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Ordine delle Professioni Infermieristiche di TARANTO 

 

Prot. n°   2752/2020 

Data:      30/12/2020 

CONTRATTO DI COLLABORAZIONE OCCASIONALE 

(articoli 2222 c.c. e seguenti) 

TRA 

L’OPI Ordine Professionale Infermieri di Taranto con sede in Taranto,  via Salinella n. 15 - C.F./P.I. 

90034520735 in persona del rappresentante legale pro-tempore Dott. Pierpaolo Volpe 

E 

La Dott.ssa Monica Golino, nata a Taranto  il 17.05.1966, residente in Taranto  (TA),                                          

Via TERENZIO N.8, CF: GLNMNC66E57L049N 

(prestatore) 

Si stipula quanto segue: 

Il committente conferisce incarico alla Dott.ssa Monica Golino, che accetta, di prestare la propria 

attività di collaborazione occasionale avente per oggetto: 

- La cura dei contenuti delle 4 edizioni del periodico ”La parola a noi” in accorso con la 

presidenza ed il consiglio dell’OPI  previste per marzo 2021, giugno 2021 settembre 2021 

dicembre 2021. 

- Verifica finale con il grafico dell’impaginazione del periodico.  

- la realizzazione di un massimo di 4 conferenze stampa. 

- un minimo di 10 a un massimo di 30 tra comunicati stampa e interviste,  

- la presenza in qualità di moderatrice a congressi, convegni eventi culturali organizzati dall’OPI.  

Le suddette attività saranno realizzate nel periodo che va dal 1 gennaio 2021 al 31 dicembre 2021.   

Modalità di svolgimento dell'incarico  

L'incarico sarà svolto dal prestatore in piena autonomia tecnica ed organizzativa, senza alcun vincolo di 

subordinazione e senza l'inserimento nell' organizzazione gerarchica del committente. Il suddetto 

incarico si configura come una prestazione di lavoro autonomo occasionale ai sensi dell'art. 2222 c.c. 

Nell'espletamento dell'attività opererà con la diligenza richiesta dal ruolo rivestito e dalla natura 

dell'incarico assunto.  Si precisa che in considerazione della pandemia e dello stato di emergenza le 

attività potranno essere svolte da remoto così come peraltro indicato nelle misure di contenimento. 

Corrispettivo 

Il corrispettivo per la prestazione sarà pari a euro 600,00 a dedizione sono escluse le spese relative alla 

ritenuta d’acconto del 20% che sono a carico dello spesso collegio e pertanto la cifra suddetta è da 

considerarsi al netto delle spese. Il prestatore è tenuto ad indicare, tramite propria dichiarazione, la 

ricorrenza o meno dell'obbligo contributivo INPS dovuto alla Gestione separata al superamento del 
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limite di 5.000,00 euro annui in relazione ai compensi della stessa natura già percepiti da altri soggetti 

nel corso dello stesso anno.  

 

 

 

 

Risoluzione del contratto 

Fatta salva la possibilità, per entrambe le parti, di risolvere il presente contratto in qualsiasi momento, 

qualora nello svolgimento dell'incarico si accerti che l'esecuzione non proceda secondo le condizioni 

stabilite nel presente incarico, ovvero venga condotta con negligenza ed imperizia, l’OPI si riserva la 

facoltà di risolvere il contratto, ai sensi dell'art. 2224 codice civile. In tale caso il compenso stabilito nel 

presente contratto, si intenderà proporzionato in relazione alla parte di opera compiuta. 

Il pagamento verrà effettuato dietro sottoscrizione di apposita ricevuta. 

Letto, approvato e sottoscritto 

    

 

Il Presidente 

                   Ordine delle Professioni Infermieristiche 

                        Provincia di Taranto 

Dott. Pierpaolo Volpe 

                  
 

 

 

 

           Il prestatore 

Dott.ssa Monica Golino 

 

 

 

__________________________ 


