COMUNE DI PRIVERNO

Provincia di Latina

N
DETERMINAZIONE DEL DIPARTIMENTO N° 6 COPIA N

Servizi e politica sociale — cultura - trasporti
NN

Registro generale n. 227 OGGETTO: Distretto Monti Lepini — Piano soc e di zofla ar?014 Progett
Registro settore 143 orientamento ed inserimento al lavoro per agg‘ﬁ% dizione di fragilita”-
‘; 4

LIQUIDAZIONE PERIODO DAL 15.4.2014 AL 3

RO

O

0

DATA 05.05.2015

L'anno duemilaquindici il giorno cinque mese daggio @

R
IL FUNZIONARIO RESPONSABILIN

Premesso:

O

cheil Comune di Priverno é stato individuato qualencme capofilistretto Monti Lepini per lalizzazione

del piano di Zona;
&

che con la DGR n. 136 del 25.3.2014 avente per %%S n.38/96, art. 51. Approvazione documento
concernente "Linee guida agli ambiti territorialdividuati ai ['art. 47,comma 1, letteyalella legge regionale
n. 38/96 per la redazione dei piani sociali di zopariod@-mm, annualitda 2014- Assegnazaineomuni
capofila e agli Enti dei distretti socio sanita€i dMassimali-di sa e delle risorse a valerelslancio di previsione
esercizi finanziari 2014 e 2015 per I'attuazionéedmijsu prese nei piani sociali di zona afittud014”, con cui
si stabilisce, tra l'altro I'aggiornamento deld% a programmazione e il governo della e servizi

sociosanitari e sociali “ della misura 1 e 1.1 e¥ressenziali, nella quale si prevede la realimrsez del progetto
“orientamento ed inserimento al lavoro per so izione di fragilita”;

che con la determinazione n. 707 del 3%. 130si0 approvate le modalita di realizzazione delogetto
"Orientamento ed inserimento al lavoro p gettondizioni di fragilitd” per 'anno 2014;

42014 si rinaga il consorzio Parsifal di Frosinone, appalta del servizio
sistentmlgoche provveda al coordinamento del progetter i periodo dal
stazione di.ofe di intervento, agli stessi prezzi patti e dirioni della

prosecuzione dell'affidamento izi distatt SSP e SS, giusta detrminazione n. 79/20120€5 costo orario
iva compresa) e pertanto dietro@rrispettivcﬁdzgo,s, iva al 4% compresa;

checon la determinazione n. 83 d
distrettuale SSP e SS, di fornire
15.4.2014 al 31.5.2014, per la

servizio sociale profe
da questo ente in qu
rep . n.4586 del 4.6.20

pofila per la gestidel servizio sociale professionale e segretasatiale del distretto
la somma di €. 415,6G1\% compresa, per il periodo dal 1.8.2014 #8.2014;

che con la determinaziorie n. 355 del 30.9.2014 shriava il consorzio Parsifal di Frosinon@er I'impiego di
un assistente sociale~periodo dal 1.10.2014 al13®014 agli stessi prezzi patti e condizioni @egfosecuzione

4% compresa
che cerminazione n.455 del 28.11.2014 sarinava il consorzio Parsifal di Frosinone, [iempiego di un
assistente—sociale periodo dal 1.12.2014 al 11012.2 agli stessi prezzi patti e condizioni dell@ggcuzione
dell'affidamento del servizio SSP E SS, giustaedeinazione n. 452/2014 disposta da questo Enguaiita di
capofila dei servizi del PSDZ (€. 20.75 costoiorava compresa) e pertanto dietro un corrispettiv €. 83,00, iva al
4% compresa,

Visto che la ditta assuntrice ha prodotto inelazione agli atti su richiamati le seguenti fattte:

1



n. 122 del 30.1.2015 dell'importo di € 290,5€klativa al periodo 15.4.2014 al 31.5.2014
n. 127 del 30.1.2015 dell'importo di € 415,06lativa al periodo 1.8.2014 al 30.9.2014

n. 128 del 30.1.2015 dell'importo di € 373,%6lativa al periodo 1.10.2014 al 30.11.2014 @

n. 129 del 30.1.2015 dell'importo di € 83,0@lativa al periodo 1.12.2014 al 11.12.2014

Accertata la regolarita della medesima e ritenuto di dovaredcorso alla liquidazi ' importo ad essa
relativo onde consentire il pagamento della esaquitstazione;

Visto il provvedimento n. 1 del 16.3.2015ndbquale il Commissario p ’c)onferma aflatt.ssa
Carla Carletti I'incarico di posizione organizzati del dipartimento 6, disposto con\decréto sindaca 11 del

4.3.2014, fino a diversa o contraria determinaziGoeenmissariale e, comunque , oltre la cessaziefi'incarico
Commissariale;

Visto l'art. 184 e 185 del Decreto Lgs. 18.8.2000267; @

Dato atto che il responsabile del servizio finaniaida gia resm&%esente determinazionestamne
della relativa copertura finanziaria ai sensi @etl151, comma IV, del pred creto Lgs. n.2600;

Visto il bilancio provvisorio 2014 e la gestionei desidui pasl%;

DETERMINA @
o\

1) di liquidare, per quanto meglio dettagliato aefiar \tiva ,dal punto di vista tecnico e gaanto in

relazione, a favore della ditta creditrice di ségundicata.l’ importo riportato a fianco dellatiata a saldo della
stessa:
O\
CONSORZIO PARSIFAL &

Societa Cooperativa Sociale a.r.l. ON
C.F./P.IVA 01923720591
Sede legale: 04023 Formia (LT)

Sede amministrativa :viale G.Ma@s.
03100 Frosinone &

to di € 20,50 relativa al periodo 15.4.2014 al 31.5.2014

(bonifico c/o Banc olo IM| agF&
codice IBAN: IT 0160010000003}

Di prendere atto che W ata spesa di € 290,B6ulta impegnata con determinazione n. 157 del04.2012 al
capitolo 155005 titolo Y\ funzione 10 servizio 4drvento 3 V.E. 0 Cod. gestionale 1306 del leilan esercizio
finanziario 2010 ri In conto residui passiel bilancio pluriennale 2014 - 2015 impegno s&gto in bilancio
con il n. 3198/01 5.05.2012 che presentadisponibilita di € 65.100,98;

ico c/o Banca San Paolo IMI agFg
ice IBAN: IT53K033590160010000003Q}L

di prendere atto che la spesa&di15,00risulta impegnata al capitolo 1111/32 ,00 titoforhzione 10 servizio
4 intervento 3 CG 1306 VE 00 del bilancio plurialen2013/2015 residui anno 2012 iscritta in bilara n.

3671/03 del 29.10.2013 che presenta una dispdaildii € 3.878,48 di cui alla determinazione n. i)

14.12.2012;



FATT n. 128 del 30.1.2015 dell'importo di € 3730 relativa al periodo 1.10.2014 al 30.11.2014
LOTTO CIG Z8D11AE51C

(bonifico c/o Banca San Paolo IMI agFg

codice IBAN: IT53K033590160010000003Q1

Di prendere atto che la citata spesa di € 373,58l cap. 2462/05 Titolo I, Funzione 10, Serviziq to 03,
V.E.00 cod. 1306 del bilancio esercizio provvied2D14 residui anno 2013, giusta determinazios&
4

FATT n. 129 del 30.1.2015 dell'importo di € 880 relativa al periodo 1.12.2014 al 11.12.2

codice IBAN: IT53K033590160010000003@)L

LOTTO CIG Z24128F877 @
(bonifico c/o Banca San Paolo IMI agFg @

Di prendere atto che la citata spesa di € 83,00 cap. 2462/05 Titolo |, Funziohe.10\Servizio 0#tervento 03,
V.E.O0 cod. 1306 del bilancio esercizio provvied2D14 residui anno 2013, giusta‘de inazio®n/2013;

2) di rimettere copia del presente provvedimentotamente ai documenti gi g’:'vi, al servidioanziario per i
dovuti riscontri e il rilascio del relativo benestger I'emissione del conseguente mahdato di pagem

&
3) la presente determinazione, sara pubblicatAlaty Pretorio del Comune ed.inserita nella raccdltaui all'art.183,

comma 9, del Decreto Lgs. 267/2000;

I XDNSABILE DEL DIPARTIMENTO 6
F.to Dott.ssa Carla CARLETTI)
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CONSORZIO mv Numero fattura 122/2015
PARSIFAL ~ tarenCear Data Emissione Fattura  30/01/2015
si 3000 UNI EN 150 9001 Periodo di riferimento  15/04/2014 - 31/05/2014))
Cerlificaton. 200 Cerificato n, 10 Q 10016 TIC M
(OML\E 0 (LT)
Classe
zms N
Spett.le COMUNE DI PRIVERNO 16/02/2015
Piazza Papa Giovanni XXIlI III
Fattura 04015 Priverno
P.IVA 01308200599

Oggetto

N

CIG Z511074C8C - Determina N°83 del 15.04.2014

Progetto orientamento ed inserimento al lavoro per soggetti in co&@@di fragilita

<

Scadenza Importo da pagare
Euro
28/02/2014 290,50 () <
N
Modalita di pagamgntoc( (
Bonifico su c/c Banca Pr:
CODICE IBAN IT 53 K 03359 o?m\gq 0071130
X
Riepilogo adqueditl
Descrizione o ost Codice IVA
Coordinamento Progetto 4%
Totale imponibile & ,33
IVA totale 1,17 Vedi riepitogo IVA
Totale fattura % 290,50
Riepilogo IVA
Codice IVA Imposta Importo
4% 11,17 290,50
Totale 11,17 290,50

gistro Imprese di Frosinone at n.
0 aummdelletonpqative
Jale: viale Gi

di Cooperative Sociali -

Societa Coaperativa Sociale ONLUS - codice fiscale e partita IVA 01923720591
01923720591 Iscritta al REA di Frosinone al n.135153

bo delle Cooperative presso il Ministero delle Attivita Produttive al n.A149357

Sociali det Lazio al n.16 della Sezione C - Consorzi

Mazzini, 25 - 03100 Frosinone
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CONSORZIO Tiiv Numero fattura 127/2015
PARSIFAL lereaGanr Data Emissione Fattura 3070172015
°°°
SAm UNIEN ISO 9001 Periodo di riferimento 01/08/2014 - 30/ 9\2
Certifcaton. 200 Certifcaton. 10 Q 10016 TIC BN\J
Spett.le COMUNE DI PRIVERNO \
Piazza Papa Giovanni XXIl| _COMUNE DY
Fattura 04015 Priverno ‘”’
P.IVA 01308200599 2015 | ?’@'? 1
pm.L 2Del ) /16/02/2015
Oggetto o
Piano fragilita sociale @
CIG 2631107108 - Determina N*302 del 31.07.2014
Scadenza Importo da pagare
Euro
28/02/2014 415,00 o

@
&

Modalita di pagamento A(

Bonifico su ¢/c Banca Prossi
&ﬁ&e@ 071130

CODICE IBAN IT 53 K 03359 01

A

IVA totale
Totale fattura

Riepilogo addebiti/; diti
Descrizione o sti Codice IVA
Coordinamento Progetto 3 4%
Totale imponibile %99, 4
@ ,96 Vedi riepitogo IVA
§72 \—"/415,00

o
\V/ )] Riepilogo IVA

Codice IVA Imposta
4% O 0 15,96
Totale 99,04 15,96

Importo
415,00

415,00

io di Cooperative Sociali - Societa Cooperativa Sociale ONLUS - codice fiscale e partita IVA 01923720591
Irnpwu di Flusmone 3l n. 01923720591- iscritta al REA di Frosinone al n.135153
s presso il Ministero delle Attivita Produttive al n.A149357
;“ AIboRegbnaledelleCowuauveSoaall del Lazio al n.16 della Sezione C - Consorzi
Ligale: viale Giuseppe Mazzimi, 25 - 03100 Frosinone
35037 fax 0775835061 mobile 3351201377 - www.consorzioparsifal.it email info@consorzioparsifal it




&
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CONSORZIO T mv ! \J\‘\
N ‘& Numero fattura 128/2015
PARSIFAL P tureaCenr Data Emissione Fattura  30/01/2015
SA 8000 UNIEN IS0 5001 Periodo di riferimento  01/10/2014 - 30{11/2014
Certificalon. 200 Certificato n. 10 Q 10016 TIC
Spett.le COMUNE DI PRIVF™"'~
Piazza Papa Giovanni XX , COMUNEDIE
Fattura 04015 Priverno 2015 |
P.IVA 01308200599 ot
Oggetto (X
Piano fragilita sociale \))
CIG Z8D11AE51C - Determina N*355 del 30.09.2014 o
&
Scadenza Importo da pagare
Euro O
28/02/2014 373,50 @ )
N
Modalita di pagamerito.
Bonifico su c¢/c Banca 3
CODICE IBAN IT 53 K 03359 01600 071130
Riepilogo addebitizaccrediti
Descrizione Codice IVA
Coordinamento Progetto % 13 4%
Totale imponibile 9,13
IVA totale &9 14,37 Vedi riepliogo IVA
Totale fattura 373,50
V
N
Riepilogo IVA
Codice IVA @ nibilé Imposta Importo
4% 9,33 14,37 373,50
Totale (359,33 14,37 373,50
&

P Consorzio di Cooperative Sociali - Societd Cooperativa Sociale ONLUS - codice fiscale e partita IVA (1923720591
I Imprese di Frosinone al n. 01923720591- Iscritta al REA di Frosinone al n.135153
Albo delle Cooperative presso il Ministero delle Attivitd Produttive al n.A149357
"Albo Regionale delle Cooperative Sociali del Lazio al n. 16 detla Sezione C - Consorzi
Sede Legale: viale Giuseppe Mazzini, 25 - 03100 Frosinone
tel. 0775835037 fax 0775835061 mobile 3351201377 - www.consorzioparsifal.it email info@consormoparsifal it




CONSORZIO m Numero fattura 129/2015
PARSIFAL berenCenr Data Emissione Fattura  30/01/2015 /
SA 8000 UNI EN IS0 9001 Periodo di riferimento 01/12/2014 - 11 /1\21201}1/

Certficato n, 200 Certificato n. 10 Q 10016 TIC

Spett.le COMUNE DI PRIVERNO
Piazza Papa Giovanni XXl
04015 Priverno

P.IVA 01308200599

Fattura

Oggetto (N

Piano fragilita sociale \))
CIG 2241287877 - Determina N'455 del 28.11.2014 .,

Scadenza Importo da pagare

Euro
28/02/2014 83,00 @
O

Modalita di pagamento.
Bonifico su ¢/c Banc i
CODICE IBAN IT 53 K 03359 0160 000071130

Riepilogo addebitilaccrediti
Descrizione Costi/ Codice IVA
Coordinamento Progetto &7 81 4%
Totale imponibile 9,81
IVA totale @ 3,19 Vedi riepilogo VA
Totale fattura &9 83,00
Y%
A {< j> Riepilogo IVA
Codice IVA On ontbite imposta Importo
4% 79,81 3,19 83,00
Totale 9,81 3,19 83,00

)

\@U

* Gonsorzio di Cooperative Sociali - Societa Cooperativa Sociale ONLUS - codice fiscale e partita IVA 01923720591
0 al Registro Imprese di Frosinone al n. 019237205%1- Iscritta al REA di Frosinone al n.135153

all’Albo delle Cooperative presso il Ministero delle Attivita Produttive al n.A149357
Iscritto’alt’Albo Regionale delle Cooperative Sociali del Lazio al n. 16 deila Sezione C - Consorzi

ede Legale: viale Giuseppe Mazzini, 25 - 03100 Frosinone
tel,/ 0775835037 fax 0775835061 mobile 3351201377 - www.consorzioparsifal.it email info@consorzioparsifal. it




Dipartimento 6
Determinazione n. 143 del 05/05/2015
La presente determinazione:

ai fini della pubblicita degli atti e della traspaza amministrativa, sara pubblicata in elencalladi pretorio e N per 15
giorni consecutivi dab1 SET. 2015

I:l non comportando impegno di spesa, non sara sottopbsisto del responsabile del se

e l'attestazione della copertura finanziaria diadlart.151, comma 4, del D.Lgs..18/08/2000, 1. 2&liverra

[X] comportando impegno di spesa sara trasnaésesponsabile del servizio finanzia di regolarita contabile
esecutiva con l'apposizione delle predetta attiestaz

A norma dell'art.8 della legge 241/1990, si rend®the il responsabile del procedimer@@luzzi Aldo e che potranno

essere richiesti chiarimenti anche a mezzo telef0i@@3/912406); %
IL RESPONSABILE D %TIMENTO 6

Q)- Carla CARLETTI

<

Priverno, li 05/05/2015 Q\

IL RESPONSABILE DEL @FINANZIARIO

In relazione al disposto dell'art.184, comma 4 s /2000, n.267

TTUA

secondo i principi e le procedure della contabb% ontrolli e riscontri amministrativipntabili e

fiscali sul presente atto di liquidazione della;
La liquidazione di € 1.162,00 e s i@mﬂmapitolo COME INDICATO NEL DISPOSITIVO del hihcio

prowvisorio 2015n data odierna
Priverno, 10.08.2015

In relazione al disposto d1||5, comma 3dkgs. 18/8/2000, n.267, avendo controllato qoaattiene alla
sussistenza dell'impegno e . |one, duaitresi accertato I'effettiva realizzazione'dptrata corrispondente al

finanziamento della spesa,\
AUTORIZZA

L’emissione del relagivo mandato di pagamento di.£62,00 ¢ stata registrata sul capitolo COMEIBIIO NEL
DISPOSITIVO del bilanciorprovvisorio 2015n datdierna
Priverno, 10.08.2

IL RESPONSABILE DEL DIPARTIMENTO 2
F.to Dott.ssa Antonina RODA

Copia all'originale
Priverno i 05/05/2015 IL RESPONSABILE DEL DIPARTIMENTO 6

DsasCarla CARLETTI



