COMUNE DI BELVEDERE MARITTIMO

(PROVINCIA DI COSENZA)
87020 — via Maggiore Mistorni —tel. 0985 887411

Registro cronologico

Generale n. ]:l

Del !

SETTORE VIl — SERVIZI SOCIALI, SCOLASTICI, CULTURALI

DETERMINAZIONE DEL RESPONSABILE DEL SETTORE

N. 1 DEL 13.01.2021

OGGETTO: LIQUIDAZIONE FATTURE DEGLI ESERCIZI COMMERCIALI, FARMACIE, PARAFARMACIE ADERENTI
ALLA MISURA DI SOLIDARIETA’ CALABRIA DDR N. 6049 DEL 03.06.2020 — CUP D56J20000820002.
LIQUIDAZIONE FARMACIA GIANCOTTI.

IL RESPONSABILE DEL SETTORE
VISTO il D. Lgvo n. 267/2000;
VISTO il D. Lgvo n. 165/2001 e succ. modifiche ed integrazioni;
VISTO il D. Lgvo n. 118/2011 e succ. modifiche ed integrazioni;
VISTO il Decreto del Sindaco n. 26 del 01.08.2019, atiributivo della Posizione Organizzativa ai sensi dell'art.
50, comma 10, del D. Lgvo n. 267/2000;
VISTO I'art. 49 comma 1 del D. Lgvo n. 267/2000;
RICHIAMATA la delibera di G.C. n. 20 del 11.06.2020, con al quale il Comune aderiva all’iniziativa della
Regione Calabria denominata “Misura di solidarietd Calabria - Erogazione di misure di sostegno e
solidarieta in favore di nuclei familiari in difficolta, anche temporanea, dovuta all'emergenza sanitaria da
Covid-19 di cui alla DGR 44/2020”, approvata con decreto dirigenziale N°. 6049 de! 03/06/2020 della
Regione Calabria, pubblicato in data 4 giugno 2020;
RICHIAMATA la determina n. 455 del 22.12.2020 con la quale

- si provvedeva alla liquidazione delle fatture degli esercenti commerciali, farmacie e parafarmacie
aderenti alla misura di cui ail'oggetto;

- sirinviava a successivo atto di liquidazione la fattura n. 30/PA del 09.11.2020 presentata dalla ditta
Giancotti, previa acquisizione de! DURC della ditta medesima e in attesa di nota di credito di € 5,00
in ragione di un eccesso di pari importo nella predetta fattura, di € 8.550,00, da liquidare

DATO ATTO dell'acquisizione al prot. n. 17169 del 28.12.2020 della nota di credito n. 33/PA del 23.12.2020
di €5,00;
CHE pertanto, la somma da liquidare in favore della ditta Giancotti, in relazione alla prima
richiesta di rimborso (acquisita al prot. n. 13959/2020) & pari ad € 8.545,00;



ACQUISITA, successivamente, al prot. n. 17116 del 23.012.2020, un’ulteriore richiesta di rimborso buoni,
per un valore complessivo di € 200,00, unitamente all’allegato 3.2 modello B (autocertificazione di
iscrizione alla CCIAA con dicitura antimafia);

VERIFICATA la corrispondenza del valore dei buoni ai relativi scontrini fiscali prodotti dalla ditta;

ACQUISITA al prot. n. 17170 del 20.12.2020 la fattura n. 34/PA del 23.12.2020, per € 200,00 e dato atto che
la stessa reca indicazione del CUP D56320000820002, nonché la dicitura prescritta dal Disciplinare regionale
di attuazione, allegato 1, art. 8, comma 3, lett. C — vil, approvato dal Decreto regionale n. 6049 del
03.06.2020;

TENUTO CONTO che, pertanto, la spesa da liquidare in favore della ditta Giancotti & pari complessivamente
ad € 8.745,00

DATO ATTO della regolarita contributiva della ditta, per come emerge dal DURC prot. n. INPS_24257788
con scadenza al 20.04.2021;

DATO ATTO, altres), di un residuo di € 15.844,05 che sara impiegato secondo le prescrizioni regionali;

DETERMINA
1. diliquidare, per i motivi espressi in premessa, la somma di € 8.745,00 in favore della ditta Farmacia
Giancotti snc, P. lva 03171360781, con sede in Belvedere M.mo via G. Grossi, 8
2. didare atto che la somma & impegnata sul cap. 1097 Bilancio 2021 RP 2020
3. di dare atto, altresi, di un residuo di € 15.844,05 che sara impiegato secondo le prescrizioni
regionali
3. ditrasmettere la presente all’'Ufficio Finanziario per i conseguenti adempimenti.

Il Responsabije del Settore
Dzniela Arnone

VISTO DI REGOLARITA’ CONTABILE attestante la copertura finanziaria della pre{g%te
determinazione - ai sensi dell’art. 6 del Regolamento comunale di Contabilitd; esecutivo in data
24.11.1997 - art. 153 D Lgvo 267/2000, che pertanto in data odierna DIVIENE ESECUTIVA.
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ATTESTATO DI PUBBLICAZIONE

Il sottoscritto Segretario Comunale, visti gli atti d’ufficio, attesta che la presente determinazione & stata

pubblicata al’Albo Pretorio comunale per quindici giorni consecutivi dal || ......... .. come/ prescritto

dall’art. 124 — comma 1 — del D. Lgvo 267/2000.

(n. .......... Reg. Pub.)
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COPIA CONFORME ALL’ORIGINALE

Dalla Residenza Municipale, li ......ccc.ceea.

IL SEGRETARIO COMUNALE



