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REGIONE CAMPANIA
AZIENDA SANITARIA LOCALE CASERTA
Via Unita Italiana, 28 — 81100 CASERTA
Servizio Acquisto e Controllo Prestazioni Esterne

Prot. N° 108 /CRIAB
del 11/06/2015

Al.Sig. Presidente dell’ Associazione di Categoria

— ASPAT

Ai Legali Rappresentanti delle
RR.SS.AA per Anziani e Disabili

BAIA DUEMILA
VILLA ANNA
VILLA SAN FRANCESCO
GEROVIT
LA PINETINA
L’OASI
VILLA dei CEDRI
PICCOLA CASA DIVINA PROVVIDENZA

Oggetto: Notifica Deliberazione Aziendale n 856 del 1’11/06/2015

Sinotifica alle SS.LL la Deliberazione Aziendale n 856 dell’ | 1/06/2015 ad oggetto :

[43

Decreto del Commissario ad Acta n. 53 del 29/05/20] 5 : Adempimenti
Tetti di Spesa Anno 2015 -AREA SOCIO-SANITARIA-
Residenze Sanitarie Assistenziali ( RSA Disabili ed Anziani)”

1l Direttore Servizio Acquisto e Controllo

Prestazioni Esterne

t. Fulvio Marchese



ASPAT
Line


Regione Campania - A.S.L. Caserta
Via Unita Italiana ,28 - 81100 Caserta

Commissario Straordinario
Ulficio Liquidazione Centri di Riabilitazione

Prot. n109 /CRIAB
del 11/06/2015

Al Legali Rappresentanti delle
RR.SS.AA per Anziani

BAIA DUEMILA
VILLA ANNA
VILLA SAN FRANCESCO
GEROVIT
LA PINETINA

Ai Legali Rappresentanti delle
RR.SS.AA per Disabili

L’OASI
VILLA dei CEDRI
PICCOLA CASA DIVINA PROVVIDENZA

Oggetto: Contratto di Acquisto Prestazioni Socio-sanitarie (RSA Anziani e Dsabili ) ANNO 2015
Decreto Commissariale n 53 del 29/05/2015
Deliberazione Aziendale n. 856 dell’]] /06/2015

Le SS.LL., sono convocate presso I’Ufficio Liquidazione Centri dj Riabilitazione sito in Caserta,

via Unita Italiana, 28, per sottoscrivere il contratto in oggetto, nei giorni 15 e 16 giugno 2015
dalle ore 09,30 alle ore 14,30.

Si precisa che, ai fini della sti

necessario che:

> le strutture da loro rappresentate ris
ed infortunistici (D.UR.C);

> siano acquisiti i seguenti documenti:

1) Certificato della C.C.IA.A. dj recente data, recante Ia composizione del C.D.A. ed i poteri
di rappresentanza , oppure copia autentica dello statuto vigente e del Verbale di assemblea
dei Soci di conferimento dej poteri agli Amministratori.

2) Fotocopia della Carta d’identita e Codice Fiscale.

pula del contratto, come previsto dall’allegato A del citato D.CA. ¢

ultino in regola con i versamenti dej contributi previdenziali

Il Coordinatore
Area Socio-Sanitaria

Dott. Anigllo Sa¢co

1l Direttore
Servizio Acquisto e
Controllo Prestazioni Esterne

s ott. Fulvio Marc _e7
;/\/!/CM JZM i




