REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
ASL n° 7 Carbonia

Deliberazione n® //f_ D 5? @

Adottata dal Commissario Straordinario in data 13 LUG 209

Oggetto; Rimborso polizza assicurazione “R.C.Diversi."a favore dellAssociazione di Volontariato “Volontari
Soccorso Calasetta” operante per il Servizio di emergenza sanitaria 118, decorrenza 24.04.2016 -

24.04.2017.

Il Responsabile del Servizio Affari Generali if quale,

RICHIAMATO

PRESO ATTO

ACCERTATO

ATTESO

I'atto deliberativo n°1994/C del 30 dicembre 2015, con la quale sono state rinnovate
le convenzioni con le associazioni/cooperative sociali operanti nel Servizio di
Emergenza Territoriale 118 dell'Azienda;

ai sensi dell'art.16 comma 3 deifa su detta convenzione, che gl oneri relativi alla
copertura assicurativa sono a carico dell’Azienda;

che I'Associazione di Volontariato "Volontari Soccorso Calasetta”, ad oggi, risulta
svolgere regolarmente le attivita di cui alla convenzione su citata,

che detta Associazione ha provveduto al pagamento della polizza sotto citata:

1. Polizza assicurativa “R.C.Diversi.", Milano Assicurazioni, rata annuale, polizza
n°1/50284/65/781816811, premioc di € 459,99 copertura 24/04/2016 - 24/04/2017;

di cui ha trasmesso ['atto di quietanza che si allega al presente atto per fame parte
integrante;



IL COMMISSARIO STRACRDINARIO

Sentiti Il Direttore Amministrativo ed il Diretiore Sanitario

DELIBERA

per i motivi esposti in premessa:

¢

di liquidare alf'Associazione di Volontariato “Volontari Soccorso Calasetta” it premio dell'assicurazione in

argomento cosi come risulta dall'atto di quietanza che si allega al presente atto per farne parte integrante;

di provvedere al regolare pagamento dellimporto di € 459,99 (quattrocentocinguantanove/99) tramite

ordinativo bancario tratto sul Tesoriere Aziendale;

di movimentare la su estesa spesa al codice economico A0502021003 (acquisti di prestazioni di trasporto
sanitario - autoambulanza) del Piano dei conti Aziendali e del codice del centro 10710301 servizio 118

Carbonia, per I'esercizio finanziario 2016.

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO
Dott. Antonic Onnis

I Direttore Sanitario
Dott.Silvio Maggetti

Il Direttore Amministrativo
Daott.ssa Maria Fanni Pittau

| Resp.le AAGG

b" LX) [\QLE/'C’:YD V-

wee\lo o
\

%



% Responsabile del Servizio Affari Generali,
Aftesta che la defiberazione

0 A05F10. ey 13 LU6 11

& stata pubblicata

nelfAlbo Pretorio deli'Azienda USL n°7
2 partire dal 13 LU 016

Restera a disposizione per ia consultazione nella sezione

Archivio Defiberazioni del sita www.aslcarbonia.it
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Volontari Soccorso Calasetia

Lungomare Arenzano snc 09011 CALASETTA Tel 3924585980

Lunedi 11/07/2016

Oggetio: Richiesta liquidazione polizza Rc

In viferimento all’attivitd di cui all’'oggetto, si prega voler disporre la liquidazione
delle seguenti competenze:

=
e Polizza infertunivolontari € 459,99

TOT. DA LIQUIDARE € 459,99




Divistone IAPREVIDENTE

ASSICURAZIONI J
91010 : 1013 00000 00781816811

Atto di Quietanza

»

NUMERO POLIZZA 1/50284/65/781816811

AGENZIA CAGLIAR! - PRODUTTORE /f CODICE SUBAGENZIA 18
. progressivo 0359427
Confraente VOLONTAR! SOCCORSO CALASETTA
Pomicilio LMAR ARENZANO - 08011 - CALASETTA
Codice Fiscale 80033120825 ’

.A l ;. ‘:‘ﬁ%% —

Effetto quietanza 24i04/2016 Scadenza polizza 24/04/2017
Scadenza prima rata ' 240472017 Frazionamento del premio Annuale
Convenzione NO Campagna NO
Vincolo NO Tacito rinnovo Sl
Polizza a regolazione premio NO Indicizzazione NO

Oneri per
frazionamento
376,27 0,00 0,00 376,27 83,72 459 99

imponibile Imposte TOTALE

-  mezzi di pagamento consentiti dall'tmpresa sono quelli previsti dalla normativa vigente.
~ Le rate successive alla prima avranno cadenza Annuale.

Sl e IEORMATIVAHOME INSURANCE : S i
Ai sensi del Provvedimento IVASS n. 7/2013, a partire dal 7 maizo 2014, nella home page el sito internet delia Societa www.unipolsal.it é
disponibile un'apposita Area Riservata, a cui i Contraenti possono acoedsre per consultare on line la propria posizione contratiuale, riferita alla data

di aggicrnamento specificata.
Le credenziali personali identificative necessarie per l'accesso sono rilasciate ai Contraenti madiante processo di “auto registrazione” on line

disponibile nell'Area stessa.
Ai senst dell'articolo 38 ter del’ Provvedimento non vi 2 Fobbligo di attivare le aree riservate per detérminate tipologie di polizze relative a

rischi particolari.

I} contratto:
- & slato assegnato il numera di polizza 781816811 che sostituisce il precedente n 6821104287127 rimanendo per il resto invariato.
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