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Il presente decreto ¢ inviato ai competenti organi di
controllo, ai sensi delle vigenti disposizioni, € successi-
vamente sara pubblicato nella Gazzetta Ufficiale della
Repubblica italiana.

Roma, 1° luglio 2025

1l direttore generale: CONSOLI

Registrato alla Corte dei conti il 16 luglio 2025
Ufficio di controllo sugli atti del Ministero dell istruzione e del
merito, del Ministero dell 'universita e della ricerca e del Ministero
della cultura, reg. n. 1498

AVVERTENZA:

Gli allegati al decreto relativi al bando in oggetto, non soggetti alla
tutela della riservatezza dei dati personali, sono stati resi noti all interno
del seguente link: https://trasparenza.mur.gov.it/contenuto235_direzio-
ne-generale-dellinternazionalizzazione-e-della-comunicazione 48.html

25A04296

MINISTERO DELLA SALUTE

DECRETO 10 luglio 2025.

Criteri di riparto tra le regioni del Fondo per le dipenden-
ze patologiche - ID Monitor 6162.

IL MINISTRO DELLA SALUTE

Visto I’art. 32 della Costituzione della Repubblica
italiana;

Vista la legge 23 dicembre 1978, n. 833, e successive
modificazioni, recante «Istituzione del servizio sanitario
nazionaley;

Visto il decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502,
recante «Riordino della disciplina in materia sanitaria, a
norma dell’art. 1 della legge 23 ottobre 1992, n. 241» e
successive modificazioni e integrazioni,

Visto il decreto legislativo 30 luglio 1999, n. 300, re-
cante «Riforma dell’organizzazione del Governo, a nor-
ma dell’art. 11 della legge 15 marzo 1997, n. 59», ed in
particolare ’art. 47-bis, il quale prevede che, nell’ambi-
to e con finalita di salvaguardia e di gestione integrata
dei servizi socio-sanitari e della tutela alla dignita della
persona umana e alla salute, sono attribuite al Ministero
della salute, tra I’altro, le funzioni spettanti allo Stato in
materia di tutela della salute umana e di coordinamento
del Sistema sanitario nazionale;

Vista la legge 13 novembre 2009, n. 172, concernente
I’istituzione del Ministero della salute;

Visto il decreto del Presidente del Consiglio dei mini-
stri 30 ottobre 2023, n. 196, recante il «Regolamento di
organizzazione del Ministero della salutey;

Visto il decreto del Ministro della salute 29 dicembre
2023, recante «Istituzione del nuovo Sistema informativo
sanitario per le dipendenze», pubblicato nella Gazzetta
Ufficiale della Repubblica italiana - Serie generale - n. 42
del 20 febbraio 2024;

Visto il decreto ministeriale del 3 gennaio 2024, recan-
te la disciplina transitoria dell’assetto organizzativo pre-
visto dal decreto del Presidente del Consiglio dei ministri
30 ottobre 2023, n. 196;
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Vista la legge 30 dicembre 2024, n. 207, che all’art. 1,
comma 367, istituisce il Fondo per le dipendenze pato-
logiche, con una dotazione di spesa pari a 94 milioni di
euro annui a decorrere dall’anno 2025, al fine di garantire
le prestazioni di prevenzione, cura e riabilitazione rivol-
te alle persone affette da dipendenze patologiche, come
definite dall’Organizzazione mondiale della sanita, nello
stato di previsione del Ministero della salute;

Visto il comma 368 dell’art. 1 della citata legge 30 di-
cembre 2024, n. 207 che, in deroga all’art. 5 del decreto-
legge 7 giugno 2024, n. 73, convertito, con modificazio-
ni, dalla legge 29 luglio 2024, n. 107, e limitatamente alle
prestazioni sanitarie € socio-sanitarie concernenti 1’attua-
zione dei piani regionali di prevenzione, cura e riabili-
tazione delle dipendenze patologiche a carico del Fondo
per le dipendenze patologiche, autorizza I’impiego di una
quota pari al 30 per cento delle risorse del Fondo medesi-
mo su base annua per I’assunzione a tempo indeterminato
di personale dei ruoli sanitario e socio-sanitario da desti-
nare ai servizi pubblici per le dipendenze;

Considerato che il comma 370 dell’art. 1 della legge
30 dicembre 2024, n. 207, destina una quota pari al 34,25
per cento annuo delle risorse del Fondo per le dipendenze
patologiche alla realizzazione di piani regionali sul gioco
d’azzardo patologico e una quota pari al 34,25 per cento
annuo delle risorse del suddetto Fondo alla realizzazione
di piani regionali sulle dipendenze patologiche;

Considerato che il suddetto comma 367 prevede, al
netto delle risorse di cui al comma 369, il riparto tra le re-
gioni del Fondo per le dipendenze patologiche sulla base
di criteri determinati con decreto del Ministro della salu-
te, da emanare entro sessanta giorni dalla data di entrata
in vigore della legge 30 dicembre 2024, n. 207, sentita
la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le
regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano;

Considerato che, sulla base dei criteri di riparto stabiliti
dal presente decreto, per ciascuna annualita, a decorrere
dal 2025, ¢ adottato il decreto che assegna alle regioni le
risorse del Fondo per le dipendenze patologiche;

Considerato che le risorse di cui all’art. 1, comma 367,
della legge 30 dicembre 2024, n. 207 risultano iscritte sul
capitolo 4379, piano gestionale 1, denominato «Fondo
per le dipendenze patologiche (FDP)», nell’ambito della
missione «Tutela della salute» programma «Tutela del-
la salute, innovazione e politiche internazionali», azione
«Sorveglianza prevenzione e controllo delle malattie a tu-
tela della salute, anche nelle attivita sportive» dello stato
di previsione del Ministero della salute per I’anno 2025;

Considerato che la prevenzione ¢ la principale azione
per ridurre i rischi e i danni alla salute correlati all’'uso e
abuso di sostanze psicoattive legali e illegali ed evitare
I’insorgenza del disturbo da dipendenza patologica;

Considerato che la letteratura e le direttive internazio-
nali valorizzano 1’adozione di approcci strategici volti a
ridurre la domanda operando sulla modifica degli atteg-
giamenti e dei comportamenti della popolazione;

Tenuto conto che gli interventi finalizzati alla ridu-
zione della domanda hanno come target la fascia di po-
polazione piu a rischio, ovvero i soggetti vulnerabili o
che manifestano comportamenti problematici gia prima
dell’insorgenza del disturbo da dipendenza patologica;
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Ritenuto necessario stabilire i criteri di riparto che ri-
comprendano la popolazione a rischio e che tengano conto,
in maniera preminente, delle fasce piu vulnerabili, ovvero
della distribuzione percentuale degli utenti trattati dai servi-
zi pubblici per le dipendenze di ciascuna regione, registrati
nel Sistema informativo nazionale dipendenze (SIND);

Considerato che il Fondo per le dipendenze patologi-
che, al netto delle risorse di cui al comma 369, sara ripar-
tito tra le regioni, secondo i seguenti criteri:

A) per il primo triennio:
una quota pari al 70 % del Fondo per le dipenden-

ze patologiche per quote d’accesso, in analogia al Fondo
sanitario nazionale;

una quota pari al 30% del Fondo per le dipendenze
patologiche, sulla base della distribuzione percentuale degli
utenti trattati dai servizi pubblici per le dipendenze di cia-
scuna regione, registrati nel Sistema informativo nazionale
dipendenze (SIND). La tabella di riparto sara estrapolata
dal sistema informativo, in termini percentuali per ciascuna
regione, sulla base delle informazioni trasmesse attraverso
il flusso SIND, riferite all’ultima annualita disponibile;

B) per i trienni successivi al primo:

una quota pari al 30 % del Fondo per le dipenden-
ze patologiche per quote d’accesso, in analogia al Fondo
sanitario nazionale;

una quota pari al 70% del Fondo per le dipendenze
patologiche, sulla base della distribuzione percentuale degli
utenti trattati dai servizi pubblici per le dipendenze di cia-
scuna regione, registrati nel Sistema informativo nazionale
dipendenze (SIND). La tabella di riparto sara estrapolata
dal sistema informativo, in termini percentuali per ciascuna
regione, sulla base delle informazioni trasmesse attraverso
il flusso SIND, riferite all’ultima annualita disponibile;

Tenuto conto che allo stato attuale sono disponibili le
quote d’accesso al fabbisogno sanitario indistinto corren-
te per I’anno 2024, di cui all’intesa della Conferenza per-
manente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le Provin-
ce autonome di Trento e Bolzano del 28 novembre 2024
(Rep. atti n. 228/CSR), sulla proposta del Ministro della
salute di deliberazione del CIPESS 19 dicembre 2024,
concernente il riparto tra le regioni delle disponibilita fi-
nanziarie per il Servizio sanitario nazionale;

Ritenuto opportuno monitorare e verificare il consoli-
damento dei dati registrati nel Sistema informativo nazio-
nale dipendenze (SIND);

Visto il parere tecnico, espresso con nota prot. MEF
- GAB prot. n. 18941 del 28 aprile 2025, con il quale il
Ministero dell’economia e delle finanze non ha formulato
osservazioni in merito alla proposta del Ministero della
salute (nota prot. 2969 del 25 febbraio 2025) di consentire
alle regioni di effettuare una programmazione triennale,
anziché annuale, delle risorse per le dipendenze patologi-
che, di cui all’art. 1, comma 367, della legge 30 dicembre
2024, n. 207;

Ritenuto opportuno, data la complessita delle attivita
destinate alla realizzazione dei piani regionali sul gioco
d’azzardo e sulle dipendenze patologiche, favorire, a le-
gislazione vigente e nei limiti dello stanziamento di bilan-
cio sul capitolo 4379, p.g. 1, la programmazione triennale
da parte delle regioni per una ottimale pianificazione del-
le attivita e connessa gestione delle risorse;
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Visto il parere tecnico del Ministero dell’economia
e delle finanze, espresso con nota prot. MEF - GAB
n. 29620 del 2 luglio 2025;

Sentita la Conferenza permanente per i rapporti tra lo
Stato, le regioni e le Province autonome di Trento e di
Bolzano nella seduta del 10 luglio 2025;

Decreta:

Art. 1.

Criterio di riparto tra le regioni delle risorse
del Fondo per le dipendenze patologiche

1. Ai sensi dell’art. 1, comma 367, della legge 30 di-
cembre 2024, n. 207, al fine di garantire le prestazioni
di prevenzione, cura e riabilitazione rivolte alle persone
affette da dipendenze patologiche, come definite dall’Or-
ganizzazione mondiale della sanita, il criterio di riparto,
tra le regioni, delle risorse relative al Fondo per le di-
pendenze patologiche, istituito nello stato di previsione
del Ministero della salute, al netto delle risorse di cui al
comma 369, ¢ cosi definito:

A) per il primo triennio:
una quota pari al 70% del Fondo per le dipenden-
ze patologiche, sulla base della quota di accesso, in ana-
logia al Fondo sanitario nazionale;

una quota pari al 30% del Fondo per le dipenden-
ze patologiche, sulla base della distribuzione percentuale
degli utenti trattati dai servizi pubblici per le dipenden-
ze di ciascuna regione registrati nel Sistema informativo
nazionale dipendenze (SIND). La tabella di riparto sara
estrapolata dal Sistema informativo, in termini percen-
tuali per ciascuna regione, sulla base delle informazioni
trasmesse attraverso 1l flusso SIND, riferite all’ultima an-
nualita disponibile;

B) per i trienni successivi al primo:

una quota pari al 30 % del Fondo per le dipenden-
ze patologiche per quote d’accesso, in analogia al Fondo
sanitario nazionale;

una quota pari al 70% del Fondo per le dipenden-
ze patologiche, sulla base della distribuzione percentuale
degli utenti trattati dai servizi pubblici per le dipendenze
di ciascuna regione, registrati nel Sistema informativo
nazionale dipendenze (SIND). La tabella di riparto sara
estrapolata dal Sistema informativo, in termini percen-
tuali per ciascuna regione, sulla base delle informazioni
trasmesse attraverso 1l flusso SIND, riferite all’ultima an-
nualita disponibile.

2. Al fine di favorire una ottimale programmazione del-
le attivita e connnessa gestione delle risorse, relative al
Fondo per le dipendenze patologiche, le regioni presenta-
no la pianificazione triennale delle attivita e delle connes-
se spese, a legislazione vigente e nei limiti dello stanzia-
mento di bilancio sul capitolo 4379, p.g. 1, fermo restando
I’erogazione annuale delle risorse, nonché il monitoraggio
annuale sull’avanzamento delle attivita e della spesa.

Art. 2.

Decreto di riparto su base triennale tra le regioni
delle risorse del Fondo per le dipendenze patologiche

1. Per ogni triennio finanziario, a decorrere dall’anno
2025, con apposito decreto del Ministero della salute sono
ripartite tra le regioni le risorse del Fondo per le dipenden-
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ze patologiche, al netto delle risorse di cui all’art. 1, com-
ma 369, della legge 30 dicembre 2024, n. 207, sulla base
dei criteri determinati dal presente decreto, suddivise in
base alle quote stabilite dall’art. 1, commi 368 ¢ 370 della
stessa legge n. 207 richiamati nelle premesse al presente
decreto. Col medesimo decreto, ai fini della redazione dei
piani regionali triennali per il gioco d’azzardo patologico
e per le dipendenze, sono delineati gli ambiti di intervento
nonché le modalita di rendicontazione delle spese.

2. Per ciascun triennio, a decorrere dall’anno 2025, al
fine di ripartire tra le regioni le risorse del Fondo per le
dipendenze patologiche, in applicazione dell’art. 1 com-
ma 1, sono utilizzati i dati riferiti all’annualita precedente
al triennio di riferimento.

Art. 3.

Modalita di er0§azione delle quote del Fondo per
le dipendenze patologiche per il primo anno del triennio

1. Per le risorse di cui all’art. 1, comma 368, della legge
30 dicembre 2024, n. 207 le regioni, entro centocinquanta
giorni dall’entrata in vigore del decreto triennale di riparto,
di cui all’art. 2, comma 1, trasmettono la documentazione
comprovante I’espletamento delle procedure concorsuali
per 1’assunzione a tempo indeterminato di personale dei
ruoli sanitario e socio-sanitario da destinare ai servizi
pubblici per le dipendenze, ovvero la tipologia, il numero
delle professionaﬁté acquisite e la relativa spesa comples-
siva per il triennio. Ai sensi del citato art. 1, comma 368,
della legge 30 dicembre 2024, n. 207, in deroga all’art. 5
del decreto-legge 7 giugno 2024, n. 73, convertito, con
modificazioni, dalla legge 29 luglio 2024, n. 107, e limita-
tamente alle prestazioni sanitarie e socio-sanitarie concer-
nenti I’attuazione dei piani regionali di prevenzione, cura
¢ riabilitazione delle dipendenze patologiche a carico del
Fondo per le dipendenze patologiche, & autorizzato I’im-
piego £ una quota pari al 30 per cento delle risorse del
Fondo medesimo su base annua per 1’assunzione a tempo
indeterminato di personale dei ruoli sanitario e socio-sa-
nitario da destinare ai servizi pubblici per le dipendenze.

2. Per il primo anno del triennio, le risorse di cui
all’art. 1, comma 368, della legge 30 dicembre 2024,
n. 207, sono trasferite, in una unica soluzione, alla presen-
tazione della documentazione comprovante 1’espletamen-
to delle procedure concorsuali; in deroga a quanto prece-
dentemente previsto, per il primo anno del primo triennio,
tali risorse sono trasferite successivamente all’entrata in
vigore del decreto di riparto di cui all’art. 2.

3. Per le risorse di cui al comma 370 dell’art. 1, della
legge 30 dicembre 2024, n. 207, le regioni, entro sessanta
giorni dall’entrata in vigore del decreto triennale di ripar-
to, di cui all’art. 2, comma 1, trasmettono al Ministero
della salute i piani regionali triennali sul gioco d’azzardo
e 1 piani regionali triennali sulle dipendenze patologiche,
corredati dalla scheda finanziaria.

4. 11 Ministero della salute, entro sessanta giorni suc-
cessivi, valuta i piani regionali triennali di cui al comma 3.

5. Per il primo anno del triennio le risorse di cui al com-
ma 370 dell’art. 1, della legge 30 dicembre 2024, n. 207,
al netto di quanto previsto al comma 369, sono trasferi-
te in un’unica soluzione, a seguito dell’approvazione dei
piani regionali triennali sul gioco d’azzardo e dei piani
regionali triennali per le dipendenze patologiche.
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Art. 4.

Modalita di erogazione delle ?uote del Fondo per le
dipendenze patologiche per il secondo e il terzo anno
del triennio

1. Per le risorse di cui all’art. 1, comma 368, della leg-

e 30 dicembre 2024, n. 207 le regioni, entro il 30 settem-

re del secondo e del terzo anno del triennio, trasmettono

la documentazione comprovante la tipologia, il numero

delle professionalita acquisite e la relativa spesa sostenuta
annualmente.

2. Il Ministero della salute, entro sessanta giorni suc-
cessivi, valuta la documentazione.

3. Le risorse di cui all’art. 1, comma 368, della leg-
ge 30 dicembre 2024, n. 207, relative, rispettivamente al
secondo ¢ al terzo anno del triennio, in caso di approva-
zione della documentazione e della relativa spesa, sono
trasferite alle regioni in una unica soluzione.

4. Per le risorse di cui all’art. 1, comma 370, della leg-
ge 30 dicembre 2024, n. 207, le regioni, entro il 31 genna-
10 del secondo e del terzo anno del triennio, trasmettono
al Ministero della salute I’eventuale aggiornamento dei
piani regionali triennali sul gioco d’azzardo e dei piani
regionali triennali sulle dipendenze patologiche, nonché
la relazione tecnico-scientifica e la rendicontazione eco-
nomico-finanziaria relativa all’annualita precedente.

5. 11 Ministero della salute, entro sessanta giorni suc-
cessivi, valuta I’eventuale aggiornamento dei suddetti
piani, la relazione tecnico-scientifica e la rendicontazione
economico-finanziaria relativa all’annualita precedente.

6. Le risorse di cui all’art. 1, comma 370, della legge
30 dicembre 2024, n. 207, relative al secondo anno dgel
triennio, sono trasferite alle regioni secondo le seguenti
modalita:

acconto del 50 per cento in caso di approvazione
della documentazione di cui al comma 4 ¢ alla realizza-
zione delle attivita e al raggiungimento della spesa del
100 per cento della annualita del primo anno del triennio.

7. Per le risorse di cui all’art. 1, comma 370, della leg-
e 30 dicembre 2024, n. 207, le regioni, entro il 30 otto-
re del secondo e del terzo anno del triennio, trasmettono
al Ministero della salute I’eventuale aggiornamento dei
piani regionali triennali sul gioco d’azzardo e dei piani
regionali triennali sulle dipendenze patologiche, nonché
la relazione tecnico-scientifica e la rendicontazione eco-
nomico-finanziaria relativa all’acconto del 50 per cento,
rispettivamente del secondo e del terzo anno.

8. Il Ministero della salute, entro sessanta giorni suc-
cessivi, valuta 1’eventuale aggiornamento dei suddetti
piani, la relazione tecnico-scientifica e la rendicontazione
economico-finanziaria relativa all’acconto rispettivamen-
te del secondo e del terzo anno del triennio.

9. Le risorse di cui all’art. 1, comma 370, della legge
30 dicembre 2024, n. 207, relative al secondo anno del
triennio, sono trasferite alle regioni secondo le seguenti
modalita:

saldo del 50 per cento in caso di approvazione della
documentazione di cui al comma 7 e alla realizzazione
delle attivita e al raggiungimento della spesa dell’acconto
del secondo anno del triennio.
10. Le risorse di cui all’art. 1, comma 370, della legge
30 dicembre 2024, n. 207, relative al terzo anno del triennio,
sono trasferite alle regioni secondo le seguenti modalita:

acconto del 50 per cento in caso di approvazione del-
la documentazione di cui al comma 4 e alla realizzazione
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delle attivita e al raggiungimento della spesa del 100 per
cento della annualita del secondo anno del triennio;

saldo del 50 per cento in caso di approvazione della
documentazione di cui al comma 7 e afla realizzazione
delle attivita e al raggiungimento della spesa dell’acconto
del terzo anno del triennio.

Art. 5.

Attivita di monitoraggio e verifica sulla effettiva
destinazione dei finanziamenti

1. Ai sensi dell’art. 1, comma 370, della legge 30 dicem-
bre 2024, n. 207, il Ministero della salute provvede, me-
diante un Comitato tecnico, da costituire con provvedimen-
to del Ministero della salute, al monitoraggio delle attivita
previste nei piani regionali triennali, alle verifiche circa la
destinazione dei finanziamenti dallo stesso erogati e circa
il raggiungimento, mediante I’attivita oggetto di finanzia-
mento, degli obiettivi indicati nei piani regionali triennali.

Art. 6.

Sperimentazione sulla appropriatezza delle quote
percentuali del criterio di riparto e dei termini

1. Nel corso del primo triennio, il Ministero della salute
e le regioni monitorano e verificano 1’appropriatezza del-
le quote percentuali del criterio di riparto di cui all’art. 1,
comma 1, nonché i termini previsti dal presente decreto,
mediante il Comitato tecnico di cui all’art. 5.

2. All’esito della suddetta attivita di monitoraggio e
verifica sulla appropriatezza delle quote percentuali del
criterio di riparto, nonché dei termini previsti dal presente
decreto, gli stessi potranno essere rideterminati.

Art. 7.
Disposizioni finali

1. Le regioni possono utilizzare le risorse nel triennio
di riferimento.

2. Entro sessanta giorni decorrenti dal 1° gennaio del pri-
mo anno del triennio successivo, le regioni trasmettono la
relazione tecnico-scientifica e la rendicontazione economi-
co-finanziaria relativa al triennio che certifica la realizza-
zione delle attivita e il raggiungimento della spesa del 100
per cento delle somme erogate dal Ministero della salute.

3. Le regioni che non hanno utilizzato completamente
le risorse annualmente trasferite dal Ministero della salute
si impegnano alla restituzione nei tempi e nelle modalita
stabilite dal Ministero stesso. Le risorse restituite restano
acquisite all’erario.

Il presente decreto sara trasmesso agli organi di con-
trollo per i provvedimenti di competenza e pubblicato
nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica italiana ed entra
in vigore il giorno successivo alla sua pubblicazione.

Roma, 10 luglio 2025

1l Ministro: SCHILLACI

Registrato alla Corte dei conti il 24 luglio 2025
Ufficio di controllo sugli atti del Ministero della salute e del Mini-
stero del lavoro e delle politiche sociali, reg. n. 949

25A04371

MINISTERO DELLE IMPRESE
E DEL MADE IN ITALY

DECRETO 18 luglio 2025.

Liquidazione coatta amministrativa della «E Voluta socie-
ta cooperativa impresa sociale in liquidazione», in Ambivere
e nomina del commissario liquidatore.

IL MINISTRO DELLE IMPRESE
E DEL MADE IN ITALY

Visto I’art. 2545-terdecies del codice civile;

Visto il Titolo VII, Parte prima, del decreto legislativo
12 gennaio 2019, n. 14, recante «Codice della crisi d’im-
presa e dell’insolvenza in attuazione della legge 19 otto-
bre 2017, n. 155»;

Visto I’art. 390 del medesimo decreto legislativo;

Visto il decreto-legge 6 luglio 2012, n. 95, convertito
nella legge 7 agosto 2012, n. 135;

Visto il decreto del Presidente del Consiglio dei mi-
nistri 30 ottobre 2023, n. 174, pubblicato nella Gazzetta
Ufficiale - Serie generale - n. 281 del 1° dicembre 2023,
con il quale ¢ stato adottato il «Regolamento di organiz-
zazione del Ministero delle imprese e del made in Italy»;

Visto il decreto-legge 11 novembre 2022, n. 173, con-
vertito, con modificazioni, dalla legge 16 dicembre 2022,
n. 204, recante «Disposizioni urgenti in materia di riordi-
no delle attribuzioni dei Ministeri»;

Vista ’istanza con la quale la Confederazione coope-
rative italiane ha chiesto che la societa «E Voluta societa
cooperativa impresa sociale in liquidazione» sia ammessa
alla procedura di liquidazione coatta amministrativa,

Viste le risultanze della revisione dell’associazione di
rappresentanza, dalla quale si rileva lo stato d’insolvenza
della suddetta societa cooperativa;

Considerato quanto emerge dalla visura camerale aggior-
nata, effettuata d’ufficio presso il competente registro delle
imprese, dalla quale si evince che I’ultimo bilancio deposi-
tato dalla cooperativa, riferito all’esercizio al 31 dicembre
2020, evidenzia una condizione di sostanziale insolvenza in
quanto, a fronte di un attivo patrimoniale di euro 20.565,00,
si riscontra una massa debitoria di euro 30.498,00, ed un
patrimonio netto negativo di euro - 9.933,00;

Considerato che in data 26 aprile 2022 ¢ stato assol-
to 1’obbligo di cui all’art. 7 della legge 7 agosto 1990,
n. 241, dando comunicazione dell’avvio del procedimen-
to a tutti i soggetti interessati e che il legale rappresen-
tante ha comunicato formalmente la propria rinuncia alla
presentazione di osservazioni e/o controdeduzioni;

Ritenuto di dover disporre la liquidazione coatta ammi-
nistrativa della suddetta societa cooperativa e nominare il
relativo commissario liquidatore;

Vista la terna di professionisti che 1’associazione na-
zionale di rappresentanza, assistenza, tutela e revisione
del movimento cooperativo, alla quale il sodalizio risulta
aderente, ha proposto ai sensi dell’art. 9 della legge 17 lu-
glio 1975, n. 400;

Considerato che dall’istruttoria effettuata dalla Dire-
zione generale servizi di vigilanza sulla terna delle pro-
fessionalita indicate, i nominativi segnalati risultano pre-
senti nell’elenco di cui al punto 1, lettera ) della direttiva
ministeriale del 4 febbraio 2025 e sono collocati nella




