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AREA AMMINISTRATIVA.

UFFICIO SERVIZI SOCIALI

| Determina di settore N° 71 del 28/10/2009 |

' N°154 Reg. Gen. |

| Oggetto: Ricovero minore presso la Comunita S. Giuseppe, con sede in S. Giovanni La Punta —|
Impegno di spesa.

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO
Premesso:

- che con determina sindacale n. 22 dell’08/10/1998, integrata con successiva determina n. 14 del
05/04/2000, venivano attribuite allo scrivente le competenze gestionali di cui all’art. 6, comma 2°,
della legge 127 del 15/05/1997, recepita con la L.R. n® 23 del 07/09/1998, relativamente all’ Area
Amministrativa e ai Servizi Sociali;

Vista I'istanzd acquisita al protocollo generale dell’Ente in data 26/11/2008 al n. 12403, con la
quale si chiede I'inserimento di un minore residente in questo Comune. presso una struttura idonea
alla sua eta ed alla sua formazione. essendo la famiglia in condizioni di non poter provvedere al suo
mantenimento;

Vista la relazione prodotta dal Dipartimento Materno Infantile del Distretto di Taormina — Servizio
NPIA prot. 729/DF del 25/11/2008, acquisita al protocollo generale di questo Ente in data
26/11/2008 al n. 12402, con la quale viene evidenziata la necessita dell’inserimento del minore in
una comunita alloggio;

Vista la deliberazione n. 07 adottata dalla G.M. nella seduta del 17/02/2009, con la quale si
autorizzava il ricovero del predetto minore, in regime di convitto, presso |'Istituto Catechistico
Divina Provvidenza - Comunita S. Giuseppe, con sede in S. Giovanni La Punta (CT), con
decorrenza 07/01/2009;
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Atteso che con la predetta deliberazione si demandava al Responsabile dell’Area Amministrativa
ed al Responsabile dell"Ufficio Servizi Sociali la predisposizione degli atti necessari per 1'impegno
di spesa e I'emissione del relativo mandato di pagamento;

Ritenuto quindi necessario per quanto sopra provvedere ad impegnare, per la copertura economica
del ricovero in oggetto. per il periodo dal 07/01/2009 a128/02/2009 la somma presuntiva di €.
3.480,21;

Considerato che la spesa di cui sopra, deve essere imputata all’intervento 1.10.04.03.0132 del
bilancio 2009, in voce “spesa per servizi sociali”;

Visto I'O.A.EE.LL. vigente nella Regione Siciliana;

DETERMINA
Per quanto espresso in narrativa:

Impegnare la spesa di Euro €. 3.480,21 per provvedere al pagamento della retta di ricovero di un
minore, in regime di convitto, presso I’Istituto Catechistico Divina Provvidenza - Comunita S.
Giuseppe, con sede in S. Giovanni La Punta (CT), relativa al periodo dal 07/01/2009 al 28/02/2009;

Imputare la superiore spesa all’intervento 1.10.04.03.0132 del bilancio 2009. in voce “spesa per
servizi sociali”™;

Provvedere con apposito atto di settore alla liquidazione delle relative spettanze previa
presentazione di regolare fattura corredata da dettagliata rendicontazione, da parte del Presidente
della Comunita S. Giuseppe, vistata dal Responsabile dell’Ufficio Servizi Sociali di questo
Comune;

Trasmettere copia del presente atto al Responsabile dell’Ufficio finanziario per i provvedimenti di
competenza, al Sig. Sindaco e al Sig. Segretario Comunale per opportuna conoscenza. nonché.
disporre per la relativa affissione all’ Albo Pretorio di questo Comune.

Gaggi li 28/10/2009

I Responsabile dell’Ufficio Il Responsabile dell’ Area
Costanzo Maria ~trufello dptt.ssa Concetta
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Comune di Gaggi

C.F.

rSpet‘tabile
ISTITUTO CATECHISTICO DIVINA
PROVVIDENZA
0
95037 SAN GIOVANNI LA PUNTA (CT)

Oggetto: Awviso di assunzione di impegno

Spettabile ISTITUTO CATECHISTICO DIVINA PROVVIDENZA ,

ci pregiamo di comunicarVi I'assunzione a Vostro nome dell'impegno di spesa numero
5784 in data 28.10.2009, con autorizzazione AMM numero 71 del 28.10.2009 per un importo di
Euro 3.480,21 sul capitolo 1 10 04 03 0132.

DETTAGLI

gestione

autorizzazione :
importo 3480:21 .........................................................................................................................................
importo in lettere ...... .TREMILAQUATTROCENTOTTANTA/21 . .. ...
capitolo 11004 03 0132
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