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Dati relativi alla trasmissione
ldenti f icat ivo del trasmittente: ITFCRDNCSl H12F1 58Q
Progressivo di invio: 0128R
Formato Trasmissione: FPAl 2
Codice Amministrazione destinataria: 72WSS3
Telefono del trasmittente: 0909431 325
E-mail  del trasmittente: INFO@PRATICHECO.IT

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici

ldentificativo fiscale ai fini IVA: 1T03127020836
Codice f iscale: FCRDNCSl H1 2F158Q
Denominazione: FICARA DOMENICO
Regime f iscale: RF18 (altro)

Dati del la sede

lndirizzo: VIA PRINCIPE Dl PIEMONTE
Numero civico: SNC
CAP: 98028
Comune: SANTA TERESA Dl RIVA
Provincia: ME
Nazione: lT

Dati del cessionario / committente

Dati anagrafici

Codice Fiscale: 00299100834
Denominazione: Comune di Taormina Area Territorio ed Ambiente

Dati  del la sede

Indirizzo: Corso Umberto, 217
CAP: 98039
Comune: Taormina
Provincia: ME
Nazione: lT
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Dati generali del documento
Tipologia documento: TD01 (fattura)
Valuta importi: EUR
Data documento: 2018-10-26 (26 Ottobre 2018)
Numero documento: P Al2O'l 8l0OO2
lmporto totale documento: 1 2505.00

Dati del contratto
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ldentificativo contratto: 00
Cod ice ldentificativo Gara GIG\: 285242257 1

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura
Nr. lìnea: 1

Descrizione bene/servizio: DETERMINA A CONTRARRE PER AFFIDAMENTO DIRETTO, Al SENSI DELL
ART. 36 C.2 LETTERA A D.LGS 50.2016. PER LAVORI DI RIPRTSTINO DEI PANNELLI FOTOVOLTAICI
DELL'IMPIANTO DI PROTEZIONE CONTRO LE SCARICHE ATMOSFERICHE, SITI PRESSO LA
SCUOLA MEDIA UGO FOSCOLO
Quantità: 1.00000
Unità di misura: PZ
Valore unitario: 10250.00000
Valore totale: I 0250.00
IVA (%): 22.00

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura
Aliquota IVA (%): 22.00
Totale imponibile/importo: 1 0250.00
Totale imposta: 2255.00
Esigibil i tà IVA: | (esigibil i tà immediata)

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

Dettaglio pagamento

Modalità: MP05 (bonifico)
lmoorto: 12505.00
lstituto finanziario: POSTE ITALIANE SPA
Codice IBAN: 1T1 7H07601 1 6500001 002569455
Codice ABI: 07601
Codice CAB: 16500
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