Azienda unita sanitaria locale
Carbonia

Deliberazione ﬁ Ql{ {j} Yﬁ del

Oggetto: liquidazione cassa economale casa famiglia gennaio 2001

H Direttore Generale

Atteso che il cassiere economale Vacca Rag. Vincenzo ha formalmente provveduto alla
rendicontazione degli atti contabili di riferimento;

Considerato che il responsabile della casa famiglia — Carbonia ha verificato i titoli di spesa;

Sentito i Direttore Amministrativo unitamente al Direttore Sanitario;

DELIBERA

e acqusire gli atti contabili aziendali la rendicontazione della cassa economale della casa
famiglia Carbonia, correlata agli esborsi del periodo gennaio 2001, per complessive lire
1.799.440 (lire unmilionesettecentonovantanovemilaquattrocentoquaranta), come da
liquidazione del cassiere economale Vacca Rag. Vincenzo, regolarmente verificata dal
responsabile della casa famiglia — Carbonia;

M



e confermare 1’addebito dei costi alle classi di costo di competenza del vigente piano dei conti

aziendale:

conto lre
42.02.00002 1.348.450
42.02.00006 27.050
42 .02.00007 ‘ 23910
42.02.00009 94 930
42.02.00013 204 600
54.04.00003 40,500
54.05.00002 60.000

Totale 1.799.440

Direttof Gienerale
AT \S‘im 1ue




Azienda unita sanitaria locale
Carbonia

Si attesta che la deliberazione risulta affissa all’albo aziendale, presso la sede legale
dell’ Azienda, per dieci giorni, a decorrere dal  _ 3 4P 8 ﬁ}@ 14 al o

Re!s onsabile Procedimento

Innda/

izio Affari Generali

e
Mo




SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

o)
e

3

SERVIZIO TUTELA SATUTE MENTALL

CENTRO SALUTEMENTALE - CARBONIA
RESPONSABILE: Dr. Antonio C. Gerini

Tel. 67516653372

e-mail: psichiatrinsiraizitiscaline it
hitpdicthangerdoLit/psicldatriasiva

Prot, gen/csm N. 64 del Z} 2

CARBONIA, 02/02/2001

AL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
Dr. Bruno Simola

SEDE CENTRALE

OGGETTO: TRASMISSIONE PROPOSTA ATTO DELIBERATIVO PER LIQUIDAZIONE
CASSA ECONOMALL CASA FAMIGLIA - CARBONIA GENNAIO 2001
AMMONTANTE A L. 1.799.440.

Allegata alia presente, con a comedo la documentazione contabile in copia, si
trasmette la proposta di atto deliberativo di cui all’oggetto,

Distinti saluti.

CENTRO SALU EXENTALE - CARBONIA

-
e




SERVIZIO SANITARIC - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA" SANITARIA LOCALE N. 7

08013 CARBONIA (Cagliari)

CASSA ECONOMALE "C.8.M. - CARBONIA"

CODICE 2345
SPESE GENMNAIGC 2001 limite 50 % 8.200.560
Codice Descrizione Importo
Piano dei conti

020200001 Arredamente uffict 8]
420200001 Mad. tecnico di ricambio per manut.ne e rip.ne G
420200002  Prodoti alimeniar 1.348.450
420200004 Carburanti & ubrificanti 0
420200006  Prodotti di lavanderia e pulizia 27.050
420200007  Prodott di convivenza ed igiene 23.910
420200008  Maleriale vario di consumo 84,930
420200010 iMateriali per ufficio G
420200013 Materiale riabifitativo 204.600
440400007  Prestazioni riabititative malati mentali G
460100002 Ind. accessorie pers. sanitario dirigenza 0
480300002  Ind. accessorie pers. sanitario comparto ()
480300002 Ind. accessorie pers. amminisiralive compario 0
540400003  Libri e periodici 43.500
540400004  Cancelleria 0
540500002  Telefono 60.C00
mr mmz 2001 TOTALE 1.799.440

Carbonia .




SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA' SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

CASSA ECONOMALE "C.8.M. - CARBONIA” CODICE 2345

420200002 PRCDOTTI ALIMENTARI

DITTA FATT/SCONT  DATA IMPORTO CENT COSTO R

F.ili Piras Panificic - Carbonia fatt 191 30M12/00 112,810 ch23 2

Supersmme - Carbonia fatt 14008 Q3/01/C1 26,340 ch23 4

Superemime - Carbonia - fatt 14008 * G3/01/01  137.480 ch23 5 fatt. fraz.ta vedi cod 42020009
Superemme - Carbonia fatt 14016 * 05/01/01  250.815 ch23 3 fatl. fraz.ta vedi cod 42020008-7-9
Superemme - Carbonia fatt 14020 * 08/01/01  172.685 cdiu 6 fatt. fraz ta vedi cod 42020009
Superemme - Carbonia scont 94 11/01/701 4.480 cdiu 8

Superemme - Carbonia fatt 14042 110101 14.895 cdiy 9

Superemme - Carbonia fait 14063 16/01/61  151.905 cdiu 10

Superemme - Carbonia fatt 14037 10/01/01 11.580 ch23 14

Superemme - Carbonia fatt 14033 * 10/01/01  122.250 ch23 15 fatt. fraz.ta vedi cod 42020006-7-9
Superemme - Carbonia fatt 14046 * 12/101/01 182785 ch23 13 fatt. fraz.ta vedi cod 42020009
Supergmme - Carbonia fatt 14069 1701401 120.375 ch23 12 fait. fraz.ta vedi cod 42020008-7-9
Coop Dipendenti Euralluminia - Carbenia fatt W17 12/01/01 28.960 cdiu 16

TOTALE SPESA 1.348.450




-

420200006
DITTA
Superemme - Carbonia

Superemme - Carbonia
Superemme - Carhonia

AZIENDA UNITA' SANITARIA LOCALE N. 7

SERVIZIC SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

09013 CARBONIA (Cagliari)

CASSA ECONCMALE "C.S.M. - CARBONIA" CODICE 2345

PRODOTTI DI LAVANDERIA E PULIZIA

FATT f SCONT

fatt 14018
fatt 14033
fatt 14069

*

*

"

DATA  IMPORTO CENT COSTO R
058/01/ 3.890 chz3

10/01/01 12.280 ch23
17/01/01 10.780 ch23

TOTALE SPESA

3 fatt. fraz.ta vedi cod 42020002-7-G
15 fatt. fraz.ta vedi cod 42020002-7-9
12 fatt. fraz.ta vedi cod 42020002-7-9

27.050



SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SAREGNA

AZIENDA UNITA'" SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

CASSA ECONOMALE "C.SM. - CARBONIA" CODICE 2345

420200007 PRODOTTI DI CONVIVENZA ED IGIENE

DITTA FATT / SCONT DATA  IMPORTO CENT COSTO R
Superemme - Carbonia fatt 14016 * 05/01/01 13.980 ch23 3 fait. fraz.ta vedi cod 42020002-86.9
Superemme - Carbonia fatt 14632 ~ 10/01/01 6.540 ch23 15 fatt. fraz.ta vedi cod 42020002-6-9
Superemme - Carbonia - fait 14069 ~ 17101/01 3.380 ch23 12 fatl. fraz.ta vedi cod 42020002-6-9

TOTALE SPESA 23.910




SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA" SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA {Cagliari)

CASSA ECONOMALE "C.8.M. - CARBONIA® CODICE 2345

420200008 MATERIALE VARIO Di CONSUMG :

DITTA FATT / SCONT DATA  IMPCRTO CENT COSTO R
Superemme ~ Carbonia fait 14066 ~ 03/01/01 11.080 ¢h23 5 fatl. fraz.ta vedi cod 42620002
Superemme - Carbonia fatt 14016 * 05/01/01 6.190 ch23 3 {ait. fraz ta vedi cod 42020002-G-7
Superemme - Carbonia fatt 14020 * 08401401 30.080 cdiv & fatl. fraz.ta vedi cod 426200002
Superemme - Carbania fatt 14033 * 10/01/01 25.870 ch23 15 fatt. fraz.tz vedi cod 42020002-6-7
Superemme - Carbonia fatt 14046 > 12/01401 12.430 ch23 13 fait. fraz.ta vedi cod 42020002
Superemme - Carbonia fatt 14089 * 17101401 8.270 ch23 12 fait. fraz.ta vedi cod 42620002-6-7

TOTALE SPESA 94,930




SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA' SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

CASSA ECONOMALE "C.S. M. - CARBONIA" COD. 2345

420200013 MATERIALE RIABILITATIVO E

DITTA FATT/SCONT  DATA  IMPORTO CENT COSTO R
Marras Albino - Carbonia fatt 44 08/01/01  149.000 cdiu 7

Metis Luciano - Carbonia fatt 77 18/01/Q1 55.60G0 cdiu 17

TOTALE SPESA 204.600




SERVIZIC SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA' SANITARIA LOCALE N. 7

08013 CARBONIA (Cagliari)

CASSA ECONOMALE "C.S.M. - CARBONIA" CODICE 2345

540400003 LIBRI E PERIODICI

DITTA FATT/SCONT DATA IMPORTO CENT COSTO R

Vargiolu Giovanni - Carbonia Ric G5 . 04/01/01 40.500 ch23 1

TOTALE SPESA 40.500

o
RN




SERVIZIO SANITARIC - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA' SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

CASSA ECONOMALE "C.S . - CARBONIA" CODICE 2345

540500002 TELEFONO

DITTA

Euralcoop Hi-Fl - carbonia

FATT/SCONT  DATA  IMPORTO CENT COSTO R

tatt 51 . 10/01/C1 6C.000 ch23 11

TOTALE SPESA 60.000




SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

SERVIZIO TUTERASALUTE MENTALE

UFFICIO CASSA ECONOMALE
CASA FAMIGLIA — CARBONIA COD. 2345

. L SOTTOSCRITY __ DIPENDENTE DI QUESTA ASL,
DICHIARA DI RICEVERE DAL CASSIERE 1 G. VINCENZO VACCA LA SOMMA DI L. Noale )
DICONSI LIRE ( E‘O!’?‘Fﬂ,{m bo —¢. =~ )
PER PROVVEDEREALL’ACQUISTO DI CUY ALLA RTCHIESTA ALLLGATA

SIMPEGNA A CONSEGNARE, ENTRO BREVE TLMPO, LA IENDICOSTAZIONE COMPLETA
DELLA SOMMA SOPRA INDICATA, PENA L’AJ)DEBI'I"O DELLA SOMMA MEDESIMA,

CARBONIA, LI 02/94// 0o

ICEVLNTL

o Moc o

ARARKAEAARAARR AP AAREXARARAZRFHARRRAARRR

SI DICHIARA DI AVER PROVVEDUTO ALL’ACQUISTO DI CUI ALLA RICHIESTA ALLEGATA
@E PAGAMENTO DEL RELATIVO IMPORTO DI L. 603 ) )85 , DICONSI LIRE
(

mLQ £ - )

IL CAREIL IL DIPENDENTE

[

CARBONIA, LI. 08%) ’f/ Zof

AR EARARAEARAKNRAARAIRAANRARARANRARARAR

PIANO DEI CONTI ANNO 0./

coviceN. 420280002 1. BZE 445 cobicEN.

L.
CODICEN. 47078000 fo L. 3990  CODICEN. L.
CODICEN.4Z076000F 1. 43835  CODICEN. L.
CODICEN4ZDZ00009 1. AT Z4O _ comcen. L.
CODICEN. 590440 3 1. 40,565  COpICEN. L.

AZIENDA USL'N.7 - CARBONIA
SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTALE

CENTRO SALUTE MENTALE- C4

L RESPONSABILE
DR.ANTONIO C,

2001100




SERVI?IO SANITARIO RIZGIONE SARDLGN

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE N, 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTALE
CARBONIA, | @j _/Iéfgojm

ALL'UFFICIO CASSA ECONOMALYE
CENTRO SALUTE MENTALE

CARBONIA

OGGETTO: .BICHIESTA FORNITURA TRAMITE SPESA CON CASSA ECONOMALE PER ESIGENZE DEL
- _“CENTRO DIURNO - CARBONIA, NCASA FAMIGLIA - CARBONIA, O CASA TAM_IGLIA
GIBA, ﬂ CO\‘IUNITA’ PROTETTA VIA COSTITUENTE - CARBO‘\‘}A

Con la prusentc st chiede all'Uflicio in indirizzo di voler provvedere all’acquisto a mezzo cassa
'economale al sensi delle deliberazioni nn. 1008 del 19/05/1992 e 1347 del 26/06/2000, del materiale di seguito s

indicato: Mso:cﬂ-\o/aw ﬂ{frurre /Ds,m,z\o/,v,a }‘e,r,w.._

N.I’ORD. .~ DESCRIZIONE QUANTITA"
: y% /4’4*}:5/% o Pester! %’J&w - | PN
e ieypen A oo s

Eventuali ditte fornitnet:

L RESP%_E




Flii BiAS ' FATTURA n. (%
Via 8. Mariz gen S.Nn.c

Aley .
Tel, 0781 /agomeg 01218, 55

BARByg; . CLT’ -0781/698194 & saldo/in conto vs. ordine i,

ARBONIA {CA) _
Bassuse  30-47-7000

Partita jv4. 01332640927

RIFERIMENT}

s Aoten da as é/?—

i, / L o/ g e
i /Z,L@uq({% m?xj@w’ﬁ% \/g'ﬂ» ' l)/ﬂLMQ\f A
© 3000w (o loss Badlsna)

o~/19

PARTITA VA CLIENTE

UL 64346910

CONDZION GENERALI DI VENDITA. - 1. Won si accattang feclami wrastorst oo giorni dal ricevimanta & quanto fornito. - 2. La merce visgdia a rischio e pericolo del Clients, enche se convenuta lranco a desti
espresse, tutli | ez s'intendone france sede delis ditta vendidee, - 4, In Case di fitardo nel pagamenta dectrresanno gl interessi commerciali nella misvr def saEZi0 Sello sconlo aumentato di tre punt
controversia st adird I'Autosiia Giudiziaria compstanta nel tarsitorio della il venditrice. « B. Non si rifasciang quistanre séparate: per it regolare saldo si prega i rimandare la fattura. Comunizateci
gl Vs, datt anageafici & fis Senza Vs, comunicazioni resteranno validh quelli qui rportati e ci ritarrenio fiberi d2 ogai tospansabiliis ¢ s3 ]

- 3. Solvo patto
5. Par gualsiasi
issioni ralativi

O Blorree

470200002 4

imponibile IVA Non imponibile o Esente
BO0E R : TOTALE FATTU

A4 | |G, 6339 C/K

N. SCONTRIND HISCALE

il

Equivalente a;

FAGANERTT / €]

§734C i

-
e ” 11
|t modelio & predisposto per I'uliizzo anche in Euro & centesimi di Ewre {reting), — * Barrare fa voce non utifizzata. E_!

e LT
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e '-SEDE LEGALE : o
09041 " DOLIANOVA (CA) - Corso REPUBBLICA 70

- SEDE AMMiN!STRATIVA B :
) 09034 ELMAS {CA) - SS 130 KM, 6 - TEL 0?0 5‘48009 RA * FAX 070 94817

" REG. SOC TRIB CAN® 27959 REG. DiTTE CA N" 170985 _' R
CAP $OC. L. 200.000:000 INT. VERS. - . L
PARTITA IVA (02755740926 - COD, FISC.: 02007?20929 .
E-mail: gruppo. superemma@ﬂscahnel Ao

FATTURA ACCOMPAGNATOHIA BENF VIAGGIAN
- GON MEZZI OEL MITT, DEST 15, PH Ei 10 78 N, §2;

0136809 /206{

-+ woaool DESTINAZIONEDELLAMERCESE ovERSA : BN DEST.INATAR}O

ViAZIENnA UsL. N° 7

'TVIA DALMAZIA |

‘CASA FAMIGLIA B S
19990}3-gcARBON:A~=_,_

ASPETTO ES?EHICIHEDEI E.ENi C . [ DATAEW, FATTURA N, PAGINE

o SrusD (e :.l, 3/01/01 14008 |

‘B T pr9221 igic 1ntendono coq?ren51v1 d1 VA
PART NAICOD FISC CLIENTE o DATAE{)RA INIZED ?F{ASPGRT CULLI PESO

.03/01/01 17 25

6. Matr Gassa MF 11981992 JL‘ fﬁ—Céf5bﬁié
S DESCHIZIONE : . - LT ipeEzzo - - Tw scONTO |

Cassa

_ Scontr'Flsc
] CODICE ART!COLO

s
"
B e e e ‘e T

g “MOZZARELLA BUSTA ALA . . 11,230 .
24 LATTE P.S. . AAA. L. 1/2 .. ... .T790 R
BOLLINO FIDELITY - T A e T
ARROTONDAMENTI .

01 780658
£010 10112

240992 - ALITORIZZ. 1

azozgm%jf;"_ / ,: ,f "

Stemiato ta: ITALPRONT o - Sadi Lagate: Vit Fitzpo fiaguitzied, 2 + Roma + F VAL 06180221002 - Tol, 0732 264

.. NGTE E/O VARIAZIONI

FIAMA DEL CONDUCENTE

.pé@“dé%’%gﬁlo Scont1 Jg3¥{806ntfino
1; 25 4326 N 1,014

NETTO MERCE - :

TRASPORTOAMBALLG SPESE BANCA . .T.D:I'A.LE._SP.ESE

S S TR "mTALﬁlMPcs‘rE ‘
R 014 014

T TOTALE FATTURA

26340

'Pregasl controllare 1 esatta inteStaéione'dellé- Fattura, .
‘la Sede & la Part&ta IVA Nel caso di ‘errori, in mancanzagf"
di Vs.rettifics, “non ci rlterremo obbllgatz in salldo ‘come
previsto dall’Art. 41 del DFR 6'%‘-2/‘7? - el




SEDE LEGALE: /. ‘ S
"0904‘__DGL'AN0VA (CA) COESO REPUBBLICA 90 .3_

SEDE”AMMI NISTRATiVA

ELMAS {CA) SS }30 KM 6 TEL 0?0 94300‘? RA FA)_( 07¢

OC TR!S CA N° 2?959 REG DITTE CA N‘ 170935 :
: SOC. L. 200.000.000 INT., VERS.

RTITA VA 0‘2255740926 COD FISC 02007?20929 :
gruppo superemme@ilscqlmer |t R T TI

: FA'E“YURA ACCOMF‘AGNATOHIA BENI VIAGG!AM
i CON MEZZ( DEL MI‘%’T UEST l€} ?R B-10-78 N.-52;

DATAE N. FATTURA

13/01/01

RROTONDAMENT

| SPESE BANCA

all'Art 41 del DPR 633/72.



504050255

L SEDE LEGALE: ~ o
e 'O?Dd] DOLIANOVA [CA} CORSO REFUBB{I

7 ‘_'-_._SEDEAMMINISTRATNA
09034 ELMAS ICA) S S

OKM 6: TEL 070 9430@9 RA mx' 070 94815

: -REG SOC TRIB CA N° 27959 REG
i, CAR 50C, L 200.000:600 ENT VERS,

‘FATTURA ACCOMPAGNATOR!A BEN! VIAGG!AN
CDN MEZZI E)EL MﬂT UEST fD F’FI 6-10-78 N. 82

|
I

. LUOGCI DI DEST[NAZIONE DELLA MERCE SE DIVEHSA

SAUSALE DEL TRASPORTO . . TRASP A CURA [MITT. ASPETTO ESTERIORE DE) BEMI DATA £ N. FATTURA

3/01/01

14006

‘Scontr.Fisc
GODICE ARTECOLO

1!

159 e aomir

H. 520
s)
e
N
3
o
—
e
)

02270185
101495035

*01750294.
§01455025
£06000001.
106000001"
J750294-
06000001"
501790118
1;i01790118"
S1E01790118°

508030117
‘501790118'

' “:“""Q)}E?EBOA‘(!IUQZgNI :

P10 L
FIRMA DEL CONDUGENTE

\SPORTOAMBALLO

_SPESE BANCA TOTALE SPESE

TOTALE FATTURA

FIRMA DEL DESTINATA



€DE LEGALE: '
09041 Do:.zANOVA (CA} coaso REPUBBLICA 90

EDE AMMINISTRATIVA “ 2
34_ ELMAS [CA) 5 S 130

REG SOC TRIB CA N"’ 2795‘? REG
CAFR SOC L. ?0‘0 000.000 INT. VERS,-

'FATTUHA ACCOMPAGNATOREA BENI ViAGGlANT\
MEZZ| DEL ‘MITL7DEST. (0.RA, 8-10-78 N.iB27.

. LUOGO DI DESTINAZIONE DELLA MEFGE SE DIVERSA

~| DATAE N. FATTURA

1/01

03030365
03020453

03040559 _
03040514

.030‘20329

180 HOPPER PLASTIC
BDLLINO FIDEL
SCONTO L 1200

NETTO MERCE

TDTALE FMTURA

274 975

Vv . : er L "'n niancﬁaﬁz'
Ltif Wkt olaTo i rlterr‘emo obbllgatl_ 1n _sol1do come N
! previsto.dall'Art . k1 del DPR 633/72. T S gt




i sEDE- LEGALE : CL e
09041 DOLIANOVA {ca) conso REPUBBLICA 90

- SEDE AMMINISTRATIVA: o ©
09034 ELMAS (CA) - 55130 KM <s TEL. 070948009 kA, -

REG SGC TRfB CA N’ 27959 REG DTTTE ??0985 ;

L CAR SOC. L2200,000.000 INT. VERS, L

"PARTITA IVA 02255740926 -.COD, FISE.¢ 02(}07720929
N Eémmf gruppo, superemme@ilscchner it

FA TTUFIAACCOM
CDN MEZZ! DEL'MITT,

LUOGO DI DESTINAZIONE DELLA MERCE SEDIVERSA .- DESTINATARID .

RASP: A GURA (MITT.

DATA E N. EATTURA

5/01/01

14016

03670625

@070501#5”

SALUMERTI
1., PASSATA CASERECC:

ASSATAYCASERECCTA
:;VELLUTATA

ﬁao169041o
101690240
$01910660
01910055 &
01910060
f§o1780315
301910354
f01780315

T RI240095,




"'09041 DOLIANOVA (€A} - CORSO REPUBBBCA 90

EDE AMMINISTRATIV
9034 ELMAS {CAY - S

" LUOGO DI DESTINAZIONS DELLA MEFRCE SE DIVERSA

£ DEL TRASPORTO' TRASR A CURA (MITT,, DE. DATA E N. FATTURA .

05/01/01 14016

C DIZ‘QONI Dl PAGAMENTO -
Contantl CB e p
AGENTE 'CLIENTE - wl PART IVA!COD FISC. CLI

5!@22@1310920

th
8.0
2.0
.%3
LEp
O
2

'SOFFICINI 'MOZZ POMODOR X' 4
501910095 1 SOFFICINI_MOZZ POMODOR X 4
~§01495095

'£01495095 (

g02090008 CUKTI “ALLUMINTO

§04050265 1,.8ALSICCIA SUINO C/A
w’j«04050265 SALSICCIA "SUINO C/ANICE :
E“-fﬂ-=_.gotn:)sozzo_‘ 1. BISTECCHE SUINO.

4 404070725 13FEGATO . VITELLONE
1204070725 FEGATO .. VITELLONE
%§04030151
o <04030151

: -f§ 04030180
“;§04030180
§0u030133 1 MUSCOLG VITELLONE
44201550005 RAVIOLI RIC
;*f?01550005
13 §06000001

306000001,

O
\D
—
O
Q7
O
i

o8, 2000 DL 07 R

§
£ 0600000
106000001

TOTALE FATTURA
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SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)
SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTALE

UFFICIO CASSA ECONOMALE
CASA FAMIGILIA ~ CARBONIA COD. 2345

~ _L__ SOTTOSCRITT _ { ’ DIPENDENTE DI QUESTA ASL,
DICHJARA DI RICEVERE DAL CASSTERE RAG. VINCEAZO VACCA LA SOMMA DI L. 3£0.£0°
DICONSI LIRE (_y/Zzcre ﬁ),eaﬂ < ) : i )
PER PROVVEDERE ALL’ACQUISTO DI CUI ALLA RICHII’STA ALLEGATA.

S'IMPEGNA A CONSEGNARE, ENTRO BREVE TEMPO, LA RENDICONTAZIONE COMPLETA
DELLA SOMMA SOPRA INDICATA, PENA L’ ADDEBITO DELLA SOMMA MEDESIMA.

CARBONIA, 11 @Z/%:/Z;&l

L RICEVENTE

RAARERREANARERF AR AR RARRRRAKRASERARRA AR

- 81 DICHIARA DI AVER PROVVEDUTO ALL’ACQUISTO DI CUT ALLA RICHIESTA ALLEGATA
EDWL PAGAMENTO DEL RELATIVA IMPORTO DI L. ZQZ ?6?_5 : DICONSI LIRE

/‘m% Z(O ?Arf )
/ .

IL CAS ENDENTE INCARICATO

. [\/-\—w—f\_ﬁ '
/ v
CARBONIA, LY éii!{glh ZﬁjZi

KAKARRARRAARRARRERAARERAXRARNAX AR AR

PIANO DEI CONTI ANNO 224 22

CODICEN._A2020000Z 1. /fZ 536 CODICEN.

L.
CODICEN. A207.0000F L. 0090  cobicen. L.
CODICEN. L. CODICE N, L.
CODICEN. L CODICEN. L.

"CODICEN. L. CODICEN. - L.

AZIENDA USL'N.7- CARBONIA
SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTA

200800




. SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA
AZIENDA UNITA®> SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTALYR

CARBONIA, ii;QZ«}O!' aod

ALL'UFFICIO CASSA ECONOMALE
CENTRO SALUTE MENTALE

CARBONIA

OGGETTO; NCHIESTA PORNITURA TRAMITE SPESA CON CASSA ECONOMALE PER ESIGENZE DEL
' yé’ CENTRO DIURNO - CARBONIA, U CASA FAMIGLIA - CARBONIA, £ CASA FAMIGLIA
GIBA, D CO\/IUNI TA” PROTE'ITA V1A COSTITUENTE — CARBO‘\IIA

Con la presente si chiede all'Ufficio in indidzzo di voler provvedere a]l’acqu;sto a mezzo cassa
‘economale, ai sensi delle deliberazioni . 1008 del 19/05/1999 e 1347 del 26/06/2000, del materiale di segutton_

mdzcatoMmaﬂ,\ofM M,u,?&/g.?rco %aé,éfgjd&—

N.D’ORD, ‘ ' DESCRIZI ONE QUANTITA’ i

ﬂﬂa&/w x/ PM’ o/ /fo%! | : -?'.'_":".;'". -

— 7'..

dc&fzca/‘ﬂo,k .«( BQDQOD ]

Eventuali ditte formitdci:

IL RESPONSABILE

=




09041 DOLSANOVA (CA] CORSO REPL}BBLICA 90

| SEDE AMMINISTRATIVA: : z
09034 ELMAS [CA} - 5.5: 130 KM 6 TEL. 0?0 943009 R

FAX 070 94817

REG. SOC TRlB CA N° 27959 REG DITTE CA N" 170'?85 :

-+ CAR SQC. L. '200.000:065 INT, VERS. . PO

o PARTITA IVA 02?55?40926 .COD. FisC.: 02007?2092? S
.E -mail:.gruppo. superemmc@hsculmei # :

‘ ; ATFUHA ACCOMPAGNATORIA BENE VlAGGiANT
_EDN MEZZI DEL MITT, DEST 10-78

TRASPORTO ; DATA E N. FATTURA

08/01/01 14020

E57780315
503020390

f503020a39;
320304061 :

‘BOLLINO FIDELITY
ARROTONDAMENTI -

| 420200 m' z.

| FiAMA DEL CONDUCENTE

mdnaScontrlno

TRASPORTOMBALLO 'SPESE BANCA

TOTALE FATTLIRA

202" 775

: 8 iterremOfg
;:._all Ar‘t 1&1 del DPR 633/72




041, DOiiANOVA'tCA] SO REPUBBLICA, 90
-SEDE AMMIRISTRATIVA

,CAP.SOC ‘L:-200.000; 000 INT VERS
.PART]TA VA ¢ 02255740926 COD FIS

‘BEN IAN
MITT DEST [D PR.-6-10-78 N 52

", LUOGO DI DESTINAZIONE DELLA MERCE SE DIVERSA

L “Carbonia

;?§40010180.
022701902

5010‘101 12
0600000

TOTALE FATTURA

FIAMA DEL DESTINATARIO -,




STRVIZIO SANYI‘ARIO REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE 1N, 77

09013 CARBONIA (Cagliari)

SERVIZIO T UTELA SALUTE MENTALE

CARBONIA, f 09 !'\GJ? ! 00!

ALL’UFFICIO CASSA ECONOMALE
CENTRQ SALUTE MENTALE

CMBQNIA

OGGETTO: $ICPHZES TAFORNITURA TRAMITE SPESA CON CASSA ECONOMALE PER ESIGENZE DEL
' ;K]} CENTRO DIURNO - CARBONIA, [J CASA FAMIGLIA — CARBONIA, O CASA I‘M{IGLIA
GIBA, D COMUNI TA’ PROTETTA VIA COSTITUENTE — CARBONIA.

Con la preseate si chiede all’ Ufficio in indirizzo di voler provvedere all’acquisto 2 mezzo cassa .

economale, ai sensi delle deliberazioni no. 1008 del 19/05/1999 ¢ 1347 del 26/06/2000, de! materiale di seguito
indicato:

N. D'ORD. "DESCRIZIONE QUANTITA®

E/LXLMJ/: /&ﬂ &Z&dzr({; f’)'s’r/O'Zm/)u (’f@oﬁ/&/'
}%Vm,ngz, n! /nom‘)

A

Eventuali ditte fornitrici:

L RESPONSABILE

e




SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)
SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTALE

UFFICIO CASSA LCONOMALE
CASA FAMIGLIA - CARBONIA COD. 2345

. _L__ SOTTOSCRITT mb& /{ﬂ_?o ALO C G}éR(MI DIPENDENTE DI QUESTA ASL,
DICHIARA DI RICEVERE, DAL CASSIERE RAG. VINCENZO VACCA LA SOMMA DI L, 7@&@9_
DICONSI LIRE ( ﬁoo\‘é& 2775 o : )
PER PROVVEDERE ALI?ACQUISTO DI CUI ALLA RICHIESTA ALLEGATA.

SIMPEGNA A CONSEGNARE, ENTRO BREVE TEMPO, LA RENDICONTAZIONE COMPLETA
DELLA SOMMA SOPRA INDICATA, PENA 1’ ADDEBITO DELLA SOMMA MEDESIMA.

CARBONIA, LI 69?,/ 0{/@@,{ |

IL RICEVEN

REXEAERAXRAARARARRAERRARARARRARFERARAER

S1 DICHIARA DI AVER PROVVEDUTO ALL’ACQUISTO DI CUI ALLA RICHIESTA ALLEGATA

ED AIZ?MENTO DEL RELATIVO HVIPORTEE DI L. y//' j{ 9 6990 : DICONSI LIRE

¢ 0 P Zolrh @/ (L0 Jctte: ).

/ ’ -

1L c;a/%xy 1L DIPEW

7 %
CARBONIA, LI Q%ZM[ /@[

fARAAAAAREARARARARARARA AR AR AL R AAR

PIANO DEI CONTI ANNO _ 250/
CODICEN. 420200043 //4'9 o) CODICEN.

L. L.
CODICE N, L. CODICEN. L.
CODICEN. L. CODICE N. L.
CODICEN. Lo CODICEN. L.
CODICEN. L. CODICE N, L.

AZIENDA USL'N.7 - CARBONIA

SERVIZIO TUTELA SALUTE M A
ENIA

CENTRO SALUTE MENTALEA

IL RESPONSA
DR. ANTONIQC.

- 2040100




[X] FATTURA IMMEDIATA | ] DOCUMENTO DI TRASPORTO (DaT)

ino Mairross

Vendita ¢ Assistenza Tecnica " o Spett.
y OLIDATA AZIENDA U.S.L. N.7

NI b . i
29({ 1 :1&1 _CA[.RB ?1 6? ( éJSA )6? Personal Computers - Stampanti VIA DALMAZIA
1ale trieste n. 03~ - e o e
Telefono e Fax 0781 61912 Fotocopiatrict e Telefax - Gruppi di Continuita 09013 CARBONIA CA
) o A . . . Destinatario:
¢-nail: albinomarras @tiscalinet.it Macching per scrivere - Calcolatrici sdem
C. E: MRR LBN 30523 2103X . L N i
F. TVA: 00104840921 Registratori di Cassa - Mobili per ufficio
4 NG BANCH AFPOGE T
N DOGUMENTO DATA DOCUMENTO TOD.CL. | PARTITA WA O CODICE EISCALE C.PAG. | DESCRIZIONE PAGAMENTD
44 09/01/2001 | 1000 02261310920 7 \RIMESSA DIRETTA RIC. FATTURA
C.PAG. MHOME AGENTE BANCA APPQGGIO COD. MAGAZZING
00
CODICE ARTIGOLO DESCRIZIONE U.M. QUANTITA * PREZZO IMPORTQ C.l
892 CASSE K053 18.43 ' N ! 24,166 24,166 20
Ch-Roy 32X ! ! Ho0.¢ae Lo, 000 20
\
g
{
!
TOTALE MERC% 2‘ 166 NETTO MERCf_24 ] 66 SPESE INCASSO TRASW\S& FTOTALE EMPOTJ?‘ILEI 66 TOTALE IMPOSTA 24 836
GOD, IVA SPESE ACCESSCRIE INMPONIBILE VA IMPOSTA
pil 114,166 20 24.844
TRASPORTO ASPETTO ESTERIORE DEI BENI CAUSALE DEL TRASPORTO
MITT. X DEST. VETT. A VISTA VENDITA
0 %1 PESQO PORTO DA@AQ‘R/AﬁciH?)O 1 ORA Iill%’J.TT\ETOHTO Ffi-m'j%.v UGBt
- Tl |
ANNOTAZIONT E VARIAZION] /’:R.*,m DEL DESTINATARIO
 § DITTA, RESIDENZA Q BOMICILIO DATA E QRA DEL RITIRO FIAMA DEL VETTORE
&
B
. CONDSZIONI Di VENDITA: 1} Non st ar.;cetlano reclami raseorsi 8 giomi dal ricevimento di quanto fornito. 2) La merce viaggia a rischio e pericale det commiflente anche se; convenuto franco destine. 3} Salve patt
espresso tll { prezzi stintendeno france sede della ditta venditrice. 4) In caso di titardi nei pagamento, decorreranno gli interesst commerciali nella misura def saggio ufliciate delle sconto aurnentato di olto punti, §) Pe
qualsiasi controvarsia si adirh I'atorith giudiziaria competente nal terditorio della ditta venditrice. 6} Non si rlasclano quietanze separate.

S T




SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)
SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTALE
UFFICIO CASSA ECONOMALE

CASA FAMIGLIA — CARBONIA. COD. 2345
__1.__ SOTTOSCRITY __ \c:’.SS’f );&J Rico DIPENDENTE DI QUESTA ASL,
. DICHIARA DI RICEVERY., DAL CASSIERE RAG. VINCEEN?O VACCA LA SOMMA DI L. 7&%——
DICONSI LIRE ( é(ﬁ)aupﬂewﬁe/m éz-—}—’ )

PER PROVVEDERE ALL’A CQUISPé DICUIALLA RICHIESTA ALLEGATA.
S IMPEGNA A CONSEGNARE, ENTRO BREVE TEMPO LA RENDICONTAZIONE COMPLETA
DELLA SOMMA SOPRA INDICATA, PENA L’ADDEBITO DELLA SOMMA MEDESIMA.

CARBONIA, L1 4%{2}4[ /%glj

SI DICHIARA DI AVER PROVVEDUTO ALL’ACQUISTO DI CUI ALLA RICHIESTA ALLEGATA
94 1795 DICONSI LIRE

.ﬂ

CARBONIA, LI ///.‘6//2&0'/

KAKAARARARARAKXAREEAXAARANEAACARNAARARRN
- PIANO DEI CONTI ANNO _Z£D/

CODICENLGZOZE080F

L. 10415 CODICEN. L.
CODICEN. L~ CODICE N. L.
CODICEN. L. CODICEN. L.
CODICE N. L___ CODICEN. L.
CODICEN. 1. CODICEN, L.

AZIENDA USL/N,7 - CARBONIA .
SERVIZIQ TUTELA SALUTE MENTA

1L RESPON.
R DR, ANTONIC

20/01/00




SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTALE

CARBONIA, _jj/@jl@[

ALL’UEFICIO CASSA ECONOMALE
CENTRO SALUTE MENTALE

CARBONIA

OGGETTO: RICHIESTA FORNITURA TRAMITE SPESA CON CASSA ECONOMALE PER ESIGENZE DEL
)&CENTRO DIURNO - CARBONIA, [J CASA FAMIGLIA - CARBONIA, 0 CASA FAMIGLIA
GIBA, B COMUNITA’ PROTETTA VIA COSTITUENTE -- CARBONIA

Con fa presente si chicde alt'Ufficio in indirzzo i voler provvedere ail'acquisto & mezzo cassa
economale, ai sensi delle deliberazioni nn 1008 del 19/05/1999 e 1347 del 26/06/2000, del materiale di seguito-

indicato! geeee 580 /x/c Jcc'!—fue f?&u& 619/,’*1& U JO)

N.D'ORD. DESCRIZIONE QUANTITA”

_ 52@:5% ([D/x,ua a«émmf&/&
'mnmw X //ﬁ%&o

Eventuali ditte fornitrici:

IL RESPONSABILE
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g%\<z>qu§» 0 Qﬁiff)

SHEFER AN

VTR COSTITUENTE SH

(9017 CARRONIA (CR3
SUPEREHHE SFR

F.IUq 02265740926 ~ CRSSA 5

FREGOLA SRROA G
FRECOLA SARDA &
SHOFFER FLAGTIC

SUBTOT.
TOTALE %

£ ?&i) ' 2. ﬁ?il

TRSSO: 1 EUmO - L 1 976 &7
CONTANTT

RESTO

K, FEZIT 3

OFER: 116
CASSA 6 16
ARRIVEDERCT E GRAZIE

11/01/01
SCONTR. FISCALE

4
P63 11981956

...............

i
i
0|

O FISCALE W°...

ALL'AZIENDA U.S.L.N°7 -
CARBONIA )

Q&£§S?40?26‘

LADITTA FORNIJRIGE * =
. A diea .‘.G}* Th IA

IS -
s
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'SEDE LEGALE : R
‘03041 DOLIANOVA (CA) cosa_so REPUBBLICA, 90

SEDE AMM!NISTRATIVA ; '.
09034 ELMAS (CA) 5.5, 130 KM 4 TEL 0?0 948005‘ RA “

G SOC TRIB CA o4 2?‘?5‘? REG UITTE CA N“ ]70935 R
CAP. 50C. £, 260.000:000 INT. VERS. )
PARTITA ZVA 02255740926 - COD. FISC.: 02007720929 )
mail: gru po. sﬁperemme@ilscnllnel .

& FA'FTURF\ ACCOMF‘AGNATOH!A BENi VIAGGIAN‘
EDN MEZZI DEL MITT QEST D

ELLA MEACE SE OIVERSA

LUOGO DI DESTINAZIO

DATA E N, FATTURA

11/01/01

CAUSALE DEL TRASPORTO . CTAASE AcGRA_gMnﬂ. DEST)

14042

11981992

iﬁh:Cabbonia

'_ 4_2‘0 oeTsaY 4

NOTE E/O VARIAZION;

FIRMA DEL CONDUCENTE

Scontrlno

AASFORTOAMBALLO SPESE BANGA

Fattura

n.mancanza
solido come




SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTALL

UIFFICIO CASSA ECONOMALE
CASA TAMIGLIA — CARBONIA COD. 2345

__L__SOTTOSCRITT __ ;\SQNO AM/& . DIPENDENTE DI QUESTA ASL,

~ DICHIARA DI RICEYERE DAL CASSIERE RAG. VINCENZO VACCA LA SOMMA DI L. 220 600

DICONSI LIRE _(~ u,(a;.mo,u,:.\ Qe : : )
PER PROVVEDERE ALL’ACQUISTO DI CUT ALLA RICHIESTA ALLEGATA.

SIMPEGNA A CONSEGNARE, ENTRO BREVE TEMPO, LA RENDICONTAZIONE COMPLETA
DELLA SOMMA SOPRA INDICATA, PENA L' ADDEBITO DELLA SOMMA MEDESIMA.

CARBONIA, LI giié‘(}:{\ @"

HﬂE | TE
LR R ER LR EE RSS2 F

SI DICBIARA DI AVER PROVVEDUTO ALL’ACQUISTO DI CUI ALLA RICHIESTA ATLEGATA

ED :?AGAMENTO DEL RELATIVO TMPORTO DI L. ,/54 904 - DICONSI LIRE
( /,a,far,‘lfz AL QMY—MMJ:/KQ,/ %77 “F’ )
IL CASS%E 1L NDENTE INCARICATO
. /A/ R
f /

CARBONIA, LI 4 éé%'[ %@Z

ARAXAAXAEARRRAARAEARAARARARAARRARN A AR A AN

PIANO DEI CONTI ANNO Z '@ 17

CODICEN. 420200002 1. A5 905 comicen. L.
CODICEN. L. CODICEN, L.
CODICEN. L. CODICEN. L.
CODICEN. L. CODICEN. L.
' CODICEN. L. CODICEN, - L.

AZIENDA USL/N.7 - CARBONIA
SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTALE

CENTRO SALUTE MENTALE -

2070100
N "IL RESPONSABILEALO
e ' DR. ANTONIO C-GE :




SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTALE

CARBONIA, I //{/&é/m/

ALL’UFFICIO CASSA ECONOMALE
CENTRO SALUTE MENTALE

CARBONIA

OGGETTO: BICI“[EES'f AFORNITURA TRAMITE SPESA CON CASSA ECONOMALE PER ESIGENZE DEL
‘ }sﬁ CENTRO DIURNO - CARBONIA, O CASA FAMIGLIA -- CARBONIA, O CASA TAMIGLIA
GIBA, G COMUNITA’ PROTETTA VIA COSTITUENTE CARBO‘\HA

Con la presente st chiede all'Ufficio in indirizzo di voler provveders ali’acquisto a mezzo cassa .
economale, ai sensi delle deliberazioni nn. 1008 del 19105/1999 e 1347 del 26/06/2000, del materiale di seguito
indicato:

N. D’ORD, : 'D}SSCRIZIONE _ QUANTITA®

j: A{dﬂ,&asfo fgz,uh wé',da/al:(-/L/ e el
5-@4'/?/@,_}}11{ 05106~ &'e,éfﬁ'ﬁaf yef

,tzaﬂ@/ma n/ Zgzﬂéno

Eventuali ditte fornitrict:

P




SEDE LEGA&E B
L-2.09041 {)OLIANOVA (C

: SEDE AMMINISTRATIVA
- 09034 ELMAS [CAJ 5

150 K. 55 TE, 070 948009 R A~ FAX 070 9481
CREG. SOC. TRIB. CA N 27950 - REG. DnTECAxu 3709a e
S CAP SOC. . 200.600:000 INT. VERS. .

“PARTITA IVA 02355740936 -.COB., FISC.: 02007?20929
o E mml gruppo superemme@hscalmei n

FATTUF!A ACCOMPAGNATORIA BENI VEAGG!AN
P GON MEZZ? DEL MITT ‘DES 8 N S

DATA E N. FATTURA

16701701 14063

PREZZG -

gsoaugsoss
304050270

1,090
g
e

PEZZATIN'.
PEZZATINO :
POLENTA -~ VALSUGANA ,
'SPEZZATINO BUINO -~ o

£03020390
;;§00000574;"

2 0 W YU T O8O

01456370

“Sramao da: (TALTINT 3. Sads Lagate: Vis Fitpoo Rapuizrin, 21 i ey

* FIRMA DEL GONDUCENTE .

S Scontrlno il . NETTO MERGE

| TRASPORTOINBALLO

Pregasi . controllsare ella Fattur'a_‘-'
“la Sede e la Partlta : VA = Nel” caso di errorl.- An- TMancanzs
-di . Vs, rettlf‘lca n'ETn '.Gl rlterremo Obbllg&tl 1n SOlldO com'
-preV1sto dall" Art B del DPR 633/72



: 'sme LEGAts 3 RN : i
:09041 DOE!ANOVA {CA) coreso REPUBBL!CA 90 -

. SEDE AMM!N!STRA'{IVA - T
' 09034 ELMAS {CA) - 5.9, 130 KM 6 TEL (}70 948009 RA FAX G70 948178

'3REG SOC TRIB CAN 27959 REG DiT?E CA N 170985

- CAP SOC. L. 200, 000.000 MT. VERS, - v

- PARTITA I¥A 02255740926 Falsls) FISC 02007720929 ;
E- mull gruppo' peremme@hscohnei ll A .

- EATTURA ACCOMPAGNATORIA BENI VIAGGIANT
_GUN V!EZZl DE 'MI_ DEST [D R. 5 10- 75 M. 827

. LUOGO DI DESTINAZIONE DELLA MERCE SE DIVERSA

013 “CARBONIA

DATAE N, FATTURA

‘M6/701701

14063

§ fheévh
3801910650
: O 1 9 1 D 6 50

_QELEX
"TRADIZIONALE

Edsoaosa{
aobpooqor

01470006
w20 470006
201K70006

101470006
foﬁhgsogo
501“95090
LEQT495090
?§O1h95065
;;01495065M“

POLENTA

UéfLLI"SdD”GR'

70 CORTA -
....70 CORTA .

FIRMA DE DNDUCENTE h

....s S TN N R A W e~

'SPESE BANCA -

TOTALE FATTURA




SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)
SERVIZIO TUTELA SALUTE MENT ALE

UFFICIO CASSA ECONOMALL

CASA FAMIGLIA - CARBONIA COD. 2345

_ L __ SOTTOSCRITT _ ,['Qg PL2 1Y DIPENDENTE DI QUESTA ASL,
DICHIARA DI RICEVERE DAL CASSIERE RAG. VINCENZO VACCA LA SOMMA DI L. _§)d0. &g2
DICONSI LIRE ( Lo C(’_M\\O ,(,U—»QQ, : : : )

PER FROVVEDERE ALOL *ACQUISTO DI CUTL ALLA RICHIL‘STA ALLEGA'I A.
SIMPEGNA A CONSEGNARE, ENTRO BREVE TE'\JIPO LA RENDICONTAZIONE COMPLETA
DELLA SOMMA SOPRA INDICATA, PENA L’ADDIZBITO DELLA SOMMA MEDESIMA.

CARBONIA, L1 42%4@2!

IL RICEVENTE
C<O

FANKRERRERRAA LR R KA AREARARAARAARANRARAEKR

SI DICHIARA DI AVER PROVVEDUTO ALL’ACQUISTO DI CUI ALLA RICHIESTA ALLEGATA

D}@ s PAGAMENTO DEL RELATIVO IMPORTG DI 5 ,Sl‘bo - DICONSI LIRE
IAPJWI Qo lawie) &Bo M_L,Q,Q— )
IL. CASS @ENDENTE INCABICATG
p \ *
7

CARBONIA, LI 1%4[ (& of

AAARRKARARARAKRABERAARARFAAR AR R Ak xhknhhiik

PIANO DEI CONTI ANNO _Z000/

CODICEN. 470700602 1. 46 983 comicew. L.
CODICEN. 420260006 1. 73 0&  CODICEN. L.
CODICEN. 4220000F 1. 9 930 CODICEN. L.
cobiceN. 420200009 1. AF SFO _ covicen, L.
'CODICEN. 540500002 L. X e%) CODICEN. L.

AZIENDA USL/N.7 - CARBON]A
SERVIZ10 TUTELA SALUTE MENT

20/01/00




SERVIZIO SANITARIO RI?GIONE SARDEGNA

 AZIENDA UNITA® SANITARIA LOCALE N, 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTALE

CARBONIA, § @’3[/0.{/ 2007

ALLUFFICIO CASSA ECONOMALE
CENTRO SALUTE MENTALE

CARBONIA

OGGETTO; BICIHTI::STA FORNITURA TRAMITE SPIZSA CON CASSA ECONOMALE PER FSIGFNZE DEL
© IYCENTRO DIURNO - CARBONIA, X[ CASA FAMIGLIA — CARBONIA, O CASA I‘AMIGLIA
GIBA, El CO\dUN'ITA’ PROTETTA VIA COSTITUENTE - CARBO‘\’IA

Con la pre;untc st chiede all'Ufficio in indirtzzo & voler provvedere: aly’ acquzsm a mezzo cassa
‘economale, al sensi delle deliberazion nn 1008 del 19/05/1999 e 1347 del 26/06/2000, del materiale & segmto*--

mdlcato/cwusz.wuaﬁm ad; o fo f)sfu vehibledival

N.D'ORD. DESCRIZIONE QUANTITA”

A[ZM%:V&JL‘ (/ &mg d!\)m
M"“”ﬁb f’z &bago

Eventuali ditte fornitrici:

IL RESPONSABI,

i 'l . ‘.Jf

[a







SEDELEGALE: . T i :
09041 DOLIANOVA (CA) - CORSO REPusaf.zCA 90

. SEDE AMMIMISTRATIVA: : : AR
05034 ELMAS {CA) - 5. 130 K. 5 TEL. 070 948009 R.A - FAX 070 9481

T e e ot

. -REG SOC TR!B CA N® 27959 - REG. DlTTE CA N 170985 S
2 CAR S0C, L. 200.000.000 INT. VERS. o
: CPARTITA IVA 02255740924 - COD, FISC.: 02007720929
B rncnl gruppo supercmme@tlscallne¥ i .

' FA'ITURA ACCOMF'AGNATORFA BENI VIAGG!AN
CDN MEZZI DEL MITT, DEST. (O, PR G- 10 ?8 N.-B2

| __01_3_584_5 | /2001

;1 L40GO DI DESTINAZIONE DELLA MEAGE SE DIVERSA I B DEST[NATAREO 7
AZIENDA USL N7

'ﬂVIA DALHAZIA

.} DATA E N. FATTURA

-_10/01/01 14037

AFET WA,’COD FISC CLIENTE

022&1 31 0920

“Noow eso '. PORTO
'--5 o Eani ;;' ando g

'18§2 Caﬁsa h Matr Cassa MF 11981763 . 14 Carbonlaf 
Ao e T UDESERIZIONE T “PREZZO mscomo

RISO INTEGRO S BLOND T h.950
ZSEMOLA FINE 1000 Fni780
RISO INTEGRO BLOND ‘ 4.950
SHOPPER :PLASTICA' S R 00
BOLLINO FIDELITY :

ARROTONDAMENTI“ L

201 53001&5
§1&0010180

; " FIRMA DEL CONDUGENTE _ : : :
mﬁuAScontrlno S s e e ;,NHWMHE R
pel g B AR ' L 11.56

17 0 TRASPORTO/MBALLO SPESE BANGA : _'TOTALESPQSE

A T . " BoLt T Torae IMPCISTE o
Coomss o sy
L Co TGTALE FATTURA

11.560

“1 esatta. 1ntesta21one della';Fattura
' Nel caso di errori;.in: ‘mancanza
- on Cl rlterremo“zobbllgatl in sol1do come
'_:41 ‘del’ DPR " 633/72. T




.SEDE LEGALE S i ) : i
j09041 DOLIANOVA {CA] CORSO REPUBBUCA 90 ERES

SEDE AMMINISTRATIVA . ’ ' ) B
09034 ELMAS {CA) - 5.5, 130 KM 6 TEL 0?0 943009 RA FAX_ 070 9481

REG SOC TRIB CAN 2795? REG DITTE CA N" 170985 _'? e
CAR SOC, 1, 200.000:000 INT. VERS. '

L PARTITA VA 02255740926 ~-CQD, F%SC 02007720929
E-mails groppe. superemme@hsccl:nm ai R

: .ATTUHA ACCOMPAGNATORIA BE.NI ViAGGIAh
DN MEZZI DEL MFTT BEST . PH 6 1078 N BE

E DIVERSA -

LUDGO DZIDESTINAZiONE DELLA MERC;

DATA E N. FATTURA

10/01/01 14033

|RMA DEL CONDUCENTE

TRASPORTOAMBALLO SPESE BANCA

AR s

; TOTALE IMPOSTE |

16,291

166 940

T!N TARIO }‘JL

previsto dall



£ 1+ 1 LUDGO DI DESTINAZIONE DELLA MERCE SE DIVERSA

02270185
02275060

SALUMERTA "¢

SALUMERIA

DE LEG
09041 DOUANOW\ (CA} CORSO

“SEDE AMMINESTRATWA (AR B
09034 ELMAS (CA) SS 130 KM, 6 TEL 0?0 948009 RA FA}‘( 07

‘REG SOC TRIB, CA N" 2?959 REG EITTE (’:A N" 170985
CAR SOC, 1, 300,000,000 INT. VERS. : i

PARTITA IVA 02‘2557409‘26 COD. FIsE.: 02067720929
E-mail: gruppo. superemme@hsculmei |I

FATTURA ACCOMPAGNATORIA BENI VIAGGIAN
ON MEZZI DEL MITE. DES

DATA E N. FATTURA

C/01/01 14033

14 Carboni




. 'SEDE LEGALE . :
0904_]_ OLIANOVA (CA] - CORSO RE?UBBLICA 90

-.TSEDE AMMINISTRATIVA: = R
09034 ELMAs (Al 5.8 130 KM, 6 > TEL, 070 9480{)9 RA

REG QcC, TRiB CA Ne, 2795? REG. DITTE CA N°_}70985

S CAP §0C. 1.°200.060.000 INT. VERS,
- PARTITA IVA 0755740526 - COD FESC 020077209'2
. 3 li

; TTUHA ACCOMPAGNATOR[A BEN] VIAGGFANT
+ CON MEZZ| DEL_M H

£YOBO D! DESTINAZIONE DEL|AMERCE SE DIVERSA .

CAUSALE DEL TRAS| TRASR A CURA {MITT, DEST) - ASPETTO ESTERIORE DEI BEN) DAYAE N. FATTURA -

12/01/01 14046

| FIRMA DEL CONDUGENTE,

NETTO MERCE - .

:TOTALE IMPOSTE

TOTALE FATTU RA

205.225

d:. _Vs”'rettlf‘ic':a .non ci riter‘r‘emo
prevmsto dall'Art 41 del DPR 633/72.




'SEDE LEGALE: SR
09041 DOLIANGVA (CAl - coaso REFUE\BLICA 90,

' SEDE AMMINISTRATIVA: '
7034 ELMAS (C4) - $.5.130 K. 6 S TEL. 0?0 943009

EG SOC TR!S A N"2?959 REG, DI'ETE CA N° 170985 -

AR SOC. L. 200.000;000 INT. VERS. .
ITA A 02255740926 £ab, FISC 02007720929 :

uppo superemme@hsculmel |? :

: FATTUHA ACCOMPAGNATOHIA BENI VIAGGIAN
con MEZZI DEL MITT.,:DES

MERCE SEDIVERSA .~

DATA E N. FATTURA

VITASNELLA - Pezzi Fru
1 VITASNELLA P i

SALUMERTA SERVIT,
SALUMERIA  SERVI’
1 _SALUMERIA
BOTTARGA MUGGINE. VAS
SALUMERIA SERVITA




O .

W 420199 D5 207 s

O:o

Mo b

R

o0

3 OOy
mﬂvE

[0 e
.u.a\ol,g:..-_

e e 0,
._L.'M..M

[ Y

'50301405 19

j-B03040519.
11%0304056
| 503020390
;;o3oa0559;
a?03040559
;é030h0565e
803020377
“£0304054!
1203040595
;503040632;
103050632
§00000574
‘03020329
1408070010
;ro3ouoe17
7E03040627
;go3020370"
302270185
§02275Q60“

< SEDE LEGALE: i
1109641 DOLIANOVA (CA] ' CORsa RE_

i SEDE AMMINISTRATIVA]

09034 ELUAS (CA) - S5, 120 K, TR 070 943009 RA FAX. 070 948177

EG SOC ?RiB CA N“ ’27959 REG DITTE CA ND 170985
-CAR 50C L. 200 0006000 INT. VERS. - b
“ PARTITA WA 0225571‘30926 - COD. FisC.: 0200?720929

E-mail: g grupp eremme@hsculme? |i

F 'T"FURA ACCOMPAGNATOREA BEN! VIAGGIANT!
;- CON MEZZI DEL METI' 0-78 N, Ba27)

DATAE N. FATTURA

2701701

14046

COBICE ARTIGOLO

B
L8
g
8

fIATTI ‘PIANI KG.1.
HOPPER PLASTICA

ROQL0480

| soraLE FaTTURA

FIRMA DEL DESTIHATARIO



SEDE LEGALE: '
0904} DOLIANOVA (CA} - CORSO REPUBBLHCA 90

SEDE AMMINISTRATIVA; - -
G034 ELMAS (CA} - 5.5. 130 Ki. 6~ TEL 070 248009 RA - FAX 070 94817

REG. SOC TRIB. CA N* 27959 . REG, DITTE CA N° 170985 -
CAR $0C. L. 200.000.000 INT. VERS.

PARTITA IVA 02255740926 - COD, FISG.: 020077209?9
E-moil: gruppe. superemme@hscu et it

"FATTURA ACCOMPAGNATOHIA BEN] VIAGGIANT
Con MEZ&I UEL MI'IT BEST {3 PH B-10-78 N. 521

0136885 2001

© LUOGO D SESTINAZIONE DELLA MERCE SE DIVERSA . o S oEéﬁN_ATAmo

AZIENDA USL N 7

VIA DALMAZ I_A

- CAUSALE DELTHASPOHTO - " TRASP A CURA (MITT DEST) . ASPETTG ESTERIORE DEI BENI . ) ) - DATA E M. FATTURA M. PA{_S!NE.

g VENDITA - L T iJEs'FINATARIO Co . :., o _;:sFUSO R .":.: L o N T Y. Y. Y R W AT ‘.
"comszwmmmsmamo . o N R '- o ' nOEE TN '_ e : 7';7.2. :
%&Ea&% mm,&ﬁ&%% s1- mﬁmﬁ.ﬁag&m&smrenﬂm é.%a. _IV.f&so pom
S2 02261310920 AT/01701 113137 - 33 e L
. § c%m&}z%anéol? QUANTIT}16 Cas.sa.,_ %Esyﬁ% ONE assa MF 119811%5220 g 16%60 NTO rbo_n}}?ﬂponro
-
E: S NS Rk e e
.503020439m “PERE ABATE* %" e 2,340
_+030h051#7 BIETOLA -COSTE.: BIANCA 23,340
§03040588° “1~POMODORI GRAPPOLO™ 1.920°
‘503049559{ THFINOCCHI oo e s e T U250
-§O2275060 "PIATTI ‘PIANI K@ 1 SELEX' ' ' o £.890
~§02270210 +BICCHIERI ¥ 100 . SELEX - 2,380 .
302010075 CUIGIENICA 2 VELI VANTD P/P- 3.390
207070485 . 1:SOLE-LAV.MARSIGLIA LT.3 - - 8.090
-_"fO : “SOLE DELICATO /LT~ ° 2:690
1 -BOLLINO -FIDELITY - . - o
E lARRDTONDAMENTI'
g S S - .
5 , 450&&56@9/ 02
. X dzoppopod 7 33an
i 0 42000006 < Jotro
3
£ - Aweeopoz < Jmafs afs
E; e /jéu 81(
NbTéE"OVARIAZION' _ . . FIRMADEL CONDUGENTE ‘ _
c:w\ IMPONIB!LE T iMPOsTA S L - e .- . NETTO MEACE
Per dettagllo Scontl Vedl Scontrlno ET S TR S T :
b - 40,855 4 S .1.635 o TMS?S#&%OJIMB.;LLO SPESE BANCA Tormespise 3+ 815
10 < _,70 804 10 T o8t oo e _ . .
=0 -~ 19,333 20 3.907 o T o - TOTALE MPOSTE
'j2.623 o ?aﬁfaﬁﬁgféeg——

R . LR : : - _ 143 g45 |
Pregssi controllare .1’ esatta';1ntestaZlone del}a _Fattursa, FIRMA DEL DESTINATARID
la Sede e 1a Partlua IVA = Nel- ‘caso di errori, in mancanza : o

di Vs.rettifica, non ci rlterremo' obbllgatl in solido come
nraviats .-1:.11':\”4- et 21 MBm Lo e




i DEL SUJJ.'B?

‘WA

S
P

SEDE LEGALE

09041 DOLIANOVA {CA) - CORSO REPUBBUCA 90

SEDE MMfNESTMTIVA

07034 ELMAS {CA} - 8.5, 130 KM, 6 - TEL. D?O 948009 RA

REG. SOC TRIB. CAN® 27959 - REG. DITTE {.‘,AN 170985
CAFP 50C. L. 200.000:000 {NT. VERS.
PARTITA VA 02255740926 - COD. FISC.: 0'2007?20929
E-mail: gruppo. superemme@hscchne? it

- FAX 070 9481;

FATTUHA ACCOM?AGNATOREA BE.NI VIAGGIAN

CON MEZZI DEL MITE,

0136884

DESBT. (DPH 5-10-78 N. 8

) /2,001
UGB DI DESTINAZiONE DELLA MERGE SE PEVEBSA DESfINA}'AﬂEO
. AZIENDA USL N 7
“VIA DALMAZIA e
- 09013 CARBONIA -~ =1 - CopACAY
CAUSALE DEL THASPORTO TRASR A CURA (MITT., DEST) . .ASPETT.D ESTEHIORE DEI BENi : DATA EN FATTURA N ?AGII:\IE
VENDITA * ) DESTINATARIO “SFUSO ' Ot A bt o
_ CONDIZIONI D} PAGAMENTO ' AL A ooy i
%g&%‘ea&mg N B w,uéooip.g‘oecams si 1&&@%9{5@@%!‘%51\% 5 IVp%so oo
o i -
2 02261310920 17/01/01 13- 33 AN
c%&&%rﬁu:f& S%UANTITA 1 6 Cass_a %ES%Q;EONE:&SSB MF 1 -1 98 13%92‘1:0' :Jalgco T%rbon F?%‘IPOFITO e
5304030117 “MACINATO VITELLONE 5:380 47380 10
- £06000001 +SALUMERIA SERVITA L. 450 4. k50 10
506000001 “SALUMERIA "SERVITA 9.225 9225 - 10
© 204010155 +FETTINE TACCHINO 8.110 8:110.. 10
- 204010155 “FETTINE TACCHINO o -~ 6.280 60280 10
304100020 +FETTINE EQUINO . SCAMONE- - 7.180 7180 10
804100020 “FETTINE EQUINO SCAMONE ©7.370 STV370 10
04100020 -FETTINE -EQUINO ‘SCAMONE - ~8.730 #8.730.: 10
01730135 ‘0LI0 EXTRAVERGINE o '5.450 5:450 ¢ &
§01710090 :OLI0 SEMI VARI 1,450 12450 4
01010110 “LATTE P.S."AAA L.1 1.390 "1.390 4
£01010110 ~LATTE -P.8. AAA L.1 - 1.390 +1.390 . b
§01010110 “LATTE P.S. AAA L.1 1.390 1.390 &4
301710155 :010:SEMI FRIMAX 5.690 25,690 &4
204050265 “SALSICCIA SUINO C/ANICE 3.800 3.800 10
04050265 1./8ALSICCIA SUINO C/ANICE 5.545 5. 545 - 10
£04050245 1 "FETTINE ‘SUINO 3.960 ©3.960 10
204050245 1-FETTINE - SUINO - L.735 o 735 10
- 401680050 1 'UOVA GAT."8"X10 PICC. 2.290 ©2.290 ° 10
£01360010 =1 ZUGCHERO ,PACCO 1.830 2+1.830 0 10
203040595 “{ 'ROMANELLA 3.755 3.755 &
§03020410 1-MELE ROYAL -GALA 75/80 3.505 ~-3.505 . &4
103020344 1 CLEMENTINE 3.120 3.120 &
SOCOOHFON 1 PREZZEMOLO riavta peLconoucente D00 - 500 &
(3 ‘_'mg;io‘a\'}_usu_s_ AT S%Bu%:hg%ﬁaﬁA——>_> > : ' NETTO MERCE
THASPORTOIEMB.;-\LLO SPESE BANGA . T'bTALE'sEESE
" BOW | ToTAE MPOSTE

TOTALE FATTURA

" FIRMA DEL DESTINATARIO




SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA’ SANITARIA LOCALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)
SERVIZIO TUTELA SALUTE MENTALE

UFFICIO CASSA ECONOMALE
CASA FAMIGLIA — CARBONIA COD. 2345

.. L ___ SOTTOSCRITT )ﬂ&s‘ Tederico DIPENDENTE DI QUESTA ASL,
DICHIARA DI RICEVERE DAL CASSIERE RAG. VIN cmz:o VACCA LA SOMMA DI L. _500, 80»

DICONSI LIRE  Cne ugc,wmo 652,-0(" : )
PER PROVVEDERE ALL’ACQUISTO DI CUI ALLA RICHIESTA ALLEGATA. |

SIMPEGNA A CONSEGNARE, ENTRO BREVE TEMPO, L4 RENDICONTAZIONE COMPLETA
DELLA SOMMA SOPRA INDICATA, PENA 1’ADDEBITO DELLA SOMMA MEDESIMA.

CARBONIA, LY Zéé}zi | Zood

f:**ﬂ****R**k*****ﬁ*********t*%

51 DICHTARA DI AVER PROVVEDUTO ALL’ACQUISTO DI CUI ALLA RICHIESTA ALLEGATA

ﬁ PAGAMENTO DEL RELATIVO IMPORTODIL. 35560 : DICONSI LIRE
%@f &) & aﬂu,em, go_/ b6 ).

IL CASSIERE IL DIPENDENTE CATO

CARBONIA, LI /{;é/[i@:[ - )

RrEARXRKK K

drEEARKA

' PIANO DEI CONTIANNO _ 200/
CODICEN. /20780602 L. 29 965 CODICEN. L.
CODICEN. 477, QQQ{é L. 56 465 CODICEN, L.
CODICEN. CODICEN. L.
CODICEN. Lo CODICEN. .- L.
"CODICEN. L. €ODI L.

ALVENDA USLNYT - CA
SERVIZIO TUTELA SALUT,

20/31/00




SERVIZIO S&NI’I‘AR}ZO REGIONE SARDEGNA

AZIENDA UNITA> SANITARIA LO CALE N. 7

09013 CARBONIA (Cagliari)

- SERVIZIO TUTELA SALUTE I‘r’_[ENTALE
CARBONIA, i /@éé/jgo,{

ALL'UFFICHO CASSA ECONOMALE
CENTRO SALUTE MENTALE

CARBONIA

OGG}ZT'J O f{IC}HESTA FORNITURA TRAMITE SPIZSA CON CASSA ECONOMALE PER ESIGENZE DEL
}}(I:C,ENTRO DIURNO - CARBONIA, [} CASA FAMIGLIA — CARBONIA, O CASA ¥ 'AMIGLIA
GIBA [] CO\/EUNITA’ PROTETTA VIA COSTITUENTE - CARBONIA

~ Con la presente si chiede ail'Ufficio in indirizzo di voler provvedere alf’acquisio a mezzo cassa

_economale, al sensi delle deliberazioni nn. 1008 del 19/05/1999 e 1347 del 26/06/2000, del materiale di seguito

indicato:

N. D’ORD. © DESCRIZIONE , QUANTITA”

: 1%2},&04 A ao;—ﬁaébm tteee caal2No
. /m MSrdrnrJP /A?J‘fZO 2o ﬁer;fub/ ‘ o
ﬂa/(r‘w/_ﬁ'eu vn/ ‘ 6@;&9@@{3

Eventuali ditte fornitrici:

JIL RESPONSAB

s




Viaofgg?;acﬁ'RggN?f&ii)SM' o -FATTURAV(D.P.R. 472 del 14-08-1996 - D.P.R. 696 det 21-12-1996)
N 0077 W fo- 010

D Codice hscaic MLS LCN 40M0O1 B745C - Partita IVA: Q6514820027
N. Reg. Dinte: 93500 - N Reg. Imprese: 173447
) .!_/ amezo; [:} vettore  [7] cedente Lﬁ/ cessionario

M " MELIS LUCIANO DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)
()3\

CESS DHAE:O Ditta, Diperdenza, DO"?iCil‘ © Residanza, Panita (VA LUOGO £ DESTINAZ E(seéé 5150 t.aEu‘s‘S fizz0 deh esswna IG}EVARIAZEONI Ll : AP
A -ﬁ @ —(Wz/wk—fi" RS
oo, Poalbugie 5 Grhowe| el

20
mJ??J

JR}JU\ HELIS
-~ LUCIAND
A VIR ROITA. 54
r1i%“Jt&ﬂ i /5‘2}{>[A {2' CRRBGHIA CA
' TEL. 61544

P, 1UA
00514620927
. ) RAODOD
A20700043 | - OPERAT-R

Pl B.500
Rl 23.500
Bl {0000
RL 2600 -
1 Rl 11000
TOTALLE |
.55, 600
ERD 26,72

160101

13-00 0043

Vo
220015447

oy

o B
=S
§§ %%;

CONTRIBUTC CONAL ASSOLTO _ I
FIFERENT] t‘_&:FC} [j&@@ ’bffhi . @@[{g . : /{{:)l/ol/od
mwsmf @O Li TO»U\\ | ) S ‘ {‘ TOTALE DA PAGARE |

AU(i)UOTA ] 4 e OB 20% N % %
IMPONISILE : A ' L b 9’3%

VA

2923031,'|M.2:125 o
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