ALLEGATO n. 4

COMUNE DI CAMPI BISENZIO
Città Metropolitana  di FIRENZE
PROPOSTA DI

VARIAZIONE DI PEG

(rif. artt. 37 e 38 Regolamento di Contabilità)
O G G E T T O :  

PROPONENTI

	SETTORE
	

	DIRIGENTE/DIRETTORE
	

	ASSESSORE
	


Intervento/Progetto:

VARIAZIONE DI BILANCIO COLLEGATA

SI    FORMCHECKBOX 
 NO  FORMCHECKBOX 

(verificare se  i capitoli da variare appartengono a titoli/tipologie o missioni/programmi diversi)


Il Dirigente del Settore





L’Assessore

__________________________




___________________

RELAZIONE 

(deve contenere le ragioni dettagliate che conducono alla richiesta di variazione):
	ENTRATA


	CDR
	Anno
	TITOLO
	Tipologia
	Capitolo di PEG
	Variazione COMPETENZA (+/-)
	Variazione CASSA (+/-)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	TOTALE VARIAZIONE ENTRATA (A)


	
	


	SPESA


	CDR
	Anno
	Missione
	Programma
	Titolo / n. capitolo PEG
	Variazione COMPETENZA (+/-)
	Variazione CASSA (+/-)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	TOTALE VARIAZIONE SPESA (B)


	
	


	SALDO VARIAZIONE  (A-B)

(la differenza tra i due campi deve essere uguale a zero)
	
	


Inviare a mezzo protocollo interno al Sindaco e al Responsabile del Servizio Finanziario









