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REGIONE AU'I'D DELLA SARDEGNA
ASL a® 7 Carbonia
.’j x 4
20/ C
Deliberazione n° _c.’ &O -

= § MAR 207

adottata dal Commissaric in data

OGGETTO: liquidazione crediti al 28/02/2011 Societa Cooperativa Antes-Tortoli-Fature n.48/A, 51/A,59/A,
61/A, 2/A-

PREMESSO con deliberazione del Commissario n. 110/C del 28/01/2010, esecutiva ai sensi della
Legge Regionale 28/07/2006, n° 10, & stata indetta la gara a procedura aperta per
I'affidamento biennale del servizio di gestione della struttura residenziale per pazienti
psichiatrici della ASL n° 7 di Carbonia sita in Fluminimaggiore, con contestuale
approvazione del Capitolato Speciale d'appaito;

-che con delibera n® 949/C del 09.07.2010, esecutiva ai sensi della Legge 412/1981 &
stato approvato il Verbale di gara defla competente Commissione di aggiudicazione
che affida il servizio biennale di gestione della struttura residenziale per pazienti
psichiatrici aggiudicata alla costituita Antes Societa Coaperativa Sociale;

VISTO il contratto repertorio n. 2 del 20 gennaio 2011.

ATTESO che I'Azienda e la Societa Antes intendono procedere a termini dell'articolo 1372 del
Codice Civile, alla risoluzione def contratto per mutuo dissenso, essendo venuti meno
i presupposti per gli adempimenti di natura contrattuale.

CONSIDERATO che tuttavia la societa Cooperativa Antes con decorrenza settembre 2010 ha assunto
il servizio tutt'ora in esecuzione.

ACCERTATO che per detti adempimenti la Societad Cooperativa Antes ha regolarmente assunto |l
personale dipendente per l'ordinario svolgimento del servizio di che traftasi.

EVIDENZIATO che in conseguenza delle contestazioni che hanno determinato lipotesi delia
risoluzione del contratto, FAzienda non ha dato corso ad alcun pagamento a favore
della Cooperativa Antes.

RITENUTO tuttavia che debbano essere corrisposti quanto meno gli oneri relativi alle prestazioni
del personale dipendente della richiamata Cooperativa.

VISTE le fatture: n. 48/A del 19/10/2010, n. 51/A del 01/12/2010, n. 59/A del 16/12/2010, n.
61/a del 31/12/2010, n. 2/A del 04/02/2011 dalle quali si rileva un credito complessivo
di €170.307,54.

RITENUTO dare corso alle liquidazione in acconto, nella misura del 75 % dei crediti maturati alla
data del 31 gennaio 2011 per un fotale di € 127.730,65 rinviando la liquidaziong .l
pagamenfo a saldo dopo la sottoscrizione del contratto di risoluzione ? Mutug
dissenso ai sensi dell'art. 1372 del Codice Civile in corso di perfezionamento.

IL COMMISSARIO



SENTITI i pareri favorevoli def Direttore amministrativo e del Direttore sanitario;

DELIBERA

Per i motivi in premessa

Di liquidare a titolo di acconto il 75 % dei crediti risultanti dalle fatture n. 48/A 19/102010, n. 51/A 01/12/2010
n. 59/A 16/12/2010 n. 81° 31/12/2010 e n. 2/A del 04/02/2011, relative ai crediti maturati al 31.01.2011, dalla
Societa Cooperativa Antes, con sede in Tortoli, in esecuzione del contratio repertorio n. 2 del 20.01.2011,
relativo all'affidamento del Servizio per la gestione della Casa Famiglia di Fluminimaggiore, per l'importo
complessivo di € 127.730.65 i.v.a compresa

Di imputare la spesa di € 127.730,65 i.v.a compresa sul codice n. 10920202 “ Casa Famiglia Fluminimaggiore”
del piano dei conti e sul codice n. 050202090 * acquisto di prestazioni residenziali e semiresidenziali persone
con disturbi mentali” del pianc dei centri di rilevazione unico integrato.

Di disporre il pagamento a favore di: Societa Cooperativa Antes, via del Mercatino 1, 08045 Tortali, Iban n. IT
18 T 01015 85390 000000014539 Banco di Sardegna Filiale di Tortoli.

Di dare atto che la liquidazione in acconto viene disposta al fine di consentire alla Societa Cooperativa Antes
il pagamento dei crediti di lavoro del personale dipendente, nelie more della definizione del contratto di
risoluzione per mutuo dissenso, fatti salvi i conguagli derivanti dalle disposizione transattive approvate in sede
contrattuale.
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SOCIETA' COOPERATIVA SOCIALE hNT‘EB
VIA DEL MERCATINON 1 . : FATTURA 48A
08048 TORTOLI' QG
0782/ 624420 fax: 0782/ 524420 - Calf, 3030182788
Cod. flsc, 00870500019 P. IVA 00878500010
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entro dl Paicologla & Psichlstria ¢linica
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Cliante
Korne SPETT.LE Data JgnoRo1e
AZIENDA ASL N.7 CARBONIA _
Indirizzo  VIA DALMAZIA #3 - Rifariments:Vostra Datibersxiona n®
GAP 08013 Citta CARBONIA 949/C det 08.07.2010 .
Num, tel o n Prav. 0l —— —
\____CF Pl 02261310820
Codica Dagcriziong C. VA Prezzo tmporte

PER PRESTAZION] EFFETTUATE NEL periade che va dal 15/0%/2010 al 1811002010
PRESSO LA CASA FAMIGLIAE

L CENTRO DIURNO " Il GIRASOLE “D| FLUMINIMAGGICRE
A NORMA Di vosira dellberazions n® 849/C osl 09/07/2019.

€  36.390,50

5! PREGA VOLER ACCREDITARE LIMPORTO PRESSO LA BANGA
BANCO Df SARDEGNA - FILIALE Dt TORTOLY
IBAN N. IT 19 T 01015 85380 000000014539

Impaniblie | & 26,390 50

7 € 1,458 62
ToT LEla \ ATB4B,142
() HNIES ANT;% S06. COOF. SE0HK
| Prasigenie; ‘w [
\ Bolt. Lu!g Fe ] alid }
Coop.5oc. Via dof Morcanisio it Tertull ©2vs VONTAGUUYTY - Tol £ Mk U7EL- 624420 Coll. 347-0965559 - $1to Wab: ww.mméaum: It a-mEFk centnies |t

Ftratucs acorediat al §.8.N, al Dulcanineziora w1302 dul QMI42000= Cer fone Quaiitd Maneg rit Sistarn 0012008 Numw 1T 21
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SOCIETA' COOPERATIVA SOCIALE ANTES
VIA DEL MERCATINO N 1
. 68048 TORTOLI OG-
07827 624420 fox 0782 /824420 - Cell.382-0182788
Cod. fisc. 008TEE00A1R P. YA COB7E300810

"FATTURA 51A
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FATTURA e

Clisnta
Nome SPETILLE Data OM212010
AZIENDA ASL N.7 CARBONIA [POPR—
{nglithzra VIA DALMAZIA 83 Riferimento:vostra Dalibgrazions n®
CAP 09013 Clftd CARBCONIA 940/C del 05.67.2010
Num. tal. Prov. €l
CF. Pl Q2261310020
Cotllce Descrizione C.IVA Prezze Jraporte
FER PRESTAZION! EFFETTUATE NEL paricdo che va dal 168/1052010 al 154 12010
FPRESSO LA CASA FAMIGUAE
IL, CENTRQ DIURNO " I, GIRASOLE "Dl FLUMINIMAGGIORE
ANCRMA Di vostra deliberazione n* 845/C der Q8/0772070.
€ 36.390,50
S/ PREGA VOLER ACCREDITARE LIMPORTO PRESSO LA BANGA
BANCD [ SARDEGNA - FILIALE DI TORTOLP
IBAN NLIT 19 T 04015 85320¢ Q00000014539
mponibile | € 36.380 50
VA 4% € 1455 62
TOTALE | &£ 37.8448 12
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SOCIETA' COOPERATIVA SOCIALE ANTES ' -

: VIADEL MERCATINON 1 - FATTURA 58A

08048 TORTOLI' 0G :

07827624420 fax 0782624420 - Cell.353-9182788
Cod. fisc. 00876500919 P.IVA (08756500919

IE &entro di Psicofogia e Psichiatria clinica ~
( Cliente
Nome SPETT.LE o Data 16/12/2010
s F AZIENDA ASL N.7 CARBONIA R ' e
VIA DALMAZIA 83 Riferimento:Vostra Deliberazione n®
08048~ - - Citta  CARBOMIA $49/C del 09.07.2010
oo Prov. Gl
' Bl 02261310920 |
Descrizione ! | C.Iva Prezro Importo j
H i
| S i !
PER PRESTAZION! EFFETTUATE NEL periedo che va dal 16/11/2040 al 15/1 212010
|[PRESS0 LA CASA FAMIGLIA E |
IL CENTRO DIURNO " I GIRASOLE "Di FLUMINIMAGGIORE ,
A NORMA Di vostra deliberazione n_° 949/C del $9/07/2010. i
! € 36.390,50
{:Fﬁ R
S PREGA VOLER ACCREDITARE LIMPORTO PRESSO LA BANGA
BANCO DI SARDEGNA - FILIALE DI TORTOLL.
IBAN'N.IT 192 T 01015 85380 000000014539 ) f
: .!
Impenibile | € 36.390,50
% va | 4w € 145562
: - TOTALE] €  37.846.12

HNKS | ' o ANTE}SSO(}. :;-oopjﬁéﬁmg

)l Presidente t
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Dott.L igi Ferrai
. CoopSoc. Via del Mercating n.1 Tortoll Piva 00875500619 - Tet / Faxt 0762-624420 Cell. 347-0365559 - Sito Web: www.centraantes.it le-mdils iffo@céntroantesit -
Strulturs 2 7zreditals al S.S.M, con Delerminazione m*195/3 del 03/03/2005- Certificazions Guaria Manacs oot Sistem 9001:2008 Number 17-34558 + certiticato n~ 15290/06/8
Amministratore Unico e Direttore Sanitario Doit. Luig! Ferrai . 1;
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SCCIETA' COOPERATIVA SOCIALE ANTES
VIA DEL MERCATINO N 1
08048 TORTOLI" 0OG ; '
07827624420 fax 07827624420 - Cell.393-9182788

< ' Cod. fisc. 00876500919 P. VA 00876500919
%HN TE S:enrm di Psicologia e Psichiatria clinica B

FATTURA 61A

: === FATTURA =
Cliente
Nome SPETT.LE ’ Data 3112/2010
AZIENDA ASL: N.7 CARBONIA
———
Indirizzo VIA DALMAZIA 83 Riferimento:Vostra Deliberazione n®
! —d Lberazione n°
CA.P, 09013 Citta  CARBONIA 949/C del 09.07.2010
Num. tel. Prov, Ci
CF. Pl 32261310920
[—Codice Descrizione ’ , C.IVA Prezzo _I Importo
|
PER PRESTAZIONI EFFETTUATE NEL periode che va dal 16/112/2010 al 31/12/2010
PRESSO LA CASA FAMIGLIA E !

L CENTRO DIURNO "I GIRASOLE "D FLUMJN!MAGGIORE
A NORMA Di vostra defiberazione n® 949/C del 08/07/2010,
H

€ 1819525 (°

SI PREGA VOLER ACCREDITARE LIMPORTO PRESSO LA BANCA ' o . S
BANCO DI SARDEGNA - FILIALE DITORTOLF | - - Lo
IBAN N T 19 T 01015 85390 006000014535 |

H 5 - . _ - ) - ] e " ; - i ' CY .-'.7 ’ ‘—‘:.'- . N :L. -
A / o ' - ... lmponitile | € 1849525
‘ %;;- 5 _ ‘ O g 727.81

ey o 7 TOTALE | € 13@5_}
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Coop.Soc. Via del Mercating 1 % Tortol: P.iva DBB73330919 - Tel / Fax 0782-624420 Ceil. 347-9365559 - Sirp Web: www.eentr: riegit 7 '_?f o cen'trt_iapte‘l.ir
Struttura acereditata a S .. oo Lelerminazirne n*195/3 del 03/03/2005- Ceriificazions Quaiits Management Sistam 2051 tiumbes B ’ﬁa_'ago" Q“'I,.EQS'G/OG/S
Amministratore Unico e Direttore Sanitario Don, Luigi Ferrai o
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PERVENUTO ALLA DIREZ. BILANCH
S_ GIEFASCOOPERATIVA.SQC ANTES

ViA DEL MERCATINON 1 . - FATTURA 2A
08048 TORTOL! 0G ‘ P ——
0782/ 624420 fax 0782 /624420 - Cell 393.0182788 ' ' Th, | et
: : . ‘ : Cod. fisc. 00876500918 P. VA 00876500919 ' ( @ RINA @W
e patel [ T Frtn )
¢ . \ Halomns Qusiry Crrfioh
.K&e""‘ Psicologia e Psichiatriaclinica e ——————

FATTURA s

Cliente
Nome SPETT.LE Data 04/02/2011
AZIENDA ABL N.7 CARBONIA
Indirizzo VIA DALMAZIA 83 Riferimento;Vostra Deliberazione n®
C.AP. 09013 Citta CARBONIA 949/C del 09.07.2010
Num. tel. Prov. Ci
CF. Pl 02261310820
Codice Descrizione C. WA Prezzo Importo
PER PRESTAZION! EFFETTUATE NEL periodo che va dal 01/04/2011 al 31/01/2011
PRESSO LA CASA FAMIGLIAE
Il CENTRO DIURNO ” IL GIRASOLE "Di FLUMINIMAGGIORE
A NORMA Di vostra deliberazione n® 949/C del 09/07/2010.
€ 36.390,50
8l PREGA VOLER ACCREDITARE L'IMPORTO PRESSO LA BANCA
BANCO DI SARDEGNA - FILIALE DI TORTOLY
IBANN. IT 19 T 01015 85380 000000014539
imponibile | € 36.390,50
WA | 4% € 1.455,67
’ TQIAI:E-- .f_ 37.846,12
\ OOP S@C!AL&‘.

£ Presi dente -
£ f)o‘tt il Fertai it
Coop.Soc. Via det Mercatino il Tortol  P.iva 00876500919 - Tel / Fax 0782-624420 Cell. 347-0356555% - Sita Web: www. 2 ti:o_apteslt 13 ,_ ‘1”' [nfn
Struttura acersditata al 8.8.N. con Determinazione n*195/3 del 0%/03/2005- Certificazione Qualits Management Sistem $0071:. 2008 Mu

Ammninistratore Unico e Birettore Sanitario Dott. Ludgi Ferrai




