CITTA’ DI ATRIPALDA

PROVINCIA DI AVELLINO

ESTRATTO DETERMINAZIONE DEL II SETTORE

N. 122 del 18-11-2015

OGGETTO

LIQUIDAZIONE RATA SCADENZA POLIZZA ASSICURATIVA AUTOMEZZO IN DOTAZIONE AL
SERVIZO MANUTENZIONE -FONDIARIA SAI -

Visto di regolarita contabile attestante la copertura finanziaria

MANDATO N. DEL

Dal Municipio, 1i 18-11-2015 I1 Responsabile del Servizio Finanziario
F.to Dott. De Giuseppe Paolo (*)




IL RESPONSABILE DEL 2° SETTORE

Visto che si rende necessario provvedere al pagamento delle polizze assicurative della Fondiaria SAl Agenzia
1047 Atripalda — Lioni , del seguente automezzo assegnato a questo settore per I'espletamento del servizio di
manutenzione:

o Automezzo AP641BB — Pol. N° 14189455901 € 1.100,00;
(20/09/2015-20/09/2016)

Ritenuto necessario ed opportuno procedere a regolare liquidazione di spesa ai sensi dell'art. 184 TUEL di cui
al DLgv. n° 267 del 18.08.2000;

Attesa la propria competenza ai sensi del Decreto Sindacale n. 23402 del 01/12/2014 e del vigente
regolamento di contabilita;

DETERMINA

di provvedere al pagamento complessivo di € 1.100,00 alla Fondiaria SAl Agenzia 1047 Atripalda — Lioni ,per
le polizza assicurativa dell'automezzo indicato in premessa ed in dotazione alla Servizio Manutenzione;

di imputare la spesa complessiva di€ 1.100,00 al Cap 974/6 conto residui passivi impegno 598/14;
di dare atto che il CIG assegnato ¢ il seguente : Z7717261E9

di provvedere al pagamento della spesa in applicazione dellart. 185 TUEL di cui al D.Lgs. n. 267 del
18/08/2000.




Letto, approvato e sottoscritto

I1 Responsabile del Il SETTORE
F.to Ing. Aquino Silvestro (*)

CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

Certificasi del sottoscritto Responsabile che, giusta relazione dell’Istruttore addetto alle pubblicazioni, copia
della presente determinazione ¢ stata affissa all’Albo Pretorio, ai sensi dell’art. 124, comma 1, del D.Igs.
n.267 del 18/08/2000, per la prescritta pubblicazione di 15 giorni consecutivi.

Dal Municipio, i 24-11-2015 I1 Responsabile del Il SETTORE
F.to Ing. Aquino Silvestro (*)

E’ COPIA CONFORME ALL’ORIGINALE

Dal Municipio, 1i 24-11-2015 I1 Responsabile del Il SETTORE
Ing. Aquino Silvestro

(*) firma autografa sostituita a mezzo stampa, ai sensi dell’art. 3, comma 2, del D.Lgs 39/1993




