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DETERMINAZIONE N. 90 DEL 09/02/2018

OGGETTO:

LIQUIDAZIONE CONTRIBUTO AFFIDO FAMILIARE A FAVORE DELLA MINORE R.S. ANNO 2018

LA RESPONSABILE DELL’AREA SERVIZI ALLA PERSONA

Richiamata la propria determinazione n. 627 del 28.11.17 con cui si dava prosecuzione al progetto di
affido della minore R.S. presso i nonni materni sino al 4.11.2019 prevedendo un contributo mensile di € 225,00
e provvedendo alla liquidazione di € 450,00 relativamente ai mesi di novembre e dicembre 2017,

Visto che con la predetta determinazione si era impegnata la spesa complessiva di € 5.472,00 di cui €
2.727,00 sull’esercizio 2018 e considerato che si deve provvedere alla liquidazione del contributo mensile per
I’anno in corso;

Considerato che responsabile del procedimento ¢ la dott.ssa Paola Chiara Bottazzi;
Visti gli articoli 107 e 183 del D. Lgs.vo n. 267/2000;
Visto il vigente Regolamento di Contabilita;

Visto il Decreto Sindacale n.7 del 01.02.17, con cui e stata individuata la dott.ssa Paola Chiara
Bottazzi quale Responsabile dell’Area Promozione della Persona;

Vista la Deliberazione della Giunta Comunale n.1 del 09.01.2018 con la quale si & provveduto
all’assegnazione dei capitoli di spesa per la gestione dell’esercizio provvisorio 2018;

Visto il DM 29.11.2017 con cui si proroga il termine per I'approvazione del bilancio al 28.02.2018;

DETERMINA

1. Per le motivazioni esplicitate i premessa di provvedere alla liquidazione del contributo mensile di €
225,00 per I'anno 2018;

LIQUIDA
Ai sensi e per gli effetti degli articoli 184 e 185 del D.Lgs. n. 267/2000:

A favore dei sigg. A.L. e D.G. nonni materni della minore R.S., identificati nella relazione agli atti
predisposta dall’assistente sociale di riferimento, mediante accredito sul conto corrente IBAN
IT60L0200833221000101097917 presso la banca Unicredit agenzia di Lainate il contributo fisso
mensile di € 225,00 per complessivi € 2.700,00 relativamente all’anno 2018.

Busto Garolfo, 8.2.2018



DETERMINAZIONE N. 90 DEL 09/02/2018

LA RESPONSABILE AREA SERVIZI SOCIALI E POLITICHE GIOVANILI

Dott.ssa Paola Chiara Bottazzi
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