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DETERMINAZIONE N. 404 DEL 31/12/2019

AREA AMMINISTRATIVA

OGGETTO: Impegno spesa e liquidazione di un contributo a favore di C.C.I. per spese
sostenute per viaggi con mezzo proprio presso centro di riabilitazione - Soggetti art. 3, comma 3.
Legge 104/92.

PREMESSO CHE, con nota prot. n. 5999 del 30/12/2019 C.C.1. ha presentato istanza
relativamente ad un contributo per spese viaggi con mezzo proprio, sostenute nell’anno 2018, per
recarsi presso un centro di riabilitazione:

CHE con atto n. 94 del 31/12/2019 la G.M. ha concesso un contributo pari ad € 384,00,
autorizzando il Responsabile dell’ Area Amm.va, all’adozione di tutti gli atti di competenza utili
all’erogazione del suddetto contributo al richiedente:

CHE la sopra citata istanza contiene dati sensibili e personali e pertanto tutelati dalla legge
sulla privacy;

RITENUTO, pertanto, di pubblicare la presente determina omettendo di allegare | istanza del
richiedente;

DATO ATTO CHE, la precitata richiesta fa parte della presente determina e potra essere
utilizzata per le finalita d'ufficio dal personale autorizzato al trattamento dei dati;

RITENUTO, pertanto che ai sensi del titolo 1V, art. 25, del Regolamento comunale per
I"Assistenza Economica di dover impegnare e liquidare in favore del richiedente C.C.1. un
contributo di €. 384.00:

VISTA la deliberazione consiliare n. 9 del 23/04/2015 avente ad oggetto “Approvazione modifiche
Regolamento comunale per la concessione di assistenza economica’

VISTO, nello specifico, il titolo 1V del citato Regolamento che prevede il rimborso di viaggi per
soggetti portatori di handicap grave ai sensi della Legge 104/92 — Art. 3, comma 3:

VISTO I’art. 25 dello stesso Regolamento con il quale sono fissate le modalita di pagamento a
rimborso dei viaggi effettuati:

VISTA la determina sindacale n. 10 del 20/05/2019 relativa alla nomina del sottoscritto quale
responsabile dell’ Area amm va:

VISTO il D.LG.S. 267/2000 e s.m.i

VISTO il D. L.G.S. 118/2011 e s.m.i:

VISTO L’O.A.EE LL. vigente in Sicilia.

DETERMINA

DI DARE ATTO CHE, con delibera n. 94 del 31/12/2019 la G.M. ha concesso al richiedente C.C.1
un contributo pari a €. 384,00, autorizzando il Responsabile dell’ Area Amm.va all’adozione di tutti
gli atti di competenza utili all’erogazione del suddetto contributo;

DI IMPEGNARE in favore di C.C.I. la somma di €. 384,00, all’intervento 11010301 del bilancio:



DI LIQUIDARE in favore di C.C.I. la somma di € 384,00 quale contributo per spese sostenute
in viaggi con mezzo proprio effettuati per recarsi presso struttura riabilitativa nell’anno 2018,
SECRETARE il nominativo del cittadino a cui viene concesso il contributo, atteso che
trattasi di dati sensibili coperti dal diritto di privacy;
I. DI TRASMETTERE la presente al Responsabile del Servizio Finanziario per la redazione
degli atti consequenziali;
2. DI PROCEDERE alla pubblicazione, per i soli fini di conoscenza, del presente
provvedimento per 15 giorni all’Albo Pretorio dell’Ente, nonché nella sezione
Amministrazione Trasparente.

L’Istruttore 'gﬂstrativo [l Responsabile dell’Afea Amministrativa
Giuseppi ?? resti Dott. Antdnib Milet
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Il sottoscritto Dott. Antonio Mileti, Responsabile dell’Area Amministrativa. esprime parcre favorevole sulla presente

determinazione, in ordine alla regolarita e correttezza amministrativa. ai sensi dell’art. 147-bis. comma 1. del D. Lgs. 267/2000.

Data 51’!2.— , 9

Responsabile Area Amminjstrativa

VISTO DI REGOLARITA' CONTABILE ATTESTANTE LA COPERTURA FINANZIARIA

Il sottoscritto Dr. Antonio MILETI, Responsabile dell'Area Economico-Finanziaria, ai sensi e per gli effetti dell'art. sensi dell'art. 183, comma
7° del D.Lgs 267/2000, nonché del vigente Regolamento comunale sui controlli interni, vista la presente Determinazione _ * APPONE il visto
di regolarita contabile [§ FAVOREVOLE (ovvero) [_] NON FAVOREVOLE

ed ATTESTA la copertura finanziaria con le seguenti modalita ed imputazioni contabili regolarmente registrati ai sensi dell'art. 191, comma
1, del D.Lgs. n. 267/2000

Impegno Data Importo Capitolo Esercizio

1077 31/12/2019 €384,00 11010301 2019

Data :54- / 2 ’ZO:?

Responsabile Area Economico{Finanziaria

VISTO DI COMPATIBILITA' MONETARIA

Si attesta la compatibilitd del programma dei pagamenti conseguenti alla predetta spesa con i relativi
stanziamenti di bilancio e con le regole di finanza pubblica (arr. 9 comma I, lett. a), punto 2 del D.L. 78:2009)

Data_34-) 2 - 20,0

Responsabile Area EconomicgiFinanziaria
Dr. Aqtonig MILET]

J

Su attestazione del Responsabile alle pubblicazioni, si certifica che copia della presente determina ¢ stata pubblicata
all’Albo Pretorio On-Line del Comune dal giorno col n. di registro ¢ vi ¢ rimasta
per giorni 15 consecutivi.

Data

Il Messo notificatore Il Responsabile delle Pubblicazioni




