) titolarita dell'indennita di accom-
pagnamento di cui all’articolo 1 della legge
11 febbraio 1980, n. 18;

¢) condizione di non autosufficienza
individuata ai sensi dell’articolo 5, comma
1, lettera &), del decreto legislativo 3 mag-
gio 2024, n. 62, o risultante da altre certi-
ficazioni attestanti tale specifica condi-
zione emesse anteriormente alla data di
entrata in vigore del citato decreto legisla-
tivo n. 62 del 2020;

d) condizione di non autosufficienza
individuata ai sensi dell’articolo 2, comma
1, lettera c¢), del decreto legislativo 15 marzo
2024, n. 29, o risultante da altre certifica-
zioni attestanti tale specifica condizione
emesse anteriormente alla data di entrata
in vigore del citato decreto legislativo n. 29
del 2024.

2. 1l caregiver familiare assiste, me-
diante attivita di cura, la persona in rela-
zione ai suoi bisogni nell’ambiente dome-
stico o nel contesto in cui la stessa vive e la
segue nella vita di relazione, nella mobilita,
nelle attivita della vita quotidiana sia di
base sia strumentali, nei suoi bisogni pri-
mari e nelle varie incombenze. Nel pro-
getto di vita di cui all’articolo 18 del de-
creto legislativo 3 maggio 2024, n. 62, e nel
Progetto di assistenza individualizzato (PAI)
di cui all’articolo 27 del decreto legislativo
15 marzo 2024, n. 29, o negli ulteriori piani
di intervento previsti a legislazione vigente
I'attivita del caregiver familiare & raccor-
data con gli strumenti di assistenza sociali,
sociosanitari e sanitari ivi previsti.

3. La funzione di caregiver familiare &
compatibile con lo svolgimento di attivita
assistenziale retribuita nei confronti della
medesima persona assistita. In tal caso,
allo stesso non si applicano le disposizioni
di cui all’articolo 13.

4. Per ciascuna persona assistita pos-
sono essere individuati anche pit caregiver
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familiari purché conviventi con la mede-
sima. Entrambi i genitori sono caregiver del
figlio anche se non conviventi, fatto salvo
quanto previsto all’articolo 3, comma 2.

5. Sono individuati i seguenti profili di
caregiver familiare in funzione dell'impe-
gno di cura e di assistenza prestata:

a) caregiver familiare prevalente, con
un carico di assistenza uguale o superiore
a novantuno ore settimanali, convivente
con la persona assistita che si trova in
condizione di non autosufficienza, attestata
ai sensi dell’articolo 5, comma 1, lettera &),
del decreto legislativo 3 maggio 2024, n. 62,
o ai sensi dell’articolo 27, comma 11, del
decreto legislativo 15 marzo 2024, n. 29,
ovvero attestata da precedenti certifica-
zioni;

b) caregiver familiare convivente con
la persona assistita, con un carico di assi-
stenza uguale o superiore a trenta ore e
inferiore a novantuno ore settimanali;

c¢) caregiver familiare non convivente
con la persona assistita, con un carico di
assistenza uguale o superiore a trenta ore
settimanali;

d) caregiver familiare convivente o non
convivente con la persona assistita, con un
carico di assistenza uguale o superiore a
dieci ore settimanali e inferiore a trenta
ore settimanali;

6. Il carico assistenziale di cui al comma
5, lettere a) e b), & attestato nel progetto di
vita, nel PAI ovvero negli eventuali altri
piani di intervento previsti a legislazione
vigente.

Caro II

INDIVIDUAZIONE E PROCEDURA PER IL
RICONOSCIMENTO DELLA FIGURA DI
CAREGIVER FAMILIARE

Art. 3.

(Individuazione del caregiver familiare)

1. Lindividuazione del caregiver fami-

liare & effettuata nel rispetto del principio
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di autodeterminazione della persona assi-
stita, che puo essere espressa in qualunque
forma, anche attraverso l'utilizzo di stru-
menti e dispositivi che consentano alla me-
desima di comunicare e di esprimere la
propria volonta.

2. La persona assistita puo indicare fino
a un massimo di tre caregiver familiari. Nei
casi in cui la persona assistita sia destina-
taria di misure di protezione giuridica, il
caregiver familiare ¢ indicato dall’ammini-
stratore di sostegno, ove dotato dei relativi
poteri, dal tutore o dal curatore, tenendo
conto, in ogni caso, della volonta della
persona assistita. Se la persona assistita &
minore di etd sono caregiver familiari en-
trambi i genitori esercenti la responsabilita
genitoriale. Se la responsabilita genitoriale
¢ in capo ad un solo genitore & caregiver
quest’ultimo. In mancanza di genitori eser-
centi la responsabilita genitoriale & caregi-
ver il tutore. I genitori esercenti la respon-
sabilita genitoriale possono congiuntamente
individuare uno solo di loro quale caregiver
familiare, anche unitamente a non piu di
due altri caregiver familiari diversi dall’al-
tro genitore. I genitori possono altresi, con-
giuntamente, designare fino a tre caregiver
familiari diversi da loro. In caso di disac-
cordo tra i genitori si applica I'articolo 316,
secondo e terzo comma, del codice civile.

3. La persona assistita ha facolta di
sostituire o revocare ciascun caregiver fa-
miliare. Nei casi in cui la persona assistita
sia destinataria di misure di protezione
giuridica, la facolta di sostituzione e revoca
di ciascun caregiver familiare & attribuita ai
soggetti indicati dal comma 2, secondo pe-
riodo, tenendo conto, in ogni caso, della
volonta della persona assistita. Nei casi in
cui la persona assistita sia minore di eta, la
facolta di sostituzione o revoca di ciascun
caregiver & attribuita, congiuntamente, ad
entrambi i genitori esercenti la responsa-
bilita o, in loro mancanza, al tutore. In caso
di disaccordo tra i genitori si applica 'ar-
ticolo 316, secondo e terzo comma, del
codice civile.
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Art. 4.

(Procedura per il riconoscimento
del caregiver familiare)

1. Il riconoscimento del caregiver fami-
liare & demandato all'Istituto nazionale della
previdenza sociale (INPS) che, a tal fine,
rende disponibile entro il 30 settembre
2026 una piattaforma informatica nel pro-
prio sito internet istituzionale.

2. La procedura telematica per il rico-
noscimento del caregiver familiare & atti-
vata con istanza presentata dalla persona
assistita o, nei casi in cui questa sia inter-
detta o beneficiaria di amministrazione di
sostegno, dal tutore o dall’amministratore
di sostegno con poteri di rappresentanza.
Nel caso di curatela o di amministrazione
di sostegno senza poteri di rappresentanza,
la procedura e attivata con istanza della
persona con disabilita assistita dall’ammi-
nistratore di sostegno o dal curatore. Se &
in corso il procedimento di interdizione, di
inabilitazione o per la nomina dell’ammi-
nistratore di sostegno, la procedura tele-
matica puo essere attivata dal tutore prov-
visorio, dal curatore provvisorio o dall’am-
ministratore di sostegno provvisorio, se no-
minato. Qualora la persona assistita sia
minore di eta, la procedura telematica puo
essere attivata con istanza presentata da
ciascuno dei genitori esercenti la respon-
sabilita genitoriale o, in loro mancanza, dal
tutore. In caso di disaccordo tra i genitori
si applica l'articolo 316, secondo e terzo
comma, del codice civile.

3. La persona che, ai sensi del comma 2,
presenta l'istanza per I'attivazione della pro-
cedura attesta, ai sensi degli articoli 46 e 47
del testo unico delle disposizioni legislative
e regolamentari in materia di documenta-
zione amministrativa, di cui al decreto del
Presidente della Repubblica 28 dicembre
2000, n. 445:

a) le generalita della persona assistita;

b) che la persona assistita rientra tra
i soggetti di cui all’articolo 2, comma 1;

c) le generalita di ciascun caregiver
familiare individuato e il relativo carico
assistenziale;
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d) l'eventuale convivenza tra il care-
giver familiare e la persona assistita;

e) nel caso di caregiver non convi-
vente, la residenza di questi nello stesso
comune del territorio italiano della per-
sona assistita o in un comune sito ad una
distanza non superiore a 25 chilometri dal
comune di residenza della persona assi-
stita;

f) la relazione di parentela o di affi-
nita o l'esistenza di uno dei rapporti di cui
all’articolo 2, comma 1;

g) il profilo, tra quelli di cui all’arti-
colo 2, comma 5, indicato per ciascuno dei
caregiver individuati;

h) gli estremi del progetto di vita, del
PAI o degli eventuali altri piani di inter-
vento previsti a legislazione vigente, even-
tualmente integrati ai sensi dell’articolo 5,
comma 2, da cui risulta il carico assisten-
ziale nei casi di cui all’articolo 2, comma 5,
lettere a) e b);

i) il carico assistenziale nelle ipotesi di
cui all’articolo 2, comma 5, lettere c) e d).

4. Oltre a quanto previsto dal comma 3,
la persona che, ai sensi del comma 2,
presenta l'istanza allega la dichiarazione di
accettazione resa da ciascuno dei caregiver
familiari individuati.

5. La procedura per il riconoscimento
del caregiver familiare & conclusa nel ter-
mine di trenta giorni dalla data di invio
dell’istanza con il rilascio al richiedente di
un certificato che attesta la qualifica di
caregiver familiare e I'attribuzione allo stesso
di un profilo ai sensi dell’articolo 2, comma
5.

6. Il riconoscimento di caregiver fami-
liare a pitt di un soggetto per la stessa
persona assistita pud avvenire anche con
piu istanze successive.

7. Entro novanta giorni dalla data di
entrata in vigore della presente legge, con
decreto dell’Autorita politica delegata in
materia di disabilita, di concerto con il
Ministro del lavoro e delle politiche sociali
e con ’Autorita politica delegata in materia
di famiglia, sentito I'INPS, sono definite le
modalitd operative da seguire ai fini delle
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procedure di riconoscimento del caregiver
familiare, di revoca o sostituzione del ca-
regiver medesimo e di accettazione da parte
dello stesso.

8. Al fine di garantire l'attuazione delle
disposizioni del presente articolo, 'INPS,
per il triennio 2026-2028, in aggiunta alle
vigenti facolta assunzionali e con incre-
mento della sua dotazione organica, ¢ au-
torizzato ad assumere con contratto di
lavoro subordinato a tempo indeterminato,
con decorrenza dal 1° gennaio 2027, un
contingente di 110 unita di personale non
dirigenziale da inquadrare nell’Area dei
funzionari amministrativi del Comparto
Funzioni centrali, mediante l'indizione di
concorsi pubblici o lo scorrimento di gra-
duatorie vigenti o l'indizione di procedure
di mobilita volontaria.

9. Per l'attuazione dei commi da 1 a 4 ¢
autorizzata la spesa di 1,05 milioni di euro
per 'anno 2026 per la implementazione del
sistema informativo di cui al comma 1, di
0,33 milioni di euro per 'anno 2027 e di
0,23 milioni di euro annui a decorrere
dall’'anno 2028 per la relativa manuten-
zione. Per l'attuazione del comma 8 & au-
torizzata la spesa di 6,40 milioni di euro
annui a decorrere dall’anno 2027 per l'as-
sunzione del personale, di 0,10 milioni di
euro nell’anno 2026 per lo svolgimento del
relativo concorso e di 0,22 milioni di euro
nell’anno 2027 per le spese di funziona-
mento. Ai relativi oneri si provvede ai sensi
dell’articolo 14.

Caro III
TUTELE E SOSTEGNI

Art. 5.

(Partecipazione e informazione
del caregiver familiare)

1. Il caregiver familiare partecipa:

a) all'unita di valutazione multidimen-
sionale della persona con disabilita di cui
all’articolo 24 del decreto legislativo 3 mag-
gio 2024, n. 62, e alla predisposizione del
progetto di vita e del budget di progetto di
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cui, rispettivamente, agli articoli 26 e 28 del
citato decreto legislativo n. 62 del 2024;

b) alla valutazione multidimensionale
unificata della persona anziana non auto-
sufficiente nonché all’elaborazione del PAI
e del relativo budget di cura e assistenza, di
cui all’articolo 27 del decreto legislativo 15
marzo 2024, n. 29.

2. Nel progetto di vita e nel PAI sono
individuati il carico assistenziale del care-
giver familiare, 'apporto del caregiver me-
desimo per l'attuazione degli interventi ivi
previsti, e sono altresi indicati il caregiver
che ha il carico assistenziale prevalente nel
caso di piut caregiver, nonché i supporti di
cui puo disporre, anche tenendo conto della
struttura e del funzionamento del nucleo
familiare di riferimento.

3. I servizi sociali, sociosanitari e sani-
tari, previo consenso dell’assistito rilasciato
in via generale tramite la piattaforma di cui
all’articolo 4 e, ove necessario, del suo
rappresentante legale e nel rispetto delle
norme in materia di trattamento e prote-
zione dei dati personali di cui al regola-
mento (UE) 2016/679 del Parlamento eu-
ropeo e del Consiglio, del 27 aprile 2016, al
codice in materia di protezione dei dati
personali, di cui al decreto legislativo 30
giugno 2003, n. 196, e al decreto legislativo
10 agosto 2018, n. 101, forniscono al care-
giver familiare le informazioni sui bisogni
assistenziali e sulle cure necessarie alla
persona assistita, sulle prestazioni sociali,
sociosanitarie e sanitarie cui la stessa ha
diritto nonché sulle eventuali misure di
supporto alla sua attivita di assistenza e
cura alla persona assistita.

4. Ai fini dell’attuazione di quanto pre-
visto dai commi 1 e 2, le regioni, nell’am-
bito del riordino e dell'unificazione di cui
all’articolo 24, comma 4, del decreto legi-
slativo 4 maggio 2024, n. 62, e all’articolo
27 del decreto legislativo 15 marzo 2024,
n. 29, individuano le attivita e i compiti
svolti dalle unita di valutazione multidi-
mensionale unificate per lindividuazione
delle misure di sostegno e di sollievo ai
caregiver familiari.
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Art. 6.

(Disposizioni in materia di partecipazione
delle associazioni rappresentative alla pro-
grammazione sociale nazionale)

1. Al fine di assicurare la partecipazione
delle associazioni maggiormente rappresen-
tative dei caregiver familiari, delle organiz-
zazioni del Terzo settore maggiormente rap-
presentative delle persone assistite e delle
loro famiglie, degli enti religiosi civilmente
riconosciuti nonché dell’Autorita Garante
nazionale dei diritti delle persone con di-
sabilita alla programmazione sociale nazio-
nale, la Rete della protezione e dell'inclu-
sione sociale di cui all’articolo 21 del de-
creto legislativo 15 settembre 2017, n. 147,
organizza la loro consultazione nell’ambito
della definizione dei piani nazionali di cui
al comma 6 del medesimo articolo 21 del
decreto legislativo n. 147 del 2017, allo
scopo di individuare i bisogni da soddisfare
e le corrispondenti attivita da program-
mare nell’ambito delle risorse disponibili,
tenendo in particolare considerazione i bi-
sogni delle donne caregiver nel cui nucleo
familiare sono presenti figli minori.

2. Le regioni stabiliscono i criteri di
individuazione delle associazioni di cui al
comma 1 operanti in ambito regionale,
anche ai fini della loro partecipazione ai
piani regionali sociali, sociosanitari e sani-
tari relativamente agli aspetti di loro inte-
resse.

Art. 7.

(Riconoscimento delle competenze maturate
dal caregiver familiare)

1. Al fine di valorizzare le competenze
maturate dal caregiver familiare nello svol-
gimento dell’attivita di cura e di assistenza
nonché di agevolare I'accesso o il reinseri-
mento lavorativo dello stesso al termine di
tale attivita, 'esperienza maturata dai ca-
regiver familiari di cui all’articolo 2, comma
5, lettere a), b) e c¢), ¢ individuata come
competenza certificabile dagli organismi
competenti secondo quanto previsto dal
decreto legislativo 16 gennaio 2013, n. 13, e
dalle normative regionali di riferimento o &
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riconosciuta quale credito formativo per
I'acquisizione della qualifica di operatore
socio-sanitario o di altre figure professio-
nali dell’area sociosanitaria. Per le mede-
sime finalita di cui al primo periodo, la
piattaforma informatica di cui all’articolo 4
e raccordata con il Sistema informativo per
I'inclusione sociale e lavorativa (SIISL), di
cui all’articolo 5 del decreto-legge 4 maggio
2023, n. 48, convertito, con modificazioni,
dalla legge 3 luglio 2023, n. 85, al fine della
registrazione d’ufficio dei caregiver fami-
liari nel medesimo SIISL.

2. Per i caregiver familiari inseriti in
percorsi scolastici e rientranti nei profili di
cui all’articolo 2, comma 5, lettere a), b) e
¢), le competenze maturate nello svolgi-
mento dell’attivita di cura e di assistenza
possono essere riconosciute nell’ambito del
colloquio dell’esame di maturita ai sensi
dell’articolo 17, comma 9, del decreto legi-
slativo 13 aprile 2017, n. 62.

3. Al fine di riconoscere e valorizzare
I'esperienza maturata dallo studente mag-
giorenne caregiver familiare di cui all’arti-
colo 2, comma 5, lettere a), b) e ¢), e le
competenze acquisite durante l'attivita di
cura e assistenza, le istituzioni scolastiche
secondarie di secondo grado, nell’ambito
della loro autonomia e nei limiti delle ri-
sorse umane, finanziarie e strumentali di-
sponibili a legislazione vigente, possono in-
dividuare i criteri e le modalita per pro-
muovere iniziative formative, da inserire
nel Piano triennale dell’offerta formativa
(PTOF), in materia di sostegno alle persone
non autosufficienti o in condizioni di disa-
bilita.

4. T centri provinciali per listruzione
degli adulti, nell’ambito della loro autono-
mia, possono individuare i criteri e le mo-
dalita, nelle attivita finalizzate al ricono-
scimento dei crediti, per valorizzare I'espe-
rienza maturata dai caregiver familiari di
cui all’articolo 2, comma 5, lettere a), b) e
c).

5. Le universita, nell’ambito della pro-
pria autonomia, possono prevedere criteri
e modalita di riconoscimento di crediti
formativi universitari extracurriculari per
le conoscenze e le abilita professionali cer-
tificate acquisite, durante l'attivita di cura,



Atti Parlamentari — 43 — Camera dei Deputati

XIX LEGISLATURA A.C. 2789

dal caregiver familiare di cui all’articolo 2,
comma 5, lettere a), b) e ¢), iscritto a un
corso di laurea, in coerenza con gli obiettivi
formativi del corso di laurea e nei limiti
della normativa vigente. Le universita pos-
sono, altresi, prevedere misure volte ad
agevolare la frequenza ai corsi di studio e
a disciplinare modalita di recupero delle
attivita formative, qualora sia certificato
I'impedimento alla partecipazione alle stesse.
Al caregiver familiare di cui all’articolo 2,
comma 5, lettere a), b) e ¢), puo essere
riconosciuto lo status di studente lavora-
tore.

6. Le regioni e le province autonome
possono prevedere, nell’ambito delle ri-
sorse disponibili nei rispettivi bilanci, mi-
sure per il riconoscimento dell’esperienza e
delle competenze maturate dal caregiver
familiare nell’attivita di assistenza e cura,
al fine di favorirne 'accesso o il reinseri-
mento lavorativo al termine di tale attivita,
con particolare riguardo alle donne care-
giver nel cui nucleo familiare sono presenti
figli minori.

7. Entro centoventi giorni dalla data di
entrata in vigore della presente legge, il
Ministro della salute, il Ministro dell’uni-
versita e della ricerca e il Ministro dell’i-
struzione e del merito, per i profili di
rispettiva competenza, adottano, di con-
certo con l'Autorita politica delegata in
materia di disabilita e con il Ministro del
lavoro e delle politiche sociali, previa intesa
in sede di Conferenza unificata di cui al-
I'articolo 8 del decreto legislativo 28 agosto
1997, n. 281, uno o piu decreti per l'attua-
zione delle disposizioni di cui al presente
articolo.

Art. 8.

(Misure per la conciliazione tra attivita la-
vorativa e attivita di cura e di assistenza)

1. 1l caregiver familiare di cui all’articolo
2, comma 5, lettere a) e b), se presta attivita
di lavoro subordinato, puo chiedere la mo-
difica delle modalita di svolgimento della
prestazione lavorativa o dell’'orario di la-
voro, se necessario per l'assolvimento delle
attivita di assistenza e di cura da lui pre-
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stata, e, tenuto conto delle modalita di
svolgimento dell’attivita lavorativa, puo chie-
dere di svolgere la prestazione lavorativa in
modalita di lavoro agile, ove compatibile
con la natura della prestazione lavorativa.
E altresi riconosciuta, per i soggetti di cui
al primo periodo, la priorita nella trasfor-
mazione del rapporto di lavoro da tempo
pieno a tempo parziale, senza che cio de-
termini, nel caso di caregiver dipendenti
pubblici, un incremento delle facolta as-
sunzionali del’amministrazione di appar-
tenenza. Il caregiver familiare ha diritto al
ripristino del rapporto di lavoro a tempo
pieno.

2. A decorrere dall’anno 2027, per i
genitori caregiver di minori con disabilita, il
congedo parentale di cui al combinato di-
sposto degli articoli 32 e 33 del testo unico
delle disposizioni legislative in materia di
tutela e sostegno della maternita e della
paternita, di cui al decreto legislativo 26
marzo 2001, n. 151, & fruibile sino al com-
pimento della maggiore eta della persona
assistita.

3. Fermi restando i diritti di cui al
decreto legislativo 8 aprile 2003, n. 66, i
lavoratori dipendenti dello stesso datore di
lavoro del caregiver familiare di cui all’ar-
ticolo 2, comma 5, lettere a), b) e ¢), pos-
sono cedere a quest'ultimo, a titolo gra-
tuito, i riposi e le ferie da loro maturati. Le
condizioni e le modalita di fruizione dei
riposi e delle ferie ceduti al caregiver fa-
miliare sono stabilite dai contratti collettivi
stipulati dalle associazioni sindacali com-
parativamente piti rappresentative a livello
nazionale applicabili al rapporto di lavoro.

4. Agli oneri derivanti dal comma 2,
valutati in 2 milioni di euro per ciascuno
degli anni 2027 e 2028, in 2,2 milioni di
euro per ciascuno degli anni dal 2029 al
2034 e in 2,4 milioni di euro annui a
decorrere dall’anno 2035, si provvede ai
sensi dell’articolo 14.

Art. 9.
(Tutela antidiscriminatoria)

1. II caregiver familiare & legittimato ad
agire ai sensi della legge 1° marzo 2006,
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n. 67, nel caso sia destinatario di discrimi-
nazioni in ragione del rapporto con la
persona assistita.

2. La legittimazione all’azione di cui al
comma 1 spetta anche all’Autorita Garante
nazionale dei diritti delle persone con di-
sabilita.

Art. 10.

(Servizio civile universale)

1. Nei programmi di intervento di ser-
vizio civile universale, articolati in progetti
che prevedono la partecipazione di giovani
con minori opportunita, per le categorie
dei caregiver familiari di cui all’articolo 2,
comma 5, l'articolazione dell’orario di ser-
vizio di cui all’articolo 16 del decreto legi-
slativo 6 marzo 2017, n. 40, deve garantire
la necessaria flessibilita tenendo conto delle
specifiche esigenze legate al ruolo di assi-
stenza familiare, compatibilmente con la
complessiva organizzazione dei medesimi
progetti.

Art. 11.

(Disposizioni integrative al decreto legisla-
tivo 29 marzo 2012, n. 68)

1. All’articolo 9, comma 7, del decreto
legislativo 29 marzo 2012, n. 68, dopo la
lettera a) & inserita la seguente:

«a-bis) studenti che siano caregiver
familiari con un carico di assistenza uguale
0 superiore a trenta ore settimanali ».

Art. 12.

(Tutela del benessere psicofisico
del caregiver familiare)

1. T sostegni e le misure volti a tutelare
il benessere psicofisico del caregiver fami-
liare, di cui all’articolo 2, comma 5, lettere
a) e b), sono definiti in un’apposita sezione
del progetto di vita, del PAI o degli altri
piani di intervento.

2. 1 sostegni di cui al comma 1 possono
comprendere, anche tenuto conto dell’esito
della valutazione degli specifici bisogni, de-
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¢gli interventi a sostegno del caregiver fami-
liare e degli altri eventuali componenti del
nucleo familiare, nonché della presenza di
figli minori, la facolta per il caregiver di cui
all’articolo 2, comma 5, lettere a) e b):

a) di essere sostituito entro le venti-
quattro ore dal sorgere di un’emergenza;

b) di beneficiare di misure di sostegno
psicologico;

c¢) di richiedere visite, anche speciali-
stiche, a domicilio;

d) di richiedere televisite e telecon-
sulti;

e) di programmare per tempo con le
strutture sanitarie e sociosanitarie gli in-
terventi di cura e di assistenza a tutela
della propria salute;

f) di accedere, a parita di condizione
sanitaria, a interventi sanitari e sociosani-
tari in via preferenziale al fine di ridurre i
tempi di attesa.

3. T sostegni di cui al comma 2 sono
riconosciuti a valere sul budget di progetto,
di cui all’articolo 28 del decreto legislativo
4 maggio 2024, n. 62, o sul budget di cura
e assistenza, di cui all’articolo 27 del de-
creto legislativo 15 marzo 2024, n. 29, del
PAI o degli altri piani di intervento, nei
limiti delle risorse umane, strumentali e
finanziarie a cio destinabili a legislazione
vigente.

4. Con decreto del Ministro della salute,
di concerto con I'Autorita politica delegata
in materia di disabilita e con il Ministro del
lavoro e delle politiche sociali, previa intesa
in sede Conferenza unificata, di cui all’ar-
ticolo 8 del decreto legislativo 28 agosto
1997, n. 281, da adottare entro centoventi
giorni dalla data di entrata in vigore della
presente legge, sono individuate le modalita
per l'attuazione delle disposizioni di cui al
presente articolo.

Art. 13.
(Misura di sostegno economico)

1. A decorrere dalllanno 2027 & attri-
buito a favore del caregiver familiare rien-
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trante nel profilo di cui all’articolo 2, comma
5, lettera a), per ciascun assistito, registrato
nella piattaforma dell INPS di cui all’arti-
colo 4 dal mese di ottobre del 2026, che
non svolga attivita lavorativa ovvero la svolga
entro il limite massimo di 3.000 euro lordi
annui, con un valore dell'indicatore della
situazione economica equivalente (ISEE)
non superiore a 15.000 euro, un contributo
mensile, erogato con cadenza trimestrale
posticipata, che non concorre alla forma-
zione del reddito, né al calcolo ai fini delle
componenti reddituale e patrimoniale del-
I'ISEE.

2. Fermi restando i requisiti di cui al
comma 1, nel caso in cui entrambi i geni-
tori siano individuati quali caregiver fami-
liari del figlio, il contributo & unico ed e
suddiviso in pari misura tra entrambi.

3. Limporto del contributo & determi-
nato trimestralmente con decreto del Capo
del Dipartimento per le politiche in favore
delle persone con disabilita della Presi-
denza del Consiglio dei ministri, nel limite
delle risorse di cui al comma 5 e nel limite
pro capite massimo trimestrale di 1.200
euro. Al fine di consentire la determina-
zione dell'importo trimestrale di cui al primo
periodo, I'INPS comunica al citato Dipar-
timento, entro i primi dieci giorni del mese
successivo al trimestre di riferimento, il
numero degli aventi diritto.

4. 11 diritto al contributo per il caregiver
familiare decorre dal primo giorno del tri-
mestre successivo all’avvio della procedura
telematica di cui all’articolo 4, comma 2. 11
diritto al contributo cessa nel caso di:

a) decesso della persona assistita;
b) sostituzione o revoca del caregiver;

¢) perdita dei requisiti di cui al comma

d) rinuncia da parte del caregiver.

5. Ai fini del riconoscimento del bene-
ficio di cui al comma 1 del presente arti-
colo, nello stato di previsione del Ministero
del lavoro e delle politiche sociali sono
iscritte risorse, pari a 248,05 milioni di
euro per l'anno 2027, 251,37 milioni di
euro per l'anno 2028, 251,17 milioni di
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euro per ciascuno degli anni dal 2029 al
2034 e 250,97 milioni di euro annui a
decorrere dall’anno 2035, che costituiscono
limite di spesa. Agli oneri di cui al primo
periodo si provvede ai sensi dell’articolo 14.
Con decreto del Ministro del lavoro e delle
politiche sociali, di concerto con il Ministro
dell’economia e delle finanze e con I’Auto-
rita politica delegata in materia di disabi-
lita, da adottare entro trenta giorni dalla
data di entrata in vigore della presente
legge, sono definite le modalita operative
per l'erogazione del contributo e per il
trasferimento delle risorse al'INPS nonché
le modalita di monitoraggio per il rispetto
del limite di spesa.

Caro IV
DISPOSIZIONI FINALI

Art. 14.

(Disposizioni finanziarie)

1. Agli oneri derivanti dagli articoli 4, 8§,
comma 2, e 13, determinati in 1,15 milioni
di euro per 'anno 2026, in 257 milioni di
euro per l'anno 2027 e in 260 milioni di
euro annui a decorrere dall’anno 2028, si
provvede:

a) quanto a 1,15 milioni di euro per
I'anno 2026 e a 207 milioni di euro annui
a decorrere dall’anno 2027, mediante cor-
rispondente riduzione del Fondo per il fi-
nanziamento delle iniziative legislative a
sostegno del ruolo di cura e di assistenza
del caregiver familiare, di cui all’articolo 1,
comma 227, della legge 30 dicembre 2025,
n. 199;

b) quanto a 50 milioni di euro annui
a decorrere dall’anno 2027, mediante cor-
rispondente riduzione del Fondo per le
politiche in favore delle persone con disa-
bilita, di cui all’articolo 1, comma 178,
della legge 30 dicembre 2021, n. 234;

¢) quanto a 3 milioni di euro annui a
decorrere dall’anno 2028, mediante corri-
spondente riduzione del Fondo destinato
alla copertura finanziaria di interventi le-
gislativi finalizzati al riconoscimento del
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valore sociale ed economico delle attivita di
cura non professionali svolte dal caregiver
familiare di cui all’articolo 1, comma 334,
della legge 30 dicembre 2020, n. 178.

2. Dall’attuazione della presente legge
non devono derivare nuovi o maggiori oneri
per la finanza pubblica, fatto salvo quanto
disposto dal comma 1.

Art. 15.

(Disposizioni finali)

1. Restano ferme le competenze regio-
nali nella materia.

2. A decorrere dalla data di entrata in
vigore della presente legge sono abrogati:

a) l'articolo 39 del decreto legislativo
15 marzo 2024, n. 29;

b) I'articolo 1, comma 255, della legge
27 dicembre 2017, n. 205.

3. All’articolo 26, comma 3, del decreto
legislativo 3 maggio 2024, n. 62, dopo la
lettera /) & aggiunta la seguente:

«h-bis) il caregiver familiare e il re-
lativo carico assistenziale relativamente al
numero di ore ».

4. All’articolo 27, comma 17, del decreto
legislativo 15 marzo 2024, n. 29, & ag-
giunto, in fine, il seguente periodo: «E
individuato, altresi, il caregiver familiare e
il relativo carico assistenziale relativa-
mente al numero di ore ».
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