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COMUNE DI CORTE DE' CORTESI CON CIGNONE
PROVINCIA DI CREMONA
CENTRO DI RESPONSABILITA'N. 1
SETTORE SEGRETERIA - SERVIZI SOCIALI

DETERMINA N.192 DEL 07.11.2019

OGGETTO: ASSUNZIONE IMPEGNO DI SPESA E LIQUIDAZIONE PER CONFERMA
INTEGRAZIONE RETTA DI RICOVERO CRONICI ANNO 2020-

L'anno DUEMILADICIANNOVE addi SETTE del mese di NOVEMBRE alle ore 10,00;

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO

Adotta la seguente determinazione:

RICHIAMATA la propria determinazione n. 220 del 17.12.2018, con la quale si € provveduto
all'impegno e liquidazione spese per conferma integrazione retta di ricovero cronici per I'anno
2019 del Sig. PASSERI Mario presso |'Istituto Suore Adoratrici del SS. Sacramento “CASA
FAMIGLIA PADRE F. SPINELLI” di Rivolta d’Adda;

RILEVATO che il ricoverato in argomento partecipa al pagamento della retta di ricovero con la
propria pensione che perdo non copre lintera spesa e non dispone di ulteriori risorse
economiche per far fronte al pagamento della retta di ricovero in autonomia;

TENUTO CONTO che il Sig. PASSERI Mario non ha parenti tenuti per legge agli alimenti e
pertanto non & possibile chiedere l'integrazione della retta ad altri;

ACCERTATO, pertanto, che le condizioni economiche del Sig. PASSERI Mario ospite della RSD
a parziale integrazione della retta per il periodo 01/01/2020 31/12/2020;

CONSIDERATO che sono tuttora esistenti le ragioni che hanno indotto all'integrazione della
retta del suddetto ricovero;

RITENUTO opportuno, per ragioni di continuita, di dover procedere ad assumere impegno di
spesa per I'anno 2019 nella medesima misura dell’anno corrente in attesa di comunicazioni in
merito alla effettiva quantificazione del contributo da parte di questo Comune;

RICHIAMATO il D. Lgs 18.08.2000, n. 267;

VISTO il D. Lgs 165/2001, lo Statuto ed il regolamento di organizzazione del Comune;

VISTO il D.Lgs n. 267/2000;

VISTO il B.P. 2019/2021;

VISTO il vigente Regolamento sui controlli interni;

ACCERTATO che, ai sensi dell’art. 9, comma 1, lettera a) punto 2 del D.L. 78/2009, convertito

con modificazioni con la L. 102/2009, e come previsto dall’articolo 56 comma 6 del D.Lgs. n.
118/2011 e dall’art. 183 comma 8 del D. Lgs. N. 267/2000, che il programma dei pagamenti



conseguenti al presente provvedimento € compatibile sia con i relativi stanziamenti di bilancio
che con le regole di finanza pubblica;

VISTO il D.Lgs n. 118/2011 e successive modifiche ed integrazioni;
VISTO il vigente Regolamento sui controlli interni;

VISTI gli articoli 169 e 183 del Testo Unico delle Leggi sull'ordinamento degli Enti Locali
D.Lgs. 18.08.2000 n. 267;

VISTO che sulla presente determinazione & stato acquisito il parere favorevole del
Responsabile del servizio interessato in ordine alla regolarita tecnica, ai sensi dell’art. 147/bis,
comma 1, del T.U.L. Enti Locali D. Lgs. 18.08.2000 n. 267, come dall‘allegato parte integrante
e sostanziale del presente provvedimento;

DATO ATTO che ¢& stata attestata da parte del Responsabile del Servizio Finanziario, la
regolarita contabile e il visto attestante la copertura finanziaria relativa all’adozione della
presente determinazione, ai sensi dell’art. 147/bis, comma 1, del T.U.L. Enti Locali D. Lgs.
18.08.2000 n. 267, come dall'allegato parte integrante e sostanziale del presente
provvedimento;

DATO ATTO che con decreto n. 8/2017 del 21.09.2017 ¢ stato nominato il Responsabile del
Servizio Sociale il Sig.GRASSI dr. Raffaele Pio con decorrenza dal 01.10.2017;

VISTA la deliberazione n. 18/G.C./14.03.2019 e successive modificazioni con la quale & stata
approvata l'assegnazione definitiva ai Responsabili di servizio delle risorse per la gestione del

bilancio 2019/2021,

DETERMINA

di approvare la premessa del presente atto quale parte integrante dello stesso;

2. di impegnare per l'integrazione della retta di ricovero del Sig. PASSERI Mario per I'anno
2020 la somma presunta di € 12.000,00 dando atto che si procedera successivamente
ad eventuale integrazione qualora dovesse pervenire diversa comunicazione:
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3. di dare atto che il suddetto istituto introita la pensione dell’ospite a cui & stata concessa
Iintegrazione della retta rilasciando allo stesso la quota per le minute spese personali
ed utilizzando la restante parte per l'integrazione della retta;

4. di dare atto che l'atto sopra esteso & conforme alle normative vigenti, & idoneo al
perseguimento dell'interesse pubblico generale ed al raggiungimento degli obiettivi
assegnati, rispetta i termini previsti, ottempera agli obblighi normativi, l'istruttoria
compiuta € pertanto regolare anche in ordine alla correttezza del procedimento
amministrativo seguito ai sensi di quanto disposto dal vigente Regolamento di
contabilita e dei controlli interni ed in particolare di regolarita amministrativa;

5. di liquidare mensilmente la suddetta integrazione all’Istituto Suore Adoratrici del SS.
Sacramento Casa Famiglia Padre F. Spinelli con sede in Rivolta d’Adda dietro
presentazione di regolare fattura nellimporto risultante dalla differenza tra la spesa di
ricovero e tenuta conto bancario e le pensioni percepite dal ricoverato;




6. di trasmettere il presente atto al Responsabile del Servizio Finanziario per gli

adempimenti di sua competenza;

di comunicare la presente all’lstituto delle Suore Adoratrici del SS. Sacramento Casa
Famiglia Padre F. Spinelli di Rivolta d'Adda al seguente indirizzo:
segreteria@casafamigliaspinelli.com

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO
SEGRETERIA -SERVIZI SOCIALI

F.to GRASSI dr. Raffaele Pio



mailto:segreteria@casafamigliaspinelli.com
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PARERI PREVENTIVI DI REGOLARITA’ AMMINISTRATIVA, CONTABILE E
ATTESTAZIONE DI COPERTURA FINANZIARIA
(Ex artt. 147 /bis e 151, comma 4°, D. Lgs n. 267/2000)

Il sottoscritto GRASSI dr. Raffaele Pio attesta la regolarita tecnica e la correttezza

dell’'azione amministrativa in relazione alla presente proposta di determinazione.-

Corte de’ Cortesi con Cignone, li 07.11.2019
IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO

SEGRETERIA/SERVIZI SOCIALI
F.to GRASSI dr. Raffaele Pio

La sottoscritta PASSERI Nicoletta Responsabile del Servizio Finanziario attesta la regolarita

contabile e la copertura finanziaria relativamente alla presente proposta di determinazione.-

Corte de’ Cortesi con Cignone, [i 07.11.2019

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO FINANZIARIO
F.to PASSERI Nicoletta

RELATA DI PUBBLICAZIONE
Su attestazione del responsabile del servizio si attesta che la presente determinazione ¢ stata

pubblicata in data odierna per rimanervi 15 giorni consecutivi nel sito web istituzionale di

questo Comune accessibile al pubblico.

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO

Addi, 02.12.2019 F.to ONESTI Vilma

Copia conforme all’originale per uso amministrativo.

Corte de’ Cortesi con Cignone. 02.12.2019
IL FUNZIONARIO DELEGATO

F.to ONESTI Vilma
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