
 
Comune di Gerocarne 

Provincia di Vibo Valentia 
Piazza Papa Giovanni Paolo II n. 3  

________________________ 

DETERMINAZIONE DEL RESPONSABILE DELL’AREA TRIBUTARIA      

 
 

    COPIA 

  

N.ro 3 

del 30.10.2024 

Liquidazione spese postalizzazione lampade votive anni 2021-2022- 2023. 

CIG B3086D138B 

                                    

 

L’anno 2024, addì 30 del mese di Ottobre, il Responsabile dell'Area Tributi ha adottato la seguente 

determinazione: 

 

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO 

 

Richiamato il Decreto Sindacale nr. 9 del 01.07.2024 di nomina a Responsabile dell’Area Tributi; 

Dato atto che sussisteva la necessità di procedere alla postalizzazione degli avvisi di pagamento delle 

lampade votive relative degli anni 2021-2022-2023; 

Considerato che questo Ente non disponeva dei necessari strumenti e mezzi per dare seguito a tale 

necessità con la tempestività che l’attività richiede; 

Considerato che l’ufficio tributi dell’ente, non è in grado di adempiere in maniera autonoma, in 

economia e con mezzi propri, ad effettuare l’invio di centinaia di lettere ai propri contribuenti, dato il 

volume dei soggetti interessati alla spedizione, ma occorre ricorrere a società specializzate operanti nel 

settore, per usufruire della necessaria professionalità indispensabile per conseguire il recapito con tempi 

e qualità adeguati e soddisfacenti; 

Atteso che la società Post & Post S,r,l, ha prodotto un preventivo inerente all'attività di degli avvisi di 

pagamento delle lampade votive relative degli anni 2021-2022-2023, per come descritto dall’offerta 

acquisita al protocollo dell’Ente in data 13.09.2024 giusto numero 3035 per un importo complessivo di 

€ 333,79 IVA inclusa; 

Dato atto che con propria determinazione n. 2 del 13.09.2024, si procedeva :  

1. ad affidare alla società Post & Post S,r,l,., con sede a Siderno (RC) alla via Cesare Battisti n°4, 

cap 89048, P.IVA 02630480800,  l’attività di postalizzazione degli atti ; 

2. all’assunzione di regolare impegno di spesa a valere sul cap. 113; 

Dato atto la società Post & Post S,r,l,. ha trasmesso la fattura elettronica n° 96 del 11.10.2024 relativa 

ai servizio  elencato di sopra; 

Considerato che la spesa ammonta complessivamente ad   € 333,79 compresa IVA; 

Di dare atto che la posizione contributiva della su indicata ditta risulta regolare dal DURC acquisito on 

line dall’ INAIL prot. nr. 45096719 in data 22.08.2024; 



 

DETERMINA 

 

Di liquidare  la fattura elettronica di cui al progressivo di invio n. 96 emessa dalla società Post & Post 

S,r,l,. con sede a Siderno (RC) alla via Cesare Battisti n°4, cap 89048, P.IVA 02630480800 per un 

importo pari ad € 333,79 

 

Di autorizzare il Responsabile del servizio Ragioneria ad emettere regolare mandato di pagamento a 
favore della società Post & Post S,r,l,.  C.& C. Srl  con sede a Siderno (RC) alla via Cesare Battisti n°4, 
cap 89048, P.IVA 02630480800, dell’importo di € 333,79. 

 

 

                                                                                           IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO 

                                                                                                  - Dott.ssa Valeria Battaglia -     

                                                                                          ________________________________      

 

 

              

     VISTO: si attesta la regolarità contabile e la copertura finanziaria - ai sensi del comma 4°-  

                   dell’art.151 del T.U.E.L. - legge 267 del 18.08.2000                                           

                                                                  IL RESPONSABILE DELL'AREA FINANZIARIA 

                                                    -F.TO  Dott. Bruno Laria – 

  

   

                                 

 

 

     Si certifica che copia della presente determinazione viene affissa all'albo pretorio di questo 

 

Comune a partire dal  __________________Rep.n. _________per quindici giorni consecutivi. 

 

     Dalla Residenza Municipale, li' _____________ 

                                                                                                        L’ADDETTO   

                                                    - F.TO Maria Domenica LOPRESTI - 

                                                  

 

 

  

E’copia conforme all’originale, lì 30.10.2024 

 

 

                                                                          IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO 

                                                                                             - Dott.ssa Valeria Battaglia -     

                                                                                       ________________________________      

 


