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DETERMINAZIONE

. Liquidazione ditta Adriamed srl di Udine per visite mediche
Tecnico preventive e periodiche.
N° GEN 90 CIG Z3C1A39E9A
Data 13 luglio 2016
M PR PCF IMPORTO
mpeGNOSPESA (2250 1 2 3 | 2 | 99 | 999 |€68.00
LIQUIDAZIONE Mandato N° Del

CIG Z3C1A39E9A

IL RESPONSABILE DELL’AREA TECNICA

VISTO il decreto del Sindaco n. 01 del 13.02.2016, con cui & stato formalmente nominato Responsabile
dell’Area. Amministrativa Economico Finanziaria e Tecnica;

CONSIDERATO che il Bilancio di Previsione 2016-2018 ¢ in corso di predisposizione;

VISTO il bilancio di previsione per I'esercizio 2015-2017;

VISTO il punto 8 dell’allegato n. 4/2 “Principio contabile applicato concernente la contabilita finanziaria”
al D.Lgs. 118/2011 “esercizio provvisorio e gestione provvisoria”;

VISTI i seguenti atti con cui si impegnava a favore della ditta ADRIAMED srl di Udine
DT.nr. l DT.data Imp.residuo disp. Oggetto

70 ! 09/06/2016 €264,74 Visite periodiche preventive

VISTA la seguente fattura emesse dalla ditta Adriamed srl di Udine

Fattura nr Fattura data ! Imponibile IVA Importo tot CIG
26 30.06.2016 ] 68,00 0.00 68.00 Z3C1A39E9A

VISTO I'art.1 comma 629 della legge 23 dicembre 2014 n.190 (legge di stabilita 2015) la quale ha previsto che
per le fatture emesse dal 1 gennaio 2015, gli enti pubblici debbano versare direttamente all’erario I'l.V.A. che
viene addebitata loro dai fornitori (cosiddetto split payment);

CONSIDERATO:

- che & stato acquisito il D.U.R.C. a garanzia della regolarita contributiva del fornitore e che lo stesso &
attualmente in corso di validita;



VISTO VFart. 183 del Decreto Legislativo n. 267/2000 ed il vigente Regolamento Comunale Ordinamento degli
Uffici e dei Servizi;

VISTO il vigente Regolamento Comunale di Contabilita;

DETERMINA

1. DI LIQUIDARE, per i motivi di cui in premessa facenti parte integrante e sostanziale del presente dispositivo, la
somma di € 68.00 alla ditta Adriamed srl di Udine

\ Fattura imponibile IVA Totale

’ numero ‘ data
‘ 26 ] 30.06.2016 68,00 0.00 68,00

2. di dichiarare che 'importo di cui alla suddetta fattura & somma certa, liquida ed esigibile;

3. di dare atto che la spesa di cui sopra viene classificata e imputata nel bilancio armonizzato
come segue:

Importo ] Capitolo Esercizio Codice Piano dei Conti Mis | Prog | Impegno l Scad.Obbl.
68.00 161 2015 113|299 | 999 1 2 95 2016

Descrizione | Visite periodiche preventive D.Lgs 81/08

\
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IL RESPONSABILE DELL’AREA FINANZIARIA

o ESPRIME PARERE FAVOREVOLE DI REGOLARITA’ AMMINISTRATIVA a norma dell’art. 147 bis del D.Lgs. n. 267/2000, introdotto
con D.L. n. 174/2012.

o ESPRIME PARERE DI REGOLARITA’ CONTABILE a norma dell’art. 147 bis del D.Lgs. n. 267/2000, introdotto con D.L. n.
174/2012.

o ATTESTA LA COPERTURA FINANZIARIA DELLA SPESA a norma dell’art. 151 comma 4 del D.Lgs. n. 267/2000

_ Il responsabile dell’Area Amm.va
Economica Finanziaria
Silvana Maurig




