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Proposta Numero: DEL-1819-2024 

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE
(nominato con Deliberazione di Giunta Regionale n. 99 del 07/02/2022)

OGGETTO: Convenzione con l’Istituto Nazionale per la Promozione della Salute delle Popolazioni 
Migranti e per il contrasto delle malattie della Povertà, nell’ambito del Programma Nazionale “Equità
nella Salute” 2021-2027” (PNES)- Area di intervento “Contrastare la Povertà Sanitaria” per la 
realizzazione degli interventi di competenza dell’Azienda Sanitaria Locale di Taranto. Presa d’atto.

IL DIRETTORE GENERALE

sulla base della seguente proposta predisposta dal Dirigente apicale della struttura proponente che
ne attesta la regolarità della istruttoria ed il rispetto della legalità

PREMESSO CHE 
• il  Fondo Sociale Europeo Plus (FSE+), istituito con Regolamento  (UE) n.

2021/1057 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 24 giugno 2021, è
il  principale  strumento  dell'Unione  europea  (UE)  per  investire  nelle
persone e sostenere l'attuazione del pilastro europeo dei diritti sociali, e
contribuire  alla  ripresa  socioeconomica  dell'UE  dalla  pandemia  di
coronavirus,  che ha  messo a  dura  prova  i  sistemi  sanitari  e  ha  fatto
aumentare le disuguaglianze;

• con  Decisione di esecuzione della Commissione Europea C (2022) 8051
del 4 novembre 2022  è stato approvato il Programma Nazionale Equità
nella Salute 2021-2027 (PNES), per il sostegno a titolo del Fondo Europeo
di  sviluppo  regionale  e  del  Fondo  sociale  europeo  Plus  nell’ambito
dell’obiettivo  “Investimenti  a  favore  dell’occupazione  e  della  crescita”
avente  come  Autorità  di  gestione  il  Ministero  della  Salute  (CCI
20211TO5FFPR002);

• il Programma ha l’obiettivo di intervenire per rafforzare i servizi sanitari e
renderne  più  equo  l’accesso  in  sette  regioni  del  paese  -  Basilicata;
Calabria;  Campania;  Molise;  Puglia;  Sardegna;  Sicilia  -  nelle  quali  si
registrano minori livelli di soddisfacimento degli standard definiti a livello
nazionale (Livelli Essenziali di Assistenza) e maggiori difficoltà finanziarie
e organizzative nella gestione del servizio sanitario;

• per perseguire la promozione, il mantenimento e il recupero della salute
fisica  e  psichica  di  tutta  la  popolazione è necessario  sia  che i  servizi
sanitari  garantiscano  la  qualità  delle  prestazioni  erogate  (azioni  di
sistema) sia che l’organizzazione sanitaria  includa attivamente le fasce
più vulnerabili  della  popolazione,  che subiscono più frequentemente e
gravemente  gli  effetti  delle  barriere  di  accesso  economiche,  sociali  e
culturali;

• il Programma persegue l’Obiettivo di Policy 4, previsto dal Regolamento
(UE)  2021/1060,  di  “un’Europa  più  sociale  e  inclusiva  attraverso
l’attuazione del Pilastro europeo dei diritti sociali” e le tipologie di azioni



proposte  dallo  stesso  sono  state  giudicate  compatibili  conil  principio
DNSH “non arrecare un danno significativo”in quanto non si prevede che
abbiano un impatto ambientale negativo significativo a causa della loro
natura;

DATO ATTO CHE 

• il PNES prevede per l’area “Contrastare la povertà sanitaria” le seguenti
azioni:

✔ Presa in carico sanitaria e socio–sanitaria dei bisogni di salute
delle persone in vulnerabilità socio economica (FSE+);

✔ Rafforzamento dei servizi sanitari e socio sanitari oggetto
dell’intervento (FSE+);

✔ Rafforzamento del partenariato di Programma (FSE+);
✔ Rafforzamento  della  resilienza  e  della  capacità  dei  servizi

sanitari  e  socio-sanitari  di rispondere  ai  bisogni  di  salute
attraverso  interventi  di  adeguamento  infrastrutturale,
tecnologico-strumentale e forniture di dispositivi medici
durevoli (FESR);

✔ Aumento dell’utilizzo dei servizi sanitari e socio-sanitari
attraverso azioni di rafforzamento  della  capacità  dei  servizi
sanitari  di  erogare  prestazioni  appropriate  alla popolazione
target  e azioni di  sensibilizzazione sanitaria  e per la salute
(FESR);

• il PNES prevede l’Istituto Nazionale per la promozione della salute delle
popolazioni migranti e il contrasto delle malattie della Povertà (INMP)
quale Organismo Intermedio (OI) per l’attuazione degli interventi relativi
all’area  Contrastare  la  povertà  sanitaria  e soggetto  beneficiario  delle
operazioni  a titolarità,  e  le  Aziende sanitarie  delle  7 Regioni MS quali
soggetti beneficiari degli interventi a regia;

• con decreto del Segretario Generale del Ministero della Salute n. 5 del
17/04/23, registrato alla Corte dei Conti il 22/05/2023 al n. 1664,si è
stabilito il riparto delle risorse del PNES gestite dagli Organismi Intermedi
per la realizzazione degli interventi di competenza, a valere sul FSE + e
sul FESR;

• in data 21 dicembre 2023 è stata sottoscritta la convenzione tra il
Ministero della Salute e INMP per la delega delle funzioni di Organismo
Intermedio;

• ai sensi dell’articolo 3 della predetta convenzione, l’Autorità di Gestione
del PNES delega l’INMP a svolgere le seguenti funzioni:

✔ selezione delle operazioni in conformità dell’articolo 73 del
Regolamento (UE) 2021/1060;

✔ gestione  delle  azioni  di  propria  competenza  in  conformità
dell’articolo 74 del Regolamento (UE) 2021/1060;

✔ registrazione e conservazione elettronica dei dati relativi a ciascuna
operazione necessari a fini di sorveglianza, valutazione,  gestione
finanziaria, verifica e audit in conformità all’allegato XVII del
Regolamento (UE) 2021/1060;



✔ assicurazione  della  sicurezza,  integrità  e  riservatezza  dei  dati  e
autenticazione degli utenti;

• l’INMP ha sottoposto al Ministero della Salute il  Piano Operativo per la
realizzazione degli  interventi dell’area Contrastare la povertà sanitaria,
che lo ha approvato con Decreto n. 29 del 3 maggio 2024, in cui sono
dettagliati gli interventi da realizzare e la relativa modalità di attuazione,
le tipologie di spesa ammissibili e la tempistica di realizzazione ed ha
inviato il documento recante i Criteri di individuazione  dei destinatari
degli interventi;

• l’Istituto ha definito un riparto a livello di territori regionali delle risorse
complessive  previste  per  l’area  di  intervento  “Contrastare  la  povertà
sanitaria”, utilizzando i medesimi criteri applicati per il riparto del Fondo
Sanitario Nazionale e  ha avviato  un percorso di  collaborazione con le
Regioni ; 

• a seguito delle attività di concertazione attivata a livello territoriale tra le
Direzioni  generali  della  Sanità  e  delle Politiche Sociali e le Aziende
sanitarie, ciascuna Regione ha tramesso a INMP la proposta di riparto
delle risorse tra le Aziende presenti a livello territoriale;

ATTESO CHE
la  Regione  Puglia  con  nota  prot.  n.  0000476  del  09  febbraio  2024,
acquisita  al  protocollo  INMP  con  n.  0000860  del  13  febbraio  2024  ha
comunicato la proposta di riparto delle predette risorse, che attribuisce
all’Azienda Sanitaria Locale di Taranto complessivi € 5.309.922,46 di cui €
3.219.568,77 sul FSE+ ed € 2.090.353,69 sul FESR;

PRESO ATTO CHE
• in  data  23/05/2024  questa  Asl  TA  ha  sottoscritto  la  convenzione

disciplinante  i  rapporti giuridici  tra  INMP  in  qualità  di  Organismo
Intermedio  (OI)  e  l’Azienda  Sanitaria  Locale di  Taranto, per la
realizzazione degli interventi previsti nell’ambito delle Priorità e delle
Azioni dell’area Contrastare la povertà sanitaria,  nell’ambito del
programma “PN Equità nella Salute 2021-2027” (PNES) per il sostegno a
titolo del Fondo Europeo  di  sviluppo  regionale  e  del  Fondo  sociale
Europeo  Plus,  come  dettagliati  nel Piano  Operativo  approvato
dall’Autorità  di  Gestione del  PNES e riportate  all’art.  2  della presente
Convenzione,  che  si  allega  al  presente  provvedimento  per  costituirne
parte integrante e sostanziale;

• in particolare, nella suddetta convenzione è stata prevista,  entro il  24
giugno 2024, la presentazione all’IMNP da parte della ASL TA dei seguenti
documenti, firmati dal legale rappresentante:

a.provvedimento di presa d’atto della Convenzione sottoscritta con
INMP;

b. domanda di finanziamento del Piano di interventi;
c.piano  di  interventi  composto  da  schede-progetto  compilate,

comprensive delle schede finanziarie di preventivo (allegato 3);
d. provvedimento di nomina dei referenti per l’Azienda sanitaria di cui

all’art.10;
• all’art. 6 – Durata della convenzione suddetta, è previsto l’impegno della

ASL TA a  concludere entro il 01/12/2029 le attività individuate nel



Piano di interventi articolato nelle schede progetto, afferenti le seguenti
7 attività:

 Costituzione delle equipe multidisciplinari per attività clinica;
 Dotazione di farmaci  ed erogazione  delle prestazioni sanitarie e

sociosanitarie;
 Co-progettazione realizzata da ETS e ASL funzionale all’erogazione

delle prestazioni;
 Mediazione di sistema;
 Investimento strutturale, tecnologico, strumentale e di risorse

umane funzionale alla implementazione delle attività  di
outreach;

 Acquisizione di protesi odontoiatriche per persone in povertà
sanitaria;

 Produzione di materiale per attività di educazione sanitaria presso
la popolazione target;

RITENUTO
necessario ed urgente prendere atto e ratificare la convenzione sottoscritta da
INMP e ASL TA, disciplinante i rapporti giuridici tra INMP in qualità di Organismo
Intermedio (OI) e l’Azienda Sanitaria Locale Taranto, per la realizzazione degli
interventi previsti nell’ambito delle Priorità e delle Azioni dell’area Contrastare
la povertà sanitaria, nell’ambito del programma “PN Equità nella Salute 2021-
2027” (PNES) per il sostegno a titolo del Fondo Europeo di sviluppo regionale e
del Fondo sociale Europeo Plus, come dettagliati nel Piano Operativo approvato
dall’Autorità  di  Gestione  del  PNES  e  riportate  all’art.  2  della presente
Convenzione, che si allega al presente atto per costituirne parte integrante e
sostanziale;

VISTA
la nota n. 102531 del 07/05/2024 con la quale il Direttore Generale della ASL
TA ha individuato il  responsabile dell’attuazione del Piano di Intervento nella
persona  della  dr.ssa  Giuseppina  Ronzino,  Direttore  del  Dipartimento  Cure
Primarie  e  integrazione  socio  sanitaria  della  ASL  TA  e  il  Referente
amministrativo nella persona del dott. Rodolfo Sardone, dirigente analista;

DATO ATTO
che l’attuazione degli  obiettivi  di  cui  all’allegata convenzione non comporta
alcuna spesa a carico del bilancio della ASL TA, essendo interamente finanziata
a valere sul FSE+ per € 3.219.568,77 e sul FESR per € 2.090.353,69, per un
totale di € 5.309.922,46;
Il Dirigente Responsabile SSD Affari Generali: dott.ssa Simona Grassi

I soggetti di cui sopra, ciascuno in relazione al proprio ruolo come indicato e per quanto di rispettiva competenza,
attestano che il procedimento istruttorio è stato espletato nel rispetto della vigente normativa e dei regolamenti aziendali
e che il provvedimento predisposto è conforme alle risultanze istruttorie agli atti d’ufficio.

I medesimi soggetti attestano, inoltre, di non versare in alcuna situazione di conflitto di interessi, anche potenziale, tale
da pregiudicare l’esercizio imparziale e indipendente delle funzioni attribuite, in relazione al procedimento indicato in
oggetto ai sensi della normativa nazionale, del codice di comportamento aziendale e del PIAO vigenti.



D E L I B E R A
per tutti i motivi esposti in narrativa e che qui s’intendono richiamati per formarne parte integrante e
sostanziale:

1. di  PRENDERE  ATTO e  RATIFICARE  la convenzione sottoscritta dalla
ASL  di  Taranto  e  dall’INMP  in  qualità  di  organismo  intermedio  (OI)
disciplinante i rapporti giuridici tra gli stessi soggetti, per la realizzazione
degli interventi previsti nell’ambito delle priorità e delle azioni dell’area
contrastare la povertà sanitaria richiamate in premessa, nell’ambito del
programma “PN Equità nella Salute 2021-2027” (PNES), che si allega al
presente provvedimento quale parte integrante e sostanziale;

2. di DARE ATTO che il responsabile dell’attuazione del Piano di Intervento
è  stato  individuato  nella  persona  della  dr.ssa  Giuseppina  Ronzino,
Direttore del Dipartimento Cure Primarie e integrazione socio sanitaria
della ASL TA e il Referente amministrativo nella persona del dott. Rodolfo
Sardone, dirigente analista;

3. di  DARE  ATTO che  l’importo  complessivo  delle  risorse  messe  a
disposizione  della  ASL  TA  per  la  realizzazione  degli  intervnti  previsti
ammonta ad € 5.309.922,46 di cui € 3.219.568,77 a valere sul FSE+ ed €
2.090.353,69 a valere sul FESR e che, pertanto nessun onere grava sul
bilancio aziendale; 

4. di  DENOMINARE “PNES 2021-2027” il  codice sul  quale imputare le
spese sostenute per la realizzazione delle attività progettuali;

5. di  NOTIFICARE il  presente  provvedimento,  all’IMNP,  alla  dr.ssa
Giuseppina Ronzino, al dott. Rodolfo Sardone;

6. di NOTIFICARE il presente provvedimento, per opportuna conoscenza, ai
Direttori delle seguenti strutture, che saranno successivamente coinvolte,
ciascuno  per  quanto  di  competenza,  nella  realizzazione  delle  attività
progettuali, come definite all’esito dell’approvazione degli stessi da parte
di  IMNP:  Area  Gestione  del  Personale,  Dipartimento  Cure  primarie  e
integrazione socio sanitaria, Area Gestione del Patrimonio, Area Gestione
delle Risorse Finanziarie, SC Statistica ed Epidemiologia;

7. di  DARE  ATTO che  si  provvederà  alla  pubblicazione  del  presente
provvedimento  nella  Sezione  Amministrazione
Trasparente/Provvedimenti, ai sensi dell’art. 23, D.lgs 33/2013.

Con la sottoscrizione del presente provvedimento, i Direttori attestano di non versare in alcuna situazione di conflitto di
interessi,  anche  potenziale,  tale  da  pregiudicare  l’esercizio  imparziale  e  indipendente  delle  funzioni  attribuite,  in
relazione al procedimento indicato in oggetto ai sensi della normativa nazionale, del codice di comportamento aziendale
e del PIAO vigenti.

Il numero di registro e la data del presente provvedimento, nonché i soggetti firmatari sono indicati nel frontespizio
che, pertanto, deve essere stampato o registrato in uno con questo documento. 


