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-Oggetto IMPEGNO DI SPESA PER PAGAMENTO PREMIO ASSICURATIVO - AUTOLIQUIDAZIONE DEL PREMIO -
INAIL (SALDO ANNO 2016/ ACCONTO 2017) : :

SETTORE N. 1 AFFARI GENERALI

L}ilﬁeie/ Servlzm PERSONALE

- CAPITQLO: DIVERSI - IMPEGNO: mc@s \ DEL BILANCIO 2016/2018

e
r

F.to Dr.ssa Annalisa Quair}li;—

- Data 25_/_01 /2017 Il Responsabile del Prog:edimento Firma ;

'PARERE DI REGOLARITA TECNICA ATTESTANTE LA REGOLARITA E LA\CO R
. DELL’AZIONE AMMINISTRATIVA -

Data . 25/01/2017' | Il‘VSegretaric') Generale | Firma Fto Dr.Antonino Corona

i |
g i
[ ]

~ PARERE DEL RESPONSABILE DEL SETTORE ECONOMICO FINANZIARIO -

' m Rilascia parere favorevole in ordine zlla regolatiti contabile;
B Rilascia il visto attestante la-copertura finanziaria;
E Vista la dispomibilita di pagamento;

[] Da atto che non necessita attestazione di copertura finanziaria;
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| >IJ§ESPONSABILE DEL SERORE ECONOMICEO FINANZIARIO

E . . FtoRagCristina Bagatti | :
L orlglnale del documentoedepostato pressol’ UffICIO Segreteria Generale P

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


SETTORE 01: AFFARI GENERALL

IL SOTTOSCRITTO, DR. ANTONINO CORONA, SEGRETARIO GENERALE

OGGETTO: IMI’EGNO DI SPESA PER PAGAMENTO PREMIO ASSICURATIVO - AUTOLIQUIDAZIONE DEL
PREMIO INAIL ( SALDO ANNO 2016/ ACCONTO 2017)

RICHIAMATA la delibetazione della Giunta Cornunale 1. 1 del 04. 01.2017 con cul si approva il PEG |

provvisorio pet 1’eserc121o 2017 e si individuano i responsabili de}la gesttone dei cap1to]1 di spesa del Bilancio
2017,

- PREMESSO che annualmente bisogna provvedere alla hquldazmne de].le somme dovute all’INAIL p
~ lassicurazione obbligatoria dei lavoratori d1pendent1 e parasubordinati ed in particolare, entro il 16 febbraio, il -
datore di lavoro deve: .

- calcolare il premio anticipato per Panno in corso (rata) e il conguagho per Panno precedente (tegolazione);
. - conteggiate il premio di autoliquidazione mediante la procedura telematica Alpi on-line;
- pagare il premio di a_uto]iquidazione utilizzando il “Modello di pagamento F24 Eﬂl‘i Pubblici™;

VISTA 12 nota’ de]l’INAIL del 16/ 11/ 2016 con la quale si comunica il tasso del pxetmo da apphcare pet Panno

L2017

VISTA, altres1, la circolare n. 88 del 17/12/2015 da parte dell’ Inail avente ad oggetto “Comumca21one delle basi
di calcolo dell’autoliquidazione - Deﬁmzmne de]le modahta telematiche di fruizione del servizio™;

- VISTO il tiepilogo del premlo assicurativo, calcolato con la procedura telemattca dal quale st rﬂeva che la quota
- dovuta ¢ paria €21.078,04 (saldo 2016/acconto 2017) :

PRESO ATTO che occorre provvedere ad i Ltnpegnare la predetta spesa;

VISTL: '

e Part. 107 (funzioni e responsabzhta della dirigenza) del D.Lgs. 267 /2000; ;

e lart. 22 (competenze dei responsabili dei setton) del wgente Regolamento sull’ordmamento generale
degli uffici e det servizi; ,

VISTO i1 D.Lgs 118/2011 aggiorhato dal D.Lgs. 126/ 2014'

- VISTA la dehberazmne G.C. n. 145 de] 20 /12/2012 “Adozioni misure otganizzative per garantlre il rispetto dei
tempi di pagamento previsti dal D.Lgs n. 192 /20127;

- VISTO lart. 9 del D.L. 1 luglio 2009, n. 78, coﬁvertito in legge 30 agdsto 2009, n. 102;
.VISTO il D. Lgs. n. 192 del 09;-.11.2012 in tema di tempestivita dei'pagamenti;

' DATO ATTO che gli impegni di spesa derivanti dal presente procedimento sono cotﬁpaﬁbﬂj con il programma
dei conseguentl pagamenti, con i relativi stanzxamenu in bilancio e con le: regole di finanza pubbhca .

ACCERTATA la disponibilita sui capitoli ChVCrSI del Bﬂanclo 2016/2017/2018 come da allegato elenco



DETERMINA

1 d1 mpegnare ta somma di € 21.078,04 suddivisa tra 1 capltoh di cui all’ allegato elenco del Bllanclo
2017, per pagamento premio assicurativo INAIL — anno 2017 — : :

nei confronti del (:reditore:

CREDITORE _ ESIGIBILITA COD. FISCALE “PUVA IMPORTO .

INAIL ’ ‘ ' 2017 o 00968951004 |  21.078,04

B i-dare-atto-ched) impegnodiézi&opmﬂtatwssunto
: com:m 3 e-5, modificato daH’art 74 del D.Lgs. 118/2011 mtrodotto dal DLgs 126/2014 relattvo

 allPesercizio provvisorio;

3. d1sporre per la reglstrazmne della. presente determinazione nel Registro deﬁe Determinazioni del

Settore Affari Generah




[SETTORE AFFARI GENERALI }J
i -

ATTO ANNOTATO NEL REGISTRO DELLE DETERMINAZIONI:

Can 0035 o 26600 BT

»N‘ s,

IL RESPONSABILE DEL SETLf@RE @FFARI GENERALI

: F.to Dr.ssa M .Beatrice Colomba
|

b . ';
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RELAZIONE DI PUBBLICAZIONE

M FEB. ?U‘W

. 'Castcllanza pi . Reg. Pubb].lc

- LA UESTESA DETERMINAZIONE _ 7
ai SEHSI dell’art. 124.del D. Lgs n. 267 / 2000 viene ogg1 pubbhcata all’Albo Pretono e vi rimarra fino -

'alglorno ., ? 1 FFH 2 ]i

| IL_MESSO_CQMTT‘]\]ATL:‘% .
- Fto Guido Grimoldi |
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