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72 h / ok /2020
ORIGINALE DI DELIBERAZIONE “ -

DELLA GTUNTA COMUNALE

Oggetto: D.D.G. n. 304 del 04 Aprile 2020-
Sottoscrizione “Allegato 2” Atto di adesione-
Misure di sostegno all’emergenza socio
assistenziale da COVID-2019

L’anno duemilaventi il gidmo vishiuolfe  del mese di aprile
Con inizio alle ore J-F,Q? , nella sala delle adunanze della sede comunale, si & riunita la Giunta
Comunale convocata nelle forme di legge .

Presiede 1’adunanza il Sig. FIORE Salvatore Vittorio

Nella qualita di Sindaco e sono rispettivamente presenti

Ed assenti i seguenti sigg.

: Presenti | Assenti
FIORE Salvatore Vittorio : Sindaco <
INTERDONATO Armando Vice-Sindaco ><
DI BELLA Gianluca Antonino Assessore <
MARCHELLO Carmelita Assessore >
CAMUT]I Franco ~ Assessore >

Fra gli assenti giustificati ( art. 173 dell’Ord. EE.LL. ) i sigg:

Con la partecipazione del Segretario Comunale Signor. Dott.ssa Provvidenza Limina
Il Presidente constatato che gli intervenuti sono in numero legale, dichiara aperta la riunione
Ed invita i convocati a deliberare sull’oggetto sopraindicato e di cui all’infra riportata proposta
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‘Oggetto: D.D.G. n. 304 del 04 Aprile 2020- Sottoscrizione “Allegato 2” Atto di adesione-Misure di
sostegno all’emergenza socio assistenziale da COVID-2019

RELAZIONE

PRESO ATTO che la Giunta Regionale con Delibera n. 124 del 28.03.2020, come modificata dalla n. 135 del
07.04.2020, al fine di fronteggiare I’emergenza sociale ed economica connessa all’emergenza sanitaria da COVID—
2019 ha disposto misure urgenti per sostenere i nuclei familiari che, a causa delle misure adottate per contenere la
diffusione di tale virus versano in condizioni di disagio e non possono soddisfare le esigenze primarie;

CHE con la suddetta Deliberazione, a seguito riprogrammazione dei fondi POC 2014/2020 e ESE 2014/2020, sono
stati individuati i Comuni quali-soggetti pubblici ai quali assegnare le risorse in quota capitaria come da tabella allegata
a tale delibera, vincolate ad interventi di sostegno sociale per beni di prima necessita (alimenti, prodotti farmaceutici,
prodotti per I’igiene personale e domestica, bombole di gas) da destinare ai nuclei familiari che si trovano in stato di
bisogno conseguente agli effetti economici derivanti da COVID-19;

CHE questo Comune nella suddetta tabella risulta assegnatario della somma di € 55.500,00;

CHE con tale delibera & stato dato mandato di porre in essere gli adempimenti necessari per 'erogazione ai Comuni dei
30 milioni di euro di fondi FSE (30% della quota di riparto per Comune di cui all' allegata Tabella) e dei 70 milioni di
fondi POC (70% della quota di riparto per Comune di cui alla stessa Tabella) rispettivamente al Dipartimento Regionale
della Famiglia e delle Politiche sociali e al Dipartimento Regionale delle Autonomie locali;

CHE, con D.D.G. n. 304 del 04 Aprile 2020 1’Assessorato della Famiglia, delle Politiche Sociali e del Lavoro, -
Dipartimento della Famiglia e delle Politiche Sociali procedeva ad approvare I’allegato 1 con il quale assegnava le
risorse disponibili in quota FSE2014/2020, risorse che per questo Comune sono pari a € 16.650,00;

CHE con il suddetto D.D.G. veniva approvato altresi 1’allegato 2 “Atto di adesione” che deve essere sottoscritto dai
Comuni;

CHE la sottoscrizione di tale atto impegna gli Enti nei confronti della Regione Siciliana - Assessorato della Famiglia,
delle Politiche Sociali e del Lavoro - Dipartimento della Famiglia e delle Politiche Sociali a rispettare quanto dallo
stesso previsto, al fine di beneficiare della somma attribuita, finalizzata all’erogazione di buoni spesa/voucher per
Pacquisto di generi di prima necessita da erogare ai nuclei familiari sopra specificati;

RITENUTO, pertanto, di dover aderire a quanto stabilito dall’Assessorato Regionale e di dover sottoscrivere il
suddetto allegato 2 “Atto di adesione” che viene allegato aila presente per farne parte integrante e sostanziale;

PROPONE
Per quanto esposto in premessa:

e Di prendere atto del con D.D.G. n. 304 del 04 Aprile 2020 del Dipartimento Regionale della Famiglia e delle
Politiche Sociali e dell’ Allegato 2 “Atto di adesione”, al fine di beneficiare della somma destinata a-questo
Comune pari ad € 16.650,00, finalizzata all’erogazione di buoni spesa/voucher per ’acquisto di generi di
prima necessita (alimenti, prodotti farmaceutici, prodotti per I’igiene personale e domestica, bombole di gas)
da destinare ai nuclei familiari che si trovano in condizioni di disagio per gli effetti economici determinati dalle
misure adottate per prevenire e contenere 1’emergenza epidemiologica da COVID-19;

e Di autorizzare il Sindaco alla sottoscrizione del suddetto Allegato 2 “Atto di adesione che si allega alla
presente per farne parte integrante e sostanziale;

e Di demandare alla Responsabile Area Servizi Demografici-URP-Socio Culturale gli adempimenti necessari a
dare esecuzione a quanto previsto nel D.D.G. sopracitato;

e Dichiarare la presente immediatamente esecutiva, stante la necessith di procedere con urgenza alla

. sottoscrizione del suddetio Allegato 2 “Atto di adesione”. :

La Responsabile Area L’ Assessore ai Servizi Sociali
Servizi Demografici- URP- Socio Culturale Carmelita MARCHELLO

Dott.ssa Graziella CASTELLINO . ‘
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Al SENSI DELLA DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA REGIONALE T
~ DELLAREGIONE SICILIANA N. 124 DEL 28/03/2020 SR

D.D.G. n. 304 del 04 aprile 2020 — Allegato n. 2

ATTO DI ADESIONE

Il COMUNE di SAN PIERO PATTI, Codice Fiscale 86000390830, Partita IVA00756380838 con
Sede Legale in SAN PIERO PATTI (ME), Piazza De Gasperi, n.-, Tel.0941661388, Fax
0941669114, E-mail protocollo@comune.sanpieropatti.me.it, PEC protocolllo@pec.
comune.sanpieropatti.me.it, (di seguito, per brevita, “Comune”), rappresentato da Salvatore
Vittorio FIORE, nato a San piero Patti I'11.02.1960, nella qualita di SINDACO, in nome e per conto
dello stesso Comune,

: PRESO ATTO CHE

- con Deliberazione di Giunta Regionale n. 124 del 28 marzo 2020 e s.m.i., recante oggetto
“Emergenza COVID-19. Riprogrammazione risorse POC 2014/2020 e FSE 2014/2020, per
acecesso assistenza a favore delle famiglie disagiate della Regione”, al fine di far fronte
alllemergenza sociale ed economica connessa alla diffusione del COVID-19, & stato deliberato di
destinare le risorse del POC Sicilia 2014/2020 e del POR FSE Sicilia 2014/2020, (Asse 2
Inclusione Sociale, Priorita di investimento 9.i) Obiettivo specifico 9.1 Azione di riferimento 9.1.3),
rispettivamente per 70 milioni di euro e per 30 milioni di euro, per un importo complessivo pari a
100 milioni di euro, nei termini di cui alla nota prot. n. 3709 del 28 marzo 2020, a firma congiunta
dei Dirigenti generali dei Dipartimenti regionali della Programmazione, delle Autonomie locali e
dell'lstruzione e della Formazione professionale, costituente allegato alla predetta Deliberazione;

- la predetta Deliberazione ha provveduto ad assegnare le risorse in argomento in quota capitaria
ai Comuni, come riportato nell'allegata Tabella alla predetta Deliberazione, che potranno erogarle
in via diretta o in altra forma, anche avvalendosi degli Enti del terzo settore (garantendo,
comunque, l'identificazione dei destinatari finali e Posservanza di quanto previsto nel presente

~ Atto), vincolate quale intervento di sostegno sociale per beni di prima necessita (alimenti, prodotti
farmaceutici, prodotti per I'igiene personale e domestica, bombole del gas), da destinare ai nuclei
familiari che si trovano in stato di bisogno secondo i parametri di seguito indicati;

- la predetta Deliberazione ha dato mandato al Dipartimento regionale della famiglia e delle
politiche sociali (“Dipartimento” o “Amministrazione”) di porre in essere i necessari adempimenti
per l'erogazione ai Comuni dei 30 milioni di euro di fondi FSE (30% della quota di riparto per
Comune di cui allallegata Tabella “Contributo per beni di prima necessitd alla predetta
Deliberazione), nel pill breve tempo possibile e in anticipazione nella misura massima possibile;

- il Comune & inserito nella Tabella allegata alla predetta Deliberazione;

- con D.D.G. n. 304 del 04 aprile 2020 del Dipartimento regionale della Famiglia e delle Politiche
Sociali & stata ripartita la somma di 30 milioni di euro a favore di tutti i Comuni della Sicilia e
assegnato il relativo importo al Comune;




2)

3)

SI IMPEGNA

NEI CONFRONTI DELLA REGIONE SICILIANA
ASSESSORATO DELLA FAMIGLIA, DELLE POLITICHE SOCIALI E DEL LAVORO
DIPARTIMENTO DELLA FAMIGLIA E DELLE POLITICHE SOCIALI
RAPPRESENTATO DAL DIRIGENTE GENERALE PRO TEMPORE,
A

pubblicare apposito Avviso, da gestire preferibilmente in modalita on line, secondo il modello
allegato al presente Atto di Adesione, finalizzato allassegnazione di buoni spesa/voucher per
lacquisto di beni di prima necessita (alimenti, prodotti farmaceutici, prodotti per l'igiene
personale e domestica, bombole del gas), con un valore unitario per singolo nucleo familiare
determinato secondo i seguenti parametri:

* 300,00 € per un nucleo composto da una sola persona;

* 400,00 € per un nucleo composto da due persone;

* 600,00 € per un nucleo composto da tre persone;

* 700,00 € per un nucleo composto da quattro persone:

* 800,00 € per un nucleo composto da cinque o pil persone;

assegnare i buoni spesa/voucher in questa fase emergenziale, fino ad esaurimento
dellimporto trasferito, ai nuclei familiari che si trovano in stato di bisogno conseguente agli
effetti economici derivanti da COVID-19, con le seguenti modalita e condizioni:

- istanza da presentarsi a cura dell'intestatario della scheda anagrafica del nucleo familiare,
residente nel Comune;

- dichiarazione che il proprio nucleo familiare:

a) non percepisce alcun reddito da lavoro, né da rendite finanziarie o proventi monetari a
carattere continuativo di alcun genere;

b) non ‘risulta destinatario di alcuna forma di sostegno pubblico, a qualsiasi titolo e
comunque denominata (indicativamente: Reddito di Cittadinanza, REI, Naspi, Indennita
di mobilita, CIG, pensione, ecc.);

c) oppure, che il nucleo familiare risulta destinatario ' di precedenti forme di sostegno
pubblico,” a qualsiasi titolo e comunque denominato, ovvero di buoni spesa/voucher
erogati ad altro titolo per emergenza COVID-19, per un importo inferiore rispetto-ai valori
unitari sopra riportati (in tal caso, allo stesso potra essere attribuita la differenza tra
Fimporto massimo previsto dal presente Awiso e importo percepito a valere sui
precedenti benefici);

- non saranno prese in considerazione le istanze dei nuclei familiari le cui forme di sostegno
pubblico, a qualsiasi titolo e comunque denominato, ovvero di buoni spesa/voucher erogati
ad altro titolo per emergenza COVID-19, superano i parametri economici prima indicati;

- le risorse sono destinate “prioritariamente ai nuclei familiari che non percepiscono alcuna
altra forma di reddito o alcuna altra forma di assistenza economica da parte dello Stato,
compresi ammortizzatori sociali e reddito di cittadinanza®, di cui alle precedenti lettere a) e
b); '

verificare I'attendibilita delle informazioni fornite dai destinatari dei buoni spesa/voucher in
sede di presentazione delle istanze a proposito del possesso dei requisiti richiesti, anche
mediante controlli a campione sulla veridicita delle dichiarazioni:

2



4) rispettare la normativa comunitaria, nazionale e regionale vigente in materia;

5) accettare la vigilanza del Dipartimento della Famiglia e delle Politiche Sociali sullo svolgimento
delle attivita e sull'utilizzazione del finanziamento erogato;

6) pubblicare I'Avviso, secondo il modello allegato al presente Atto di Adesione, nel rispetto della
normativa comunitaria in materia di informazione e pubblicita degli interventi, consapevole che
il mancato adempimento costituisce elemento sufficiente per la revoca del finanziamento
assegnato;

7) rendicontare le risorse assegnate, nonché conservare la documentazione giustificativa,
secondo modalita e tempistiche che verranno successivamente impartite dal Dipartimento
della Famiglia e delle Politiche Sociali;

8) facilitare i percorsi progettuali che 'Amministrazione Regionale intende intraprendere per la
realizzazione di politiche attive del lavoro a favore dei soggetti facenti parte dei nuclei familiari
individuati a seguito dell’Avviso pubblico di cui alla presente procedura;

9) validare e inviare i dati di monitoraggio (finanziario, fisico e procedurale) nel rispetto della
normativa comunitaria e delle indicazioni che saranno fornite dal Dipartimento della Famiglia e
delle Politiche Sociali, nonché altri dati informativi su richiesta del’Amministrazione stessa,
entro i termini prescritti;

10) restituire le somme, nel caso di finanziamenti indebitamente ricevuti, in caso di economie di
gestione, rinuncia o revoca dei buoni spesa/voucher erogati, secondo le modalita e i tempi che
saranno fornite dal’ Amministrazione;

11) informare i destinatari che i buoni spesa/voucher concessi sono finanziati dal PO FSE
2014/2020 della Regione Siciliana.

Allegato parte integrante del presente “Atto di Adesione”:

Schema di Awviso pubblico per le misure di sostegno al’emergenza sanitaria da COVID-19, ai
sensi della deliberazione della Giunta Regionale n. 124 del 28/03/2020 e s.m.i..

Dipartimento regionale della Famiglia
e delle Politiche Sociali
Dirigente Generale

FIRMA DIGITALE (*)

COMUNE DI SAN PIERO PATTI
FIRMA DIGITALE (%)

(*) l'obbligo della presentazione del documento di riconoscimento in corso di validita resta assolto implicitamente con l'apposizione della
firma digitale, ai sensi del combinato disposto di cui agli articoli 38 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i. e 65, comma 1, lettera a) del
D.Lgs. n. 82/2005 e s.m.i.

N.B.: Ia data di sottoscrizione della presente convenzione coincide con la data della firma digitale apposta dalle parti
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. MISURE DI SOSTEGNO ALL'EMERGENZA SOCIO-ASSISTENZIALE DA COVID-19.
~ AISENSIDELLA DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA R@s’g_‘ggugl. '
. DELLAREGIONE SICILIANA N. 124 DEL 28/03/2020

ALLEGATO ALL’ATTO DI ADESIONE

COMUNENDI ... s rerasnananaes

AVVISO PUBBLICO
(MODELLO)

A favore dei soggetti facenti parte di nuclei familiari che si trovano in stato di bisogno a causa del’'emergenza
socio-assistenziale da CODIV-19, in ottemperanza a quanto previsto dalla Deliberazione della Giunta
Regionale n. 124 del 28/03/2020 e s.m.i. e dal D.D.G. n. 304 del 04 aprile 2020 del Dipartimento reg.le della
Famiglia e delle Politiche Sociali, & disposta 'assegnazione di

BUONI SPESA /| VOUCHER PER L'EMERGENZA SOCIO-ASSISTENZIALE DA COVID-19 PER

L’ACQUISTO DI BENI DI PRIMA NECESSITA’ (ALIMENTI; PRODOTTI FARMACEUTICI, PRODOTTI PER
L’IGIENE PERSONALE E DOMESTICA, BOMBOLE DEL GAS)

avalere sulle risorse messe a diposizione dal Programma Operativo FSE Sicilia 2014-2020, (Asse 2 Inclusione
Sociale - Priorita di investimento 9.i) - Obiettivo specifico 9.1 - Azione di riferimento 9.1.3).

| buoni spesal/voucher per singolo nucleo familiare hanno un valore unitario massimo di:
+ 300,00 € per un nucleo composto da una sola persona;
400,00 € per un nucleo composto da due persone;
600,00 € per un nucleo composto da tre persone;
« 700,00 € per un nucleo composto da quattro persone;
+ 800,00 € per un nucleo composto da cinque o pill persone.

Il buono spesa/voucher sara corrisposto per il periodo del’'emergenza e, comunque, fino ad esaurimento
dellimporto assegnato al Comune, ai nuclei familiari che si trovano in stato di bisogno, con le seguenti modalita
e condizioni:

- Tlistanza potra essere validamente presentata dall'intestatario della scheda anagrafica del nucleo familiare,
residente nel Comune, il cui nucleo familiare presenta le seguenti condizioni:

a) non percepisce alcun reddito da lavoro, né da rendite finanziarie o proventi monetari a carattere
continuativo di alcun genere;

b) non risulta destinatario di alcuna forma di sostegno pubblico, a qualsiasi titolo e comunque denominata
(indicativamente: Reddito di Cittadinanza, REI, Naspi, Indennita di mobilita, CIG, pensione, ecc.);

¢) nucleo familiare destinatario di precedent forme di sostegno pubblico, a qualsiasi titolo e comunque
denominato, ovvero di buoni spesa/voucher erogati ad altro titolo per emergenza COVID-19, per un
importo inferiore rispetto ai valori unitari sopra riportati; in tal caso, allo stesso potra essere attribuita la
differenza tra I'mporto massimo previsto dal presente Avviso e I'importo percepito a valere sui
precedenti benefici;



- non saranno prese in considerazione le istanze dei nuclei familiari le cui forme di sostegno pubblico, a
qualsiasi titolo e comunque denominato, ovvero di buoni spesa/voucher erogati ad altro titolo per
emergenza COVID-19, superano i parametri economici prima indicati;

- le risorse sono destinate “prioritariamente ai nuclei familiari che non percepiscono alcuna altra forma di
reddito o alcuna altra forma di assistenza economica da parte dello Stato, compresi ammortizzatori sociali
e reddito dei cittadinanza”, di cui alle precedenti lettere a) e b).

Il modello di istanza con dichiarazione (sotto riportata in modalita editabile) deve pervenire al Comune entro il
[*], e pud provvedersi:

prioritariamente a mezzo e-mail/PEC agli indirizzi [l e [*];

oppure,

solo in caso di estrema difficolta ad inviare e-mail / PEC, mediante prenotazione telefonica, chiamando il
Comune al n. [*].

Il Comune condurra verifiche a campione sulla veridicita delle istanze ricevute. Eventuali false dichiarazioni,
oltre rispondere del reato di falso alle autorita competenti, faranno perdere al nucleo familiare destinatario ogni
diritto in relazione al presente Avviso con obbligo di restituzione delle somme percepite.

Chiunque abbia difficolta a compilare l'istanza, potra, eventualmente, rivoigersi alle Associazioni del Terzo
Settore e di Volontariato ubicate nel Comune, che potranno inviare la stessa istanza su delega del richiedente.

Luogo [], Data [*]

Firma

[
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MISURE DI SOSTEGNO ALLEMERGENZA SOCIO-ASSISTENZIALE DA COVID-19
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ISTANZA DI ACCESSO AD INTERVENTO SOCIO-ASSISTENZIALE
E DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’

(art. 47 del D.P.R. 445/2000)

AICOMUNE di .....coocvvenannenns wesrerssssssrnsssesssarsaseresenanae

Il sottoscritto/a [], nato/a a [¢], il [], residente a [*], Via [?], Codice Fiscale [}, Tel/Cell [s], (e-mail [*], PEC
[*]), nella qualita di intestatario della scheda anagrafica del proprio nucleo familiare, consapevole delle sanzioni
penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei
benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere di cui
all'art. 75 del D.P.R. 445/2000, ai sensi e per gli effetti dell'art. 47 del D.P.R. 445/2000, sotto la propria
responsabilita, per I'accesso alle misure di sostegno previste dalla Deliberazione della Giunta Regionale n.
124 del 28/03/2020 e s.m.i. e dal D.D.G. n. 304 del 04 aprile 2020 del Dipartimento reg.le della Famiglia e
delle Politiche Sociali,

DICHIARA

che il sottoscritto e ciascuno dei componenti il proprio nucleo familiare si trovano nelle condizioni degli aventi
diritto secondo quanto previsto nellAvviso del [*] del Comune di [+], relativo alle misure di sostegno per
I'emergenza socio-assistenziale da COVID-19, e precisamente di:

» essere residente nel Comune di [-} (specificare il Comune);

e (contrassegnare le lettere d'interesse nel seguente prospetto)

non percepire alcun reddito da lavoro, né da rendite finanziarie o proventi monetari a carattere
A continuativo di alcun genere;

non essere destinatario di alcuna forma di sostegno pubblico, a qualsiasi titolo e comunque
B denominata (indicativamente: Reddito di Cittadinanza, REI, Naspi, Indennita di mobilita, CIG,
pensione, ecc.);

(in alternativa al punto B) essere destinatario a valere su precedenti forme di sostegno pubblico,
c a qualsiasi titolo e comunque denominato, ovvero di buoni spesa/voucher erogati ad altro titolo

per emergenza COVID-19, per un importo pari a € [*] (specificare I'importo);




AVVERTENZE:

Non saranno prese in considerazione le istanze dei nuclei familiari le cui forme di sostegno pubblico, a
qualsiasi titolo e comunque denominato, ovvero di buoni spesa/voucher erogati ad altro titolo per
emergenza COVID-19, superano i seguenti parametri economici:

300,00 € per un nucleo composto da una sola persona;

400,00 € per un nucleo composto da due persone;

600,00 € per un nucleo composto da tre persone;

700,00 € per un nucleo composto da quattro persone;,

800,00 € per un nucleo composto da cinque o pill persone.

Le risorse sono destinate “prioritariamente ai nuclei familiari che non percepiscono alcuna altra forma di
reddito o alcuna altra forma di assistenza economica da parte dello Stato, compresi ammortizzatori sociali
e reddito dei cittadinanza”, di cui alle precedenti lettere A e B.

¢ che il nucleo familiare del richiedente & composto come di seguito:

 N. | Cognome e nome. 'v_\_’»'COdicex.ﬁsc’aI’e ' .Lqu'o e?qata di'né'éi;i

1

2

3

4

e tra i componenti del nucleo familiare, individua quelli indicati ai precedenti punti n. ...
quali soggetti da coinvolgere neile misure delle politiche attive del lavoro da intraprendere successivamente
a cura del’Amministrazione Regionale.

Consapevole che la presente istanza non costituisce diritto all’ottenimento dei beni richiesti quale sostegno
per lo stato emergenziale attuale, fin d'ora comunque,

CHIEDE

f'erogazione di BUONI SPESA/VOUCHER per l'acquisto di
BENI DI PRIMA NECESSITA’ (ALIMENTI, PRODOTTI FARMACEUTICI, PRODOTTI PER LIGIENE
PERSONALE E DOMESTICA, BOMBOLE DEL GAS)

come previsto dalla Deliberazione della Giunta Regionale n. 124 del 28/03/2020 e s.m.i. e dal D.D.G. n. 304
del 04 aprile 2020 del Dipartimento reg.le della Famiglia e delle Politiche Sociali, consapevole che I'utilizzo di
tali buoni per acquisti non conformi alle misure di sostegno emergenziali comportera la decadenza dal diritto
ad ulteriori buoni spesa. .

I dichiarante assume I'obbligo che nessuno dei membri del nucleo familiare ha fatto o fara richiesta al Comune
in indirizzo, ovvero ad altro Comune. '

Autorizza il trattamento dei propri dati personali, ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003 e s.m.i., nonché alle
Amministrazione competenti per la verifica delle autocertificazioni.

Luogo e data, .....coveeveeenrmannacnnnniaennan,

A PENA DI INAMMISSIBILITA’, E' NECESSARIO ALLEGARE LA FOTOCOPIA DI UN DOCUMENTO DI IDENTITA IN
CORSO DI VALIDITA DEL DICHIARANTE



In ordine all’acclusa proposta di deliberazione , ai sensi dell’art. 53 della Legge 08-06-1990 , n. 142, recepito dell’art
1°, letterai) della L.R. 11-12-1991 , n. 48 e successive modifiche vengono espressi irelativi pareri come espresso:
IL RESPONSABILE del servizio interessato — per quanto concerne la regolaritd tecnica — esprimono parere :

favorevole
Data 2l - Ol . 2Q210 R P IRes
~ : i

In ordine all’acclusa proposta di deliberazione, e in ordine ai vincoli contenuti nell’art. 9 del D.L. 78]200%:onvemto nella legge 3
agosto 2009 n. 102, nonché dalla circolare del Ministero dell’Economia e Finanza 6 Aprile 2011, n. 11, il RESPONSABILE del
servizio interessato Dichiara: che in relazione all’impegno di spesa di € ¢ stato preventivamente accertato che il
programma dei conseguenti pagamenti & compatibile sia con gli stanziamenti di bilancio, sia con le regole di finanza pubblica e,
conseguentemente, con il rispetto di quanto previsto dal patto di stabilitd interno, nonché con gli. indirizzi posti da questa
amministrazione

Data k _ v " 1l Responsabile

1L RESPONSABILE di ragioneria — per quanto concerne la regolarita contabile — esprime parere: favorevole

Data ZL\ Jd A 1970 ' 11 Regppnsabile del Servizio
A

Inoltre , il responsabile del servizio finanziario , a norma dell’art. 55 della Legge 08-06-1990 , n. 142 recepito dell’art.1,
comma 1°, lettera i ) della L.R. 11-12-1991 , n. 48 e successive modificazioni , nonché I’art. 153, comma 5 D.Lgs
267/2000

ATTESTA
Che la complessivaspesadi E q.covvvininininini.. trova copertura finanziaria alla MISSIONE ......................
PROGRAMMA......c.covviviiiiiiiiiiiiiininnns TITOLO....cuiitiiieieie et
CAPITOLO ... del bilancio 2017 ( Imp. Provv. n )
Data II Ragioniere
LA GIUNTA MUNICIPALE -

VISTA la superiore proposta di deliberazione ;
CONSIDERATO che

VISTA la Legge 08-06-1990 , n. 142 cosi come recepita con Legge Regionale 11-12-1991, n. 48 e successive
modificazioni ;

VISTO lo Statuto Comunale;

VISTA la Circolare n. 02 dell’11-04-1992 dell’ Assessorato Regionale degli Enti Locali ;

VISTI ipareri favorevoli espressi ai sensi dell’art. 53 della Legge 08-06-1990 , n. 142 recepito dall’art. 1, comma
1°, lettera i) della L.R. 11-12-1991, n. 48 e successive modificazioni ;

VISTO I’O.A.EE.LL. vigente in Sicilia ;

con voti unanimi , resi nelle forme di legge.

DELIBERA

di approvare I’acclusa proposta dj dehberazwne che si intende mtegralmente trascritta ad ogni effetto di legge nel
presente dispositivo A ﬂw “wilv L P/H\'\J-Jw Lt 61/(..9 A Do o€ oty

LA GIUNTA MUNICIPALE
Con separata votazione € con voti unanimi
DELIBERA

Di dichiarare la presente immediatamente esecutiva, per le motivazioni esposte in premessa.



11 presente verbale, dopo la lettura si sottoscrive per conferma

ac

* Assess %}T 7 11 Segretario Conupale
. / — /( Dott. ssa Provvidenjzd LIMINA

Il presente atto & stato pubblicato all’ Albo
Pretorio

‘ . nz § -0 L{«' 2012
7 E fino al /O ~-0Q5 - 20290
' L’ Addetto
F.to Di Dio Giovanni

CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

11 sottoscritto Segretario certifica , su conforme attestazione dell’ Addetto , che la presente deliberazione :
E’ stata pubblicata all’ Albo Pretorio-on line il giorno ¢ (; Ol —2.010

e vi rimarra per 15 gg. consecutivi
E’ rimasta affissa all’ Albo Pretorio-on line per 15 gg. consecutivi

pal_25~0K ~2A20 al AQ-05~ LR 22

Li 1l Segretario Comunale
Dott.ssa Limina Provvidenza

11 sottoscritto Segretario Comunale , visti gli atti d’ufficio,

ATTESTA '
Che la presente deliberazione, pubblicata all’ Albo Pretorio - on line Comunale il 25-0L,- Z—QLQ

B’ DIVENUTA ESECUTIVA IL GIORNO 2L-Ol-2020
D Decorsi dieci giorni dalla pubblicazione art. 12 comma 1 L.R.44/91
)%’ Perché dichiarata urgente ed immediatamente esecutiva ai sensi dell’art. 12 comma 2 della L.R.44/91.

11 Segretario-Comunale

Dalla Residenza Municipale , Li

Dott.ssa. Provvidenza LIMINA




