
 

 

1 

 

 

SETTORE AMMINISTRATIVO E SERVIZI ALLA PERSONA 

DETERMINAZIONE 

DEL RESPONSABILE DEL SERVIZIO  

 

Determ. N° 16 
Del 23.03.2017 

OGGETTO : LIQUIDAZIONE  FATTURA  N° 17 DEL 28.02.2017- ALLA DITTA 

PULISARDA / OLBIA- CIG. Z191D4E0C8 

L’anno duemiladiciassette,  addì  VENTITRE   del mese di MARZO, nel proprio Ufficio, 
 

IL RESPONSABILE 
 

· VISTO il D. Lgs. N. 267/2000 “ testo unico delle leggi sull’ordinamento degli enti locali””; 
· VISTO l’ordinamento degli uffici e dei servizi; 
· VISTO il decreto del commissario straordinario n. 1/2015 ai sensi dell’art. 50 com. 10 del 

TUEL; 
· RICHIAMATA la propria determinazione n. 3  del 09.02.2017 avente oggetto “fornitura 

materiale di pulizia per edifici comunali- determina a contrarre – affidamento alla ditta 
PULISARDA Via Garibaldi 5 OLBIA tramite MEPA- 

· VISTO l’identificativo d’ordine n. 3497852  del 09.02.2017; 
· VISTO il certificato di regolarità contributiva “DURC On-line” richiesto d’ufficio, da cui si evince 

che l’impresa risulta regolare; 
· VISTA la fattura emessa dalla ditta n. 17  del 28.02.2017; 
· RITENUTO dover provvedere alla liquidazione della fattura suddetta per la fornitura di cui 

all’oggetto;  
 

D E T E R M I N A 
 

Di dare atto per i motivi di cui alla premessa;  
1) Di liquidare, alla ditta PULISARDA  con sede ad OLBIA , , la somma di €. 962,21  iva 

compresa  per la fornitura  del materiale di pulizia Edifici Comunali 
2) Di imputare la spesa suindicata  al Cap 1044 
3) (Impegno  92 ) del bilancio a.f. 2017 in corso di predisposizione. 

 

         3)    Di trasmettere la presente determina  al Servizio Finanziario  per gli  adempimenti 
conseguenti. 
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SI ATTESTA LA REGOLARITA’ DEL PRESENTE ATTO E LA CORRETTEZZA DEI DATI IN ESSO CONTENUTI. 
 

                                           IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO 
 
 

_________________________________ 
 

 

 
Il Responsabile del Servizio 

 
Lorenza Bulla 

___________________________ 
 

                                                 
________________________________________________________________________________________________________________________ 
 
SI ATTESTA LA REGOLARITA’ CONTABILE DEL PRESENTE ATTO E LA COPERTURA FINANZIARIA DELLA SPESA. 
 

                                                                                        IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO FINANZIARIO 
 

                                                                             Dr. Sebastiano Soro 
                                                                                          _________________________________________ 

 
 
_________________________________________________________________________________________________________________________ 

 
ATTESTATO DI PUBBLICAZIONE 

 

Si attesta che copia del presente atto viene pubblicata all’Albo Pretorio di questo Comune per quindici giorni consecutivi a partire da oggi 
 

Data  __/__/2017 
Il responsabile del Servizio 

 

                 

                                                                                                                                _______________ 


