
Scheda rilevazione dati di cui alla circolare del Dipartimento regionale delle Autonomie locali n. ______ del ________________ (all. “B”)

Allegato a nota prot. n. ______ del ____________

COMUNE di ….............................................

CM o LCC di …............................................

OGGETTO:  Somme spese,  a  valere  sui  trasferimenti  regionali   di  parte  corrente  relativi
all'anno 2021, per interventi individuati con forme di democrazia partecipata, in attuazione
del comma 1 dell’art. 6 della L.r. n. 5/2014 e ss.mm.ii. (*)

1) ESTREMI  DELLA  DELIBERA DI  APPROVAZIONE DEL REGOLAMENTO ADOTTATO IN
ATTUAZIONE DEL COMMA 1TER DELL’ART. 6 DELLA L.R. N. 5/2014 E SS.MM.II. 

…....................................................................................................................

2) FORMA DI DEMOCRAZIA PARTECIPATA ADOTTATA (segnare con una X ) :

consultazione cittadinanza 

consultazione associazioni

adozione bilancio partecipativo

altro _______________________________
(specificare)

3)  DESTINAZIONE  DELLA  SPESA  PRESCELTA  CON  IL  COINVOLGIMENTO  DELLA
POPOLAZIONE (indicare intervento individuato): .....................................................

…....................................................................................................................

4) SPESA EFFETTUATA (indicare gli estremi dei provvedimenti di impegno e/o dei mandati
con i quali i pagamenti sono stati effettuati e i relativi importi)

- IMPEGNO N°  _________  DATA  _____________  IMPORTO  €_____________  DI  CUI  GIÀ

PAGATI € _____________________ CON MANDATO N°__________ DEL ___________________

- IMPEGNO N°  _________  DATA  _____________  IMPORTO  €_____________  DI  CUI  GIÀ

PAGATI € _____________________ CON MANDATO N°__________ DEL ___________________

- IMPEGNO N°  _________  DATA  _____________  IMPORTO  €_____________  DI  CUI  GIÀ

PAGATI € _____________________ CON MANDATO N°__________ DEL ___________________

-  IMPEGNO N°  _________  DATA  _____________  IMPORTO  €_____________  DI  CUI  GIÀ

PAGATI € _____________________ CON MANDATO N°__________ DEL ___________________

Il  sottoscritto  …..................................................,  in  qualità  di  Sindaco,  ed  il  sottoscritto

TORNABENE
Font monospazio
11

TORNABENE
Font monospazio
6 ottobre 2023



Scheda rilevazione dati di cui alla circolare del Dipartimento regionale delle Autonomie locali n.____ del _______

….............................................,  in  qualità  di  Responsabile  del  servizio  finanziario  del

Comune  di ….................................................................. , 

ATTESTANO 

la veridicità e la conformità alla legge dei dati sopra indicati.

_______________ , ________________
(luogo)              (data)

Il Responsabile del Servizio finanziario

___________________________
Il Sindaco

_______________________________

 scheda n. ___ di ____

(*) nell'ipotesi in cui venga adottata più di una forma di democrazia partecipata o scelta più di una destinazione
della spesa dovrà essere utilizzata una scheda per ciascuna attestazione.




