Al

DET

VISTO L PROVVEDIMENTO SINDACA
Visto l'art. 184 del Dlgs267,/2000;
Visto I'allegato A2 al D.1. 118/2014,
Visto 1l Vigente Regolarento cormut
Visto l'axt. 3, comma 4 del D.L. 118/2
Visto l'exrt. 16 bis della Legge 2/2009
RICHIAMATA LA DETERMINAZIONE
Capitolo U.1.03.02.03.99%,/1188 del
pagamento aggio su accertamenti I
VISTE LE SEGUENTI FATTURE ELETTR!
FATTURA ELETTRONICA N. 9520/E
SCISSIONE DEI PAGAMENTI;
scadenza del credito: 2017

l'esigibiliter dell'obbligazione assunt
cerso eserciz 2017, la rispondenza
AlL'atto dell’ impegno, la conformitd

Pertcmito

di Liquidare la somma di euro 333
PAGAMENTID) medionte le Modalitd
atto per lemissione del relativo ¢
U.1.03.02.03.999/1188 del Bilancio ¢
Di dare atto che anche liva sulle fa
AD AGENTZIA DELLE ENTRATE;
Di dare atto che é stato acquisito I
risulta che in creditore € in regola co;

Altare, 20/11/2017

VIARESTAGNO 2 - 17014 ALT

€

COMUNE DI ALTARE
Provincia di Savona

REA ECONOMICO FINANZIARIA

[ERMINAZIONE DI LIQUIDAZIONE

¥, 271 DEL 26 NOVEMERE 2017

ALE DI NOMINA N. 3061,/2017

punto &
nale di Contabilitd;
2014

numero 87/2017 di cui all' Impegno n. 229/2017  assunto al
Bilemcio Unico di Previsione cnno 2017 /2019 esercizio 2017, per
Cl/IMU/RSU Creditore AREARISCOSSIONI S1l. ;

CNICHE :

DEL 10/11/2017 DI EURC 3335,61 (EURO 601,50 IVA IN REGIME DI

5i attesta

1 o seguite di verifica della regolaritd della prestazione resc in
al prezzo convernuto , ¢d termini ed alle altre condizioni pottuite
1 alla legge dei documenti contabili prodott;

Determina

36,61 (DI CUI EURO 601,50 IVA IST. IN REGIME D] SCISSIONE DEI
1 di pagamento BONIFICO BANCARIO , frasmettendoe il presente
rdinativo di pagamento
1i Previsione 2017 /2019, esercizio 2017.

rture licquidate VIENE TRATTENUTA AL FINE DEL RIVERSAMENTO

da imputarsi al capitole di spesa

UCUMENTO UNICO DI

n i suddett versamenti

GOLARITA® contributiva (DURC) da cui
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S

FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: IT02971560048 Progressivo di invio: 32042 Formato Trasmissione: FPA12§
(Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UFQRS4:

MITTENTE _____ E?_Q_ESTINATARIO ________
AREARISCOSSIONI SRL

Nominativo:

Partita IVA: IT02971560046 COMUNE DI

Codice fiscale; 02971560046 Partita IVA: IT00328650098

Regime fiscale: RF01 (ordinario) ¥_j;“ ANN‘]EEALE RESTAGNO 2

VIA TORINO 10/8 17041 ALTARE (SV)

12084 MONDOV!I' (CN)

IT

Recapiti Telefono: 0174673021

nolodin Numero: Data: Valuta: Importa:
OOt (atra) B Ll A S . 3335.6

iNumero iinea di fatiura a cui i ritensce: 1

lldemiﬁcativo ordine di acquisto: NO ORDINE ) |
§Nume_r_gulinea ordine di acquiste:0¢ i
[Codice tdentificativo Gara (CIG). Z6011FDOAG |

Dati dell'ordine di acquisto

{iNumero linea di fattura a cui si riferisce: 2

[ entificativo ordine di acquisto: NO ORDINE ]

U{imers inea ordine di acquisto: 0 !
ilCodice Identificativo Gara (CIG); Z6011FDOAS |

Periodo di
.2 Prezzo Sco Iva
Descrizione rli;ela)rl.n:eAl;m Quantita unitarlo (%€} Totale (%) Natura

G: Z6011FDOAB-IMU -Lotta n. 245 del 31/10/2617

Aliguota Arrotondamento e . ) L .
IVA (%) $pose accessorie Totale imponibRe Totale imposta
L 2734 11i] 601.50: i _
0.00!iN2 {non soggette) i $i8 (scissione dei pagamenti)
UTOTALE & 333561
Pagamento
Cond.J/Mod. di . . " Altri
pagamento Decorrenzaftermin Beneficlarlo/lstituto finanziario dat
‘Pagamento completo Scadenze; 10_12_201?. gxt;:glnsagz'{ino. BANCA ALPI MARITTIME CREDITO COOPERATIVO
(TPO2) Data rifermento termini pagamento: 10- {4 co |BAN: IT98D0845046481000000162179
Bonifica (MP0S5) 11-2017 : .
ilmporto: 2734.11 Giorni termini pagamento: 30 Codice ABI: 08450
poro: d - Codice CAB: 46481 o
""" Allegat!
Nome dell'allegato Compressione Formato Descrizione

FT-00001-E-171110-9520-1650100235.pdf

L. S del =K

ra N.: 9520/E del 10/11/2017

file:///C:/SICLIENT/GioveLetturaTMP/2017-0006176-A04. XML 20/11/2017







ATTESTAZIONE [

DELLA COPERTURA FINANZIARIA DELLA SPESA

VISTO di regolarita contabile di

Altare w\\\ V¥

ESTREMI MANDATO DI PAGAMENTO;

ESTREMI REVERSALE INCASSO:

cui all’art. 151 Dlgs 267 /P00 di copertura finanziaria

E DEL SERVIZIO FINANZIARIO
NATO

-

Certificato di pubblicazione hom

La presente determinazione, al fi

amministrativa & stata pubblicg

www.comune . cltare sv.it, come

rimamnervi attissa quindici gg con

armministrertivo

ne della pubblicitd sugli atti e della trasparenza dell'azione
ta all'albe pretoric Comunale on-line del Comune sul sito
previsto dall'art. 32 comma 1 della Legge 69/2009 per

QZ’H&ZOBE

secutivi a far data dal f.to L'istruttore

Simona Patetta
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