Originale

COMUNE DI ARITZO

PROVINCIA DI NUORO

DETERMINAZIONE UFFICIO AMMINISTRATIVO N. 375 DEL 27/1 2/2015

REG.GEN. N. 542
' DEL27/12/2015

OGGETTO:

IMPEGNO DI SPESA POLIZZA ASSICURATIVA RCA E INFORTUNI DELLO
SCUOLABUS COMUNALE- TARGATO CT 194 JB - PER PERIODO 1.1/31.12.2016 -
IMPORTO €. 1.500,00 - ANNO SCOLASTICO 2015/2016- CIG. N. Z8617C1E62

COD. CREDITORE 869

L'anno duemilaquindici del mese di dicembre del giorno ventisette nel proprio ufficio,

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO AMMINISTRATIVO

VISTO lart. 107 del T.U.E.L. approvato con D.Lgs. 18 agosto 2000, n. 267, che pone a carico
del Responsabile del Servizio tutti gli atti di gestione fmanz:arla ivi compresa
l"assunzione degli impegni di spesa;

VISTO il Decreto Sindacale con il quale al suddetto Responsabile del Servizio, individuato
quale posizione organizzativa dell’area amministrativa sono state attribuite le funzioni
di cui all’ art 109 del D. igs 267/2000; -

VISTO il dasposto di cui al decreto legislativo 18 agosto 2000, n. 267
' VISTO || regolamento per | ord:namento generale degli UffICI 3 del serwzr
: VISTO il vigente regolamento comunale di contablllta

'VISTO la. determmazmne de{ servizio tecnico n. 368/2010 medrante la quale e stata afﬁdata

- . alla societa “A.M.A. Insurance Brokers s.a.s.” legale rappresentante il signor

' _Matta Aldo, con sede in Corso Vittorio ‘Emanuele II° n. 419 - 09123 Cagliari - p. IVA.

'02217980925 - la consulenza e assistenza relativa al pagamento delle polizze

assicurative degli automezzi comunali compresa la polizza assicurativa dello
SCUOLABUS CT 194 1B; '



VISTA la deliberazione della giunta municipale n. del 2015 mediante la quale veniva

approvato il piano di gestione del servizio scuolabus comunale per I'anno scolastico
2015/2016;

VISTA la deliberazione della giunta municipale n. del che attribuisce al responsabile del
servizio amministrativo le risorse del servizio in parola;
VISTO il cap. 1900/6/2 del corrente esercizio finanziario;

Tutto cid premesso;

DETERMINA
DI CONSIDERARE la premessa parte integrante e sostanziale del presente atto;
DI IMPEGNARE, per quanto in premessa, a favore della “A.M.A. sas Insurance Brokers”
con sede in Corso Vittorio Emanuele II° n. 419 - 09123 Cagliari - p. IVA 02217980925 - Ia
somma di €. 1.500,00 per fare fronte alle spese del premio assicurativo dello SCUOLABUS
COMUNALE targato CT 194 JB; : ' :

CHE le spese verranno accreditate - c/o Istituto Intesa Sanpaolo - filiale 09358 di Cagliari -
largo Carlo Felice n. 58 - 09124 Cagliari - IBAN IT 22 T 03069 04861 10 00 00 01 20 68;

DI IMPUTARE la relativa spesa dell'importo complessivo di €. 1.500,00 a valere sul cap-.
1900/6/2 del corrente esercizio finanziario.

DI TRASMETTERE al Servizio Finanziario copia del presente atto per i provvedimenti di

competenza .
- Il Responsabile del Servizio
- Rag. Mameli Gualtiero
b A
Resp- proc.

( A. Ménka)




