
Anagrafica Ente

Codice Fiscale 97015710151

Denominazione AMICI DEL POLICLINICO - DONATORI DI SANGUE ODV

Link Rendiconto

Data Ultimo Aggiornamento
Link Rendiconto

Presentazione Ente L’ASSOCIAZIONE PERSEGUE SENZA SCOPO DI LUCRO FINALITÀ QUALI:
CONTRIBUIRE AL RAGGIUNGIMENTO DELL’AUTOSUFFICIENZA DELLA REGIONE
LOMBARDIA DELLA DOTAZIONE DI SANGUE, SUOI COMPONENTI E DERIVATI
CON PARTICOLARE RIFERIMENTO ALLE STRUTTURE SANITARIE CHE
AFFERISCONO ALLA FONDAZIONE IRCCS CA’ GRANDA OSPEDALE MAGGIORE
POLICLINICO; MIGLIORARE QUALITATIVAMENTE E QUANTITATIVAMENTE LA
DONAZIONE E LA TRASFUSIONE DI SANGUE E SUOI COMPONENTI, ANCHE CON
LA COLLABORAZIONE DI ALTRI CENTRI TRASFUSIONALI; REALIZZARE SUL
DONATORE UN CONTINUO ED ACCURATO CONTROLLO SANITARIO, TALE DA
GIUNGERE AD UNA EFFICACE TUTELA DEL SUO STATO DI SALUTE E AD UNA
VALIDA PREVENZIONE ANCHE NELL’OTTICA DELLA PROMOZIONE DELLA
SALUTE PUBBLICA.

Sede Legale

Provincia MILANO Comune MILANO

Indirizzo VIA FRANCESCO
SFORZA 35

CAP 20122

Telefono1 0255034490 Email1 ROCCHINA.DEROSA@DO
NATORIAMICI.IT

Telefono2 Email2

Telefono3 Email3

Pec DONATORIAMICIODV@PEC.IT

Sede Operativa Principale

Sede Operativa coincide con la sede legale
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Dati Legale Rappresentante

Codice Fiscale *****

Data di Nascita ***** Sesso *****

Nome PAOLO Cognome GIACOMELLI

Cittadinaza ***** Stato di Nascita *****

Comune ***** Città *****

Domicilio Elettivo

Provincia ***** Comune *****

Indirizzo ***** CAP *****

Telefono1 ***** Telefono2 *****

Telefono3 ***** Email *****

Pec *****

Rendiconto Delle Spese

Anno Esercizio 2024 Importo Percepito €50.103,48 Data Percezione 20-08-2025
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Spese Da Rendicontare

Tipo Spesa Risorse Umane Importo €49.167,86

Relazione Illustrativa - 1 impiegato 3° livello contratto UNEBA addetto al donor care e si occupa di contattare
telefonicamente le persone per ricordare loro la donazione di sangue e le visite mediche
di questi ultimi.
- 1 impiegato 2° livello contratto UNEBA che si occupa del coordinamento dei 75
volontari dell'Associazione
- 1 medico con incarico professionale che svolge visite di idoneità per la donazione di
sangue

Tipo Spesa Funzionamento Importo €935,62

Relazione Illustrativa spese telefoniche  fibra e mobile periodo gennaio-luglio 2026 utilizzate in parte per
contattare i donatori di sangue per ricordare loro la donazione di sangue o fissare
appuntamenti per visite di controllo per idoneità alla donazione di sangue, in parte per le
attività di ordinarie dell'Associazione.

Accantonamento

Niente da Accantonare

Restituzione Spontanea

Niente da Restituire

Allegati

File allegato Format-lista-giustificativi.docx - Documenti Google.pdf
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Dichiarazioni

Il rappresentante legale, con la sottoscrizione del presente rendiconto:

Dichiara che le spese inserite non siano già state imputate ad altri contributi pubblici o privati (c.d. divieto di doppio
finanziamento a valere sulla stessa spesa), se non per la parte residua.

Attesta l’autenticità delle informazioni contenute nel presente documento e la loro integrale rispondenza con quanto
riportato nelle scritture contabili dell’organizzazione, consapevole che, ai sensi degli articoli 47 e 76 del d.P.R. n.
445/2000, chiunque rilasci dichiarazioni mendaci, formi atti falsi ovvero ne faccia uso è punito ai sensi del codice
penale e dalle leggi speciali in materia.

Dichiara di aver letto e compreso l’informativa sulla privacy

Totale

Totale €50.103,48

Dati Invio

Identificativo RND606021091765729540

Data Invio 07-09-2026 Stato Inviato
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