COMUNE DI FAVARA
(Provincia di Agrigento)
Tel. 0922 448111- fax 0922 448199
wmv.comun_e.favara.aq.it
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I quulda.cmne di spesa per oneri di mltlgazwne amblentale al Comune d}

OGGETTO: Slcuhdnd

-IL RESPONSABILE P.0.4

Premesso che
con Ordinanza Sindacale de! Presidente della Regione il Comune di Favara ¢ autorizzato a conferire i

rifiuti presso la discarica di contrada Materana nel Comune di Siculiana gestita dalla ditta’
Catanzaro Costruzioni s.r.] .

Ritenuto che . o _ o
al Comune di Favara risulta necessario ed opportuno - procedere al pagamento delle somme dovute per

~oneri di mitigazione ambientale al Comune di Siculiana .

Visto
Vart.51 della Legge n® ]42/90 modi f"cato ddli art.6 dul‘a Lefrge n°127/9? el art. 3 comma 2

del D Lgs 1°26/93 e successive modiﬁche ed mte"raziom, che disciplinano qli'- adempimenii-di
& B ) T R o

competenza dei Responsabili di settore;

= n.734 del 16/11/2015 protn. 43037 de! 19/11/2015,
s n845 del 09M12/2015 protn. 51126 del 11/12/2015
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¢i hqwdare laspesa per oneri di mig gazione ambienitale per | mesi Ottobre & Novembre 26135 Pimporto

di€ 609533 VA inclusa, al Comune di Sicu! ’ana PIVA 0023812084 ai sensit e per gli effetti degli
art.28.29 del D Lgsn77 del 25/02/1995 e successive modifiche ed integrazioni con accredito bancario

© come da Tattura,
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1) di dare atto che sull ‘impegno  n.1586/02 de.Mecp 1090503, residua la somma di Furo
wreseennd i da quales
B rimane a dispc_.e;iziene BEr Successive hquldaz:om

2} di trasmettere il presente aito, unitamente ai documenti giustificativi defia spesa, alt’Ufficio Ragioneria
per Pemissioné del relativo mandato di pagamento da effettuarsi mediante bonifice bancario/postale su
. COnte corrente dedicato ( IBAN: IT 20B (2008 82180 00030 06029 16) cosi come indicato in fattura /o

raccianilitg
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RISCONTRI AMMINISTRATIVI, CONTABILI £ FISCALI{art. 184, comma 4 dei Tuel) 1

© Al sensi dellarticolo 184, comma 4, del Tuel i riscontra iz regelarita amministrativa, contabile e fiscale del

- presents atto e i autorizza 'émissione del mandato di pagamento come in premessa specificato.

Data L'addetio al servizi iario
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