Coacim s mor e

regione campanis o e
aslnapoli3dsud

Castellammare Di Stabia

ORIGINALE
DELIBERAZIONE DEL COMMISSARIO STRAORDINARIO
N, 000868 pgL 24 A6 20m \

§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§§

OGGETTO: ESECUZIONE ORDINANZA TRIBUNALE TORRE ANNUNZIATA SU RECLAMO EX ART. 669 RG N.
97/2011 IMMISSIONE IN SERVIZIO INFERMIERE DI MATTEO LUCIA.

PUBBLICAZIONE ESECUTIVITA’
AFFISSIONE ALBO RELATA QRDINARIA IMMEDIATA
La presente deliberazione {La presente deliberazione {La presente deliberazione | La presente deliberazione
é affissa in elenco allAlbo|é stata affissa in elenco | ha efficacia a decorrere dal per lurgenza, & resa
Pretorio  informatico  del- | all’Albo Pretorio informatico immediatamente esecutiva.
'Azienda dal dell Azienda per 15 giomni
1 consecutivi dalla data della . 2011
2 3 A50. 20 sua pubblicazione 24 A60.
e vi permarra per 15 giorni I Dirigente Il Commissario Straordinario
consecutivi. 1 (Dott. Vittorio )
L'incaricato L'incaricato .
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Nellanno, giorno e mese sopra specificati,

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

Dott. Vittorio Russo, nominato con Delibera della Giunta Regionale della Campania n. 600
del 05.08.2010, n. 976 del 30.12.2010, n. 15 del 14.01.2011, n. 30 del 28.01.2011, n. 57 del
21.02.2011, n. 84 del 07.03.2011 e n. 412 del 04.08.2011, in esecuzione della legge
Regionale n. 16 del 28.11.2008, con rassistenza del Segretario verbalizzante, ha adottato la
deliberazione in oggetto di cui al testo che segue:

Serv. G.R.U.
N. 370
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REGIONE CAMPANIA
AZIENDA SANITARIA LOCALE NAPOLI 3 SUD
Corso Alcide De Gasperi, 167
80053 CASTELLAMMARE DI STABIA

OGGETTO: Esecuzione ordinanza Tribunale Torre Annunziata su reclamo ex art. 669 RG
n.97 /2011 Immissione in servizio infermiere Di Matteo Lucia.
:?\‘
‘?(,’zo\ IL DIRETTORE DEL SERVIZIO GESTIONE RISORSE UMANE
\lla stregua dell’istruttoria compiuta da questo Servizio e delle risultanze e degli atti tutti
¥dichiamati nelle premesse che seguono, costituenti istruttoria a tutti gli effetti di legge, nonché
I’espressa dichiarazione di regolarita tecnica ed amministrativa della stessa resa a mezzo di
Sottoscrizione della presente,

PREMESSO che con deliberazione del Commissario Straordinario di questa Azienda n.722
del 10/06/2010 e successiva n.849 del 07/07/2010, esecutive nei modi di legge, fu tra laitro
disposto:

* diapprovare n.5 graduatorie prowvisorie (107 infermieri, 6 fisioterapisti, 3 ostetriche, 6 tecnici di
laboratorio e 4 tecnici di radiologia), “predisposte sulla scorta del servizio effettivamente
prestato presso questa Azienda da parte del personale precario attualmente non in servizio
presso aziende del S.S.R. che ha inoltrato a tutto il 04/06/2010 formale domanda di
assunzione”;

* di dare atto che il numero dei posti che si erano resi vacanti successivamente al 31/12/2006
(circa 270 unita per il personale infermieristico e oltre 610 unitd per il personale non
infermieristico), nonché le quote di assunzioni previste dal turn-over, consentivano di
configurare la progressiva e completa utilizzazione delle suddette graduatorie;

e di dare atto, altresi, che le assunzioni sarebbero state concordate dalle parti abilitate in

rapporto alle esigenze delle varie strutture aziendali e allaccertamento della corrispondente

copertura finanziaria e che, in ogni caso, le medesime assunzioni avrebbero dovuto essere
preventivamente autorizzate da parte della struttura Commissariale in conformita di quanto

previsto dal Decreto Commissariale n.22 del 26/03/2010.

ATTESO che:

nel corso di una riunione tenuta in data 20/07/2010, la direzione aziendale e le OO.SS.

dell’Area Comparto hanno concordato un preciso programma, in termini quantitativi e

temporali, per 'assunzione in servizio degli operatori di cui innanzi:

con nota del 22/07/2010 prot.4478 il Direttore del Servizio Assistenza Ospedaliera ha

comunicato al Servizio GRU, nel rispetto del calendario fissato con le 0O0.SS., una proposta di

assegnazione ai vari presidi ospedalieri del personale da stabilizzare, che teneva conto di

precisi parametri di natura analitica e di programmazione sanitaria;

» il Servizio GRU ha provveduto, con la sollecitudine resa necessaria dalla tempistica del
suddetto calendario, a convocare i precari e ad acquisire, per ciascuno di essi, in rigoroso
ordine di graduatoria, la preferenza della sede e della data di assegnazione;

> la Sig.ra Di Matteo Lucia, classificata al 72° posto della graduatoria degli infermieri di cui alla%’
deliberazione 722/2010 e successiva n.849/2010 ha formalmente accettato la nomina.

CONSIDERATO:
* che, in seguito alla mancata acquisizione della indispensabile preventiva autorizzazione da
> parte della Struttura Commissariale ai sensi del citato Decreto n.22 del 26/03/2010; non & stato
possibile dare seguito, nei confronti dei lavoratori precari, alla sottoscrizione dei contratti
individuali di lavoro e, quindi, alla procedura di stabilizzazione;
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* che, successivamente, per gli effetti dei decreti commissariali n.56 del 30/09/2010 e n.62 del
22/10/2010, & stato fatto divieto “automatico ed assoluto (100%) alle Aziende Sanitarie della
Regione Campania di procedere ad assunzioni di personale sia a tempo indeterminato che a
tempo determinato fino al 31.12.2011”, per cui con delibera del Commissario Straordinario
n.1351 del 16/11/2010 & stata disposta, tra laltro, la revoca delle delibere 722/2010 e
849/2010, nonché degli atti e dei provvedimenti preordinati, connessi e consequenziali;

VISTA la nota del 27/07/2011 prot. 26472, con la quale il Responsabile del Servizio Affari
Legali di questa Azienda ha trasmesso a questo Servizio, per il seguito di competenza, copia
‘ordinanza emessa dal Tribunale di Torre Annunziata sul reclamo ex art.669 terdecies c.p.c.
to da questa Asl, confermando I'ordinanza emessa in accoglimento del ricorso n.89/2011

o dall'infermiere Di Matteo Lucia;

con il citato atto il giudice del lavoro ha rigettato il reclamo proposto dallAsl Na 3 sud,
nfermando l'ordinanza reclamata, con cui era disposta I'immissione in servizio del ricorrente;
che si deve dare esecuzione alla ordinanza in questione;

PROPONE AL COMMISSARIO STRAORDINARIO

- Dare esecuzione all'ordinanza - allegata al presente provvedimento quale parte integrante e
sostanziale - emessa dal Tribunale di Torre Annunziata sul reclamo ex art. 669 terdecies c.p.c
promosso dall’Asl Napoli 3 sud e, per Ieffetto, disporre I'immediata immissione in servizio della
Sig.ra Di Matteo Lucia;

- Riservarsi ogni ulteriore determinazione all'esito del giudizio di merito che 'Amministrazione
intende intraprendere;

- Riservarsi di agire per la tutela dei diritti ed interessi di cui & titolare, intraprendendo azione
giudiziaria davanti alla competente autorita;

- Riservarsi, infine, di provvedere con separato atto al pagamento delle spese di lite in conformita
alla suddetta ordinanza;

-Trasmettere il presente provvedimento al Servizio Affari Legali per il seguito di competenza,
Wlatwamente al giudizio di merito.

1l Direttore

del Servizio Gestione Risorse Umane

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

preso atto della dichiarazione di regolarita della istruttoria compiuta dal Servizio Gestione Risorse
Umane, nonché della dichiarazione di legittimita tecnica ed amministrativa resa dal Direttore
proponente con la sottoscrizione della proposta che precede,

DELIBERA

DARE ESECUZIONE all'ordinanza - allegata al presente provvedimento quale parte
integrante e sostanziale - emessa dal Tribunale di Torre Annunziata sul reclamo ex art.669
terdecies promosso da questa azienda e, per I'effetto, disporre I'immediata immissione in servizio
della predetta, con assegnazione presso struttura da definire in considerazione delle esigenze
prioritarie aziendali.



RISERVARSI ogni ulteriore determinazione allesito del giudizio di merito che
I'’Amministrazione intende intraprendere.

RISERVARSI di agire per la tutela dei diritti ed interessi di cui & titolare, intraprendendo
- azione giudiziaria davanti alla competente autorita.

PRt S

«\ RISERVARSI, infine, di provvedere con separato atto al pagamento delle spese di lite in m
rmita alla suddetta ordinanza. /

TRASMETTERE il presente provvedimento al Servizio Affari Legali per il seguito di
petenza, relativamente al giudizio di merito.

RENDERE il presente provvedimento, in considerazione dell'urgenza, immediatamente
esequibile.

Il Servizio Gestione Risorse Umane sara responsabile in via esclusiva della esecuzione

della presente deliberazione, curandone tutti i consequenziali adempimenti, comprensivi del
pagamento delle spese di lite.

Il Commissario Straordinario

Dr. Vittorio Russ
\/VQ .\ o &/\’M




Prot. 26\ Qq

OGGETTO: ordinanza emessa dal Tribunale di Torre Annunziata sul reclamo promosso dall’
NA 3 sud ¢/ DI MATTEO LUCIA nel procedimento ex art. 700 C.p.c. RG. WQ}L
stabilizzazione precari ) '

Rt s /
oLe Prets e
Regione Campania

Azienda Sanitaria Locale Napoli Dbt 5

Corso Alcide de Gasperi, 167 - 80053 Castellammare Stabig R
Funzione Centrale Affari Legali
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Per il seguito di competenza e/o conoscenza, si trasmette copia dell’ordinanza di cui all’e .
gut mp P 44

Sentenze/Fau.D)’Auria

app.

Tel. 081/8729815-813-814-820
Fax 081/8729817

- Email sleg@aslnapolis.it

www.asinapolis.it

1l Responsabile dell’U.0.
Contenzioso Lavoro

. avv, Rosa Maria Siciliano

ra ﬁi Biase
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g @ FRIRGALE DI TORRD ARRUHZIAT?, v, SALVATORE jizc,), .
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| CASTELLAMMARE DI STAB,
2 TRIBUNALE DI TORRE ANNUNZIATA Recuaec

SEZIONE LAVORO - G- |
MIZDM

Il Tribunale cos;i composto:
T
- Presidente

0\
4 Giudice rel. est.

ott.ssa Stefania Basso Giudice

.
‘j_‘-/ all' esito della camera di consiglio tenuta in data 14/7/2011:

sciogliendo la riserva assunta all' udienza tenuta ji giorno 7/7/2011, nella pro-
cedura promossa ai sensj dell' art. 669 terdecies c.p.c.; A
TRA

ASL NA 3 SUD, in persona del legale rapp. p.t., rappresentata e difesa, in

virtu di procura rilascia‘ta in calce all’ ordinanza reclamata, dagli avv.ti R.M. Sici-

liano e C. Dj Biase, con domicilio eletto in Castellammare dj Stabia, presso la

) sede dell' Ente, alla via A. De Gasperi 167
| RECLAMANTE

Di Matteo Lucia » 1app. e dif. dall’ awv. S, Mascolo, presso Io studio del quale —

RECLAMATA

AMM : ASLNA3SUD

AOO:AOOASLNA3SUD

Prot, Inyregge ] 19/07/2011 -12:03
3

ha pronunciato Ia seguente

ordinanza Numero: 0
Classificg -

I oy
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Con ricorso depositato il 26/5/201 1, ' AS.L. NA 3 SUD ha proposto reclamo
£ avverso [ ordinanza emessa dal Tribunale di Torre Annunziata, in funzione di
SL 'E];vudlce del lavoro, in composizione monocratica, depositata il 5/5/201 1, dedu-
Sup }endo che I' atto reclamato era frutto di un’ errata applicazione delle disposizio-
. sk ni legislative vigenti in materia nonché di un’ erronea interpretazione dei proy-
vedimenti amministrativi intervenuti nel caso di Specie. Tanto premesso ha con-
cluso per il rigetto della domanda cautelare, in riforma del provvedimento impu-
gnato, con vittoria di spese.
Parte reclamata si & costituita in giudizio ribadendo la legittimita delle conside-
razioni espresse dal giudice di prime cure ed insistendo per la conferma dell
impugnato provvedimento.
Il reclamo & infondato.

Prima di affrontare [e eccezioni sollevate dalla reclamante, il Collegio ritiene
opportuno procedere ad una ricostruzione, Seppure sintetica, della complessa
vicenda di cui & causa. |

In sede di ricorso ex art. 700 c.p.c., I attuale parte reclamata ha precisato che
la regione Campania aveva emanato la L.R. n. 1/2008, al cui art. 81 (mod. con

L.R. n. 5/2008) era prevista la trasformazione delle posizioni di lavoro a tempo

eterminato, gia ricoperte da personale precario dipendente degli enti del servi-
’ io sanitario regionale, in posizioni di lavoro a tempo indeterminato, stabilendo
nella specie che destinatari della stabilizzazione “sono coloro che alla data del
31 dicembre 2006 risultano aver prestato servizio per almeno tre anni, anche
non continuativi, con contratti di lavoro a tempo determinato, o coloro che con-
Seguono tale requisito in virtu di contratti stipulati anteriormente alia data del 29

settembre 2006 o coloro che Sono stati in servizio per almeno tre anni, anche

[
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non continuativi, nel quinquennio anteriore alla data di entrata in vigore della
presente legge, i quali ne fanno istanza, purché assunti mediante procedure
selettive di natura concorsuale o previste da norme di legge.”. Parte reclamata
indicava di aver presentato regolare domanda per la stabilizzazione, trovandosi

nelle condizioni richieste dalla legge. Precisava di essere stata inserita nell' e-

| lenco del ruolo sanitario, profilo infermieri, di cui ai decreti dirigenziali pubblicati
nel BURC n. 36 del 10 luglio 2009, contenenti gli elenchi degli ammessi e dei
non ammessi, distinti per ruolo, profilo e posizione funzionale.

Specificava che la sua posizione lavorativa rientrava nelle ipotesi previste di cui
al punto 3 del decreto n. 22 del 26 marzo 2010, nel quale il Presidente della Re-
gione Campania - quale commissario ad acta del piano di rientro del settore sa-
nitario - individuava le procedure di conversione dei rapporti di lavoro da tempo
determinato a tempo indeterminato. In particolare, nel predetto decreto era pre-
visto che 1) i direttori generali e i commissari s‘tradrdinari procedono alla con-
versione dei rapporti di lavoro da tempo determinato a tempo indeterminato,
per come previsto dall' art. 81 della legge regionale 30 gennaio 2008 n. 1, per
coloro che risultano inclusi negli elenchi degli ammessi alle procedure di stabi-
izzazione di cui ai decreti dirigenziali pubblicati sul BURC n. 36 del 10 giugno
| 09, nei successivi decreti di modifica in corso di pubblicazione fino al 31 di-
P cembre 2010 e che conseguono I' inclusione in detti elenchi in virtu di pronunce
giudiziarie emesse fino al 31 dicembre 2010, sempre che alla data di emana-
zione del presente decreto siano in servizio a far data dal 31 dicembre 2006; 2)
I' medesimi direttori generali e commissari straordinari interessati realizzano la
rigorosa verifica dei predetti requisiti e, per I' effetto, provvedono in ordine alla

discreta conversione solo dopo aver inviato la necessaria ed idonea documen-



ordinario, 3) i titolari di contratto a tempo determinato che siano in possesso dei
requisiti prescritti per I' avvio alla stabilizzazione, che all' atto della pubblicazio-
ne del presente decreto non siano in servizio presso aziende sanitarie della
Campania possono, a domanda, richiedere alle stesse di essere stabilizzati;
tale domanda dovra essere valutata dai direttori generali e dai commissari stra-
ordinari sulla scorta delle disposizioni vigenti in materia di reclutamento di per-
sonale, come specificati nel decreto commissariale n. 11 del 12 marzo 2010,
tenendo fermo I' obbligo di ricevere la preventiva autorizzazione della struttura
commissariale per ogni reclutamento”.
L’ istante evidenziava che il commissario, con circolare del 25 maggio 2010,
aveva chiarito che i destinatari del processo di assunzione “a domanda” (punto
3 del decreto 22/2010) erano i lavoratori a tempo determinato che alla data di
emanazione del decreto 22/2010 non erano in servizio ma incluéi nei predetti
- elenchi-dirigenziali regionali (BURC n. 36 del 10/6/2009). Per costoro I' assun-
zione era subordinata alla verifica: che le stesse avvenissero entro i limiti nu-
merici della dotazione organica delle singole aziende e che le assunzioni rispet-
tassero la percentuale di turn over per il reclutamento di personale prevista dal
decreto commissariale n. 11/2010 (25% per il personale infermieristico e -10%
per il restante personale).
L' istante esponeva che il commissario, con delibera n. 722 del 2010, aveva di-
sposto di approvare cinque graduatorie, relative ai diversi profili professiona-
li, predisposte "sulla scorta del servizio effettivamente prestato presso

questa azienda da parte del personale precario attualmente non in servi-



zio presso aziende del servizio sanitario regionale che ha inoltrato a tutto il

4 giugno 2010 formale domanda di assunzione ", e che la predetta delibera

veniva inviata alla regione Campania per I' autorizzazione alla trasformazione
dei rapporti di lavoro a tempo indeterminato, ricevendo il relativo nullaosta con
nota del 7 luglio 2010 della giunta regionale della Campania.

L’ attuale parte reclamata precisava di aver ricevuto telegramma del 28/7/2010

dall ASL NA 3 SUD, con cui le veniva comunicato I" inserimento nell’ elenco
regionale del personale ammesso alla stabilizzazione e I' invito a presentarsi
per “accettazione assunzione nonché per scelta sede e scaglione” e che, con
successiva nota del 30/7/2010 del Dirigente responsabile del Servizio Gestione
Risorse Umane, le era indicato il giorno 3/8/2010 per la convocazione.

L’ istante chiariva di aver presentato la documentazione richiesta ma che, all
esito di tutto cio, la convenuta, con telegramma del 6/9/2010, sospendeva Iv’
immissione in servizio di parte ricorrente.

Tanto premesso, parte ricorrente nel procedimento ex art. 700 c.p.c.,
evidenziata la sussistenza della giurisdizione del giudice ordinario, 1' esi-
stenza del diritto alla costituzione del rabporto di lavoro a tempo inde-

terminato e alla immissione in servizio nonche la ricorrenza del periculum in

mora, formulava le conclusioni di cui all’ atto introduttivo del giudizio.
JL' ASL NA3'SUD si costituiva dinanzi & giudice di'prime cure, eccepen-

do la nullita del ricorso per carenza di elementi fondamentali, ai sensi

dell' art. 414 c.p.c.; il difetto di giurisdizione in capo al giudice ordinario; I' im-
procedibilita della domanda per mancata notifica del ricorso alla regione
Campania; la carenza di legittimazione passiva di essa ASL NA3 SUD; I

infondatezza della domanda nel merito per carenza di fumus bori juris e di peri-
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culum in mora. In particolare, evidenziava che | amministrazione resi-
stente non aveva maij dichiarato di obbligarsi ad assumere precan né
aveva mai posto in essere fattl concludenti; che il rapporto lavoratlvo si sa-
rebbe stabilizzato unicamente a seguito della positiva produzione dei documen-
ti prescritti e della sottoscrizione delle parti al contratto individuale di lavoro, il
tutto previa autorizzazione da parte della struttura commissariale ai sensij del

decreto n. 22 del 26 marzo 2010, ad oggi non pervenuta.

In primo luogo va disattesa I eccezione di inammissibilita della domanda. Nell’
atto introduttivo del giudizio cautelare, infatti, sono stati espressamente indicati
gli elementi di fatto e gj diritto a sostegno della prospettazione attorea, richiesti
ex art. 414 nn. 3e 4 C.p.C. a pena di nullita del ricorso. In particolar modo, si
rinvengono precisi e specifici riferimenti alla normativa sulla stabilizzazione del
personale precario (art. 1, comma 565, L. 296/06, art. 81 L.R. Campania n.
1/2008).

Priva di pregio & anche [ eccezione di difetto giurisdizione avanzata nella me-
moria difensiva dell’ A.S.L. NA3 SUD. Premesso che é devoluta alla giurisdi- -
zione del G.O. Ia domanda con la quale il lavoratore, assuﬁto da un ente locale
con contratto a tempo determinato, lamenti di essere stato escluso dalla proce-

‘447,0 ura di stabilizzazione del personale temporaneo, imposta da una norma di

cedura concorsuale, ma | erronea applicazione di una legge, a nulla rile-
v di vando che il vizio fatto valere pertenga ad atti dij organizzazione dell' ufficio
(Cass., n. 19952/2010, 16041/2010), & da Osservare che, nel caso di specie, il
“petitum sostanziale” (in base al quale va determinata la giurisdizione) & dato

dalla pretesa dell’ istante di costituzione del rapporto di lavoro a tempo inde-



terminato con I' A.S.L. NA3 SUD in presenza del relativo diritto, gia riconosciuto
dalla reclamante all’ esito della procedura di stabilizzazione espletata ex art, 81
L.R. Campania n. 1 del 30/1/08, pery la cuiralvttuaz'ioné sarrebbe'hecéss’éjria la
sola immissione in servizio di parte reclamata (cosi come disposto in un primo
tempo dalla resistente con i telegramma del 28/7/2010 contenente I' invito alla
lavoratrice a presentarsi il 3/8/2010 “per accettazione assunzione nonché per
scelta sede e scaglione”).

E’ evidente, pertanto, che la domanda attorea va devoluta alla cognizione del
G.O., visto che parte reclamata ha lamentato non di essere stata esclusa dalla
procedura di stabilizzazione del personale temporaneo imposta da una norma
di legge (fattispecie diversa in ordine alla quale, come gia detto, le SS.UU. ri-
tengono sussistere pure la giurisdizione dell’ A.G.0.) ma di non essere stata
assunta all’ esito della procedura di stabilizzazione conclusasi, invece, con il
ricénoscimento da parte dell' A.S.L. del diritto dell’ istante alla costituzione del
rapporto di lavoro a tempo indeterminato.

Di conseguenza, nel caso di Specie € da ritenere che la pretesa azionata ex art.

00 c.p.c. investe una fase successiva alla conclusione della procedura di sta-

“'meri atti di macro-organizzazione, bensi come motivazioni ostative alla concre=

ta attualizzazione dell' interesse di parte ricorrente all' assunzione.

Restano, infatti, totalmente devolute alla giurisdizione del giudice ordinario, in
funzione di giudice del lavoro, tutte le controversie relative alla concreta assun-
zione in servizio (Tar Sicilia, Catania, sez. I, 16 marzo 2010, n. 839; Tar Cam-

pania, Napoli, sez. lil, 13 gennaio 2010, n. 84), anche se coinvolgono atti di
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macro-organizzazione, che possono essere eventualmente disapplicati dal giu-
dice competente (Tar Campania, Napoli, sez. V, 12 gennaio 2010, n. 73).
Quanto all’ eccezione di carenza di legittimazione passiva dell A.S.L. Napoli 3

SUD, va detto che & vero che le Aziende sanitarie locali, pur dotate di autono-

) ) mia finanziaria e contabile rispetto all' Amministrazione regionale, hanno natura
<
\BYii enti strumentali di quest' ultima, essendo ad esse affidato in concreto il com-
ito di perseguire nel campo dell' assistenza sanitaria gli obiettivi fissati proprio

y
‘?& dall' Ente regione in attuazione del piano sanitario regionale, con i mezzi finan-

ziari dalla stessa regione messi a disposizione (CdS, n, 1260/2010). Cid non

toglie che, allo stato, considerata la pretesa (si invoca un ordine di immediata
immissione in servizio di parte reclamata e di costituzione del rapporto di lavoro
alle dipendenze esclusive dell’ A.S.L. NA 3 SUD) e la prospettazione di cui all
atto introduttivo del giudizio (nella quale si configura gia come perfezionato il
diritto all' assunzione invocato al momento in cui la Regione Campania ha di-
Sposto il divieto assoluto per le aziende sanitarie regionali di procedere ad as-
sunzioni di-personale a tempo indeterminato), I unico soggetto da ritenere legit-

timato passivo nella presente controversia & I' A.S.L. NA3 SUD.

€ consegue, inevitabilmente, anche I' infondatezza dell'eccezione di improge?

.39 nei confronti della Regione Campania. -
Ed, infatti, la richiesta di riconoscimento del rapporto di lavoro e di immissione
in servizio ha come suo naturale destinatario I'A.S.L., atteso che I' Ente Regio-

ne € assolutamente estraneo al rapporto di lavoro.



D’altro canto, proprio la L.R. n. 1/08 riconosce direttamente agli enti del servizio
sanitario nazionale la possibilitad di procedere alla trasformazione dei rapporti di
lavoro a tempo indeterminato.

L'A.S.L. reclamante afferma che la mancata partecipazione al giudizio della

‘Q%%gione sarebbe dannosa per gli interessi e le prerogative della stessa “atteso
<

B deve essere data ad essa Ja possibilita di tutela e chiarimento, di fronte ad

I attribuiti ad un organo ad essa appartenente, potrebbe significare’, ma tratta-
si, evidentemente, di una motivazione che non integra, di per se stessa, una
ragione strettamente giuridica e/o processuale - unica rilevante in questa sede-
per cui la partecipazione della Regione al presente giudizio sarebbe imprescin-
dibile; né, d'altro canto, FASL invoca, specificamente, l'applicazione di una delie
disposizioni contenute negli artt.102-107 c.p.c., ipotesi, peraltro, che, seppure
sulla base della valutazione sommaria tipica della presente fase cautelare, non
sembrano ricorrere nella specie.

In definitiva, le motivazioni addotte dallASL reclamante a fondamento dell
essita di integrazione del contraddittorio nei confronti della Regione Cam-
a non sembrano, a parere del Collegio, poter essere poste alla base della
Ptecipazione al presente giudizio della Regione Campania, trattandosi di un
soggetto estraneo al giudizio e nei confronti del qualenon produce alcun effetto
diretto il provvedimento giudiziale chiesto e concesso con l'ordinanza reclama-
ta.

Passando all esame del fumus boni iuris, & da rilevare che la procedura per la
stabilizzazione del personale precario del servizio sanitario regionale e regolata

dall’ art. 81 L.R. Campania n. 1/2008, disposizione che trova il suo fondamento

)



ed antecedente nell’ art. 1 — comma 565 — lett. C — punto 3 della L. 296/2006.
Una volta espletata la procedura legislativamente disciplinata con la formazione
degli elenchi degli ammessi da parte della Commissione regionale, I adozione
di atto deliberativo da parte della competente A.S.L. con I individuazione nomi-
nativa del personale precario avente diritto alla stabilizzazione, I' invito all’ istan-
te alla presentazione della documentazione, & da ritenere sia sorto un vero e
proprio diritto soggettivo di parte reclamata alla immissione in servizio nel profi-
lo professionale riconosciuto negli appositi elenchi. Gia nel decreto n. 22 del
26/3/2010 era previsto che “| Direttori Generali ed i Commissari Straordinari
procedono alla conversione dei rapporti dei rapporti di lavoro da tempo deter-
minato a tempo indeterminato ... per coloro che risultano inclusi negli elenchi
degli ammessi alle procedure di stabilizzazione ...". Come gia detto, I’ istante
risultava inclusa in detti elenchi. Sempre nel predetto decreto era precisato che
“I medesimi Direttori Generali e Commissari Straordinari interessati realizzano
la rigorosa verifica dei predetti requisiti e, per I effetto, provvedono in ordine
-alla descritta conversione -solo dopoaver inviato la necessaria ed idonea do--

cumentazione a questa struttura commissariale aj fini della preventiva autoriz-

‘\zazione, pena la sospensione dall' incarico del Direttore Generale o del Com-

issario Straordinario”. In ogni caso, il provvedimento in questione stabiliva che
le domande dei titolari di contratti a tempo determinato, che erano in possesso
dei requisiti prescritti per I avvio alla stabilizzazione, avrebbero dovuto essere
valutate “tenendo fermo I obbligo di ricevere la preventiva autorizzazione della
struttura commissariale per ogni reclutamento”.
Anche la delibera n. 722/2010 del Commissario Straordinario dell’ ASL NA 3

SUD, dopo aver approvato le cingue graduatorie provvisorie di personale da
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stabilizzare, precisava che le assunzioni del personale dovevano “essere pre-

ventivamente autorizzate da parte della struttura commissariale in conformita di

s SU}) 'r veniente dalla Regione Campania del 7 luglio 2010 nel quale si legge lette-
falmente che "nulla osta da parte di questo assessorato alla stabilizzazio-
ne del personale indicato da codesta ASL nella delibera 722 che risulta
non in servizio ma incluso negli elenchi degli ammessi o che abbia con-
seguito I' inclusione in detti elenchi in virtu di pronunce giudiziarie"
L' A.S.L. reclamante ha sostenuto, in proposito, che tale provvedimento abbia
natura di un atto meramente endoprocedimentale e che, quindi, non sarebbe
mai intervenuta I' autorizzazione da parte della struttura commissariale neces-
saria per I' assunzione del personale precario. Per chiarire tale aspetto, € op-
portuno effettuare un breve esame della normativa sul commissariamento delle
regioni in materia sahitaria.
L' art. 4, comma 1, del D.L. 1/10/2007 n. 159, convertitoin L. 29/11/
222, prevede che, qualora nel procedimento di verifica e monitoraggio dei sin-
goli Piani di rientro si prefiguri il mancato rispetto da parte delle regioni degli

adempimenti previsti dai medesimi piani, in funzione degli interventi di risana-

tario regionale, il Presidente del Consiglio dei Ministri diffida la regione ad adot-
tare entro quindici giorni tutti gli atti normativi, amministrativi, organizzativi e
gestionali idonei a garantire il conseguimento degli obiettivi previsti dal Piano. ||
secondo comma dell’ art. 4 predetto dispone che “Ove la regione non adempia

alla diffida di cui al comma 1, ovvero agli atti e le azioni posti in essere. valutati

mento, riequilibrio economico-finanziario e di riorganizzazione del sistema sani- -



dai predetti Tavolo e Comitato, risultino inidonei o insufficienti al raggiungimen-
to degli obiettivi programmati, il Consiglio dei Ministri, su proposta del Ministero
dell' Economia e delle finanze, di concerto con il Ministro della salute, sentito il

Ministro per gli affari regionali e le autonomie locali, nomina un commissario ad

cta per I' intero periodo del singolo Piano di rientro”. |l comma 2 stabilisce la
ossibilita di nominare, anche dopo I' inizio della gestione commissariale, uno o
:piu subcommissari da affiancare al commissario ad acta nella predisposizione
dei provvedimenti da assumere in esecuzione dell'incarico commissariale. |
commissariamento e le funzioni del commissario, dunque, sono limitate all' at-
tuazione del pieno di rientro, come si evince dall' esame e dal tenore della nor-
ma. Viceversa, non & prevista la decadenza degli organi regionali in materia di
sanita e, particolarmente, dell' assessorato alla Sanita della regione e degli or-
gani amministrativi dello stesso. Infatti, questi ultimi continuano a svolgere i loro
compiti: cosicché il commissario non si sostituisce ma semplicemente affianca

la struttura dell' Assessorato regionale alla Sanita, esercitando poteri di indiriz-

Z0 e coordinamento. - - e

- iguardo alla regione Campania, si & proceduto, con delibera del Consiglio dei
inistri del 24/7/2009, alla nomina del Presidente pro-tempore della Regione
quale commissario ad acta per il risanamento del servizio sanitario regionale. E’
- stato, altresi, nominato un subcommissario. £ dopo lo svolgimento delle ultime
consultazioni regionali, con deliberazione del Consiglio dei Ministri del
24/4/2010, & stato nominato commissario ad acta per la prosecuzione del piano
di rientro il nuovo Presidente della regione Campania. Nell' ipotesi in cui, inve-
ce, il commissariamento avesse comportato la decadenza di tutti gli organi

amministrativi regionali della sanita, non vi sarebbe stata necessita di procede-



re all' emanazione di una nuova delibera del Consiglio dei Ministri di nomina in
quanto, automaticamente, il nuovo Presidente della giunta regionale avrebbe
assunto I" incarico di commissario ad acta.

Quindi il commissario ad acta semplicemente si sostituisce all’ organo commis-

N
g
®
-~
®
o
o
@
—t
®
3
@
3
L
o
o
—t
L
Q
o]
3
B
=
123
o
<
<
o
o
=
=
o
Q
a
=
o
>
o
Q
o
)
%
—
-
c
=
S
o

In caso contrario la norma avrebbe dovuto prevedere la creazione di un’ appo-
sita struttura per I' adempimento dei compiti del commissario ad acta. Nella
specie, invece, I' art. 4 del D.L. 1/10/2007 n. 169 ha semplicemente previsto la
nomina del commissario per le regioni inadempienti, senza individuare nessun
organo e/o ente separato dalla regione stessa, la quale continuera ad operare
in via ordinaria con I' obbligo, ovviamente, di attenersi alle indicazioni del com-
missario per I' attuazione del piano di rientro. E la regione, su cui gravano gli
oneri della gestione commissariale, deve mettere a disposizione il personale, gli
uffici e i mezzi necessari per I' espletamento dell'incarico. Ovviamente, il perso-

nale ed i mezzi devono essere quelli dell’ assessorato regionale alla sanita.

;‘ Cio si ricava indirettamente anche dallo stesso comma 2° dell'art. 4 citato, che

4,prevede — dopo la possibilita di nomina di un subcommissario — I ipotesi che il

commissario disponga “nei confronti dei direttori generali delle aziende sanitarie
locali, delle aziende ospedaliere, degli istituti di ricovero e cura a carattere
scientifico pubblici e delle aziende ospedaliere universitarie, fermo restando il
trattamento economico in atto, la sospensione dalle funzioni in atto, che posso-
no essere affidate a un soggetto attuatore, e l'assegnazione ad altro incarico

fino alla durata massima del commissariamento ovvero alla naturale scadenza



del rapporto con l'ente del servizio sanitario. Gli eventuali oneri derivanti dalla
gestione commissariale sono a carico della regione interessata, che mette a
disposizione del commissario il personale, gli uffici e i mezzi necessari per

l'espletamento dell'incarico’.

allesame di tale disposizione si ricava, infatti, che il commissariamento non
porta la decadenza degli organi regionali in materia di sanita se é vero che
commissario puo disporre la sospensione dalle funzioni dei direttori generali
delle ASL e aziende ospedaliere, i quali, tuttavia, manterranno il trattamento
economico in atto e possono essere assegnati ad altre funzioni; la Regione, su
cui graveranno gli oneri della gestione commissariale, mette a disposizione il
personale, gli uffici e i mezzi necessari per I espletamento dell’ incarico; il per-
sonale ed i mezzi saranno quelli dell' assessorato regionale alla sanita e — per
guanto riguarda gli aspetti relativi al personale, anche in riferimento ai compiti
ed obiettivi del commissario — al settore ruolo del personale, ovvero |'Ufficio
sotto la diretta responsabilita e gestione dellAvv. Postiglione.

~-Cosa che, tra laltro, & avvenuta nella fattispecie di cui &-causa, come si vedra

g{ qui a breve, con l’emahazione, da parte del Presidente della Regione, quale
\Z

" - designazione delle Aree Generali di Coordinamento afferenti allo stesso Asses-
sorato Regionale alla Sanita per lo svolgimento dei compiti ed attivita relative
all'attuazione del piano di rientro.

Sulla base di tali premesse, & da considerare che Ia stessa dizione letterale del
provvedimento del 7/7/2010 conduce a ritenere che il medesimo abbia natura

di vera e propria autorizzazione regionale alle assunzioni del personale precario




di cui alla delibera n. 722/2010. Infatti, nell’ intestazione viene riportato come
oggetto "trasmissione delibera n. 722 del 10 giugno 2010 - richiesta autorizza-
zione". Inoltre, il provvedimento & indirizzato al commissario straordinario dell

ASL NA 3 SUD e proviene dalla giunta regionale della Campania (piano sanita-

ra commissariale per I' attuazione del piano di rientro del settore sanitario della

regione Campania (vedi ad esempio decreto n. 22 del 26 marzo 2010). Quest’
ultimo, pertanto, in mancanza di espressa disposizione contraria, ovvero diver-
sa determinazione del commissario, era pienamente legittimato a partecipare
agli atti riferibili alla gestione commissariale ed a manifestare all' esterno la vo-
lonta dello stesso. Cid anche in ossequio al principio legislativamente fissato

delle competenza degli organi amministrativi nell’ emanazione di tutti gli atti di

gestione attiva, aventi anche rilevanza esterna. Né vi & stata alcuna sconfes-

sione da parte degli organi preposti alle decisioni prese dalla struttura regionale

Jguidata dall'Avv. Postiglione.

-
P

ﬁ ogni caso va sottolineato che tutti gli atti posti in essere dalla struttura com-

. }? ﬁrmissariale sono adottati-& recano, alternativamente, la sottoscrizione: a) del
commissario ad acta o del subcommissario; b) dell' assessore regionale alla
sanita o del dirigente del Settore ruolo personale del medesimo assessorato.
Esaminati i singoli provvedimenti, si evince che: 1) il decreto 22 del 26/3/2010

reca la firma del commissario, dell’ assessore alla Sanita e del coordinatore

dell' Area n. 20, sono riportati in calce anche i nominativi del subcommissario e



del dirigente del Settore Personale alla Sanita (Postiglione) anche se non lo
hanno sottoscritto; 2) la circolare del 25/5/2010 prot. 783/C, attuativa del decre-
to 22/2010 (allegata al ricorso), reca la sottoscrizione del subcommissario e del

dirigente del Settore Personale, avv. Postiglione; 3) I' autorizzazione alla stabi-

zione del 7/7/2010 reca la sottoscrizione dell’ avv. Postiglione; 4) il decreto
struttura commissariale n. 56 del 30/9/2010 (richiamato nelle difese dell’
L e nella delibera di revoca n. 1351 del 16/11/2010) reca la sottoscrizione
del commissario ad acta, del subcommissario, dei coordinatori delle aree 19 e
29 e del dirigente del Settore Personale (Postiglione); 5) il decreto n. 62 del
22/10/2010 (ritenuto dalla ASL il presupposto per I adozione dell’atto di revoca)
reca anch’esso la sottoscrizione del commissario ad acta, del subcommissario,

dei coordinatori delle aree 19 e 29 e del dirigente del Settore Personale (Posti-
/

glione).
Pertanto, sulla base dell'istruttoria sommaria tipica della fase cautelare, |
legio ritiene che l'avv. Postiglione, quale dirigente del Settore Ruolo del Perso-
- nale della-Sanita della Regione Campania, fosse perfettamente .inquadrato nel-

a struttura commissariale, partecipando all' adozione dei relativi atti e decisioni,

sprimendo volonta anche verso I'esterno, con effetti riconducibili direttamente
@ﬁ%’él commissario ad acta e comparendo, per questa ragione, in tutti gli atti della

o struttura commissariale, anche successivi ed, in particolare; nei decreti n. 56 e
62.

Il Collegio ritiene, pertanto, non potersi condividere I argomentaiione dell’

A.S.L. reclamante in base alla quale il nulla osta - secondo quanto previsto nel

- decreto commissariale n. 22 del 26.03.2010 - sarebbe dovuto provenire diret-

tamente dal Commissario ad acta o su sua espressa delega, non essendo,

&

.
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quindi, idoneo quello rilasciato dal Dirigente del Settore Gestione Ruolo del
Personale dell’Assessorato Regionale alla Sanita, Avv. Antonio Postiglione.
Ed, infatti, in ordine alla circostanza che l'autorizzazione dovesse provenire di-

rettamente dal Commissario ad acta 0 su sua espressa autorizzazione, si evi-

nzia che il decreto commissariale n 22 del 26.03.2010, emanato in attuazio-
\"UQ 5 e della L.R. n.1 del 30.01.2008 al fine di conseguire il contenimento della spe-
sa sanitaria in Campania, ha distinto e disciplinato due ipotesi: quella del per-
sonale che si trovasse in servizio al momento della stabilizzazione e quella del
personale precario che — pur in possesso dei medesimi requisiti previsti dalla
cennata Legge n. 1 del 30.01.2008 - non si trovasse in servizio in quel mede-
simo momento.

Risulta incontestato tra le parti in causa oltre che documentalmente provato
che parte reclamata rientri in questa seconda ipotesi per la quale il decreto
commissariale n. 22 ha stabilito che “/ titolari di contratti a tempo determinato
che siano in possesso dei requisiti prescritti per l'avvio alla stabilizzazione, che
allatto della pubblicazione del presente decreto non siano in servizio presso

Aziende Sanitarie della Campania possono, a domanda, richiedere alle stesse

i essere stabilizzati; tale domanda dovra essere valutata dai Direttori Generali
‘,s“ e dai Commissari Straordinari sulla scorta delle disposizioni vigenti in materia di
reclutamento di personale, come specificati nel decreto-commissariale n.11 del
12/03/2010, tenendo fermo l'obbligo di ricevere la preventiva autorizzazione
della struttura commissariale per ogni reclutamento’.
Gia sulla base del solo tenore letterale del decreto il Collegio ritiene, pertanto,
che I' autorizzazione non debba essere rilasciata direttamente dal Commissario

ad acta o0 su sua espressa delega, bensi dalla “struttura commissariale”; ed,



- del Commissario per 'emanazione della stessa (autorizzazione necessaria arn-

infatti, ove il Commissario ad acta avesse voluto riservare a sé il compito di rila-
sciare l'autorizzazione lo avrebbe previsto espressamente, tanto pil che si trat-
ta di un provvedimento (il decreto 22 del 26.03.2010) adottato e proveniente
dallo stesso Commissario.

Si ritiene, pertanto, sufficiente che I autorizzazione provenga dalla struttura
commissariale, ovvero da uno dei soggetti incardinati ed inseriti nella struttura
stessa.

Ad ulteriore conferma di quanto sin qui evidenziato si ritiene opportuno aggiun-
gere che anche la circolare esplicativa prot. 783/c del 25.05.2010 ed il suo con-
tenuto sembrano militare in tal senso. Innanzitutto, come emerge dall’ intesta-
zione, si tratta di atto proveniente dalla “Giunt_a Regionale della Campania”, “II
Commissario ad Acta per I'attuazione del Piano di Rientro del Settore Sanitario”
(cfr. doc. allegato), il che, a parere del Collegio, sembra costituire la riprova che
il Commissario ad acta si inserisce nelle attivita della Giunta Regionale e non si
sostitusce ad essa, non comportando la sua nomina la decadenza degli organi-

smi.politici ed amministrativi della Regione commissariata.

e non risulta, in alcun modo, che sia stata rilasciata espressa delega da parte

che in questo caso, qualora fosse vero I'assunto dell'ASL reclamante che gli atti
riferibili al Commissario ad acta devono essere emanati direttamente dal Com-
missario o su sua espressa delega).

Inoltre — e cid assume particolare rilievo ai fini che qui interessano — dall’ esa-

me del provvedimento emerge chiaramente che & “/a scrivente struttura com-




missariale” che ritiene utile fornire alcune indicazioni procedimentali relative al
percorso attuativo del decreto consentendo cosi la piu rapida conclusione del
processo di assunzione degli aventi diritto.

La circolare, ciog, risulta provenire dalla struttura commissariale ed é sottoscrit-
ta dal Sub Commissario e dal Responsabile del Settore Gestione ruolo Perso-
nale, il che sembra confermare che la Struttura commissariale e costituita da
diversi soggetti, non dal solo Commissario, capaci di adottare atti che hanno
efficacia verso I'esterno, impegnando direttamente la stessa.

Conformemente a quanto evidenziato nellordinanza di prime cure, il Collegio,
ritiene, in definitiva, salvo il doveroso approfondimento in sede di merito, che
l'avv. Postiglione, quale dirigente del Settore Ruolo del Personale della sanita
della Regione Campania, sia perfettamente inquadrato nella struttura commis-
sariale, partecipi all'adozione dei relativi atti e decisioni ed esprima volonta an-
che verso I'esterno, con effetti riconducibili al Commissario ad acta.

D’altronde va sottolineato che, in caso contrario, non si comprenderebbe per-
ché lo stesso compaia in tutti gli atti della struttura commissariale, sia prece-
denti che successivi ed, in particolare, nei decreti n. 56 e 62.

Ad integrazione di quanto indicato dal Giudice Monocratico di prime cure, si
evidenzia, ulteriormente, che, con deliberazione del Consiglio dei Ministri del
28/7/2009 (cfr. doc. allegata dalla parte reclamata) 1l Presidente pro tempore
della Regione Campania (nella persona, allora, di Antonio Bassolino) & stato
nominato commissario ad acta per I'attuazione del piano di rientro dai disavanzi
del settore sanitario; il Presidente della Regione, nella veste di Commissario ad
acta, ha emanato il decreto n. 2 del 07.08.2009 con cui, sulla base della lettera

b) del dispositivo della deliberazione del Consiglio dei Ministri - con cui & stato
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‘Generali di Coordinamento afferenti al medesimo Assessorato dovranno svol-

demandato al Commissario lindividuazione defla necessaria struttura di sup-
porto, nell’ambito delle strutture regionali, per I'attuazione del piano di rientro -
ha individuato “nell’Assessorato regionale alla Sanita” la Struttura di Supporto
del Commissario ad acta (cfr. doc. allegato).

Lo stesso decreto commissariale precisa, al punto 2) che "/a suddetta Struttura,
sulla base degli indirizzi forniti dal Commissario ad acta, anche per il tramite
dell'Assessore alla Sanita ed ai rapporti con il Commissario ad acta :

2.1 supporta I'attivita amministrativa del Commissario,

2.2 garantisce il coordinamento di tutte le strutture organizzative regionali, coin-
volte o da coinvolgere nell’attuazione degli interventi specificati nella delibera-
zione del Consiglio dei Ministri de/ 28/07/2009;

2.3 collabora alle iniziative concernenti i rapporti tra gli organi di governo regio-
nali e gli Organi istituzionali dello Stato e delle altre regioni;

3. per le finalita di cui al punto 2, le Aree Generali di Coordinamento afferenti
allassessorato alla Sanita svolgono le attivita relative all'attuazione del Piano di
rientro in forma congiunta”. _. -
Quindi, lo stesso Commissario ad acta — nell'ambito, peraltro, delle prerogative
riconosciutegli nella deliberazione del Consiglio dei Ministri di nomina - ha indi-
viduato la “Struttura Commissariale” di supporto nell’Assessorato Regionale

alla Sanita, precisando, in particolare_(ai fini che qui interessano) che le -Aree/

gere le attivita relative all'attuazione del Piano di rientro.
Cio posto, il nulla osta del 7/7/2010 & stato rilasciato (come emerge dall’ inte-
stazione dell'atto) dalla Giunta Regionale della Campania Area Generale Coor-

dinamento Piano Sanitario Regionale e Rapporti con le A.AS.S.L.L., Settore
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Gestione Ruolo Personale e firmato dall'Avv. Postiglione, quale dirigente del

Settore.

Peraltro, anche con il decreto n. 1 sempre del 7/8/2009 (cfr. doc. allegato) il

Presidente della Regione Campania, quale Commissario ad acta, aveva dispo-

'/é@ | sto che “I'Assessore Regionale con delega alla sanita ed ai rapporti con I'Ufficio
del Commissario ad acta concorre nella definizione degli indirizzi commissariali
per la realizzazione degli obiettivi del piano di rientro”, il che sembrerebbe con-
fermare la volonta del Commissario ad acta — sulla base anche di quanto previ-
sto nella deliberazione del Consiglio dei Ministri del 28.07.09 di nomina - di av-
valersi dell’Assessorato Regionale alla Sanita (quindi degli organi amministrativi
e gestionali dello stesso) per lo svolgimento e compiti del mandato, come piu
chiaramente precisato nel decreto n. 2 del 07.08.09 di individuazione della
Struttura Commissariale.

Cio posto, sempre fatta salva una diversa valutazione in sede di merito, non
sembra esservi dubbio, quindi, che: a) il Commissario ad acta & affiancato da
una Struttura Commissariale di Supporto; b) detta struttura & stata .individuata,
dallo stesso Commissario, nell’Assessorato Regionale alla Sanita; c)
nel’ambito della Struttura Commissariale sono stati affidati alle Aree Generali
di Coordinamento afferenti all'Assessorato i compiti e le attivita per I'attuazione

. del Riano di rientro; d) l'avv. Postiglione & il Resposabile del Settore Gestione

- Ruolo Personale dell'Area Generale di Coordinamento del Piano Sanitario Re-
gionale e dell'Assessorato Regionale alla Sanita.
Di conseguenza, legittimamente il nulla osta regionale é stato rilasciato dall’'avv.
Antonio Postiglione, nella suddetta qualita e con attivita direttamente riferibile

ed imputabile alla Struttura Commissariale.

~



A ci6 aggiungasi che l'awv. Postiglione, sempre nella veste di Responsabile del

ME Cg

] /~ \4, Settore Gestione Ruolo del Personale S.S.R., aveva gia approvato gli elenchi
AS! ~z egli ammessi alla procedura di stabilizzazione del personale precario pubblica-
A35up/E

ti sul BURC del 10.06.2009 (cfr. doc. allegato in prime cure) e da cui ha avuto

vvvvv

inizio, in concreto, la procedura di stabilizzazione, in quanto solo i soggetti inse-

riti in detti elenchi erano in possesso dei requisiti fissati dalla L.R. n. 1 del
30.01.2008 e, quindi, potevano presentare le domande di conversione del rap-

porto di lavoro a tempo indeterminato.

In definitiva e sempre fatta salva una diversa valutazione in sede di merito,

sembra, pertanto, potersi ritenere che j| nulla osta rilasciato dalla regione Cam-

pania in data 7/7/2010, a firma dell' awv. Antonio Postiglione, sia perfetta- \
mente valido e vada inte’so come autorizzazione della struttura commissa-

riale alla stabilizzazione, in quanto proveniente da organo direttamente ricon-

ducibile alla stessa.

; Peraltro, anche I'A.S.L. reclamante ha dato prova di aver considerato quale
%vera e propria autorizzazione. il predetto nulla osta, convocando. proprio - -~ -
ASL .

3 SLD ber I' assegnazione delle sedi i lavoratori inclusi nelle graduatorie approvate

/ )

\<«?‘ con la delibera n. 722/2010.
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Ne il commissario straordinario dell’ ASL NA 3 SUD, il quale aveva provvedu
alla convocazione dei candidati per l'assegnazione delle sedi, & stato sottoposto -
ad alcun procedimento disciplinare (nulla risultando in merito in tal senso),
cosi come previsto con il decreto n. 22 del 26 marzo 2010 per tutti i dirigenti e
commissari ad acta che avessero provveduto ad assunzioni senza la preventiva

necessaria autorizzazione.



Alle considerazioni sinora svolte va aggiunto anche che i decreti n. 56 e 62
del 2010, con i quali & fatto divieto di assunzione a tempo deter-
minato e a tempo indeterminato di nuovo personale, in assenza di al-
cuna norma transitoria, non possono incidere sui diritti gia acquisiti
dalla parte ricorrente all' assunzione, poiché essi non possono che pre-
vedere per il futuro. Nel decreto 62, infatti, viene espressamente fatto divie-
to automatico ed assoluto alle Aziende Sanitarie della Regione Campa-
nia di procedere ad assunzioni di personale, evidentemente dall’ entrata
in vigore del medesimo, senza possibilita alcuna possibilita di influire
sul diritto all’ assunzione gia acquisito (nell’ ipotesi in cui, come quello
oggetto di causa, manchi solo I' immissione in servizio). Né lo stesso e
qualificabile come atto implicito di mancata autorizzazione rispetto alla
' delibera della ASL NA 3 Sud n. 722 del 10/06/2010, trattandosi di un
provvedimento di carattere generalé con cui si fa divieto alle ASL di
procedere ad assunzioni di personale.

-Per quanto rigurarda la delibera n. 1351 del 2010, 1a quale interviene -a re-
vocare‘la precedente delibera n. 722/2010, & da considerare che si
tratta sicuramente di un atto amministrativo di macro organizza-

zione che puo essere disapplicato dal giudice ordinario, ricorrendone

~ ipresupposti;Appare chiaro, anche in considerazione»ﬂdellefosservazio-
ni sinora svolte, che si tratta di un atto illegittimo perché emesse;
da un lato, in violazione di legge (la L.R. n. 1 del 2008 che prevede la
stabilizzazione del personale, senza alcuna procedura amministrativa,

fissando i requisiti di accesso e prevedendo esclusivamente |' onere di

presentazione della domanda da parte degli interessati), dall' altro lato,



emanato sulla base dell' erroneo presupposto della assenza di autorizza-

zione da parte della struttura commissariale (circostanza che non ri-

sponde al vero, cosi come in precedenza spiegato).

d ulteriore conferma di quanto fin qui sostenuto il Collegio ritiene, altresi, op-
ortuno puntualizzare che, a seguito della privatizzazione del pubblico impiego
operata nel corso degli anni '90, gli atti di gestione del personale hanno natura
squisitamente privatistica, che non lascia spazi ad interventi unilaterali di matri-
ce pubblicistica, quale I' autotutela (vedi anche Cass., n. 25761/2008; Cass., n.
23741/2008).

Naturalmente, nulla preclude I' esercizio di quello che deve essere definito co-
me potere di “riponderazione — autocorrezione” di una pregressa erronea scelta
gestionale (potere che certo non & precluso al datore di lavoro privato); tale ri-
ponderazione, pero, deve essere ricondotta a schemi civilistici (e non piu pub-
blicistici).

Ora, unica fattispecie civilistica che potrebbe attagliarsi élla fattispecie & quella
della revoca della proposta contrattuale; nel case-che ci occupa, perd, doven-
dosi ritenere gia concluso un contratto tra le parti, la revoca non era piu possibi-
le.

Infatti, una volta che sia stata effettuata I' individuazione degli aventi diritto all’

- assunzione e che la procedura per la stabilizzazione del personale precario sia
. stata portata a temine (come accertato nel caso di specie), deve ritenersi che il
contratto di lavoro sia stato concluso (vedi anche Cass. n. 8951/07); dunque,
nessun potere di revoca unilaterale della proposta contrattuale & piu possibile.

Infine, per mera completezza espositiva, il Collegio ritiene opportuno evidenzia-

re un'ultima circostanza da fatto. ( ;

s
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L’ASL NA 3 Sud, unitamente alla deliberazione n. 722 del 10/6/2010, ha adotta-
to, in pari data, la delibera n. 721 (gia deposita ed allegata alla produzione di
parte reclamata in prime cure) con cui, Ssempre in applicazione del decreto
commissariale n. 22/10 e della nota regionale n. 783/C del 25/5/2010 (a firma di
Postiglione), ha disposto la conversione del rapporto di lavoro, da tempo de-

terminato a tempo indeterminato, del personale in servizio (riportato nelf’ elenco

allegato) risultante in Possesso dei requisiti prescritti dalla richiamata nota
783/C del 22/5/10.

Anche tale delibera subordina la trasformazione del rapporto di lavoro alla pre-
ventiva autorizzazione da parte della struttura commissariale: si tratta, cioe, dei
destinatari della stabilizzazione di cui al punto 1 del decreto n. 22 del 26/3/2010
€ punto 1 della circolare del 22/5/2010 prot. 783/C, owvero di coloro che alla
data di adozione del provvedimento risultavano gia in servizio, pur partecipando
ed essendo destinatari della medesima procedura di stabnhzzaznone di cui
allart. 81 L.R. n. 1 del 30/1/2008.

Orbene, anche rispetto a.tale delibera i nulla osta regionale & .stata rilasciato,
Sempre in data 7/7/2010 e sempre con provvedimento a firma dell’ avv. Posti-

glione, quale dirigente del Settore Ruolo personale della sanita (cfr. doc. allega-

N g :IO)_
\3 SUD ‘fs',
’.. Poiché il personale indicato nella delibera n. 721/10 risulta ancora in servizio e
1'3_9\/ non e stato adottato nessun provvedimento di revoca, sembra doversi conse-
guenzialmente dedurre che j| nulla osta rilasciato dall'avy. Postiglione sia per-
fettamente valido, cosi come, parimenti, debba essere ritenuto valido rispetto

alla delibera n. 722/10 oggetto del presente giudizio.



. Le considerazioni esposte portano a ritenere sussistente il fumus boni iuris nel-
la fattispecie esaminata.

v Riguardo al periculum in mora, & da evidenziare che detto requisito va ravvisato

non nel caso di una qualsiasi violazione di diritti del lavoratore, ma solo nell’

‘A g sione del diritto assoggettato a cautela, tale cioé da pregiudicare definitivamen-
te la soddisfazione dell’ interesse che sta alla base della stessa posizione giuri-
dica soggettiva, o comunque all’ impossibilita o estrema difficolta di determinare
esattamente la misura del risarcimento, ove gli effetti pregiudizievoli persistes-
sero nel tempo. La mancata assunzione di parte reclamata per tutto il corso del
procedimento di merito, e quindi la conseguente lesione all’ interesse a rendere
la propria prestazione, produce un pregiudizio imminente ed irreparabile al dirit-
to al lavoro (costituzionalmente garantito) e quindi alla dignita e alla professio-
nalita del lavoratore (ravvisabile pertanto nel caso di specie), con possibilita di
ottenere la necessaria tutela solo grazie al procedimento d' urgenza adottato.

Peraltro, tenuto conto della peculiarita e della-complessita della vicenda, oltre
che del suo concreto sviluppo, deve ritenersi che, nel caso specifico, il lasso di

tempo trascorso tra la data di insorgenza della questione e quella di deposito

‘ ‘\ del ricorso introduttivo del giudizio, non sia tale da integrare quella colpevole

1

ASL "
3 S\f"’

:ﬂ dell urgenza.

inerzia dell'--interessato, che, se grave, di per -sé esclude la- ricorrenza

re di

#

La sussistenza congiunta nella fattispecie di causa del fumus boni iuris e del
periculum in mora comporta l'accoglimento della domanda proposta in via

d'urgenza nei sensi di cui al dispositivo.
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Spese di lite secondo soccombenza in ragione della meta dell’ importo com-
plessivo, liquidato per I’ intero come in dispositivo, restando compensata tra le
parti la residua meta in virtu della serialita della questione trattata.

P.Q.M.
a) rigetta il reclamo proposto dall’ASL NA 3 SUD, in persona del legale rapp.te
p.t., e, perI'effetto, conferma I'ordinanza reclamata;
b) compensa Ia meta delle spese di lite e condanna I'ASL NA 3 SUD, in
persona del legale rapp. p.t., al pagamento in favore di controparte del-
la residua meta: spese che, per I intero, si liquidano € 1.500,00 (di cui €
750,00 per onorario), oltre oneri accessori come per legge, con attribu-
zione.
Si comunichi.

Torre Annunziata, 14/7/2011
(8]
OG‘““‘_I‘N“ Il Presidente

Il Giudige Estensore

Dott.ssa Concetta Donadio
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RELAZIONE DI NOTIFICA. L'anno 2011 ilgiomo 4% (/U(,Lk) del

mese di luglio ad istanza dellAvv. Salvatore Mascolo io sottoscritto Funzionario
U.N.E.P. presso il Tribunale di Torre Annunziata, sez. di Castellammare di Stabia,
. ho notificato copia conforme all'esecutiva della suestesa i

) scienza e ad ogni effetto di legge, alla ASL NA 3 Sud, in
. p.t. dom.to in Castellammare di Stabia alla Via A. De Gas

persona del legale rapp.te
perin. 167
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IL SEGRETARIO VERBALIZZANTE SUPPLENTE
(Sig.ra Angela De Rosa)

TRASMISSIONE AL COLLEGIO SINDACALE

l.etto, confermato e sottoscritto.

La presente deliberazione e stata trasmessa al C?Ik?gia Sindaroaﬁ della A.S.L. ai sensi dell’art, 35 comma 3 della L.R.

80. ¢

03.11.94 n. 32 con nota n. éo Z ( Lin data !

TRASMISSIONE AL COMITATO DI RAPPRESENTANZA DELIA CONFERENZA DEX SINDACIT

03.11.94 n. 32 con nota n. in data

La presente deliberazione & stata trasm al Comitato di}odfesentanza dei Sindaci ai sensi dell‘art. 35 della L.R.
»
[4

TRASMISSIONE ALLA GIUNTA REGIONALE

La presente deliberazione & stata trasmessa alla Struttura RW Controllo della G.R.C. ai sensi dell’art.35
della L.R.03.11.94 n. 32 con nota n. in data

PROVVEDIMENTO OELLA GIUNTA REGIQNALE

Deliberazione della G.R. n. del
Decisione:
L FUNZIONAR!O
INVIATA PER L'ESECUZIONE IN DATA 2 5 Qﬁﬂ 20" / ] A:
~| sUB COMMISSARIO AMMINISTRATIVO COORD.TO PROGETTI FONDI
z SUB COMMISSARIO SANITARIO DIPARTIMENTO FARMACEUTICO
COLLEGIO SINDACALE DIPARTIMENTO PREVENZIONE
SERV. GABINETTO DIPARTIMENTO RIABILITAZIONE
SERV. AFFARI GENERALI DIPARTIMENTO SALUTE MENTALE
/| SERV. AFFARI LEGALI DISTRETTO N. 48 EX A.S.L. NA 4
| SERV, ACQUISIZIONE BENI E SERVIZI DISTRETTO N. 49
SERV. ASSISTENZA SANITARIA DISTRETTO N. S0 SERV. FASCE DEBOLI
SERV. CONTROLLO DI GESTIONE DISTRETTO N. 51 SERV, PATOLOGIA CLINICA ]
SERV. FORMAZ. E AGGIORN. PROF. DISTRETTO N. 52
_| SERV. GESTIONE ECONOMICO FINAN DISTRETTO N, 53
{/| SERV. GESTIONE RISORSE UMANE DISTRETTO N. 54 EX A.S.L. NA S
| SERV. GEST.TECN.PATR.IMMOB.OSP. DISTRETTO N. 55
SERV. GEST.TECN.PATR.IMMOB.TERR. DISTRETTO N. 56 SERV. ASSISTENZA DISTRETTUALE
SERV. GEST.TECN.SISTEMI INFORMAT DISTRETTO N. 57 SERV. ASSISTENZA OSPEDALIERA ]
SERV. [SPETTIVO DISTRETTO N. 58
SERV. MATERNQ INFANT. QSPEDAL. DISTRETTO N. 59
SERV. MATERNO INFANT. DISTRET. P.O.SANTA MARIA DELLA PIETA’ o
SERV. PREVENZIONE E PROTEZIONE P.O. CAY. RAFFAELE APICELLA ;
SERY. RELAZIONE CON IL PUBBLICO | ' O0O.RR. AREA STABIESE . T

[ COORD.TO GESTIONE LIQUIDATORIA TG RR. GOLFO VESUVIANO

; COORD.TO SOCIO SANITARIO AZIEND {00 .RR, PEMNISOLA SORRENTINA o
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