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DECRETO DEL PRESIDENTE DELLA REGIONE 22 dicembre 2023, n. 0217/Pres. 
 

Regolamento per la concessione in favore degli enti del Terzo settore regionali 

accreditati per il trasporto sanitario, di contributi previsti dall’articolo 8, commi 41-43 

della legge regionale 28 dicembre 2022, n. 22 (Legge di stabilità 2023) a rimborso delle 

prestazioni non già coperte dal Servizio sanitario regionale per il servizio di trasporto 

sanitario, rese con autoambulanza, a favore di ospiti, non deambulanti, accolti in 

residenze per anziani non autosufficienti, presso strutture sanitarie. 
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Art. 1 
(Oggetto) 

 
1. Il presente regolamento disciplina i criteri e le modalità per la concessione, agli Enti 

del Terzo settore regionali accreditati per il trasporto sanitario, dei contributi previsti 
dall’articolo 8, commi 41, 42 e 43 della legge regionale 28 dicembre 2022 n. 22 (Legge di 
stabilità 2023), a rimborso delle prestazioni non già coperte dal Servizio sanitario regionale 
per il servizio di trasporto sanitario, rese con autoambulanza, a favore di ospiti, non 
deambulanti, accolti in residenze per anziani non autosufficienti aventi sede operativa sul 
territorio regionale, verso strutture sanitarie ove effettuare gli accertamenti diagnostici e le 
terapie medicalmente prescritte.  
 
 

Art. 2 
(Definizioni) 

 
1. Ai sensi del presente regolamento si intende:  

a) per Enti del Terzo settore regionali accreditati per il trasporto sanitario: gli enti del 
Terzo settore accreditati ai sensi del “Regolamento per il rilascio dell’autorizzazione e 
dell’accreditamento dei soggetti che svolgono l’attività di trasporto sanitario, in 
attuazione dell’articolo 16 della legge regionale 20 febbraio 1995, n. 12” emanato con 
Decreto n° 019 / Pres. del 18 gennaio 2017; 

b) per ospiti non deambulanti: le persone accolte in residenze per anziani non 
autosufficienti in condizioni cliniche che ne impediscano, anche temporaneamente, 
la deambulazione. La valutazione delle condizioni cliniche è effettuata dal medico che 
ha in cura la persona;   

c) per autoambulanza: gli autoveicoli attrezzati per il trasporto sanitario come previsto 
dal decreto del Presidente della Regione 18 gennaio 2017, n. 19 (Regolamento per il 
rilascio dell’autorizzazione e dell’accreditamento dei soggetti che svolgono l’attività 
di trasporto sanitario, in attuazione dell’articolo 16 della legge regionale 20 febbraio 
1995, n. 12) e in particolare i mezzi in possesso delle caratteristiche tecniche indicate 
dalla normativa nazionale vigente in materia di trasporto sanitario; 

d) per residenze per anziani non autosufficienti: le strutture autorizzate come tali ai 
sensi del decreto del Presidente della Regione 13 luglio 2015, n. 144 (Regolamento 
di definizione dei requisiti, dei criteri e delle evidenze minimi strutturali, tecnologici e 
organizzativi per la realizzazione e per l’esercizio di servizi semiresidenziali e 
residenziali per anziani). 

 
 

Art. 3 
(Beneficiari dei contributi) 

 
1. Beneficiari del contributo sono gli Enti del Terzo settore regionali accreditati per il 

trasporto sanitario ai sensi del Regolamento per il rilascio dell’autorizzazione e 
dell’accreditamento dei soggetti che svolgono l’attività di trasporto sanitario, in attuazione 



dell’articolo 16 della legge regionale 20 febbraio 1995, n. 12, emanato con decreto del 
Presidente della Regione 18 gennaio 2017, n. 19. 
 
 

Art. 4 
(Spese finanziabili) 

 
1. Sono ammesse a contributo le spese sostenute per trasporto sanitario con 

autoambulanza, dalla residenza per anziani ospitante alle strutture sanitarie ove effettuare 
gli accertamenti diagnostici e le terapie medicalmente prescritte. 
 

2. Non sono ammesse a contributo le spese per prestazioni già coperte dal Servizio 
Sanitario Regionale (SSR) per il servizio di trasporto sanitario ai sensi della deliberazione della 
Giunta regionale 25 agosto 2017, n. 1598. 
 

3. Non sono in ogni caso ammesse spese già coperte da altri finanziamenti pubblici. 
 
 

Art. 5 
(Modalità di presentazione delle domande) 

 
1. La domanda di contributo, redatta sulla base del modello di cui all’allegato A), è 

presentata dagli enti di cui all’articolo 3 alla Direzione competente in materia di salute entro 
il 30 giugno di ogni anno per le spese sostenute precedentemente alla data di presentazione 
dell’istanza e riferite all’esercizio in corso o a quello precedente.  
 

2. Qualora il termine indicato al comma 1 scada in giorno festivo esso è prorogato al 
primo giorno seguente non festivo.  
 

3. La domanda di cui al comma 1 è corredata, a pena di inammissibilità, dalla 
seguente documentazione:  
a) elenco dettagliato dei trasporti effettuati per cui si richiede il contributo, predisposto 

secondo il modello di cui all’Allegato B);  
b) dichiarazione, rilasciata ai sensi degli articoli 46 e 47 del decreto del Presidente della 

Repubblica 28 dicembre 2000 n. 445 (Testo unico delle disposizioni legislative e 
regolamentari in materia di documentazione amministrativa) attestante:  
1.1 di aver preso visione della documentazione rilasciata dal medico curante, 

attestante le condizioni cliniche di cui all’articolo 2 comma 1, lettera b); 
1.2 di non aver presentato, per le medesime finalità, domande di contributo ad altri 

enti pubblici o privati; 
1.3 di non aver ricevuto alcun corrispettivo a fronte della prestazione resa;  
1.4 che il trasporto rientra nelle spese finanziabili di cui all’articolo 4. 

 
 

Art. 6 
(Concessione ed erogazione del contributo) 



 
1. I contributi sono concessi ed erogati con procedura automatica ai sensi dell’articolo 

35 della legge regionale 20 marzo 2000, n. 7 (Testo unico delle norme in materia di 
procedimento amministrativo e di diritto di accesso).  
 

2. L’ufficio competente verifica, in ordine cronologico di presentazione, la regolarità 
delle domande, la completezza della documentazione allegata e la sussistenza delle 
condizioni di ammissibilità previste dal presente regolamento e comunica entro sessanta 
giorni dal ricevimento della domanda la concessione e la contestuale liquidazione del 
contributo nei limiti delle risorse disponibili.  
 

3. Qualora l’istruttoria evidenzi la non conformità della documentazione presentata 
ovvero qualora non pervenga all’ufficio competente, entro il medesimo termine di cui al 
comma 2, l’eventuale documentazione integrativa richiesta, viene comunicato per iscritto al 
richiedente il diniego alla concessione del contributo. 
 

4. Il contributo è concesso nella misura del 100% della spesa ammissibile ed entro il 
tetto massimo di 2.500,00 annui per ciascun soggetto richiedente e comunque entro i limiti 
delle risorse disponibili. 
 

5. Nel caso in cui richieste ammissibili non trovino copertura con le risorse disponibili 
al momento della presentazione, l’ufficio competente comunica al beneficiario, entro lo 
stesso termine di cui al comma 2, l’esaurimento delle risorse disponibili ai sensi dell’articolo 
33 del comma 5 della legge regionale 7/2000.  
 
 

Art. 7  
(Norma di rinvio) 

 

1. Per quanto non espressamente previsto dal presente Regolamento si applicano le 
disposizioni della legge regionale 7/2000. 
 
 

Art. 8 
(Entrata in vigore) 

 
1. Il presente Regolamento entra in vigore il giorno successivo a quello della sua 

pubblicazione sul Bollettino Ufficiale della Regione.  



 

“Allegato A”  

(riferito all’art. 5, comma 1)  

Marca da bollo 

 

 

 

 

 

MODELLO DI DOMANDA  
per la concessione in favore degli enti del Terzo settore regionali accreditati per il trasporto sanitario, di contributi a rimborso delle 

prestazioni non già coperte dal Servizio sanitario regionale per il servizio di trasporto sanitario, rese con autoambulanza, a favore di 

ospiti, non deambulanti, accolti in residenze per anziani non autosufficienti, presso strutture sanitarie  

(legge regionale 28 dicembre 2022 n. 22, articolo 8, commi 41, 42 e 43)  

 

 

Alla  
Direzione centrale salute, politiche sociali e disabilità 
Via Cassa di Risparmio n. 10  
34121 Trieste  

 

 

 

 

Il/La sottoscritto/a cognome ___________________________________ nome __________________________________, 

nato/a a ___________________________________________________ (prov. ______) il _____________________, residente a 

_______________________________ (prov. ____) in via/piazza ______________________________________ n. civico _____, 

in qualità di legale rappresentante dell’ente del Terzo settore regionale accreditato per il trasporto sanitario 

denominato ______________________________________________________________________________________________, 

Partita IVA n°____________________________________, codice fiscale n° ____________________________________, 

avente sede legale in via/piazza ________________________________________ n. civico _______, cap _________________, 

comune _______________________________________________________, (prov. _____) 

CHIEDE 

 



la concessione del contributo di cui all’art. 8, commi 41-43 della legge regionale 28 dicembre 2022, n. 22 “Legge di 

stabilità 2023” 

e, a tal fine, valendosi delle disposizioni di cui agli articoli 46 e 47 del DPR 28 dicembre 2000, n. 445, consapevole 

delle sanzioni previste dall’articolo 76 e della decadenza dei benefici prevista dall’articolo 75 del DPR 445/2000 in 

caso di dichiarazioni false o mendaci, sotto la sua responsabilità,  

DICHIARA  

1) che l’ente rappresentato è accreditato ai sensi del “Regolamento per il rilascio dell’autorizzazione e 

dell’accreditamento dei soggetti che svolgono l’attività di trasporto sanitario, in attuazione dell’articolo 16 della 

legge regionale 20 febbraio 1995, n. 12” emanato con Decreto n° 019/Pres. del 18 gennaio 2017; 

2) di non aver presentato domande di contributo ad altri enti pubblici o privati per lo stesso fine;  

3) di non aver ricevuto alcun corrispettivo a fronte della prestazione resa; 

4) che l’importo per il quale si richiede il contributo a rimborso delle prestazioni non già coperte dal Servizio 

sanitario regionale per il servizio di trasporto sanitario ammonta a euro _____________________;  

5) che il trasporto è stato effettuato in favore di ospiti non deambulanti accolti in residenze per anziani non 

autosufficienti in condizioni che ne impediscano, anche temporaneamente, la deambulazione; 

6) di aver preso visione della documentazione rilasciata dal medico curante, attestante le condizioni cliniche di cui 

all’art. 2, comma 1, lettera b del Regolamento; 

DICHIARA ALTRESÌ 

7) che, in riferimento agli obblighi di assoluzione dell’imposta di bollo ai sensi del D.P.R. 642/1972 e ss.mm.ii. 

(barrare la voce interessata): 

 è esente dall’imposta di bollo ai sensi di ______________________; 

 non è esente dall’imposta di bollo; 

8) che, in riferimento agli obblighi di pubblicità previsti dalla Legge 4 agosto 2017, n.124 - articolo 1, commi 125-

129: 

 l’ente richiedente NON è soggetto ai suddetti obblighi; 

 l’ente richiedente è soggetto agli obblighi, pertanto, ai fini di facilitare la verifica degli adempimenti, in 

riferimento al contributo di cui alla presente istanza, si riporta di seguito il link dei siti internet dove poter 

reperire le informazioni pubblicate: _________________________________; 

9) che l’Ente richiedente: 

 NON è soggetto alla ritenuta d’acconto del 4% in quanto non si tratta di iniziativa di natura commerciale, 

anche occasionale; 

 è soggetto alla ritenuta d’acconto del 4% in quanto si tratta di iniziativa di natura commerciale, anche 

occasionale; 

10) che non ricorrono gli estremi del divieto generale di contribuzione di cui all’articolo 31 della legge regionale 20 

marzo 2000, n. 7, in base al quale “Non è ammissibile la concessione di incentivi (…) a fronte di rapporti giuridici 

instaurati, a qualunque titolo, tra società, persone giuridiche, amministratori, soci, ovvero tra coniugi, parenti e affini 

sino al secondo grado”; 



11) di accettare integralmente le condizioni contenute all’art. 8, commi 41-43 della LR 22/2022 inerente la 

concessione del contributo oggetto della presente istanza; 

12) di esonerare codesta Amministrazione da ogni responsabilità per errori in cui possa incorrere in conseguenza di 

inesatte indicazioni contenute nella presente istanza, e per effetto di mancata comunicazione, nelle dovute 

forme, di eventuali variazioni successive; 

13) di aver preso visione dell’informativa relativa al trattamento dei dati personali ai sensi di quanto previsto dal 

Regolamento (UE) 2016/679 e dal D. Lgs. 196/2003 (Codice in materia di trattamento dei dati personali) in 

calce alla presente; 

CHIEDE  

che il contributo sia liquidato mediante:  

o accreditamento su conto corrente bancario aperto 

presso_______________________________________________________________________________ codice IBAN 

___________________________________________________________________________ intestato al creditore;  

o accreditamento su conto corrente postale codice IBAN 

___________________________________________________________________________ intestato al creditore; 

 

 COMUNICA  

 

 che ogni comunicazione relativa alla presente istanza deve esser inviata al seguente indirizzo di posta 

elettronica certificata _________________________________________________________________________________; 

 che la persona di riferimento da contattare per qualsiasi informazione/chiarimento in merito alla presente 

istanza è:  

Nome: ________________________________________   Cognome: ____________________________________________ 

 Recapito telefonico: _________________________ Mail ordinaria: ____________________________________________. 

 

 

 

ALLEGA  

i seguenti documenti:  

o Elenco dettagliato degli interventi per i quali si richiede il contributo predisposto sulla base dell’allegato B; 

o Fotocopia non autenticata del documento di identità in corso di validità del firmatario qualora non sottoscritto 

digitalmente; 

 

 

Luogo e data          Firma  

 



___________________________      ________________________________ 

 



 

“Allegato B” 

Il sottoscritto __________________________________________________________, legale rappresentante dell’ente del Terzo settore regionale accreditato per il trasporto sanitario 

denominato ___________________________________, avente sede legale in Via/Piazza ____________________________________ n. civ. ________, località _________________________, 

C.F. _____________________________________, P. IVA _______________________________visto l’art. 8, commi da 41 a 43 della legge regionale 28 dicembre 2022, n. 22 

 DICHIARA 

         

 
di aver eseguito i seguenti trasporti con i tragitti e nelle date indicate nella seguente tabella: 

         

N.  Cognome e Nome Struttura di provenienza Struttura sanitaria 
Data del 

trasporto 

Condizione di 

non 

deambulazione 

(si/no) 

Finalità del 

trasporto 

Chilometri 

effettuati 

 importo 

del 

contributo 

richiesto  

1                 

2                 

3                 

4                 

5                 

6                 

7                 

8                 

9                 

10                 

     Totale                          -    

         

 Data    Firma 

              

 


