COMUNE DI PALAZZO ADRIANO
Ufficio Tecnico Sett. 3°

Determinazione del Responsabile del Servizio N/(6 del 28 /QJ(/‘S
Registro di Segreteria N. 2 del 2 .0d. |5

OGGETTO: Liquidazione servizio di n. 3 interventi di derattizzazione e n. 3 interventi di
disinfestazione Ditta Perfectopoli via G. Lo Monaco, 40 — 90030 Chiusa Sclafani.

iL RESPONSABILE DEL SERVIZIO

Premesso:

= ¢hie con delibera della G.C. n. 82 del 19.06.14 sono assegnate le somme per il servizio di cuj in
oggetto.

- che con determina del Responsabile del Servizio n. 125 del 24.06.14 sono state impegnate le

- Sci?rc}:; Determina del responsabile n. 156 del 29.07.14 & stato approvato il verbale di gara
definitivo.

Visto che il servizio & stato effettuato.

Vista la fattura n. 83 del 10.10.14 ns. prot. 9374 del 13.10.14 dell'importo complessivo di €. 1.472,10

Visto il CING n.Z120FC6FAO

Visto it DURC allegato del 20.01.15

DETERMINA

Di liguidare la somma di €. 1.472,10 alla Ditta Perfectopoli via G. Lo Monaco, 40 — 90030 Chiusa

Sclefani.

Di accreditare tale somma secondo le modalita riportate in fattura;

La somma di €. 1.472,10 trova copertura finanziaria all’int. 1090503/1 bilancio 2014 imp. 258
del 18.06.14; :

Direndere disponibile la somma di €. 627,90 all’int. 1090503/1 bilancio 2014 imp. 258 del
18.06.14;

Il Responsabile del’'UTC Sett.3°
- Geom. G. Cucc
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i DOCUMENS®) UNICO DI R

GOLARITA CONTRIBUTIVA 1
PER APPALTO DI SERVIZ! PUBBLICI - EMISSIONE ORDINATIVO / LIQUIDAZIONE FATTURA
Rilasciato a datore di lavoro
= - Spett.le CAVALLINO GIOVANNI
~rotocollo docurnento n I 33526942 del 15/01/2015 perfectopoli@ticertifica.it
Riferimento | 335 del 29/07/2014
Spettle COMUNE DI PALAZZO ADRIANO - SETTORE lli LL.PP.
Codice Identificativo Pratica (C.L.P.) 20141682780698 SETTORE ll° LL.PP. COMUNE DI PALAZZO ADRIANO
da citare semipre nella corrispondenza) sulli.rosamaria@pec.comune.palazzoadriano.pa‘it
Impresa CAVALLINO GIOVANNI
Sede legale VIALO MONACO 40 90033 CHIUSA SCLAFANI (PA)
Sede operativa/ind attivita | VIA LO MONACO 40 90033 CHIUSA SCI AFANI (PA)
Codice Fiscale CVLGNN71S06C654P e-mail lperfectopoli@tiscali‘it e-mail PEC perfectopoli@ticertifica.it
L'impresa dichiara di applicare il Contratto Collettivo Nazionale di Lavoro,stipulato dalle organizzazioni sindacali
C.C.N.L. applicato comparativamente pili rappresentative, del seguente settore: NETTEZZA URBANA IGIENE AMBIENTALE SERVIZI DI
PULIZIA
85000190828 - COMUNE DI PALAZZO ADRIANO - SETTORE II| LL.PP. SETTORE IlI° LL.PP. COMUNE DI PALAZZO
: ADRIANO
Stazione Appaltante/AP |5 x778 UMBERTO 1 46 90030 PALAZZO ADRIANG (PA)
e-mail: rosetta.su!li@comune.palazzoadriano.pa.it e-mail PEC: sulli.rosamaria@pec.comune.palazzoadriano.pa.it
Oggetto dell'appalto N.3 INTERVENTI DI DISINFESTAZIONE NEL TERRITORIO COMUNALE E N. 3 INTERVENTI DI DERATTIZZAZIONE

Con il presente documento si dichiara che I'Impresa RISULTA REGOLARE ai fini del DURC in quanto:

LNALL. - Sede di PALERMO DEL FANTE ‘ E assicurata con Codice Ditta n° 744263
Risulta regolare con il versamento dei premi e accessori al 19/01/2015

Il responsabile del procedimento MANISCALCO LUCREZIA

LN.P.S. - Sede di PALERMO SUD E iscritta con Matricola Azienda n® 5521950465

Risulta regolare con il versamento dei contributi al 19/01/2015

Il responsabile del procedimento GIUNTA PIER PASQUALE

DURC valido 120 giorni dalla data di emissione.
RILASCIATO Al FINI DELL'ACQUISIZIONE D'UFFICIO.
Il certificato viene rilasciato in base alle risultanze dello stato degli atti e non ha effetti liberatori per I'l'mpresa. Rimane pertanto impregiudicata I'azione per

I'accertamento ed il recupero di eventuali somme che successivamente risultassero dovute.

Emesso dall' INAIL in data 20/01/2015 Per INAIL-INPS
FIRMATO DIGITALMENTE DA

MANISCALCO GIOSUE

Identificativo n® 000c29515aa0-14640933 Per verifica del timbro digitale www.sportellounicoprevidenziale.jt Pag1di1
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Destinatario / Intestazione Documento

ADRIANO
Piazza Umberto 1° n. 46
90030 Palazzo Adriano PA

AMMINISTRAZIONE DEL COMUNE DI PALAZZO

COMUNE Tl PALAZZD ADRANE
rat N, 07% ‘:Ll{ Luogo di Destinazione
. e i ias AT | G AMMINISTRAZIONE DEL COMUNE DI PALAZZO
Ricovwlo &4 o L. &S ADRIANO
£ Gine e Piazza Umberto I° n. 46
e Cinang g 90030 Palazzo Adriano PA
o= =. Documento Data | Numero Pagina P. IVA / C. F.
sturz-Ricevuta Fiscale 10/10/2014 ’ 83/2014 1 | 00774460828
I
Causale del trasporto
2 di pagamento Banca di appoggio
entro 30ggD.F DLgs 192/2012 ABI CAB CC
- Dessidone UM Quenfit!  Prezzo | %Sc. | ImporioTotdle . IVA
VSDAREPERPJ3|NTERVENTIW
) WSWFESTA@PNE NELTERRWORK)COMUNALE _N. 73OQ_ ] OOQ,,, OpO‘ 22
VSDAREPERPJ3!NTERVENTIM
77”77QERATTEZAEONE NELTERRWORK)COMUNALE ,N' 73@077 OOO,,,ﬁ B 000" 22
TOTALELAVORlESEGU'H _ ,N‘ ,TDQ ) l20664_7 = = 120664 22
- CIG Z120FC6FAO . n, T - | o
‘“'”_ulie - 77%E§A7&ﬁpogé? Esenzioni - Sconto @
1.206,64 | 22 265,46
Abbuoni
Zotale Imponibile Totale Imposta Totale Esente Spese Trasporto Spese Incasso
1.206,64 265,46
Totale documento

Netto a pagare

1.472,10

147210 |

Scadenze

10/10/2014-1.472,10




MODULO TRACCIABILITA’ FLUSSI FINANZIARI
Al SENSI DELLA LEGGE 136/2010

et B q 3L Spett.le:
Fy w24 49T 07T 0n
o a2t 3L 2014 COMUNE DI PALAZZO ADRIANO
el @isas Soca PIAZZA UMBERTO I°, 46

90030 PALAZZO ADRIANO - PA

I 'La Sottoscritto/a Cavallino Giovanni, Nato/a il 06/11/1971, residente in Chiusa Sclafani (PA) Via Pace n.
38. codice fiscale CVL GNN 71506 C654P, in qualita di titolare e direttore tecnico dell’Operatore
Economico “Cavallino Giovanni” con sede in Chiusa Sclafani (PA) Via Lo Monaco n. 40 Tel 091-835401 1,
Fax  091-8354011, Partita IVA N. 04430020828, e-mail perfectpoli@tiscali.it, PEC:
nerfectpoli@ticertifica.it,

in relazione alla fornitura di beni/servizi, consapevole che la falsa dichiarazione comporta responsabilita
e sanzioni civili e penali ai sensi dell’art. 76 D.P.R. n. 445/2000,

DICHIARA

- che ai sensi dell'art. 3, comma 7, della Legge 13 Agosto 2010, n. 136, ¢ dedicato il seguente conto

corrente bancario/postale:

- che i soggetti delegati ad operare sul conto corrente sopra menzionato sono i seguenti:

e Sig./Sigra Cavallino Giovanni Nato/a a Chiusa Sclafani il 06/11/1971 Codice Fiscale
CVLGNN71S096C654P Residente in Chiusa Sclafani Via Pace n. 38.

- che ai sensi dell’art. 3 comma 8 della Legge 136 del 13/08/2010 il sottoscritto si assume 1’obbligo di
rispettare la normativa relativa alla tracciabilita dei flussi finanziari pena nullita assoluta del

contratto.

Letto, confermato e sottoscritto il giorno _f0~A0- }79{1'1

: Allegare copia del documento d'identita (in corso di validita) del/i sottoscrittore/i, ai sensi dell'art. 38 D.P.R.
28/12/2000 n°445.




IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO FINANZIARIO

Visto I'atto di liquidazione del responsabile del Servizio :

Accertato che |g spesa rientra nei limiti dell'impegno assunto;
Visto I'art.184 del D.L.vo n. 267/2000;

AUTORIZZA

L'emissione del mandato di pagamento della somma di €. 1.472,10 alla Ditta Perfectopoli via G.
Lo Monaco, 40 — 90030 Chiusa Sclafani.

Di accreditare tale somma secondo le modalitd riportate in fattura.

Palazzo Adriano i ? ?’/O l/‘ZO( )

Il Responsab/il’é/

/

ervizio Finanziario
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