CITTA’ DI ATRIPALDA

PROVINCIA DI AVELLINO

ESTRATTO DETERMINAZIONE DEL III SETTORE

N. 212 del 13-12-2018

OGGETTO

RIMBORSO DELLA SOMMA DI EURO 12,30 ALLA MANZO TRASPORTI SRL CON SEDE IN
MONTECORVINO PUGLIANO ALLA VIA BELLINI 44 PER UN ERRONEO VERSAMENTO
EFFETTUATO PER L'OBLAZIONE DI UN VERBALE DI CONTRAVVENZIONE

Visto di regolarita contabile attestante la copertura finanziaria

MANDATO N. DEL

Dal Municipio, 1i 17-12-2018 I1 Responsabile del Servizio Finanziario
F.to Dott. De Giuseppe Paolo (*)




IL RESPONSABILE DEL III SETTORE

Vista la richiesta della Sig.ra Simona Spiotta che, per conto della Manzo Trasporti
SRL, con sede in Montecorvino Pugliano alla via Bellini 44, acquisita al protocollo
generale in data 14.11.2018, al nr. 28985, chiede il rimborso della somma di € 12,30
avendo erroneamente effettuato il pagamento del verbale di contravvenzione AU

11367 del 23.10.2018 con un importo superiore a quello dovuto;
Visti gli atti d’ufficio dai quali risulta I’erroneo versamento;

Visto 1l Bilancio 2018/2020 esercizio 2018;
Ritenuto dover provvedere in merito;

Richiamato il Decreto Sindacale nr. 7 prot. 7206 del 27/03/2018, con il quale il
sottoscritto ¢ stato nominato Responsabile del III Settore - Area di Vigilanza —
Comandante della Polizia Municipale e quindi legittimato, tra I’altro, all’adozione del
presente provvedimento;

Visto il Decreto Legislativo n. 267 del 18/08/2000 “Testo Unico della Legge
sull’Ordinamento degli Enti Locali” ed in particolare gli artt. 107 — 183 — 184 — 185;

Determina

di impegnare e liquidare alla Manzo Trasporti SRL, con sede in Montecorvino
Pugliano alla via Bellini 44, 1’importo di Euro 12,30 a rimborso della somma
erroneamente versata prelevando la stessa dal Cap. 124/01, Cod. 01.03-

1.10.05.02.001, del bilancio 2018;
di trasmettere il presente atto con i documenti giustificativi al servizio

Finanziario per i conseguenti adempimenti ai sensi degli artt.184 e 185 del D.

Lgs 18 agosto 2000, n° 267 (TUEL)




Letto, approvato e sottoscritto

Il Responsabile del 11 SETTORE
F.to Dott. Giannetta Domenico (*)

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, 1i 17-12-2018 Il Responsabile del III SETTORE
F.to Dott. Giannetta Domenico (*)

E’ COPIA CONFORME ALL’ORIGINALE

Dal Municipio, 1i 17-12-2018 Il Responsabile del 11l SETTORE
Dott. Giannetta Domenico

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




