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           COPIA 

VERBALE DI DETERMINAZIONE SERVIZIO TECNICO 
REGISTRO CRONOLOGICO   N.002  DEL  20.01.2015 
===================================================================== 
Oggetto: Impegno di spesa per la contrazione di polizze assicurative. 
===================================================================== 
L’anno duemilaquindici il giorno venti del mese di gennaio 

   IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO TECNICO 
Premesso che con determinazione del servizio tecnico n.223 del 29.12.2011 è stata aggiudicata 
alla INA Assitalia, Agenzia Generale, con sede a L’Aquila in via Strinella n.75 la contrazione di 
polizze assicurative obbligatorie rca/rct, incendio e spese peritali per il Comune di Campotosto 
ed effettuato il relativo impegno di spesa; 
Considerato che occorre provvedere ad effettuare un impegno di spesa dando atto 
dell’indifferibilità del servizio che impone il superamento dei dodicesimi; 
Visto il D. L.vo 267/2000; 
      determina 
1) di impegnare, per i motivi di cui in narrativa, la somma di Euro 23.000,00 con imputazione 
nel redigendo bilancio di previsione anno 2015 al capitolo n.1054.1 riclassificato ai sensi del D. 
L.vo 118/11con il n.1201.1110412 (CIG n.ZDC0305ECF). 
Campotosto, Lì  20.01.2015 

F.to Il Responsabile Servizio Tecnico 
  Dott. Massimo Marzi 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Attestazione della copertura finanziaria. 
 
 
            F.to IL RAGIONIERE 
 
 
 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

UFFICIO PUBBLICAZIONE ATTI 
 
Il sottoscritto Responsabile del Servizio dichiara che il presente provvedimento è affisso da oggi 
20.01.2015 n. 14 all’albo pretorio Comunale per quindici giorni. 
 
Campotosto lì 20.01.2015 

F.to Il Responsabile del Servizio 
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Per copia conforme all’originale. 
20.01.2015 
 

  Il Responsabile del Servizio 
 
 


