AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO NAZIONALE E ALTA SPECIALIZZAZIONE
“GARIBALDI” DI CATANIA
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AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO
NAZIONALL € 01 ALTA SPECIALIZZAZIONE

DETERMINAZIONE
DEL DIRIGENTE RESPONSABILE DELL'U.O.C. AFFARI GENERALI

N, ALk raet 2 5 NOV, 2024

OGGETTO: Liquidazione e pagamento rimborsi dovuti all’ *Associazione Gruppo Donatori di Sangue
Fratres Valverde ODV”, in qualita di Capofila nella provincia di Catania, a seguito di fornitura di
sanguc ed emoderivati per le attivita associative e di raccolta sangue effettuate in favore dell’Arnas
Garibaldi svolte nel corso del 111 trimestre 2024 — CIG: A03F1D689E

L'anno 2024, il giorno 25 del mese di_NOUEH RRE , in Catania, presso la Sede Legale
dell’Azienda P.zza S. Maria di Gesu, 5, il Dirigente Responsabile dell'U.O.C. Affari Generali Dott.ssa Ersilia
Riggi, sulla base dell'istruttoria espletata dal Responsabile della istruttoria Dott.ssa Federica Cassarino,
adotta il seguente provvedimento rientrante nelle funzioni delegate di cui alla Deliberazione n. 224 del
09.08.2024.

IL DIRIGENTE RESPONSABILE DELL'U.O.C. AFFARI GENERALI

Giusta deliberazione n.563 del 30/06/2020

Premesso che, con delibera n. 1071 del 22.08.2022 questa Azienda ha preso atto del Decreto Assessoriale n.
324 del 19.04.2022 recante "Recepimento dell’Accordo tra il Governo, le Regioni e le province autonome di
Trento e Bolzano (Resp. Aui n. 100/CSR/2021) ai sensi dell'art. 6, c.1, lettera b), della legge 21 ottobre
2003, n. 219, concernente la definizione dei criteri e dei principi generali per la regolamentazione delle
convenzioni tra regioni, province, aulonome ¢ Associazioni e Federazioni di donatori di sangue e adozione
del relativa schema - tipo. Revisione ¢ aggiornamento dell'Accordo Stato-Regioni 14 aprile 2016 (Resp. atti
61/CSR):

Che, con deliberazione n. 1213 del 27.11.2023 si ¢ provveduto alla Stipula della convenzione con
I’ Associazione "Gruppo Donatori di Sangue Fratres Valverde ODV™, in qualita di Capofila nella provincia
di Catania (D.A. n. 20/DASOE del 26.01.2023 - Nuova ritunzionalizzazione dell’assetto organizzativo della
rete di raccolta. di sangue intero e di emocomponenti, dei gruppi FRATRES dell’area metropolitana di
Catania) in applicazione del succitato decreto:
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Visto,

I'ordine OG/2024/179 generato da quest’Arnas in favore dell’Associazione “Gruppo Donatori di Sangue
Fratres Valverde ODV" a seguito delle attestazioni rese dal Servizio Immunoematologia ¢ Medicina
Trasfusionale di questa Arnas per la fornitura di sangue ed emoderivati per le attivita associative e di raccolta
sangue effettuate nel corso del 111 trimestre dell’anno 2024:

Che.

con nota prot. gen. n. 19798 del 30.10.2024, I’ Associazione “Gruppo Donatori di Sungue Fratres Valverde
ODV” a fronte dell’ordine OG/2024/179. emesso a seguito delle attestazioni rese dal Servizio
Immunoematologia e Medicina Trasfusionale di quest’Arnas, ha richiesto, a seguito della fornitura di sangue
ed emoderivati per le attivita associative e di raccolta sangue effettuate in favore dell’Arnas Garibaldi nel
corso del 111 trimestre 2024, il rimborso pari ad € 67.793.00;

Visto.

il DURC on line numero protocollo INPS_42245176 con validita al 24.12.2024 presentato dall’
Associazione “Gruppo Donatori di Sangue Fratres Valverde ODV” in qualita di Capofila in uno alle
dichiarazioni e/o Durc per ciascuna Fratres associata riguardo la presenza o meno di dipendenti;

Ritenuto,

di procedere alla liquidazione ¢ al pagamento del rimborso in favore dell” Associazione “Gruppo Donatori
di Sangue Fratres Valverde ODV"', della somma complessiva pari a € 67.793.00 in forza delle notula
trasmessa in data 30.10.2024 assunta al protocollo generale n. 19798 il 30.10.2024 emessa a seguito delle
attestazioni rese dal Servizio Immunoematologia e Medicina Trasfusionale dell’Arnas Garibaldi a fronte
dell’ordine NSO 0G/2024/179, relativamente la fornitura di sangue ed emoderivati per le attivita associative
e di raccolta sangue svolte nel corso del 111 trimestre 2024:

di autorizzare la somma complessiva pari a € 67.793.00 a carico del bilancio 2024 aut. 110/sub 95. conto
20001000017:

di dare mandato, al Settore Economico Finanziario di procedere al pagamento:

di munire, la presente della clausola di immediata esecuzione

DETERMINA

Per i motivi esposti in premessa, che qui si intendono ripetuti e trascritti:

Procedere alla liquidazione e al pagamento del rimborso in favore dell” Associazione “Gruppo Donatori di
Sangue Fratres Valverde ODV™. della somma complessiva pari a € 67.793,00 in forza delle notula trasmessa
in data 30.10.2024 assunta al protocollo generale n. 19798 il 30.10.2024 emessa a seguito delle attestazioni
rese dal Servizio Immunoematologia e Medicina Trasfusionale dell’Arnas Garibaldi a fronte dell’ordine
NSO 0G/2024/179. relativamente la fornitura di sangue ed emoderivati per le attivita associative ¢ di
raccolta sangue svolte nel corso del 111 trimestre 2024
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Autorizzare la somma complessiva pari a € 67.793,00 a carico del bilancio 2024 aut. 110/sub 95, conto
20001000017:

Dare mandato al Settore Economico Finanziario di procedere al pagamento;

Munire, la presente della clausola di immediata esecuzione

I Rbsponsablle struttoria
u F den assa, no

\,‘ Il Dirigente Resp nsablle
U.0. (‘ rl, eneral




U.0.C. ECONOMICO FINANZIARIO PATRIMONIALFE

€ 67.793,00

Bilancio anno 2024
Autorizzazione n. 110/ sub 95
conto 20001000017

Si conferma la suindicata disponibilita rilevata dal Dirigente Responsabile dell'U.O.C. Affari Generali, e si
iscrive nelle pertinenti utilizzazioni del budget.

Il Dirigente Respons
“Economico Finanzi
(Dott,

ile dell’U.O.C.
o e Patrimoniale”
. Roccella)

Il presente atto viene pubblicato sul sito internet dell’azienda www.ao-garibaldi.ctit nella sezione

“Amministrazione Trasparente”, sottosezione “Provvedimenti”, “Provvedimenti dirigenti”, a cura del sig.

. Responsabile del procedimento di pubblicazione




ARNA.S. GARIBALDI Aty http\Wwww.ao-garibaldi.ct.it
P.ZZA SANTA MARIA DI GESU' 5§ A/BIC ba - §
CATANIA (CT), ITALIA, CAP: 85123
C.F. e P.IVA 04721270876

Tel : (+39) 0957591111

Esercizio 2024

Elenco di Liquidazioni
Provvedimento: PL 2024 -90- del21/11/2024 3° TRIM. 2024 0G-2024-179 FRATRES CAPOFILA VALVERDE CIG:

AO03F1D689E EMOCOMPONENTI
Autorizzazione: UA-2024 - 110-95 EMOCOMPONENTI FRATRES Il TRIMESTRE 2024
Conti Codice Descrizione
20001000017 ACQUISTI IN CONVENZIONE SANGUE ED EMOCOMPONENTI
Beneficiario: 153 GRUPPO DONATORI DI SANGUE FRATRES VALVERDE - CAPOFILA PROV. CT
— Documento --- -- Liquidazione -— Importo
Tipo - Anno - Num. - Data Anno - Num - Riga - N.Sca. DtSca.
N.Dt.Doc.: 16/24 - 30/10/2024 2024 - 208311 - 1 - 1 04/01/2025 67 793,00
Estrreg.: 00 - 2024 - 253 - 05/11/2024 Gonto Scadenza: 20001000017 - ACQUISTI IN CONVENZIONE SANGUE

ED EMOCOMPONENTI!
C1G: AD3F1D68SE - convenzione con 'associazione” gruppo
donator di sangue fratres Vaiverde ODV™ in qualita

Utente: FEDERICA CASSARINO

Totale Beneficiario: 67 793,00
Totale 67 793,00
Totale 67 793,00

Il responsabile della compilazione dei dati

Il dirigente del settore

Stampato il : 21/11/2024 Pagina 1 di 1



T TRINESIOE 2004

TOT QUANTITA" [RIMBORSO SUB TOT
Donazioni di Sangue validate 523 65,00 € 33.995,00 €
Donazioni di Plasma in aferesi validate 79,00 € o
Donazioni Multicomponente validate 79,00 € - €
Donazioni di Sangue validate 486 43,00 € 20.898,00 €
Donazioni di Plasma in aferesi validate 55,00 € - €
Donazioni Multicomponente validate 55,00 € - €
Donazioni di Sangue validate 546 22,00 € 12.012,00 €
Donazioni di Plasma in aferesi validate 17 24,00 € 408,00 €
Donazioni Multicomponente validate 2 24,00 € 48,00 €
Prima donazione 36 12,00 € 432,00 €
TOTALE 67.793,00 €
N h ittt
Bidhs Vilyi 4 ARNAS GARIBALDI CATANIA
Dott.ssa ALICE RIBELLING
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NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIO

U.0.C. IMMUNOEMATOLOGIA E MEDICINA TRASFUSIONALE
Direttore: Dott. S. Sciacca

Prot DIRSIMT 197/2024

Catania, 235 Ottobre 2024

Al Dirigente del Settore Affari Generali
Dott.ssa E. Riggi

etto: Trasmissione validazioni report Associazioni IT e ITI trimestre 2024

i rasmettono i report di seguito indicati, firmati vidimati e validati da questa U.0.C. al

14

fine di procedere ai rimborsi degli stessi:

-Report prime donazioni 11 trimestre 2024 deli’associazione Fratres San Filippo Aci Catena;

CAw e s dediae

-Report [ rimestre 2024 dell’associazione Fratres San Filippo Aci Catena, in sostituzione del

e eas L

report rasmesso con nota prot. DIRSIMT 195/2024 del 23.10.2024, a seguito di correzione
comunicata dail’associazione stessa in data odiemna;

-Report i1 trimestre 2024 dell’associazione ADVS Fidas Catania;

-Tabella riepilogativa corretta, a seguito dellintegrazione comunicata in data odierna
dail’associazione Fratres San Filippo Aci Catena, del rimborso complessivo spettante all’
“Associazione Gruppo Donatori di Sangue Fratres Valverde ODV™, in qualita di Capofila nella
provincia ¢i Catanie, a seguito della fornitura di sangue ed emoderivati per le attivita associative ¢
di raccolia sangue effettuate in favore dell’ Amas Garibaldi nel corso del 11l trimestre 2024.

ARNAS GARIBALD] CATANIA
Detjaez ALICE RIBELEING

je_é?@iﬂistraﬁvocoﬁmﬁze_ L F e Y 3
SEC, Magicina Xashllanaie LT

Tel.: 095-7594382 FAX: 095-7594900 E-mail: ssciacca@arnasgaribaldi.it

PFC: immunofracficinnala@nan on cawihoaldl & e



Protocollo nr.
inserito da
Asrivaio

Tipo lettera

Oggetlo
Mittente
Destinatario

Data
da

Tipo email

Cggello
Allzgati

Carpo

ARNAS Garibaldi

0019796 del 30/10/2024

Protocallo

30/10/2024 Ore 13:28

E-MAIL

RIMBORSO 3" TRIMESTRE 2024 UNICO
FRATRES VALVERDE CAPOFILA CT

Responsabile Economico Finanziario s Patrimomiale -

Mail
Wed, 30 Oct 2024 13:21:46 +0100
Fratres Valverde Capcfila CT (capofila.c@pes ratras.it)
protocolio.generale@pec 3o -garbald.cLit
ecofinfdpec ao-garibaidioLit
3 posta cenficsia con allegato p7m a/g pal
Rimberse 3° Trimesye 2024 Unico
No DURC Minariteli.pdf
Durc Fratres Valverde pdf
Nc DURG Calatabiano.pdf
No DURC San Leone.pdl
Rimbecree 3° Trimestre 2024 Unico.pdf
No DURC Aci Boraccorst.pdf

IR (o b
A' L( =21

il

Ope-atare Rapisarda Manuele
Allo nr.
Classificazione

compalenza

No DURC Padre Pic.pdf
Ne DURC San Gregario.pd!

REGIONE SICILIA
A.R.NLA.S. 'GARIBALD?“A

CATANIA
STRUTTURA AFFARI GENERAL!

No DURC Nicolosi.pdf
No DURC Mascalucia pd?
No DURC Adraro.pdf

0 4 NOv. 2024

Lettera accompagnatoria 3° Trimestre 2024 pd? Prot. N° 24.5.7/18

R T

No DURC Madonna de'la Misericordia pdf

ARRIVO

Dure Fratres Misterbianco.pdf
Tricomi Carmela C.1-C F pdi
No DURC Padara.pdf

No DURC Acireale.paf

Na DURC Cgnina pdf

No DURC Aci Catena pdf

Na DURC Belpasso.pdf

Coordinamenic Capafiia Catania "Fratres Valverde”
Yia del Saniuario 110 Valverge (CT)
Cell. 3493582514
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e { FRARES ) e

Valverde
Capofila Provincia di CT

Spett./le A.R.N.A.S. Garibaldi
Piazza S. Maria di Gesu 5

95126 Catania

lo sottoscritta Tricomi Carmela nella qualita di legale rappresentante del Gruppo
Donatori di sangue Fratres Valverde ODV, Capofila dei gruppi Fratres afferenti
convenzionalmente all’A.R.N.A.S. Garibaldi, con la presente

CHIEDE

il rimborso degli emo componenti a voi forniti, nel periodo 01/07/24 al 30/09/24, come
da notulza allegata alla presente.

Cordialmente.

Valverde 30/10/2024

. . " ——p= —p — —— —— —— == —r

g

Gruppo Donatori Di Sangue Fratres Valverde — Capofila Provincia di CT
Via De! Santuario, 110 Palazzo Comunale - 5028 - Valverde
Cel'. 3498582614
e-mail ; capofila.ct@fratresit PEC caponla.ct@pec.fratres.it



FRARES

DONATORI 1 SANGUE
Spett/le A.R.N.AS. Ospedale "Garibaldi"
P.zza Sonta Mario di Gesil, 5

95126 CATANIA

Prot. N° 16/24

Oggetto: Rimborso spese unita di sangue 3° trim. 2024

NSO: 0G-2024-179 CODICE: AFGSQH CIG: AO3F1D68SE

Si f3 richiesta di rimborse dei costi per le zttivita assaciative 2 di raccolta di cui al vigente Decretc dell’Assessorzto delia
Sanit3 d=! 08/01/2017, n. 33 ed in rifarimento all’art. 07 delia convenzione stipulzta con celibera n. 1213 del 27
/1172023, per le N°. 1610 denazion! volontarie di sangue effettuate complessivamente in favore di codesta Azienda
dalio scrivente Gruppo Donatori di sangue Fratres Valverde ODV Capofila dei Gruppi Fratres Catania afferenti CF.
90012740875, nel periodo 01/07/24 al 30/03/24, come di seguito specificato:

Emocomponente ' Unita Costo | Totale
Sangue intero 523 € 6500 | 33.995.00
Sangue intero | a8 €43.00 | 20.898.00
Sangue intero I""sa6 | €200 | 12.012,00
Plasma/Plt/Multicomponent 0 { €79.00 00
Llas-r_na/Plt/Multicbmponent 0 | €55.00 | 00 |
Plasma/Pit/Multicomponent 19 | €2400 | 456,00 |
| Prime Donazioni 3 | €1200 | 432,00 |
TOTALE € 67.793,00
| MAGGIORE ATTIVITA’ Unita | Costo | Totale
Anni 2022 -2023 0 (€50 | 0
TOTALE € 0
DETRAZIONE A.R.N.A.S. ' Unita Costo | Totale
Donazioni presso locali ARNAS 0 € 1.00 o 0d
Donazioni con personale ARNAS o € 600 0 1
TOTALE € 00
| NETTODALIQUIDARE | € 67.793,00 ]

GRUPPO DONATORI BI SANGULE FRATRES VALVERDE ODYV

2 CAPOFIEA DE GRUPPE FRATRES DELLAMBITO TERRITORIALE CLM AFFERENTI
s CONVENZIONALMENTE ALL'ARNAS G ARIBALDL
! , AFETLIATO CON CODYT N 45 3158 CONSOCTAYIONE NAZION ALE DE] GRUPPM DONATOR] £ SANGUE FRATRES
/ DETLE VISERICTRODIE DITALIA TN DATA 31724454

93028 Valverde — Via del Santuario, 110 — Tel. 3498582614

Condice Fivesle WORI2746873 - e-mall: capafila.ci@ fratresit ~ PEC: copofiia.ciapec.fratees.it

( FRARES

PONA ORI DL SANGYL




FRARES

DONATOR! DI SANGUE

Ai sensi di legge, il rimborso g esenteda LV.A. ¢ I'Associazions non pud emettere fattura, ma solo zottoscrivere per
quietanza.

Si prega di intestare il mandato di pagamento al Gruppe Donatori di Sangue Fratres Valverde 0DV, orovvedendo al
pagamente In  oggeito  mediante accreditamento  sul  conte  corrente  bancario  con IBAN
|IT19X0898584020019001014825 presso Sicilbanca Credito Cooperative Italiano con cortese urgenza.

Confidando Vs. sensibile collaborazione si porgono cordiall saluti.

Valverde 30/10/24

GRUPPO DONATORI DI SANGUE FRATRES VALVERDE ODV
CAPOFILA DEIGRUPPT PRATRES DELLAMBITO TERRITORIALE CUM ACTERENTI
CONVENZIONALMENTE ALUARNAS GARIBALDY

AWFLIATOZON COERTE N7 45 ALLA CONSOUTAZIONT NAZION ALY LI GRIPE] DONATURE DS, ANGLT FRATREN
DEILE SOSECORGIEDTEM LAUIN BATA 2 1241984

'eRARES) 95028 Valverde - Via del Sanguario, 110 — Tel. 3498582614

- Cadice Fiscale Y611 2740875 - e=nait: capofihr.cr@: fraresit -~ PEC: capafilaciupec froires.it
TN TARI DESOMGUE .
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Durc On Line

I—Taumem Protocolio lINPS__43201136l Data richiesta | 2411012024 ]Scadenza validitél -'-i‘zmzlzoﬂ

Denominazione/ragione sociale GRUFPFPO FRATRES "GABRIELLA MISTERBIANCO ODV
Codice fiscale Q3069290877
Sede legale VIA J F KENNEDY 22i24 MISTERBIANCO CT 95045

Cen il presents Documento si dichiara che il soggatto sepra identificatc RISULTA REGOLARE nei confronti &i

INPS.
LNLALL.

1 Documento ha validita ci 120 giomi dalia data della richiesta e siriferisce alla risuianza, aila stessa dala,
cellinterrogazione degl archivi dell INPS, dsilINAIL e della CNCE per le imprese che svolgono altivita dell'ediizia.
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el 4 il ]

ETITENO HATIOMALL FER L ASSI ILATIORE
COPTRC GLLMFORTLEN STIL LAR2RD ‘ " b

Durc On Line

1 Numero Protocolio [ans_4224517a| Data richiesta | 26/08/2024 lsmenza validita -;24;12:20249_]

Denominazione/ragione sociale GRUPPO DONATORI DI SANGUE "FRATRES® VALVERDE

Codice fiscale 90012740875
VIA DEL SANTUARIC 110 VALVERDE CT 85028

Sede lecale

Con il presente Documento si dichiara che il soggetio sopra identificato RISULTA REGOLARE nei confronti di

INPS.
LNLALL.

Il Documente ha validita di 120 giorni dalla data cella richiesta e si riferisce alla risultanza, ala stessa data,
dell'interrogazione degli archivi Gell'NPS, dellINAIL e delia CNCE per le imprese che svolgono atiivita dell'edilizia.

Pagina 1 di 1



Dichiarazione sostitutiva atto di notorieta

(Art. 4 logge 4.01.1968, n.15 come modificato ed integrato dail'art. 3 delia legge 15.05.1887, n. 127 , dali'art. 2 della legge
45.06.1998, n.161 e dal D.P.R. 20.10.1998, n403)

PR s (-1 1 C-1) |« MURa———— U
PO B 110 7. & 1 Y 2 J s 2 Catania (CT) oeeeereceniemsmmenissmemm i nnees
residentein Aci Sant'Antonio (CT) in via Soldato G. Cristaudo ... ... ot GRS nb

in qualita di legale rappresentante pro-lempore del Gruppo Donatori di Sangue Fratres

‘Lauretta” Aci Bonaccorsi con sede in Aci Bonaccorsi (CT) via Battiati 48 consapevole delle
responsabilita penali in caso di false dichiarazioni ai sensi dell'art. 26 L.15 del 4/1/198:

DICHIARA CHE

questo Gruppo Fratres non si avvale di operatori esterni con contratti di lavoro
subordinato o autonomo.

Si precisa che tutto il lavoro amministrativo, di promozione e di raccolte & svolto
esclusivamente da volontari.

Aci Bonaccorsi li, 28/10/2024°




&

FRARES

Gruppo Donatori Sangue
San Filippo - Aci Catena

Prot. N° 11/2024

Azienda Ospedaliera di Rilevanza Nazionale
e di Alta Specializzazione Ospedale “Garibaldi’
Piazza S. M. di Gesu 5

95126- CATANIA

La sottoscritta L'/ABBATE GIOVANNA MARIA nata a Treina il 25/11/1956, codice fiscale
LBB GNN56S65L448H, in qualita di Presidente e Legale Rappresentante pro-tempore del Gruppo
Denatori di Sangue Fratres San Filippo ¢i Aci Catena

DICHIARA

Che L'Associazione nen ha personale dipendete & non necessita déila presentazione del
modello DURC e
ALLEGA

Aci Catena,29/10/2024

Gruppo Donatori di Sangue Fratres San Filippo Aci Catena
Via Finocchiari, 146/C - 95022 Aci Catena | CT) - cell. 3314188119

e-mail: gruppoacicatena@fratres.eu gruppoacicatena@pec.fratres.eu



Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorieta

{Ai sensi della L. 12797 ¢ successive modifiche ¢ integrazieni)

La sottoscritta Scalia Simona nata a Acireale (CT) il 30/06/ 1986 ¢ residente a
Acireale (CT) in Via Ludovico Ariosto n° 26 Codice Fiscale SCLSMNB86H70A028],
nella qualita di Presidente € legale rappresentante Pro-tempore dell’associazione di
volontariato Gruppo Donatori di Sangue FRATRES , con sede a Acireale (CT) -
95024 in via Cecco Angiolieri n® |- C.F. 90016920879:

DICHIARA

Consapevole deile responsabilita penali cui puo andare inconuo in caso di

dichiarazione mendace, cosi COME previsto dail’art. 4 L. 15/68 che:

L® Associazione Gruppo Donatori di Sangue FRATRES con sede in Cecco Angiolier]
1 = 93024 (CT). monha permnale-dipendeme e ghe non necessita la presentazione
dei DURC.

Si allega documento di identita del presidente
—C.1. N° CA 42496DJ rilasciato dal Comune di Acireale (CT)

021012024 7




DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

{ ai sensi geila L. 127/97 e successive modifiche ed integrazioni)

L'anno duemilz ventiquattro, il giorna S del mese di ottobre , la sotioscrilta
ANZALONE MARIA AGATINA, rata in Biancavilla il 07/06/ 1979 e residerte in
Adrano, in via Fraielle n. 55 Codice Fiscele NZLMGT7SH4TAB41A, nella gualita di
Presidente del Gruppo Donatori sangue Fratres di Adrano, con sede in Adrano, via
Acireale nn §- 11-13 , Cod. Fiscale 93067740873

DICHIARA

Corsapevoie delle responsabilita penali cui pué andare incontre in casoc di
gichizrazioni mendace, cosi coma previsto dall’art. 4 L.15/68 che:

L' Associazione Gruppo Fratres di Adrano non ha personale dipendente e che non
necessita ¢i presentazione del DURC

Adrano 3%TTobra 2024

IN FEDE



| Donatori di Sangie

 ERARES

~._/ Belpasso
C.b. 93076260871

Belpassg, 10/09/2024

Fratres Valverde
Capofila Provincia di CT

I! sottoecritto Reina Francesco natc a Belpasso (CT) il 12/01/1958 residente in via

XIX Traversa n. 4 a Belpasso (CT), Presidente Pro-Tempore dell’Associazione di
Volontariato denominata GRUPPO FRATRES BELPASSO ODV con sede in via A. De Gasperi
n. 5, codice fiscale 93076260871

DICHIARA
che |' Asscciazione non ha personale dipendente e non necessita della presentazione del
DURC

ALLEGA

Fotocopia del documente d'identita

President
{Ing Francesco )

gy <



FRARES

DONATORI DI SANGUE

Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorieta ai sensi
del D.P.R. n° 445 del 28 dicembre 2000.

La sottoscritta Paola Arcidiacono nata a Taormina il 21/11/1972 & residente a Giardini
Naxos, in via Cariddi 13, in qualita di Presidente € Legale Rappresentante pro tempore
del Gruppo Fratres Calatabiano Odv, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di
dichiarazioni non veritiere e falsita negli atti, richiamate dall'Art. 76 D.P.R. n. 445 del
28/12/2000

DICHIARA
sollo la propria personale responsabilita cha:

i’Associazione denominata Gruppo Fratres Calatabiano ODV, non ha personale
dipendente e che non necessita la presentazione del DURC.

La sottoscritta dichiara inoltre di essere informata, ai sensi del D. Lgs. n° 19642003 {codice in materia di
pretezione del dati personali) che i dati personali raccolti sarannc trattati, ancne con strumenti informatici,
asclusivamente nellambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene ress.

Calatabiano 7 ottobre 2024

IL DICHIARANTE

\ 4
CcENED

Ai sensi deli‘art. 38 D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 la dichiarazione & sottoscritta callinteressata ed inviata
unitamente a copia fotostalica, ron autenticata di un documento di identita del sotloscrittore, all'ufficio
competente via fax, framite un incaricato, oppure a mezze posta.

Aliegati:

« cara ideniita n’ CAB0627EK rilasciata in data 26 giugno 2018 e valida fino al 21 novembre 2023
dal Comune di Giardini Naxos {ME}.

N GRUPPQ DONATORI SANGUE ‘FRATRES' - CALATABIANO ODV
;@' \y ISCRITTO matia sezionq "Orgenizzazioni i Volontoriata™ del RUNTS con D.0.G. N. 2113 de! €37 1172022
/ 3 \\ 95011 CALATABLANO {CT) - Via ODuomo, 3
\ TEL.: +39 345391 11832
{ FRARES ) codice fiscate 82021110876

rowl ol e ) E-malt: qrup,«or:lalablnm#lmucs.cu PEC: cruppm’:!arahaano»ypeg,lmbu v
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/\ GRUPPO DONATORI DI SANGUE FRATRES oDV
/o

b\ “MADONNA DELLA MISERICORDIA"

San Giovanni La Punta

Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorieta

(Ai sensi della L.127/97 e successive modifiche e’ integrazioni )

L'anno duemila........... il GIOTNO coiciinnes del mese i ..

La sottoscritta Giuseppina Failla nata a Catania il 06/01/1857 e
Residente a San Giovanni La Punta in via Aurora,n.24 pal.C2
cod.fiscale FLLGPP57A46C351C,nella qualita di Presidente €
legale rappresentante Pro-Tempore dell’Associazione di
volontariato Gruppo Fratres Madonna Delia Misericordia con
sede a San Giovanni La Punta in Piazza Recupero,1/B, codice
fiscale C.F.90043890871.

DICHIARA

Consapevole delle responsabilita penali cui pud andare incontro in

caso di dichiarazione mendace, cosi come previsto dali'art.4
L.15/68 che:

L‘Associazione Gruppo Fratres Madonna Della Misericordia, non ha persgnale

Dipendente & che non necessita la presentazione de! DURC.

) IN FEDE & QQ
Wiathdolacn TRt

X

4 :
Gruppo Donatori di Sangue Fratres\{b_‘l_a;mna he!l Misericaordia”
P - i~ Munba {1-TY - Biaz7a Recuoerg 1/8 ~ call. 3459184628



FRARES

Gruppo donatari sangue Mascalucia

Azienda Ospedaliera di Rilevanza Nazionale e di Alta Specializzazione
Ospedale "Garibaldi” P.zza 5. M. di Gesti 5 95126- CATANIA

Prot. 50/24

IL Sottoscritto Angelo Salice nato z Catania il 14/05/1974 residente in Via G. O'Annunzio 5 Mascalucia {CT)
in qualita di Vice President= e legale rappresentante pro-tempore dell' Associazione Donatori Volontari di
Sangue Fratres Mascalucia con sede in corso Michelangelo 1/A Mascalucia {CT)

DICHIARA

Che |'Associazione ngnm.agggnal&dimndmon necessita delia presentazione del DURCALL EGA
Fotocopia del documento d’identita

Mascalucia, 28/10/2024__ Il Vice Presidente

Dott. Angelo Salice

-
2

[
5_;Zf~,u Az
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FRARES

Prot.

Azienda Ospedaliera di Rilevanza Nazionale

e di Alta Specializzazione Ospedale “Garibaldi”
P.zza S. M. di Gesu 5
95126- CATANIA

1l sottoscritto Pietro Gangi Climenti nato a Catania il 03/04/1972 C.F GNGPTR72D03C351G,
in qualita di Presidente e Legale Rappresentante pro-tempore dell'Associazione Donatori
Volontari di Sangue Fratres Catania Immacolata dei Minoritelli (CT)
DICHIARA
che I"Associazione non ha personale dipendente e non necessita celia presentazione del
DURC non ha.personale dipendanig.e non necess
ALLEGA

Fotocopia del documento d’identita

Catania, 28/10/2024

il Presidente
pPletro Gangi Cljmenti -
P )y A=z
GRUPPO DONATOR1 DI SANGUE

IMMACOLATA DET MINORITELLI
Viz Teatro Greco, 32 .
FRANRTS 95124 CATANIA

SumGHWwAr PAJCF. 93127100878



FRARES

all’ Azienda Ospedaliera di Rilevanza Nazionale
o di Alta Specializzazione Ospedale “Garibaldi”
Piazza Santa Maria di Gesu, 5

95126 — CATANIA

Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorieta
(Ai sensi della L. 127/97 e successive modifiche e integrazioni)

’anno DUEMILAVENTIQUATTRO il giorno, 03.Ottobre 2624 lasottoscritta Maria Rita A.
Mazzaglia nata a Nicolosi il 29 Settembre 1967, MZZMRT67P6IF830), residente a Nicolosi (CT)
in Viale A. Moro, 14 P.2, nella qualita di Presidente e legale rappresentante Pro-Tempore
deli’Assaciazione di voiontario GRUPPO FRATRES “Ut Unum Sint” Nicolosi ODV con sede a
Nicolosi (CT) in Via G. Garibaldi, 38, C.F. 93044440878:

DICHIARA

consapevole delle responsabilita penali cut pud andare incontro in caso di dichiarazione
mendace, cosi come previsto dall‘art. 4 L. 15/68 che:

U’ Associazione: Gruppe Donatori di Sangue Fratres “Ut Unum Sint” di Nicolosi nonwhapersonale .«
dipendente e non necessit2 la presentazicne del DURC.

5i aliego FOTOCOPIA DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO

il Presidente




FRARES

DONATORI DI SANGUF

Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorieta
(ai sensidella L. 127/97 e successive modifiche e integrazioni)

La sottoscritta Lidia Milli, nata a Catania il 23/02/1956 ed ivi residente in Via Caronda n® 285/C,
cod. fiscale MLLLDIS6B63C518B, nella qualita di Presidente e legale rappresentante pro-tempore
dell'associazione di volontariato donatori di sangue “Gruppo Fratres Santa Maria di Ognina” di
Catania, con sede in Via Fiume n°31/A scala B Catania, cod. fiscale 93052170870, consapevole
delie responsabilita cui pud andare incontro in caso di dichiarazione mendace, cosi come previsio
dall'art. n°15/68

DICHIARA
Che l'associazione donatori di sangue "Gruppo Fratres Santa Maria di Ognina™ di Catania non ha
personale dipendente e che pertanto non necessita della presentazione del D.UR.C
In fede.

Catania, 29/10/2024 *

! A

1L FRESYDENTR
Ligia dpte. | Mii|| »
::' L l fv\/“

X GRUPPO SANTA MARIA DI OGNINA -ODV
é Indirizzo: Via Fiume n® 31/A scala B - 95126 CATANIA (CT)
\, Codice Fiscale 93052170874 - Telefono: 3299083622
' e-meil: gruppocataniasmogningafratres.ci PEC: fratressmogninaapec.ir

/
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FRARES

Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorieta ai sensi
del D.P.R. n° 445 del 28 dicembre 2000.

L a sottoscritia MAZZA Debora nata a Catania il 14/03/1978 e residente a Catania in
Stradale Giulie, 5, in qualita di Presidente e Legale Rappresentante pro tempore del Gruppo
Fratres Padre Pio da Pietrelcina di Catania, consapavole delle sanzioni penali, nel caso di
dichiarazioni non veritiere e falsita negli atti, ichiamate dailArt. 76 D.P.R. n. 445 del 28/12/2000

DICHIARA

solto ia propria perscnale responsabilita che:
I'Associaziane denominata Gruppe Fratres Padre Pio da Pietrelcina di Catania, non ha
personale dipendente e che non necessita la presentazione dei DURC.

La souoscritta dichiara inoltre di essere informata, ai sensi del D. Lgs. n° 188/2003 {codice In
maieria di protezione dei dati personiali) che i dati personali raccalti saranne tratiali, anche con strumenti
informatici esclusivamente nellambito de! procadimenta per Il quale !a presenie dichiarazione viene resa

Caten'a __28 oliobre:2024" *

IL DICHIARANTE

Al sensi dellart. 38 D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 ia dichiarazione & sottoscritta dall'interessata ed
invista unitamente a copia folostatica, non autenticata di un documento di identita del soltoscrittore,
ait ufficio competente via fax, tramite un incaricale, oppure & m22z0 posta.

Altegsti:
carta identitz Eletironica n® CAT1287RT rilasciata in data 15 marzo 2024 e vaiida fino al 14
marzo 2024 dal Comune di Catania (CT)



——

AIPARNAS - Az. Garibaldi
CATANIA

i

! 11 sottoscritto Dott. Antonio D). Pappaiardo nato a Pedara il 25/04/1968 ivi residente in Via 8,
i’z*zmcc:;co civ. |8 nella qualita di Presidente dell’ Associazione di volontariato Gruppo Fratres di
i'cdara—donmori di sangue con P.L. 90013500872 consapevole delle sanzioni penali previste nel
caso di mendaci dichiarazioni

|
l

! Dichiara
' Che il personale della Fratres di Pedara ¢ solo volontario ¢ di conseguenza nou vi ¢ obbligo di
' O —— —_—— - ————— -
presentazione DURC
i
|
| g
H 4 | pa
' ¢ 1 Prcsid,!nﬁ ; 7
£
(Dott. | Antonio ? _!?hpp (ardu) cell 347/5380311 /
/s ‘ -— Py

G AT N Nz s
&?”‘“ /1 % nANzjL 7t

Gruppo Fratres Donatord di Sangue
@ Via Pizzo Ferro. B3 - 95020 Pedara(CT)
& iseriito Afho Regivaale Volontariaio Regione Sicilia
R ﬁfRES Tel 303/8315685- l'.-i.lllkifi {ratres )_cdalm @hiscali.il peciiiatrespedanmapec. it
Internet: Tigpz/waw fratrespedara.it




&
FRARES

DONAFOREDY SANGLE

GRUPPO FRATRES SAN GREGORIO CT
VIA ROMA, 2 - 95027 SAN GREGORIO DI CATANIA

TEL. 3286557817 - EMAIL gruggosg[egoriocatania@fratres.eu

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA ATTO NOTORIETA’
Art. 4 legge 04 01 1968 n. 15 come modificato ed integrato dall'art. 3 della legge

15 05 97 n. 127, dell’art. 2 della legge 16 06 98 n. 194 e dal D.P.R. 20 10 1998 n. 403
I sottoscritto CAGGEGI GIUSEPPE nato a Randazzo (CT)il 13 04 1962 e residente
in San Gregorio di Catania, via Gelatusi, 33, in qualita di legale rappresentante
pro-tempore del GRUPPO FRATRES SAN GREGORIO CT con sede in San Gregorio
di Catania, Via ROMA, Ze consapevole della responsabilita penale in caso di false
dichiarazioni ai sensi dell'art. 26 L. 15 del 04 01 1998

DICHIARA
Che questo gruppo Fratres nan si avvale di operatori esterni con contratti di lavoro
subordinato o autonomo. Si precisa che tutto il lavoro amministrativo, di

promozione e di raccolte € svolto esclusivamente da volontari, pertanto non
necessita la presentazione del DURC.

), N

SAN GREGORIO LI =~

Ii presidente
(Caggegi Giuseppe)



»*; GRUPPC DONATOR! di SANGUE
3 “ERATRES SAN LEONE 0.D.V.”

rada il

Dichiarazione sostituiva DURC
{ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000)

Prot. n. 4617006 del 29/10/2024
La soltoscritta Francesca Sima, nata a Bronte (CT) il 61/08/1962; in qualita di rappresentante legalc
dell*organizzazione di volontariato Eratres San Leone ODV. sita in Via San Leone, n.l. czp 95122
comune di Catznia. provincia di Catania: codice fiscale: 93066080875,

Consapevole delia responsabilita penaic ¢ deile conseguenti sanzioni in ¢aso di faisa dichiarazione. prevista

dail’art, 46. ¢.1 del DPR 44572000 ¢ dall*art.4 c.14-bis L.1062011

DICHIARA CHE

l.‘n:ggni;:zazior}c di :x.'u.ler‘nzjn.;uo & cui sopra. n_wwggmlj__p_ perianto, non necessita di_presentazions
Dure in corso di validita 21 fini del imborse relativo al 1 trim/2024

Af vensi deil ‘ars 38, comma 3. del D.PR. 5. 4 4372000, alla presente aufocertificazione va allegata Jetoeopia,
(chiara e leggibile) di un documento d sidentita, in corso di validita, del sottoscritore.

Lgs. 30/66/2003, n. 196: § daif sopra ripericii sono preseriii dalle
ichiesti e verranno uilizzati esclusivaments

Informativa ai sensi dell’arl. 13 dei D.
ento per il quale sone i

disposizioni vigenti ai fini del procedin
peir rale sCapo

Catania. 29:10,2024
——

{2 frdrmer2nl J [ ¥ 7 1 O

Firma(leggibiicidel legale rappresentante

Sfratres.zu - oo falresenhs anacaiania@icgalmaiit

a5 3l t:.j;aue,;snl‘_d:e@‘r!-cmezi?.l; - Erias
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