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Oggetto: ricovero minori in Istituti ¢ Comunita — madre/minore — 03/11/17-02/12/17
SETTORE N. 7: POLITICHE SOCIALI
Ufficio /Servizio: .
CAPITOLO: 12011050 IMPEGNO: %3 DEL BILANCIO 2017/2019
Data  10.11.2017 11 Responsabile del Procedimento Firma _/

PARERE DI REGOLARITA TECNICA ATTESTANTE LA REGOLARITA E A CORRETTEZZA
DELL’AZIONE AMMINISTRATIVA

5'4‘[

Data  10.11.2017 1 Responsabile del Settore Firma _F.to Dr.ssa Isabella Airoldi

. :
PARERE DEL RESPONSABILE DEL SETTORE ECONOMICO FINANZIARIO

@ Rilascia parere favorevole in ordine alla regolarita contabile;
|j Rilascia il visto attestante la copertura finanziaria;
] Vista Ia disponibilita di pagamento;

[] Da atto che non necessita attestazione di copertura finanziaria;

Castellanza, Eé 0y zu ?Z WE# T,
IL RESPONSABILE DEL sm;r&g ECONOM@ M NZIARIO

F to Rag.Cristina Bagatt| ,}gg :
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L'originale del documento é depositato presso I'Ufficio Segrete_‘ria Generale


Chirivi
Macchina da scrivere
F.to Dr.ssa Isabella Airoldi

Chirivi
Macchina da scrivere
F.to Rag.Cristina Bagatti

Chirivi
Macchina da scrivere
L'originale del documento è depositato presso l'Ufficio Segreteria Generale


SETTORE N. 7: POLITICHE SOCIALI

LA SOTTOSCRITTA, DOTT.SSA ISABELLA AIROLDI, RESPONSABILE DEL SETTORE

Oggetto: ticovero minoti in Istituti e Comunitd — madre/minore — 03/11/17-02/12 /17

PREMESSO CHE:

e in data 26.10.2017 si & reso necessatio I'insetimento d’urgenza in casa rifugio di madre e minore residenti a

Castellanza, con costi a carico dell’associazione inviante, Icore onlus, per i primi 9 giorni;

o dal 03.11.2017 il nucleo ¢ stato trasferito in Comunita protetta gestita dalla Fondazione Felicita Morandi di
Varese con costi a carico del Comune di residenza pari ad € 100,00 al giorno (€ 40,00 per la madre ed €
60,00 per il minore);

RICHIAMATA la determinazione n. 749 del 22.09.2017 con la quale si provvedeva alimpegno di spesa per il

mese di ottobre;

CON RIFERIMENTO alla telazione in atti d’ufficio per ragioni di tiservatezza dalla quale si evince la necessitd
di provvedere all'impegno della spesa per Pinsetimento del nucleo madre/minore presso la Comunita protetta

gestita dalla Fondazione Felicita Morandi di Varese, per una spesa prevista di € 3.004,00= compresi bolli;

RITENUTO OPPORTUNO provvedere allimpegno di spesa di € 3.004,00 per linserimento del nucleo
madre/minore in Comunita — periodo: 03/11/2017-02/12/2017;

RICHIAMATT:

- la deliberazione della Giunta Comunale n. 53 del 12.04.2017 con cui si approva il PEG per l'esercizio 2017 e
s1 individuano i tesponsabili della gestione dei capitoli di spesa del Bilancio 2017;

- TPart. 107 (funzioni e responsabiliti della dirigenza) del D.Lgs. 267/2000;

- lart. 22 (competenze dei responsabili dei settor) del vigente Regolamento sull'ordinamento

generale degli uffici e dei servizi;
- i D.lgs 118/2011 aggiornato dal D.Lgs. 126/2014;

- la deliberazione G.C. n. 145 del 20/12/2012 “Adozioni misute organizzative per garantire il rispetto dei
tempi di pagamento previsti dal D.Lgs n. 192/2012”;

- lart. 9 del D.L. 1 luglio 2009, n. 78, convettito in legge 30 agosto 2009, n. 102;
- i D.Lgs. n. 192 del 09.11.2012 in tema di tempestivita dei pagamenti;

- la Deliberazione G.C. n. 04 del 18.01.2017 con cui veniva approvato il Piano triennale per la Prevenzione
della Corruzione — 2017/2019;

DATO ATTO che gli impegni di spesa detivanti dal presente procedimento sono compatibili con il programma

dei conseguenti pagamenti, con 1 relativi stanziamenti in bilancio e con le regole di finanza pubblica;

DATO atto che il responsabile del Settore Politiche Sociali ha previsto in 60 gg. dal ricevimento delle fatture,

derivanti dal presente impegno, 1 termini di pagamento delle stesse;



ACCERTATA la disponibilita sul capitolo 12011050 del Bilancio 2017,/2019;

DETERMINA

1. diapprovare Pimpegno di spesa di € 3.004,00 nel modo seguente:

ESERCIZIO DI ESIGIBILITA'
MISSIONE PROGRAMMA TITOLO | CONTO {V livello
CAP R . .
IToLo MACROAGGREATO piano dei conti) CP/FPV 2017 2018 2019 | Suece.
12011050 12.01.1.03 U.1.03.02.15.008 |CP € 3.004,00
Nei confronti del creditore:
CREDITORE esigibilita COD. FISCALE P.IVA IMPORTO

Fondazione Felicita Morandi — via Orrigoni 5017 95054640123 03185930124 €3.004,00
n. 6 - VARESE

2. di disporre per la registrazione della presente determinazione nel Registro delle Determinazioni del
Settore Affan1 Generali;

3. di inoltrare la presente Determinazione medesima al Settote Economico-Finanziario per I'apposizione
dei pareri di competenza ¢ per la registrazione dell'impegno, di cui al presente atto, nelle scritture
dell’Ente.



SETTORE AFFARI GENERALI

N

ATTO ANNOTATO NEL REGISTRO DELLE DETERMINAZIONT:

0919 07 O

IN DATA

IL RESPONSABILE DEL SETTORE AF FARI GENERALI

F to Dr ssa M Beatrlce C@’Iomba
. \LE

RELAZIONE DI PUBBLICAZIONE

Castellanza, i 2 - @ g Reg Pibblic.

LA SUESTESA DETERMINAZIONE
ﬁai sensi dell’art. 124 del D. Lgs n. 267/2000, viene oggi pubblicata al’Albo Pretorio e vi rimarra fino

al giorno ’{} ﬁ web: 2{}2?

L MESSO COMUNALE,

Fto Guido Grimoldi



Chirivi
Macchina da scrivere
F.to Dr.ssa M.Beatrice Colomba

Chirivi
Macchina da scrivere
F.to Guido Grimoldi




