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CIG Z121C54281 
  

Premesso che questo Ente con il Tribunale di Termini Imerese ha sottoscritto in 
data 27.11.2014, per una durata di anni tre rinnovabili; una convenzione con la quale il 
Comune di Scillato si è dichiarato disponibile ad accogliere lavoratori di pubblica utilità; 

Vista la nota acquisita agli atti del Comune al prot.n. 370 del 19.08.2016, con la 
quale la Procura della Repubblica  presso il Tribunale Ordinario di Termini Imerese –
Ufficio Esecuzioni penali-,  ha trasmesso copia della sentenza di condanna  n.217/2016- 
Reg Gen n. 460/2016-RGNR n. 82/2016 emessa in data 30.05.2016  dal Gip presso il 
tribunale -  nei confronti del Sig P.D.,  condannato a giorni 10 di arresto ed € 600,00 di 
ammenda ed ammesso al beneficio della sostituzione della pena detentiva e pecuniaria, 
con quella del lavoro di pubblica utilità per giorni 13 di 2 ore, da espletare presso questo 
Ente; 
  Che in accordo con il lavoratore tali ore saranno distribuite  su 3 giorni  a settimana 

e precisamente: 

*LUNEDÌ      DALLE ORE 8,30 ALLE 13.30  

*MARTEDÌ  E  MERCOLEDÌ  DALLE ORE 8.30 ALLE 12.30; 

    Che per avviare il Sig. R.G. è necessario stipulare una polizza assicurativa contro 
gli infortuni sul lavoro e RCT; 
 A tal fine è stato chiesto con nota prot. n. 3890  del 09/11/2016, alle sottoelencate 
agenzie  apposito preventivo di spesa per l’assicurazione contro gli infortuni e RCT in 
favore  dell’unità di personale che presterà attività lavorativa non retribuita: 
 
HDI ASSICURAZIONE 
AGENZIA GENERALE 366 
VIA S ANNA 26 
CASTELBUONO  
EMAIL lagrua.assicurazioni@gmail.com 
 
ASSICURAZIONI CARIGE 
GRUPPO BANCA CARIGE 
P.ZZA CASTELLO  
EMAIL: carige.castelbuonopa@libero.it  
 

Che il preventivo prodotto dall’Agenzia HDI con sede in Castelbuono,   acquisito 
agli atti del Comune al prot. n. 3936  del 14.11.2016, in favore di n. 1 unità lavorativa 
ammonta a complessivi  Euro 200,00 per infortuni ed RCT risulta essere il più 
conveniente; 

Vista la legge di stabilità 2016 n. 208 del 28.12.2015 all’art. 1 comma 502 che 
modifica le disposizioni contenute all’art. 1 comma 450 della legge 296/2016 che consente 
ai comuni di effettuare acquisti o affidare servizi al di sotto di €1000,00 senza avvalersi del  
mercato elettronico; 
   Visto l’art.14 del vigente regolamento comunale per i lavori, le forniture ed i servizi 
in economia che consente il ricorso ad unico operatore economico nel caso in cui il 
servizio e la fornitura sia inferiore ad euro 20.000,00;  
    Che è necessario  provvedere ad assicurare il soggetto di LPU ; 

  
  
DATA  02.12.2016 

     IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO 
        F.TO (Rag. La Russa Rosalba) 
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Vista la superiore proposta e ritenuto necessario farla propria; 
Ritenuto di dover procedere all’ impegno e contestualmente alla liquidazione della  spesa; 
 
 

 Visti 
• la determina sindacale n.16/2015 di nomina dei responsabili, delle posizioni 

organizzative; 
• l’art.183 del D.L.vo n.267/2000; 
• l’art.49 del Regolamento di contabilità; 
• la legge n.127/97 e n.191/98 nonchè la L.R.  n.23 di recepimento e il D.L.vo n.29/93 e 

successive modifiche che disciplinano gli adempimenti di competenza dei responsabili 
di servizio 

 
 
 

D E T E R M I N A 
 

Per i motivi in premessa descritti che qui si intendono integralmente riportati e 
trascritti, assumere  e liquidare la somma di Euro 200,00  per l’assicurazione contro gli 
infortuni a favore di n 1 unità di personale (Sig DP) che presterà  attività lavorativa non 
retribuita; 

Dare atto che: 
* l’assicurazione verrà stipulata con l’agenzia HDI con sede in Castelbuono e avrà 

decorrenza dal 24.11.2016; 
* il soggetto  presterà attività lavorativa  per  3 giorni a settimana, dal Lunedì  al 

Mercoledi e precisamente: 
 *LUNEDÌ      DALLE ORE 8,30 ALLE 13.30  

*MARTEDÌ  E  MERCOLEDÌ  DALLE ORE 8.30 ALLE 12.30; 

La superiore somma di 200,00  trova imputazione ai seguenti capitoli del Bilancio 
pluriennale  2016  : 

• per € 100,00 al cap 205 intervento “Quota co-finanziamento progetti” codice 
01011040102005 il cui stanziamento, per l’anno 2016,  di € 100,00 offre una 
disponibilità di pari importo; 
per € 100,00 al cap. 388 “Spese d’Ufficio varie” codice 01111030102999 il cui 

stanziamento, per l’anno 2016, di  € 3.200,00 è  disponibile per  € 261,55.   
 

 
 Dare atto che la presente determinazione: 
• sarà esecutiva dal momento dell’apposizione del visto di contabilità attestante la 

copertura finanziaria; 
• sarà pubblicata all’Albo Pretorio di questo Comune per 15 giorni consecutivi. 
• va inserita nel fascicolo delle determinazioni tenuto presso l’ufficio di segreteria. 
• va trasmessa per il tramite del Segretario Comunale, al Sig. Sindaco. 
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Trasmessa al servizio di ragioneria il:________________________ 

 

 

SERVIZIO DI RAGIONERIA E CONTABILITA’ 

 
VISTA la determinazione che precede; 

VERIFICATI i documenti allegati; 

EFFETTUATI i controlli e riscontri amministrativi, contabili e fiscali; 
 

D I S P O N E 
 

La contabilizzazione del mandato di pagamento, l’attribuzione allo 

stesso del numero progressivo e l’inoltro al Tesoriere Comunale. 

 
     IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO FINANZIARIO 

 

Scillato, lì__________                      F.TO   Rag. Di Stefano Santo 

 

 

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 rimarrà per 15 

gg. Consecutivi. 

 

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

 

Dal _____________ al __________________ 

 

Lì _______________ 

 

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

_____________________                   ________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 


