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I1 Responsabile del procedimento di cui all’art. 5 della L.R. n. 10/91, propone I’adozione della seguente
Determinazione di cui attesta la regolarita del procedimento svolto e la correttezza interessi per i profili
di propria competenza, attestando inoltre di non trovarsi in nessuna delle ipotesi di conflitto di nemmeno
potenziali, né in situazione che danno luogo all’obbligo di astensione ai sensi del D.P.R. 62/2013 e del

Codice di Comportamento interno:

Oggetto: Liquidazione fatture per I’espletamento del servizio disabili gravissimi F.N.A 2015 alla
Coop. Sociale Medea per i mesi di Aprile — Maggio e Giugno 2018.

PREMESSO

Che con D. A. n 3779 del 29.12.2015 si ¢ data attuazione alla deliberazione di Giunta Regionale n° 293 del
26.11.2015 che approva il “Programma attuativo” del fondo Nazionale per la non autosufficienza annualita
2015, destinando una quota pari al 40% per interventi in favore di persone in condizione di disabilita
gravissima che necessitano a domicilio di un’assistenza;

Che con nota prot. 3246 del 4.2.2016 1’ Assessorato della Famiglia ,delle Politiche Sociali € del Lavoro, ha
emanato per 1 distretti socio sanitari dell’isola le “Linee Guida per la presentazione di progetti assistenziali
per persone in condizione di disabilita gravissima;

Che con determinazione n. 183 R.G. 457 del 10/04/2018 ¢ stato assunto 1’impegno di spesa di
€. 59.093,44 in favore della Cooperativa Sociale Medea con sede legale in Via Esterna Monte Caputon. 1
Monreale — P.IVA 04512290828 per il servizio disabili gravissimi F.N.A. 2015; s I

Che il Codice CIG prodotto per il servizio di che trattasi € il seguente: 7280519A55;

Vista la regolarita DURC, che ha validita fino al 22/11/2018,;

Viste le fatture:
v N. 63 del 24/07/2018 dell’importo di €. 3.068,32 per il periodo di Aprile 2018;
v N. 64 del 24/07/2018 dell’importo di €. 3.835,40 per il periodo di Maggio 2018;
v N. 65 del 24/07/2018 dell’importo di €. 3.068,32 per il periodo di Giugno 2018;

Che con nota Prot. Gen. n. 12950 del 27/07/2018 1la Coop. ha trasmesso copie dei documenti sottodescritti
e acquisiti agli atti d’ufficio:
- Attestazione dei Comuni del D.S.S. 41 dell’avvenuto espletamento del servizio FNA 2015 per i mesi
Aprile — Maggio e Giugno 2018;
- Copia F24 attestante 1 versamenti previdenziali contributivi per il periodo Aprile — Maggio e Giugno

2018;
- Dichiarazione del Legale Rappresentante che attesta il rispetto degli obblighi contrattuali e di

retribuzione nei confronti dei dipendenti impegnati nello svolgimento del servizio;

Che con nota Prot. 1143 del 07/06/2018 il Responsabile della Coop. ha comunicato il conto corrente
dedicato ai pagamenti relativi al superiore servizio ai sensi dell’art. 3 L. 136/2010 modif. dal D.L. N.

187/2010;

Ritenuto necessario provvedere a liquidare la complessiva somma di €. 9.972,04;



PROPONE LA SEGUENTE DETERMINAZIONE
Per le motivazioni espresse in premessa che s’intende riconfermate e trascritte:

1. Liquidare la complessiva somma di €. 9.972,04 in favore della Cooperativa Sociale Medea
con sede legale in Via Esterna Monte Caputo n. 1 Monreale — P.IVA 04512290828 per il
servizio svolto disabili gravissimi FNA 2015 mesi Aprile — Maggio e Giugno 2018;

2. Prelevare la somma di €. 9.972,04 al cap. 294 “Progetti Disabilita Gravissima FNA” Titolo 1 -
Missione 12 — Programma 4 del bilancio 2018 dal sottoconto 1456 del 03/11/2017 giusto
impegno n. 1129.3/2018 assunto con la determinazione n. 183 R.G. 457 del 10/04/2018 Codice
CIG 7280519A55;

3. Autorizzare il Settore Economico-Finanziario ad emettere mandato di pagamento in favore della
Coop. Cooperativa Sociale Medea con sede legale in Via Esterna Monte Caputo n. 1 Monreale
—P.IVA 04512290828 accreditando I’importo presso OMISSIS.....;

4. Dare atto che il presente provvedimento verra pubblicato all’Albo Pretorio on-line del Comune
di Partinico e in estratto ai sensi della L.R. 22/2008 e S.M. e L. sul sito istituzionale.

Il Responsabyile del Procedimento
Lg#énza Barohe)
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IL RESPONSABILE DEL SETTORE

Esaminata la proposta del Responsabile del Procedimento, i cui provvedimenti amministrativi si intendono
ripetuti e trascritti e che assumono motivazione del presente provvedimento;

VISTI:
e L’art. 107 del D.lgs. 267/2000 e I’art. 4 del D.leg. 165/2001che disciplinano gli

adempimenti di competenza dei responsabili di Settore;

e  L’art. 15 del vigente Regolamento sull’Ordinamento degli Uffici e dei Servizi Comunali
che disciplina le attribuzioni del Responsabile del Settore;

e Gli artt. 183 e 184 del del D.Lgs. 267/2000 che disciplinano le procedure di

prenotazione, di impegno e di liquidazione delle spese;

e La determinazione del Sindaco n. 23 del 20/07/2018 con la quale viene attribuita la
Responsabilita del Settore Servizi alla Persona alla dipendente Dott.ssa Anna Drago;

e  Che con deliberazione di C.C. n. 53 del 24/11/2016 ¢ stato approvato il Bilancio per
I’Esercizio Finanziario 2016;

e  Che con deliberazione di G.M. n. 191 del 06/12/2016 ¢ stato approvato il PEG ed
affidata al Responsabile del Settore la gestione dei capitoli di spesa a cui si riferisce il

presente atto.

DETERMINA

Fare propria la superiore proposta

Il Responsabile del Settore



SETTORE ECONOMICO FINANZIARIO
UFFICIO LIQUIDAZIONI E MANDATI

Responsabile Ufficio e del procedimento:

Istruttore:

SITUAZIONE CONTABILE

I1 Responsabile del procedimento di cui all’art. 5 della L.R. N. 10/91 attesta, relativamente alla parte di
competenza del Servizio Finanziario, la regolarita del procedimento svolto e la correttezza per i profili
di competenza ai sensi dell’art. 184, comma 4 e 185 comma 3 del D.Lgs. 267/2000:
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REFERTO DI PUBBLICAZIONE

N. Reg. pubbl.

Certifico io sottoscritto Segretario Generale su conforme dichiarazione del Responsabile Albo Pretorio, che

copia del presente atto viene pubblicato il giorno all’ Albo Pretorio ove rimarra esposta

per 15 giorni consecutivi.

Il Responsabile Albo Pretorio

IL SEGRETARIO GENERALE




