ATSSardegna

Azienda Tutela Salute

SERVIZIO SANITARIO
REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
ATS - AREA SOCIO SANITARIA LOCALE DI LANUSEI

Proposta n. 241/2017

DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE N 294 peL | 0 AR 2017

STRUTTURA PROPONENTE: S/ﬂlzm Affarl Generali e Legall

//

/7
Dr. Antonio Mario Loi /7 /f/é{///) e /
574 7

OGGETTO: Liquidazione prestazioni di consulenza ai Veterinari Dr. Podda Attilio, Dr.
Pistis Alessandro e Dr.ssa Piras Angela finalizzati allo svolgimento del Piano
Straordinario di Profilassi Vaccinale contro la Febbre Catarrale su tutto il patrimonio
ovino e bovino del territorio Anno 2016.

Con la presente sottoscrizione si dichiara che listruttoria & corretta, completa nonché conforme alle
risultanze degli atti d'ufficio, per I'utilita e I'opportunita degli obiettivi aziendali e per l'interesse
pubblico.

L’estensore: Dr.ssa Loredana Piras a%;‘f@ctcaﬂ{ ﬁzco

Il Responsabile del Procedimento: Dr. me&gg,o’l Dwett2@l_83mmo Affari Generali e Legali
o

<

La presente Determinazione Dirigenziale & soggetta al controllo preventivo di cui al comma 1
dell’art. 29 della L.R. 10/2006 e ss.mm.ii.

1K

Si attesta che la presente determir;iazéorﬁ .dirigilhz{'ale viene pubblicata nell’Albo Pretorio on-line
del’ASSL di Lanusei a far data dal A per la durata di quindici giorni consecutivi.

Direttore del Se ari Generali e Legali
r|o I,@’
//




_:P ATSSardegna
Azienda Tutela Salute
IL DIRETTORE DEL SERVIZIO AFFARI GENERALI E LEGALI

VISTA la Deliberazione del Direttore Generale n. 139 del 29/12/2016 di nomina del Dott. Giuseppe
Frau Direttore dell’Area Socio Sanitaria di Lanusei;

VISTO il provvedimento deliberativo n. 380 del 17/12/2010 (contratto quinquennale del
31/05/2012, con validita al 27/01/2020 per aspettativa incarico Direttore Amministrativo dal
04/06/2012 al 31/01/2015) di attribuzione delle funzioni dirigenziali;

DATO ATTO che il soggetto che propone il presente atto non incorre in alcuna delle cause di
incompatibilita previste dalla normativa vigente, con particolare riferimento al Codice di
Comportamento dei Pubblici Dipendenti e alla Normativa Anticorruzione e che non sussistono, in
capo allo stesso, situazioni di conflitto di interesse in relazione alloggetto dell'atto, ai sensi della
Legge 190 del 06/11/2012 e norme collegate;

RICHIAMATO il Decreto Legislativo del 14 marzo 2013, n. 33 (Riordino della disciplina riguardante
il diritto di accesso civico e gli obblighi di pubblicita, trasparenza e diffusione di informazioni da
parte delle pubbliche amministrazioni, (G.U. n.80 del 05/04/2013), in materia di trattamento dei dati

personali;

PREMESSO che con DAIS n. 22, del 04/05/2016 emanato dall’Assessorato Igiene e Sanita e
dell'Assistenza Sociale della Regione Autonoma della Sardegna Codesta ASL é stata resa edotta
della necessita di un’azione straordinaria di vaccinazione su tutto il patrimonio ovino e bovino

presente sul territorio regionale;

VISTO che col medesimo DAIS si prevede che gli interventi debbano essere ultimati entro il mese
di Dicembre 2016;

VISTA la Delibera di Giunta Regionale del 01/09/2015, n. 43/2015, con la quale la Regione ha
stanziato delle risorse aggiuntive destinando a questa ASL Euro 18.322,18 per incrementare le
figure professionali necessarie per il completamento delle vaccinazioni previste;

VISTA la Determinazione del Servizio Affari Generali e Legali n. 1045 del 14/10/2016 con cui si
conferiva incarico, a seguito di selezione pubblica, ai Dott. Veterinari Podda Attilio, Pistis
Alessandro e Piras Angela;

VISTA nota NP/2017/10730 del 07/02/2017 del Dott. Dino Garau (che si allega) con la quale viene
comunicata la rendicontazione finale delle attivita svolte dai Dott. Veterinari Podda Attilio, Pistis

Alessandro e Piras Angela;

VISTE le fatture elettroniche :
- N. 3/17 del 02/02/2017 del Dott. Podda Attilio;
- N. 1/17 del 10/02/2017 del Dott. Pistis Alessandro;
- N. 1/PA del 23/12/2016 della Dott.ssa Piras Angela;




DETERMINA

Per i motivi esposti in premessa,

1)

2)

3)

DI LIQUIDARE :
Euro 4.771,65 al Dott. Podda Attilio a fronte della fattura N. 3/17 del 02/02/2017;

Euro 6.051,52 al Dott. Pistis Alessandro a fronte della fattura N. 1/17 del 10/02/2017;
Euro 6.000,00 alla Dott.ssa Piras Angela a fronte della fattura N. 1/PA del 23/12/2016;

DI FARE FRONTE alla relativa spesa totale lorda onnicomprensiva di Euro 16.823,17 con i
fondi di cui allo specifico budget anno 2016 UAPROGPREV/2016/6 Piano dei Conti codice

n. A502040101- Acquisti di consulenze sanitarie - altro;

DI INCARICARE dell’esecuzione della presente deliberazione il Servizio Affari Generali ed
il Servizio Bilancio, ciascuno per gli adempimenti di propria competenza.

IL DIRETTORE DEL SERVIZIO AFFARI GENERALI E LEGALI

. Antofiib Mario Lo{/
s LA
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FATTURA ELETTRONICA

Dati relativi alla trasmissione

Identificativo del trasmittente: 1T01879020517
Progressivo di invio: 0002135674

Formato Trasmissione: FPA12

Codice Amministrazione destinataria: URSX3X

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici

identificativo fiscale ai fini IVA: 1T01236550917
Codice fiscale: PSTLSN74B23E4410

Nome: ALESSANDRO

Cognome; PISTIS}

Regime fiscale: RF01 (ordinario)

Dati della sede

Indirizzo: VIA MARCONI N.48
CAP: 08045

Comune: E441

Provincia: OG

Nazione: IT

Recapiti

Telefono: 3282922600
E-mail: pistis.alessandro@tiscali.it

Dati del cessionario / committente

Dati anagrafici

Codice Fiscale: 92005870909
Denominazione: Azienda per la tutela della salute - ASSL4-Uff_eFatturaPA

Dati della sede
Indirizzo: Via Piscinas 5
CAP: 08045
Comune: Lanusei

Provincia: 0G
Nazione: IT

Dati del terzo intermediario soggetto emittente

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA: IT01879020517
Denominazione: Aruba Pec S.p.A.

Soggetto emittente la fattura

Soggetto emittente: TZ (terzo)

Versione prodolia con foglio i stile 52! www falturapa.gov.it

http://areas.sisar.asl/areas/contabilita. DocumentiPassivi.do 09/03/2017
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Dati generali del documento

Tipologia documento: TD06 (parcelia)

Valuta importi: EUR

Data documento: 2017-02-10 (10 Febbraio 2017)
Numero documento: FATTPA.1.17

Importo totale documenta! 6051.52

s

Ritenuta

Tipologia ritenuta: RT01 (ritenuta persone fisiche)

Importo ritenuta: 972.60

Aliquota ritenuta (%): 20.00

Causale di pagamento: A (decodifica come da modello 770S)

Cassa previdenziale

Tipologia cassa previdenziale: TC11 (Ente Nazionale Previdenza e Assistenza Veterinari-ENPAV)
Aliquota contributo cassa (%): 2.00

Importo contributo cassa: 97.26

Imponibile previdenziale: 4863.00

Aliguota IVA applicata: 22.00

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura

Nr. linea: 1

Codifica articolo

Tipo: Codice fornitore
Valore: ON1
Descrizione bene/servizio: ONORARIO PER VACCINAZIONE CAP! OVINI - PIANO STRAORDINARIO
PROFILASSI VACCINALE 2016
Quantiti; osig ce: 4014.00000000
Unitig oeig ce di misura; NR
Valore unitario: 0.50000000
Valore totale: 2007.00000000
VA (%): 22.00
Soggetta a ritenuta: Sl

Nr. linea: 2

Codifica articolo

Tipo: Codice fornitore
Valore: ON2
Descrizione bene/servizio: ONORARIO PER VACCINAZIONE CAP! BOVINI - PIANO STRAORDINARIO
PROFILASSI VACCINALE 2016
Quantiti; oei¢ ce: 1904.00000000
Unitiy cei¢ ce di misura: NR
Valore unitario: 1.50000000
Valore totale: 2856.00000000
IVA (%): 22.00
Soggetta a ritenuta: Sl

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

Aliquota IVA (%): 22.00

Totale imponibile/importo: 4960.26

Totale imposta: 1091.26

Esigibiliti cei¢ oe IVA: D (esigibiliti; ceig ce differita)
Riferimento normativo: D.p.r. 633/72

Varsione prodoita con fogha di stife Sdt www fatturapa.gov.it

http://areas.sisar.asl/areas/contabilita. DocumentiPassivi.do 09/03/2017
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FATTURA ELETTRONICA

Dati relativi alla trasmissione

Identificativo del trasmittente: IT03141290548
Progressivo di invio: 0000075098

Formato Trasmissione: FPA12

Codice Amministrazione destinataria; URSX3X
Telefono del trasmittente: 075 5272256

E-mail del trasmittente: info@mysond.it

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA: 1T00982010910
Codice fiscale: PDDTTL66B06AT22N

Nome: ATTILIO-.,

Cognome;PODé})‘

Regime fiscale: RF01 (ordinario)

Dati della sede

Indirizzo: VIA PEDRA NIEDDA 74
CAP: 08040

Comune: BAUNEI

Provincia: OG

Nazione: IT

Recapiti
Telefono: 3473842792
E-mail: attiliopodda@tiscali.it
Dati del cessionario / committente

Dati anagrafici

Codice Fiscale: 92005870909
Denominazione: Azienda per la tutela della salute - ASSL4-Uff_eFatturaPA

Dati della sede

Indirizzo: Via Piscinas 5
CAP: 08045

Comune: Lanusei
Provincia: 0G

Nazione: IT

Dati del terzo intermediario soggetto emittente

Dati anagrafici

ldentificativo fiscale ai fini IVA: IT03141290548
Codice Fiscale: 03141290548
Denominazione: Mysond S.r.l.

Soggetto emittente la fattura

Soggetto emittente: TZ (terzo)

Saf www fatturapa.qov.it

http://areas.sisar.asl/areas/contabilita.DocumentiPassivi.do 09/03/2017
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Dati generali del documento

Tipologia documento: TD01 (fattura)

Valuta importi: EUR

Data documento: 2017-02-20 (20 Febbraio 2017)
Numero documento: FATTPA 3_17

Importo totale documento: 4771.65

Ritenuta

Tipologia ritenuta: RT01 (ritenuta persone fisiche)

Importo ritenuta: 766.90

Aliquota ritenuta (%): 20.00

Causale di pagamento: A (decodifica come da modello 770S)

Cassa previdenziale

Tipologia cassa previdenziale: TC11 (Ente Nazionale Previdenza e Assistenza Veterinari-ENPAV)
Aliquota contributo cassa (%): 2.00

Importo contributo cassa: 76.69

Imponibile previdenziale: 3834.50

Aliquota IVA applicata: 22.00

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura

Nr. linea: 1

Codifica articolo

Tipo: Codice fornitore
Valore: ON
Descrizione bene/servizio: Onorario per vaccinazione lingua blu di n. 2463 bovini per euro 1,50
cadauno
Quantitiy cei ce: 2463.00
Unitig ceig ce di misura: NR
Valore unitario: 1.50
Valore totale: 3694.50
IVA (%): 22.00
Soggetta a ritenuta: Sl

Nr. linea: 2

Codifica articolo

Tipo: Codice fornitore
Valore: ON
Descrizione bene/servizio: Onorario per vaccinazione n. 280 ovini per euro 0,50 cadauno
Quantiti; osi; ce: 280.00
Uniti¢ celjce di misura: NR
Valore unitario: 0.50
Valore totale: 140.00
IVA (%): 22.00
Soggetta a ritenuta: S

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

Aliquota IVA (%]): 22.00

Totale imponibile/importo: 3911.19

Totale imposta: 860.46

Esigibiliti ceig oe IVA: I (esigibiliti; el 02 immediata)
Riferimento normativo: D.p.r. 633/72

Dati relativi al pagamento

Condizioni di pagamento: TP02 (pagamento completo)

http://areas.sisar.asl/areas/contabilita. DocumentiPassivi.do 09/03/2017
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Dettaglio pagamento

Modaliti; oety 0e: MPO5 (bonifico)

Data scadenza pagamento: 2017-02-20 (20 Febbraio 2017)
Importo: 4004.75

Istituto finanziario: BANCO DI SARDEGNA

Codice IBAN: IT40W0101586490000000000311

Codice pagamento: BB

1 stite $¢! veww fatturapa gov.it

http://areas.sisar.asl/areas/contabilita.DocumentiPassivi.do 09/03/2017
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FATTURA ELETTRONICA

Dati relativi alla trasmissione

Identificativo del trasmittente: 1701021160328
Progressivo di invio: 00BcT

Formato Trasmissione: SDI11

Codice Amministrazione destinataria: UFSZAQ
Telefono del trasmittente: 0409751179

E-mail del trasmittente: info@fatturaelettronica.pa.it

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA: IT02657620908
Codice fiscale: PRSNGL84B59A192E

Nome: Angela
Cognome::Piras’
Titolo: Dott.ssa
Regime fiscale: RF19 (Regime forfettario)

Dati della sede

Indirizzo: vi rockefeller 50
CAP: 07100

Comune: sassari
Provincia: 8

Nazione: IT

Recapiti

E-mail: angelapiras@gmail.com
Dati del cessionario / committente

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA: IT00978060911
Codice Fiscale: 00978060911
Denominazione: Asl 4 Lanusei

Dati della sede

Indirizzo: Via Piscinas 5
CAP: 08045

Comune: Lanusei
Provincia: 0G

Nazione: IT

Dati del terzo intermediario soggetto emittente

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA: 1T01021160328
Denominazione: TEK - 01 S.A.S. DI SERGIO PORTALURI & C.

Soggetto emittente la fattura

Soggetto emittente: TZ (terzo)

S waww fatturana. gov.it

Versiong g

http://areas.sisar.asl/areas/contabilita.DocumentiPassivi.do 09/03/2017
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Dati generali del documento

Tipologia documento: TDO1 (fattura)

Valuta importi: EUR

Data documento: 2016-12-23 (23 Dicembre 2016)
Numero documento: 1/PA ...
Importo totale documents: 6000.00

Bollo

Bollo virtuale: Sl
Importo bollo: 2.00

Cassa previdenziale

Tipologia cassa previdenziale: TC11 (Ente Nazionale Previdenza e Assistenza Veterinari-ENPAV)
Aliquota contributo cassa (%): 2.00

Importo contributo cassa: 117.65

Imponibile previdenziale: 5882.35

Aliquota VA applicata: 0.00

Tipologia di non imponibiliti¢ceigce del contributo: N2 (non soggette)

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura

Nr. linea: 1

Descrizione bene/servizio: Onorario vaccinazioni capi ovini e bovini - "Piano straordinario di profilassi
vaccinale contro la febbre catarrale degli Ovini e Bovini" . Settembre- Dicembre 2016

Quantiti; oeig ce: 1.00

Valore unitario: 5882.35

Valore totale: 5882.35

IVA (%): 0.00

Natura operazione: N2 (non soggetta)

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

Aliquota IVA (%): 0.00

Natura operazioni: N2 (non soggette)

Totale imponibilefimporto: 6000.00

Totale imposta: 0.00

Riferimento normativo: Art.1, ¢.54-89, L. 190/2014

Dati relativi al pagamento
Condizioni di pagamento: TP02 (pagamento completo)
Dettaglio pagamento
Modaliti; cei¢ ce: MPOS (bonifico)

Importo: 6000.00
Codice IBAN: IT66K0100517200000000001638

tie Sdi www fatturapa gov.it

http://areas.sisar.asl/areas/contabilita.DocumentiPassivi.do 09/03/2017




21=) ATSSardegna
Agi;zﬁda Tutela Salute

SERVIZIO SANITARIO
REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
ATS- AREA SOCIO SANITARIA LOCALE LANUSEI

LANUSELI, 07/02/2017

DIREZIONE SANITARIA
Dipartimento di Prevenzione
NP/2017/10730
Data: 07/02/2017 09:56
AL DIRETTORE DELLA ASSL
SEDE
AL RESPONSABILE
DEL SERVIZIO AFFARI GENERALI
SEDE

Oggetto: realizzazione del Piano Straordinario di Profilassi Vaccinale contro la Febbre Catarrale
degli ovini . RENDICONTAZIONE FINALE.

Con la presente si trasmette la rendicontazione delle attivitd svolte dai Veterinari libero
professionisti incaricati di svolgere la vaccinazioni contro la blue Tongue nella stagione vaccinale
anno 2016

Veterinario CAPI OVINI | CAPIBOVINI
VACCINATI | VACCINATI

PODDA 280 2.463

ATTILIO

PISTIS 4.014 -1.904

ALESSANDRO

PIRAS 4.406 2.608

ANGELA

1L DIRETTORE
DEL SERIZIO DELLA SANITA’ ANIMALE

@*Din @ rau)
|




75-AZIENDA TUTELA SALUTE
PG/2017 .IBZRQICS> del 10/03/2017 ore 11 .57

00185 ROMA - Via Castelfidardo 41 Mitt.. DOTT.SSA PIRAS ANGELA
As ool Lanusei Affari Generali e Le

| l\\ I A

Data richiesta online: 09 marzo 2017

Attestazione iscrizione e regolarita contributiva.

Nome: Dott.ssa PIRAS ANGELA
Data di nascita:  19/02/1984

Luogo di nascita: ALGHERO (SS)

Codice Fiscale: PRSNGL84B59A192E
Matricola ENPAV: 1002309

Si attesta che il Veterinario sopra indicato & iscritto a questo Ente dal 14/03/2012.
La posizione contributiva risulta regolare.

Si rilascia il presente attestato in carta semplice, per gli usi consentiti dalla legge.

DIREZIONE CONTRIBUTI
IL DIRIGENTE
(Dott.ssa Paola Fassi)

\ oo

00185 Roma - Via Castelfidardo, 41 - Tel. 06/492.001 — Numero verde 800902360 Fax 06/492.003.57
Cod. Fisc. 80082330582 sito intcrnet: ; - c-mail:




Dichiarazione sostitutiva di certificazione

(art. 46 D.P.R.28 dicembre 2000 n. 445 )

1l/la Sottoscritto/_/~ Y SSANORO 9’\:‘.(5 c.f. P§T SN TR RAIE fud o
nato a__“ANVSEY (AN il 02y /(3\?(,(
residente a _LAW U S%Aq (NN ) in VA g Rdon/| e Y&

consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci & punito ai sensi del codice penale e

delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell'art. 46 D.P.R. n. 445/2000

DICHIARA
Dl ESSELE  ATTUACHENTE BorE TAMNEANTTE N

REcoa  CON I JEBSAMENTI ConipiBY iV

ays~-AZIENDR TUTELR SALUTE
PG/2017/92037 del 10/03/2017 ore 11.33

Mitt . PISTIS RLESSANDRO

fss. . ASSL Lanusel Affari Generall e Le

T

Luogo, LAVUSEL A/Q’/'MV&O Si L/g\—‘

(O/O03 /20 ( Firma del dichiarante
/ / € (per esteso e ieggibile)

Ai sensi dellart. 10 della legge 675/1996 e successive modificazioni, le informazioni indicate nella
presente dchiarazione verranno utilizzate unicamente per le finalita per le quali sono state acquisite.




Dichiarazione sostitutiva di certificazione

(art. 46 D.P.R.28 dicembre 2000 n. 445 )

Il/la Sottoscritto/____ATTILIO PODDA

c.f. PDDTTL66BO6A722N

nato a __BAUNEI (_OG_)il_06_/_02__/ 1966 .
residente a __GIRASOLE (_O0G ) in _VIA CASE
SPARSE n° _snc

consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci € punito ai sensi del codice penale e

delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell'art. 46 D.P.R. n. 445/2000

DICHIARA

DI ESSERE ATTUALMENTE PERFETTAMENTE IN REGOLA CON I VERSAMENTI
CONTRIBUTIVI

5~AZIENDAR TUTELA SQLQTE
FG!2G17I92§;% del 10/03/2017 ore 11.32

Mitt - PODDA ATTILIO

i Generali & Le ..

I

ass - ASSL Lanusel Affar

O

Firma de dichiarante
(per esteso e leggibile)

Ai sensi dell’art. 10 della legge 675/1996 e successive modificazioni, le informazioni indicate nella
presente dchiarazione verranno utilizzate unicamente per le finalita per le quali sono state acquisite.




IINI 4 VI [NPY

Istituto Nazionale Previdenza Sociake
ISTITUTC NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE —,
CONTRO GLI INFORTUNI SUL LAVORO ‘ )

Durc On Line

Numero Protocollo |INAIL_6688881 Data richiesta 09/03/2017 Scadenza validita 07/07/2017

Denominazione/ragione sociale PISTIS ALESSANDRO
Codice fiscale PSTLSN74B23E4410
Sede legale VIA MARCONI, 48 08045 LANUSEI (OG)

Con il presente Documento si dichiara che il soggetto sopra identificato RISULTA REGOLARE nei confronti di

LN.AIL

I;N.P.S. - Non iscritto

Il Documento ha validita di 120 giorni dalla data della richiesta e si riferisce alla risultanza, alla stessa data,
dell'interrogazione degli archivi del'INPS, dellINAIL e della CNCE per le imprese che svolgono attivita dell'edilizia.

Pagina 1 di 1




Applicazione per la verifica della regolarita contributiva Pagina 1di 1

DURC ONLINE

Applicazione per la verifica della regolarita
contributiva

RICHIESTA DI REGOLARITA' PER IL CODICE FISCALE

PSTLSN74B23E4410
Numero Data richiesta
protocollo 00/03/2017

INAIL_6688881

Denominazione

PISTIS ALESSANDRO

Sede Legale
VIA MARCONI, 48 08045 LANUSE] (OG)

Non & possibile fornire un risultato positivo di regolarita.
L'interrogazione non ha fornito un esito automatico. Pertanto & stata attivata la

verifica da parte degli Enti.
Ricevera una PEC all'indirizzo indicato al momento dell'accesso per visualizzare

ed acquisire l'esito della verifica.

< Indietro

https://www.inail.it/sol-durconline/VerificaRegolaritaSA.do 09/03/2017




Applicazione per la verifica della regolaritd contributiva Pagina 1 di 1

DURC ONLINE

Applicazione per la verifica della regolarita
contributiva

RICHIESTA DI REGOLARITA' PER IL CODICE FISCALE
PDDTTL66B06A722N

La richiesta & stata annullata in quanto il codice fiscale non risulta presente
negli archivi dell'lstituto

Numero Data richiesta

rotocollo o s
P 09/03/2017

INAIL_6688931

< Indietro

https://www.inail.it/sol-durconline/VerificaRegolaritaSA.do 09/03/2017




Applicazione per la veritfica della regolaritd contributiva Paginaldil

DURC ONLINE

Applicazione per la verifica della regolarita
contributiva

RICHIESTA DI REGOLARITA' PER IL CODICE FISCALE
PRSNGL84B59A192E

La richiesta & stata annullata in quanto il codice fiscale non risulta presente
negli archivi dell'lstituto

Numero Data richiesta

rotocollo -
P 08/03/2017

INAIL_668887:

< Indietro

https://www.inail.it/sol-durconline/VerificaRegolaritaSA.do 09/03/2017




Azienda per la tutela della salute
via Monte Grappa 82 _.P ATSSardegna
Sassari (SS), ITALIA, CAP: 07100 offe Azienda Tutela Salute
P.IVA 00935650903

Esercizio 2017

Elenco di Liquidazioni

Provvedimento: ASSL LANUS 2017 -40 AAGGDD - del 14/03/2017 LIQUIDAZIONE CAMPAGNA VACCINALE
BLUE TONGUE ANNO 2016

Autorizzazione: UAPROGPREV - 2016 -6-0 DGR N. 43/15 DEL 01/09/2015 - PROFILASSI VACCINALE BLUE
TONGUE

Conti Autoriz.: Codice Descrizione

A502040101 Acquisti di consulenze sanitarie - altro

Beneficiario: 1090757 PIRAS ANGELA

--- Documento --- --- Liquidazione --- Importo
Tipo - Anno - Num. - Data Anno - Num - Riga - N.Sca. Dt.Sca.
N.Dt.Doc.: 1/PA - 23/12/2016 2016 - 71162 - 1 - 1 23/02/2017 6 000,00
Estr.reg.: Z4A50 - 2016 - 9592 -  28/12/2016 Conto Scadenza: A502040101 - Acquisti di consulenze sanitarie - altro
Totale Beneficiario: 6 000,00
Beneficiario: 750519 PODDA ATTILIO
--- Documento --- --- Liquidazione --- Importo
Tipo - Anno - Num. - Data Anno - Num - Riga - N.Sca. Dt.Sca.
N.Dt.Doc.: FATTPA3_17 - 20/02/2017 2017 - 10616 - 1 - 1 02/05/2017 4 771,65
Estr.reg.: Z4A50 - 2017 - 1198 - 07/03/2017 Conto Scadenza: A502040101 - Acquisti di consulenze sanitarie - altro
Totale Beneficiario: 4771,65

Beneficiario: 751808 PISTIS ALESSANDRO

--- Documento --- --- Liquidazione --- Importo
Tipo - Anno - Num. - Data Anno - Num - Riga - N.Sca. DtSca.
N.Dt.Doc.: FATTPA1_17 -  10/02/2017 2017 - 7185 - 1 - 1 11/04/2017 6 051,52
Estr.reg.: Z4A50 - 2017 - 742 - 17/02/2017 Conto Scadenza: A502040101 - Acquisti di consulenze sanitarie - altro
Totale Beneficiario: 6 051,52
Totale Autorizzazione: 16 823,17
Totale Provvedimento: 16 823,17
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