
 
 

 
 

COPIA    
 
 
 

Comune di Pievepelago 
Provincia di Modena 

 
 
Oggetto:  
 

Approvazione e individuazione delle aree di attesa da utilizzarsi in caso di emergenza di 
protezione civile 

 
 

Verbale di Deliberazione di Giunta Comunale 
 

N.18   DEL 27/02/2017 
 

 
L’annoduemiladiciassette, addì ventisette del mese di febbraio alle ore10.30, nella 

Casa Comunale, convocata dal Sindaco con appositi avvisi, si è riunita la Giunta Comunale. 
 
 

Eseguito l’appello risultano presenti: 
 

   Presenti Assenti 
1 Ferroni Corrado Sindaco X  

2 Micheli Maurizio VIce Sindaco X  

3 Picchietti Rosaria Assessore X  

4     

5     

 
 
Totale presenti n.    3   Totale assenti n.  0 

 
 

Assiste alla seduta il Sig. Morganti Gianfranco Segretario Comunale, il quale 
provvede alla redazione del presente verbale. 
Riconosciuto il numero legale degli intervenuti, il Sig.Ferroni Corrado, nella sua 
qualità di Sindaco , assume la presidenza, dichiara aperta la seduta ed invita la 
Giunta a prendere in esame l’oggetto sopraindicato. 
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Il presente atto viene letto e sottoscritto come segue: 
 
 IL PRESIDENTE IL SEGRETARIO 
 Fto  Ferroni Corrado Fto  Morganti Gianfranco 
___________________________________________________________________
________ 
 

CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE E COMUNICAZIONE AI CAPIGRUPPO 
 
Copia della presente deliberazione è stata affissa all’Albo Pretorio in data 
__29.3.2017__________ e vi rimarrà per 15 gg. consecutivi. 
Della adozione della presente deliberazione è stata data comunicazione ai 
capigruppo consiliari contestualmente alla data di pubblicazione. 
 
Pievepelago lì, 29.3.2017___________ 
 IL  RESPONSABILE DEL SERVIZIO 
 Fto  Annalisa Antonioni 
___________________________________________________________________
________ 
 

CERTIFICATO DI  ESECUTIVITA’ 
 
Si certifica che presente deliberazione è divenuta esecutiva il _____________ 
decorsi 10 giorni dalla pubblicazione (art. 134, comma 3, D.Lgs 18.8.2000 nr. 267) 
 
 IL SEGRETARIO COMUNALE 
 Fto  Morganti Gianfranco 
___________________________________________________________________
________ 
 

PARERI ai sensi dell’art. 49 D.Lgs nr. 267/2000 e s.m. 
 
a) di regolarità tecnica:  
  
 lì, 27.2.2017 Il Responsabile del Servizio 
 Fto  Corrado Ferroni 
 
b) di regolarità tecnico/contabile:  
 in ordine alla copertura finanziaria:  
 lì, Il Responsabile del Servizio 
 Fto   
 
c) il revisore dei conti: (favorevole/sfavorevole) 
 lì, Il Revisore dei conti 
                                                                                                                Fto       
___________________________________________________________________
________ 
 
Copia conforme all’originale in carta libera per uso amministrativo. 
Lì, .................... 

La responsabile area amm.va 
Annalisa Antonioni 


