COMUNE DI ALTARE
Provincia di Savona

AREA ECON OMICO F IN.ANZIARIA I REGISTRO GENERALE

NUMERO 148 )
DEL 24,/05/2018

NUMERO 288
DEL 24/05/2018

IL RESPONSAEILE DEL SERVIZIO

Visto l'allegaio A2 al D.I. 118/2014, punto 6
Visto l'art. 184 del D.Igs. 267 /2000
Visto il Vigente Regolamento comunale di Contabilitd:
Visto l'art, 3, comma 4 del D.L. 118/2014;
visto l'art. 17-ter Del DPR 633/1972;
VISTO il provvedimento sindacale di nomina numero 3061/2017
Visto l'allegato alla presente determinazione in cui si indicano le fatture elettroniche liquiderte
con il presente atto a favore di AREARISCOSSIONI per servizio accertamenti Tributari, i relativi
impegni di spesa e capiteoli di imputazione del redigendo bilancio di Previsione 2018 /2020
esercizio 2018 ;

Si cttesta
lesigibilita dell'obbligazione assunta a seguito di verifica della regolaritd della prestazione
resa in corso esercizi 2018 |, la rispondenza al prezzo convenuto , ai termini ed alle alire
condizioni pattuite ALL'atto dell’ impegno, la conformitd alle legge del documenti conterbili
prodott;
Pertanto

Determina
di Liquidare la somma di euro 523,53 mediante le Modalita di pagamento FATTURE IN
COMPENSAZIONE SU RIVERSAMENTI, trasmettendo il presente atio per l'emissione del
relativo ordinativo di pagarmento de imputarsi ai capitoli di spesa di cui all'allegato prospetio
di liquidazione del Bilancio di Previsione Anno 2018 /2020 ESECUTIVO, esercizio 2018
Di dare atto che & stato acquisito DUCUMENTO UNICO DI REGOLARITA' contributiva (DURC)

secondo il dettato di cui all'art. 16 bis della Legge 2/2009 al fine w}m@ere alla
liquidazione delle sopraindicate spettanze. { Q&

Altare, 24/05/2018 IL RESPO

VIA RESTAGNO 2- 17014 ALTARE P.lL: 00328650098 telefono di 958005 - fax 01958071

email:ragioneria@comunealtare.it
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Parere di regolarita’ tecnica amministrativa

Si esprime parere di regolaritd tecnica attestemte la regolcritd e la correttezza g
amministrativa favorevole, o sensi art. 147-bis comma 1, del vigente D.L.267 /20

Altare, 24/05/2018 .
NSABIKE DELISEH
Profid ai EX -Ql :

IL RESPO

VIA RESTAGNO 2 - 17014 ALTARE - P.L.: 00328650098- telefono 01958005 - fax 01958071
email:ragioneria@comunealtare.it Pag. 2




ATTESTAZIONE DELLA COPERTURA FINANZIARIA DELLA SPESA

Allegato alla determinazione n. 148 del 24/05/2018

Area Amministrativa Economico-Finan;iari

Altare

EMESSI IN DATA

MANDATO/I NUMERQ/I

REVERSALE/I NUMERO/1

Certificato di pubblicazione al n E @ /2018

La presente determinazione, al fine della pubblicitd sugli atti e della frasparenza dell'azione
amministrative & stata pubblicata all'albo pretorio Comunale on-line del Comune sul sito

www.comune.aliare sv.it, come previsto dall‘art. 32 comma 1 della Legge 69/2009 per

rimanervi affissa quindici gg consecutivi a far data dal C:Q_g’\&
f.to Listrutiore amministrativo

Simona Patetta

VIA RESTAGNO 2 - 17014 ALTARE - P.1.: 00328650098- telefono 01958005 - fax 01958071
email:ragioneria@comunealtare.it Pag. 3




ALLA'DETERMINA TIPO: DET. AREA AMMINISTRATIVA E FINANZIARIA N. 148 DEL 24/05/2018

Comun

> di Altare

VRS AP

( AREA FINANZIARIA E AMMIN

S

CAUSALE SOMMA BILANCIO DISPONIBILITA' ESTREMI IMPEGNO
CREDITORE estremi della nota o fattura liquidata Voce R| (imp./s) | DISPONIBILITA® | DISPONIBILITA'|  dati della determina
¢ descrizione dalla fattura Codice c IMPEGNO RESIDUA importo impegno
3 4 5 6 7 8 9 (84 10
AREARISCOSSIONISR L. Fatt. N.: 5181/E def 10/05/2018 307,65 | 360/1.188/1 | ¢ 12870 6.576,08 6.268,43 | D1/67-01/03/2018
CIG ZAC2003730; SERVIZIO ACCERTAMENTO 01,041 2,018 Imp.: 9.000,00
C.- AREARIMONDOVI' IMU ANNI INPOSTA 14E 15 - IMPEGNO DI SPESA
AREARISCOSSIONI SR.L. Fatt. N.: 3667/E del 10/04/2018 15259 | 360/1.188/1 | C 128/0 6.268,43 6.115,84 | D1/67-01/03/2018
CIG ZAC2003730; SERVIZIO ACCERTAMENTO 01.04.1 2.018 Imp.: 9.000,00
C.- AREARIMONDOVT' IMU ANNI INPOSTA 14E 15 - IMPEGNO DI SPESA
AREARISCOSSIONISR.L. Fatt. N.: 4359/E del 30/04/2018 1413 | 360/1.188/1 | C 203/0 664,10 649,97 | D1/159 - 31/07/2015
CIG ZE602296D6;, RECUPERO IC1 2011/2013 SPESE 01.04.1 2.018 Imp.: 1.107,54
C.: AREARIMONDOVT POSTALI :
AREARISCOSSIONI SR L. Fatt. N.: 5073/E del 30/04/2018 1,76 | 3607118871 | ¢ 203/0 649,97 638,21 { D1/159-31/07/2015
CIG ZE602296D6; SERVIZIO ACCERTAMENTI IMU 01.04.1 2,018 Imp.: 1.107,54
C.: AREARIMONDOVI ANNI IMPOSTA 2014 E 20135
AREARISCOSSIONISR L. Fait. N.: 5074/E del 30/04/2018 2164 | 360/1.188/1 | C 203/0 638,21 616,57 | D1/159-31/07/2015
CIG ZE602296D6; RECUPERO ICI 2011/2013 SPESE 01.04.1 2,018 Tmp.: 1.107,54
C.: AREARIMONDOVI' POSTALI
AREARISCOSSIONISR L. Fatt. N 5075/E del 30/04/2018 1576 | 360/1.18871 | cC 203/0 616,57 600,81 | D1/159-31/07/2015
CIG ZE602296D6; RECUPERO ICI 2011/2013 SPESE 01.04.1 2,018 Imp.: 1.107,54
C.: AREARIMONDOVI POSTALI
________ TOTALEVOCE: _  3¢o/t1s8/1f = s»ss8y | |} 4+ |
TOTALE GENERALE : 523,53
Data di Stampa: ~ 28/05/2018 GIOVE Siscom Pagina 1 di 1
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FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: IT02971560046 Progressivo di invio: 46173 Formato Trasmissione: FPA12
. (Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UFQRS4

IMITTENTE DESTINATARIO
Nominativo: '
Partita IVA: IT02971560046 COMUNE DI
Codice fiscale: 02971560046 Partita [VA: IT00328650098
Regime fiscale: RF01 {ordinario) Y% QNX‘L'_?'Q;EE RSE\?TAGNO
VIA TORINO i (5Y)
12084 MONDOVI' (CN)
IT
Recapiti Telefono: 0174673021 Fax: 0174673021
Tiosloal Numero: Data: Valuta - Importo:
ipologia: . ~04-
TDOA (fattura) 5075/E 30-04-2018 EUR 15.76
{Numero [inea di fattura a cui s riferisce; 1
D delfording di scquisto |\dentiticativo ordine di acquisto: NO ORDINE
Murnero linea ordine di acquisto: 0 i
Codice Identificative Gara (C1G): 2ZE602296D6 I
. Periodo di
??E“S;e Descrizione rif(tg;rrje;{i)to Quantita :r:iet::; (g:rg) Totale :;',: Natura
SPESE NOTIFICA MESS0 PRT BISFVENTURINO 1.00 15.76; 1576000 N1iesclusae :
"l“];x"(‘jt)a As::;:“adci':ses“;‘r’l: Totale imponibile Totale imposta Natura Normativa  Esigibilita [VA
0.00it 15.76i: 0.00::N1 (escluse ex art.15)
0.00: 0,00 0,00iN2 (non soggette) i
i i {TOTALE 15.76:
Pagamento
Cond./Mod. di pagamento ) Decorrenzaftermini Beneficiarioflstituto finanziario Altri dati
‘Pagamenio completo (TPOZ) Scadenza: 30-07-2018
‘Trattenuta di somme gid riscosse {(MP22) Data riferimento termini pagamento: 30-04-2018
#lmporta; 15.76 Giorni termini pagamento: 91
Allegati
Nome dell'allegato Compressione Formato Descrizione
[HFT-00001-E-180430-5075-1550100236.pdf izip {PDF {Fattura N.; 5075/E del 30/04/2018

Baspod dids

file:///C:/SICLIENT/GioveLetturaTMP/2018-0002690-A04. XML 24/05/2018
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T20z|g SEBRE

........... FATTU RA ELETTRON'CA

Identificativo del trasmittente: IT02971560046 Progressivo di invio: 46172 Formato Trasmissione: FPA12
{Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UFQRS4

MITTENTE . {DESTINATARIO.

AREARISCOSSION| SRL

Nominativo:

Partita IVA: IT02971560046 lcomune o1

Codice fiscale; 02971560046 Partita IVA: IT00328650098

Regime fiscale: RF01 {ordinario) VIA ANNL'BALE RESTAGNO

VIA TORINO I1T7041 ALTARE (V)

12084 MONDQVI' (CN)

IT

Recapiti Telefono: 0174673021 Fax: 0174673021

i ologi Numero: Data: Valuta : Importa;
ologia;

o1 (gfa“um) 5074IE 30-04-2018 EUR - 21.64"

{Numero linea di fattura a euj si riferisce: 1
[ldeniiﬁcaiivo ording di acquisto: NO ORDINE

Numero linea ordine di acquisto: 0

Dati dell'ordine di acquisto

_________ Cadice Identificative Gara (CIG): ZE602296D6 ]
. Periodo di
Codice - P ... Prezzo Sco lva
(T-v Descrizione rlfg;rrzin)to Quantita unitario (%/€) Totale (%] Natura
1 SPESE NOTIFICA MESSO PRT BISI-VENTURINO 1.00 21.64 21.64ii0.00
Aliquota Arrotondamento e . . . -
IVA (%) Spese accessorie Totale imponibile Totale imposta Natura Normativa Esigibilita VA
0.00 21.64i 0.00:iN1 {escluse ex art.15)
0.60 0.00: 0.00{{N2 (non soggette)
i i TOTALE 21,64
Pagamento
Cond./Mod. di pagamento Decorrenzaitermini Beneficiario/lstituto finanziario Altri dati
Pagamento completo {TP02) Scadenza: 30-07-2018
Trattenuta di somme gia riscosse (MP22) Data rifefimento termini pagamento: 30-04-2018
Importa: 21.64 Giorni teemini pagamento: 89 | i
Allegati
Nome dell'allegato Compressione Formato Descrizione
{HFT-00001-E-180430-5074-1 560100235, pdf HZIP {PDF HiFattura N.: 5074/E dei 30/04/2018

file:///C:/SICLIENT/GioveLetturaTMP/2018-0002692-A04. XML 24/05/2018
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FATTURA ELETTRONICA

[dentificativo del trasmittente: ITC2971560046 Progressivo di invio: 46171 Formato Trasmissione: FPA12
{Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UFQRS4

Codice fiscale: 02971560046
Regime fiscale: RF0Q1 {ordinario)
VIA TORINO

MITTENTE ) {DESTINATARIO
AREARISCOSSIONI SRL

Nominativo:

Partita IVA: [T02971560046 COMUNE DI

Partita IVA: IT00328650098
VIA ANNIBALE RESTAGNQ
17041 ALTARE (SV)

IT
12084 MONDOVI' (CN)
T
Recapitt Telefono: 0174673021 Fax: 0174673021
ripclogia Numera: Data: ;’Valuia . Importo;
TD@1 (fattura) 5073/E 30-04-2018 EUR 11.76
Numero linea di fatiura a cui i nfensce: 1
Identificativo ordine di acquisto; NO ORDINE |
iNumero linea ardine di acquisto: 0
- r— ; i
Dati delfordine di acquisto |Cod|r.e Identificativa Gara (CIG): Z6011FDOAG |
MNumero linea di fattura a cui sf rifersce: 2
Identificativa ordine i acquisto: NO ORDINE
iNumero linea ordine di acquisto: 0
Codice Identificativo Gara (CIG): Z6011FD0AG ]
. Periodo di
Codice . e s ... Prezzo Sco Iva
(T-V) Descrizione rlf‘tgianjr-.;\n,to Quantita unitario {%/€) Totale ) Natura

.00

N1 (esclusa ex

Cond./Mod. di pagamento

Decorrenzaftermini

Beneficiario/lstituto finanziario Altri dati

SPESE NOTIFICA MESSO PRT LABUZOVA OLENA an.15)
SPESE NOTIFICA MESSO PRT VENTURING CATERINA .00 5.88 N1 (esc':ffﬁ;)‘
Aliquota Arrotondamento e . e . S
VA (%) Spess accessore Totale imponibile Totale imposta Natura Normativa Esigibilita [VA
0.005 11,76 0.00:iN1 {escluse ex art,15)
0.008 " 0.00 0.00:iN2 {non soggeite)
TOTALE fife
Pagamento

Pagamento completo (TP02)
Trattenuta di somme gia riscosse (MP22)

Imparte: 11.76

Scadenza: 30-07-2018
Data riferimeato tezmini pagamento: 30-04-2018
Giorni termini pagamento: 91

Nome dell"allegato

Allegati
Compressione Formato

Descrizione

{{FT-00001-E-180430-5073-1550100235 pdf

HZIP {iPDF iiFattura N.: 5073/E del 30/04/2018

file:///C:/SICLIENT/GioveLetturaTMP/2018-0002691-A04. XML
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Identificativo del trasmittente: IT02971560046 Progressivo di invio: 46169 Formato Trasmissione: FPA12
(Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UFQRS4

MITTENTE {DESTINATARIO

Nominativo:

Partita [VA: [T02971560046 COMUNE DI

Codice fiscale: 02971560046 Partita [VA: [T00328650098

Regime fiscale: RF01 {ordinario) Y;g :\NEL'_E;QEE RSESTAGNO

VIA TORINO o ¥

12084 MONDOV!' (CN)

IT

Recapiti Telefono: 0174673021 Fax; 0174673021

ool Numero: Data; ‘Valuta : Importo:

ipalegia: ~04-

Todlogle 4359/E 30-04-2018 EUR 14.13

iNumero linea di fattura a cui si riferisce; 1 i
i[dentiﬁcativo ordine di acquisto: NO ORDINE |
Numere linea ordine di acquisto; D H
Caodice Identificative Gara (CIG): ZE602296D6 |
INumero linea di fattura a cui si riferisce: 2 H
Identi i i i isto:

Dati dellordine di acquisto I lentificativo ordine di acquiste: NO ORDINE |
ilNumera linea ordine di acquisto; 0 i
[Codice Identificativa Gara (CIG). ZE602296D6 |
iNumero linea di fattura a cui si riferisce: 3 i
[Identificativo ordine di acquisto; NO GRDINE ]
iINumero linea ordine di acquisto: 0 i
|Cod‘rce ideritificativo Gara (CIG), ZEG02296D6 |

. Periodo di
Codice - e ... Prezzo Sco lva
(T-v) Deserizione riferimento Quantita unitario {%/€) Totale Natura
{Da-A)
Spt-‘:se postali anticipate per Vs. conto (saldo | trimestre- £ 100 N2 (nen soggetta)
aprile) i
Spese postali anticipate per Vs. conto 1.00
Vedi dettaglio sul sito www.areariscossiani.it 100 ______
‘[‘\",'g‘;f,ztf g;’:;f’el‘ii’:::;‘:i: Totale imponibile Totale imposta Natura Normativa  Esigibilita (VA
0,00: 14.13i 0.60:iN1 (escluse ex art.13)
0.00 0.00: 0.00:N2 (non soggette) i :
e ’ TOTALE 14.1%
Pagamento
Cond./Mod. di pagamento Decorrenzaitermini Beneficiarioflstituto finanziario Altri dati
Pagamento completo {TP02) Scadenza: 30-07-2018
Trattenuta di somme gid riscosse (MP22) Data riferimento termini pagamento: 30-04-2018
zlmporta: 14,13 Giarni termini pagamenta: 81
' Allegati
Nome dell'allegato Compressione Formato Descrizione
{1FT-00001-E-180430-4350-1550100235, pdf 7] HpOF {iFattura N.: 4359/E del 30/04/2018

file:///C:/SICLIENT/GioveLetturaTMP/2018-0002695-A04. XML 24/05/2018
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. | ORE
FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: IT02971560046 Progressivo di invio: 47489 Formato Trasmissione: FPA12
{(Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UFQRS4

MITTENTE _ “DESTINATARIO
AREARISCOSSIONI SRL

Nominativo:

Partita I[VA: IT02971560046 COMUNE DI

Codice fiscale: 02971560046 Partita IVA: [T00328650098

Regime fiscale: RF01 (ordinario) :%GNELI'?Q;EER&STAGNO

VIA TORING ! U

12084 MONDQV!' (CN)

IT

Recapiti Telefono: 0174673021 Fax: 0174673021

Tiogtod Numero: Data: valuta : Importo:!
Ipolai N

o1 ?f':“ma) "_36671E 10-04-2018 EUR 152.59

iNumero linea di fattura a cul si riferisce: 1 :
[Identificativo ordine df acquisto: NO ORDINE ]

iNumero linea ordine di acquisto: 0

iNumero tinea di fatiura a cui si riferisce; 2 i
[identificativo ordine di acquisto: NO ORDINE |

iNumero linea ordine di acquisto: 0

iNumerc linea di fattura a cui si riferisce: 3 i
1Iden1iﬁcativo ordine di acquisto: NO ORDINE !

iNumers linea ordine di acquisto: 0

Numero linea df fattura a cui si fierisce: 4
[Identiﬁcativo ordine di acquiste: NO ORDINE

iNumero linea ordire di acquiste: 0

iNumero linea di fattura a cui si riferisce: 5
[Identificativo ardine di acquisio: NO ORDINE J
iNumere linea ordine di acquisto: 0

Dati dell'ordine di acquista

iNumero linea di fatiura a cui si riferisce; 6
lldentiﬁcaﬁvo ordine di acquisto: NO QORDINE ]

iNumero linea ordine di acquisto: 0

iNumero linea di fatilra a cul st riferisce: 7 i
[Identiﬁcativo ordine di acquisto: NO ORDINE |
iNumerc linea ordine di acquisto: 0

iNumero linea di fattura a cui si riferisce: 8 ;
I'dentificativo ordine di acquista: NO ORDINE J

iNumero linea ordine di acquisto: 0

iNumera linea di fattura a cui si riferisce: 9
|Idenliﬂcativo ording di acquisto; NO ORDINE
dine di acquisto: 0

iNumero linea di fattura a cui si riferisce: 10
[!dentificativo ardine di acqulsto: NO ORDINE ]

iNumero (inea crdine di acquista: 0

Periodo di

?.? :_1.\7;: Descrizione rif(tgian:T)to Quantita I:;::;:J (‘:,Z) Totale :;:) Natura
gic per riscossione coaltiva 3100 i 1541
ggio violazioni IMU 1.00 i 4342
‘Compenso servizi accessori 1,00 {1380
_iiCompensa servizi accessar] 111.00
E N2 fnonii
CIG: -IMU -Lotto n. 258 del 02/04/2018 £.67,33 1.00 soggetta
. Aggio per riscossicne coattiva 1.00
iAggio violazioni RSUITIA 1,00
) Compenso servizi accessori 1.00
‘Compenso servizi accessori 1.00
G: -RSU -Latta n. 259 del 02/04/2018 E.57.74

file:///C:/SICLIENT/GioveLetturaTMP/2018-0002808-A04. XML 24/05/2018
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limporto; 152,59

Trattenuta di somme gia riscosse (MP22)

‘i‘\','ﬁ";;:;’ g';::‘;':’:c’:::;‘r’lg Totale imponibile  Totale imposta Natura Normativa Esigibilita IVA
22.00i 125 07 27.52 11 (esigibilitd immediata)
0.00 0.00 0.00:N2 {non soggette) i
HIOTALE 15259
Pagamento
Cond./Mod. di pagamento Decorrenzaltermini Beneficiarioflstitute finanziario Altri dati
Pagamento completo (TFD2) Scadenza; 10-07-2018

Data riferimento termini pagamento: 10-04-2018
Giorni termini pagamenta: 91

Nome dell'allegato

Allegati

Compressione

Formato

Descrizione

T-00001-E-180410-3667-1550100235. pdf

Hrd ]

EROF

{iFattura N.: 3667/E del 10/04/2018

file:///C:/SICLIENT/GioveLetturaTMP/2018-0002808-A04. XML
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FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: IT02971560046 Progressivo di invio: 46405 Formato Trasmissione: FPA12

‘MITTENTE

{Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UFQRS4

Nominativo:

Partita IVA: IT02971560046
Codice fiscale: 02971560046
Regime fiscale: RF01 {ordinario)
VIA TORINO

12084 MONDOVI' (CN)

IT

AREARISCOSSIONI SRL

Recapiti Telefono: 0174673021 Fax: 0174673021

HT

COMUNE DI
Partita IVA: 1IT00328650098
VIA ANNIBALE RESTAGNO
17041 ALTARE (SV)

Numero:

5181/E

Tipologia:
TDO1 (fattura)

Data:

Valuta :
EUR

Dati deff'ordine di acquisto

Importo:

307.65

iNumero linea di fattura a cui si riferisoe: {

|Identificative ordine di acquisto: NO ORDINE

Numero linea ordine di acquisto; 0

Numera linea di fattura a cui si riterisce;. 2

Ildentiﬁcativo ordine di acquisto; NO ORDINE

iNumera tinea ordine di acquisto: 0

iNumero linea di fattura a cui si riferisce; 3

[Identiﬁcativo ardine di acquisto: NO ORDINE

iNumera Yinea ordine di acquisto: 0

iNumera linea di fattura a cui si riferisce; 4

Ildentiﬂcativo ordine di acquisto: NO ORDINE

iNumero Tinea ordine di acquisto; 0

:Numero iinea di fattura a cui si riferisce: 5

ildentificaiivo ordine di acquisto; NO ORDINE

iNumero linea ardine di acquisto: 0

INumero linea di fattura a cui si riferisce: §

Iidentificativo ordine di acquisto: NO ORDINE

iNumero linea ordine di acquisto: 0

iNumero linea di fattura a cui si riferisce: 7

{ldeniificaﬁvo ordine di acquisto: NO ORDINE

Numero linea ordine di acquisto: 0

Numera linea di fattura a cui si riferisce: 8

[Identiﬂcativo ordine di acquisto: NO ORDINE

iNumero linea ordine di acquisto: 0

iNumero linea di fattura a cui si riferisce; 9

[Identificativa erdine di acquisto: NO ORDINE

iNumero linea ordine di acquisto: 0

Descrizione

Pericdo di
riferimento
(Da-A)

Quantita

Prezzo Sco
unitario [%f€)

Totale

Iva
(%)

Natura

ggio per riscossione coattiva

{160

56,68

{1 66,68

22.00:;

107 iiAggio viclazioni IMU

1.00

142,45}

142 45

22.00

212 Compenso servizi accessori

1.00

1.40i

1,40

2.00

CIG: -IMU -Lotto n. 264 del 30/04/2018 E.184,43 1.00

0.00,

0.00

210 iiAggio per riscossione coattiva

12,07 -

12.07

22 00

101 [iAggio viclazioni RSUTIA

40,23

40,23

22,00

11212 iCompenso servizi accessor

1.50;]

1.50

22,00

ii212 iCompenso servizi accessor

3.94

3.94

22.00:

ClG: -R8U -Lotta n. 262 del 30/04/2018 E.57,74 1.00

0.00:

0.00

0.00

N2 {non
soggetta)

Aliquota Arrotondamento e
IVA (%) Spese ac¢essorie

Totale imponibile

Totale imposta Natura

Normativa

Esigibilita IVA

25217

£5.48

22,00i

i1 {esigibilita immediata)

0.00i

Q.00 0,00i:N2 (nen soggette)

file:///C:/SICLIENT/GioveLetturaTMP/2018-0002772-A04. XML
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YTOTALE H 307 651
Pagamento .
Cond./Mod. di pagamento Decorrenzalterminl Beneficlarioflstituto finanziario Alfrl dati

Pagamento completo (TP02) Scadenza: 10-08-2018

Trattenuta di somme gia riscosse (MP22) Data riferimente termin pagamento: 10-05-2018

imporio: 307.65 ) Giarni termini pagamento; 92

Allegati
Nome dell'allegato Compressione Formato Descrizione
FT-00001-E-180510-5181-1550100235,pdf HZIP iiPDF iiFattura N.: 51841/E del 10/05/2018

file:///C:/SICLIENT/GioveLetturaTMP/2018-0002772-A04. XML 24/05/2018



