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}(Albo Pretorio
Segretario Comunale
Atti Area Vigilanza

Comune di Calatabiano
(Provincia di Catania)

Partita 1. V.A. 00462070871
Piazza Vittorio Emanuele n" 32 - cap. 95011

tel. 095/7771061 - fax 095/645268
e-mail:poliziamunicipale@comune.calatabiano.ct .it

CORPO DI POLIZIA MUNICIPALE

D.R.A.V. n? 79 del 15.12.2014

DIETERMINAZIONE N° f &1 del -...:.....l"'----_--=-----L..""-.l.-..:..f- _

OGGETTO: liquidazione fattura n. 45 del 02.12.2014 di €. 14.527,76 emessa dalla ARIOSTO S.r.l. con
sede in Acireale Via Manzoni n. 13 per ricovero , mantenimento e custodia di n? 41 can i dal
01.07 .2014 al 30 .09.2014 + un servizio di accalappiamento. Cig: ZD50F16878 - Z5111CDAAO.

IL RESPONSABILE DELL'AREA VIGILANZA

RICHIAMATA la propria determ inazione n. 27 del 15.03.2012 R.G. n. 298 del 02.04.2012, esecutiva ai sensi
di legge , con la quale si è provveduto alla stipul a della convenzione per l'affidamento del servizio di cattura,
custodia e mantenimento in vita dei cani randagi catturati nel territorio del Comune di Calatabiano, con
ARIOSTO s.r.l. . con sede in Ac ireale Via Manzoni n. 13;
VISTA la propr ia determ ina n. 25 del 07.05 .2014, R.G. n. 468 del 05.06.2014 , esecutiva ai sensi di legge , con
la quale è stata impegnata la spesa di € . 27.000,00;
VISTA la propria determina n. 74 del 19.11.2014 , R.G. n. 937 del 01.12.2014 , esecutiva ai sens i di legge, con
la quale è stata impegnata la spesa di €. 20 .000,00 ;
VISTA la fattura n. 45 del 02.12.2014 di €. 14.527,76 emessa dalla ARIOSTO S.r.l. con sede in Acireale
Via Manzoni n. 13 per ricovero, mantenimento e custodia di n? 41 cani dal 01 .07.2014 al 30 .09.2014 + un
servizio di accalappiamento per un totale complessivo di ricovero di giorni 3.16 7 + n. l servizio di
accalappiamento;
DATO ATTO che i cig assoc iati alla prestazione di servizio de qua sono i seguenti: Cig, ZD50F16878 
Z5111CDAAO;
VISTA la determina sindacale n. 35 del 11.07.2014, con la quale è stato conferito l'incarico di Responsabile
dell ' Area Vigilanza;
VISTO l'art 35 del regolamento comunale di contabilità;
VISTO il D.L.gs. n.267/00 ;
VISTE le L.R . 23/98 e 30/2000;

DETERMINA

LIQUIDARE E PAGARE alla ARIOSTO S.r.l. con sede in Acireale Via Manzoni n. 13, la spesa di
€. 14.527,76 a saldo della fattura n. 45 del 02.12.2014, emessa per ricovero, mantenimento e custod ia di n?
41 cani dalO 1.07.2014 al 30 .09.2014, + n. l serv izio di accalappiamento per un total e complessivo di ricovero
di giorni 3.388 , tramit e accredito presso la Banca San Francesco Agenzia di Acireale codice Iban : IT33 P089
6926201000000053 458.

ALLEGARE alla presente la dichiarazione della ditta affidataria riguardante gli obblighi di tracciabilità dei
flussi finanziari ai sensi dell 'art. 3 della legge 136/2010 e autocertificazione DURe.



IMPUTARE la complessiva spe sa di €. 14.527,76 come segue: €. 1.147,59 al cap . 6 intervento 1.03.0 \. 03
prenotazione n. 682/2 014 ed €. 13.380,17 al cap. 6 intervento \.0 3.01.03 impegno n. 1411/2014 bilanc io 2014.

CONSIDERARE la somma di €. 6.619,83 spesa impegn ata per successivi pagamenti.
ESTENDERE copia della presente determinazione all ' Ufficio Ragioneria, al Segretario Comunale, al
Responsabile dei Servizi Amministrativi e all'Albo on line.



ARIOSTO s.r.l
Ricovero per cani
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via A Manzoni n013

95024 Acireale et
Tel.: 09517651114-32916183791

Fax.: 09517651114
Partita I.V.A: 03665260877

Spettabile COMUNE DI CALATABIANO
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Fattura n": 45

Data Fattura: 02/12/2014

Da accreditare presso la Banca San Francesco - Ag. di Acireale

IBAN: IT33P0896926201000000053458 - Ariosto S.r.l -
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DESCRIZIONE IMPORTO

W : 3388 * : 3,50 GIORNALIERE

N,: 1 SERVIZI DI ACC,TO AD €50,OO CIASCUNO

COMPENSO PER COSTO DI MANTENIMENTO DI li: 41

CANI EFFETIUATO DAL: 01/07/2014 AL: 30/09/2014

€ : 11858,00

50,00€ :

GIORNATEPER COMPLESSI\E: 3388

".
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Totale Imponibi le: 11908,00
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IVA 22%: 2619,76

Totale: 14527,76
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DATA INGR. SESSO COLORE

Periodo dalO l \07\14 al 30\09\14

TATUAGGIO A\M

Al Sig. Sindaco
del Comune di

Calatabiano

GIORNI MICROCHIP

17/01/1905 F
21/06/1905 M
31/03/2007 M
10/08/2007 M
21/02/2008 F
22/07/2008 M
31/10/2008 F
14/11/2008 M
11 /04/2009 F
11/04/2009 M
21 /09/2009 f
04/11/2009 M
13/08/2011 M
13/08/2011 M
13/01/2013 M
03/02/2013 M
27/02/2013 F
05/07/2013 F
05/07/2013 F
05/07/2013 M
18/07/2013 F
16/08/2013 M
03/1 2/2013 F
03/12/2013 F
03/12/2013 F
03/12/2013 F
03/12/2013 M
31/12/2013 M
31/12/2013 M
10/01/2014 M
20/01/2014 F
17/02/2014 M
21/03/2014 M
10/04/2014 M

TIGRATO 010/022
FULVO 010/027
BIANCO/NERO 010/031
BIANCO 010/033
TRICOLORE 010\040
FULVO 010\041
BIANCO 010\044
NERO 010\047
FULVO 010\049
NERO 010\051
BIANCO/MARROt\010\054
FULVO 010\055
GRIGIO/SCURO 010\056
GRIGIO/SCURO 010\057
BIANCO 010\058
MIELE 010\059
BEIGE 010\060
FULVO 010\061
NERO 010\062
FULVO/NERO 010\063
BIANCO 010\064
FULVO 010\066
FULVO 010\067
BIANCO/NERO 010\068
BIANCO/NERO 010\069
NERO/FOCATO 010\070
BIANCO/NERO 010\071
FULVO 010\072
FULVO 010\073
NERO 010\074
FULVO 010\075
NERO/BIANCO 010\076
NERO/FOCATO 010\077
NERO/FOCATO 010\078

M. 02/08/2014

92 .0977200001616487
92 .0977200001754920
92 .939000010029642
92 .939000010027632
92 .939000010027944
92 .939000010027992
92 .939000010039782
92 .939000010038494
32 .900062000014048
92 .900062000014046
92 .380260010007581
92 .380260010007559
92 .380260010118480
92 .380260010118487
92 .380260040902211
92 .380260041107866
92 .380260010027973
92 .380260100000498
92 .380260100000495
92 .380260100000497
92 .380260041235602
92 .380260100000697
92 .380260100009500
92 .380260100009588
92 .380260041227180
92 .380260100009437
92 .380260041235691
92 .380260100009476
92 .380260100009466
92 .380260100009446
92 .380260100008168
92 .380260100008015
92 .380260100025041
92 .380260100025064
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10/04/2014 M FULVO/BIANCO 010\079 92 .380260010110407

24/08/2014 F FULVO 010\080 38 .380260100033324

24/08/2014 M NERO/FOCATO 010\081 38 .380260100033591

24/08/2014 M BIANCO 010\082 38 .380260100033352

24/08/2014 M FULVO 010\083 38 .380260100033364

24/08/2014 M NERO 010\084 38 .380260100033279

24/08/2014 F NERO 010\085 38 .380260100033346

41
3388



p

Dott.ssa Tiziana Nicoletta Greco

medico veterinario

via Etnea 251 Mascali ( cr )

Numero iscrizione albo 467

CERTIFICATO DI MORTE

L'anno duemilaquattordici addì : due del mese di..: agosto

certifica che presso il canile della ditta "Ariosto" S.r.l è morto un cane di razza: meticcio

sesso: femminile età : adulta mantello: fulvo taglia: media
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contrassegnato con progressivo d'ingresso n.: 010/049 microchip: .900062000014048

Causa decesso: nefrite

Si rilascia per gli usi consentiti dalla Legge.

Il Veterinario


