COMUNE DI BARRAFRANCA

Provincia di Enna

DETERMINAZIONE DEL CAPO DEL IIT SETTORE

N. 1}y /033 DELb | W 12016

e

OGGETTO : Impegno e liquidazione fatture alla Associazione Villa S. Antonio ONLUS
di Tremestieri Etneo (CT) — Ricovero dal mese di Aprile al mese di

Dicembre 2015 - Sig.Aleo Filippo

L'anno duemilasedici addi220i del mese di [\ Creuthig nell’ufficio del

Caposettore.



OGGETTO: Impegno e liquidazione fatture alla Associazione Villa S. Antonio ONLUS di Tremestieri
Eineo (CT) - Ricovero dal mese di Aprile al mese di Dicembre 2015 - Sig.Aleo Filippo

IL CAPO DEL III SETTORE

Vista la nota n. 130 del 18/02/2015 con cui il Centro di Salute Mentale di Piazza Armerina (ASP n. 4 di
Enna) ritiene necessario proseguire il ricovero della Sig. Aleo Filippo nato a Mazzarino il 19/04/1970 c/o
Associazione Villa S. Antonio ONLUS di Tremestieri Etneo (CT) ;

Vista e richiamata 1’autorizzazione n. 416 del 08/05/2015 con cui I’A.S.P. n. 4 di Enna autorizza la
compartecipazione alla retta di ricovero del disabile Aleo Filippo c/o la Associazione Villa S. Antonio
ONLUS di Tremestieri Etneo (CT) dal 01/01/2015 al 31/12/2015;

Considerato che il ricovero del Sig. Aleo Filippo , risulta essere, regolarmente attivato, c/o la
Associazione Villa S. Antonio ONLUS di Tremestieri Etneo (CT) dal 01/01/2015 a tuttoggi ;

Che ’impegno di spesa e la liquidazione formalizzati con il presente atto afferisce al periodo dal mese di
Aprile al mese di Dicembre 2015;

Visto il verbale n. 1222 del 19/10/2016 con il quale il Funzionario Regionale , Dott. F. Gugliemino, in
qualitad di Ispettore Regionale, d2 mandato al Capo del 3° Settore di liquidare in favore della citata
Cooperativa Sociale “Villa s. Antonio™ , I'intero importo del sottoconto regionale n. 315;

- —Che il Comune di Barrafranca versera_alla Associazione Villa S. Antonio, lasommadi e

€ 18.463,57 impegnando e liquidando tale somma al sottoconto n. 315 del 19/07/2016;

Che, con successivo formale atto, il 50% della somma liquidata verra richiesto all'’ASP di Enna, quale
quota di compartecipazione alla retta di ricovero;

Che tale spesa ( €. 18.463,57) ¢ riconducibile alle faﬁme:
o n. 1035det30/04/2015 € 1951,65(Aprite2615) e s

n. 1065 del 31/05/2015 € 1973,57 (Maggio 2015)

n. 1099 del 30/06/2015 € 1929,73 ( Giugno 2015)
n.1132 del 31/07/2015 € 2148,93 (Luglio 2015)

n. 1162 del 31/08/2015 € 1973,57 (Agosto 2015)

n. 1189 del 30/09/2015 € 2.148,93 (Settembre 2015)
1217 del 31/10/2015 € 2.170,85 (Ottobre 2015)

n. 1248 del 30/11/2015 € 2.170,85 (Novembre 2015)
n. 1273 del 31/12/2015 € 1995,49 (Dicembre 2015)

@ © o © o o o

Ritenuto, ancora, di dovere formalizzare il presente provvedimento al fine di autorizzare i Servizi
Finanziari ad emettere regolare mandato di pagamento in favore della Associazione Villa S. Antonio

ONLUS di Tremestieri Etneo (CT) ;

Che, ai fini della tracciabilita dei ﬂussi finanziari, ai sensi di quanto normato dalla legge n.136/2000, i
pagamenti in favore della Associazione Villa S. Antonio ONLUS di Tremestieri Etneo ( CT), verranno

disposti, in forma esclusiva, tramite bonifico bancario;



Che. ai sensi dell’art. 48 bis del DPR n. 602/73 e del DM 18/02/2008 n. 40 & stata richiesta all'Equitalia
Servizi SpA una verifica sulla sussistenza di eventuali debiti della Associazione Villa S. Antonio di
Tremestieri Etneo nei confronti dell erario (identificativo richiesta n. 201600001591392);

Che, definite le dperazione di cui al citato art. 48 bis del DPR n. 602/73, si & accertato che la
Associazione Villa S. Antonio di Tremestieri Etneo , di cui sopra, risulta essere “soggetto non
inadempiente”, come da liberatoria allegata che fa parte integrante del presente atto;

Che questo Ente con determina del Commissario Straordinario n.3 del 19/01/2016 ha dichiarato il
dissesto finanziario;

Visto I'art. 250,comma 1 del D.to L.vo n. 267/00;

Visto I’art. 2 della L. R. 23/98;
Visti gli artt. 107, 151 e 184 del D.to L.vo 267/2000;

Vista la L.R. n.30/2000;
Visto il Regolamento sull’Ordinamento Generale degli Uffici e Servizi, approvato con delibera di G.C.

n. 71 del 06/04/2012;
DETERMINA

Al fine di uniformarsi all’autorizzazione n. 416 del 08/05/2015 e lanotan. 130 del 18/02/2015 dell’ASP
_n.4diEnna:

— e —— T —————— e~ eem —

1. Impegnare e liquidare, per il ricovero del disabile sig. Aleo Filippo nato a Mazzarino il
19/04/1970, dal mese di Aprile al mese di Dicembre 2015, alla Associazione Villa S. Antonio
ONLUS di Tremestieri Etneo (CT) , la somma di complessivi € 18.463,57 al sottoconto regionale
n. 315 del 19/07/2016;

2. Dare atto che tale spesa ( €.18.463,57 ) & riconducibile alle fatture:
° n. 1035 del 30/04/2015 € 1951,65 (Aprile 2015)

° n 1065del 31/05/2015 € 1973,57 (Maggio 2015)

n. 1099 del 30/06/2015 € 1929,73 ( Giugno 2015)
n.1132 del 31/07/2015 € 2148,93 (Luglio 2015)

n. 1162 del 31/08/2015 € 1973,57 (Agosto 2015)

n. 1189 del 30/09/2015 € 2.148,93 (Settembre 2015)
1217 del 31/10/2015 € 2.170,85 (Ottobre 2015)

n. 1248 del 30/11/2015 € 2.170,85 (Novembre 2015)
n. 1273 del 31/12/2015 € 1995,49 (Dicembre 2015)

3. Dare che con successivo formale atto, il 50% della somma liquidata verra richiesto all'ASP di
Enna, quale quota di compartecipazione alla retta di ricovero;

4. Dare atto che, ai fini della tracciabilita dei flussi finanziari, ai sensi di quanto normato dalla legge
n.136/2000, i pagamenti in favore della Associazione Villa S. Antonio ONLUS di Tremestieri
Etneo (CT) , verranno disposti, in forma esclusiva, tramite bonifico bancario;




Dare atto cho. ar sanst dell’art, 48 bis del DFR n. 602 73 ¢ Jel DR I8 022008 n. 40 ¢ stam
richiesta all'Lquitalia Servizi SpA una verifica sulla sussistenza di eventuali debii Jdolla
Associazione Villa S. Antonio di Tremestieri Etneo nei confronti dell’erario (identificatito
richiesta n. 201600001591392);

Dare atto che, definite le operazione di cui al citato art. 48 bis del DPR n. 602/73, si & accertato
che la Associazione Villa S. Antonio di Tremestieri Etneo , di cui sopra, risulta essere “soggetio
non inadempiente”, come da liberatoria allegata che fa parte integrante del presente atto;

Dare atto che la liquidazione & disposta nel rispetto dei divieti e degli obblighi previsti dall'art. 250
comma 1 del D.to L.vo n. 267/00;

Autorizzare i Servizi Finanziari ad emettere regolare mandato di pagamento, accreditando la
somma di €.18.463,57, in favore della Associazione Villa S. Antonio ONLUS di Tremestieri

Etneo (CT) IBAN IT72E0200816917000500002143
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Eepraatalie Serviz

Equitalia

Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univoco Richiesta: 201600001591392 Codice Fiscale: 03390150872
identificativo Pagamento: 5313 Data Inserimento: 14/11/2016 - 13:41
Importo: 18463,57 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: ENCOM0125

Denominazione ente
Pubblica Amministrazione: COMUNE D} BARRAFRANCA

Equitalia Servizi S.p.A., 3ia CNC, coastituito con 0.P.R. 2 agosio 1952, n, 1141 e successivaments adeguato zon D.P.R. 28 gannaio 1988, 1. 44, & I societd del Gruppo Equitafia in
2055550 - per quanto disposto dagli artt. 12 o 24 dal decreto del 0.P.R. 29 settembre 1973, n. 602, dail'art. 36 del 0,0gs, 13 agprije 1998, n. 112, dal .M. 3 settembra 1939, n. 321, a dall'art.
2, comma 1, del Decrato 22 ottobre 1994 del Dirattere Ganerale cef Sipartimento Jelle Sntrate daf Min'stero dalle Finanze - dei dati occorrenti allo sveigimento daile attivitd di ver*ea
oreviste dalie citate circolari.
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F'attura Elettronica
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FATTURA ELETTRONICA

Dati relativi alla trasmissione

Identificativo del trasmittente; 1T03390150872

Progressivo di invio: 1035

Farmato Trasmissione: SDI11

Codice Amministrazione destinataria: UFTWM2

Telefono del trasmittente: 0957121787

E-mail del trasmittente: associazionevillas.antonio@pec.it

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA: IT03390150872
Codice fiscale: 03390150872

Denominazione: Associazione Viila S. Antonlo
Codice EORI: iT03390150872

Regime fiscale: RF01 (ordinario)

Dati della sede

indirizzo: Via Nuovaluce
Numero civico: 73

CAP: 95030

Comune: Tremestieri Etneo
Provincia: CT

Nazione: IT

Dati di iscrizione nel registro delle imprese

—~ -—Pravingia Ufficio Registro Imprese: CT _ _

Numero di iscrizione; 348105

Capitale sociaie: 1549.00

Numero soci: SU (socio unico)

Stato di liquidazione: LN (non in liquidazione)

Recapiti
Telefono: 0957121787

Fax: 0957121887
E-mail: assoclazioneviilas.antonio@pec.it

Riferimento amministrativo

Riferimento: Sig. Sorrentino

Dati del rappresentante fiscale del cedente / prestatore

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA: IT03390150872
Codice fiscale: 03390150872
Denominazione: Temporary vaiue

Dati del cessionario / committente
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Datfdella sede

Indirizzo: P.zza Messina Fratelli
CAP: 94012

Comune: Barrafranca
Provincia: EN

Nazione: IT

Versione prodotta con foglio df stie Sdl www.fatiurapa.gov.it




_enerali del documento

ipologia documento: TDO1 (fattura)
valuta importi: EUR
Data documento: 2015-04-30 (30 Aprile 2015)
Numero documento: 1035
importo totale documento: 1951.65
Arrotondamento su importo totale documento: 0.00
Art. 73 DPR 633/72: SI

Dati dell'ordine di acquisto

Numero linea di fattura a cui si riferisce: 1
identificativo ordine di acquisto: 36

Data ordine di acquisto: 2015-04-30 (30 Aprile 2015)
Numero linea ordine di acquisto: 1

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura

Nr. linea: 1

Descrizione bene/sesvizio: Rette per ricover! mese di Aprile 2015
Valore unitario: 1951.65

Valore totale: 1951.65

IVA (%): 0.00

Natura operazione: N4 (esente)

Riferimento amministrativo/contabile: Exempt

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

Aliquota IVA (%): 0.00

Natura operazioni: N4 (esenti)

Totale Imponibile/importo: 1951.65

Totale imposta: 0.00

Esigibilita IVA: | (eslgibilita Immediata)

Riferimento normativo: Esente art. 10 comma 21 D.P.R. 633/72

Datiretativial pagamento—" — : -

Condizioni di pagamento: TP02 (pagamento completo)

Dettaglio pagamento

Beneficiario del pagamento: Associazione Villa S. Antonio
Modalita: MPOS (bonifico)

Decorrenza termini di pagamento: 2015-04-30 (30 Aprile 2015)
Termini di pagamento (in giorni): 0

Data scadenza pagamento: 2015-04-30 (30 Aprile 2015)
Importo: 1951.65

Codice IBAN: IT72E0200816917000500002143

Codice ABI: 02008

Codice CAB: 16917

Codice BIC: UNCRITM1749

Versione prodotta con foglio di stile Sdi www.fatturapa.gov.it

Versione 1 1
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Tipolegia decumenio: TRST (fatlure)

Valuta importi; EUR

Data documsanio: 20818-08-24 (30 Giugno 2018}
Mumero documenio: 109

i:npero fotale accumente: 1929.73
Arrotondamaeanto su Imoorio totrie dosumeaenic: .28
t\—- —" "‘r"_;b3q 17 {‘l

NMumero linea di fattura a cui si riferisce: 1
identificativo ordine di acquisto: 98

Data ordine di acquisto: 2315-08-3C (30 Gjugnc 2015)
Mumero lin2a ordine di acguisto: 1

Nr. inea: 1

Descrizione bene/servizio: Rette Glugno 2015
Valore unitanio: 1829.73

Valore totale: 1329.73

VA (%): 0.00

Natura operazione: ¥4 (esenie)

Riferimento amministrativo/contabiie: Exempt

Dati di rispilogo par aliguota IVA e natura

Aliqueta IVA (%): £.0C

Matura operazioni: M4 (esenti)

Totale imponibilefimperio: 1528.73

Totale imposta: 6.5

Esigibilita IVA: | (esigibnita immediata)

Riferimento normativo: Esente art. 10 comma 21 D.P.R. §33/72

Dati-reletwial pagamenie—m—  —
Condizioni di pagamento: TPG2 (cagamento completo)
Deltaglio pagamenic

Beneficiario del pagamento: Asscciazione Vilia S. Antonto
viodanta: MPG3 {bonifico;

Decorrenza iermini di pagamento: 2015-06-30 (30 Giugrc 2018}
Termini di pagamento (in gicrni): 62

{ats scadenza pagamento: 2015-08-34 (31 Agosio 2C13)
Imporio; 1929.73

Codice IBAN: 1T72E0202336517000300002143

Codice ABI: 023508

Codice CAB: 15317

Codice BIC: UNTRITMIT4S
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FATTURA ELETTRONICA

Veisiong 1.1

Dati relativi alia trasmissione
Identificative del trasmittente; 1T03390150872

Progressivo di invio: 1132 el - / :
Formato Trasmissione: SDI11 PEeee o 3‘%31 »-~-=_=37_.s'2).ﬁ !
Codice Amministrazione destinataria; UFTWM2 L NS

Telefono del trasmittente: 0957121787
E-mail del trasmittente: associazionevillas.antonio@pec.it

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA: 1T03390150872
Codice fiscale: 03390150872

Denominazione: Associazione Villa S. Antonio
Codice EORI: IT03390150872

Regime fiscale: RF01 (ordinario)

Dati della sede

Indirizzo: Via De Caro
Numero civico: 104
CAP: 95126

Comune: Catania
Provincia: CT
Nazione: IT

Dati di iscrizione nel registro delle imprese

Provincia Ufficio Registro Imprese: CT
~Numero di iscrizione—348105~ - -

Capitale saciale: 1549.00

Numero soci: SU (socio unico)

Stato di liquidazione: LN (non in liquidazione)

Recapiti
Telefono: 0957121787

Fax: 0957121887
E-mail: assoclazionevillas.antonio@pec.it

Riferimento amministrativo

Riferimento: Sig. Sorrentino
Dati del rappresentante fiscale de! cedente / prestatore

Dati anagrafici

ldentificativo fiscale ai fini IVA: 1T03390150872
Codice fiscale: 03390150872
Denominazione: Temporary value

Dati del cessionario / committente




Dati della sede

Indirizzo: P.zza Messina Fratelli
CAP: 94012

Comune: Barrafranca

Provincia: EN

Nazione: IT

Versione predotta con faglio di stle Sdi www.fatturapa.gov.it
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‘Dati relativi al pagamento

 Dati generali del documento

Tipologia documento: TDO01 (fattura)

Valuta importi: EUR

Data documento: 2015-07-31 (31 Luglio 2015)
Numero documento: 1132

Importo totale documento; 2148.93
Arrotondamento su Importo totale documento: 0.00
Art. 73 DPR 633/72; Sl

Dati dell'ordine di acquisto

Numero linea di fattura a cui si riferisce: 1
ldentificativo ordine di acquisto: 132

Data ordine di acquisto: 2015-07-31 (31 Luglio 2015)
Numero linea ordine di acquisto: 1

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura

Nr. linea: 1

Descrizione bene/servizio: Rette ricovero Lugllio 2015
Valore unitario: 2148.93

Valare totale: 2148.93

IVA (%): 0.00

Natura operazione: N4 (esente)

Riferimento amministrativo/contabile: Exempt

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

Aliquota IVA (%): 0.00

Natura operazioni: N4 (esenti)

Totale imponibile/importo: 2148.93
Totale imposta: 0.00

Esigibilita IVA: I (esigibilita immediata)

. Riferimento normativo: Esente art. 10 comma 21 D.P.R. 633/72

Condizioni di pagamento: TP02 (pagamento completo)

Dettaglio pagamento

Beneficiario del pagamento: Associazione Villa 8. Antonio
Modalita: MP05 (bonifico)

Decorrenza termini di pagamento: 2015-07-31 (31 Luglio 2015) -
Termini di pagamento (in giorni): 61

Data scadenza pagamento: 2015-09-30 (30 Settembre 2015) -
Importo: 2148.93

Codice IBAN: IT58K0301984290000000002319

Codice ABI: 03019

Codice CAB: 84290

Codice BIC: RSANIT3P

Versione prodoita con foglic di stile Sal www.fatturapa.gov.it

Versiore 1.
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FATTURA ELETTRONICA

Dati relativi alla trasmissione

Identificativo del trasmittente: IT03390150872

Progressivo di invio: 1162

Formato Trasmissione: SDI11

Codice Amministrazione destinataria: UFTWM2

Telefono del trasmittente: 0957121787

E-mail del trasmittente: associazionevillas.antonio@pec.it

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA: 1T03390150872
Codice fiscale: 03390150872

Denominazione: Associazione Viila S. Antonio
Codice EORI: IT03390150872

Regime fiscale: RF01 (ordinario)

Dati della sede

Indirizzo: Via De Caro
Numero civico: 104
CAP: 95126

Comune: Catania
Provincia: CT
Nazione: IT

Dati di iscrizione nel registro delle imprese

Provincia Ufficio Registro Imprese: CT
— * Numeroditscrizione: 348105 -
Capitale sociale: 1549.00
Numero soci: SU (socio unico)
Stato di liquidazione: LN (nor in liquidazione)

Recapiti
Telefono: 0957121787

Fax: 0957121887
E-mail: associazionevillas.antonio@pec.it

Riferimento amministrativo

Riferimento: Sig. Sorrentino

sem T T

Dati del rappresentants fiscale del cedente / presiatore

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA: IT03390150872
Codice fiscale: 03390150872
Denominazione: Temporary value
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Dati della sede

Indinzzo: P.zza Messina Fratellj
CAP: 84012

Comune: Barrafranca
Provincia: EN

Nazione: IT

‘Yersiene prodota con fogio < sule Sd www.latiurapa.gav.t
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Dati generali del documento

Tipoiogia documento: TDO1 (fattura)

Valuta importi: EUR

Data documento: 2015-08-31 (31 Agosto 2015)
Numero documento: 1162

Importo totaie documento: 1973.57
Arrotondamento su Importo totale documento: 0.00
Art. 73 DPR 633/72: Sl

Dati dell’'ordine di acquisto

Numero linea di fattura a cui si riferisce: 1
Identificativo ordine di acquisto: 162

Data ordine di acquisto: 2015-08-31 (31 Agosto 2015)
Numero linea ordine di acquisto: 1

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura

Nr. linea: 1

Descrizione bene/servizio: Rette ricoveri Mese di Agosto 2015
Valore unitario: 1973.57

Valore totale: 1973.57

IVA (%): 0.00

Natura operazione: N4 (esente)

Riferimento amministrativo/contabile; Exempt

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

Aliquota IVA (%): 0.00

Natura operazioni: N4 (esenti)

Totale imponibile/importo: 1973.57

Totale imposta: 0.00

Esigibilita IVA: | (esigibilita immediata)

Riferimento normativo: Esente art. 10 comma 21 D.P.R. 633/72

Dati-relativi-al pagamente——- —

Condizioni di pagamento: TP02 (pagamento completo)
Dettaglio pagamento

Beneficiario del pagamento: Associazlone Villa S. Antonio
Modalita: MPO05 (bonifico)

Decorrenza termini di pagamento: 2015-08-31 (31 Agosto 2015)
Termini di pagamento (in giorni): 61

Data scadenza pagamento: 2015-10-31 (31 Ottobre 2015)
Importo: 1973.57

Codice IBAN: IT72E0200816917000500002143

Codice ABI: 02008

Codice CAB: 16917

Codice BIC: UNCRITM1749

Versione prodotta con tegiio Gi stle 34 www.fatturapa.gov.it
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FATTURA ELETTRONICA

Dati relativi alla trasmissiong

|dentificativo del trasmiitente: 1703330150872

Progressivo di invio: 1189

Formato Trasmissione: SDI11

Codice Amministrazione destinataria; UFTWM2

Telefono del trasmittente: 0957121787

E-mail de! frasmittente: associazionevilias.antonio@pec.it

Dati del cedente / presiatore

Dati anagrafici

{dentificativo fiscale ai fini I'VA: IT03290150872
Codice fiscale: 03390150872

Denominazione: Associazione Villa S. Antonio
Codice EOR!: IT03390150872

Regime fiscale: RF01 (ordinario)

Dati della sede

Indirizzo: Via De Caro
Numero civico: 104
CAP: 951286

Comune: Catania
Provincia: CT
Nazione: IT

Dati di iscrizione nel regisiro dalie imprese

_____Provincia Ufficio Regisiro Imprese: CT
Numero di iscrizione: 348105
Capitale sociale’ 1549.00
Numero scci: SU (socio unico)

Stato di liquidazione: LN (non in liquidazione)

Recapiti
Telefono: 0957121787

Fax: 0957121887
E-mail: associazionevillas.antonio@pec.it

Riferimento amministrativo

Riferimento: Sig. Sorrentino
Dati del raporesentants fiscaie el <

Dail anagrafici

idantificativo Gscale @t i VAL
Codica fiscals: 033901565377
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Dol della sede

indinzzo: P.zza Messina Fratelli
CAR: 944142

soimune. Barraianca
“rovinoa: EN
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ti generali del documento

Tipologia documento: TDO1 (fattura)

Valuta importi: EUR

Data documento: 2015-09-30 (30 Settembre 2015)
Numero documento: 1189

Importo totale documento: 2148.93
Arrotondamento su Imporio totale documsnto: 0.09
Art. 73 DPR 633/72: Si

Dati dell'ordine di acquisto

Numero linea di fattura a cui si riferisce: 1

ldentificativo ordine di acquisto: 189

Data ordine di acquisto: 2015-08-30 (30 Settembre 2015)
Numero linea ordine di acquisto: 1

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura

Nr. linea: 1

Descrizione bene/servizio: Rette ricovero Settembre 2615
Valore unitario: 2148.93

Valore totale: 2148.93

IVA (%): 0.00

Natura operazione: N4 (esente)

Riferimento amministrativo/contabile: Exempt

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

Datirelativi-al pagamento———- .

Aliquota IVA (%): 0.00

Natura operazioni: N4 (esenti)

Totale imponibile/importo: 2148.93

Totale imposta: 0.00

Esigibilita IVA: I (esigibilita immediata)

Riferimento normativo: Esente art. 10 comma 21 D.P.R. 633/72

Condizioni di pagamento: TP02 (pagamento completo)

Dettaglio pagamento

Beneficiario del pagamento: Associazione Villa S. Antonio
Modalita: MPOS5 (bonifico)

Decorrenza termini di pagamento: 2015-09-30 (30 Settembre 2015)
Termini di pagamento (in giorni): 61

Data scadenza pagamento: 2015-11-30 (30 Novembre 2015)
importo: 2148.93

Codice IBAN: IT58K030128429000000000231%

Codice ABI; 03019

Codice CAB: 84290

Codice BIC: RSANIT3P

Varsione profotia con fglo distie S, voawiBiurapa.cov it
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FATTURA ELETTRONICA

] ==y Vessione 1.3
. . s . . 1 L~y IS PR R i
Dati relativi alla trasmissione I Commee 8 Baoaleaner |
Identificativo del trasmittente: IT03390150872 S . Ry e
Progressivo di invio: 1217 et "/_1.23_33 el ,}._Q__‘m‘ﬁv..’ . ?‘
FOI’matO T"asmiSSione SDI11 ._" ta Temre et STV e R e T T e el e TO NS R AT bt ‘..:m:.:-’v:

Codice Amministrazione destinataria: UFTWM2
Telefono del trasmittente: 0957121787
E-mail del trasmittente: associazionevillas.antonio@pec.it

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici

|dentificativo fiscale ai fini IVA: IT03390150872
Codice fiscale: 03390150872

Denominazione: Associazione Villa S. Antonio
Codice EOR!: IT03390150872

Regime fiscale: RF01 (ordinario)

Dati della sede

Indirizzo: Via De Caro
Numero civico: 104
CAP: 95126

Comune: Catania
Provincia: CT
Nazione: IT

Dati di iscrizione nel registro delle imprese

Provincia Ufficio Registro Imprese: CT

Numero di iscrizione: 348105

Capitale sociale: 1549.00

Numero soci: SU (socio unico)

Stato di liquidazione: LN {non in liquidazione)

Recapiti
Telefono: 0957121787

Fax: 0957121887
E-mail: associazionevillas.antonio@pec.it

Riferimento amministrativo
Riferimento: Sig. Sorrentino

Dati del rappresentante fiscale del cedente / prestatore

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA: 1703390150872
Codice fiscale: 03390150872
Denominazione: Temporary value

Datl del cessionario / committente

Datl anagraficl
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h
Dati della sede

indirizzo: P.zza Messina Fratelli
CAP: 94012

Comune: Barrafranca
Provincia: EN

Nazione: IT

Fatturazione eleltronica per la P.A. - Visualizzare i file dello Sdi
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—Dati relativiatpagamento -

Fatturazicne eleltronica per la P.A. - Visualizzare i file dello Sdi

ati generali del documento

Tipologia documento: TD01 (fattura)

Valuta importi: EUR

Data documento: 2015-10-31 (31 Ottobre 2015)
Numero documento: 1217

importo totale documento: 2170.85
Arrotondamento su Importo totale documento: 0.00
Art. 73 DPR 633/72: Si

Dati dell'ordine di acquisto

Numero linea di fattura a cui si riferisce: 1

Identificativo ordine di acquisto: 217

Data ordine di acquisto: 2015-10-31 (31 Ottobre 2015)
Numero linea ordine di acquisto: 1

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura

Nr. linea: 1

Descrizione bene/servizio: Rette ricovero Ottobre 2015
Valore unitario: 2170.85

Valore totale: 2170.85

IVA (%): 0.00

Natura operazione: N4 (esente)

Riferimento amministrativo/contabile: Exempt

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

Aliquota IVA (%): 0.00

Natura operazioni: N4 (esenti)

Totale imponibile/importo: 2170.85

Totale imposta: 0.00

Esigibilita IVA: | (esigibilita immediata)

Riferimento normativo: Esente art. 10 comma 21 D.P.R. 633/72

Condizioni di pagamento: TP02 (pagamento completo)
Dettaglio pagamento

Beneficiario del pagamento: Associazione Villa S. Antonio
Modalita: MPO5 (bonifico)

Decorrenza termini di pagamento: 2015-10-31 (31 Ottobre 2015)

Termini di pagamento (in giorni): 61

Data scadenza pagamento: 2015-12-31 (31 Dicembre 2015)
importo: 2170.85

Codice IBAN: IT72ED200816917000500002143

Codice ABI: 02008

Codice CAB: 16917

Codice BIC: UNCRITM1749

Versore pralotia con foglo 5 e Sol www. fatturapa.gov.it
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FATTURA ELETTRONICA

. . . Comune 4i Bagrairancs
Dati relativi alla trasmissione

identificativo del trasmittente: IT03330150872 g Trot, N° [_'2 hBB dal 1 g B’E a,“l

Progressivo di invio: 1248

Formato Trasmissione: SDH11

Codice Amministrazione destinataria: UFTWM2
Telefono del trasmittente: 0957121787

E-mail del trasmittente: associazionevillas.antonio@pec.it

L G, o s s pamac )

o ypes

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici

ldentificativo fiscale ai fini IVA: IT03390150872
Codice fiscale: 03390150872

Denominazione: Associazione Villa S. Antonio
Codice EORI: IT03390150872

Regime fiscale: RF01 (ordinario)

Dati della sede

Indirizzo: Via De Caro
Nurmero civico: 104
CAP: 95126

Comune: Catania
Provincia: CT
Nazione: IT

Dati di iscrizione nel registro delle imprese
Provincia Ufficio Registro Imprese: CT
T Numero di iscrizione 348705 T - "
Capitale sociale: 1549.00

Numero soci: SU (socio unico)
Stato di liquidazione: LN (non in liquidazione)

Recapiti
Telefono: 0957121787

Fax: 0957121887
E-mail: associazionevillas.antonio@pec.it

Riferimento amministrativo

Riferimento: Sig. Sorrentino

Dati del rappresentante fiscale del cedente / prestatore

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA: IT03390150872
Codice fiscale: 03390150872
Denominazione: Temporary value

Dati del cessionario / committenie

Dati anagrafizi

(SIS, .
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Dati della sede

+

Indirizzo: P.zza Messina Fratelli
CAP; 94012

Comune: Barrafranca

Provincia: EN

Nazione: |T

Fatturazione elettronica per Ja P.A. - Visualizzare i file dello Sd!

Vs prodatta oon feglo di stie Sal www.faiturapa.gov.i
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Dati generali del documento

Tipologia documento: TD01 (fattura)
Valuta importi: EUR

Data documento: 2015-11-30 (30 Novembrs 2015)

Numero documento: 1248
Importo totale documento: 2170.85

Arrotondamento su Importo totale documento: 0.00

Art. 73 DPR 633/72: sl

Dati dell'ordine di acquist

(o]

Numero linea di fattura a cui si riferisce: 1

Identificativo ordine di acquisto: 248
Data ordine di acquisto: 2015-11-30 (
Numero linea ordine di acquisto: 1

30 Novembre 2015)

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura

Nr. linea: 1

Descrizione bene/servizio: Rette rico
Valore unitario: 2170.85

Valore totale: 2170.85

IVA (%): 0.00

Natura operazione: N4 (esente)
Riferimento amministrativo/contabile:

vero Novembre 2015

Exempt

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

Aliquota IVA (%): 0.00

Natura operazioni: N4 (esenti)
Totale imponibile/importo: 2170.85
Totale imposta: 0.00

Esigibilita IVA: I (esigibilita immediata)
Riferimento normativo: Esente art. 10 comma 21 D.P.R. 633/72

Dati relativi al pagamento

Condizioni di pagamento: TP02 (pagamento completo)

Dettaglio pagamento

Beneficiario del pagamento: Associazione Villa S, Antonio

Modalita: MP05 (bonifico)

Decorrenza termini di pagamento: 2015-11-30 (30 Novembre 2015)
Termini di pagamento (in giorni): 62

Data scadenza pagamento: 201
Importo: 2170.85

Codice IBAN: IT58K030198429
Codice ABI: 03019

Codice CAB: 84290

Codice BIC: RSANIT3P

6-01-31 (31 Gennaio 2016)
0000000002319

Versione prodofia con fagtio di s'lie Sal ~ww.fatturapa.gov.i
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identficativo del trasmittente: 1703390150872

Progressivo di invio: 1273

Formato Trasmissione: SDI11

Codice Amministrazione destinataria; UFTWM2

Telefono del trasmittente: 0957121787

E-mail del trasmittente: associazionevillas.antonio@pec.it

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici

Identificativo fiscale ai fini IVA- 1T03390150872
Codice fiscale: 03390150872

Denominazione: Associazione Villa S. Antonio
Codice EORI: IT03390150872

Regime fiscale: RF01 (ordinario)

Dati della sede

Indirizzo: Via De Caro
Numero civico: 104
CAP: 95126

Comune: Catania
Provincia: CT
Nazione: IT

Dati di iscrizione nel registro delle imprese

Provincia Ufficic Registro Imprese: CT
— _Numero di iscrizione: 348105

Capitale sociale: 1549.00

Numero soci: SU (socio unico)

Stato di liquidazione: LN (non in liquidazione)

Recapiti

Telefono: 0957121787
Fax: 0957121887
E-mail: associazionevillas.antonio@pec.it

Riferimento amministrativo

Riferimento: Sig. Sorrentino

Dati del rappresentante fiscale del cedente / prestatore

Dati anagrafici

Identificativo fiscale at fini IVA: 1T03390150872
Codice fiscale: 03390150872
Daerominazione: Temporary valua

Dati del cessionario / committente

Tt A m sy 1A
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: Dati della sede

indinzzo: P.zza Messina Fratelli
CAP: 94012

Comune. Barrafranca
Provincia: EN

Nazione. IT
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Fattur azione eletronica per 13 P A, - Visuadlizzare | fila dello Sdi

"Dati generali del documento

Tipologia documento: TDO1 (faitura)

Vvaluta importi: EUR

Data documento’ 2015-12-31 (31 Dicembre 2015)
Numero documento: 1273

Importo totele documento: 1995.49
Arrotondamento su Importo tolale documentc: 0.00
Art. 73 DPR 833/72: Sl

Dati dell'ordine di acquisto

Numero linea di fattura a cui si riferisce: 1

Identificativo ordine di acquisto: 1273

Data ordine di acquisto: 2015-12-31 (31 Dicembre 2015)
Numero linea ordine di acquisto: 1

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura

Nr. linea: 1

Descrizione bene/servizio: Rette ricovero Dicembre 2015
Valore unitario: 1995.49

Valore totale: 1995.49

IVA (%): 0.00

Natura operazione: N4 (esente)

Riferimento amministrativo/contabile: Exempt

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

Aliguota IVA {%): 0.0G

Natura operazioni: N4 (esenti)

Totale imponibile/importo: 1995.48

Totale imposta: 0.00

Esigibilita IVA: | (esigibilita immediata)

Riferimento normativo: Esente art. 10 comma 21 D.P.R. 633/72

Dati relativialpagamento ~—— ~ -
Condizioni di pagamento: TP02 (pagamento compieto)
Dettaglio pagamento

Beneficiario del pagamento: Associazione Villa S. Antonio
Modalita: MP0S5 (bonifico)

Decorrenza termini di pagamento: 2015-12-31 (31 Dicembre 2015)
Termini di pagamento (in giorni): 60

Data scadenza pagamento: 2016-02-29 (29 Febbraio 2016)
Importo: 1995.49

Codice IBAN: IT72E0200816917000500002143

Codice ABI: 02008

Codice CAB: 16917

Codice BIC: UNCRITM1749

auty et sie Aoy e S www fatturapa.gov.it
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Dati relativi alla trasmissione -
PLlomppe T
Identificativo del trasmittente: 1T03390150872 i R ¢ S PNt .
Progressivo di invio: 1065 f Proy e I THE
Formato Trasmissione: SDI11 i . ii._g@gij o i
Codice Amminisirazione destinataria: UFTWM2 i Oat Lo /4%/.’,
7121787 g o £ T L OTELL
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Telefono del trasmittente: 095
jazionevillas.antonio@pec.it

E-mail del trasmittente: assoc

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici
Identificativo fiscale ai fini IVA: IT03390150872

Codice fiscale: 03390150872
Denominazione: Associazione villa S. Antonio

Codice EORI: [T03390150872
Regime fiscale: RFO1 {ordinario)

Dati della sede

Indirizzo: Via Nuovaluce
Numero civico' 73

CAP: 95030
Comune: Tremestieri Etneo

Provincia: CT
Nazione: IT

Dati di iscrizione nel registro delle imprese

Provincia Ufficio Registro Imprese: CT
“———Numero driscrizione: 348105

Capitale sociale: 1549.00
Numero soci: SU (socio unico)
Stato di liquidazione: LN (non in liguidazione)

Recapiti

Telefono: 0957121787

Fax: 0957121887
E-mail: associazionevillas.antonio@pec.it

Riferimento amministrativo
Riferimento: Sig. Sorrentino

Dati dsl rappresentante fiscale del cedente /

Dati anagrafici
|dentificativc fiscale al fini IVA: 1703390130872
Codice fiscale: 03390150872
Dencminazione: Temporary vaiue

Dati del cessionario/ commitiente
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. Dati della sede

v

Indirizzo: P.zza Messina Frateili
CAP: 94012

Comune: Barrafranca
Provincia: EN

Nazione: IT

Vaezigre pracsta son fogho o sile Sat v, ‘atiurapa.gov.t




“Dati generali del documento

Tipologia documento: TDO1 (fattura)

Valuta importi: EUR

Data documento: 2015-05-31 (31 Maggio 2015)
Numero documenio: 1065

Importo totale documento: 1973.57
Arrotondamento su Importo totale documento® 0.00
Art. 73 DPR 833/72. SI

Dati dell'ordine di acquisto

Numero linea di fattura a cui si riferisce: 1
Identificativo ordine di acquisto: 65

Data ordine di acquisto: 2015-05-31 (31 Maggio 2015)
Numero linea ordine di acquisto: 1

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura

Nr. linea: 1

Descrizione benefservizio: Rette ricovero Maggio 2015
Valore unitario: 1973.57

Valore lotale: 1973.57

IVA (%): 0.00

Natura operazione: N4 (esente)

Riferimento amministrativo/contabile: Exempt

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

Aliquota IVA (%): 0.00

Natura operazioni: N4 (esenti)

Totale imponibile/importo: 1973.57

Totale imposta: 0.00

Esigibilita IVA: I (esigibilita immediata)

Riferimento normativo: Esente art. 10 comma 21 D.P.R, 633/72

Datiretativial pagamento— —

Condizioni di pagamento: TP02 (pagamento completo)

Dettaglio pagamento

Beneficiario dei pagamento: Associazione Villa S. Antonio
Modalita: MPO5 (bonifico)

Decorrenza termini di pagamento: 2015-05-31 (31 Maggio 2015)
Termini di pagamento (in giorni): 0

Data scadenza pagamento: 2015-05-31 (31 Maggio 2015)
Importo: 1973.57

Codice IBAN: 1T58K0301984290000000002319

Codice ABI: 03019

Codice CAB: 84290

Ccdice BIC: RSANIT3P

Versione pradotta cor foglo 4 stle S21 www. fatiurapa.gev.it
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COMUNE DI BARRAFRANCA

Provincia di Enna

DETERMINAZIONE DEL CAPO DEL III SETTORE

DEL /

/2016

OGGETTO : Impegno e liquidazione fatture alla Associazione Villa S. Antonio ONLUS
di Tremestieri Etneo (CT) — Ricovero dal mese di Aprile al mese di

Dicembre 2015 - Sig.Aleo Filippo

L'anno duemilasedici
Caposettore.

addi

nell’ufficio del



OGGETTO: Impegno ¢ liquidazione fatture alla Associazione Villa S. Antonio ONLUS di Tremestieri
Emeo (CT) - Ricovero dal mese di Aprile al mese di Dicembre 2015 - Sig.Aleo Filippo

IL CAPO DEL III SETTORE

Vista la nota n. 130 del 18/02/2015 con cui il Centro di Salute Mentale di Piazza Armerina (ASP n. 4 di
Enna) ritiene necessario proseguire il ricovero della Sig. Aleo F ilippo nato a Mazzarino il 19/04/1970 ¢/o
Associazione Villa S. Antonio ONLUS di Tremestieri Ftneo (CD),;

Vista e richiamata ’autorizzazione n. 416 del 08/05/2015 con cui I’A.S.P. n. 4 di Enna autorizza la
compartecipazione alla retta di ricovero del disabile Aleo Filippo c/o la Associazione Villa S. Antonio
ONLUS di Tremestieri Etneo (CT) dal 01/01/2015 al 31/12/2015;

Considerato che il ricovero del Sig. Aleo Filippo , risulta essere, regolarmente attivato, c/o la
Associazione Villa S. Antonio ONLUS di Tremestieri Etneo (CT) dal 01/01/2015 a tuttoggi ;

Che I'impegno di spesa e la liquidazione formalizzati con il presente atto afferisce al periodo dal mese di
Aprile al mese di Dicembre 2015;

Visto il verbale n. 1222 del 19/10/2016 con il quale il Funzionario Regionale , Dott. F. Gugliemino, in
qualita di Ispettore Regionale, di mandato al Capo del 3° Settore di liquidare in favore della citata
Cooperativa Sociale “Villa s. Antonio” , l'intero importo del sottoconto regionale n. 315;

Che il Comune di Barrafranca versera alla Associazione Villa S. Antonio, la sommadi_
€ 18.463,57 impegnando e liquidando tale somma al sottoconto n. 315 del 19/07/2016;

Che, con successivo formale atto, il 50% della somma liquidata verra richiesto all'ASP di Enna, quale
quota di compartecipazione alla retta di ricovero;

Che tale spesa ( €. 18.463,57) & riconducibile alle fatture:
° n. 1035 del 30/04/2015 € 1951,65 (Aprile 2015)

n. 1065 del 31/05/2015 € 1973,57 (Maggio 2015)

n. 1099 del 30/06/2015 € 1929,73 ( Giugno 2015)
n.1132 del 31/07/2015 € 2148,93 (Luglio 2015)

n. 1162 del 31/08/2015 € 1973,57 (Agosto 2015)

n. 1189 del 30/09/2015 € 2.148,93 (Settembre 2015)
1217 del 31/10/2015 € 2.170,85 (Ottobre 2015)

n. 1248 del 30/11/2015 € 2.170,85 (Novembre 2015)
n. 1273 del 31/12/2015 € 1995,49 (Dicembre 2015)

¢ o 0o o ©o e o

Ritenuto, ancora, di dovere formalizzare il presente provvedimento al fine di autorizzare i Servizi
Finanziari ad emettere regolare mandato di pagamento in favore della Associazione Villa S. Antonio
ONLUS di Tremestieri Etneo (CT) ;

Che, ai fini della tracciabilita dei flussi finanziari, ai sensi di quanto normato dalla legge n.136/2000, i
pagamenti in favore della Associazione Villa S. Antonio ONLUS di Tremestieri Etneo (CT) , verranno
disposti, in forma esclusiva, tramite bonifico bancario;

Che questo Ente con determina del Commissario Straordinario n.3 del 19/01/2016 ha dichiarato il
dissesto finanziario;

Visto l'art, 250,comma | de! D.to L.vo n. 267/00;



Visto 'art. 2 della L. R. 23 98:
Visti gli artt. 107. 1531 ¢ 184 del D.to L.vo 267/2000:

Vista la L.R. n.30/2000: .
Visto il Regolamento sull’Ordinamento Generale degli Uffici e Servizi, approvato con delibera di G.C.

n. 71 del 06/04/2012:
DETERMINA

Al fine di uniformarsi all’autorizzazione n. 416 del 08/05/2015 e lanota n. 130 del 18/02/2015 dell’ASP
n. 4 diEnna:

1. Impegnare e liquidare, per il ricovero del disabile sig. Aleo Filippo nato a Mazzarino il
19/04/1970, dal mese di Aprile al mese di Dicembre 2015, alla Associazione Villa S. Antonio
ONLUS di Tremestieri Etneo (CT) , la somma di complessivi € 18.463,57 al sottoconto regionale
n. 315 del 19/07/2016;

2. Dare atto che tale spesa ( €.18.463,57 ) ¢ riconducibile alle fatture:
* n. 1035 del 30/04/2015 € 1951,65 (Aprile 2015)

n. 1065 del 31/05/2015 € 1973,57 (Maggio 2015)

n. 1099 del 30/06/2015 € 1929,73 ( Giugno 2015)
n.1132'del 31/07/2015 € 2148,93 (Luglio 2015)
n. 1162 del 31/08/2015 € 1973,57 (Agosto 2015)

n. 1189 del 30/09/2015 € 2.148,93 (Settembre 2015)
1217 del 31/10/2015 € 2.170,85 (Ottobre 2015)

n. 1248 del 30/11/2015 € 2.170,85 (Novembre 2015)
n. 1273 del 31/12/2015 € 1995,49 (Dicembre 2015)

3. Dare che con successivo formale atto, il 50% della somma liquidata verra richiesto alllASP di
Enna, quale quota di compartecipazione alla retta di ricovero;

4. Dare atto che, ai fini della tracciabilita dei flussi finanziari, ai sensi di quanto normato dalla legge
n.136/2000, i pagamenti in favore della Associazione Villa S. Antonio ONLUS di Tremestieri
Etneo (CT) , verranno disposti, in forma esclusiva, tramite bonifico bancario;

5. Dare atto che la liquidazione & disposta nel rispetto dei divieti e degli obblighi previsti dall'art. 250
comma | del D.to L.vo n. 267/00;

6. Autorizzare i Servizi Finanziari ad emettere regolare mandato di pagamento, accreditando la
somma di €.18.463,57, in favore della Associazione Villa S. Antonio ONLUS di Tremestieri

Etneo (CT) IBAN IT72E0200816917000500002143



