
   

 
 
 

 
 
 

COMUNE DI CASTELLETTO SOPRA TICINO 

Provincia di Novara 
 
 
 
 

AREA SERVIZI SOCIALI 
 
 
 
 

 

DETERMINAZIONE N.   824 DEL 22/12/2017 
 

 
 
 
OGGETTO : Attuazione  DGC  n.  131  del  21/08/2017  impegno  di  spesa e liquidazione   prima   rata  
a  favore  dell'Istituzione  Negri Viganotti Barberis per l’anno scolastico 2017/2018; 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

IL RESPONSABILE DELL'AREA  

COPIA 



   

 
Vista la deliberazione della Giunta Comunale n. 131 del 21/08/2017, di approvazione dello schema di 
convenzione finalizzata a riservare al Comune di Castelletto Sopra Ticino n. 5 posti nel Micro Nido privato 
dell’Istituzione Negri Viganotti Barberis per l’anno scolastico 2017/2018;  
 
Visto l’articolo 12 della convenzione sopra citata che prevede per l’anno educativo 2017/2018 (11 mesi) un 
contributo ordinario pari a € 3.009,86 per ogni posto per un totale di € 15.049,30, determinato dai costi di 
gestione e dalle reciproche convenienze da parte degli enti stipulanti,  da liquidare in 3 rate posticipate, 
come di seguito specificato: 

I Rata: € 5.472,47 relativa al contributo ordinario per i mesi di settembre, ottobre, novembre e 
dicembre, da versare entro il mese di dicembre; 
II Rata: € 5.472,47 relativa al contributo ordinario per i mesi di gennaio, febbraio, marzo, aprile, da 
versare entro il mese di aprile; 
III Rata: € 4.104,35 relativa al contributo per i mesi di maggio, giugno e luglio, da versare entro il 
mese di luglio; 

 
Ritenuto di dover dare attuazione a quanto stabilito e pertanto provvedere all’impegno di spesa dell’importo 
complessivo di € 15.049,30 così suddiviso: 
€ 5.472,47 per l’anno 2017 
€ 9.576,83 per l’anno 2018 
 
Ritenuto altresì di dover liquidare la prima rata relativa al  periodo settembre/dicembre  entro il mese di 
dicembre 2017; 
 
Viste: 
- la D.C.C.  n. 3 del 30.01.2017 con la quale è stato approvato il bilancio di previsione 2017-2019; 
- la D.G.C. n. 30 del 13.02.2017, ad oggetto: “Approvazione del Piano esecutivo di gestione – piano degli 
obiettivi”, con cui si è stato approvato il PEG relativo agli anni 2017/2019; 
 
Vista la D.C.C.  n. 40 del 19.12.2017 con la quale è stato approvato il bilancio di previsione 2018-2020; 
 
Visto il  capitolo 6142 del bilancio di previsione, esercizio 2017 ed esercizio 2018, codice bilancio 1201104 
come modificato dal D.Lgs. n. 118/2011, Piano dei conti 1.04.04.01.000, che presenta la necessaria 
disponibilità. 
 

DETERMINA 
 
DI IMPEGNARE, per le motivazioni espresse in premessa, a favore dell’Istituzione Negri Viganotti Barberis, 
la somma di € 15.049,30, imputando il suddetto importo come segue: 
- per € 5.472,47 al capitolo 6142, codice bilancio 1201104, piano dei conti 1.04.04.01.001, del bilancio di 
previsione 2017 - 2019, esercizio 2017, in quanto esigibile nel 2017; 
- per € 9.576,83 al capitolo 6142, codice bilancio 1201104, piano dei conti 1.04.04.01.001 del bilancio di 
previsione 2018 - 2020, esercizio 2018, in quanto esigibile nel 2018; 
giusto impegno registrato al nr.1842 
 
Di liquidare la somma relativa al periodo settembre/dicembre 2017 pari a € 5.472,47 al capitolo 6142, codice 
bilancio 1201104, piano dei conti 1.04.04.01.001, del bilancio di previsione 2017 - 2019, esercizio 2017, 
giusto impegno registrato al nr.1842;  
 
Di liquidare le restanti rate con successivi atti, alle scadenze indicate in convenzione.  

 
IL RESPONSABILE DELL’AREA 

                                                           Dott.ssa Ilaria Gaboardi 
       documento firmato digitalmente ai sensi dell’art.21 D.Lgs. 82/2005 

 
 

 
 



   

Verifica effettuata il ____________________________ 
 

IL RESPONSABILE DELL’UFFICIO RAGIONERIA 
f.toRag. Laura PLATINI 

 
 
Visto di regolarità contabile attestante la copertura finanziaria ai sensi dell. 151 comma 4 D.lgs 
267/2000. 
 

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO FINANZIARIO 
f.to Dott. Patrizio ROSSI 

Lì, _________________________ 
 

 
Visto di compatibilità del piano dei pagamenti ai sensi dell. 9, comma 2 del Decreto Legge 
1.7.2009, n.78. 
 

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO FINANZIARIO 
f.to Dott. Patrizio ROSSI 

 
Lì, _________________________ 

 
 

CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE 
 
Il presente atto è in pubblicazione all'Albo Pretorio del Comune per 15 giorni consecutivi a partire 

dal __________________ al giorno __________________ 

li ________________ 
 
 
E’ copia conforme all’originale per uso amministrativo. 
 
li  _____________ 

IL RESPONSABILE 
F.to ILARIA GABOARDI 

 


