Comune di Scillato
PROVINCIA DI PALERMO

CAP.90020 TEL.0921.663025 FAX.0921.663196

AREA ECONOMICO-FINANZIARIA
COPIA

REGISTRO GENERALE DELLE DETERMINAZIONI N. 74 DEL 23/03/2016

OGGETTO: rimborso IMU non dovuta anno 2015

Area Economico-Finanziaria

Determinan. 11
Del 23/03/2016

f.to 1l Responsabile Del Procedimento f.to 11 Responsabile Del Servizio
(Francesca Mogavero) ( Rag. Santo Di Stefano)



IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

Vista I’istanza di richiesta rimborso IMU relativa all’anno 2015 pervenuta da parte della sig.ra Di Leo Clara
nata a Catania il 21/02/1930 residente a Palermo Viale Croce Rossa n.81 C.F. DLICLR30B61C351]
acquisita agli atti del Comune in data 15/03/2016 prot.n.821;

Vista I'istanza di richiesta rimborso IMU relativa all’anno 2015 della Sig.ra La Piana Grazia nata a Catania

il 01/11/1955 residente a Palermo Viale Croce Rossa n.159 C.F.LPNGRZ55841C351W acquisita agli atti del
Comune in data 15/03/2016 prot.n.820.

Che nelle stesse viene comunicato un errato pagamento IMU in data 12/06/2015 su terreni di proprieta delle
scriventi a causa della iniziale non inclusione del Comune di Scillato tra i Comuni considerati montani.
Verificati i Versamenti F 24 allegati alle istanze di rimborso IMU per ’anno 2015 pervenute a questo
Comune ;

Considerato che la Sig.ra Di Leo Clara ha effettuato un versamento a titolo IMU anno 2015 di €.165,00.
Che la Sig.ra La Piana Grazia ha effettuato un versamento a titolo IMU anno 2015 di €. 55,00.
Considerato quanto sopra esposto.

Visti :
e Lalegge 22/12/2011 n.214
e L’art.2] del regolamento Comunale IMU

* La determina n. 488 del 13/11/2009 di nomina dei Responsabile di procedimento ai sensi dell’art.5
della L.241/90 recepita dalla L.R.10/91;

PROPONE

Rimborsare alla sig.ra Di Leo Clara nata a Catania il 21/02/1930 residente a Palermo Viale Croce Rossa
n.81 C.F. DLICLR30B61C351J 1la somma di €.165,00 a titolo IMU anno 2015 mediante bonifico bancario
Codice IBAN : IT 62K0503404607000000000145.

Rimborsare alla Sig.ra La Piana Grazia nata a Catania il 01/11/1955 residente a Palermo Viale Croce Rossa
n. 159 C.F.LPNGRZ55841C351W la somma di €.55,00 a titolo IMU anno 2015 mediante bonifico bancario
Codice IBAN: IT 64H0503404600000000269806.

f.to 1l Responsabile di Procedimento
( Francesca Mogavero)



IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO

Vista la superiore proposta di deliberazione del responsabile di procedimento:

Visti.:
* La determina sindacale n. 16/2015 di nomina dei Responsabili delle posizioni organizzative;
e Laleggen.127/97 191/98 nonché la L.R. 23/98 di recepimento e il D.L.vo n.29/93 e successive
modifiche che disciplinano gli adempimenti di competenza dei Responsabili di Servizio;
e Lalegge214/2011;
o Ladelibera di G.M. n.26 del 07/03/2012 di nomina del Responsabile della Gestione Imu;
e L’art. 21 del regolamento Comiunale IMUB.

DETERMINA

Rimborsare alla sig.ra Di Leo Clara nata a Catania il 21/02/1930 residente a Palermo Viale Croce Rossa
n.81 C.F. DLICLR30B61C351J la somma di €.165,00 a titolo IMU anno 2015

Rimborsare alla Sig.ra La Piana Grazia nata a Catania il 01/11/1955 residente a Palermo Viale Croce Rossa
n.159 C.F.LPNGRZ55S41C351W la somma di €.55,00 a titolo IMU anno 2015.

La superiore somma di €.220,00 trova imputazione al Cap.290 del bilancio pluriennale 2016
c0d.1.04.1.04.02.05.999 avente per oggetto: “Tributi non dovuti”; il cui stanziamento di €. 700,00 offre la
necessaria disponibilita.

La presente somma viene corrisposta ai sensi dell’art.163 del D.L.267/2000 in quanto spese non ripartibili in
dodicesimi.

L accredito deve essere effettuato mediante bonifico bancario intestato alla sig.ra Di Leo Clara nata a
Catania il 21/02/1930 residente a Palermo Viale Croce Rossa n.81 C.F. DLICLR30B61C351J per la somma
di €.165,00 a titolo IMU anno 2015

Codice IBAN : IT 62K0503404607000000000145.

Alla Sig.ra La Piana Grazia nata a Catania il 01/11/1955 residente a Palermo Viale Croce Rossa n.159
C.F.LPNGRZ55S41C351W per la somma di €.55,00 a titolo IMU anno 2015 mediante bonifico bancario
Codice IBAN: IT 64H0503404600000000269806

Dare atto , altresi , che la presente determinazione:
® Sara pubblicata all’albo Pretorio di questo Comune per 15 giorni consecutivi;
* Vainserita nel fascicolo delle determinazioni tenuto presso I’ufficio di segreteria;
® Vatrasmessa per il tramite del Segretario Comunale al Sig. Sindaco.

f.to Il Responsabile Del Servizio
(Rag. Santo Di Stefano)



Erasmessa al servizio di ragioneria il : 23/03/2016

SERVIZIO DI RAGIONERIA E CONTABILITA’

VISTO la determinazione che precede;
VERIFICATI i documenti allegati;
EFFETTUATI i controlli e riscontri amministrativi, contabili e fiscali;

DISPONE

La contabilizzazione del mandato di pagamento , ’attribuzione allo
stesso del numero progressivo e I'inoltro al Tesoriere Comunale

F.to IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO FINANZIARIO
( Rag. Santo Di Stefano )

CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

Il sottoscritto Segretario Capo del Comune, certifica su conforme
attestazione dell’Addetto, che la presente determinazione:

E’ stata pubblicata all’Albo Pretorio il / / e vi rimarra per 15 gg.
Consecutivi.

E’ rimasta affissa all’Albo Pretorio per 15 gg. Consecutivi
Dal / / al / /

Li

F.to L’ADDETTO F.to IL SEGRETARIO COMUNALE CAPO




