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ATTO DI LIQUIDAZIONE
Reg. diSett. N. ... 2.0 0......... DEL..C.D:.442. 284S

Reg. Gen. N. ?315 DEL 2.5 A4 - oIS

Liquidazione contributo- economico al signor Arnone Giuseppe per rimborso
spese trasporto congiunto disabile presso il centro di riabilitazione AIAS di

OGGETTO Agrigento.

iL RESPONSABILE
Premesso:
- che in ottemperanza alle disposizioni riportate dalle Ieggl regionali 68/81, 16/86, allindirizzo contenuto
nella Legge Quadro sull’ “H” n. 104/92 i Comuni hanno 'obbligo di assicurare il servizio di trasporto
gratuito dei soggetti portatori di handicap frequentanti le scuole di ogni ordine e grado e i centri di
riabilitazione; : :
Vista I istanza del signor Arnone Giuseppe per il figlio Salvatore frequentante il Centro di riabilitazione AIAS
di Agrigento, presentata con prot n. 28477 dei 06-07-15, con la quale chiede un contributo per fe spese di
‘benzina sostenute per il trasporto del proprio figlio presso detto centro, al quale, data la tenera eta del
~ bambino, provvede personalmente;
- Vista la certificazione rilasciata dal Centro di riabilitazione AIAS di Agrigento, con la guale sono state
attestate le glornate di frequenza del minore disabile per il periodo Eugho -settembre 2015 per un totale di
giorni 8; _ e
Vista la Determina del Responsablie P.0.3 n. 563 dell’11-06-2014 nella quale & stato stabilito in € 10,00
I'importo del rimborso da erogare par ciascuna giornata di frequenza del Centro ubicato ad Agrigento;
Visto il d.Lgs. n. 267/2000, come integrato e modificato dal d.Lgs. n. 126/2014, ed in partmolare gli articoli
183, comma 5 e 184;
visto if D.Lgs. n. 118/2011 ed in partscoiare il principio contabile apphcato della contabilita finanziaria (all.
4/2);

visto il vigente Regolamento di Contabilita; _
Richiamata la propria determinazione n. 563 dell’11-06-14 ad oggetto: “Assistenza economica & famigiie

bisognose “con la quale si & provveduto ad assumere ['impegno di spesa n............. di Euro 5.000,00 sul Cap.
n. 7'id.182200 del bilancio dell’esercizio 2014 per procedere:
- [] alta fornitura del materiale OCCOITENER PO .........corereerererier et s e e eanset s e ;

=[] alla €SECUZIONE Bl SEIVIZIO woorrrvvee e oeeeeeeee oo oo ese st neees ey



- [0 al pagamento del contributo economice per rimborso spese trasporio  presso it ceatro di ©

riabilitazione Casa delia Speranza di Agrigento;
@ Dato atto, ai sensi e ner gli effetti di quanto previsto dali’articolo 3 deila legge 13 agosto 2010, n. 136,
che la spesa in oggetto ed i relativi pagamenti non sono soggetti agli obblighi di tracciabilita di cui
all'articolo 3, della iegge n. 136/2010, in quanto trattasi di contributi economici;
DETERMINA
1. di Elqmdare la spesa complessiva di Eurc 80,00 a favore del creditore di seguito indicato in qualita di
_genitore_del minore disabile frequentante il Centro di riabilitazione “A.lLAS. " di Agrigento., quale
contributo economico a titolo di rimborso delle spese di benzina sostenute, pari ad € 10,00 per ogni
giorno di frequenza, nel periodo luglio - settembre 2015;

: i ' “Fraz:'in 1w
g N. e data - e - Impegno e
De_stmatarl_o_ Fattura | Importo .do?n[;esa Caplto!.o N.'& anno C.odice fiscale
Arncne Giuseppe €80.00 7 id 182200 RNNGPP595 4F

2. dare atto che la somma di 80,00 & stata gid impegnata con Det. del Resp. n. 563 deil’11-06-14
sullintervento 1100405 {ex cap. 7 id 182200) del bitancio 2014; '

3. di dare atto che sullimpegno n................. residua la somma di EUro ....cceccevennne Joeieiaan, ta quale:
| rimane a disposizione per successive liquidazioni; ‘

, D costituisce economia di spesa;
4. Direndere noto ai sensi dell’art. 3 della Legge n.241/90 che il responsablie del procedimento & la Sig.ra:
Baiamonte Antonietta;
5. ditrasmettere il presente atto:
- all' Ufficio Ragioneria per 'emissione del relative mandato di pagamento
- all Ufficio segreteria per I'inserimento nella raccolta generale nel rispetto deila normativa sulla

privacy;

- al Responsabile per la Trasparenza della P.0.3 per gli adempimenti di cui all'art.43 del D.Lgs.
33/2013; _ , 7

Favara _ Favara i

Il Respongabile P.O.3

—_

! Solo per i pagamenti effettuati in conto competenza




RISCONTRI AMMINISTRATIVI, CONTABILLE FISCALI (art. 184, commad dei Tuel] .~

Ai sensi dell’articolo 184, comma 4, del Tuel si riscontra la regolaritd amministrativa, contabile e fiscale de!

. presente atto e si autorizza 'emissione det mandato di pagamento come in premessa specificato.

. MANDAT! EMESSI

Numero’' Data 3 Importo 1. Note




% erccceerrnnn..... DEL REGISTRO DELLE PUBBLICAZION

La presente determinazione viene pubblicata all’Albo Pretorio per giomi 15 consecutivi

dal 25§€Q¥281§ ....... e al .

Data, ...
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