
 

LIBERO CONSORZIO 
COMUNALE DI TRAPANI 

COMUNE DI CALATAFIMI 
SEGESTA 

 
I.P.A.S.S. 

 

“ISTITUZIONE PUBBLICA DI ASSISTENZA E SERVIZI SOCIALI” 
 

Blundo, Lo Truglio, Maria SS. Immacolata e Saccaro 
Via Ospedale n°3 -91013 Calatafimi Segesta (TP) 

 

COPIA DI DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE 
     

N. 171 del Reg. 
 
DATA  06/09/2018   

 OGGETTO: rimborso della quota parte della retta di ricovero a 
seguito del decesso del sig. Ferraro Salvatore.    

  

  

       

L’anno duemiladiciotto il giorno sei del mese di Settembre, alle ore 17,30, in Calatafimi 

Segesta presso gli Uffici Amministrativi dell’I.P.A.S.S. di Via Ospedale N° 3 in seguito a 

regolare convocazione il Consiglio di Amministrazione si è riunito nelle persone 

seguenti: 

 
   Presente  Assente 
RAG. RUSSO DOMENICA Componente  P   
DOTT.SSA FILARDI ANTONIA Componente  P   

INS. PISANO SANTO Componente  P   
  TOT. 3   
 
 

Con l’assistenza del Segretario Rag. Filippo Barbera 

Constatato il numero legale degli intervenuti, si dichiara aperta la riunione e si invita a 

deliberare sull’oggetto sopraindicato. 



IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE 

VISTO il D.A. n.47 Serv. 7 IPAB del 19/01/2017 con cui è stato ricostituito il Consiglio di 
Amministrazione dell’Opera Pia per il prossimo quinquennio 2014/2019, ratificato con 
Deliberazione n. 12 del 02/02/2017; 

PREMESSO che in data 30.08.2018 è deceduto presso la Casa di riposo “D. Saccaro” il 
sig. Ferraro Salvatore, nato a Santa Margherita Di Belice il 06/02/1935, ospite della struttura 
assistenziale; 

VISTA la deliberazione del Consiglio di Amministrazione n. 168 del 06.09.2018 di presa 
d’atto del decesso dell’ospite Ferraro Salvatore; 

VISTA la richiesta presentata dal sig. Ferraro Filippo, figlio del sig. Ferraro Salvatore, 
assunta al protocollo dell’Ente in data 04.09.2018 al n. 311, con la quale si chiede il rimborso 
della quota parte della retta già versata per il mese di settembre 2018 e non usufruita; 

ATTESO che gli uffici amministrativi hanno constatato la regolarità della richiesta ed 
hanno verificato l’effettivo incasso dell’intera retta del mese di settembre 2018, quantificando in 
€ 830,00 l’importo della retta da rimborsare; 

RITENUTO pertanto doversi disporre la restituzione della quota parte della retta versata e 
non goduta dall’ospite nel mese di settembre 2018, per il periodo dal 01 al 30 settembre 2018,  
corrispondente ad euro 830,00; 

VISTI: 
- La legge 17/07/1890, n.6972 e successive modifiche ed integrazioni; 
- Lo statuto dell’ente ed il vigente regolamento amministrativo e contabile R.D. n° 99 del 

5/2/1891 e s.m.i.; 
- Il D.P.R. n° 636 del 30/8/1975 – norme di attuazione dello statuto in materia di pubblica 

beneficenza ed opere pie; 
- Le leggi 8 giugno 1990, n. 142 e 7 agosto 1990, n. 241; 
- L’art.6 della legge regionale 30.04.1991 n. 10, modificato ed integrato dalla L.R.17/04; 
- Il T.U. delle leggi sull’ordinamento degli Enti Locali, approvato con D.Lgs. n. 267 del 

18/08/2000; 

AI SENSI degli art. 163, comma 2, 183 e 184 del Decreto Legislativo 18 agosto 2000, n. 
267; 

TUTTO ciò premesso, visto e ritenuto; 

CON voti unanimi espressi nei modi e forme di legge; 

DELIBERA 
Per le motivazioni in narrativa che qui si intendono integralmente riportate di: 

1. Rimborsare al sig. Ferraro Filippo, nato a Mazara Del Vallo il 30.05.1969 e residente ad 
Alghero nella via Giuseppe Mazzini n. 96, codice fiscale FRRFPP69E30F051G,  l’importo di 
€ 830,00, corrispondente alla retta relativa al periodo di ricovero non goduto dal 01 al 30 
settembre 2018 a seguito del decesso del sig. Ferraro Salvatore; 

2. liquidare al sig. Ferraro Filippo, codice fiscale FRRFPP69E30F051G,  l’importo di € 830,00, 
mediante bonifico sul conto corrente bancario IBAN IT08E0101584890000070352599 presso 
Banco di Sardegna ag. 1 Alghero; 

3. imputare la superiore spesa complessiva di € 830,00 al capitolo 01.003.001 avente per 
oggetto “Spese per l’assistenza – servizi in convenzione” del Bilancio di Previsione Esercizio 
2018 in corso di gestione provvisoria; 

4. Dichiarare la presente deliberazione immediatamente esecutiva ai sensi dell’art.134, comma 
4, del D. Lgs. N.267/2000. 



Dott.ssa Antonia Filardi F.to Antonia Filardi 

Ins. Santo Pisano F.to Santo Pisano 
 
 

IL SEGRETARIO 
Rag. Filippo Barbera  

IL PRESIDENTE 
Rag. Domenica Russo 

 
F.to Filippo Barbera  F.to Domenica Russo 

 

 

  
CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE 

 
************** 

 
La presente deliberazione è stata pubblicata all’albo di questo Comune dal giorno 
_______________al giorno______________ e contro di essa non è stata prodotta 
opposizione o reclamo. 
 
 
Calatafimi Segesta, lì______________ 

Il Segretario Comunale 
 

___________________ 
 

 
 

 

 

E’ copia  conforme all’originale da servire per uso amministrativo. 
 

 

timbro 

 
Calatafimi Segesta, lì _________________                            Il Segretario 
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