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Facendo seguito a richiesta da parte del Dipartimento di Sanità Pubblica di questa Azienda ed a Vs.
preventivo assunto agli atti di questa Azienda con prot. n. 53842 del 14.09.2020, ai sensi dell’art. 36 del D.
Lgs. n. 50/2016 e come previsto dal Regolamento AVEN Contratti Sottosoglia, approvato con Deliberazione
n. 878 del 19.12.2018 di questa Azienda; con la presente si affida a Codesta Ditta ARA S.p.A. con sede in
via G. Divittorio – San Pancrazio 15/a – 43026 Parma, C.F. e Partita IVA 00166870345,  il servizio di
noleggio di furgone isotermico c/gruppo  Targa: EZ913PK – Marca: IVECO, per il periodo dal 21.09.2020
all’01.10.2020, per l’importo complessivo di euro 707,85 iva esclusa.
 

Il servizio dovrà essere effettuato come da disposizioni della Direzione  del Dipartimento di Sanità Pubblica.
 
Si chiede di dare riscontro alla presente,  a stretto giro di posta e di trasmettere l’allegata dichiarazione
relativa alla tracciabilità dei flussi finanziari.

Si trasemtte inoltre l'ordinativo di fornitura.
 
Distinti saluti.
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All’Azienda U.S.L. di  Parma
                                                                                         S.da del Quartiere n. 2/a
                                                                                      43125 PARMA

OGGETTO:  servizio  di  noleggio  furgone  isotermico  c/gruppo  -   emergenza  COVID   -  CODICE  CIG: 
Z262E4CBAF

La Ditta  ARA S.p.A. con sede in via G. Divittorio – San Pancrazio 15/a – 43026 Parma, C.F. e Partita IVA 
00166870345, nella persona del suo legale rappresentante, Sig. ………………………………………., nato a 
……………………………… (……..) il …………………………, comunica quanto segue:
Per assicurare la tracciabilità dei flussi finanziari finalizzata a prevenire infiltrazioni criminali, l’Impresa, ai 
sensi dell’art. 3 della L. n. 136/2010, utilizzerà per tutte le proprie transazioni relative al contratto in oggetto, ad 
eccezione di quanto disposto dal comma 3 dello stesso articolo, il seguente conto corrente: 

Iban ……………………………………. aperto presso …………………………………………………………. 
di …………………………………..
L’Impresa evidenzia che le persone delegate ad operare su tale conto sono le seguenti: 

 ……………………………………………………….  nato/a  a  ……………………………..  (…….)  il 

……………………… - Codice Fiscale ………………………………………;

 ……………………………………………………….  nato/a  a  ……………………………..  (…….)  il 

……………………… - Codice Fiscale ………………………………………;

Anche le transazioni tra eventuali  subcontraenti dovranno avvenire utilizzando uno o più conti correnti bancari 
o postali, accesi presso banche o presso la società Poste italiane Spa, dedicati, anche non in via esclusiva, da co-
municarsi preventivamente all’Azienda U.S.L. di Parma. Tutti i movimenti finanziari relativi al contratto in og-
getto devono essere registrati sui conti correnti dedicati, salvo quanto previsto al comma 3 dell’art. 3 della L. n.  
136/2010. Tale previsione deve essere espressamente inserita, a pena di nullità, nei contratti tra l’Impresa ed 
eventuali propri subcontraenti.

Ai fini della tracciabilità dei flussi finanziari, tutti i documenti contabili, fatture comprese, nonché il bonifico 
bancario o postale, devono riportare, in relazione a ciascuna transazione posta in essere, il seguente CODICE 
CIG: Z262E4CBAF

.
L’Impresa, se ha notizia dell’inadempimento da parte dei propri eventuali  subcontraenti agli obblighi di trac-
ciabilità finanziaria di cui al presente articolo, deve procedere all’immediata risoluzione del rapporto contrattua-
le, informandone contestualmente l’Azienda USL di Parma - Servizio Logistica e Gestione Amministrativa La-
vori Pubblici e la Prefettura - ufficio territoriale del Governo territorialmente competente. Analogo obbligo 
deve essere inserito per i  subcontraenti nei contratti da questi stipulati con l’Impresa.
Si procederà alla risoluzione del contratto in tutti i casi in cui le transazioni siano state eseguite senza avvalersi  
di quanto disposto dall’art. 1 int del presente contratto e dell’art. 3 della L. n. 136/2010 e successive integrazio-
ni e/o modificazioni. La risoluzione del contratto, per qualsiasi motivo, comporta il risarcimento dei danni deri-
vanti all’Azienda USL di Parma.
    
ARA S.p.A..
Il Legale Rappresentante




