ISTITUTO AUTONOMO PER LE CASE POPOLARI
DELLA PROVINCIA DI CASERTA
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SETTORE TECNICDO
DETERMINAZIONE  NR. 4§38 DEL 2l . © B - 2014

OGGETTO: Approvazione pagamento diritti allaccio gas metano e installazione misuratori sul complesso
IACP sito in Orta di Atella Via G. Verdi, alla Societa Union Gas.
IL DIRIGENTE

Premesso:

- Che questo Istituto ha eseguito lavori di manutenzione straordinaria adottati con determina Dirigenziale n.172
del 25/03/2010 nell'ambito dei quali ha proceduto alla realizzazione della rete di adduzione gas da porre al
servizio di n. 8 unita abitative nel complesso IACP di Orta di Atella, Via G. Verdi;

- Che a seguito di specifica richiesta da parte dell'l.A.C.P. la Societd Union Gas, (gestore della rete) ha inoltrato un
apposito preventivo per spese di allaccio e installazione misuratori;

- Cheil predetto preventivo (PN 14000490 del 15/04/2014) ammonta a € 1.102,88, I.V.A. compresa;

Considerato

o Che sirende necessario procedere alla realizzazione di quanto in premessa per garantire la fornitura di gas
agli assegnatari residenti;

¢ Preso atto della copertura finanziaria da parte del competente Settore Economico e Finanziario;

e Visto lo Statuto;

Richiamate le proprie competenze;
DETERMINA

1. Impegnare, liquidare e pagare la spesa complessiva di € 1.102,88 di cui € 904,00 per imponibile ed € 198,88 per
[.V.A. al 22%, come indicato sull'allegata attestazione di copertura finanziaria;

2. |l pagamento del preventivo n. 14000490 del 15/04/2014 tramite bonifico bancario intestato alla Union Gas
Metano S.r.L. IBAN IT 17Q0530839800000000011663 presso la sede di Via Martiri Atellani 143 - 81030
Sant’Arpino (CE);

3. Trasmettere la presente agli Uffici competenti per i consequenziali adempimenti.

/

—_—



B . SETTORE ECONOMICO FINANZIARIO
' ATTESTAZIONE DI COPERTURA EINANZIARIA

S| ATTESTA CHE LA SOMMA DI €. 904,00 OLTRE IVA COME PER LEGGE ED ALTRI EVENTUALI ONERI, DERIVANTE
DALLA PRESENTE DETERMINA DIRIGENZIALE, TROVA COPERTURA FINANZIARIA SUL CAPITOLO: G5 105 1
ARTICOLO: G _

ESERCIZIO: provvisorio 2014

AVENTE AD OGGETTO:

IMPEGNO DELLA SPESA NR...... () /2014
LIQUIDAZIONE DLLA SPESA NR. /2014
PAGAMENTO DELLA SPESA MANDATO NR._ /2014
REVERSALE DI INCASSO NR.____ /2014
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iL RESPQNSABILE CONT. ORD. E SPEC. i DIRETTORE
%ag_. Michele Montano Nella qualitalgi Disigénte del S.A.C. £,
TSR0 A Elfigto TOTI
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