
 

 

 

 

Allegato 2 

 

 

 

Programma Nazionale “Equità nella Salute” 2021-2027 

Contrastare la povertà sanitaria 

(CCI 2021IT05FFPR002)  

 

 

 

DOMANDA DI FINANZIAMENTO DEL PIANO DI INTERVENTI 

 

AZIENDA SOCIO SANITARIA LOCALE N° 7 SULCIS IGLESIENTE 

  

  



 

 

 

All’INMP 

         Istituto Nazionale per la promozione della 

salute delle popolazioni Migranti e per il 

contrasto delle malattie della Povertà 

c.a. Direttore Generale  

       dott. Cristiano Camponi 

 

c.a. Responsabile dell’Organismo Intermedio 

dott.ssa Carmela Pierri 

 

inmp@pec.inmp.it 

 

Oggetto: Programma Nazionale Equità nella Salute 2021-2027 (CCI 2021IT05FFPR002), Area 

di intervento “Contrastare la Povertà Sanitaria” – Convenzione INMP - Azienda Sanitaria 

Locale n° 7 Sulcis Iglesiente, sottoscritta il 28/05/2024 - Piano di interventi 

 

L’Azienda Sanitaria Locale n° 7 Sulcis Iglesiente, con sede legale in Carbonia,  codice fiscale e partita 

IVA 03990310926, in persona della Dott.ssa Giuliana Campus, in qualità di rappresentante legale, 

nata a Cagliari il 20/07/1956, CF CMPGLN56L60B354R, come previsto dalla Convenzione in 

oggetto 

 

CHIEDE 

il finanziamento dei progetti indicati nel Piano di interventi allegato, articolato in schede progetto, 

per un importo totale di €. 2.151.676,05  

DICHIARA 

ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni 

non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000 e 

della decadenza dei benefici, richiamate dall’art. 75 del D.P.R. 445/2000 

 

X di non aver usufruito in precedenza di altri finanziamenti finalizzati alla realizzazione anche 

parziale delle stesse attività previste nei progetti in cui si articola il Piano di interventi; 

X di essere a conoscenza di tutte le condizioni richieste per ricevere il sostegno a cui si sta facendo 

domanda; 

X di non trovarsi in stato di fallimento, di liquidazione, di cessazione di attività o di concordato 

preventivo e in qualsiasi altra situazione equivalente secondo la legislazione del proprio stato, ovvero 

di non avere in corso un procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni e che tali 

circostanze non si sono verificate nell’ultimo quinquennio; 
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X di non essere inibito a contrarre con la P.A a seguito di una sentenza passata in giudicato che 

preveda tale incapacità; 

X ai sensi della vigente normativa antimafia, che nei propri confronti non sussistono le cause di 

divieto, di decadenza o di sospensione previste dall’art. 67 del D.Lgs. n. 159/2011 e successive 

modificazioni ed integrazioni; 

 

DICHIARA, inoltre di impegnarsi 

X a garantire il rispetto delle politiche comunitarie (concorrenza, pari opportunità, non 

discriminazione, accesso alle persone con disabilità, parità di genere e Carta dei Diritti UE, tutela 

ambientale, privacy) e della normativa europea e nazionale in materia di fondi SIE nell’esecuzione 

delle attività; 

X a garantire il rispetto della normativa europea, nazionale e regionale in tema di appalti, di 

conferimento di consulenze e incarichi professionali/ acquisizione di servizi tramite procedure di 

evidenza pubblica e della normativa di settore applicabile;  

X a garantire il rispetto principio DNSH, in quanto i progetti che verranno realizzati non si prevede 

che abbiano un impatto ambientale negativo significativo a causa della loro natura; 

X a realizzare gli interventi descritti nel Piano di interventi nel rispetto degli importi per progetto e 

dei tempi di attuazione ivi previsti; 

X a soddisfare la condizione abilitante orizzontale “Attuazione e dell’applicazione della Convenzione 

delle Nazioni Unite sui diritti delle persone con disabilità” (UNCRPD), conformemente alla decisione 

2014/48/CE; 

X a soddisfare la condizione abilitante orizzontale “Effettiva applicazione e attuazione della Carta dei 

diritti fondamentali dell’UE 

 

 

Si trasmettono in allegato alla presente domanda: 

X Provvedimento di presa d’atto della Convenzione sottoscritta con INMP; 

X Piano di interventi composto da schede-progetto compilate, comprensive delle schede finanziarie 

di preventivo, come da modelli allegati alla Convenzione; 

X Provvedimento di nomina del Responsabile dell’attuazione del Piano di interventi e del Referente 

amministrativo per l’Azienda sanitaria, come previsto dall’art. 10 della Convenzione. 

 

 

Carbonia, 28/05/024       Firma del legale rappresentante 
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