
Nome Ente: OBBLIGATORIO

Indirizzo, Località, CAP, Provincia: OBBLIGATORIO

Codice fiscale Ente: OBBLIGATORIO

Indirizzo PEC: OBBLIGATORIO PEC - IN ASSENZA OBBLIGATORIO CODICE UNIVOCO/SDI (NON GENERICO: 000000)

Codice Univoco (6 caratteri)/ SDI: OBBLIGATORIO CODICE UNIVOCO/SDI (NON GENERICO: 000000) IN ASSENZA 
OBBLIGATORIO PEC

Eventuale codice CIG o CUP relativo al presente accordo   OBBLIGATORIO

Eventuale Commessa convenzione e data commessa: OBBLIGATORIO SE AZIENDE SANITARIE - NON 
OBBLIGATORIO PER ALTRE PA

Split Payment IVA (OBBLIGATORIO)

  SI          NO

Modalità di fatturazione: (UNO DEI DUE CAMPI DEVE ESSERE FLAGGATO)

      Si autorizza RCS a emettere fattura, al momento della firma del modulo, senza indicazione 
di numero d’ordine

oppure  
      Si autorizza RCS a emettere fattura indicando ordinativo di spesa n° _______________
(SE FLEGGATO VERIFICARE CHE SIA PRESENTE NUMERO D’ORDINE)

Saranno richiesti altri documenti a RCS:
  SI  specificare…………

 NO
Milano, [___/____/________]

OGGETTO: offerta fornitura abbonamenti digitali annuali a Corriere della Sera

Facendo seguito a Vs. richiesta di fornitura abbonamenti alla testata in oggetto, vi inviamo  la 
nostra proposta per vostra accettazione:

Quantità Descrizione Importo IVA (4%)
N° 2 Abbonamento annuale a DIGITA+ (importo soggetto a 

Split Payment)
€ 365,36 €14,62

TOTALE NETTO (senza IVA) € 365,36

TOTALE COMPLESSIVO (con IVA) € 379,98

L’abbonamento verrà attivato al seguente indirizzo mail:  ______________@_______.____

Per accettazione

(data________________)

FIRMA
_________________________________

DIGITALE O AUTOGRAFA (NEL CASO AUTOGRAFA DEVE ESSERCI TIMBRO)
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