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IL DIRIGENTE
DEL 1T SETTORE - UFFICI TECNIC]

PREMESSO:
¢he con deliberd n® 134 del 21/03/2016 la Giunta Municipale ha approvato una direttiva per affidamento di
terventi di sistemazione e manutenzione del territorio, mirate alla salvaguardia del pacsaggio agrario e
forestale, alla cura e al mantenimento in eseicizio di viabilith secondaria, ai sensi dell’art. 15 del D.Lgs. 18
maggio 2001 n® 228, ad imprese agricole;

= che con provvedimento dirigenziale n. 690 del 22/09/2016, data Ia disponibilita economica del bilancio
corrente, sono stati affidati ed impegnati quindici lotti assepnati alle imprese agricole, dal n. 3 al n. 17;

VISTO il superiore P.D. n. 690 del 22/09/2016 con il quale & stata impegnata la somma di €. 33.706,00 ai codici
09.03.1.103. e al capitolo 8410.8 del PEG. 2016 del bilancio di previsione 2016, per i predetti interventi di
manutenzione ed al quadro di assegnazioni:

VISTA la fattura elewronica n. PA/I del 23/01/2017, acquisita al prot. gen. n. 2735, del 26/01/2017
dell’impresa agricola  per I'importo complessivo di €. 3,316,50 compreso Iva al 10%, di cui € 3.015,00 al
netto di IVA  relativa alla manutenzione e gestione del verde pubblico comunale lotto n. 11 di cui alla
convenzione P.D. n. 690 del 22/09/2016, regolarmente vistata dal tecnico comunale per la regolare esecuzione
dei lavon assegnati;

VISTA I'sutodichiarazione relativa alla tracciabilita dei flussi finanziari acquisita in data 23/06/2017, ai sensi delle
leggi nn.136/2010 e 217/2010 s.m.i.;

CONSIDERATO che s seguito della verifica del DURC presso gli enti previdenziali INPS e INAIL di Trapani, la
posizione assicurativa e previdenziale della Ditta Ferracane Bartolomeo di Castelvelrano, non risulta regolare
all’INPS;

ATTESO che con nota con prot. gen. n, 24689 del 21/06/2017 & stato comunicato all'Impresa Agricola sopra citata

che questo ufficio provvedera a liquidare le spettanze di che trattasi all'INPS di Trapani cosi come previsto
(art. 4 comma 2 del D.P.R. n. 207/2010);

CHE con la comunicazione inviata tramite posta centificata il 24/08/2017 alla sede INPS di Trapani “Intervento
sostitutivo - Comunicazione Preventiva previsto dalla legge (art. 4 comma 2 del D.P.R. n. 207/2010)
niguardanie |'lmptesa agricola Ferracane Bartolomeo di Castelvetrano;

VISTA lanota dell'INPS di Trapani del 04/09/2017 con prot. gen. n. 32909 del 05/09/2017;
ACCERTATO che per i lavori di che trattasi é stato generato il codice - CIG: Z521BAB194;

CHE a1 fini della liquidazione € staa inoltrata richiesta informativa antimafia mediante piattaforma telematica
B.D.N.A_, ai sensi dell’ant. 100 del D.Lgs 159/2011 (Codice Antimafia), in data 24/07/2017 prot. 52680:

VISTA la direttiva della Commissione Straordinaria prot. 36337 del 04/10/2017:

VISTO che secondo quanto disposto dall’ar. 92 ¢. 3, del D.Lgs 159/2011 (Codice Antimafia), la stazione
appaltante, decorso il termine di 30 giorni dalla richiesta, ha la facoltd di procedere, sotto condizione risolutiva,
all'erogazione indicate nell’an. 67 C.A.;

ATTESO che a wtt'oggi la Prefettura competenie non ha comunicaio I"esito dell'informativa richiesta da questa
Amministrazione con prol.52680 del 24/07/2017, si provvede ad effettuare I'erogazione delle somme dovute,
consideralo che sono trascorsi oltre 30 gp.;

VISTO I'art.], comma 629 della Legge 23/12/2014, n. 190 (Legge di Stabilita 2015) che dispone relativamente alle
cessioni di beni ¢ prestazioni di servizi, l'imposta deve essere tratienuta dagli Enti per essere versata
dircttamente allo Siato;

ATTESA la propria competenza, ai sensi dell’ art. 40 dello Statuto Comunale, pubblicato sulla GURS n.37 del 09
agosto 2013, parte I;

DETERMINA
Per i motivi di cui in narrativa che qui si intendono riportati ¢ traseritti,

1. LIQUIDARE la fauura n. PA/1 del 23/01/2017 dell'importo complessivo di € 3.316,50 dell'lmpesa
agricola FERRACANE Bartolomeo con sede legale a Castelvetrano via Partanna n. 59 - c.f. FRR BTL
57M09 C286X per la manutenzione ¢ la gestione del verde pubblico comunale lotto n. 11/2016, di cui al
P.D. di assegnazione n. 690 del 22/09/2016.

2. PAGARE, direttamente all'INPS, con intervento sostitutivo ai sensi dell’art.4, comma 2 DPR 207/2010.

3. AUTORIZZARE I'ufficio Ragioneria ad emettere conforme mandato per il pagamento dell’importo netto
di € 3.015,00 mediante F24 a favore dell’ INPS di Trapani;

4. AUTORIZZARE I'ufficio Ragioneria a versare diretlamente all'erario 'importo di €. 301,50 relativo
all'lva della fattura di che trauasi, ai sensi dell’art, 1 7/ter del DPR 633/72.



5.

DARE ATTO che la suceitnts somma complessiva di € 331650 nentra in quella impegnata con P.D.
n.690/2016, -

ESPRIMERE per quanto concerne la regolanita lecnica e la regolarith e comeliezza dell’azione
amministrativa il parere favorevole,

j )
[~/
Il Dirigente ad Interim
del H1 Settore
(Dot .‘\l‘ldl‘(z-l"l Anluggfi'\ﬂmnu)
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RESPONSARBILE DE| SERVIZI FINANZIARI

Il sottoscritto responsabile del servizio finanziario, appone il vislo di regolarila contabile, ai sensi
dell’art. 55, comma 5, della legge 142/90, cosi come sostiluito dall’art. 6, comma 11, della legge
127/97 e ne altesla la copertura flinanziaria.

Castelvetrano, li
IL DIRIGENTE

COPIA AUTENTICA
La presente gopia é conforme all'originale agli atli di questo lll Settore — Uffici Tecnici

Castelvetrano, i

II. RESPONSABILE
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Versione FPA12
Dati relativi alla trasmissione

Identificativo del trasmittente:

Progressivo di invio: 02837

Formato Trasmissione: FPA12

Codice Amministrazione destinataria: L446K 4
Telefono del trasmittente: 092481731

E-mail del trasmittente: nastasiluigi@legalmail. it

Dati del cedente / prestatore
Dati anagrafici

» Identificativo fiscale ai fini [VA:
= Codice fiscale:
* Denominazione; FERRACANE BARTOLOMEO

Regime fiscale: RFOI (ordinario) Visloe = =
8i attesta Is regolars esecyrtinne dol izver di manutens!an:
ga3licne dell'ama a varga Sisihlics, tengids sopts dol b

Dati della sede ;i}q;;ga;nu e39guil, of sansi daifmm, 210 ol DRI 20
13 Gu, 201
¢ Indirizzo: VIA PARTANNA 59 W'WJ—M—E‘*LHW 4
= CAP:91022 .
« Comune: CASTELVETRANO
* Provincia: TP
» Nazione: IT o

Recapiti

«  Telefono: 3343396070
+  E-mail: FERRACANEBARTDLOMEO@PEC.l'l‘

Dati del cessionario / committente
Dati anagrafici

* Identificativo fiscale ai fini [VA: [TO0296480817
« Codice Fiscale: 81001210814
* Denominazione: COMUNE DI CASTELYV ETRANO

Dati della sede

Indirizzo: PIAZZA UMBERTO 1.5
CAP: 91022

Comune: CASTELVETRANO
Provincia: TP

Nazione: [T

g i rl‘
Protocalio ganerale 1 A dol QUL Ui
Frotacallo di sattora n f_{é del 2 ¢ GEN 1817



Dati del terzo intermediario soggetto emittente
Dati anagrafici
« Identificativo fiscale ai fini IVA: L el

+ Codice Fiscale:
s+ Denominazione: AGENZIA AGORA' DEL DOTT. LUIGI NASTASI

Soggetto emittente la fattura
« Soggetio emitiente: TZ (terzo)

Versione prodotta con foglio di stile SdI www. fatturapa.gov.it
Versione FPA12

Dati generali del documento

Tipologia documento: TDO! (fattura)

Valuta importi: ELUR

Data documento: 2017-01-23 (23 Gennaio 2017)
Numero documento: PA/1

Importo totale documento: 3316.50

- - & = W

Dati dell'ordine "-!.' acquisto

+ Identificativo ordine di acquisto: Provv. 690

« Data ordine di acquisto: 2016-09-22 (22 Settembre 2016)

+« Codice commessa/convenzione: [11 SETTORE - Uffici Tecnici
= Codice ldentificativo Gara (CIG): Z521B4B19%4

Dati relativi al trasporto
Altri dati ‘

+ Peso lordo: 0.00
+« Peso netto: 0.00

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura

Nr. linea: 1

« Descrizione bene/servizio: Lavori di manutenzione verde agricolo pubblico lotto 11
«  Quantita: 1.00
« Valore unitario: 3015.00
« Valore totale: 3015.00
« VA (%): 10.00
= Altri dati gestionali
o Tipo dato: INFO:
o Valore testo: SCISSIONE DEI PAGAMENTI ai sensi art. 17 Ter Dpr 633/72

Prolocollo gansiale el
"

Pratacolio di sstloran el



Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

* Aliquota IVA (%): 10.00

« Totale imponibile/importo: 3015.00

» Totale imposta: 301.50

» Esigibilita IVA: S (scissione dei pagamenti)

Dati relativi al pagamento
= Condizioni di pagamento: TP02 (pagamento completo)

Dettaglio pagamento

Modalita: MPOS (bonifico)

Termini di pagamento (in giorni): 31

Importo: 3015.00

Istituto finanziario: CREDITO EMILIANO SPA
Codice IBAN:

Codice ABI:

Codice CAB:

¢ 0 00 oo 0

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

Prolocollo genarale 1 ds

Prolocolio di sattore n dal
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Istituto Nazionale Previdenza Soclale

Q 91100 Trapan

Sede di Trapani

TRAPANI, 04/09/2017

Spet, COMUNE DI

C.F.81001210814

FAX

TEL.

PEC e
a.graziano@pec.comune.castelvetr
ano.tp.it

Oggetto: Art. 4, comma 2, D.P.R. n. 207/2010. Intervento sostitutivo
della stazione appaltante. Dati per il pagamento.

SPETT.LE

Come da Vol richiesto vi informiamo che il versamento dellimporto relativo alle
inadempienze Inps deve avvenire tramite modello F24, compilato secondo le __
istruzioni allegate.

Vi informiamo altresi, che l'importo segnalato nel Durc dellinadempienza
contributiva della ditta indicata di seguito:

X e rimasto invariato D ;‘Isulta pari a euro -
1)

Denominazione/Ragione sociale FERRACANE CARTOLOMEOQ
Codice fiscale della ditta irregolare’ FRRBTLS57M09C286X
Matricola/Codice azienda™ 02601244

Protocollo INPS_6942608

Emesso il 01/06/2017

[l pagamento deve essere effettuato entro 30 giorni avendo cura di inviare a
questa Sede una copia della ricevuta di versamento (via PEC all'indirizzo
direzione.provinciale.trapani@postacert.inps.it).

“Indicare I'mporto attuale dell'irregolarita Inps solo nel caso in cui questo sia Inferlore alla somma indicata
dalla Stazione Appaltante nella comunicazione preventiva,

“ndicare I'esatta matricola/codice azienda Inps destinataria del pagamento.

Windicare I'esatto codice fiscale deila ditta per la quale effettuare If pagamento,



Alla Sede Inps di Trapani
Direzione.provinciale.trapani@postacert.
gov.it™

DURC - INTERVENTO SOSTITUTIVO - COMUNICAZIONE PREVENTIVA

Denominazione/Ragione sociale DiT1A T[T ERRACANE BARToup el
Codice fiscale della ditta irregolare TR AR BT o H €9 € 244 X
Matricola/Codice azienda _ 92 (O (2 kl
DURC CIP
Protocollo__ (T4 266§
Emesso il (gg/mm/aaaa) A T’ _Q{:x ! 0 It

Il sottoscritto __ ALE S5 AN DRO GRA 21 AND

{nome & cognome)

codice fiscale [/] E‘|'2| [ < MI 513 |_r,.| ola [ ¢l2l8le |.jj

in qualita di responsabile del procedimento della Stazione Appaltante

COMINE i pASTEL VETRANS. UFFICLY TEENIeo |* SERVUD Via euts R

{denominazione) EVETRAND

oldeldlolg sl T 1T 1T 1] "

comunica di voler attivare nel confronti dell’Inps I'intervento sostitutivo previsto dalla legge
(articolo 4, co.2, del D.P.R. n. 207/2010) per lirregolarita segnalata nel DURC in oggetto per
importo pari a euro _3.015,. 00 ,Pdeterminato in base ai criteri fissati dal
Ministero del Lavoro e delle Politif:ha Sociali con la Circolare n. 3/2012,

codice fiscale Stazione Appaltante [/

Il sottoscritto si impegna ad effettuare tempestivamente Il pagamento (entro 30 giornl dalla
ricezione della comunicazione di conferma del debito comunicato nel Durc) e ad inviare alla
Sede copia della ricevuta di versamento.

A tal fine chiede di conoscere gli estremi per effettuare il relativo versamento.

Per eventuali comunicazioni, si forniscono i seguenti recapiti:

Tel. Ufficio 0924 409 43
Fax Ufficio Cd oL 909 A
E-mail Ufficia z y C CASEBAIE TaAND,TPIT:

E-mail PEC Ufficlo @ GRAUNWe © PiL  CoreNl  PAsTELVET AN, TP\ T

1l Responsabl < mento CHTA D' WTEL
d\.c‘ mr. u; "-u-ju:{uu‘;'{"g:gm"‘""
i L / : 5 i . hﬁ I\
= {1 }? mi&-u%l&‘f‘l
#\ 4" Bergzid /=
CE,- .";-\.:E-l

) Indicare altern | due recapiti. Per conoscere | recapiti accedere alla sezione Le Sedi Inps presente
nefla hame page del stituto www./nps.it,

) Indicare obbligatoriamente limporto che la stazione appaitante intende versare all'Inps a titolo di intervento
sostitutivo,



