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Proposta MN° 26
Area II” Finanziaric
Data 07/03/2018

COMUNE DI CAPACI
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AREA II" FINANZIRIA

Originale di Determinazione dirigenziale

N° 733 del Reg. Liquidazione fattura alla ditta SODEXO
OGGETTO MOTIVATION SOLUTIONS s.r.l. per la
fornitura di n. 4180 buoni pasto per
Data A1/03/2018 I'anno 2018. CI6 ZA221B5EF5.

Parte Riservata all'Area II NOTE
Bilancio 2018

ATTO n.
Missione 01 Programma 02

Titolo 01 Macreaggregato 01
Capitolo 10076 L
Visto di regolaritd contabile attestante ke Qpow /{3\‘5‘11’

IMP.2017 - 1685

L'anno duemiladiciotto il giorno sette del mese di marzo alle ore 10,00 nella sala delle
adunanze del Comune di Capaci il Responsabile di Area, analizza la seguente proposta ai

fini dell'assunzione delle determinazioni di competenza.



Li Responsabile del procedimento di cui ail'act. 5 della |.r, 30/4/1991 n° 10, ai sensi dell'art, 2
della medesimoe legge, su richiesta del funzionaric responsabile dell'area T1~ Finanziaric, propone
I'adozione delle presente proposta di determinazione avente ad oggetto: " Liquidazione
fattura alla ditta SODEXO MOTIVATION SOLUTIONS s.r.l. per la fornitura di n. 4180 buoni
pasto per I'anno 2018. CIG ZA221B5EF5 “.

PREMESSO che con delibera di Giunta Municipale n. 2 del 05/01/2018 avente oggetto " Direttiva e
attribuzione fondi per adesione alla convenzione Consip per l'acquisto di buoni pasto ", la quale
autorizza il responsabile dell'area II” Finanziaria a procedere all'indizione di gara per la fornitura di
buoni pasto da erogare ai dipendenti Comunali ai sensi e per gli effetti degli art. 45 - 46 del C. C. N. L.
14/09/2000;

CONSIDERATO che nella stessa si attribuisce al Responsabile Areu II” Finanziaria Iu complessiva
somma di €. 18.100,00 per 'anno 2018;

CHE con successiva determinazione del Funzionario Responsabile area II" Finanziaria n. 20 del
15.01.2018 registro generale, & stato assunto l'impegno di spesa per l'acquisto di buoni pasto per I'anno
2018 pari ad €. 18.100,00, comprensivo di iva e contemporaneamente |'affidamento alla
SODEXO MOTIVATION SOLUTIONS s.r.l.con sede legale a Milano - Via Gallarate, n. 200;

VISTA la fattura n. VL 18600249 del 19/01/2018 di €. 18.040,88 comprensivo di iva della SODEXO
MOTIVATION SOLUTIONS s.r.l.con sede legale a Milano - Via Gallarate, n. 200 assunta al
protocollo comunale al n. 1434 del 22/01/2018 in relazione alla fornitura di n. 4180 buoni pasto;

VISTA la regolarita della fornitura e la rispondenza della stessa ai requisiti quali quantitativi indicati
all'atto dell'acquisto;

PRESO ATTO dell'art. 184 del Dec. L.vo 267/2000;
PRESO ATTO del Regolamento di Contabilitd;

PRESO ATTO del vigente O. R. EE. LL.;
PROPONE DI DETERMINARE

»  LIQUIDARE, per le motivazioni di cui in premessa, in favore della SODEXO MOTIVATION
SOLUTIONS s.r.l.con sede legale a Milano - Via Gallarate, n. 200 la fattura n. VL 18600249 del
19/01/2018 di €. 18.040,88 comprensivo di iva, assunta al protocollo comunale al 1434 del
22/01/2018 in relazione alla fornitura di n. 4180 buoni pasto del valore nominale di €. 5,16,
mediante bonifico bancario presso I'agenzia Banca Popolare di Milano Soc. Coop. Filiale di Milano
con codice IBAN IT73A0558401713000000001001;

» DI PAGARE alla ditta SODEXO MOTIVATION SOLUTIONS s.r.l.con sede legale a Milano -
Via Gallarate, n. 200 la fattura n. VL 18600249 del 19/01/2018 di €. 17.347,00
esclusivamente la somma imponibile, in applicazione alle norme della legge del 23 dicembre 2014
n. 190, art. 1 comma 629, lettera b) con accreditamento bancario indicato  nella fattura
richiamata nella premessa.



Mittente: Sodexo Motivation Solutions Italia S.r.l.
Partita IVA: ITO5892970152

Codice fiscale: 05892970152

Regime fiscale: Ordinario

Sede: Via Gallarate,200 - 20151 - Milane (MI) IT
Stabile organizzazione: Via Gallarate,200 - 20151 - Milano
(MD IT

Iscrizione nel registro delle imprasa

Provincia Ufficio Registro Imprese: Ml

Mumero di iscrizione: 1046306

Capitale sociale: 2600000.00

Socio unico

Stato di liquidazione: non in liquidazione
Recapiti:

Telefono: 02 380571

Fax: 02 38003044

E-mail: dl.ce.sve.it.biconfit@sodexo.com

“FATTURA ELETTRONICA - VERSIONE FPA1Z

Formato: FPA{2

Trasmissione nr. S0000025 versc PA
Da: IT09720790964 a: UF7FCU

E-mail: aos@digtechs.com

Cessionario/committente: COMUNE DI CAPACI - UFFICIO

ELETTORALE

ldentificativo fiscale ai fini IVA: ITB0019740820

Codice Fiscale; 80018740820

Sede: VIA VITTORIO EMANUELE,200 - 90040 - CAPACI (PA)

IT
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Importo totale documento:

FATTURA NR. VL18600249 DEL 19/01/2018

18.040,88 (EUR)

Importo da pagare : 17.347,00 (EUR)

Causale: OdA n.4107139 - Protocollo n, 1181

Causale: SCISSIONE DEI PAGAMENTI - IVA ex.art. 17-ter DPR 633/72

Causale; Consip BP7 -Convenzione per la fornitura del servizio sostitutivo di mensa

Causale: mediante buoni pasto Lotto 6 (21/03/2016)
Riassunto dettagli fattura

Valore unitario |Sconto/maggio| Valore totale
Dettaglio doc. | Descrizione Quantita (EUR) razions (EUR) Aliguota IVA
Sconto19,49%
1 BUONI PASTO 4180.00 5,160000 Importo: 1,01 17.347,00 4,00%
Dati generali
Tipologia Documento Data CIG
Ordine d'acquisto 4107139 18/01/2018 ZA221BSEF5
Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura
IVA Impon./importo (EUR) Imposta (EUR) Esigibilita
4.00% 17.347,00 693,88|5cissione dei pagamenti
Pagamento
Pagamento completo
TE Modalita Importo (EUR) IBAN
Bonifico 17.347,00[IT73A0558401713000000001001
Allegati
Nome Descrizione
f Documento Unico di Regolarita' Contributiva

VL 18600249, pdf Fattura in formato PDF
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Numero Proiocollo

NAIL_10570179

Data richiesla

15/02/2018

Scadenza validita

15/06/2018

Denominazione/ragione sociale

SODEXO MOTIVATION SOLUTIONS S.R.L.

Codice fiscale

05892970152

Sede legale

VIA GALLARATE, 200 20151 MILANO (MI)

Con il presente Documento si dichiara che il soggetto sopra identificato RISULTA REGOLARE nei conironti di

IN.P.S.
| LNALL

Il Documento ha validita di 120 giorni dalla data della richiesta e si riferisce alla risultanza, alla stessa data,
dell'interrogazione degli archivi dell'lNPS, dellINAIL e della CNCE per le imprese che svolgono attivita dell'edilizia.
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» DI TRATTENERE la somma di €. 693, 88 per IVA al 4%, per essere versata direffamente
dall'Ente all'erario, secondo e modaiita & | Tempi previsii dalla norma in lvoge delle citic
soprarichiamata.

» IMPUTARE, la complessiva spesa di €. 18.040,88 sul seguente intervento di bilancio 2018 per

come segue:
MISSIONE PROGRAMMA TITOLO MACROAGGREGAT CAPITOLO ANNO 2018
o
1 2 1 01 10076 €.18.040,88
TOTALE €.18.040,88

> DI DARE ATTO CHE la somma di €. 17.347,00 sara liquidata sul seguente conto corrente
bancario dedicato:

PAESE CIN COORDINATE BANCARIE NAZIONALE
T 73 CIN ABI CAB CONTO
A 05584 01713 000000001001

> DI DARE ATTO CHE la presente determinazione sard pubblicata sul sito internet del Comune
ed all'Albo Pretorio on line;

» DI PUBBLICARE, altresi, il presente atto sul sito istituzionale dellAmministrazione
Comunale sezione amministrazione trasparente ai sensi del Dec. Lgs. n. 33 del 14/03/2013 "
Riordino della disciplina riguardante gli obblighi di pubblicitd, trasparenza e diffusione di
informazioni da parte delle pubbliche amministrazioni “.

IL RESPONSABILE BEL PROCEDIMENTO
ISTRUTTORE AMMINISTRATIVO
RAG. GIOVANNI TROIA
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IL FUNZIONARIO RESPONSABILE - AREA II” FINANZIARIA E RISORSE UMANE
RAG. FRANCESCO PAOLO DI MAGGIO

Vista la superiore proposta di determinazione ritenuta conforme sotto il profilo tecnico alle
norme di legge e alle norme interne

DETERMINA

Di approvare la superiore proposta di determinazione
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Copia conforme all'originale, in carta libera, per use amministrative.

Dalla Residenza Municipale, li

IL FUNZIONARIO RESPONSABILE
AREA II” FINANZIARIA E RISORSE UMANE
RAG. DI MAG6IO FRANCESCO PAOLO
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REFERTO DI PUBBLICAZIONE

[7N. Reg. pubbl.

Certifico io sotfoscritto Segretario Generale su conforme dichiarazione del Responsabile
Albo Pretorio, che copia del presente verbale viene pubblicato il giorno
all'Albo Pretorio ove rimarrd esposta per 15 giorni consecutivi.

Il Responsabile Albo Pretorio IL SEGRETARIO GENERALE
Dott. Salvatore Somma
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