COMUNE DI ALTARE

Provincia di Savona
AREA ECONOMICO FINANZIARIA

DETERMINAZIONE N. 82 DEL 10/04/2020

REGISTRO GENERALE NUMERO 150 DEL 10/04/2020

Visto I'allegato A2 al D.l. 118/2014, punto 6
Visto I'art. 184 del D.Igs. 267/2000
Visto il Vigente Regolamento comunale di Contabilitd;
Visto I'art. 3, comma 4 del D.L. 118/2014;
visto I'art. 17-ter Del DPR 633/1972;
VISTO il provvedimento sindacale di nomina numero 3153/2019
Visto I'allegato alla presente determinazione in cui si indicano le fatture elettroniche liquidate
con il presente atto, i relativi impegni di spesa e capitoli di imputazione del bilancio di
Previsione 2020/2022, ESECUTIVO, competenza e gestione RP 2019 mantenuti

Si aftesta
I'esigibilita dell' obbligazione assunta a seguito di verifica della regolarita della prestazione resa
in corso esercizi 2019-2020, la rispondenza al prezzo convenuto , ai termini ed alle altre
condizioni pattuite ALL'atto dell' impegno, la conformita alla legge dei documenti contabili
prodotti;
Pertanto

Determina
di Liguidare la somma di euro 15982,79 ( al lordo di lva) mediante le Modalita di pagamento
indicate ai fini della tracciabilitd dei flussi finanziari, trasmettendo il presente atto per
I'emissione del relativo ordinativo di pagamento da imputarsi ai capitoli di spesa  di cui
all'allegato prospetto diliquidazione del Bilancio di Previsione Anno 2020/2022, esecutivo,
competenza 2020 e GESTIONE RP MANTENUTI ESERCIZIO 2019.
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 di poter procedere alla

liguidazione delle sopraindicate spettanze.

Di esprimere parere in ordine alla regolaritd tecnica attestante la regolarita e la correttezza
dell'azione amministrativa favorevole, ai sensi art. 147-bis com'qcag;_} T,,gil(—:'l vigente D.L.267/2000.
Altare, 10/04/2020 =4
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CAUSALE SOMMA BILANCIO DISPONIBILITA' ESTREMI IMPEGNO
CREDITORE estremi della nota o fattura liquidata Voce R| (Imp./s) IN TERMINI DI COMPETENZA |  dati della determina
¢ descrizione dalla fattura Codice c disponibilita’ impegno
2 3 4 5 6 7 8 9
MACPAL $.A S. DI GALLO Fatt. N.: 332 del 03/04/2020 34038 | 30/1005/1 |c¢ /o 2829735 DI/ 11 - 09/01/2020
ALESSANDRO & C CIG ZCB2B7C896; FATTURA IMMEDIATA SP ENTI 01.03.1 2.020 Disp.: 381250
C.: MACPAIBOSSOLASCO PUBBLICI
MACPAL S.A S. DI GALLO Fatt. N.: 171 del 16/03/2020 335622 | 30/1008/1 |c /0 27.956.97 DI/ 11 - 09/01/2020
ALESSANDRO & C. CIG ZCB2BTC896; SERVIZO SUPPORTO 01.03.1 2020 Disp. 347212
C.: MACPAIBOSSOLASCO ANAGRAFE
MACPAL §.A 8. DI GALLO Fatt. N.: 101 del 10/03/2020 366,00 | 30/1005/1 |¢C 92/0 24.600,75 DI /40 - 30/01/2020
ALESSANDRO & C. CIG Z722BD21D8; RILEVAZIONE E 01.03.1 2020 Disp.: 5.075.20
C.: MACPAIBOSSOLASCO TRASMISSIONE DATI PARTECIPATE
MACPAL S.AS. DI GALLO Fatt. N.: 333 del 03/04/2020 322,08 | 30/1005/1 |c 92/0 24.234.75 D1 /40 - 30/01/2020
ALESSANDRO & C. CIG 2722BD21D8; FATTURA IMMEDIATA SP ENTI 01.03.1 2020 Disp. 470920
C.: MACPAIBOSSOLASCO PUBBLICI
CAAF CGIL LIGURIA S.R L. CENTRO | Fatt. N.: 15/4 del 06/03/2020 915 | 307100571 |cC 128/0 23.912,67 D1/ 118 - 30/04/2020
AUTORIZZATO ASS.FISCALE CONVENZIONE 2018/2019 3 PRATICHE BONUS 01.03.1 2020 Disp 9,15
C:542  GENOVA
MACPALS.AS DI GALLO Fatt. N.: 332 del 03/04/2020 20496 | 30/1005/1 |R 420/0 8.901,46 DI1/215 - 071022019
ALESSANDRO & C. CIG Z44298ADIC; FATTURA IMMEDIATA SP ENTI 01.03.1 2019 Disp 204,96
C.: MACPAIBOSSOLASCO PUBBLICI
- TOTALE VOCE:  30/1.005/1 4579 | _ - _— -
Sodexo Motivation Solutions Italia S.r1 | Fatt. N.: VQ20000868 del 24/03/2020 24461 | 1201103371 |C 130/0 919,36 D1 /204 - 09/0472019
CIG Z3627F6EFD; OdA n 4890732 - Protocollo n. 2160 01.03.1 2020 Disp.: 244,61
C.455  MILANO SCISSIONE DEI PAGAMENTI - IVA exart. 17-ter
DPR 633/72 1645 Consip BP8 -Convenzione per la
g e e =) TOTALE VOCE:  120/1.033/1 | 24461 ] N - -
MARINELLI DI CAUCINO LIBEROE | Fatt. N.: PA 000136 del 31/03/2020 307,08 | 130/1.035/1 |cC 125/0 5.559,70 D1/ 57 - 04/03/2020
C.SNC CIG Z522C504D4; FORNITURA CANCELLERIA 01.03.1 2020 Disp. 307,08
€. CCAROGACQUI TERME

Data di Stampa:  10/04/2020
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CAUSALE SOMMA BILANCIO __ DISPONIBILITA' ESTREMI IMPEGNO
CREDITORE emm'cd;":':czﬂ:;cfm" d:‘lluiri;‘ﬂ Voce R| (mp/s) IN TERMINI DI COMPETENZA | dati della determina
denccmy Codice C disponibilita' impegno
2 3 4 5 6 i) 8 9
TOTALE VOCE: 130/1,035/1 307,08
MARINELLI DI CAUCINO LIBEROE | Fatt. N.: PA 000072 del 24/02/2020 171,00 | 130/1.035/4 | C 710 2.500,00 D1/37 - 29/01/2020
C.SNC CIG ZDE2BCYE28; VENDITA 01.03.1 2,020 Disp.: 171,00
.. CCARO6ACQUI TERME
CARTOPLAST CAIRESE S.A S. DI Fatt. N.: 792 del 27/03/2020 449,17 | 1307103574 | C 142/0 2.329,00 D1/ 67 - 23/03/2020
MILANO CARLA & C. CIG 2622C8C80A; FORNITURA DI TONER PER 01.03.1 2020 Disp 449,17
.- CCARTCS.GIUSEPPE DI CAIRO M.T| STAMPANTI
= TOTALE VOCE: 130/1.035/4 620,17
L'UFFICIO PALADIN P. ¢ M. & C. S.nc. | Fatt. N.: 334/FD del 27/02/2020 188,86 | 140/1036/1 | C 5410 3.793,17 D1/ 28 - 22/01/2020
CIG ZEA2BACTD3; CANONE ANNO 2020 DI 01.03.1 2,020 Disp.: 188,86
C.: DUFFO1 SAVONA MANUTENZIONE FAX
L'UFFICIO PALADIN P. ¢ M. & C. S.n.c. | Fatt. N.: 341/FD del 27/02/2020 512,40 | 140/1.036/1 | C 90/0 3.60431 DI /39 - 30/01/2020
CIG Z722BCFAAD; CANONE LOCAZIONE 01.03.1 2020 Disp. 2.659,60
C. DUFF0I SAVONA FOTOCOPIATRICI QUOTA FISSA NOLEGGIO
PERIODO "1° TRIMESTRE 2020"
B TOTALE VOCE: 140/1.036 /1 701,26 ]
Anci Digitale S.p.A Fatt, N.: 100210 del 03/04/2020 407,11 | 140/1.036/2 | C 3/0 900,00 D1/3-02/01/2020
CIG Z232B6BDBS; VERSAMENTO IVA A VS 01.03.1 2.020 Disp.: 846,32
C.548  ROMA CARICO EX DPR 633/72 ART. 17-TER
TOTALE VOCE: 140/1.036/ 2 407,11 |
SANNA SRL Fatt N.: 2020 206 del 29/02/2020 113753 | 250/1042/2 | C 7/0 17.205,60 D1/7-02/01/2020
CIG Z232B6D24F, SERVIZIO RESO FEBBRAIO 2020 01.03.1 2,020 Disp.: 3.640,10
C:509  SAVONA
B TOTALE VOCE: 250/1.042 /2 13783 | ||
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CAUSALE SOMMA BILANCIO DISPONIBILITA" ESTREMI IMPEGNO
CREDITORE estremi della nota o fattura liquidata Voce R ( Imp./
p./s.) IN TERMINI DI COMPETENZA dati della determina
¢ descrizione dalla fattura Codice C disponibilita’ impegno
2 3 4 5 6 7 8 9
POSTE ITALIANE ENTE S.P.A Fatt. N.: 8720026831 del 10/03/2020 153,88 | 1.130/1268/1 | C 6/0 3.500,00 D1/6 - 02/01/2020
CIG ZAD2B6C28F; SERVIZIO GENNAIO 2020 01.03.1 2.020 Disp.: 3.500,00
C.: CUFF8 ROMA
POSTE ITALIANE ENTE S.P.A Fatt. N.: 8720039207 del 31/03/2020 8561 |1.130/1268/1 | C 6/0 3.346,12 D1/6-02/01/2020
CIG ZAD2B6C28F; Fattura Elettronica relativa 01.03.1 2.020 Disp. 3.346,12
C.: CUFF8 ROMA all'ldentificativo Rendiconto 2105420892 FEBBRAIO
2020
. TOTALE VOCE: 1.130/1.268 /1 139,49
AREA SRL. Fatt. N.: 2010/E del 28/02/2020 1,25 | 360/1.188/1 R 93/0 6.011,98 D1/2-04/0172018
CIG Z601 IFDOA6; AGGIO SERVIZIO DI 01.04.1 2.019 Disp.: 646,79
C.- AREARIMONDOVT ACCERTAMENTO VIOLAZIONI IMU
AREA SR.L Fait. N.: 2472/E del 10/03/2020 197,08 | 360/1.188/1 | R 93/0 6.010,73 D1/2-04/01/2018
CIG Z6011FDOA6; AGGIO LOTTO 311 SERVIZIO DI 01.04.1 2019 Disp.: 645,54
C.: AREARIMONDOVT ACCERTAMENTO VIOLAZIONI IMU
AREA S.R.L. Fatt. N.: 3349/E del 23/03/2020 9,50 | 360/1.188/1 R 93/0 5.813,65 D1/2-04/01/2018
CIG Z6011FDOA6; SPESE POSTALI MARZO NON 01.04.1 2,019 Disp.: 448 46
C.: AREARIMONDOVI' COMPENSATE
TOTALE VOCE: 360/1.188/1 207,83
CASCIO FRANCESCO Fatt. N.: 05/SP/2019 del 29/12/2019 184,00 | 140/1.034/1 R 366 /0 184,00 D1/175-17/07/2019
CIG Z5B293BEYS; MEDICO DEL LAVORO VISITE 01.10.1 2019 Disp.: 184,00
C.- 400 . MEDICHE OBBLIGATORIE PERSONALE DIP.TE
AADEMPIMENTI 2019
TOTALE VOCE: 140/1.034/1 184,00
CIR FOOD Sc.rl Cooperativa Itahana di | Fatt. N.: 5200003361 del 15/02/2020 123,65 | 1.900/1416/1 | C 266/0 70.998,50 D1/ 138 - 27/05/2019
Ristorazione CIG ZA22894C5F; SPESE ASSISTENZA SIDERA 04.06.1 2.020 Disp. 3.172,00
C.: CCIRFOREGGIO EMILIA GESTIONE ELETTRONICA BUONI PASTO MESE DI
GENNAIO 2020
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Data di Stampa:

CAUSALE SOMMA BILAN DISPONIBILITA' ESTREMI IMPEGNO
CREDITORE estremi d:“! nota o fattura liquidata Voce R| (Imp./s) IN TERMINI DI COMPETENZA |  dati della determina
¢ descrizione dalla fattura Codice c . disponibilita’ impegno
2 3 4 5 6 7 8 9
C_IR FOQD S.c.rl Cooperativa [taliana di | Fatt. N.: 5200006328 del 29/02/2020 88,22 |1.900/1416/1 | C 266/0 70.874,85 D1/ 138 - 27/05/2019
Ristorazione CIG ZA22894CSF, Destinatario 0000703059, COMUNE 04.06.1 2.020 Disp. 3.048,35
C.: CCIRFOREGGIO EMILIA DI ALTARE,VIA RESTAGNO 2,ALTARE,17041,5V
RIF2: ADDEBITO SPESE DI ASSISTENZA
CIR FOOD S.c.r.l. Cooperativa Italiana di | Fatt. N.: 5200006327 del 29/02/2020 5089,16 | 1.900/1416/1 | C 536/0 70.786,63 D1/305 - 06/12/2018
Ristorazione CIG 7621828370; CUP H89F 18000400004; 04.06.1 2.020 Disp. 66.998,50
C.: CCIRFOREGGIO EMILIA Destinatario:0000507241,SCUOLA ELEMENTARE
ALTARE,PIAZZA 1° MAGGIO ,ALTARE, 17041 5V
CIR FOOD S.c.r.l. Cooperativa Italiana di | Fatt. N.: 5200006326 del 29/02/2020 203389 | 1.900/1416/1 | C 536/0 65.697,47 D1/305 - 06/12/2018
Ristorazione CIG 7621828370; CUP HE9F 18000400004; 04.06.1 2020 Disp. 61.909,34
C.: CCIRFOREGGIO EMILIA Destinatario:0000507240,SCUOLA MATERNA
ALTAREPIAZZA 1° MAGGIO . ALTARE, 17041,V
TOTALE VOCE: 1.900/1.416 /1 7.33492
TOTALE GENERALE : 15.982,79
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: Identificativo del trasmi_ttente: IT06628860964 Progressivo di invio: 1302559340 Formato Trasmissione:§
P FPA12 (Versp Pubbliche Amministrazioni) PEC Destinatario: COMUNE.ALTARE :

MITTENTE
AREA SRL SOCIETA' UNIPERSONALE

Nominativo:

Partita IVA: IT02971560046
Codice fiscale: 02971560046
hRegime fiscale: RF01 (ordinario)

VIA TORINO 10/B COMUNE DI ALTARE
12084 MONDOVI' (CN) Partita IVA: IT00328650098
IT VIA ANNIBALE RESTAGNO

17041 ALTARE (SV)

IDATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE  ||'"
Provincia Ufficio: CN Numero di iscrizione: 251202 Capitale
1sociale: 5050000.00 Numero soci: SU (socio unico) Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono:

0174673021
I ' Numero; - Data: \aluta - Importo:
Tipologia: . -(2-
D01 (fattura) ‘201 0/E 28-02 2020‘ el 125
Numero inea di fattura a cui si riferisce: 1 """ -
[Identificativo ordine di acquisto: NO ORDINE ]
[Codice Identificativo Gara (CIG): Z6011FDOA I
INumero inea di fattura a cui siiferisce: 2 ,4 .
Dati dell'ordine di acquisto [Identiﬁcativo ordine di acquisto: NO ORDINE ]
[Codice Identificativo Gara (CIG): Z6011FDOAG |
iNumero linea di fattura a cui si riferisce: 3 i i
[Identificativo ordine di acquisto: NO ORDINE ]
______________ [Codice Identificativo Gara (CIG): Z6011FDOAG |

« Tipologia di resa: EXW (codifica secondo standard ICC)

Periodo di
Codice : Prezzo Sco Iva
T-v) Descrizione riferimento  Quantita .o o (%I€) Totale %) Natura
1 Spese postali anticipate per Vs. conto ( febbraio 2020 ) 0.00 i 0.00i0.
2 (CODICEARTICOLO! 700! Spese postali anticipate in nome e per Vs conto

;Vedi dettaglio sul sito www.areariscossioni.it

“‘Aliquota Arrotondamento e
IVA (%) Spese accessorie

1.25;
Pagamento
Cond./Mod. di Decorrenzal/termini Beneficiariollstituto finanziario At
pagamento - dati
"""""" Scadenza 28 _0‘3 2020 "~ istituto finanziario: BANCA ALPI MARITTIME CREDITO COOPERATIVO i

iPagamento completo

(TP02) i{/[CARRU" SCRL

i Data riferimento termini pagamento: 28- |~ i |BAN: IT98D0845046481000000152179

Bonifico (MP05) 02-2020 _ . i|Codice ABI: 08450
:Importo: 1.25 :iGlorni termini pagamento: 29 ilCodice CAB: 46481
T
Compressione Formato Descrizione
igp POF {{Fattura N.: 2010/E del 28/02/2020

DET TN BL gl 100 2020
Gen 0



Pagina 1 di 1

Nominativo:
Partita IVA: IT02971560046
Codice fiscale: 02971560046

Regime fiscale: RF01 (ordinari
g (ordinario) COMUNE DI ALTARE

: Partita IVA: IT00328650098
12084 MON
ITO ONDOVI' (CN) VIA ANNIBALE RESTAGNO
17041 ALTARE (SV)

DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE ~ ||'T

Provincia Ufficio: CN Numero di iscrizione: 251202 Capitale
sociale: 5050000.00 Numero soci: SU (socio unico) Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono:
0174673021

{INumero: Data: ; Importo:

|2472/E

Tipologia:
TDO1 (fattura)

i{Numero linea di fattura a cui si riferisce: 1

|Idenliﬁcativo ordine di acquisto: NO ORDINE T
|Codice Identificativo Gara (CIG): Z6011FDOAG i }
;:ﬁﬁmero linea di fattura a cui si riferisce: 2 o
gildentiﬁcativo ordine di acquisto: NO ORDINE ]

i ool mocnii {[Codice Identificativo Gara (CIG): Z6011FDOAS ]

........... e ;
Codice Prezzo Sco Iva
T-V) Descrizione riferimento  Quantita unitario (%/€) Totale (%) Natura

(Da - A)

Aliquota Arrotondamento e

IVA (%) Spese accessorie Totale imponibile Totale imposta Natura  Normativa Esigibilita IVA

161.5

35.54;

Pagamento

CondJMod. di Decorrenza/termini Beneficiario/lstituto finanziario Altrl
pagamento dati
:iPagamento completo Scadenza: 10-04-2020
§(TPO2) Data riferimento termini pagamento: 10-
i:Bonifico (MP05) 03-2020
mporto: 161.54 Giorni termini pagamento: 31

i|Istituto finanziario: BANCA ALPI MARITTIME CREDITO COOPERATIVO
i{{CARRU" SCRL

odice IBAN: IT98D0845046481000000152179

odice ABI: 08450

Allegati
Nome dell'allegato Compressione Formato Descrizione
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FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: IT06628860964 Progressivo di invio: 1970401564 Formato Trasmissione::
FPA12 (Verso Pubbliche Amministrazioni) PEC Destinatario: COMUNE.ALTARE.SV@LEGALMAIL.I

TE

AREA SRL SOCIETA' UNIPERSONAL
Nominativo:

Partita IVA: IT02971560046
Codice fiscale: 02971560046

N jolnaric) COMUNE DI ALTARE
12084 MONDOVI' (CN) [[Partita IVA: IT00328650098
IT VIA ANNIBALE RESTAGNO
17041 ALTARE (SV)
DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE I
Provincia Ufficio: CN Numero di iscrizione: 251202 Capitale
sociale: 5050000.00 Numero soci: SU (socio unico) Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono:
0174673021
i iINumera: Data: Valuta : Imparto:
UL v e 3349E 23-03-2020 EUR 9.50

:TDO1 (fattura)

Numero linea di fattura a cui si riferisce: 1

‘[1dentificativo ordine di acquisto: NO ORDINE : [
[Codice Identificativo Gara (CIG): 26011FD0A6 |
{Numero linea di fattura a cui si riferisce: 2 i
Dati dell'ordine di acquisto [1dentificativo urdin;‘di acquisto: NO ORDINE |
: [Codice Identificativo Gara (CIG): Z6011FD0AG |

[Identificativo ordine di acquisto: NO ORDINE |
[Codic.e Identificativo Gara (CIG): Z6011FDOA6 J

+ Tipologia di resa: EXW (codifica secondo standard ICC)

Periado di Prezzo Sco Iva

Codice Rl
riferimento  Quantita unitario (%/€) Totale Natura

(T-v)

Descrizione

pese postali anticipate per Vs. conto marzo 2020

ODICEARTICOLO E?DO pese postali anticipate in nome e per Vs conto

edi dettaglio sul sito www.areariscossioni.it

Aliquota Arrotondamenioe 0 ti Esigibilita VA i
IVA (%) Spese accessorie Totale imponibile Totale imposta Natura Normativa g

0.00i:

9.50:: 0.00:iN1 (escluse ex art.15) clusodalla base imponibile art.15

Pagamento

Cond./Mod. d| Decorrenza/termini Beneficiarioflstituto finanziario
pagamento

£ [isti iario: CREDITO COOPERATIVO
iscadenza: 23_0‘_202‘)7 gw;:&ln;g:inc. BANCA ALPI MARITTIME

T ST PRy 23- I Codice IBAN: IT98D0845046481000000152179

iy NN - |Codice ABI: 08450
Giorni termini pagamento’ Codice CAB: 46481

‘Pagamento completo
{(TPO2)

‘Bonifico (MPO05)
‘Importo: 9.50

Allegati
Nome dell'allegato Compressione Formato Descrizione

T-00001-E-200323-3349-1-1-1550100235.pdf e DF i:Fattura N.: 3349/E del 23/03/2020 =
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FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: IT06628860964 Progressivo di invio: 1505497677 Formato Trasmissione::

A44, RE

Nominativo:
Partita IVA: IT00194860060
Codice fiscale: 00194860060

Regime fiscale: RF01 (ordinario) ICOMUNE DI ALTARE
VIA NIZZA 133 Partita IVA: IT00328650098
15011 ACQUI TERME (AL) Codice Fiscale: 00328650098
IT Via RESTAGNO 2

17041 ALTARE (SV)
DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE IT

Provincia Ufficio: AL Numero di iscrizione: AL 1289 Stato di
liguidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono: 0144
322227 Fax: 0144 350833 E-mail:
|marinellisnc@pec.buffetti.it

iINumero: Data: Valuta : Importo:

Tipologia: IPA 000072 24-02-2020 EUR 171.00

TDO1 (fattura) i o et e e et tressett it rasettitntsds, :

iiCausale: VENDITA

Periodo di
Prezzo Sco Iva
Descrizione riferimento Quantita unitario (%/€) Totale (%) Natura

(Da - A)

Codice
(T-v)

121001Q50949A 1 001Q5949A {'COMP HP 49A NERO RIGEN Q59494 - 2500
NON S e S
i"{{CODIFICATO: CODIFICATO: ONER ORIGINALE HP CF259A

Totale imponibile Totale imposta Natura Normativa Esigibilita IVA

Aligquota Arrotondamento e

IVA (%) Spese accessorie
H 140.16;
) 171.00;
Pagamento
Altri
Cond./Mod. di pagamento Decorrenzaltermini Beneficiario/lstituto finanziario dati

Beneficiario del pagamento: MARINELLI DI CAUCINO LIBEROE C.

EEPagamento completo

i _ SNC
{(TP02) iScadenza: 30-03-2020 o 24.02. [stituto finanziario: INTESA SANPAOLO
‘Bonifico (MPO5)  Data riferimento termini pagamento: 24-02- {0 e |BAN: [T24Y0306947943100000003544

{Importo: 140.16 Codice ABI: 03069
Codice CAB: 47943
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§MITTENTE
L'UFFICIO PALADINP.E M. & C. SNC

Nominativo:
Partita IVA: IT00833520091
Codice fiscale: 00833520091

Regime fiscale: RF01 (ordinario) COMUNE DI

CORSO A. RICCI, 97R ALTARE

T Codice Fiscale: 00328650098
VIA RESTAGNO 2

[DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE |1T7 041 ALTARE (SV)

Provincia Ufficio: SV Numero di iscrizione: 92554 Capitale
sociale: 66571.29 Numero soci: SM (pil soci) Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono:
019/801188 Fax: 019/813776 E-mail:
l.ufficio@savonaonline.it

Numero: Data: ’Valuta .

Tipologia: 341/FD 27-02-2020 EUR 512.40

001 (fattura) — —— e | e

Codice Periodo di riferimento Prezzo Sco
Descrizione (Da - A) Quantita unitario (%/€) Totale

{iRiga di commento
:i(SCISSIONE DEI PAGAMENTI - Iva a Vs. Carico ex ant.17-
ter DPR)

a di commento
(Articolo: MULT. KYOCERA TASK ALFA 250CI)

QUOTA FISSA NOLEGGIO
1/01/2020 al 31/03/2020)

0.00;;

di commento

Arrotondamento Totale Totale

EAliquota
imponibile imposta

i e
VA (%) Spese accessorie

§ 22,00:0.00

Pagamento
Cond./Mod. di pagamento Beneficiariol/lstituto finanziario Altri dati
Istituto finanziario: BANCA CARIGE SPA C/755180
i{Pagamento completo (TP02):iScadenza: 31-03-2020 Codice IBAN: IT33T0617510699000000755180
i:Bonifico (MPO5) iiData riferimento termini pagamento: 27-02-2020 | Codice ABI: 06175 Codice pagamento: 811::
iimporto: 420.00 :iGiorni termini pagamento: 33 Codice CAB: 10699
Codice BIC: CRGEITGG
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Nominativo:
Partita IVA: IT00833520091
Codice fiscale: 00833520091
Regime fiscale: RF01 (ordinario)
CORSO A. RICCI, 97R

COMUNE DI ALTARE

17100 SAVONA (SV) qpartita IVA: IT00328650098
T Codice Fiscale: 00328650098
VIA RESTAGNO 2

DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE  (|17041 ALTARE (SV)
Provincia Ufficio: SV Numero di iscrizione: 92554 Capitale
sociale: 66571.29 Numero soci: SM (pill soci) Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono:
{019/801188 Fax: 019/813776 E-mail:
l.ufficio@savonaonline.it
Tr = @ Numero: Data: Evaluta Importo:
01 (atur) - Ll o Y s | NS, L
................................ gildentiﬁcativo contratto; 20160000086
Dati del contratto ::Codice commessa/convenzione: CONTRATTO DI ASSISTENZA TECNICA TELEFAX BROTHER MFC 8220 ANNO 2020

:[Codice Identificativo Gara (CIG): ZEA2BACTD3 |
....... Codice Descrizione Periodo di riferimento Quantita Prezzo Sco Totale Iva Nam;;.....

ter DPR)

iRiga di commento
(SCISSIONE DEI PAGAMENTI - lva a Vs. Carico ex art.17

unitario

{Da-A)

ga di commento
rticolo: MULTIFUNZ. BROTHER MFC 8220)

CONTRATTO ASSICURATIVO
(dal 01/01/2020 al 31/12/2020)

E.l\llqucﬂ'/a

Totale Totale

i e . gt Normativa Esigibilita IVA

IVA (%) Spese accessorie imponibile imposta

I ‘ | | {SCISSIONE DEI PAGAMENTi-iva a Vs. carico ex art.17-ter: S (scissione dei |
22.00220.00 154.80. ............. 34.06 {'DPR 633172 {ipagamenti)

{TOTALE i 188
..... Pagamento
Decorrenzaltermini Beneficiario/lstituto finanziario Altri dati

Cond./Mod. di pagamento

Pagamento completo (TP02)
Bonifico (MP05)
Importo: 154.80

Scadenza: 31-03-2020

Data riferimento termini pagamento: 27-02-2020
Giorni termini pagamento: 33

i{1stituto finanziario: BANCA CARIGE SPA C/755180 |:
i|Codice IBAN: 1T33T0617510699000000755180 i
Codice ABI: 06175

i{Codice CAB: 10699

i|Codice BIC: CRGEITGG

iCodice pagamento: 811}
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Identificativo del trasmittente: 1T02926100047 Progressivo di invio: LP577 Formato Trasmissione: FPA12
__________ (Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UFQRS4
e ——— e AN
ey SRR e i MASIA
SICUR STUDIO DI FRANCESCO CASCIO
Nominativo:
|
Partita IVA: IT01740000094 gO'MU'NE _DI ALTARE
Codice fiscale: CSCFNC33530G254C Vl‘j;";‘;g;?;gﬁ 00326650098
Regime fiscale: RF19 (Regime forfettario) 17041 ALT. REO sV
VIA GIOBERTI 15 . ARE (SV)
17043 CARCARE (SV)
IT
Data: é.\laluta . Importo:
Tipologia: 29-12-2019 EUR 184.00
TDO1 (fattura)
Dati dell'ordine di acquisto i‘;@iﬁ“ﬁ“ ardine df eoquisto: 1 |
___________________________ Codice Identificativo Gara (CIG): Z56B293BE9S 2
P
?.I?dls;’ Descrizione :f:ogf:ij‘e:n)to Quantita :;;:f;; &32, Totale :.\;3 Natura
e woon | | lrowows|ruasany] o i
i ] non P i
QQET%SI’RTWNAE% DE‘L st 1.00000000: :124.00000000 124.00000000:0.00 soggeta ammmrg:f;vcln-{r:%r;azlzl;i '

APITOLO 1034

: Riferimento;

2 .2 SPIROMETRIE 1.00000000: 36.00000000: ministrativo/contabile:
i ARTA L.190[201f

............................................................................... : e S

:iN.1 AUDIOMETRIE ] 1.00000000i 18.00000000 18.00000000::0.00 amministrativo/contabile:

iiamministrativo/contabile:
ART.1 L.190/2014

IN.4 LIBRETTI SANITARI i 111.00000000

Aliquota Arrotondamento e Totale imponibile

IVA (%) Spese accessorie

184

Pagamento
Cond./Mod. di pagamento Decorrenzaltermini Beneficiariollstituto finanziario Altri dati

;Pagamento completo (TP02) !Istituto finanziario: INTESA SAN PAOLO SPA
Bonifico (1MP05) {| Cadice IBAN: IT37Y0306949330100000019223

——————



Identificativo del trasmittente: IT05006900962 Progressivo di invio: gyfoeqNZ38 Formato Trasmissione:

Pagina 1 di 1

=ORF

RA ELETTRONICA'

FATTU

MITTENTE

SANNA S.R.L.
{Nominativo:

Partita IVA: IT01757800097
Codice fiscale: 01757800097

e SRS

COMUNE DI ALTARE
Partita IVA: IT00328650098
Codice Fiscale: 00328650098

Regime fiscale: RF01 (ordinario) VIA RESTAGNO 2

VIA NIZZA 185 R 17041 ALTARE (SV)

17100 SAVONA (SV) IT

T

T* """"""""""""""""""""""" {[Numero: Data: Nalita” importo:

ipologia: i i

TSO“ (gfﬂ“ura) : 2020 206 29-02-2020 'EUR. a3srasssssssany 1137.53

Dahde"mdme — Eildentiﬁcatfvo ordine di acquisto: Z232B6D24F ]
__________ [Codice Identificativo Gara (CIG): Z232B6D24F ' |

................ s
%?dl‘i? Descrizione :f(:;ri:'orr?e‘a:l;to Quantita :nr;:f;; (‘:‘ﬁ% Totale :;:' Natura

i Aliquota
i IVA (%)

Arrotondamento e
Spese accessorie

Natura Normativa Esigibilita IVA

22.00¢}

iS (scissione dei pagamenti)

1137.63

Cond./Mod. di pagamento

Decorrenzaltermini

Pagamento

Beneficiario/lstituto finanziario Altri dati

iPagamento completo (TP02)
iiBonifico (MP05)

i{Scadenza: 29-02-2020

Istituto finanziario: BPM
Codice IBAN: 1T23Z20503449531000000003217
Codice ABI: 05034
Codice CAB: 49531

ECodice pagamento: B@14

ilmporto: 932.40

Nome dell'allegato

Allegati
Descrizione

GYFOE_FE2020000208.pdf
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FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: 1T04839740489 Progressivo di invio: 0003D25117 Formato Trasmissione:
rso Pubbliche Am

inistrazioni) Codice destinatario: UFQRS4

DESTINATARIO

Nominativo:

Partita IVA: IT01114601006
FCodice fiscale: 97103880585
Regime fiscale: RF01 (ordinario)
Viale Europa, 190

00144 Roma (RM)

IT

DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE
Provincia Ufficio: RM Numero di iscrizione: 97103880585/1996
Capitale sociale: 1306110000.00 Stato di liquidazione: LN
(non in liquidazione) Recapiti Telefono: 800160000 Fax: 06
59585152 E-mail: contabilitaclienti@osteitaIiane.it

COMUNE DI ALTARE
Partita IVA: IT00328650098
Codice Fiscale: 00328650098
VIA ANNIBALE RESTAGNO 2
17041 ALTARE (SV)

IT

.......... {[Numero: Data: Valuta : Importo:
- 118720026831 10-03-2020 EUR 163.88
il lpologia. T ST -
iTDO1 (fattura) iiCausale: Fattura Elettronica relativa all'ldentificativo Rendic ;
3 Bl virtuale: SI Himporio OO 200 .

(Da-A)

Periodo di riferimento Quantita Prezzo Sco Totale Iva Natura

unitario (%/€)

Pagamento

Cond.Mod. di
pagamento

Decorrenzaltermini Beneficiariollstituto finanzia

rio Altri dati

{[Codice IBAN:
i[IT32U0760101000000000595108
| Codice ABI: 07601

iiPagamento
completo (TP02)
Bonifico (MP05)
o: 163.88

Codice pagamento: Indicare nella causale del
lpagamento B=032320872002683162
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Identificativo del trasmittente: IT05006900962 Progressivo di invio: rjqye01812 Formato Trasmissione: FPA12
.................. (Verso Pubbliche Am

MITTENTE
MACPAL S.A.S.

Nominativo:
Partita IVA: IT03151840042
iCodice fiscale: 03151840042

Regime fiscale: RF01 (ordinario) COMUNE DI ALTARE
C.SO PAOLO DELLA VALLE N.8 8 Partita IVA: IT00328650098
12060 BOSSOLASCO (CN) Codice Fiscale: 00328650098
IT Via Restagno, 2

17041 ALTARE (SV)
DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE L

Provincia Ufficio: CN Numero di iscrizione: 266923 Capitale
sociale: 10000.00 Numero soci: SM (pil soci) Stato di
liquidazione: LN (non in liguidazione) Recapiti Telefono:
0173799526 Fax: 0173799828

.................. o e ivauna e ey
ETipologia: 1 01 10'03‘2020 EUR 36600

ETDM ) ;?Causale: FATTURA IMMEDIATA SP ENTI PUBBLICI

éDa!i dell'ordine di acquisto

Periodo di

Codice Descrizione riferimento  Quantita

(T-V)

Prezzo Sco

'..;Allquata Arrﬁiﬁﬁ&a;ﬁanm e
IVA (%) Spese accessorie

300.00; 6

Pagamento

Cond./Mod. di
pagamento

Decorrenza/termini Beneficiariollstituto finanziario Altri dati

| Istituto finanziario: BANCO AZZOAGLIO
:|Codice IBAN:
:[IT77P0342546020000000011140
:|Codice ABI: 03425

‘ Codice CAB: 46020

{Pagamento completo
(TPO2)

Bonifico (MP05)
Importo: 300.00

Sconto per pagamento anticipato: 0.00 Penale per ritardato
pagamento: 0.00
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CAAF CGIL LIGURIA S.R.L. CENTR!

AUTORIZZATO ASS.FISCALE
Nominativo:
Partita IVA: IT03356490106
Codice fiscale: 03356490106 COMUNE DI ALTARE
Regime fiscale: RF01 (ordinario) Partita IVA: IT00328650098
VIA CAIROLI 1472 Codice Fiscale: 00328650098
16124 GENOVA (GE) VIA RESTAGNO 2
il 17041 ALTARE (SV)
DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE =
Provincia Ufficio: GE Numero di iscrizione: 338488 Capitale
sociale: 275000.00 Numero soci: SM (piu soci) Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono:
0102488311 Fax: 0102461587
...................................................................... s o — —
Tipologia: 11514 06-03-2020 ‘EUR 9.15
TDO1 (fattura) _
ggCausale: FATTURA i

v A e

+ Indirizzo di resa: VIA RESTAGNO 2

+ CAP indirizzo di resa: 17041

+ Comune di resa: ALTARE

+ Provincia di resa: SV

* Nazione diresa: IT
.................................................................................... s :

t‘:_?dl\c"e Descrizione rif‘t:)r:lnj;n)tn Quantita ‘:lr;:i: &Gfgl Totale :.;) Natura

venzione anno 2019 - n. 3 pratiche bonus

Aliquoth: Amotondemamo & Totale imposta  Natura Normativa Esigibilita VA

IVA (%) Spese accessorie
9.15
i Cond./Mod. di pagamento Decorrenzaltermini Beneficiario/lstituto finanziario Altri datl_
jm—— —  — — {[Istituto finanziario: BANCA POPOLARE DELL'EMILIA ROMAGNA i
iiPagamento completo (TP02) , i {|Codice IBAN: IT76Y0538701401000035165466
“Bonifico (MPOS) ;iScadenza: 06-03-2020 |Codice ABI: 05387

Importo: 7.50 Data riferimento termini pagamento: 06-03-2020 . Codice CAB: 01401

Ali;gati
Nome dell'allegato Compressione
LETTERA FUSIONE LF.pdf

Descrizione
HLETTERA FUSIONE LF

Det 182019

L2111 T e s o - =



28RF X0

—

Pagina 1 di

Identificativo del trasmittente: IT01879020517 Progressivo di invio: J2C0S Formato Trasmissione: FPA12 (Verso Pubbliche
Amministrazioni) PEC Destinatario: comune.altare.sv@legalmail.it

FATTURA ELETTRONICA

MITTENTE

"DESTINATARIO

CARTOPLAST CAIRESE DI MILANO C. &#128; C. SAS
Nominativo:

Partita IVA: IT00987090099

Regime fiscale: RF01 (ordinario)

COMUNE DI ALTARE
Codice Fiscale: 00328650098
VIA RESTAGNO, 2

CORSO MARCONI, 260 17041 ALTARE (SV)
17014 CAIRO MONTENOTTE (SV) T
IT
. [Numero: Data: ‘Valuta - Importo:
Ly w0 792 27-03-2020 R l 449.17

Identificativo ordine di

PROTOCOLLO N. 1863

ati del'ordine di acquisto

comme:

ione: V8. RIF. N. DETERMINA 67 DEL 26-03-2020

Codice Identificativo Gara (CIG): Z622C8CB0A

‘Numero DDT: 1462

Dati Fatture Collegate Data DDT: 26-03-2020

Codice Periodo di riferimento Prezzo  Sco
T-v) Descrizione (Da-A Quantita unitarie  (%/€) Totale
B a DDT 1482 -26-03-2020 000000 o0
S. RIF. N. Determina 67 del 26-03-2020 360
z escritivo #DEM) 0.00000; 0.00; 22
'S, RIF. N. Registro Generale 118 del 26-03-2020 V. RIF. N. Protocollo
3 11863 del 26-03-2020 0.00000; 0.00
(Dasn[ttlvo #DE#)
ONER LEXMARK E260

ODICE: IBME260A11E
Descrittivo $DE#)

'ONER SAMSUNG SCX-3200

ODICE: SAMSU738A
escrittivo #DE#)

CARTUCCIA HP DESKJET 830C - N.45

OLORE: NERO - CODICE: HP51645A
Descrittivo #DE#)

ARTUCCIA HP OFFICE JET 3830 - N.302

OLORE: NERO - CODICE: HPFEUBBAE
Descrittivo #DE#)

CARTUCCIA CANON PIXNA TS 3150 - PG545

' COLORE: NERO - CODICE: CANINKPG545
| {Descrittivo #DE#)

-

ODICE HPCF250A

ARTUCCIA EPSON XP 212 - T1811

" COLORE: NERO - CODICE: EPST18114012
. {Descrittivo #DE#)

Destrfivos®® Wb e de s e el D e o
*Scissione di Pagamento” lva Versata dal Committente ai sensi dell Articolo
17-TER - DPR 633/72. 0.00000:; 0.00: 22.00
{Descrittivo #DE#)
Ali:auon Arrotondamento e ey Natura Normdtiva Esigibilita IVA
VA (%) Spese accessorie Totale imponibile Totale imposta
22.00:: 368.17: 81.00: - Split Payment art.17er dpr 633/72 i8S dei H
i STOTALE 44847
Pagamento
Beneficiario/lstituto finanziario Altri dati

Cond.Mod. di pagamento Decorrenzaftermini

agamento completo (TP02)
onifico (MPOS5)
porto: 368.17

\‘Scadenza: 30-04-2020

Codice IBAN: IT05H0342549350000000012588
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- FATTURA ELETTRONICA

Identlﬁcatlvo del trasmittente: 1IT05006900962 Progressivo di invio: rjqye02051 Formato Trasmissione: FPA12
i ..\Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UFQRS4

MACPAL S.A.S.

Nominativo:
Partita IVA: IT03151840042

Codice fiscale: 03151840042
Regime fiscale: RF01 (ordinario) COMUNE DI ALTARE

C.SO PAOLO DELLA VALLE N.8 8 Partita IVA: IT00328650098
12060 BOSSOLASCO (CN) Codice Fiscale: 00328650098
IT Via Restagno, 2

17041 ALTARE (SV)
DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE IT

Provincia Ufficio: CN Numero di iscrizione: 266923 Capitale
sociale: 10000.00 Numero soci: SM (piu soci) Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono: "

0173799526 Fax: 0173799828

INumero: Data: Valuta: Importo:
Tipologia: 333 03-04-2020 EUR 322.08
s Causale: FATTURA IMMEDIATA SF e ———————————_ S

Numero linea di fattura a cui si riferisce: 10
identificativo ordine di acquisto: 268
‘Data ordine di acquisto: 2020-04-0303-04-2020

§|Cod|oe Identificativo Gara (CIG): ZC 96 ]

Dati dell'ordine di acquisto

Periododi |
i : A N Prezzo Sco Iva :
(".‘;:_imv;v Descrizione nf(lla)r;rrjt;n’lo Quantita unitario  (%/€) Totale (%) Natura

HSUPPORTO UFFICIO FINANZIARIO PRIMO TRIM 20201 N i
E 8 ED 1 ACCESSO

| Aliquota Amrctondamento e Totale imponibile Totale imposta  Natura  Normativa Esigibilita IVA
IVA (%) Spese accessorie )
22.00: 264.00 iS (scissione dei pag 1ti)
................................................. e
Cond.Wod. di Decorrenzaltermini Beneficiario/lstituto finanziario Altri dati
_pagamento )

lIstituto finanziario: BANCO AZZOAGLIO

eto o . i A
Pagamemo i i|Codca BAN: Sconto per pagamento anticipato: 0.00 Penale per ritardato

3{ 02) %S:zdenza 31-65- IT77P0342546020000000011140
i H to: 0.00
onlﬁuq (MPO5) E |Codice ABI: 03425 pagamento
H porta: 294,00 i|Codice CAB: 46020 ;

~1 Ul b - ——— =



Pagina 1 di

FATTURA ELETTRONICA

Idenﬂf‘ cativo del trasmittente: IT05006900962 Progressivo di invio: rigye02050 Formato Trasmissione: FPA12§
(Verso Pubbliche Ammlnlstrazmni) Codice destinatario: UFQRS4:

éMITrENTEW_m_ S ” 2 :E_l“)_EsTINATAR]o ............................
MACPAL S.A.S. |

Nominativo:
Partita IVA: IT03151840042

Codice fiscale: 03151840042
Regime fiscale: RF01 (ordinario) COMUNE DI ALTARE

C.SO PAOLO DELLA VALLE N.8 8 Partita IVA: IT00328650098
12060 BOSSOLASCO (CN) Codice Fiscale: 00328650098
IT ia Restagno, 2

||17041 ALTARE (SV)
DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE IT

Provincia Ufficio;: CN Numero di iscrizione: 266923 Capitale
sociale: 10000.00 Numero soci: SM (pil soci) Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono:
0173799526 Fax: 0173799828

B
S —— g e e
Hripologia: 32 03-04-2020 ER 545.3

{TDOA1 (fattura)

" Riumero inea di fatura a cu si iferi
;[Idem‘rﬁmli\m ordine di acquisto: 139
Data ordine di acquisto: 2020-03-1616-03-2020

Dati dell'ordine di acquisto

[Codice Identificativo Gara (CIG): ZCB2B7C896
’ e
i 1
?.? d'\‘;’e Descrizione riferimento Quantita :nrftz; lff’:) Totale ‘;:) Natura

SUPPORTO UFFIGIO DEMOGRAFICO MARZO 2020: N 1
E 16EDACOESSE .. s nnei

i Miauota Arrotondamento e i i T i ta Natura Normativa Esigibilita IVA
© VA (%) Spese accessorie Totale imponibile otale impos [s]
: i 447.00: iiS (scissione dei pagamenti)

545.34:

ml;;gamonto
Cond./Mod. di Decorrenzaltermini Beneficiario/lstituto finanziario Altri dati

pagamento e :
 FO— T ) Istituto finanziario: BANCO AZZOAGLIO | :
frAgamsy Codice IBAN: ento anticipato: 0.00 Penale per ritardato
(TR [T77P0342546020000000011140 ﬁ:;::ﬁe‘:ﬁ;p:%im B P
Bonifico (MPO5) Codice ABI: 03425 ;
iimporto: 447.00 _‘|codice CAB: 46020 : e

e e e wwm vew
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FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: IT02355260981 Progressivo di invio: 5u2I8 Formato Trasmissione: FPA12]§
(Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UI__=__QRS4§
MITTENTE DESTINATARIO —

Anci Digitale S.p.A. B

Partita IVA: IT15483121008
Codice fiscale: 15483121008
Regime fiscale: RF01 (ordinario) Comune ALTARE

ia dei Prefetti 46 Partita IVA: IT00328650098
00186 Roma (RM) Codice EORI: IT00328650098VIA
IT IANNIBALE RESTAGNO 2

17041 ALTARE (SV)
DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE IT

Provincia Ufficio: RM Numero di iscrizione: RM-1593547
Capitale sociale: 120000.00 Numero soci: SM (pil soci) Stato
di liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti E-mail:
amministrazione@ancidigitale.it

INumero: Data: halata: Importo:

100210 03-04-2020 EUR

éTipoIogia:
TDOA1 (fattura) i

{iCausale: VERSAMENTO IVA A VS CARICO EX DPR 633172 ART. 17-TER

‘Dati dell'ordine di acquiste

umero linea ordine di acquisto: 1 :
{[Codice Identificativo Gara (CIG): Z232B6BDB8 ]

éiNumeru linea di fattura a cui si riferisce: 1

entificativo contratto: 215
i contratto: 03-04-2020
E;Numem linea contratto: 1

{Codice commessaiconvenzione: N. ySVNZATEMBFT; 08/01/02020

iDati del contratto

Periodo di
i Prezzo  Sco Iva
(';’_'I:_"_"“ Descrizione “‘;‘I’J":."j‘mm Quantitd o (%/€) Tatala (%) RAINES

133,70/ 22.

1.000000::333.700000;

Normativa

IVA (%) Spese accessorie

22.00::0.00
i 407.11;
Pagarﬁento
Cond./Mod. di pagamento Decorrenzaltermini Beneficiario/lstituto finanziario Altri dati
i i|Beneficiario del pagamento: Anci Digitale S.p.A. i
i |Istituto finanziario: 03069
gemants compisto (TPE2) | Saatenzs: (3-08-2440 ‘|Codice IBAN: 1T27N0306805102100000012688
onifico (MP0S5) ata riferimento termini pagamento: 03-04-2020 {|Codice ABI: 03069
porto: 333.70 iorni termini pagamento: 30 | Codice CAB: 05102
i |Codice BIC: UNCRITMMXXX




Pagina 1 di |

FATTURA ELETTRONICA

Identlf' icativo del trasmittente: IT05006900962 Progresswo di invio: rque01 885 Forrnato Trasmlsslone FPA12

[MACPAL S.A.S.

Nominativo:

Partita IVA: IT03151840042
Codice fiscale: 03151840042

Regime fiscale: RF01 (ordinario) ||ICOMUNE DI ALTARE
C.SO PAOLO DELLA VALLE N.8 8 Partita IVA: IT00328650098
12060 BOSSOLASCO (CN) Codice Fiscale: 00328650098
IT Via Restagno, 2

17041 ALTARE (SV)
DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE IT

Provincia Ufficio: CN Numero di iscrizione: 266923 Capitale
sociale: 10000.00 Numero soci: SM (pill soci) Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono:

0173799526 Fax: 0173799828 _—
“ {[Numero: Data: Naluta: Importo:
Tipologia: n7 16-03-2020 O e D0 R

iTDO1 (fattura)

éDati dell'ordine di acquisto

[Codlce Identlﬁca!lvu Gara {CIG) ZCBZBTCBQG ]
Periodo di o
Codice . Prezzo
Descrizione riferimente  Quantita unitario

(T-v) (Da - A)

JPPORTO UFFICIO DEMOGRAFICO gennaio e febbraio i
20: n ore 95 ed accessi i

Aliquota Arrotondamento e . " - S
IVA (%) Spese accessorie Totale imponibile Totale imposta Natura Normativa Esigibilita IVA

{iS (scissione dei pagamenti)

2751.00: 605.22:

335622

Pagamento

Cond.Mod. di Decorrenzaltermini Beneficiario/lstituto finanziario Altri dati

pagamento
PR ""i[istituto finanziario: BANCO AZZOAGLIO
Pagamento completo | codice IBAN: i
i 4 iSconto per pagamento anticipato: 0.00 Penale per ritardato

: {|Codice ABI: 03425
i i |Codice CAB: 46020

i|IT77P0342546020000000011140 fpagamento: 0.00
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AFRE
FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: IT06628860964 Progressivo di invio: 6972041123 Formato Trasmissione:é

DESTINATARIO

MARINELLI DI CAUCINO LIBERO E C. SNC

Nominativo:

Partita IVA: IT00194860060
Codice fiscale: 00194860060
Regime fiscale: RF01 (ordinario) COMUNE DI ALTARE
1A NIZZA 133 Partita IVA: IT00328650098
15011 ACQUI TERME (AL) Codice Fiscale: 00328650098
IT ia RESTAGNO 2

17041 ALTARE (SV)

DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE IT

Provincia Ufficio: AL Numero di iscrizione: AL 1289 Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono: 0144
322227 Fax: 0144 350833 E-mail:
marinellisnc@pec.buffetti.it

{|Numero: l ata: Valuta : Importo:

gTipologia: PA 000136 1-03-2020 {EUR 307.08
:TDO1 (fattura) d : :

"VENDITA

¢[Identificativo ordine di acquisto: 57/2020 |
iData ordine di acquisto: 2020-02-2121-02-2020
[Codice Identificativa Gara (CIG): Z522C504D4 |

éDati dell'ordine di acquisto

‘Numero DDT: DDT 000212
_iiData DDT: 27-03-2020

Dati Fatture Collegate

+ Data e ora ritiro merce: 2020-03-31T00:00:0031-03-202000:00:00

Periodo di :
Codice R et ., Prezzo Sco Iva i
T-v) Descrizione nf(g;n:t:‘l)lo Quantita | o (%/€) Totale (%) Natura

OMP HP 55A NERO R CE255A-6000

OMP BROTHER TN-3 IERO RIGEN TN-3060 -
700+1000

000TN3280 ::COMP BROTHER TN-3280 NERO RIGEN TN-3280 - 8000
011484000

[ Aliquota Arrotondamento e ) i : 2oss
VA (%) Spese accessorie Totale imponibile Totale imposta Natura Normativa Esigibilita IVA

2200

iiS (scissione dei pagamenti)

251.70:! 55.38i!

gamento

e Altri
Cond./Mod. di pagamento Decorrenzaltermini Beneficiario/lstituto finanziario dati
i mi'Beneﬁciario del pagamento: MARINELLI DI CAUCINO LIBEROE C.
:Pagamento completo y y ‘ISNC
(TPO2) e 2 sagamento: 31.03. _[stituto finanziario: INTESA SANPAOLO
::Bonifico (MP05) pag i ‘|Codice IBAN: IT24Y0306947943100000003544

/|ICodice ABI: 03069
‘[Codice CAB: 47943

Importo: 251.70

Allegati
Nome dell'allegato Compressione Formato Descrizione
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FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: IT04839740489 Progressivo di invio: 00040EADSE Formato Trasmissione::
FPA12 (Verso Pubbliche Amministrazioni)'gg‘;d_‘i_ge destinatario: UFQRS4!

MlTTENTE .

.......................... __.. DESTINATARIO

[Poste Italiane S.p.A.

Nominativo:

Partita IVA: IT01114601006 Il

Codice fiscale: 97103880585

[Regime fiscale: RF01 (ordinario) COMUNE DI ALTARE
Viale Europa, 190 |Partita IVA: IT00328650098
00144 Roma (RM) Codice Fiscale: 00328650098
WIT VIA ANNIBALE RESTAGNO 2

17041 ALTARE (SV)

DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE IT
Provincia Ufficio: RM Numero di iscrizione: 97103880585/1996
Capitale sociale: 1306110000.00 Stato di liquidazione: LN I
(non in liquidazione) Recapiti Telefono: 800160000 Fax: 06
59585152 E-mail: contabiIitaclienti@posteitaliane.it

Numero: Data: ’Valuta Importo]
18720039207 31-03-2020 EUR 85.61

ra Eiettronica relativa allidentificativo Rendiconto 2105420892

éTipologia:
:TDO1 (fattura)

iilmporto bollo: 2.00

‘Dati del contratto

SECodice Identificativo Gara (CIG): ZAD2B6C 28F !
. ---C;;)Eice ------ D = Periodo di riferimento Quantita Prezzo Sco Totale lva
(T-V) e (Da - A) unitario (%/€)

E_C_l“_l‘-GZ-ZDZ

i Aliquota Arrotondamento e
"/ ese accessori

Totale imponibile Totale imposta Natura Normativa Esigibilita IVA

ndite va esenti Serv.post. ar.10/16 DPR 633
LE -

Pagamento

Cond.Mod. di Decorrenzaltermini Beneficiariollstituto finanziario Altri dati
pagamento o SEEEEEEEEEE I
:Pagamento iiScadenza: 30-04-2020 i|Codice IBAN:
icompleto (TP02)  iiData riferimento termini {|IT32U0760101000000000595108 LCodice pagamento: Indicare nella causale del
i iipagamento: 31-03-2020 :|Codice ABI: 07601 ipagamento B=031420872003920733
{iGiorni termini pagamento: 3| i|Codice CAB: 01000 :




Pagina 1 d

FATTURA ELETTRONICA

éldentlﬂcatlvo del trasmittente: IT09720790964 Progressivo di invio: 2e82b503-c Formato Trasmissione: FPA12
i (Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UFQRS4

il

MITTENTE

_ DESTINATARIO

Sodexo Motivation Solutlons ons Italia S.r..
Nominativo:

Partita IVA: IT05892970152

Codice fiscale: 05892970152

Regime fiscale: RF01 (ordinario)

ia Gallarate 200

DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE

COMUNE DI ALTARE
Partita IVA: IT00328650098
Codice Fiscale: 00328650098
\/IA RESTAGNO 2

I17041 ALTARE (SV)

Provincia Ufficio: Ml Numero di iscrizione: 1046306 Capitale U

sociale: 2600000.00 Numero soci: SU (socio unico) Stato di

liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono: 02

380571 Fax: 02 38003044 E-mail:

Customer.MS.IT@sodexo.com B

INumero: Data: Valma Importo:
%‘;:gu!lugia: -IVQ20000868 124-03-2020 EUR 244.61
| e e e e St

i(!anura)

;‘Causale OdA n.4890732 - Protocollo n. 2160 Causale: SCISSIONE DEI PAGAMENT! 'IVA ex.art. 17-ter DPR 633}72 Causale: 1645 Causale

nsip BP8 -Convenzione per |a fornitura del servizio sostitutivo di mensa Causale: mediante buonl pasto Lotto 5

[Identlﬁcahvo ordine di acquisto: 4890732
{iData ordine di acquisto: 2019-04-0808-04-2019
,ICoduce |dentificativo Gara (CIG): Z362TF6EFD

Descrizione

Periodo di
. Prezzo Sco
riferimento  Quantita untario (%/€)

UONI PASTO

Aliquota Armtondan;sntoe
i IVA (%) Spese accessorie

4.00

Totale imponibile Totale imposta Natura Normativa Esigibilita IVA

i§ (scissione dei pagamenti)

Cond./Mod. di pagamento

Pagamento

Beneficiario/lstituto finanziario Altri dati

Dacorrenzah.ermm

‘Pagamento completo (TP02)
Bonifico (MP05)

Codice IBAN: IT15E0306301631100000016444

Importo: 235.20

Nome dell'allegato

Allegati
Descrizione

Compressione Formato

di Regola rita' Contributiva
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Identificativo del trasmittente: IT01378570350 Progressivo di invio: 2334105086 Formato Trasmissione::
~ FPA12(Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destil UFQR:

_ DESTINATARIO

MITTENT

CIRFOOD S.C.
Nominativo:
Partita IVA: IT00464110352

Codice fiscale: 00464110352
Regime fiscale: RF01 (ordinario) COMUNE DI ALTARE

ia Nobel 19 ||Partita IVA: IT00328650098
42124 Reggio Emilia (RE) Codice Fiscale: 00328650098
IT ||[VIA RESTAGNO

17041 ALTARE (SV)
DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE IT

Provincia Ufficio: RE Numero di iscrizione: 132738 Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono:
052253011 Fax: 0522530100 E-mail:

presidenza@cert.cirfood.com B

T [Numero: Data: ’\Ialma ------------- Importo:
Tipologia:  :|5200006328 29-02-2020 EUR 88.22
4o Causale: Destinatario:0000703059, COMUNE DI ALTARE,VIA RESTAGNO 2,ALTARE,17041,SV Causale: Ri

SSISTENZA

guanum)

\dentificativo ordine di acquisto: 0000000000
[Codice Identificativo Gara (CIG): ZA22894C5F

'Dati delfordine di acquisto

- Peﬁndommmmemo Prez‘zo Scu
Descrizione (Da - A) Quantita (%4/€) Totale

"{5014A-RECUPERO ONERI GES

i Amotondamento e 7org e t— o e
; Norm. Esigibilita IVA
| IVA (%) Spese accessorie Totale imponibile Totale imposta  Natura ormativa g

10.00:

issione dei pagamenti)

Cond./Mod. di pagamento Decorrenzaltermini Beneficiariollstituto finanziario Altri_dati
gamanto completo (TP02)  |:Scadenza: 31-03-2020 {[1stituto finanziario: CARIGE : ‘

nifico (MP05)

: Data riferimento termini pagamento: 20-02-2020 ‘| Codice IBAN: ITATH0817512803000000197620
fimporto: 80,20 I

n! pag
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FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: IT01378570350 Progressivo di invio: 2334105084 Formato Trasmissione::
....FPA12 (Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UFQRS4

MITTENTE

CIRFOOD S.C.

Nominativo:

Partita IVA: IT00464110352

Codice fiscale: 00464110352

Regime fiscale: RF01 (ordinario) COMUNE DI ALTARE
\\Via Nobel 19 I Partita IVA: IT00328650098
42124 Reggio Emilia (RE) Codice Fiscale: 00328650098
IT VIA RESTAGNO

17041 ALTARE (SV)
DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE IT

Provincia Ufficio: RE Numero di iscrizione: 132738 Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono:
052253011 Fax: 05622530100 E-mail:
presidenza@cert.cirfood.com

umero: Data: Valuta : Importo:
Tipologia: 15200006326 29-02-2020 EUR 2033.89
TDO1 (fattu . - eyt .
TR ) eale: Destinatario:0000507240,SCUOLA MATERNA ALTARE PIAZZA TA° MAGGIO ALTARE. 17041,8V :
-Eildentiﬁcativo ordine di acquisto: 0000000000 I
Dati dell'ordine di acquisto ﬁECodice Unitario Progetto (CUP): H89F1B00040004 |

§[Cndic.e Identificativo Gara (CIG): 7621828370 |

‘ Codice

Descrizione

Periodo di riferimento ., _ Prezzo  Sco
Quantita unitario (%)

01A-SERV. MENSA SCOLASTICA BAMBINI
{PO02A-SERV. MENSA SCOLASTICA ADULTI

fukliquom A;&Ehdamento e i Normativa Esigibilita IVA
VA (%) Spese acceasorie Totale imponibile Totale imposta  Natura v g
ety R R el i (scissione dei pagamenti)
Pagamento
Cond./Mod. di pagamento Decorrenzaltermini Beneficiario/lstituto finanziario

:Pagamento completo (TP02) iiScadenza; 30-04-2020 stituto finanziario: CARIGE

Bonifico (MP05) ;D_ata pfenmeplo termini pagamento: 29-02-2020 Codice IBAN: [TA7TH0617512803000000197620

Importo: 1955.66 iGiomni termini pagamento: 61
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FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: IT01378570350 Progressivo di invio: 2334105085 Formato Trasmissione::

;MITTENTE e — DESTINATARIO ...
CIRFOOD s.C.

Partita IVA: IT00464110352
Codice fiscale: 00464110352

Regime fiscale: RF01 (ordinario) COMUNE DI ALTARE

ia Nobel 19 Partita IVA: IT00328650098
42124 Reggio Emilia (RE) Codice Fiscale: 00328650098
IT VIA RESTAGNO
17041 ALTARE (SV)

DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE
Provincia Ufficio: RE Numero di iscrizione: 132738 Stato di I
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono:
052253011 Fax: 0522530100 E-mail:
presidenza@cert.cirfood.com

IT

umero: "I Data: NakiE: Importo:

200006327 29-02-2020 EUR 5089.16

sale: Destinatario:0000507241,SCUOLA ELEMENTARE ALTARE,PIAZZA 1A° MAGGIO ., ALTARE, 17041,5V

Tipologia:
iTDO1 (fattura)

; Eildenn‘ﬂr.ativo ordine di acquisto: 0000000000 |
Dati dell'ordine di acquisto {[Codice Unitario Progetto (CUP). HBSF1B00040004 |
: ‘[Codice Identificativo Gara (CIG): 7621828370 |

Prezzo
unitario  (%/€)

Periodo di riferimento

Codice ’
(Da - A) Quantita

T-V) Descrizione

'SCOLASTICA BAMBINI
A‘SCOLASTICA ADULTI

Aliquota Arrotondamento e

IVA (%) Spese accessorle Totale imponibile Totale imposta  Natura Normativa Esigibilita IVA

4893.42 scissione dei pagamenti)
5089.16:
““““““““ - -F-’agamento !
Cond./Mod. di pagamento Decorrenzaltermini Beneficiario/lstituto finanziario Altri dati :

iiScadenza: 30-04-2020
ta riferimento termini pagamento: 29-02-2020
iGiorni termini pagamento: 61

Pagamenio completo (TP02)
Bonifico (MP05)
Importo: 4893.41:“““

Istituto finanziario: CARIGE
i|Codice IBAN: IT47H0617512803000000197620
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AASRYE  vacomm. Rwaka v 40 |
FATTURA ELETTRONICA

Identificativo del trasmittente: IT01378570350 Progressivo di invio: 2278049568 Formato Trasmissione:
FPA12 (Verso Pubbliche Amministrazioni) Codice destinatario: UFQRS4

MITTENTE | DESTINATARIO

CIRFOOD S.C.
Nominativo:

Partita IVA: IT00464110352
Codice fiscale: 00464110352

Regime fiscale: RF01 (ordinario) COMUNE DI ALTARE
Via Nobel 19 Partita IVA: 1T00328650098
42124 Reggio Emilia (RE) Codice Fiscale: 00328650098
IT VIA RESTAGNO

17041 ALTARE (SV)
DATI DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE T

Provincia Ufficio: RE Numero di iscrizione: 132738 Stato di
liquidazione: LN (non in liquidazione) Recapiti Telefono:
052253011 Fax: 0522530100 E-mail:
presidenza@cert.cirfood.com

Numero: Data: Valuta Importo:
Tipologia: 115200003361 15-02-2020 EUR 123.65
TD01 | —— e e L
(fattura) Causale Destinatario:0000703059,COMUNE DI ALTARE,VIA RESTAGNO 2,ALTARE,17041,SV Causale: RIF2: ACCORDI DEL 19

BRAIO 2019

|Idantiﬁcativo ordine di acquisto: 0000000000 ]
|Codice Identificativo Gara (CIG): ZA22894C5F }

Dati dell'ordine di acquisto

T O e A T e T Prazzo ......... Sco
unltario ("p’.l€) Totale

Codice

“Aliquota  Arrotondamento e

IVA (%) Totale imponibile Totale imposta  Natura Normativa Esigibilita IVA
o

22.01

Spese accessorie

Pagamento i

Cond./Mod. di pagamento Decorrenzaltermini Beneficiario/lstituto finanziario Altri dati

iiPagamento completo (TP02) Scadenza: 31-03-2020 Istituto finanziario: CARIGE i
iiBonifico (MP0S5) Data riferimento termini pagamento: 15-02-2020 Codice IBAN: IT47H0617512803000000197620

“Importo: 101.35 ‘ Giorni termini pagamento: 45 Codice BIC: CARITGG |t i




VISTO E ATTESTAZIONE SU DETERMINAZIONE ART. 153,COMMA 5 DLGS 267 /2000

ALLEGATO ALLA DETERMINAZIONE AREA FINANZIARIA N. 82 DEL 10,/04,/2020

VISTO PER LA REGOLARITA' CONTABILE ED ATTESTAZIONE DI Liquidazione
COPERTURA FINANZIARIA ai sensi dell'art. 153, comma 5, D.Igs. 267/2000.
Somma liquidata: EURO 15982,79
DETERMINAZIONE DI LIQUIDAZIONE 82/2020
Minore spesa /economia Euro
AREA FINANZIARIA
Emissione mandato di pagamento N.
REGISTRO GENERALE N. 150/2020

In data

BILANCIO CORRENTE ESERCIZIO 2020
o Competenza 2020

L= SHONE R MANTENU

Si da atto che la copertura finanziaria & assicurata dallo
stanziamento previsto a Bilancio




