CITTA’ DI ATRIPALDA

PROVINCIA DI AVELLINO

ESTRATTO DETERMINAZIONE DEL I SETTORE

N. 233 del 15-12-2015

OGGETTO

NUCLEO VALUTAZIONE- COMPENSI ANNO 2013

Visto di regolarita contabile attestante la copertura finanziaria

MANDATO N. DEL

Dal Municipio, 1i 31-12-2015 11 Responsabile del Servizio Finanziario
F.to Dott. De Giuseppe Paolo (*)




IL RESPONSABILE | SETTORE

Premesso che con delibera n. 83 del 12.05.2010 di G.C. & stato costituito il Nucleo di
Valutazione nominando come componenti esterni la dott.ssa Carmelina Spagnuolo e il
Dott. Romeo Valentini;

Vista la nota relativa al compenso dei componenti esterni pubblicata sul sito sezione
trasparenza dell’Ente;

Vista la fattura n.2 del 27/03/2015 della PG Soft Management di Romeo Valentini, prot.
5783 del 30/03/2015, relativa al compenso per le attivita svolte nellanno 2013, quale
componente esterno del predetto nucleo;

Ritenuto provvedere in merito;

Attesa la propria competenza ai sensi del Decreto Sindacale n. 23402 del 2014 e del
vigente regolamento di Contabilita;

DETERMINA

Di liquidare e corrispondere alla Dott. Romeo Valentini la somma di € 1.704,31, quale
compenso per l'attivita di componente esterno nucleo di valutazione per 'anno 2013;

Di imputare la spesa al cap. 112/1 imp. 594/13.

Di trasmettere il presente atto, al servizio finanziario per i conseguenti adempimenti ai
sensi dell’art. 104, comma 3, del D.Igs n. 267 del 18.08.2000 (TUEL).




Letto, approvato e sottoscritto

Il Responsabile del I SETTORE
F.to Dott. De Giuseppe Paolo (*)

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, li 13-05-2016 I1 Responsabile del I SETTORE
F.to Dott. De Giuseppe Paolo (*)

E’ COPIA CONFORME ALL’ORIGINALE

Dal Municipio, 1i 13-05-2016 I1 Responsabile del I SETTORE
Dott. De Giuseppe Paolo

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




