REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA.

ASL N. T CARBONIA

Determinazione Dirigenziale n°®

OGGETTO:

M G 22 GEN 2055
N del

Liquidazione fatture relative alle prestazioni rese nellambito dei “Servizi
integrati per la gestione delle apparecchiature elettromedicali.” Affidamento a
tempo determinato e a mezzo procedura negoziata senza previa pubblicazione
del bando.

Canoni intera durata affidamento (periodo 01 Marzo 2014 - 30 Settembre 2014).
Ditta HOSPITAL CONSULTING s.p.a.-C.LG. 59282778EF.

[l Responsabile del Servizio Tecnico, Manutentivo e Logistico:

RICHIAMATA

PREMESSO

DATO ATTO

VISTE

DATC ATTO

RITENUTO

CONSIDERATO

ta Delibera del Direttore Generale n. 682 del 17/01/2014, nella quale per garantire la
continuitd dei procedimenti amministrativi che sino alla data del 31/12/2013 erano di
competenza dell'ing. Cristian Cocco, € stato nominato quale R.U.P. ling. Brunelio
Vacca, Responsabile del Servizio Tecnico, Manutentivo e Logistico;

che:

- con Deliberazioni n. 971 del 18/06/2014, la ASL 7 Carbonia ha deliberato a favore

della Ditta H.C. Hospital Consulting s.p.a. 'affidamento a tempo determinato e a
mezzo procedura negoziata senza previa pubblicazione del bando di tutte le
prestazioni rese nell'ambito dei “Servizi integrati per la gestione delle apparecchiature
elettromedicali”, per una durata di mesj 07 (sette}, con decorrenza dal 01.03.2014 e
termine al 30.09.2014;

che in riferimento:

- ai servizi a canone del periodo marzo/settembre 2014 risulta che il coniraente H.C.
Hospital Consulting ha eseguito le prestazioni oggetio di affidamento senza dar luogo
a contestazioni /o detrazioni sul corrispettivo,

le fatture emesse dalla H.C. Hospital Consulting s.p.a., elencate nel seguente
prospetto ed allegate al presente atto per farne parte inlegrante e sostanziale:

S fatturan. o prladel il i periode a0 danope L[ IVAT%E] D importo IVA [T U TOTALE
392/5 22/09/2014 Marzo 2014 € 39.354,27 22 £8.657,94 £ 48.012,21
393/5 22/09/2014 Aprile 2014 € 39.354,27 22 €8.657,94 € 48.012,21
394/ 22/09/2014 | Maggic 2014 € 39.354,27 22 € 8.657,94 € 48.012,21
395/5 22/09/2014 | Giugno 2014 £ 39.354,27 22 €8.657,94 € 48.012,21
396/5 22/09/2014 Luglio 2014 € 39.354,27 22 €8.657,94 € 48.012,21
397/5 22/09/2014 | Agosto 2034 € 39.354,27 22 € 8.657,94 € 48.012,21
406/% 30/09/2014 | Settembre 2014 | € 39.354,27 22 £8.657,94 € 48.012,21

SOMMANQ CiG 59282778EF.

afferenti, le prestazioni rese nell’ambito del servizio a canone relativo all'intera durata
dell'affidamento (periodo 01 marzo 2014 — 30 settembre 2014) di cui alla Delibera
n. 971 del 18/06/2014;

che si attesta la regolaritd del sevizio oggetto delle specifiche fatture indicate, e
accertato che sono state rispettate le procedure previste nelle condizioni dj
affidamento di cui alla Deliberazione n. 971 del 18/06/2014;

di dover procedere alla liquidazione delle fatture allegate;

che per la fattispecie del Servizio di cui alle Deliberazioni n. 971 del 18/06/2014, &
stato acquisito i codice: CIG 59282778EF,;
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DATO ATTO dell'inoltro della richiesta del DURC, formulata per 'ammontare dei tifoli di pagamento

VISTE

disposti in liquidazione con il presente atto ed avanzati a futto il 19.01.2015,
identificata con C.1.P. 201517966914386, protocollo n® 33562035 del 16.01.2015, che
resta conservata agli atti del procedimento;

le Deliberazioni del Direttore Generale delf'Azienda n. 265 del 09/02/06, n. 189 del
28/02/2010, unitamente alla Deliberazione del Diretiore Generale n. 972 del 8/11/2011
con la quale viene conferita la delega per Fadozione del presente atto;

DETERMINA

per i motivi esposti in premessa:

di autorizzare la liquidazione delle fatture: n. 392/S del 22/09/2014 di € 48.012,21, IVA al 22%
inclusa, n. 393/S del 22/09/2014 di € 48.012,21, IVA al 22% inclusa; n. 394/S del 22/09/2014 di
€ 48.012,21, IVA al 22% inclusa; n. 395/S del 22/09/2014 di € 48.012,21, IVA al 22% inclusa;
n. 396/5 del 22/09/2014 di € 48.012,21, IVA al 22% inclusa, n. 397/S del 22/09/2014 di
€48.012,21, IVA al 22% inclusa; n. 406/S del 30/09/2014 di € 48.012,21, IVA al 22% inclusa; per
un importo complessivo di € 336.085,47, iva al 22% inclusa; riconducibili alle prestazioni rese
nelfambite dei “Servizi integrati per la gestione delle apparecchiature elettromedicali’, e relative
alfintera durata deffaffidamento - mesi 07 (sette), con decorrenza dal 01.03.2014 e termine al
30.09.2014; di cui alla Delibera n. 971 del 18/06/2014;

di demandare al Capo del Servizio Bilancio/Contabilita, la contabilizzazione ed il pagamento della
spesa di € 336.085,47, iva al 22% inclusa, sul codice del piano dei conti aziendale
n. 0507020101 (manutenzione e riparazione attrezzature sanitarie programmate) e il pagamento
dell'importo autorizzato tramite accredito sul cfc bancario tratto sul tesoriere aziendale.

Il Responsabile del Servizio Tecnico, Manutentivo e Logistico
Ing. fo{nelio Vacca

tng. Giorgio Angius

(% OUW}/L/

Dott. Federico Marini ﬁ‘fc’f,@t lo /4/«542;, .
v
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REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA

Asl n® 7 Carbonia

Il Responsabile del Servizio Affari Generali,
Attesta che la Determinazione
In. /f*(@ del 217 GEH 10
¢ stata pubblicata
nell”Albo pretorio dell’ Azienda USL n. 7

22 GEN 20%

a partire dal

Restera a disposizione per la consultazione nella sezione

Archivio Determinazioni del sito www.aslcarbonia.it

SERVIZIO BILANCIO
VISTO:

Al sensi del Regolamento di cui alle delibere
n. 265//2006 n. 188/2007 n. 414/2007
0., 1160/C/2010 M. 75372014




i H.C. Hospital Consulting S.p.A
Via Di Seolivigne, 6041 - Loc. Grassina
50015 Bagno a RlpDII Firenze - tala
Tel (+39) 055 6495

Fax (+38) 055 6423 sso
www.hospital-cons ulting.it

Cal xt%e sociale: € 1.764.000,18-i.v.

Ae Reg. Imprese FiD3010380487 :
& .CLAA FIREA 293209 CONFINDUSTRIA

s QICE

Gyeﬂ'.le \

ASL N. 7 CARBONTA

FATTURA

Date:  22/09/2014  VIA DALMAZIA, 83
: 09013 - CARBONIA - CT

Numero: 392/5 .
NG J

Pag: "1/t

PI. 02261310920
: CF. 02261310920
COMMESSA - Z05.01

DESCRIZIONE DETI SERVIZI ) IMPORTO

T CERED R

Riferimento: MARZO 2014

CORRISPETTIVO " 8 AT LA £ A

Affidamento Temporaneo delle prestazioni rese nell'ambitg, } . . N

del "Servizio Infegrato per la Gestione delle u* . DELLA  FORNITURAPREBTAZION

Apparecchiature Eletiromedicali”. SERVIZIONOLEGBIO ED IMPORTD COGGETTD DELLA

Deliberazione f. 971 del 18 Giugno 2014, PRESENTE FATTURA. S LIQUIDS Pin €A 8. 07421

CIG 59282778EF | DELBERAN_ . JIFT DL 18.06.%074 |
o OHCTETS T 70 . T

PIANO DEY CONTL_ W@ DI COETO o,

Pagamento: BONIFICO 6066 DF [ VA
Banca di appoggio:  BANCA NAZIONALE DEL LAVORO FIRENZE AGENZIA1  *

 IBAN:IT39E0100502801000000010826 BIC:BNLITTRR

CIva Imponibile ¥le Tmposta Descrizione TVA
035 3935427 | 22,00 8.657 94 Tva 22% esigibilita dif ferita
Totale Imponibile Totale Imposta ) Totale Documento €
3935427 . 8.657,94 4801221

IVA AD ESIGIBILITA DIFFERITA

SARANZIA DI RISERVATEZZA (Dlg: 196/2003)

inlorminmo the § Vs, dati persanch mno raccobti ed urit alls scopa di iene agh obblighl legali € contrattuati,
e it s ver a1 fuan deght ebbigh di Wage o comtrehuahi ¢ stremng TroFtet con L ousiio & supperti informatic) efa carbaei idaaci agerentins it seare & b ciscrvtezs,

rakre det't & b Ho spital g 5.p.A con sede m Bagna o Ripaki (F1), Via gi Secfivigne, 5078, Potrelt in queldias aomentd esercitare TutH Fdirinti di cui oF aet, 7 del Dlgs 196700 sirivends o 1cks foaunds presso la ng, sede ol ar GS5/649851,

Lvi
2. I V4 dati nn mrdang comunque oggette di nn'uni: azione
ST




E H.C, Hospital Consulting Sp A '-“/\\4
® Via Di Soolivigne, 6651 - Loc. Grassina l'?. F
50015 Bagno a Ripoii « Firenze - tala \{4 &
Tel {+39; 055 6448 51 %

Fax (+39) 055 6498 68D p—_

www.haspital-consulting.i¢ : e

Ca}?itale sociale: £ 1.764.000,18 iy, W
= C.F./P. VA e Reg. Imprese; FI03010380487 e .
SANITA E AMBIENTE C.C.LAA FIREA 293209 : CONFINDUSTRIA

- QICE

ASLN. 7 CARBONIA

FATTURA

Data:  22/09/2014 | VIADALMAZIA, 83
. 09013 - CARBONIA - CT

Numero:  393/5 I K . /

Pag: /1

PI. 02261310920
. C.F._ 02261310920
COMMESSA Z050t . .
DESCRIZIONE DEI SERVIZI ' IMPORTO
Riferimento: APRILE 2014 w e L. N7 CARBGws
_ 3935427
ConsLsPETTIVO ESTA LA REGOUARE - ESECUZIONS

Affidamento Temporaneo delle prestazioni rese neil'ambisig) ; , = _
del "Servizio Integrato per la Gestione delle CONTRATTUALE ' UELLA FORNITURAPRESTRZIONE

Apparecchiature Ele tromedicali”. : SERVIZIOMNOLEGGIO ED MPORTO OGGETTD DELLA

beliberazione n, 971 del 18 Giugne 2014, ' PRESENTE FATTURA. 31 LIGH DA PER € i?(S’ 4] /3,»2/ e

CT6 59282778EF . OREUBERAN %Z?Z’L:f/&f pEL A8, 08,014
PIANG DEI CONT..____ CENTRO DI COSTO .o

N 4

C

¥

Pagamento: 'BONIFICO 6066 DF
Banca di appoggio: - BANCA NAZIONALE DEL LAVORO IRENZE AGENZIA 1

IBAN:IT39E0100502801000000010826 BIC:BNLIITRR -

CIva Emponibile Yle Imposta Descrizione TVA
035 3935427 | 22,00 8.657 94 Iva 22% esigibitita differita
Totale Tmponibife . Totale Tmposta . ‘ Totale Documenta €
39354 27 8.657,94 48 012,21

IVA AD ESIGIBILITA' DIFFERITA

GARANZIIA DI RISERVATEZZA (Digs 196/2003)

1. Vi mfarmiomo che i ¥a dati permancl sine receolti od utili 230% unicomente olla scapo di aderapiere ogli abblight legel & gentratiuali, .
2. I V. dati non saranna comunque aggeHte di comunicazione e diffusione o terz ol di fuori degli chblighi of legge & contrethysl ¢ mronno trattati con Zausikio di supparti infartratict e/ cortacei idonei ¢ garontire lo sicure2zn ¢ Ja serat ey,

c
3, Titohre del trattamenta b la Ko spite] Conmilling 5.p.A con eede in Ragna o Ripali (FT), Vis di Seobvigne, 5041, Potrete in quolsicsi moments esercitare tutti i diritt di cut ol art, 7 el Dlgs 196/03 scrivenda o tek fonendo presw 1 n, sede ol or 055/649051 .

DIREZIONE E COORDINAMENTG DTHERMED [CERMANAT GROPPO VAMED E@#



Via £i Scolivigne, 60 355ina
50015 Bagno a Ripoli - Frengze - Halia
Tel {+39) 055 p498 51

Fax (+39) 055 6468 630
www.hospital-consulting.it

Ca :'E?:I'e sociale: € 1.764.000,18 i.v.

'Ae Reg. Imprese; FI03010380487 .
SANITA E AMBIENTE CCiAAFIREA2932 _ CONFINDUSTRIA

e OICE

[ spetie N\

ASL N. 7 CARBONIA

® E H.C. Hospital Consultlé Sp.A

FATTURA

Data:  22/09/2014. o VIA DALMAZIA 83
' 09013 - CARRONIA - CT

NS _

PI. 02261310920
CF. 02261310920

Numero:  394/5

Pag:  1/1 |

COMMESSA Z05.01
DESCRIZIONE DET SERVIZI | IMPORTO
Riferimento: MAGGIO 2014 i B N 7 CARBOWEE
CORRISPETTIVO 8 ATESTA 1A ARoOLARE  esECUZoN
Affidamento Temporaneo delle prestazioni rese nell’ amb:f - i
del "Servizio Integrato per la Gestione delle ;ﬁéﬁ {Egﬁ,ﬁg _ FORMITURNPRESTAZIONE)
Apparecchiature Eletiromedicali”. S uk GGG ED “65}” 10 OGGETTO DEUS
Deliberazione n. 971 del 18 Giugno 2014,  BREESENTE ﬁmg@ & i PER € 45,048, 94 )
CIG 59282778EF DELIBERA N 41 . z:}gi‘ 48.06. 014

FLANG DEI CONT m@[ﬁ’&,,iﬁ .GE

_ A ‘
Pagamento: BONIFICO 6066 DF s L
Banca di appoggio:  BANCA NAZIONALE DEL LAVORG FIRENZE AGENZIA 1

IBAN:IT39E0100502801000000010826 BIC:BNLIITRR

ClIva Tmponibile %le TImposta Descrizione IVA
035 39.354.27 | 22,00 8.657 .94 -Iva 22% edigibilitd differita
Totale Imponibile " Totale Imposta ., : Totale Documento €
39.354,27 8.657 94 ' 48.012,21

IVA AD ESIGIBILITA' DIFFERITA

' " BARANZIA DI RISERVATEZZA (Digs 196/2003)

1. Vi nformiamo che i Vs dati personali sone raccolts :dur}izm' unicomente ally xppa di ademplene coli abblighi legek & contrattuali,
2,1 Ve de?l nen aranno comunqos bggetts & comunicazione efo diffusione a rerd af di fuoi ori dzgh nbbrggh di ggeeto rrunu ki € morannc trettati con | ausiko unuppaﬂll faretic) e/o cortozet idanci a garantive Ja sicure zrs e ba riserw?czm,
3, Titolare del Teatvamento llanxpnn’:Cn naiiting 5.p.A ¢an sede in Hlogns a Ripali {FT}, Vis 8i Scalivigac, 6071 Potrete in qualsies mamento csercitare turts i dirinti di cui alf o, 7 del Dlos 196/03 s:nv:n.du & telefonondd prexso 4 e, sede ol e 055/64985)

. . DIREZESRE'E COORDINAMENTC DTHERMED (GERMANRA] GRUPEOVANED %?
: - . v

ra



l H.C. Hospital Consulting S.p.A

Via Di Seolivigne, 60/1 - Loc. Grassina
50013 Bagno a Ripoli - Frenze - halia
Tel {+38) 055 6498 51 %
Fax {+3%) 055 8498 630 ) Ao« O e
www,hospltal-consuiting. it et
gaIP ‘}aé%%‘i’f‘; E: 5 15'764'060'%'3\.’0'10380487 W
FAR, . Imprese; ’ =
SANITAE AMBIENTE ECILAA FIREA 299308 CoNFNDUSTIA
ﬂpeﬁ.[e \
ASL N, 7 CARBONIA
Data: 22/09/2014 . . VIA DALMAZIA, B3
© | 09013 - CARBONIA - CT

Numero:  395/S '

Pag: /1
PI. - 02261310920
CF. 02261310920
COMMESSA Z.05.01
DESCRIZIONE DEI SERVIZI ' ' . ITMPORTO
Riferiiﬁen‘to: 6IUGNO 2014 ; w@@%m by g %&mmﬁ&%@%
CORRISPETTIVO ;9.3?

Affidamente Temporaneo delle prestazioni rese nell' ambito 3t

del "Servizio Integrato per la Gestione delle £ 15 FREDTA
Apparecchiahire Eletiromedicali®. O EGGID ED MEORTO GETTO DE

Deliberazione n. 971 del 18 Giugno 2014, ' PRESENTE ERTTURA . S) LIQUIDA P58 € ,4.8'6/& {/

(16 59282778EF -ty | s 8*0 b toii
PIAND DE! CONTET ! ¢ e

Pagamento:  BONIFICO 606G DF ' | R
Banca di appoggio: BANCA NAZIONALE DEL LAVORO FIRENZE AGENZIA 1

IBAN:IT39E0100502801000000010826 BIC:BNLIITRR

C.Iva Tmponibile %le TImposta Oescrizione TVA
035 3935427 | 22,00 8.657.94 Lva 22% esigibilita differita
Totale Imponibile Totale Imposta Yotale Documento €
39.354,27 8.657,94 48012,21

IVA AD ESIGIBILITA' DIFFERITA

GARANZEA DI RISERVATEZZA (Digs 196/2003)

1. V1 informiomo che ) Vs dati pereonali 3ona raccoirf cd utli zaan unicamente ath scopo 4 adempiere cgli abblighl legat € conteottuall,
3. I Vx dati oo soranno comanque oggetto <i conunlcazione efo diffudone o terzi al df fuori degh obbiighi di legge e contrattusli e saranne tratteti
3. Titokne def trattemento & fa Hospitol Conalting S.p.A con sede in Bagnu a Ripol: {FI3, Vie di Scofivigns, 071, Petrete in Qualsias momeato &merei

con Tausilie i suppart] Informatict £/0 cartacel idonei agarontie b sdure 220 € Yo Hservarerm,
tere fetth | diritts di cul af ort, ¥ del Bige 196403 scrivnds o vl fonandb presso ke, sede of nr 0557649851,

e DIREZIONE E COCRDNAMENTO DIAERMED (GERVANA GRUPPO VARED

R
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E H.C. Hospital Consulting S.p.A,
-Via Di Scolivigne, 6071 - Loc, Grassina
50015 Bagno a Ripoli - Frenze - italia
Tel (+39) 055 6468 51

Fax (+39) 055 6498 680

www. hospital.consulting it

Gapitale sociale: € 1.764.000,18 Lv.
C.F./P. WA e Reg. imprese: Fi03010380487
SANITA E AMBIENTE C.CLAA FIREA 293209 ]

CONFINDUSTRIA
’ - OICE

@eﬁ.la : \

ASL N, 7 CARBONIA
FATTURA
Data:  22/09/2014 VIA DALMAZIA, 83
09013 - CARBONTA - CT
Numero:  396/S

Pag: 1/ ‘ i §9 L
| 02261310920
8 EFREPPRoindebo PEGOLARE mSsoumOM
" COMMESSA 70501

WYRATTULE DELLA FORMITURAPRESTAZ

MOLEGGIO ED IMPORMPERIBETTC DELL

Riferimento: LUGLIO 2014 FRCOERT CAT T ST DA PER B ” YR

Jieliaint pELEERAN. 3 pEi 48,06 4y ‘
- RN <oy S2 = 1 o

Affidamento Temporaneo delle prestazioni rese nell'ambito BIANG DIEF CONTT e CEMTEO B COSTO L

del "Servizio Infegrato per la Gestione delle : :

DESCRIZIONE DEI SERVIZI

b b A

Apparecchiature Eletiromedicali®.

Deliberazione n. 971 del 18 Giugno 2014, RESPLE DEL. PROC hﬁﬁ%ﬁﬁ% EE

7T

Pagamento: BONIFICO 6066 DF
Banca di appoggio:  BANCA NAZIONALE DEL LAVORO FIRENZE AGENZTA 1

IBAN:IT39E0100502801000000010826 BIC:BNLIITRR

Clva Imponibile %le Empesta Descrizione TVA
035 39.35427 § 2200 B8.657 94 Tva 22% esigibilité differita -
" Totale Imponibile Totale Imposta Totale Documento €
39.354,27 8.657,94 4801221

TVA AD ESTGIRILITA' DIFFERITA

GARANZEA DI RISERVATEZZA {bigs 196/2003)
£ Vi informiome chiei Vs, dati persanak aond reveolti cd utilizzati unicomente ¢fk sopo di cdemplere ogli obblighi kgeli ¢ contrattual,,
2. J Vg, dotl aon soranno conunque ogaetto di camunicezione £/o diffusione o ter d of di fuerl degli obblighi df kgge £ contratiuali & sorenns tratteri con ausibo di =upparti infermaticl /0 cortacei idontt tgarantice b stcure 21 ¢ lo riservate 7z,
3. Yitalare d:itmrmmmro_ 2k Hoapitel Consutting 5.p.A. con scde In Bagno a Ripali (FI), Vi di Scalivigne, 60/1. Potrete In qualsiost momentos esercitare 10213 | diritti di cui of ort, 7 del Ulos 196703 mrivendo o Tele fonands presss | ra, aede ol ar 055/£ 45651,

DREZISNE E COORDINAMENTO DTHERMED (GERMANIA] GRUPPO VAMED ?Vf



E H.C. Hospital Consulti%g Sp.A 7 o)
Via Di Scotivigne, 80/1 + |, 0¢. Grassina B H

£0015 Bagno a Ripoli - Frenze - kalia

Tel (+30) 055 6498 51
Fax (+39) 055 6495 530 I st
www.hospital-consulting, it ; SO
Capitale sociale: € 1766 000,18 @ﬂ‘@
, C.F/P. VA e Reg. Imprese: FI32010380487 R
SANITA E AMBIENTE C.C.LAA FIREA; 293209 . CONFINDLISTRIA

s OO

ﬁpeﬂ',]e \

ASL N.7 CARBONIA

FATTURA

Data:  22/09/2014 VIA DALMAZIA, 83
09013 - CARBONIA - T

Numero:  397/5 , \ /

Pag: 1/1

PI. 02261310920
CF. 02261310920

COMMESSA Z0501
DESCRIZIONE DET SERVIZI ' IMPORTO

Riferimento: AGOSTO 2014

CORRISPETTIVO : A 39.354,27
Affidamento Temporaneo delle prestazioni rese nell'ambito Y —gh S LB % O e g e
A AZIENDA U.S.L. N° 7 CARBUwmiA

del "Servizio Integrato per la Gestione delle
Apparecchiature Elettromedicali”. : & ETTERTA LA RGO ARE ESECHIY
Deliberazione n, 971 dgf_ya Giugno ?.014. CONTRATTUALE DELLA  FORMITUSAPRESTATIC
OO0 OOBBEITERRS fniiny SERVIZK/NOLEGGIO ED IMPORTO QGRETTO DS
o FRESENTE FATTURA. 5! LIGUIDA PER €. 48,0/, 41
- paUsERAN._ Y oen 48068004 |

B1ANG DE conrlo T kley

Pagamento: BONIFICO 6066 DF
Banca di appoggio:  BANCA NAZIONALE DEL LAVORO-EIR et
IBANIIT39EQ1005028010000000108 §: BIC:BNLIITRR

CIva Tmpenibile %le Imposta Descrizione TVA / J : //
035 39.354,27 { 22,00 8.657,94 | Iva22%esigibilita ?{fferifa 7
Totale Imponibile Totale Imposta ' Totale Documento €
3935427  8657,94 48012 21

IVA AD ESIGIBILITA' DIFFERITA

GARANZYA DI RISERVATEZZA (Digs £96/2003)

1. Vi informicmo che | Vs, dati permanalt sono reccolti ed utilizastl uricamente ala cops i cdemplere agl obblighi kegcli £ contrartuali,

2. I Vs dati non s comingiie oggetto di canunicozione e/ #iffusione a terdl ol di fuart gegh begghi di kegge e contrathusli ¢ sranno frattot con | eusie di supporti infarmatici efc cortore? idanei #gerantire b scure e ¢ Jo Arervote 1,
3. Tirakae del Trat tamenta & & Hopitel Consulting 5.p.A con sede in Bagno a Ripak (FI3, Vie dt Scolivigne, 6041, Potrete in quolsing mementa erercitore futd | it di cul alf art, 7 del Digs t98/03 =crivento ¢ 16k fonanch presas b ng, sede al br O55/64985).

iii

: D.IREZIONE E COCORDINAMENTC DTHERMED (GERMANA) GRUFPO VARES

ix
E-4
im
o



E H.C. Hospital Consultteg Sp.A
Via 0 Seolivigne, B0 rassnna
50015 Bagno a Ripoli - Frenze -
Tel (+39) 055 6498 51
Fax (+39; 055 5498 680
ww, hospital.consulting it

Capltale sociale: € 1.764.000,18 Lv.
G.F./ P. WA e Reg. Imprese: FIO3010380487

SANITA E AMBIENTE C.CIAA FIREA 293209

CONFINDUSTREA

OlCe

4 épaﬁ.fg

ASL N, 7 CARBONIA

FATTURA

' ‘ 09013 - CARBONIA - CT

* Numero: 406/5 K

N

Pag: 1/1 :
CPI. 02261310920

g CF. 02261310920
COMMESSA Z.0501 ' ‘

DESCRIZIONE DEI SERVIZI - " IMPORTO

Riferimento: SETTEMBRE 2014
CORRISPETTIVO

USLNTC

Affidamento Temporaneo delle §ifestaziip] 148 é!l'argggro REGOLARE  ERElR
del "Servizio Integratfo per la Cestignade S"@%ﬁﬁ DELLA - :"’5-1‘ L2 %ﬁﬁ@ﬁ%
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Deliberazione n. 97’1 del 18 Giugho
PRESENTE FATTURA. 31 LIQUIDA PER 45,018

39.354 .27

CIG B9282778EF
DELIBERA N SW S— 1806 Lolk
(8 .
PIANO DE! COK 75 " ererme
RESELE DEL PROCEDIMENTO L RESPLE DEL
Y (B B A s
_ - L7 Z v
Pagamento: BONIFECO 60F6 DF

Banca di appoggio:  BANCA NAZIONALE DEL LAVORO FIRENZE AGENZIA 1
IBAN:IT39E0T00502801000000010826 BIC:BNLIITRR

CIva Emponibile | Yele Emposto Descrizione IVA
035 39.354 27 12200 .. 8.65794 | Iva22% esigibilitd differita
- Totale Imponibile Totale Imposta : . Totale Documento €
39.354,27 - . 865794 . ' : 48 012,21

IVA AD ESIGIBILITA DIFFERITA

GARANZIA DI RISERVATEZZA (Dlgs 196/2003)

1. Vi informiama che | Vs, dati pumnu smna roceolti ed wilizzti unicamente alls scopo di ademplere gl obblight kegab € contrathua,
2. F V= datl non saranno diffusione e terd al di Ruori degli abblight di kegge £ contrattuali ¢ saranno trattati con tousille da supporti informatic e/o cartacei idonei o garentire k Scurezm ¢ la rizenere

3. Tit

DIREZIONE E COORDINAMENTO DIHERMED {GERMANIA) GRUPPO VAMED
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