
C O M U N E  D I  B A R E N G O 
C.A.P.  28015 

PROVINCIA DI NOVARA 
_____ 

DETERMINAZIONE 

N. 74   DEL 31-12-2013 

SEGRETARIO COMUNALE 
ORGANI ISTITUZIONALI, PARTECIPAZIONE E DECENTRAMENTO 

PERSONALE E ORGANIZZAZIONE, POLIZIA MUNICIPALE 
STADIO COMUNALE,. PALAZZO DELLO SPORT, E ALTRI IMPINATI 

SERVIZIO NECROSCOPICO,  INDUSTRIA, AGRICOLTURA, COMMERCIO 
ASSISTENZA SCOLASTICA, TRASPORTO, REFEZIONE ED ALTRI SERVIZI  

ISTRUZIONE ELEMENTARE, ASSISTENZA E BENEFICENZA PUBBLICA. 
BIBLIOTECHE, MUSEI E PINACOTECHE , TEATRI, ATTIVITÀ CULTURALI 
MANIFESTAZIONI DIVERSE  NEL SETTORE SPORTIVO E RICREATIVO 

GESTIONE ENTRATE TRIBUTAR. E SERV. FISCALI  

 
 

OGGETTO: CONTRIBUTO A PERSONE BISOGNOSE ANNO 2013 – IMPEGNO E  

                LIQUIDAZIONE DI SPESA 

 

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO  
 

RICHIAMATA la deliberazione di G.C. n° 57 del 31/12/2013 con la quale l’Amministrazione 

Comunale ha deciso di erogare un contributo di € 1.000,00 al Sig. …………………….;  
 

PRECISATO che con la stessa deliberazione è stato demandato al Responsabile del Servizio 

l’incarico di assumere gli atti di impegno e liquidazione del contributo; 
 

RITENUTO di ottemperare alle indicazioni impartite; 
 

VISTO il regolamento comunale per la concessione di benefici economici ad Enti Pubblici e 

soggetti privati approvato con deliberazione di Consiglio Comunale n. 43 del 29-11-1991 alla 

quale sono state apportate ulteriori precisazioni con deliberazione di Consiglio comunale n. 4 del 

05 febbraio 1992; 
 

FATTA ogni più ampia considerazione in merito; 

 

D E T E R M I N A 
 

1. Di assumere l’impegno di spesa di € 1.000,00 all’intervento n° 1.10.04.05/1440  per 

l’erogazione dei benefici economici per l’anno 2013 al Sig. ………………………………; 

 

2. Di dare atto che sono state adottate tutte le misure previste dalla deliberazione di 

Giunta Comunale n° 74 del 19/12/2009 al fine di evitare ritardi nei pagamenti, anche alla 

luce della recente evoluzione normativa (art. 9 D.L. N. 78/2009 in tema di tempestività 

dei pagamenti delle pubbliche amministrazioni); 
 



3. Di liquidare e pagare la complessiva spesa di € 1.000,00 al Sig. ……………………… mediante 

assegno circolare intestato allo stesso; 
 

4. Di trasmettere la presente determinazione al Responsabile del Servizio Finanziario per 

gli adempimenti di competenza. 
 

                                                                                     Il Responsabile del Servizio 

                                                                                        f.to Favino Dott. Giuseppe 

 
                                                                                                                                                                                                        



Il sottoscritto Responsabile del Servizio Finanziario dichiara di aver ricevuto in data    31.12.2013 

la  presente determinazione.   

                                                                                Il Responsabile Ufficio Finanziario 

                                                                                      f.to   Cavallini Rag. Cinzia 

     

------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Visto per regolarità contabile attestante la copertura finanziaria ai sensi dell’art. 153 comma 5 del D. Lgs. 

267/2000 

 

Imp. n° 214   su  Int.  1.10.04.05/1440 Mand. n°  64      in data 11.02.2014 
 

Li, 31.12.2013  Responsabile Ufficio Ragioneria 

                                                                                    f.to   Cavallini Rag. Cinzia 

 

 

________________________________________________________________ 

 

CERTIFICATO   DI   PUBBLICAZIONE 

 

N.     38             Reg. pubbl. 

 

L’oggetto della presente determinazione viene pubblicata mediante affissione all’albo pretorio on-line del 

Comune in data odierna per rimanervi per quindici giorni consecutivi. 

 

Li, 13.02.2014                             Il Funzionario delegato 

                                                                                                         f.to    Carnevali Rag. Rosangela 

 

________________________________________________________________ 

 

Copia conforme all'originale, in carta libera ad uso amministrativo. 

 

Lì, 13.02.2014 

                                                                                          Il Responsabile del Servizio 

                                                                                            Favino Dott. Giuseppe   

__________________________________ 

 (1) Per la copia scrivere firmato. 


