. COMUNE DI LEONFORTE
Prov. Enna
Settore 1 ° Affari Generali/personale
Prot. .............. =
Reg. genQAO N B APR 2014
Reg. Settore 1°..24. 01 APR. 2014
OGGETTO: Liquidazione somma alla societa di telefonia H3G S.p.A. CONTO 3 fattura
n.1474890330 del 08.03.2014 cod. cliente n. 11283220 uffici comunali. — CIG.
322865740A

IL CAPO SETTORE 1°
Premesso che con determina n. 35/159 del 21.02.2014 ¢é stata impegnata la somma di
1€.29.000,00 con impegno n. 404/14 al cap. 320 del bilancio 2014 per il pagamento bollette -spese
uffici comunali ;

Che con fattura n.1474890330 del 08.03.2014 la societa di telefonia H3G- Conto 3
chiede il pagamento di €. 67,02 importo relativo al canone e al traffico di telefonia degli
11 videofonino in nostra dotazione .

Costatato che la quantita, la qualita, i prezzi, i termini e le altre condizioni contrattuali
sono stati rispettati;
che la spesa é stata preventivamente autorizzata;
che la somma da liquidare rientra nei limiti delf'impegno assunto;
che la fattura o altro titolo di spesa & regolare sotto il profilo fiscale;
VISTO rart.107 del d.lgs 267/2000,
- VISTO il vigente regolamento di contabilita;

DISPONE

1. la liquidazione della spesa di €. 67,02 alla societa H3G S.p.A. -CONTO 3 relativo alla
fattura n.1474890330 del 08.03.2014 per il canone e il traffico di telefonia degli 11
videofonino in nostra dotazione ;

2. di autorizzare il servizio finanziario ad emettere mandato di pagamento a favore della
societa H3G -CONTO 3 sui fondi impegnati con determina n. 35/159 del 21.02.2014, al
cap. 320 tit. 1° funz.01, serv. 02, int. 02, impegno n. 404, bilancio 2014 ;

3. provvedere al pagamento della fattura tramite Bonifico Bancario :- BONIFICO
BANCARIO presso BANCA POPOLARE DI BERGAMO - CIN. P. ABI 05428, CAB
01602, c/c 21708 / IBAN IT 46P0542801602000000021708.

4. di trasmettere il présente atto corredato dei documenti giustificativi di spesa al

responsabile del servizio finanziario ai sensi dellart.184, comma 3, del T.U.
sull'ordinamento degli enti locali del vigente Regolamento di contabilita.

Si attesta la copertura finanziaria ] p'a Settore
Dott. Costa Nicold Do / rtolo Salvatore
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