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PREMESSA
La presente determinazione ¢ assunta ai sensi dell'art. 3 del D.Lgs 267/2000 (e sue integrazioni e modificazioni). in
aderenza allo Statuto ed ai regolamenti del Comune di Marano di Napoli.
Il conferimento dell'incarico di Responsabile ¢ avvenuto con Decreto Commissione straordinaria n. 6 del 11/10/2021
L ultimo bilancio approvato ¢ quello relativo all’anno 2023 (delibera C.S. n. 538 del 29.05.2023).
ISTRUTTORIA
Il presente provvedimento costituisce I'atto finale del procedimento istruito dalla dott.ssa Novella Margherita Castaldo:
La stessa attesta I'insussistenza nei propri confronti — salve diverse situazioni di cui allo stato non vi ¢ conoscenza — di
cause di incompatibilita e/o conflitto di interesse previste dalla normativa vigente, con particolare riferimento al codice
di comportamento e alla normativa anticorruzione:
[T procedimento ¢ stato avviato d*ufficio.
PREMESSO che:
[l Piano Sociale di Zona vigente prevede il Servizio di Assistenza Domiciliare Disabili. erogato con il
sistema dell’accreditamento. di cui al Regolamento Regionale di attuazione della L.R. 11/2007:
I Fondo Poverta prevede il servizio di assistenza domiciliare disabili:
Vista la determina di aggiornamento dell elenco delle cooperative accreditate n. 146 del 13/11/2019;
Vista la convenzione n.1878/2020 concernente IPerogazione del servizio di ADI disabili alla cooperativa
L'Albero delle esperienze. in virtt della quale ¢ stato previsto un corrispettivo orario per ciascuna unita
impicgata. pari a € 20.00 iva compresa;
Vista la determina udp n.79 del 21.02.2023 di attuazione interventi piano sociale di zona ex 1. n. 328/00
Ambito N15-Reimputazione impegni di spesa 2022:
Vista la determina udp n.90 del 27.02.2023 di attuazione interventi piano sociale di zona ex L. n. 328/00
Ambito N15-accertamento e impegno FNPS 2021 ¢ FR 2021 -
Viste le seguenti fatture, emesse per I'assistenza domiciliare ADI disabili ore osa e ore oss effettuate nel
Comune di Marano nel mese di settembre 2023

-fattura n, 112 del 18.10.2023 —- importo €557.27: applicata ritenuta a garanzia pari a €2.67: ore osa svolte
n.28
-fattura n. 113 del 18.10.2023 —- importo €238.83: applicata ritenuta a garanzia pari a €1.14: ore oss svolte
12



Attestata la conformita delle ore svolte cosi come previste dal progetto individuale di intervento e dai fogli
firma:

Visto il DURC On Line, regolare. con Prot. N 37091527 emesso dall'INAIL 26.07.2023. con scadenza
validita il 23.11.2023 a nome della cooperativa sociale 1. albero delle esperienze:;

Vista richiesta informativa antimafia rif prot. NAUTG ingresso 0283940_ 20230908 — richiesta da questo
Ente ai sensi dellart. 91 ¢ ai sensi dellart. 100 del D.Lgs 159/2011. a nome della cooperativa sociale
"L Albero delle Esperienze™ e per la quale ad oggi nulla ¢ pervenuto dalla banca dati nazionale antimafia:
Preso atto della comunicazione inviata dalla cooperativa L"Albero delle Esperienze il 14/03/2022 a mezzo
pec di indicazione conto corrente per il pagamento delle fatture emesse:

RITENUTO dover procedere alla liquidazione delle fatture indicate provvedendo all'imputazione della
spesa in base ai riparti per competenza effettuati con la su citata determinazione dim pegno spesa:

IL RESPONSABILE dell'istruttoria e del procedimento propone I'adozione del provvedimento in
conformita alla presente istruttoria; attestando. aj sensi della Legge 241/90 (art.1) e nei limiti delle proprie
responsabilita. la correttezza e veridicita degli atti predisposti.

IL RESPONSABILF lé) cL ;l\ )CS,W
Dott.ssa Novella My ita Cast)

IL COORDINATORE UDP

RITENUTO provvedere in merito. ai sensi dellart, 107 del D.Lgs. n"267/2000.

ATTESTA:
I I"insussistenza nei propri confronti - salve diverse situazioni di cui allo stato non vi ¢ conoscenza — di cause di
incompatibilita e/o conflitto di interesse previste dalla normativa vigente. con particolare riferimento al codice
di comportamento e alla normativa anticorruzione:

2. ai sensi dell’art 147-bis del DLgs 267/2000. recato dall'art. 3. comma 1. lettera d). legge n. 213 del 2012 — Ia
correttezza dell’azione amministrativa e la regolarita tecnico-contabile della formazione dell'atto:

ATTESTA. altresi;
I la coerenza e non contraddittorieta dei dati riportati negli allegati ¢ documenti posti a base del provvedimento:

2. la conformita dell"atto al programma di mandato. al piano esecutivo di gestione. agli atti di programmazione ¢
di indirizzo:
3. che I'adozione del presente provvedimento. oltre agli oneri economici riportati nel dispositivo. non produce

ulteriori riflessi economici indiretti sulla situazione economica e patrimoniale dell ente
4. che saranno adempiute tutte le formalita ¢ gli obblighi inerenti la pubblicazione ai sensi del D.L. 17472012 ¢
della 1.190/2012.

DETERMINA
Di procedere. per tutto quanto esposto in premessa. all'adozione del presente provvedimento. ai sensi della
legge 241/90. ovvero:
I. Prendere atto delle fatture n.112 ¢ n.113 del 2023 emesse dalla societa cooperativa sociale
L™ Albero delle Esperienze:

2. Liquidare alla coop. soc. “L’Albero delle Esperienze™ I"importo complessivo di € 796.10 iva
compresa per il Servizio di Assistenza Domiciliare Disabili svolto nel comune di Marano nel mese di
settembre 2023:

3. Accreditare la somma di € 796.10 sul conto corrente indicato nella comunicazione inviata a mezzo

pec il giorno 14.03.2022 dalla cooperativa sociale L° Albero delle Esperienze:
4. Imputare la spesa di € 796.10 come di seguito:
- al capitolo 1430 impegno di spesa n.764/23 I"importo di €238.83:
- al capitolo 1430 impegno di spesa n. 463/23 I"importo di €557.27
Inviare copia della presente al SEF e Ufficio Segreteria:
6. Pubblicare la presente determinazione all” albo pretorio on-line del sito web istituzionale,

o
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