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AGENZIA DELLE ENTRATE - IL CASSETTO FISCALE: UNO SPAZIO 

PERSONALE CON DATI E  SERVIZI  da la Posta di Nuovo Fisco Oggi  

Domanda  

Come posso avere informazioni in anticipo sulla mia situazione fiscale e consultare eventuali 

pendenze con l’erario? 

O. 

risponde Andrea Santoro 

Attraverso il Cassetto fiscale, disponibile nella propria area riservata sul sito dell’Agenzia delle 

entrate, è consentito agli utenti di consultare i propri dati fiscali, come le dichiarazioni dei redditi, i 

dati relativi agli atti registrati, i versamenti, i rimborsi e molto altro.  Accanto alla funzione di 

consultazione dei propri dati fiscali, sono disponibili anche diversi servizi: in particolare, gli utenti 

possono gestire alcune comunicazioni dell’Agenzia delle entrate, decidendo se chiedere chiarimenti 

e assistenza oppure regolarizzare la propria posizione versando gli importi richiesti e sanando 

tempestivamente eventuali anomalie riscontrate. 

 

 

 

 

SPID COLLE POSTE: DOPO UN ANNO SI PAGA  
Attenzione: dopo un anno lo Spid di Poste diventa a pagamento. 

La comunicazione sul sito PosteIf: modifica unilaterale delle Condizioni di Servizio: "Il servizio 

rimane gratuito per il primo anno. A partire dal secondo è previsto un contributo annuale di 6 

euro per la funzionalità di accesso ai servizi che espongono il logo Spid".  

 

Dal 01/01/2026 la funzionalità di accesso ai servizi che espongono il logo SPID prevede il 

pagamento di un corrispettivo annuale. La funzionalità è gratuita il primo anno, fatto salvo 

l'eventuale costo associato alla modalità di identificazione prescelta. Si rinnova di anno in 

anno con il pagamento del relativo corrispettivo. Per maggiori informazioni consulta la 

pagina informativa. 

Per procedere con il pagamento, accedi alla tua area personale oppure clicca qui per 

pagare direttamente. Potrai utilizzare questa seconda modalità anche per aiutare un altro 

Titolare dell'Identità Digitale. 

 

Il versamento può essere eseguito online tramite la pagina dedicata di Poste Italiane: inserendo 

codice fiscale ed e-mail associata allo Spid, si riceverà un codice di sicurezza per procedere al 

 

NEO-BREVIA n. 02 - 2026 

a cura di 

Marco Perelli Ercolini 

 

riproduzione con citazione 

della fonte e dell’autore 
 

https://www.poste.it/posteid
https://www.poste.it/posteid
https://posteid.poste.it/rinnovo_prelogin.shtml
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pagamento elettronico. In alternativa, resta disponibile la modalità tradizionale, recandosi di 

persona presso un ufficio postale.  

Lo Spid rimane però gratuito per: 

• i cittadini minorenni; 

• le persone con 75 anni o più; 

• gli italiani residenti all’estero; 

• titolari di SPID ad uso professionale. 

Rimane sempre la possibilità gratuita legata alla Carta di identità elettronica (Cie). 

 

 

 

OBBLIGHI DI COMUNICAZIONE DEL TFR 

 

https://www.google.com/search?sourceid=chrome&udm=50&aep=42&q=obbligo+del+datore

+di+lavoro+a+dare+dichiarazione+del+tfr&mstk=AUtExfCkzWB1gKO5Gv0W8FKrSFZPFt

dAx6Z16F5LdvAp4s16eRli5CQUQHQWwE1K2x5-xWnNSdaZjxx2GouhGH-

k81Xl6tO0yihaa8tLSkmk8deouXbbUuL4EMeNkWXgipvIrC9kak2BQY2PRFqrsZShdXqSu

RN5Q8_omR8&csuir=1 

 

• Certificazione Unica (CU): Il datore di lavoro deve indicare annualmente 

nella Certificazione Unica l'entità del TFR accantonato. In particolare, nel modello CU 

2026, i dati relativi al TFR sono riportati nelle sezioni dedicate (voci da 801 a 920), 

includendo l'importo maturato al 31 dicembre dell'anno precedente ed eventuali anticipi 

corrisposti. 

 

 

E PER I LAVORATORI DEL PUBBLICO IMPIEGO?... 

Il datore di lavoro pubblico avrebbe l'obbligo di comunicare all'INPS, tramite il 

sistema telematico "Ultimo Miglio TFR", i dati relativi al TFR dei dipendenti, 

includendo anche la comunicazione al lavoratore … 

 

 

 

PEREQUAZIONE 2026: CONFERMATO IL MECCANISMO “ A 

SCAGLIONI “, MA INCREMENTI MODESTI a cura di Michele Poerio, Presidente 

Federspev e Stefano Biasioli, Segretario Nazionale Federspev 

Ai sensi del D.M. congiunto Economia-Lavoro del 19/11/2025 (G.U. n. 277 del 28/11/2025) , visto 

l’indice dei prezzi al consumo per le famiglie di operai ed impiegati, senza tabacchi, registrato dall’ 

Istat nei primi 9 mesi 2025 e sulla stima ottimistica (cioè inflazione prossima a zero) degli ultimi 3 

mesi, è stato stabilito l’indice di rivalutazione provvisoria dello + 1,4%   per le pensioni 2026, 

a valere dal 1° gennaio 2026, salvo conguaglio (positivo, verosimilmente) da stabilire a fine 

anno 2026. 

https://www.google.com/search?sourceid=chrome&udm=50&aep=42&q=obbligo+del+datore+di+lavoro+a+dare+dichiarazione+del+tfr&mstk=AUtExfCkzWB1gKO5Gv0W8FKrSFZPFtdAx6Z16F5LdvAp4s16eRli5CQUQHQWwE1K2x5-xWnNSdaZjxx2GouhGH-k81Xl6tO0yihaa8tLSkmk8deouXbbUuL4EMeNkWXgipvIrC9kak2BQY2PRFqrsZShdXqSuRN5Q8_omR8&csuir=1
https://www.google.com/search?sourceid=chrome&udm=50&aep=42&q=obbligo+del+datore+di+lavoro+a+dare+dichiarazione+del+tfr&mstk=AUtExfCkzWB1gKO5Gv0W8FKrSFZPFtdAx6Z16F5LdvAp4s16eRli5CQUQHQWwE1K2x5-xWnNSdaZjxx2GouhGH-k81Xl6tO0yihaa8tLSkmk8deouXbbUuL4EMeNkWXgipvIrC9kak2BQY2PRFqrsZShdXqSuRN5Q8_omR8&csuir=1
https://www.google.com/search?sourceid=chrome&udm=50&aep=42&q=obbligo+del+datore+di+lavoro+a+dare+dichiarazione+del+tfr&mstk=AUtExfCkzWB1gKO5Gv0W8FKrSFZPFtdAx6Z16F5LdvAp4s16eRli5CQUQHQWwE1K2x5-xWnNSdaZjxx2GouhGH-k81Xl6tO0yihaa8tLSkmk8deouXbbUuL4EMeNkWXgipvIrC9kak2BQY2PRFqrsZShdXqSuRN5Q8_omR8&csuir=1
https://www.google.com/search?sourceid=chrome&udm=50&aep=42&q=obbligo+del+datore+di+lavoro+a+dare+dichiarazione+del+tfr&mstk=AUtExfCkzWB1gKO5Gv0W8FKrSFZPFtdAx6Z16F5LdvAp4s16eRli5CQUQHQWwE1K2x5-xWnNSdaZjxx2GouhGH-k81Xl6tO0yihaa8tLSkmk8deouXbbUuL4EMeNkWXgipvIrC9kak2BQY2PRFqrsZShdXqSuRN5Q8_omR8&csuir=1
https://www.google.com/search?sourceid=chrome&udm=50&aep=42&q=obbligo+del+datore+di+lavoro+a+dare+dichiarazione+del+tfr&mstk=AUtExfCkzWB1gKO5Gv0W8FKrSFZPFtdAx6Z16F5LdvAp4s16eRli5CQUQHQWwE1K2x5-xWnNSdaZjxx2GouhGH-k81Xl6tO0yihaa8tLSkmk8deouXbbUuL4EMeNkWXgipvIrC9kak2BQY2PRFqrsZShdXqSuRN5Q8_omR8&csuir=1
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Lo stesso Decreto ha altresì confermato al + 0,8 % l’indice  di adeguamento all’inflazione applicato 

nel 2025 (sulla base dell’inflazione certificata dall’Istat nel 2024), quindi non saranno dovuti 

conguagli sugli importi già incassati dai pensionati nel corso dell’ultimo anno, appunto il 2025. 

Qui di seguito vengono riportati gli indici di svalutazione (provvisori e definitivi) e di rivalutazione 

degli ultimi 20 anni. 

 

Anno Indice di svalut. Provvisoria 

Indice di rivalut. Previsionale 

Minini INPS 

(previsionali) 

Minimi INPS definitivi o effettivi 

dopo conguaglio positivo o negativo 

2007                 + 2% 436,14 € invariato 

2008                 + 1,6% (+ 1,7%) 443,12€ conguaglio positivo + 0,1% = 443,56 

2009                 + 3,3% (+ 3,2%) 458,20€ conguaglio negativo – 0,1% = 457,74 

2010                 + 0,7% 460,94€ invariato 

2011                 + 1,4% (+ 1,6%) 467,40€ conguaglio positivo + 0,2% = 468,33 

2012                 + 2,6% (+ 2,7%) 480,51€ conguaglio positivo + 0,1% = 480,99 

2013                 + 3,0%  495,42€ invariato 

2014                 + 1,2% (+ 1,1%) 501,38€ conguaglio negativo – 0,1% = 500,88 

2015                 + 0,3% (+ 0,2%) 502,39€ conguaglio negativo – 0,1% = 501,89 

2016                    0,0% (- 0,1%) 501,89€ invariato per legge 

    2017                                 0,0% (- 0,1%)  501,89 € invariato per legge 

    2018                           + 1,1% 507,42 € invariato 

    2019                 + 1,1% 513,01 € invariato 

    2020                 + 0,4% (+ 0,5%) 515,07 € conguaglio positivo + 0,1% = 515,58     

    2021                    0,0% (- 0,3%) 515,58 € invariato per legge  

    2022                 +1,7%  (+ 1,9%) 524,34 € conguaglio positivo + 0,2% = 525.38 

    2023                 +7,3%  (+ 8,1%) 563,74 € conguaglio positivo + 0,8%= 567,94 

    2024                 +5,4% 598,61 € invariato 

    2025                  +0,8% 603,40 €                        invariato 

    2026                 +1,4% 611.85 €  

 ( ): tra le parentesi, dopo 

conguaglio positivo o negativo 

  

 

Per effetto dell’anzidetto D.M., oltre che delle disposizioni dell’ultima legge di bilancio (legge 

30/12/2025, n. 199, su Suppl. ord. n. 42/L alla G.U., Serie generale, n. 301 del 30/12/2025) , nel 

2026 il trattamento minimo INPS passa da 603,40 €/mese a 611,85 €/mese; il valore dell’assegno 

sociale da 538,69 €/mese a 

546,24 €/mese; la pensione sociale passa da 443,08 €/mese a 449,30 €/mese. 

Per le pensioni pari o inferiori al minimo INPS si applica nel 2026 un incremento ulteriore di + 

1,3%, oltre al + 1,4%, tuttavia gli incrementi 2024 e 2025, come quello attuale, non sono interventi 

strutturali e permanenti, ma solo una tantum, che non intaccano pertanto il minimo INPS standard e 

le sue dinamiche. 

Per fortuna (e speriamo in modo definitivo) si ritorna nel 2026 alla rivalutazione a scaglioni rispetto 

ai diversi importi dei vari segmenti di una stessa pensione, cioè recupero del 100 % indice Istat (= + 

1,4 % anzidetto) per gli importi fino a 4 volte il minimo INPS, recupero del 90% dell’indice (= + 
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1,26%) per gli importi tra 4 e 5 volte il minimo e recupero del 75%  (= + 1,05%) per gli import 

restanti oltre le 5 volte il minimo.   

Si sono quindi abbandonati gli ingiusti criteri introdotti dal Governo Letta con legge 147/2013, 

secondo cui la rivalutazione avveniva, dal 2014, ( con l’eccezione  del 2022, in forza della legge di 

bilancio 234/2021 del Governo Draghi,  sulla falsariga della legge 388/2000 , nonché quella del 

2025) secondo una unica percentuale, decrescente rispetto al valore complessivo dell’assegno e 

sull’intera misura di una singola pensione, senza alcuna fascia di garanzia rivalutativa vera almeno 

per una quota parte dell’assegno pensionistico, criteri certamente anti-costituzionali (come 

adombrato anche da numerosi Tribunali nonché da Corti dei Conti Regionali), che hanno portato 

nel 2023 e nel 2024 al ridicolo recupero, per le pensioni oltre 10 volte il minimo INPS, 

rispettivamente del 32% (= + 2,592%) e del 22% (= + 1,188%) rispetto all’indice inflattivo del + 

8,1% e del +  5,4%. 

Quindi, ai sensi della L. 207/2024, art. 1, c.180 e della legge 160/2019, art.1, c. 478, dal 2026 le 

nostre pensioni lorde aumenteranno, anche se mancano ancora i dati ufficiali INPS, sulla base dei 

diversi importi  dell’ assegno pensionistico stesso ( partendo naturalmente dal minimo INPS 2025 

di 603,40 €): 

• fino a 4 volte minimo INPS 2025 ( cioè 2.413,60 €)    + 100% indice Istat=  + 1,400 % di 

aumento; 

• da 4  a 5 volte minimo ( da 2.413,61 a  3.017,00 €)    + 90%   indice Istat=  +  1,260 % di 

aumento; 

• oltre 5 volte il minimo (da  3.071,01  € in poi)              + 75%   indice Istat=  + 1,050 % di 

aumento. 

Dopo i tagli ai meccanismi di rivalutazione delle pensioni medio-alte, intervenuti pressoché 

continuativamente dal 2008 al 2024, con l’eccezione degli anni 2009, 2010, 2022 e 2025, possiamo 

dire che le pensioni dei dirigenti sanitari hanno perso, negli ultimi 17 anni, almeno il 30 – 35% del 

loro valore reale (e di più hanno perso quanti hanno dovuto subire anche l’esproprio del “contributo 

di solidarietà”). 

Si tratta di una tassazione sotto mentite spoglie, nonostante che la categoria fiscale cui 

apparteniamo (mediamente oltre 50.000 - 55.000 € lordi/anno di reddito), per intenderci oltre 8 

volte il minimo INPS,  rappresenti quasi il 5% di tutti i potenziali contribuenti italiani e sostenga già 

quasi il 40% del gettito IRPEF totale del Paese (rapporto 1 : 8 ).  

Inoltre questa tassazione impropria, che rappresenta però una vera “patrimoniale” sulle pensioni 

medio-alte, non possiede neppure i requisiti richiesti al prelievo tributario legittimo (art. 53 della 

Costituzione), vale a dire la generalità del prelievo e la proporzionalità dello stesso: si 

distribuiscono infatti contemporaneamente penalizzazioni o favori, vale la legge del tutto o del 

nulla.  

La gravità dei tagli anzidetti sta nel fatto che si tratta di danni strutturali, permanenti e crescenti alle 

pensioni medio-alte, infatti l’effetto si cumula nel tempo, visto che anche le indicizzazioni future 

saranno applicate ad importi ridotti, specie quando i tagli sono ripetuti nel tempo, quasi 

abitualmente e con accanimento, nonostante i ripetuti ammonimenti della Consulta a Governo e 

Parlamento a non perseverare. 

Speriamo almeno che la Corte costituzionale si esprima in avvenire con maggiore sincerità e 

giustizia, senza far più “finta di non vedere”. Uguale disattenzione ed approssimazione dimostra 

l’ISTAT, che in occasione della certificazione annuale della svalutazione in atto, sembra 
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subordinare il proprio ruolo tecnico-professionale agli interessi del Governo, sottostimando 

abitualmente la perdita di valore della moneta. 

Gli unici pensionati sempre tutelati dall’inflazione ufficialmente riconosciuta sono stati, invece, 

solo i titolari di assegni fino a 3 volte il minimo INPS (fino a 4 volte il minimo, dal 2020). 

Dal 1° gennaio 2026 ( L.199/2025,, art.1, commi 162-163) non opereranno più “quota 103” ed 

“opzione donna”, mentre è ancora stata prorogata Ape sociale (almeno 63 anni e 5 mesi di età ed un 

minimo di contributi variabili in base alla categoria di lavori tutelati in cui si rientra). 

Dal 2026 gli assegni pensionistici potranno sembrare più sostanziosi perché le trattenute IRPEF alla 

fonte  saranno alleggerite (L. 199/2025, art.1, commi 3-4) per la riduzione dal 35 al 33% 

dell’aliquota intermedia da 28.000 a 50.000 € (invariata la 1a aliquota del 23% fino a 28.000 € e la 

3a del 43% oltre 50.000 €). Chi potrà godere pienamente di tale riduzione (pensioni oltre 50.000 € 

lorde/anno e fino a 200.000, poi l’effetto cesserà per la riduzione di pari importo delle detrazioni 

fiscali) avrà un beneficio di 440,00 €/anno (33,84 €/mese), senza che possiamo salutare tutto ciò 

come fine dell’accanimento contro il “ceto medio”. 

Di fronte a tale provvedimento segnalo due interventi pubblici errati e sgradevoli: 1) “Il Sole-24 

Ore” ha fatto finta di scandalizzarsi perché il costo della riduzione IRPEF sarebbe andato in 

prevalenza ai pensionati oltre 50.000 € lordi /anno. In realtà il Giornale di Confindustria faceva solo 

della demagogia, dimenticando che in 17 anni (2008-2024) le pensioni dei medici dipendenti, 

dirigenti del ruolo sanitario, hanno perso (nella fascia tra 50.000 e 100.000 €) per mancata o ridotta 

indicizzazione, oltre alla “tangente costante” del 20% circa di cui alla legge 388/2000, da 1.300 a 

1.700 €/lordi/mese; 2) il Segretario CGIL ha continuato a insistere per “una maggiore progressività 

della tassazione”. Ma la nostra categoria paga già alla fonte dal 35 al 40% e più di IRPEF, cui 

vanno aggiunte il 5-6% di addizionali regionali e comunali, oltre alle “patrimoniali” di fatto 

anzidette. Ed allora non converrebbe che il Suddetto Segretario si studiasse un po’ anche il fisco, la 

previdenza, l’evasione, rinunciando all’uso smodato della piazza nella speranza di rovesciare il 

Governo in carica? 

Anche senza le penalizzazioni anzidette, la perequazione automatica delle pensioni non raggiunge 

mai il pieno ristoro dall’inflazione per almeno i seguenti principali motivi: 1) perché il recupero 

interviene in tempi successivi rispetto al momento dell’insulto inflattivo; 2) perché il “paniere” 

ufficiale che pesa l’incremento del costo della vita per le famiglie di operai ed impiegati non è 

specifico per le persone anziane; 3) perché, anche in via ordinaria, la percentuale di rivalutazione è 

riconosciuta in misura progressivamente decrescente al crescere dell’importo della pensione goduta. 

Ma i criteri di cui alla legge 388/2000, ripresi dal Governo Draghi e dalle leggi di bilancio 2025 e 

2026, garantiscono complessivamente almeno una rivalutazione attorno all’80%, penalizzazione 

che ha sempre operato, per le pensioni medio-alte, rispetto all’inflazione accertata, dalla riforma 

previdenziale del 1995 (L. 335/1995) ad oggi. 

Le pensioni ENPAM non subiranno nel 2026 variazioni significative nella loro rivalutazione: + 

75%  indice Istat  (= + 1,05 % di aumento) per gli importi fino a 4 volte il minimo INPS; +  50% ( = 

+ 0,70 %) per gli importi da 4 volte il minimo INPS in sù. In realtà l’ENPAM non segue i criteri 

INPS degli indici previsionali e definitivi di rivalutazione per cui l’adeguamento delle pensioni 

2026 richiederà 4-5 mesi in più (con gli arretrati relativi ai mesi stessi), oltre che il parere dei 

Ministeri vigilanti, ma solitamente gli indici finiscono per allinearsi a quelli dell’INPS (come si è 

già stimato con la simulazione all’inizio di questo paragrafo). 
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Le pensioni di reversibilità ENPAM (aliquota 70%) non subiscono abbattimenti in base ai redditi 

del beneficiario superstite, mentre quelle INPS-ex INPDAP (aliquota ordinaria 60%) non 

subiscono tagli sulla base dei redditi del superstite avente titolo solo fino a 3 volte il minimo INPS ( 

23.862,15 €/anno con tredicesima); vengono poi decurtate: del 25% per i redditi tra 3 e 4 volte il 

minimo INPS (oltre 23.862,15 e fino a 31.816,20 €/anno); del  40% per i redditi tra 4 e 5 volte il 

minimo INPS (oltre 31.816,20 e fino a 39.770,25 €/anno); del 50% per i redditi del beneficiario che 

superino le 5 volte il minimo INPS (oltre 39.770,25 €/anno, sempre con tredicesima). 

In conclusione, le nostre pensioni potrebbero vivere sonni tranquilli se: 

• venissero tutte indicizzate annualmente all’inflazione, pensioni di reversibilità comprese;  

• non si abusasse sulla concessione degli anticipi pensionistici rispetto ai limiti di età e di 

contribuzione, salvo rari e documentati casi di necessità socio-familiari; 

• si evitassero  i favori delle “decontribuzioni” in entrata (per promuovere le assunzioni) o in 

uscita  (per ritardare la pensione dei lavoratori in possesso dei requisiti);  

• si separasse finalmente, nei bilanci INPS, la previdenza dall’assistenza, per evitare osmosi 

improprie tra risorse che devono rimanere distinte, visto che: già oggi 1 pensione su 5 é di 

tipo assistenziale; che l’assistenza è spesso inquinata da discrezionalità ed abusi politici; che 

tutto ciò falsifica la comparazione delle spese previdenziali dell’Italia con gli altri Paesi 

europei od  OCSE; 

• ci si impegnasse, con risorse e servizi sociali, contro la denatalità e l’esodo dal nostro Paese 

di giovani già formati e qualificati, promuovendo altresì un “piano-casa” a favore delle 

giovani coppie, così da anticipare, oltre che l’entrata nel lavoro, anche la nascita del loro 1° 

figlio/a: i sistemi pensionistici tendenzialmente a ripartizione, se non tengono conto di questi 

equilibri, soffocano; 

• si combattesse l’evasione fiscale attraverso riforme vere che, accantonate le false soluzioni 

(rottamazioni, condoni, concordato preventivo biennale, flat tax, ecc.), ponessero fine ai 

seguenti scandali: su circa 45 mil. di potenziali contribuenti, il 45% circa non paga l’IRPEF; 

il 22% circa dichiara redditi che, al netto di detrazioni e deduzioni, azzerano l’imposta; 

invece il 15% circa (6,4 mil.), che dichiara oltre 35-40.000 € lordi/anno, paga il 63,4% 

dell’IRPEF totale. E che dire del lavoro autonomo e dei titolari di imprese artigiane, 

commerciali, agricole, o libero professionisti puri, che spesso dichiarano redditi inferiori a 

quelli dei propri dipendenti?  

Per fortuna FEDER.S.P.eV., CONFEDIR, APS-Leonida ci sono e rimangono in trincea, col ceto 

medio dei dipendenti e dei pensionati, quello vero, che studia, lavora, paga tasse e contributi, ma i 

cui meriti e diritti, anche quelli già acquisiti, non vengono mai riconosciuti. Ma fino a quando 

potremo sopportare?   

 

 

 

NUMERO CHIUSO A MEDICINA - INTERVENTI DELLE UNIVERSITA’ 

Una serie di iniziative autonome degli Atenei cerca di dipanare la matassa creata dalla attuale 

riforma del numero chiuso per la Facoltà di Medicina. 

All’Università di Pisa potranno accedervi anche gli studenti con zero crediti maturati durante il 

semestre filtro. “Vogliamo offrire un’opportunità concreta a quasi mille ragazzi per evitare che i 
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mesi di studio appena trascorsi risultino persi e consentire di valorizzare il percorso svolto”, parole 

del Rettore Riccardo Zucchi. 

Vedi l’articolo di Michele Damiani pubblicato su Italia Oggi di mercoledì, 7 gennaio 2026 a pagina  

30 ove sono riportate le iniziative di vari altri Atenei che stanno cercando di correggere il flap che si 

è creato. 

Tutti debbono poter partire e la selezione avvenire con veri criteri selettivi di apprendimento e 

comportamentali come nei tempi passati e non con un foglio con domande a crocette… 

e…attenzione…ci mancano medici e infermieri…in compenso arrivano da altri Paesi, sudamericani 

in particolare. 

 

 

 

IL TRATTAMENTO DI FINE RAPPORTO (TFR) PER I DIPENDENTI 

PUBBLICI dal sito INPS 

Contributo corrisposto al dipendente nel momento in cui termina il rapporto di lavoro. L’importo è 

determinato dall’accantonamento, per ogni anno di servizio, di una quota pari al 6,91% della 

retribuzione annua e dalle relative rivalutazioni. 
 

Cos'è 

Il Trattamento di Fine Rapporto (TFR) per dipendenti pubblici è una somma di denaro corrisposta 

al lavoratore nel momento in cui termina il rapporto di lavoro. 
 

A chi è rivolto 

Hanno diritto al TFR i dipendenti pubblici assunti con: 

• contratto a tempo indeterminato dopo il 31 dicembre 2000, eccetto le categorie cosiddette 

"non contrattualizzate"; 

• contratto a tempo determinato in corso o successivo al 30 maggio 2000 e della durata 

minima di 15 giorni continuativi nel mese; 

• contratto a tempo indeterminato entro il 31 dicembre 2000 e che aderisce a un fondo di 

previdenza complementare (il passaggio al TFR è automatico). 
 

Come funziona 

Ai dipendenti che hanno terminano il servizio e hanno maturato i requisiti pensionistici a partire 

dal 1° gennaio 2014, il pagamento del TFR è corrisposto come segue (articolo 1, comma 484, legge 

27 dicembre 2013, n. 147): 

• in unica soluzione, se l’ammontare complessivo lordo è pari o inferiore a 50.000 euro; 

• in due rate annuali, se l’ammontare complessivo lordo è superiore a 50.000 euro e 

inferiore a 100.000 euro (la prima rata è pari a 50.000 euro e la seconda è pari all'importo 

residuo); 

• in tre rate annuali, se l’ammontare complessivo lordo è superiore a 100.000 euro. In 

questo caso la prima e la seconda rata sono pari a 50.000 euro e la terza è pari all'importo 

residuo. La seconda e la terza somma saranno pagate rispettivamente dopo 12 e 24 mesi 

dalla decorrenza del diritto al pagamento della prima. 
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NB – tale dilazione dei pagamenti è stata dichiarata illegittima dalla Corte Costituzionale con 

invito alla correzione, ma tutto tace … vedi sotto “termini di pagamento …” i termini 

regolamentari 

 

Il diritto al TFR si prescrive sia per gli iscritti sia per i loro superstiti dopo cinque anni dal 

momento in cui è sorto. Si può interrompere la prescrizione con idoneo atto interruttivo. 

Il TFR è corrisposto d’ufficio, pertanto il lavoratore non deve fare alcuna domanda per ottenere la 

prestazione. Il modello TFR1 è compilato a cura dell’ente o amministrazione di appartenenza. 

La somma spettante può essere percepita tramite accredito sul conto corrente bancario/postale o 

altra modalità di pagamento elettronico. 

Per saperne di più sui termini di pagamento è possibile consultare la pagina “Termini di 

pagamento dei trattamenti di fine servizio e di fine rapporto”. 

Di seguito si indica la documentazione utile: 

• Modello TFR1 - Amministrazione 

• Modello TFR2 - Riliquidazione 

• Circolare INPDAP 1° agosto 2002 n. 30 

• Circolare INPS 17 settembre 2015 n. 154 

 

Tempi di lavorazione del provvedimento 

Il termine ordinario per l’emanazione dei provvedimenti è stabilito dalla legge n. 241/1990 in 30 

giorni. In alcuni casi la legge può fissare termini diversi. 

Nella tabella sono riportati i termini superiori ai trenta giorni, stabiliti dall’Istituto con 

Regolamento. 

La tabella, oltre ai termini per l’emanazione del provvedimento, indica anche il relativo 

responsabile 

 

 

 

AGENZIA DELLE ENTRATE - RIMBORSI ASSICURATIVI E 

DETRAZIONI FISCALI: VALE LA QUOTA RIMASTA A CARICO da la Posta 

di Nuovo Fisco Oggi  

Domanda  

I danni al tetto provocati dalla grandine e rimborsati all’80 per cento dall'assicurazione 

condominiale (coperti da polizza per eventi calamitosi) si possono detrarre interamente al 100 per 

cento o solo per la parte 20 per cento rimasta a carico dei condomini? 

S. 

risponde Andrea Santoro 

L’ottenimento di un indennizzo assicurativo totale preclude il diritto alla detrazione fiscale per le 

medesime spese. Qualora il rimborso sia solo parziale, il contribuente può beneficiare 

dell’agevolazione limitatamente alla differenza tra la spesa sostenuta e l’indennizzo ricevuto, nel 

rispetto dei limiti di spesa vigenti e previa presentazione dell’apposita documentazione (risposta n. 

459/2022). Come previsto dall’articolo 16-bis del Tuir, la detrazione spetta per le spese 

effettivamente rimaste a carico del contribuente. Se l’assicurazione rimborsa una quota del danno, 

tale somma non rappresenta un costo sostenuto dal condomino e deve essere sottratta dal totale 

delle spese agevolabili. 

https://www.inps.it/it/it/dettaglio-approfondimento.schede-informative.49876.termini-di-pagamento-dei-trattamenti-di-fine-servizio-e-di-fine-rapporto.html
https://www.inps.it/it/it/dettaglio-approfondimento.schede-informative.49876.termini-di-pagamento-dei-trattamenti-di-fine-servizio-e-di-fine-rapporto.html
https://www.inps.it/it/it/moduli/dettaglio-moduli.moduli.tf040.IT.it_tf040.html
https://www.inps.it/it/it/moduli/dettaglio-moduli.moduli.tf050.IT.it_tf050.html
http://www.gazzettaufficiale.it/eli/id/2002/08/30/02A10831/sg
https://www.inps.it/bussola/VisualizzaDoc.aspx?sVirtualURL=/Circolari/Circolare%20numero%20154%20del%2017-09-2015.htm&iIDDalPortale=&iIDLink=-1
https://www.inps.it/content/dam/inps-site/pdf/allegati/514KEY-tabella_regolamento_per_definizione_termini_di_conclusione.pdf
https://www.inps.it/content/dam/inps-site/pdf/allegati/514KEY-tabella_regolamento_per_definizione_termini_di_conclusione.pdf
https://www.agenziaentrate.gov.it/portale/documents/20143/4669513/Risposta+all%27interpello+n.+459+del+20+settembre+2022.pdf/
https://www.agenziaentrate.gov.it/portale/documents/20143/4669513/Risposta+all%27interpello+n.+459+del+20+settembre+2022.pdf/
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TRA I MEDICI DI FAMIGLIA PIÙ SPECIALISTI DI QUANTO SI CREDA 

da Il Giornale della Previdenza Enpam n.44 del 23 dicembre 2025 a cura di Giovanna Dedica 
 

Molti medici di famiglia possiedono già una specializzazione universitaria e contributi silenti presso 

la Gestione Separata Inps. Ecco perché la ricongiunzione verso l’Enpam è un’opportunità da 

valutare subito per aumentare la pensione futura. 
 

IL FENOMENO DEI MEDICI DI FAMIGLIA SPECIALIZZATI 

Dalle recenti analisi fatte dall’Enpam, emerge un dato sorprendente: oltre 14.000 medici di 

medicina generale (MMG) delle coorti più giovani (iscritti dal 2003) risultano aver versato 

contributi alla Gestione separata Inps. 

Questo accade perché molti giovani medici di base probabilmente, oltre al diploma di formazione 

specifica in medicina generale, hanno conseguito una specializzazione universitaria. Durante il 

percorso di specializzazione (dall’anno accademico 2006/2007), è infatti obbligatorio il versamento 

dei contributi all’Inps. Questi fondi restano spesso “congelati” nell’istituto pubblico, ma possono 

essere recuperati. 
 

COME VERIFICARE QUANTI CONTRIBUTI HAI IN INPS   

Un medico può verificare quanti contributi ha versato a Inps, tramite il sito web dell’istituto 

pubblico, nella sezione estratto conto contributivo. 

Per accedere bisogna autenticarsi tramite identità digitale (Spid, Cie, Cns). Viene quindi 

visualizzato l’elenco dei contributi versati. 
 

FARE DOMANDA DI RICONGIUNZIONE CONVIENE 

Una volta verificato che hai contributi nella gestione separata Inps, il passo successivo è fare 

domanda di ricongiunzione a Enpam. Conviene farla il prima possibile, dal momento che le 

regole di calcolo in questo momento sono ancora convenienti e prima si presenta e meno si paga.  

La ricongiunzione, infatti, ha carattere oneroso, cioè generalmente ha un costo. Ma prima si fa e 

meno costa. Inoltre, il valore dei contributi che vengono spostati da un ente all’altro potrebbe 

ridurre il costo dell’operazione, fino a portarlo a zero. 

La domanda non è impegnativa ed è consigliabile farla sulla gestione connessa all’attività 

prevalente. Ad esempio, per un medico di famiglia è la gestione della medicina generale Enpam. 
 

COME FARE DOMANDA 

La domanda di ricongiunzione all’Enpam non è vincolante, ma ha carattere “esplorativo”. 

Si presenta tramite l’area riservata del sito Enpam.it nella sezione “Modulistica online”, oppure 

attraverso l’Ordine dove si è iscritti. 

Una volta ricevuta la domanda, l’Enpam farà richiesta del prospetto dei contributi all’Inps, che 

dovrà quindi fornire un riscontro nel più breve tempo possibile. 

Ricevuto dall’Inps il prospetto dei contributi, l’Enpam risponderà all’iscritto che ha fatto domanda 

di ricongiunzione, inviandogli un’ipotesi. Quest’ultima mette in chiaro i costi dell’operazione, i 

benefici economici sulla pensione futura e l’effetto sull’anzianità contributiva dell’iscritto. 

Una volta ricevuta l’ipotesi dall’Enpam, l’iscritto avrà poi 60 giorni per valutare l’effettiva 

convenienza e decidere di procedere o meno. 

 

 

https://www.inps.it/it/it/dettaglio-scheda.it.schede-servizio-strumento.schede-strumenti.consultazione-estratto-conto-contributivo-previdenziale-50119.consultazione-estratto-conto-contributivo-previdenziale.html
https://www.giornaleprevidenza.it/previdenza-e-assistenza/ricongiunzione-tre-buone-ragioni-per-fare-subito-domanda/
https://www.giornaleprevidenza.it/previdenza-e-assistenza/gestione-separata-fai-domanda-di-ricongiunzione-e-vedi-se-ti-conviene/
https://www.giornaleprevidenza.it/previdenza-e-assistenza/come-si-fa-domanda-di-ricongiunzione/
https://areariservata.enpam.it/login
http://enpam.it/
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EMENDAMENTO “BRUCIA” I RISCATTI, MA LE PENSIONI ENPAM 

SONO AL SICURO da Il Giornale della Previdenza Enpam n.44 del 23 dicembre 2025 a cura 

di Antioco Fois 
 

Ecco un motivo in più per spostare i contributi da Inps a Enpam. Per i medici dipendenti del Ssn lo 

spettro di una beffa è arrivato sotto forma di maxiemendamento. La misura che grava i contribuenti 

Inps che faranno un riscatto di laurea è spuntata nel pacchetto previdenziale aggiunto dal governo 

alla manovra 2026. Per loro, l’orizzonte della pensione anticipata con l’istituto pubblico si potrebbe 

allontanare anche di due anni e mezzo. 

Per il momento, il governo ha annunciato marcia indietro, ma se la misura dovesse comunque 

passare (o essere riproposta), un medico dipendente del Ssn si potrebbe trovare di fronte a un 

paradosso assoluto: investire su un riscatto di laurea per andare in pensione prima e vedersi 

“bruciati” gli anni pagati a caro prezzo. 
 

RISCATTO INPS DEPOTENZIATO 

A prevedere il “depotenziamento” del riscatto di laurea è il nuovo comma 10-bis dell’articolo 43, 

che ritarda l’erogazione effettiva della pensione anticipata Inps. In buona sostanza, per chi maturerà 

i requisiti nel 2031 non conteranno 6 mesi di riscatto; nel 2032: 12 mesi; nel 2033: 18 mesi; nel 

2034: 24 mesi; fino a 30 mesi dal 2035 in poi. 
 

LE REGOLE ENPAM NON CAMBIANO 

L’emendamento non ha effetto sull’Enpam. Per chi fa un riscatto presso Enpam e va in pensione 

con Enpam, le regole non cambiano (maggiori informazioni nella guida del Giornale della 

previdenza per i medici dipendenti). Metterlo in chiaro è d’obbligo; la modifica presentata dal 

governo rimarca ancora una volta la condizione di incertezza alla quale è soggetto chi versa 

contributi all’Inps, per via delle ricorrenti (e sempre possibili) modifiche delle regole in ambito 

previdenziale. 

“Quanto emerso – commenta Chiara Calzoni, medico di medicina generale e consigliere di 

amministrazione dell’Enpam – è un ulteriore esempio di quanto sia rischioso lasciare i contributi 

Inps, anziché in Enpam. Il rischio che in Parlamento esca un emendamento che cambia le regole è 

infatti sempre dietro l’angolo”. 

Per chi non vuole correre questi rischi è possibile spostare in Enpam i contributi versati all’Inps. 

In merito, si è aperta di recente la possibilità di ricongiungere quanto versato nella gestione separata 

Inps, ad esempio durante gli anni di specializzazione, dal 2006 in poi. Presentare domanda di 

ricongiunzione è semplice, permette di fare una valutazione sui benefici che si potrebbero avere e 

lascia piena libertà di scelta se accettare o meno la proposta che Enpam presenterà. Qui tutti i 

particolari. 

 

 

 

TEST DI ACCESSO - MEDICINA, GIMBE SMONTA LA RIFORMA: 

NUMERI RECORD E CARENZE IRRISOLTE da Il Giornale della Previdenza Enpam 

n.44 del 23 dicembre 2025 a cura di Giuseppe Cordasco 
 

I risultati dei nuovi test di ammissione a Medicina, le proteste degli studenti e le difficoltà segnalate  

https://www.giornaleprevidenza.it/wp-content/uploads/2025/12/Emendamento-manovra-2026.pdf
https://www.giornaleprevidenza.it/guide/guida-per-i-medici-dipendenti/
https://www.giornaleprevidenza.it/guide/guida-per-i-medici-dipendenti/
https://www.giornaleprevidenza.it/previdenza-e-assistenza/ricongiunzione-tre-buone-ragioni-per-fare-subito-domanda/
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dagli atenei hanno riacceso lo scontro politico e confermato, secondo la Fondazione Gimbe, i limiti 

strutturali della riforma dell’accesso. Una riforma giudicata “superflua” e incapace di premiare il 

merito, oltre che scollegata dai reali bisogni del Servizio sanitario nazionale (Ssn). 
 

ARRESTARE LA FUGA DALLA SANITA’ PUBBLICA 

Il nodo centrale, sostiene Gimbe, non è formare più medici, ma fermare la loro fuga dalla sanità 

pubblica e rendere di nuovo attrattive la medicina generale e le specialità meno scelte. 

“Dopo la caporetto dei test di ammissione – afferma il presidente di Gimbe Nino Cartabellotta – 

abbiamo rivalutato numeri e dinamiche della professione medica, evidenziando criticità e 

propaganda di una riforma che oggi richiede una vera e propria ‘sanatoria di Stato’ per non 

escludere migliaia di studenti”. 
 

UNA NARRAZIONE SMENTITA 

I dati internazionali smentiscono la narrazione di una carenza assoluta di medici. Secondo l’Ocse, 

nel 2023 in Italia erano attivi 315.720 medici, pari a 5,4 ogni 1.000 abitanti, contro una media Ocse 

di 3,9 e una media europea di 4,1: un dato che colloca il nostro Paese al secondo posto su 31. Anche 

i laureati non mancano: nel 2023 sono stati 16,6 ogni 100.000 abitanti, più della media Ocse (14,3) 

e in linea con quella europea (16,3). 
 

DOVE LAVORANO I MEDICI 

Guardando ai numeri nazionali del 2023, i medici dipendenti del Ssn erano 109.024, i convenzionati 

57.880 (di cui 37.260 medici di famiglia), i medici in formazione specialistica 50.677 e circa 6.000 

quelli iscritti al corso di medicina generale. Dal confronto emerge che quasi 93.000 medici, pari al 

29,4% del totale, non lavorano nel Ssn né sono inseriti in percorsi formativi. 

“E con l’aumento di pensionamenti anticipati e dimissioni volontarie – avverte Cartabellotta – oggi 

il divario potrebbe essere ancora maggiore”. 

Le carenze, infatti, sono selettive. Al 1° gennaio 2024 mancano 5.575 medici di medicina generale. 

Nel concorso per le specializzazioni 2025-2026, su 14.493 contratti disponibili ne sono stati 

assegnati 12.248 (85%), con forti scoperture in emergenza-urgenza, chirurgia generale, medicina di 

comunità, radioterapia e specialità di laboratorio. 
 

STUDENTI, LAUREATI E PENSIONATI 

Intanto i posti a Medicina continuano a crescere: 152.159 programmati negli ultimi 10 anni, con un 

+51% negli ultimi tre e 24.026 posti nel 2025-2026 (+15,1%). Tra il 2015 e il 2024 si sono laureati 

95.533 medici, mentre i pensionamenti attesi – oltre 39.000 dipendenti e più di 20.000 

convenzionati tra il 2026 e il 2038 – risultavano già compensati dall’offerta formativa. I nuovi 

iscritti, inoltre, entreranno nel mercato del lavoro tra 9 e 11 anni, con il rischio di una nuova pletora 

medica. 

Lapidario il giudizio di Gimbe sulla riforma Bernini, basata su un semestre filtro di 450 ore 

concentrate in 60 giorni e su tre esami consecutivi. “Dall’illusione della selezione per merito – 

conclude Cartabellotta – si è passati al compromesso del ‘6 politico’. Senza interventi strutturali il 

rischio è usare risorse pubbliche per formare medici destinati al libero mercato o all’estero. Serve 

una vera ‘riforma della riforma’”. 
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MEDICI PER 1.000 ABITANTI 

 
 

 

CON L’ISCRIZIONE DA STUDENTE HAI 2 ANNI DI ANZIANITÀ SENZA 

RISCATTO da Il Giornale della Previdenza Enpam n.44 del 23 dicembre 2025 - lettere alla 

Redazione 
 

Mio figlio si è iscritto quest’anno a medicina. Può iniziare a versare i contributi Enpam e con quali 

modalità? 

A. L. 

Gentile Dottore, 

gli studenti di Medicina e Odontoiatria possono iscriversi all’Enpam a partire dal quinto anno di 

corso universitario. L’iscrizione può essere fatta in qualsiasi momento dell’anno accademico. Ad 

oggi l’importo dei contributi è di poco più di 12 euro al mese, che possono essere versati anche 

dopo la laurea. 

La scelta di iscriversi all’Enpam come studente è vantaggiosa sotto molti punti di vista. 

Primo tra tutti per ottenere due anni di anzianità contributiva che in futuro si potranno spendere per 

andare in pensione, senza doverli riscattare. E poi ci sono le tutele garantite dalla previdenza di 

categoria, come per esempio l’assegno di maternità, il bonus neonatalità, le agevolazioni sul credito, 

gli aiuti economici in caso di difficoltà, la polizza gratuita Ltc ecc. 

Per tutte le informazioni si veda qui. 

  

 

 

PARLAMENTO: MODIFICHE ALL’AZIONE DI RESPONSABILITÀ E 

CONTROLLO DELLA CORTE DEI CONTI da DplMo – fonte: Gazzetta Ufficiale 

Il Parlamento ha pubblicato, nella Gazzetta Ufficiale n. 4 del 7 gennaio 2026, la Legge 7 gennaio  

https://www.enpam.it/comefareper/studenti/iscrizione-studenti/#tutele
https://www.enpam.it/comefareper/studenti/iscrizione-studenti/
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2026, n. 1, con le modifiche alla legge 14 gennaio 1994, n. 20, e altre disposizioni nonché delega al 

Governo in materia di funzioni della Corte dei conti e di responsabilità amministrativa e per danno 

erariale. 
 

la Legge n. 1/2026 

 

 

 

FONDAZIONE STUDI CONSULENTI DEL LAVORO: COME CAMBIA IL 

SILENZIO-ASSENSO SUL TFR da DplMo – fonte: Fondazione Studi Consulenti del 

Lavoro 

La Fondazione Studi Consulenti del Lavoro ha pubblicato, in data 8 gennaio 2026, un 

approfondimento in merito al nuovo meccanismo del silenzio-assenso che determina la destinazione 

del trattamento di fine rapporto. 

La legge di Bilancio 2026 interviene, infatti, in modo rilevante su TFR e previdenza 

complementare, modificando l’attuale sistema di silenzio-assenso e introducendo, a partire dal 1° 

luglio 2026, l’adesione automatica ai fondi pensione per i neoassunti del settore privato. 

Inoltre, il “Meccanismo del silenzio-assenso per la destinazione del trattamento di fine rapporto”, 

dal 1° gennaio 2026  amplia la platea delle imprese tenute a versare il TFR al Fondo Tesoreria Inps. 

L’obbligo, infatti, scatterà per i datori di lavoro che, negli anni successivi a quello di avvio 

dell’attività, abbiano raggiunto i 50 dipendenti, con una fase transitoria inizialmente riservata alle 

aziende con almeno 60 addetti. 
 

Leggi l’approfondimento 

 

 

 

IPSOA QUOTIDIANO: CONGEDO PARENTALE E PER MALATTIA DEL 

FIGLIO: LE NUOVE REGOLE PER LA GESTIONE da DplMo 

approfondimento di Roberto Camera* – in collaborazione con IPSOA Quotidiano 
 

“La legge di Bilancio 2026 (legge n. 199/2025) modifica la disciplina del congedo parentale e dei 

permessi per malattia del figlio. In particolare, a decorrere dal 1° gennaio 2026, il diritto al congedo 

parentale può essere esercitato nei primi 14 anni di vita del bambino, in luogo del precedente limite 

di 12 anni. In merito al congedo per malattia del figlio sono due le novità: l’età del figlio, per cui è 

possibile fruire del congedo per malattia, viene elevata da 8 a 14 anni e il numero massimo di giorni 

di astensione per ciascun genitore passa da 5 a 10 giorni lavorativi all’anno, per ciascun figlio di età 

compresa tra i tre e i quattordici anni. Quali sono le altre novità? Quali invece le norme confermate 

dalla Manovra? ….” 
 

continua la lettura dell’articolo 

-------------------------------------------------------- 

* Le considerazioni sono frutto esclusivo del pensiero dell’autore e non hanno carattere in alcun modo impegnativo per 

l’Amministrazione di appartenenza. 

 

https://www.normattiva.it/uri-res/N2Ls?urn:nir:stato:legge:1994;20
http://www.dottrinalavoro.it/wp-content/uploads/2026/01/1-2026-L-Corte-dei-Conti.pdf
https://www.consulentidellavoro.it/files/PDF/2026/FS/Approfondimento_FS_20260108.pdf
https://www.ipsoa.it/documents/quotidiano/2026/01/08/congedo-parentale-malattia-figlio-nuove-regole-gestione?utm_source=DPL&utm_medium=referral&utm_content=DPL-QI
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REATO I CERTIFICATI SENZA FAR LA VISITA da Italia Oggi pag.23 di venerdì 9 

gennaio 2026 a cura di Dario Ferrara  
 

Condannato il medico che rilascia certificati sanitari senza prima aver visitato i pazienti. A carico 

del professionista, infatti, si configura il reato di falsità ideologica commessa da persone esercenti 

un servizio di pubblica necessità e le attenuati generiche sono escluse perchè pesa il fine di lucro: il 

sanitario è incastrato dai messaggi che dimostrano cone sia inserito in un giro di falsi incidenti 

stradali, incassando 50 euro per ogni certificato. 

Corte di Cassazione sezione V penale - Sentenza 420 del 7 gennaio 2026  

 

 

 

MIN.LAVORO: LINEE GUIDA FONDI PARITETICI 

INTERPROFESSIONALI PER LA FORMAZIONE CONTINUA da DplMo – 

fonte: Ministero del Lavoro 

 

La Direzione Generale delle Politiche Attive del Lavoro, dei Servizi per il Lavoro e degli Incentivi,  

del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali, ha emanato il Decreto direttoriale n. 8 del 9 

gennaio 2026 che adotta le “Linee Guida in materia di attivazione, funzionamento e vigilanza 

dei fondi paritetici interprofessionali per la formazione continua di cui all’articolo 118 della 

legge 23 dicembre 2000 n. 388” e relativi allegati. 

Queste ultime sostituiscono le “Linee Guida sulla gestione delle risorse finanziarie attribuite ai 

fondi paritetici interprofessionali per la formazione continua di cui all’articolo 118 della legge 23 

dicembre 2000 n. 388” contenute nella Circolare ANPAL n. 1 del 10 aprile 2018. 

Di seguito i relativi allegati: 

• Linee Guida 

• Allegato 1 

• Allegato 2 

• Allegato 3 

• Allegato 3.1 (formato Pdf) 

• Allegato 3.1 (formato Xls) 

• Allegato 4 

  

 

 

INPS - PUBBLICHE AMMINISTRAZIONI: PRESCRIZIONE 

CONTRIBUZIONE OBBLIGATORIA da DplMo – fonte: Inps 

L’INPS, con la messaggio n. 84 del 9 gennaio 2026, informa che il decreto-legge n. 200/2025,  ha 

esteso al 31 dicembre 2026 l’inapplicabilità dei termini di prescrizione delle contribuzioni 

obbligatorie dovute dalle pubbliche amministrazioni all’INPS (Gestione Dipendenti Pubblici e 

Gestione Separata), per i periodi retributivi fino al 31 dicembre 2021. 

Il decreto-legge ha prorogato al 31 dicembre 2026 anche il regime di inapplicabilità delle sanzioni  

 

https://www.lavoro.gov.it/documenti-e-norme/normativa/decreto-direttoriale-n-8-del-9012026
https://www.lavoro.gov.it/documenti-e-norme/normativa/decreto-direttoriale-n-8-del-9012026
https://www.lavoro.gov.it/temi-e-priorita-orientamento-e-formazione/normativa/linee-guida-fondi-interprofessionali
https://www.lavoro.gov.it/temi-e-priorita-orientamento-e-formazione/normativa/allegato-1-alle-linee-guida
https://www.lavoro.gov.it/temi-e-priorita-orientamento-e-formazione/normativa/allegato-2-alle-linee-guida
https://www.lavoro.gov.it/temi-e-priorita-orientamento-e-formazione/normativa/allegato-3-alle-linee-guida
https://www.lavoro.gov.it/temi-e-priorita-orientamento-e-formazione/normativa/allegato-3-1-alle-linee-guida
https://www.lavoro.gov.it/temi-e-priorita-orientamento-e-formazione/normativa/linee-guida-fondi-interprofessionali-gennaio
https://www.lavoro.gov.it/temi-e-priorita-orientamento-e-formazione/normativa/allegato-4-alle-linee-guida
https://www.normattiva.it/uri-res/N2Ls?urn:nir:stato:legge:2025;200
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civili. Pertanto, le amministrazioni pubbliche che provvederanno al versamento contributivo entro i 

nuovi termini, non saranno soggette alle sanzioni civili. 

 

ALLEGATI A PARTE - INPS Messaggio n.84 del 9.01.2026 (documento 012) 


