REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA

Azienda OspedalieraBrotzu

Deiiberazione n_~ ZO(J

Oggetto: Liquidazione fattura ditta Azienda U.S.L. della Romagna. Spesa complessiva € 46,00 lva inclusa.
Art. 29 comma 2 L.R. 10/086.

adottata dal Commissario Straordinario in data  ~ ‘"‘" FER st'

~ b FEB. Rl

Pubblicata all'Albo Pretorio dell'Azienda a partire dal per 15 giorni consecutivi e posta a

disposizione per la consultazione.
Il Direftore Amministrativo

Il Commissario Straordinario Dott.ssa Graziella Pintus
coadiuvato dal

Direttore Amministrativo Dott. ssa Laura Balata

Direttore Sanitario Dott. Nazzareno Pacifico

Su proposta del Servizio Provveditorato

Premesso che con prot. n. 5354 del 15.12.2014 che si allega in copia alla presente per farne
parte integrante e sostanziale ( All. A fg n. 1) il Direttore della S.C.Governe Clinico
e Organizzazione Ospedaliera ha trasmesso la fattura della Azienda U.S.L. della
Romagna relativa a prestazioni specialistiche richieste . agli atti
dell Amministrazione , perché richiesta personalizzata;

Vista la fattura dell' Azienda U.S.L. della Romagna n. 799 del 30.10.2014 di
€ 46,00 Iva inclusa , che si allega in copia alla presente per farne parte integrante e
sostanziale ( All. B fg. n. 1) riscontrata regolare dagli Uffici competenti

Considerato che si rende necessario provvedere alla liquidazione della fattura , al fine di evitare
ulteriori oneri a carico dell’ Amministrazione;

Viste laL.R.n. 10/97 e 10/06, il D.Lgs n.163/06 ed il DPGR n. 168/96;
Con il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario;
DELIBERA

1. di liquidare la fattura dell’ Azienda U.S.L. della Romagna n. 799 del 30.10.2014 di € 46,00 Iva
inclusa facendo gravare la spesa al numero di conto indicato in fattura;
di autorizzare il Servizio Amministrativo all'emissione dei relativi ordini di pagamento;

3. di comunicare I'adozione del presente atto all'Assessorato all'lgiene e Sanita, ai sensi dell'art. 29
comma 2 della L.R. n. 10 del 28.07.2006; '

Il Direttore Amministrativo Il Direttore /Sanitario
Dott.ssa Laura Balata Dott. N no Pacifico

Il Commissario Straordinario
Dott.ssa Graziellg-Rjntus

L
Servizio Acquisizione Beni e Serv}zi ,.\‘/\
Direttore SC Dr.ssa Agnese Foddis 7
A\ 1
Resp. Ufficio Contratti Dr. Davide Massaé:_ci

Ass. Amm.vo Mauro Melas l’(’} {:,(/7/’ "\\
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Prot. N. A {% / %GS

REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
Azienda OspedalieraBrotzu

Prot. 535 4/ Cagliari, '{ § DJC. 2014

Al Direttore S.C. Chirurgia Generale

OGGETTO: fatt.san/799/2014

Si trasmette in allegato per gli opportuni provvedimenti la fattura citata in
oggetto.

Cordiali saluti

Il Direttore S.C.Gpverno Clinico e

Organizzazione Qspedaliera
Dott.ssa Marinel ssu
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ZERVIZIO SANITARIO REGIONALE Via De Gasperi, 8 - 48121 Ravenna (RA)
EMILIA-ROMAGNA . . C.F./P.ta VA 024838.10392
$252 /enda Unith Sanitaria Locale delia Romagra Sede Operativa di Cesena: P.zza L. Sciascia, 111/2 - 47522 Cesena (FC)

FATTURA DI VENDITA - ATTIVITA' SANITARIA
Documento n: SAN /799 /2014 del 30/10/2014

Ufficio Fatturaz.: DIPARTIMENTO CLINICO - CLI10
Causale: ATTIVITA' SANITARIA

AO BROTZU
Codice Cliente: C0163848 a1
Codice Fiscale: 02315520920 PG/2014/ 0026563 del 18112014 ore 09,08 OTZU
Partita IVA: 02315520920 Witente SERVIZIO SAMITARIC REGICHALE EMILI
PRESTAZIONI SPEC. RESE DALLA NEUROCHIRURGIA fssgnatna SC Cotatitts = Biancis
Prestazioni erogate Alig 0Otz Prz unit, Totale
32020800l SPEC.AD AZ.SAN.FUORI REG. ES 2 23,00 46,00
Competenza dal 1/1/2014 al 31/8/2014 )
Riepilogo per aliquote Aliq. Imponibile LV.A. Totale
ESENTE ART.10 DPR 633/72 ES 46,00 0,00 46,00

| AZIENDA OSPEDALIERA "G 0
SERVIZIO ECONOMICO£ e
Vizio_cc INANZIARIO

N. PROTOCOLLO [ l

’ ! CONTO
‘J&(gﬁ V070608
Riépilogo del documentec Imponibile {.V.A. Totale
46,00 0,00 46,00
imposta di Bollo escl. Art. 15: 0,00
Totale del documento: 46.00

PAGAMENTO 30 GG DATA FATTURA - Pagabile con bonifico bancario c/o Tesoreria -

CASSA DI RISPARMIO DI CESENA - Filiale n. 3 SUBBORGO F.COMANDIN! 102-104 47522 CESENA
IBAN: IT 53 L 06120 23933 T20330021090 - BIC/SWIFT: CECRIT-2C

CONTO DI TESORERIA UNICA C/ BANCA D'ITALIA N. 0306298

TEL: 0547-352250 FAX: 0547-394411 E_MAIL: bilancio@ausl-cesena.emr.it




