Legge 5 febbraio 1992, n. 104

La Legge 5 febbraio 1992, n. 104, o Legge 104/92 o semplicemente Legge 104,
capitolata Legge-quadro per l'assistenza, l'integrazione sociale e i diritti delle
persone handicappate € una legge che tutela i diritti dei soggetti diversamente abili.
Pubblicata nella Gazzetta Ufficiale n. 39 del 17 febbraio 1992, ha subito modifiche
con la Legge 8 marzo 2000, n. 53 e con il Decreto Legislativo 26 marzo 2001, n.
151.

Materie trattate

La Legge 104 si occupa:
o dell'Assistenza;

« dell'Integrazione sociale;

« dei diritti dei diversamente abili.
Soggetti aventi diritto

| principali soggetti a cui € destinata la Legge 104 sono i diversamente abili,

ovvero coloro che presentano una minorazione fisica, psichica o sensoriale,

stabilizzata o progressiva, che € causa di difficolta di apprendimento, di relazione o

di integrazione lavorativa e tale da determinare un processo di svantaggio sociale o

di emarginazione

| Benefici previsti dalla Legge 104
L’intento della Legge 104 € quello di superare gli ostacoli che si frappongono tra le

persone con handicap ed una loro migliore integrazione agendo nel modo piu

mirato possibile, con benefici tendenti a favorire il piu completo inserimento della
persona con handicap nel contesto sociale. Di facile intuizione risulta il fatto che
parte dei benefici sono fruibili da tutte le persone con handicap mentre altri benefici
sono riconosciuti in relazione alla gravita del’handicap.

In realta alcuni benefici sono previsti da altre disposizioni che pero dipendono dal

riconoscimento di persona portatrice di handicap. | benefici che si possono ottenere

tramite la Legge 104 sono:
« agevolazioni lavorative;
« agevolazioni per i genitori;

« agevolazioni fiscali.



Agevolazioni lavorative

| lavoratori che sono riconosciuti portatori di handicap ai sensi della legge 104/92,

art. 3 comma 3, possono usufruire di n. 3 giorni di permesso mensile.

| lavoratori che invece assistono un familiare in situazione di gravita ex art. 33
comma 3 della Legge 104/92 (e successive modificazioni), possono fruire di tre
giorni mensili di permesso sempre che il disabile sia parente o affine entro il terzo
grado di parentela.

Agevolazioni per i genitori

| genitori di soggetti diversamente abili, riconosciuti tali ai sensi della Legge 104,

hanno diritto ad agevolazioni lavorative:
Eta del figlio Agevolazione
minore di 3 anni Prolungamento dell'astensione facoltativa

trai3 ei 18 anni n. 3 giorni di permesso mensile

Agevolazioni fiscali

| soggetti diversamente abili, riconosciuti tali ai sensi della Legge 104, hanno diritto

alle seguenti agevolazioni fiscali:
« riconoscimento delle spese sanitarie quali oneri deducibili € non quali
detrazioni;
« applicazione dell'lVA agevolata al 4% per I'acquisto di protesi, sussidi e
strumenti tecnologici (telefono cellulare, computer );
« applicazione dell'lVA agevolata al 4% per I'acquisto e la trasformazione di

veicoli per il trasporto di persone con handicap;

« esenzione della tassa di concessione governativa sulla telefonia mobile;

« esenzione del bollo auto;

« detrazione in misura del 19% per l'acquisto di beni dei disabili.

N.B. Quello che segue é una sintesi del testo vigente dopo le ultime
modifiche introdotte dalla legge 8 marzo 2000, n.53 e dal decreto legislativo
26 marzo 2001.



Finalita. - 1. La Repubblica:

garantisce il pieno rispetto della dignita umana e i diritti di liberta e di autonomia
della persona handicappata e promuove la piena integrazione nella famiglia, nella
scuola, nel lavoro e nella societa; b) previene e rimuove le condizioni invalidanti
che impediscono lo sviluppo della persona umana, il raggiungimento della massima
autonomia possibile e la partecipazione della persona handicappata alla vita della
collettivita, nonché la realizzazione dei diritti civili, politici e patrimoniali;

c) persegue il recupero funzionale e sociale della persona affetta da minorazioni
fisiche, psichiche e sensoriali e assicura i servizi e le prestazioni per la
prevenzione, la cura e la riabilitazione delle minorazioni, nonché la tutela giuridica
ed economica della persona handicappata;

d) predispone interventi volti a superare stati di emarginazione e di esclusione
sociale della persona handicappata.

2. Principi generali. - 1. La presente legge detta i principi dell'ordinamento in
materia di diritti, integrazione sociale e assistenza della persona handicappata.
Essa costituisce inoltre riforma economico-sociale della Repubblica, ai sensi
dell'articolo 4 dello Statuto speciale per il Trentino-Alto Adige, approvato con legge
costituzionale 26 febbraio 1948, n. 5.

3. Soggetti aventi diritto. - 1. E' persona handicappata colui che presenta una
minorazione fisica, psichica o sensoriale, stabilizzata o progressiva, che € causa di
difficolta di apprendimento, di relazione o di integrazione lavorativa e tale da
determinare un processo di svantaggio sociale o di emarginazione.

4. Accertamento dell’'handicap. - 1. Gli accertamenti relativi alla minorazione, alle
difficolta, alla necessita dell'intervento assistenziale permanente e alla capacita
complessiva individuale residua, di cui all'articolo 3, sono effettuati dalle unita
sanitarie locali mediante le commissioni mediche di cui all'articolo 1 della legge 15
ottobre 1990, n. 295, che sono integrate da un operatore sociale e da un esperto
nei casi da esaminare, in servizio presso le unita sanitarie locali.

5. Principi generali per i diritti della persona handicappata. - 1. La rimozione
delle cause invalidanti, la promozione dell'autonomia e la realizzazione
dell'integrazione sociale sono perseguite attraverso i seguenti obiettivi:

a) sviluppare la ricerca scientifica, genetica, psicopedagogica, sociale e tecnologica



anche mediante programmi finalizzati concordati con istituzioni pubbliche e private,
in particolare con le sedi universitarie, con il Consiglio nazionale delle ricerche
(CNR), con i servizi sanitari e sociali, considerando la persona handicappata e la
sua famiglia, se coinvolti, soggetti partecipi e consapevoli della ricerca;

b) assicurare la prevenzione, la diagnosi e la terapia prenatale e precoce delle
minorazioni e la ricerca sistematica delle loro cause;

c) garantire l'intervento tempestivo dei servizi terapeutici e riabilitativi, che assicuri il
recupero consentito dalle conoscenze scientifiche e dalle tecniche attualmente
disponibili, il mantenimento della persona handicappata nell'ambiente familiare e
sociale, la sua integrazione e partecipazione alla vita sociale;

d) assicurare alla famiglia della persona handicappata un'informazione di carattere
sanitario e sociale per facilitare la comprensione dell'evento, anche in relazione alle
possibilita di recupero e di integrazione della persona handicappata nella societa;
e) assicurare nella scelta e nell'attuazione degli interventi socio-sanitari la
collaborazione della famiglia, della comunitd e della persona handicappata,
attivandone le potenziali capacita;

f) assicurare la prevenzione primaria e secondaria in tutte le fasi di maturazione e
di sviluppo del bambino e del soggetto minore per evitare o constatare
tempestivamente l'insorgenza della minorazione o per ridurre e superare i danni
della minorazione sopraggiunta;

g) attuare il decentramento territoriale dei servizi e degli interventi rivolti alla
prevenzione, al sostegno e al recupero della persona handicappata, assicurando il
coordinamento e l'integrazione con gli altri servizi territoriali sulla base degli accordi
di programma di cui all'articolo 27 della legge 8 giugno 1990, n. 142;

h) garantire alla persona handicappata e alla famiglia adeguato sostegno
psicologico e psicopedagogico, servizi di aiuto personale o familiare, strumenti e
sussidi tecnici, prevedendo, nei casi strettamente necessari e per il periodo
indispensabile, interventi economici integrativi per il raggiungimento degli obiettivi di
cui al presente articolo;

i) promuovere, anche attraverso I'apporto di enti e di associazioni, iniziative

permanenti di informazione e di partecipazione della popolazione, per la



prevenzione e per la cura degli handicap, la riabilitazione e l'inserimento sociale di
chi ne e colpito;

l) garantire il diritto alla scelta dei servizi ritenuti piu idonei anche al di fuori della
circoscrizione territoriale;

m) promuovere il superamento di ogni forma di emarginazione e di esclusione
sociale anche mediante l'attivazione dei servizi previsti dalla presente legge.

6. Prevenzione e diagnosi precoce. - 1. Gli interventi per la prevenzione e la
diagnosi prenatale e precoce delle minorazioni si attuano nel quadro della
programmazione sanitaria di cui agli articoli 53 e 55 della legge 23 dicembre 1978,
n. 833 , e successive modificazioni.

7. Cura e riabilitazione. - 1. La cura e la riabilitazione della persona handicappata
si realizzano con programmi che prevedano prestazioni sanitarie e sociali integrate
tra loro, che valorizzino le abilita di ogni persona handicappata e agiscano sulla
globalita della situazione di handicap, coinvolgendo la famiglia e la comunita. A
questo fine il Servizio sanitario nazionale, tramite le strutture proprie o
convenzionate, assicura:

a) gli interventi per la cura e la riabilitazione precoce della persona handicappata,
nonché gli specifici interventi riabilitativi e ambulatoriali, a domicilio o presso i centri
socio-riabilitativi ed educativi a carattere diurno o residenziale di cui all'articolo 8,
comma 1, lettera I);

b) la fornitura e la riparazione di apparecchiature, attrezzature, protesi e sussidi
tecnici necessari per il trattamento delle menomazioni. 2. Le regioni assicurano la
completa e corretta informazione sui servizi ed ausili presenti sul territorio, in Italia
e all'estero.

8. Inserimento ed integrazione sociale. - 1. L'inserimento e l'integrazione sociale
della persona handicappata si realizzano mediante:

a) interventi di carattere socio-psico-pedagogico, di assistenza sociale e sanitaria a
domicilio, di aiuto domestico e di tipo economico ai sensi della normativa vigente, a
sostegno della persona handicappata e del nucleo familiare in cui € inserita;
b) servizi di aiuto personale alla persona handicappata in temporanea o

permanente grave limitazione dell'autonomia personale;



c) interventi diretti ad assicurare l'accesso agli edifici pubblici e privati e ad
eliminare o superare le barriere fisiche e architettoniche che ostacolano i movimenti
nei luoghi pubblici o aperti al pubblico;

d) provvedimenti che rendano effettivi il diritto all'informazione e il diritto allo studio
della persona handicappata, con particolare riferimento alle dotazioni didattiche e
tecniche, ai programmi, a linguaggi specializzati, alle prove di valutazione e alla
disponibilita di personale appositamente qualificato, docente e non docente;e)
adeguamento delle attrezzature e del personale dei servizi educativi, sportivi, di
tempo libero e sociali;

f) misure atte a favorire la piena integrazione nel mondo del lavoro, in forma
individuale o associata, e la tutela del posto di lavoro anche attraverso incentivi
diversificati;

g) provvedimenti che assicurino la fruibilita dei mezzi di trasporto pubblico e privato
e la organizzazione di trasporti specifici;

h) affidamenti e inserimenti presso persone e nuclei familiari;

i) organizzazione e sostegno di comunita alloggio, case-famiglia e analoghi servizi
residenziali inseriti nei centri abitati per favorire la deistituzionalizzazione e per
assicurare alla persona handicappata, priva anche temporaneamente di una idonea
sistemazione familiare, naturale o affidataria, un ambiente di vita adeguato;

) istituzione o adattamento di centri socioriabilitativi ed educativi diurni, a valenza
educativa, che perseguano lo scopo di rendere possibile una vita di relazione a
persone temporaneamente o permanentemente handicappate, che abbiano assolto
I'obbligo scolastico, e le cui verificate potenzialita residue non consentano idonee
forme di integrazione lavorativa. Gli standard dei centri socio-riabilitativi sono
definiti dal Ministro della sanita, di concerto con il Ministro per gli affari sociali,
sentita la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province
autonome di Trento e di Bolzano di cui all'articolo 12 della legge 23 agosto 1988, n.
400;

m) organizzazione di attivitd extrascolastiche per integrare ed estendere ['attivita
educativa in continuita ed in coerenza con l'azione della scuola.

12. Diritto all'educazione e all'istruzione. - 1. Al bambino da 0 a 3 anni

handicappato & garantito I'inserimento negli asili nido.



2. E' garantito il diritto all'educazione e all'istruzione della persona handicappata
nelle sezioni di scuola materna, nelle classi comuni delle istituzioni scolastiche di
ogni ordine e grado e nelle istituzioni universitarie.

3. L'integrazione scolastica ha come obiettivo lo sviluppo delle potenzialita della
persona handicappata nell'apprendimento, nella comunicazione, nelle relazioni e
nella socializzazione.

4. L'esercizio del diritto all'educazione e all'istruzione non puo essere impedito da
difficolta di apprendimento né da altre difficolta derivanti dalle disabilita connesse
all'nandicap.

5. All'individuazione dell'alunno come persona handicappata ed all'acquisizione
della documentazione risultante dalla diagnosi funzionale, fa seguito un profilo
dinamico-funzionale ai fini della formulazione di un piano educativo individualizzato,
alla cui definizione provvedono congiuntamente, con la collaborazione dei genitori
della persona handicappata, gli operatori delle unita sanitarie locali e, per ciascun
grado di scuola, personale insegnante specializzato della scuola, con la
partecipazione dell'insegnante operatore psico-pedagogico individuato secondo
criteri stabiliti dal Ministro della pubblica istruzione. Il profilo indica le caratteristiche
fisiche, psichiche e sociali ed affettive dell'alunno e pone in rilievo sia le difficolta di
apprendimento conseguenti alla situazione di handicap e le possibilita di recupero,
sia le capacita possedute che devono essere sostenute, sollecitate e
progressivamente rafforzate e sviluppate nel rispetto delle scelte culturali della
persona handicappata.

6. Alla elaborazione del profilo dinamico-funzionale iniziale seguono, con il
concorso degli operatori delle unita sanitarie locali, della scuola e delle famiglie,
verifiche per controllare gli effetti dei diversi interventi e l'influenza esercitata
dall'ambiente scolastico.

7. | compiti attribuiti alle unita sanitarie locali dai commi 5 e 6 sono svolti secondo le
modalita indicate con apposito atto di indirizzo e coordinamento emanato ai sensi
dell'articolo 5, primo comma, della legge 23 dicembre 1978, n. 833. (1 bis)
8. Il profilo dinamico-funzionale € aggiornato a conclusione della scuola materna,
della scuola elementare e della scuola media e durante il corso di istruzione

secondaria superiore.



9. Ai minori handicappati soggetti all'obbligo scolastico, temporaneamente impediti
per motivi di salute a frequentare la scuola, sono comunque garantite I'educazione
e listruzione scolastica. A tal fine il provveditore agli studi, d'intesa con le unita
sanitarie locali e i centri di recupero e di riabilitazione, pubblici e privati,
convenzionati con i Ministeri della sanita e del lavoro e della previdenza sociale,
provvede alla istituzione, per i minori ricoverati, di classi ordinarie quali sezioni
staccate della scuola statale. A tali classi possono essere ammessi anche i minori
ricoverati nei centri di degenza, che non versino in situazioni di handicap e per i
quali sia accertata l'impossibilita della frequenza della scuola dell'obbligo per un
periodo non inferiore a trenta giorni di lezione. La frequenza di tali classi, attestata
dall'autorita scolastica mediante una relazione sulle attivita svolte dai docenti in
servizio presso il centro di degenza, € equiparata ad ogni effetto alla frequenza

delle classi alle quali i minori sono iscritti.

13. Integrazione scolastica. - 1. L'integrazione scolastica della persona
handicappata nelle sezioni e nelle classi comuni delle scuole di ogni ordine e grado
e nelle universita si realizza, fermo restando quanto previsto dalle leggi 11 maggio
1976, n. 360, e 4 agosto 1977, n. 517, e successive modificazioni, anche
attraverso:

a) la programmazione coordinata dei servizi scolastici con quelli sanitari, socio-
assistenziali, culturali, ricreativi, sportivi e con altre attivita sul territorio gestite da
enti pubblici o privati. A tale scopo gli enti locali, gli organi scolastici e le unita
sanitarie locali, nelllambito delle rispettive competenze, stipulano gli accordi di
programma di cui all'articolo 27 della legge 8 giugno 1990, n. 142. Entro tre mesi
dalla data di entrata in vigore della presente legge, con decreto del Ministro della
pubblica istruzione, d'intesa con i Ministri per gli affari sociali e della sanita, sono
fissati gli indirizzi per la stipula degli accordi di programma. Tali accordi di
programma sono finalizzati alla predisposizione, attuazione e verifica congiunta di
progetti educativi, riabilitativi e di socializzazione individualizzati, nonché a forme di
integrazione tra attivita scolastiche e attivita integrative extrascolastiche. Negli
accordi sono altresi previsti i requisiti che devono essere posseduti dagli enti

pubblici e privati ai fini della partecipazione alle attivita di collaborazione coordinate;



b) la dotazione alle scuole e alle universita di attrezzature tecniche e di sussidi
didattici nonché di ogni altra forma di ausilio tecnico, ferma restando la dotazione
individuale di ausili e presidi funzionali all'effettivo esercizio del diritto allo studio,
anche mediante convenzioni con centri specializzati, aventi funzione di consulenza
pedagogica, di produzione e adattamento di specifico materiale didattico;

c) la programmazione da parte dell'universita di interventi adeguati sia al bisogno
della persona sia alla peculiarita del piano di studio individuale;

d) l'attribuzione, con decreto del Ministro dell'universita e della ricerca scientifica e
tecnologica, da emanare entro tre mesi dalla data di entrata in vigore della presente
legge, di incarichi professionali ad interpreti da destinare alle universita, per
facilitare la frequenza e I'apprendimento di studenti non udent;i;

e) la sperimentazione di cui al decreto del Presidente della Repubblica 31 maggio
1974, n. 419, da realizzare nelle classi frequentate da alunni con handicap.

2. Per le finalita di cui al comma 1, gli enti locali e le unita sanitarie locali possono
altresi prevedere I'adeguamento dell'organizzazione e del funzionamento degli asili
nido alle esigenze dei bambini con handicap, al fine di avviarne precocemente il
recupero, la socializzazione e l'integrazione, nonché l'assegnazione di personale
docente specializzato e di operatori ed assistenti specializzati.

3. Nelle scuole di ogni ordine e grado, fermo restando, ai sensi del decreto del
Presidente della Repubblica 24 luglio 1977, n. 616, e successive modificazioni,
I'obbligo per gli enti locali di fornire I'assistenza per I'autonomia e la comunicazione
personale degli alunni con handicap fisici o sensoriali, sono garantite attivita di
sostegno mediante I'assegnazione di docenti specializzati.

4. | posti di sostegno per la scuola secondaria di secondo grado sono determinati
nell'ambito dell'organico del personale in servizio alla data di entrata in vigore della
presente legge in modo da assicurare un rapporto almeno pari a quello previsto per
gli altri gradi di istruzione e comunque entro i limiti delle disponibilita finanziarie
all'uopo preordinate dall'articolo 42, comma 6, lettera h).

5. Nella scuola secondaria di primo e secondo grado sono garantite attivita
didattiche di sostegno, con priorita per le iniziative sperimentali di cui al comma 1,

lettera e), realizzate con docenti di sostegno specializzati, nelle aree disciplinari



individuate sulla base del profilo dinamico-funzionale e del conseguente piano
educativo individualizzato.

6. Gli insegnanti di sostegno assumono la contitolarita delle sezioni e delle classi in
cui operano, partecipano alla programmazione educativa e didattica e alla
elaborazione e verifica delle attivita di competenza dei consigli di interclasse, dei
consigli di classe e dei collegi dei docenti (1 ter).

6 - bis. Agli studenti handicappati iscritti all'universita sono garantiti sussidi tecnici e
didattici specifici, realizzati anche attraverso le convenzioni di cui alla lettera b) del
comma 1, nonché il supporto di appositi servizi di tutorato specializzato, istituiti
dalle universita nei limiti del proprio bilancio e delle risorse destinate alla copertura
degli oneri di cui al presente comma, nonché ai commi 5 e 5 -bis dell'articolo 16. (1
quater)

(1 ter) Vedi, anche, il D.M. 9 luglio 1992.

(1 quater) Comma aggiunto dalla Legge 28 gennaio 1999, n. 17

14. Modalita di attuazione dell'integrazione. - 1. Il Ministro della pubblica
istruzione provvede alla formazione e all'aggiornamento del personale docente per
I'acquisizione di conoscenze in materia di integrazione scolastica degli studenti
handicappati, ai sensi dell'articolo 26 del D.P.R. 23 agosto 1988, n. 399, nel rispetto
delle modalita di coordinamento con il Ministero dell'universita e della ricerca
scientifica e tecnologica di cui all'articolo 4 della legge 9 maggio 1989, n. 168. I
Ministro della pubblica istruzione provvede altresi:

a) all'attivazione di forme sistematiche di orientamento, particolarmente qualificate
per la persona handicappata, con inizio almeno dalla prima classe della scuola
secondaria di primo grado;

b) all'organizzazione dell'attivitd educativa e didattica secondo il criterio della
flessibilita nell'articolazione delle sezioni e delle classi, anche aperte, in relazione
alla programmazione scolastica individualizzata;

c) a garantire la continuita educativa fra i diversi gradi di scuola, prevedendo forme
obbligatorie di consultazione tra insegnanti del ciclo inferiore e del ciclo superiore
ed il massimo sviluppo dell'esperienza scolastica della persona handicappata in
tutti gli ordini e gradi di scuola, consentendo il completamento della scuola

dell'obbligo anche sino al compimento del diciottesimo anno di eta; nell'interesse



dell'alunno, con deliberazione del collegio dei docenti, sentiti gli specialisti di cui
all'articolo 4, secondo comma, lettera 1), del decreto del Presidente della
Repubblica 31 maggio 1974, n. 416, su proposta del consiglio di classe o di
interclasse, pud essere consentita una terza ripetenza in singole classi.
2. | piani di studio delle scuole di specializzazione di cui all'articolo 4 della legge 19
novembre 1990, n. 341, per il conseguimento del diploma abilitante
allinsegnamento nelle scuole secondarie, comprendono, nei limiti degli
stanziamenti gia preordinati in base alla legislazione vigente per la definizione dei
suddetti piani di studio, discipline facoltative, attinenti all'integrazione degli alunni
handicappati, determinate ai sensi dell'articolo 4, comma 3, della citata legge n. 341
del 1990. Nel diploma di specializzazione conseguito ai sensi del predetto articolo 4
deve essere specificato se l'insegnante ha sostenuto gli esami relativi all'attivita
didattica di sostegno per le discipline cui il diploma stesso si riferisce, nel qual caso
la specializzazione ha valore abilitante anche per l'attivita didattica di sostegno.
3. La tabella del corso di laurea definita ai sensi dell'articolo 3, comma 3, della
citata legge n. 341 del 1990 comprende, nei limiti degli stanziamenti gia preordinati
in base alla legislazione vigente per la definizione delle tabelle dei corsi di laurea,
insegnamenti  facoltativi  attinenti  all'integrazione scolastica degli alunni
handicappati. |l diploma di laurea per l'insegnamento nelle scuole materne ed
elementari di cui all'articolo 3, comma 2, della citata legge n. 341 del 1990
costituisce titolo per 'ammissione ai concorsi per l'attivita didattica di sostegno solo
se siano stati sostenuti gli esami relativi, individuati come obbligatori per la
preparazione all'attivita didattica di sostegno, nell'ambito della tabella suddetta
definita ai sensi dell'articolo 3, comma 3, della medesima legge n. 341 del 1990.

4. L'insegnamento delle discipline facoltative previste nei piani di studio delle scuole
di specializzazione di cui al comma 2 e dei corsi di laurea di cui al comma 3 pud
essere impartito anche da enti o istituti specializzati all'uopo convenzionati con le
universita, le quali disciplinano le modalita di espletamento degli esami e i relativi
controlli. |1 docenti relatori dei corsi di specializzazione devono essere in possesso
del diploma di laurea e del diploma di specializzazione.

5. Fino alla prima applicazione dell'articolo 9 della citata legge n. 341 del 1990,

relativamente alle scuole di specializzazione si applicano le disposizioni di cui al



decreto del Presidente della Repubblica 31 maggio 1974, n. 417, e successive
modificazioni, al decreto del Presidente della Repubblica 31 ottobre 1975, n. 970 e
all'articolo 65 della legge 20 maggio 1982, n. 270.

6. L'utilizzazione in posti di sostegno di docenti privi dei prescritti titoli di
specializzazione € consentita unicamente qualora manchino docenti di ruolo o non
di ruolo specializzati. 7. Gli accordi di programma di cui all'articolo 13, comma 1,
lettera a), possono prevedere lo svolgimento di corsi di aggiornamento comuni per
il personale delle scuole, delle unita sanitarie locali e degli enti locali, impegnati in

piani educativi e di recupero individualizzati.

Siti utili ( selezionati per tipologie)
HandylLex.org
www.aifa.it

www.fiaddaumbiria.it

www.angsaonlus.org

www.aidaassociazione.com

www.uiciechi.it/umbria

www.aipdpag.it

www.aipd.it
www.argoverona.it

www.amicideicerebrolesi.it

Sintesi delle Linee Guida per l'integrazione scolastica degli alunni con

disabilita

Le Linee Guida raccolgono una serie di direttive che hanno lo scopo, nel rispetto
dell’autonomia scolastica e della legislazione vigente, di migliorare il processodi

integrazione degli alunni con disabilita.



IL CONTESTO COME RISORSA

La Legge in parola ribadisce ed amplia il principio dell'integrazione sociale e
scolastica come momento fondamentale per la tutela della dignita umana della
persona con disabilita, impegnando lo Stato a rimuovere le condizioni invalidanti
che ne impediscono lo sviluppo, sia sul piano della partecipazione sociale sia su

quello dei deficit sensoriali € psico-motori per i quali prevede interventi riabilitativi.

Il diritto soggefttivo al pieno sviluppo del potenziale umano della persona con
disabilita non puo dunque essere limitato da ostacoli o impedimenti che possono
essere rimossi per iniziativa dello Stato (Legislatore, Pubblici poteri,

Amministrazione).

Questo principio, caratterizzante la Legge in questione, si applica anche
all'integrazione scolastica, per la quale la Legge citata prevede una particolare
attenzione, un atteggiamento di “cura educativa” nei confronti degli alunni con
disabilita che si esplica in un percorso formativo individualizzato, al quale
partecipano, nella condivisione e nell'individuazione di tale percorso, piu soggetti
istituzionali, scardinando l'impianto tradizionale della scuola ed inserendosi nel
proficuo filone dell’individualizzazione e dell’attenzione all’apprendimento piuttosto

che all’insegnamento.

Il Profilo Dinamico Funzionale e il Piano Educativo Individualizzato (P.E.l.) sono
dunque per la Legge in questione i momenti concreti in cui si esercita il diritto
all’istruzione e all’educazione dell’alunno con disabilita. Da cio il rilievo che ha la
realizzazione di tali documenti, attraverso il coinvolgimento del’amministrazione
scolastica, degli organi pubblici che hanno le finalita della cura della persona e
della gestione dei servizi sociali ed anche delle famiglie. E’importante la previsione
della loro verifica in itinere, affinché risultino sempre adeguati ai bisogni effettivi

dell’alunno.

Sulla base del PEI, i professionisti delle singole agenzie, ASL, Enti Locali e le
Istituzioni scolastiche formulano, ciascuna per proprio conto, i rispettivi progetti

personalizzati:



[1 il progetto riabilitativo, a cura del’ASL (L. n. 833/78 art 26);
[1 il progetto di socializzazione, a cura degli Enti Locali (L. n. 328/00 art 14);

[0 il Piano degli studi personalizzato, a cura della scuola (D.M.. 141/99, come
modificato dall’art. 5, comma 2, del D.P.R. n. 81/09).

La dimensione inclusiva della scuola

Con l'autonomia funzionale di cui alla Legge 59/1997, le istituzioni scolastiche
hanno acquisito la personalita giuridica e dunque € stato loro attribuito, nei limiti
stabiliti dalla norma, il potere discrezionale tipico delle Pubbliche Amministrazioni.
Ne consegue che la discrezionalita in parola, relativa alle componenti scolastiche
limitatamente alle competenze loro attribuite dalle norme vigenti, ed in particolare
nel’ambito dellautonomia organizzativa e didattica, dovra essere esercitata
tenendo debitamente conto dei principi inerenti le previsioni di legge concernenti gli
alunni con disabilita. La citata discrezionalita dovra altresi tenere conto del principio
di logicita-congruita, il cui giudizio andra effettuato in considerazione dell’interesse
primario da conseguire, ma naturalmente anche degli interessi secondari e delle

situazioni di fatto.

Il Dirigente scolastico €& il garante dell'offerta formativa che viene progettata ed
attuata dall’istituzione scolastica: cid riguarda la globalita dei soggetti e, dunque,

anche gli alunni con disabilita.

Il Piano dell’Offerta Formativa (POF) € inclusivo quando prevede nella quotidianita
delle azioni da compiere, degli interventi da adottare e dei progetti da realizzare la
possibilita di dare risposte precise ad esigenze educative individuali; in tal senso, la
presenza di alunni disabili non € un incidente di percorso, un‘emergenza da
presidiare, ma un evento che richiede una riorganizzazione del sistema gia

individuata in via previsionale e che rappresenta un’occasione di crescita per tutti.

L'autonomia funzionale delle istituzioni scolastiche ha ridotto il peso delle

indicazioni normative ed istituzionali, favorendo una maggiore discrezionalita



nell'elaborazione della progettazione educativa rivolta al successo formativo di tutti
gli alunni. Tale dimensione richiede pero un buon livello organizzativo, inteso come
definizione di una serie di “punti fermi”, definiti sulla base di principi garantiti per

legge, entro i quali sviluppare la progettualita aperta della scuola autonoma.

Il contributo del Collegio dei docenti e del Consiglio di istituto deve assicurare
I'elaborazione del Piano dell'Offerta Formativa che descrive, fra l'altro, le decisioni
assunte in ordine all'integrazione scolastica. Il Dirigente ha il compito di rendere
operative tali indicazioni, che ha condiviso con gli Organi collegiali, con proprie
azioni, finalizzate all'attuazione del Piano in questione. Resta fermo il ruolo del
Dirigente come stimolo, promotore di iniziative e di attivitd educative, anche alla

luce della responsabilita dirigenziale in ordine ai risultati del servizio di istruzione.

Per la realizzazione operativa delle attivitd concernenti l'integrazione scolastica, il
Dirigente Scolastico pud individuare una figura professionale di riferimento (figura
strumentale), per le iniziative di organizzazione e di cura della documentazione,

delle quali tale figura & responsabile e garante.

La programmazione

Al fine dell'inclusione scolastica degli alunni con disabilita € indispensabile ricordare
che l'obiettivo fondamentale della legge 104/92, art.12, c.3, € lo sviluppo degli
apprendimenti mediante la comunicazione, la socializzazione e la relazione
interpersonale. A questo riguardo la Legge in questione recita: “L’integrazione
scolastica ha come obiettivo lo sviluppo delle potenzialita della persona
handicappata nell’apprendimento, nella comunicazione,nelle relazioni e nella
socializzazione”; il c.4 stabilisce inoltre che “ I'esercizio del diritto all’educazione e
all'istruzione non pud essere impedito da difficolta di apprendimento né da altre
difficolta derivanti dalle disabilitda connesse all’handicap”. La progettazione
educativa per gli alunni con disabilita deve, dunque, essere costruita tenendo ben

presente questa priorita.



Per non disattendere mai gli obiettivi dell’apprendimento e della condivisione, &
indispensabile che la programmazione delle attivita sia realizzata da tutti i docenti
curricolari, i quali, insieme all'insegnante per le attivita di sostegno, definiscono gli
obiettivi di apprendimento per gli alunni con disabilita in correlazione con quelli

previsti per l'intera classe.

La flessibilita

La flessibilita organizzativa e didattica prevista dallautonomia funzionale delle
istituzioni scolastiche consente di articolare l'attivita d'insegnamento secondo le piu
idonee modalita per il raggiungimento del successo formativo di tutti gli alunni,
finalita ultima dell'intero servizio nazionale d’istruzione, fermo restando il rispetto

dei principi inerenti la normativa di legge.

La valutazione

La valutazione in decimi va rapportata al P.E.l.,, che costituisce il punto di
riferimento per le attivita educative a favore dell’alunno con disabilita. Si rammenta
inoltre che la valutazione in questione dovra essere sempre considerata come

valutazione dei processi € non solo come valutazione della performance.

Gli insegnanti assegnati alle attivita per il sostegno, assumendo la con titolarita
delle sezioni e delle classi in cui operano e partecipando a pieno titolo alle
operazioni di valutazione periodiche e finali degli alunni della classe con diritto di
voto, disporranno di registri recanti i nomi di tutti gli alunni della classe di cui sono

contitolari.

L'assegnazione dell'insegnante per le attivita di sostegno alla classe, cosi come
previsto dal Testo Unico L. 297/94 rappresenta la “vera” natura del ruolo che egli
svolge nel processo di integrazione. Infatti € l'intera comunita scolastica che deve
essere coinvolta nel processo in questione e non solo una figura professionale

specifica a cui demandare in modo esclusivo il compito dell'integrazione.



