MODULISTICA PER LA RENDICONTAZIONE
- Emergenza relativa al rischio sanitario connesso all insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili -

PROTEZIONE CIVILE

Presidenza del Consiglio dei Ministri
Dipartimento delia Protezione Civile

SEZIONE "A'" - SCHEDA ANAGRAFICA SOGGETTO RESPONSABILE DELLA SPESA

ENTE INSERIRE NOME DELL'ENTE

COMUNE INSERIRE NOME DEL COMUNE

PROVINCIA INSERIRE NOME DELLA PROVINCIA

REGIONE INSERIRE NOME DELLA REGIONE

SEZIONE "B" - SCHEDA RIEPILOGATIVA VOCI DI SPESA IMPORTO

1 ALLESTIMENTO STRUTTURE TEMPORANEE € -

2 | ASSISTENZA DOMICILIARE (POSITIVI/ QUARANTENATI) € -

3 DISTRIBUZIONE MEDICINALI € -

4 GESTIONE E RACCOLTA RIFIUTI EXTRA CONTRATTO € -

5 ASSISTENZA ALBERGHIERA POSITIVI/ QUARANTENATI € -

6 | ASSISTENZA ALBERGHIERA MEDICI / INFERMIERI / OPERATORI SOCIO SANITARI € -

7 ONERI DI VOLONTARIATO (articoli 39 e 40 del Decreto Legislativo n. 1 del 02 gennaio 2018) € -

8 ALTRE ATTIVITA DI PROTEZIONE CIVILE € -

9 PREMIO DI SOLIDARIETA - OPERATORI SOCIO SANITARI € -
TOTALE € -
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PROTEZIONE CIVILE
Presidenza del Consiglio dei Ministri
Dipartimento della Protezione Civile

MODULISTICA PER LA RENDICONTAZIONE
- Emergenza relativa al rischio sanitario connesso all’insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili -

SEZIONE "B" - SCHEDA 1 - "ALLESTIMENTO STRUTTURE TEMPORANEE"

ENTE

COMUNE

PROVINCIA

REGIONE

IMPORTO COMPLESSIVO

| INSERIRE NOME DELL'ENTE

INSERIRE NOME DEL COMUNE

INSERIRE NOME DELLA PROVINCIA

INSERIRE NOME DELLA REGIONE

STRUTTURA

(indicare Comune ed indirizzo)

DESCRIZIONE FORNITURA

QUANTITA

FORNITORE

ESTREMI FATTURA / SCONTRINO

ESTREMI ORDINATIVO PAGAMENTO

ESTREMI QUIETANZA

NOME

P.IVA/CF.

NUMERO

DATA

IMPONIBILE

NUMERO

DATA

IMPORTO
TOTALE

NUMERO

DATA

IMPORTO €

INSERIMENTO NUOVA RIGA

Sez.BI-ALLEST. STRUTTURE TEMP.
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PROTEZIONE CIVILE

Presidenza del Consiglio dei Ministri
Dipartimentn della Protezione Civile

MODULISTICA PER LA RENDICONTAZIONE
- Emergenza relativa al rischio sanitario connesso all’insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili -

SEZIONE "B" - SCHEDA 2 - "ASSISTENZA DOMICILIARE (POSITIVI / QUARANTENATI)"

[ ENTE

COMUNE | PROVINCIA | REGIONE | IMPORTO COMPLESSIVO

| INSERIRE NOME DELL'ENTE

INSERIRE NOME DEL COMUNE | INSERIRE NOME DELLA PROVINCIA | INSERIRE NOME DELLA REGIONE | € -

# DESCRIZIONE FORNITURA

QUANTITA

FORNITORE ESTREMI FATTURA / SCONTRINO ESTREMI ORDINATIVO PAGAMENTO ESTREMI QUIETANZA

NOME P.IVA/CF. NUMERO DATA IMPONIBILE VA NUMERO DATA 1;4(1)’;) ;LT; NUMERO DATA

IMPORTO €

Ol |w|a|u|s|w|o|—
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INSERIMENTO NUOVA RIGA

Sez.B2-ASSIST.DOMICILIARE -POS.
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PROTEZIONE CIVILE
Presidenza del Consiglio dei Ministri
Dipartimenta della Pratezione Civile

- Emergenza relativa al rischio sanitario connesso all’insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili -

MODULISTICA PER LA RENDICONTAZIONE

SEZIONE "B'" - SCHEDA 3 - "DISTRIBUZIONE MEDICINALI"

COMUNE

PROVINCIA

REGIONE

IMPORTO COMPLESSIVO

{ INSERIRE NOME DELL'ENTE

INSERIRE NOME DEL COMUNE

INSERIRE NOME DELLA PROVINCIA

INSERIRE NOME DELLA REGIONE

# DESCRIZIONE FORNITURA

QUANTITA

TRATTA

(da indicare solo in caso di trasporto)

FORNITORE

ESTREMI FATTURA / SCONTRINO

ESTREMI ORDINATIVO PAGAMENTO

ESTREMI QUIETANZA

NOME

P.IVA/CF.

NUMERO

DATA

IMPONIBILE

VA

NUMERO

DATA

IMPORTO
TOTALE

NUMERO

DATA

IMPORTO €
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INSERIMENTO NUOVA RIGA

Sez.B3-DISTRIBUZIONE MEDICINALI
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PROTEZIONE CIVILE
Presidenza del Consiglio dei Ministri
Dipartimento della Protezione Civile

MODULISTICA PER LA RENDICONTAZIONE

- Emergenza relativa al rischio sanitario connesso all’insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili -

SEZIONE "B" - SCHEDA 4 - "GESTIONE E RACCOLTA RIFIUTI EXTRA CONTRATTO"

| ENTE

COMUNE

PROVINCIA

REGIONE

IMPORTO COMPLESSIVO

{ INSERIRE NOME DELL'ENTE

INSERIRE NOME DEL COMUNE

INSERIRE NOME DELLA PROVINCIA

INSERIRE NOME DELLA REGIONE

€

DESCRIZIONE FORNITURA
( tipologia del rifiuto)

CODICE CER
(Codice Europeo del
Rifiuto)

QUANTITA

FORNITORE

ESTREMI FATTURA / SCONTRINO

ESTREMI ORDINATIVO PAGAMENTO

ESTREMI QUIETANZA

NOME P.IVA/CF.

NUMERO

DATA

IMPONIBILE

VA

NUMERO

DATA

IMPORTO
TOTALE

NUMERO

DATA

IMPORTO €

olw|ala|u|s|w o=~

o

INSERIMENTO NUOVA RIGA

Sez.B4-RIFIUTI
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PROTEZIONE CIVILE

Presidenza del Consiglio dei Ministri
Dipartimentn della Protezione Civile

MODULISTICA PER LA RENDICONTAZIONE
- Emergenza relativa al rischio sanitario connesso all’insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili -

SEZIONE "B'" - SCHEDA 5 - "ASSISTENZA ALBERGHIERA POSITIVI/ QUARANTENATI"

[ ENTE

COMUNE | PROVINCIA | REGIONE | IMPORTO COMPLESSIVO

| INSERIRE NOME DELL'ENTE

INSERIRE NOME DEL COMUNE | INSERIRE NOME DELLA PROVINCIA | INSERIRE NOME DELLA REGIONE | € -

# DESCRIZIONE FORNITURA

QUANTITA

FORNITORE ESTREMI FATTURA / SCONTRINO ESTREMI ORDINATIVO PAGAMENTO ESTREMI QUIETANZA

NOME P.IVA/CF. NUMERO DATA IMPONIBILE VA NUMERO DATA 1;4(1)’;) ;LT; NUMERO DATA

IMPORTO €

Ol |w|a|u|s|w|o|—
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w
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15
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INSERIMENTO NUOVA RIGA

Sez.B5-ASSIST. ALBERGHIERA-POSIT
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PROTEZIONE CIVILE
Presidenza del Consiglio dei Ministri
Dipartimento della Protezione Civile

MODULISTICA PER LA RENDICONTAZIONE
- Emergenza relativa al rischio sanitario connesso all’insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili -

SEZIONE "B" - SCHEDA 6 - "ASSISTENZA ALBERGHIERA MEDICI / INFERMIERI / OPERATORI SOCIO SANITARI""

| ENTE

COMUNE

PROVINCIA

REGIONE

IMPORTO COMPLESSIVO

| INSERIRE NOME DELL'ENTE

INSERIRE NOME DEL COMUNE

INSERIRE NOME DELLA PROVINCIA

INSERIRE NOME DELLA REGIONE

€

# DESCRIZIONE FORNITURA QUANTITA

INDICARE:

M/I = MEDICI/
INFERMIERIT
0SS = OPERATORI
SOCIO SANITARI

FORNITORE

ESTREMI FATTURA / SCONTRINO

ESTREMI ORDINATIVO PAGAMENTO

ESTREMI QUIETANZA

NOME

P.IVA/CF.

NUMERO

DATA

IMPONIBILE

VA

NUMERO

DATA

IMPORTO
TOTALE

NUMERO

DATA

IMPORTO €

olw|ala|u|s|w o=~

o

INSERIMENTO NUOVA RIGA

Sez.B6-ASSIST.ALBERGHIERA-TASK
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PROTEZIONE CIVILE
Presidenza ool Consiglio dei Ministri
Dipartimento defla Protezions Civile

MODULISTICA PER LA RENDICONTAZIONE
- Emergenza relativa al rischio sanitario connesso all’insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili -

SEZIONE "B" - SCHEDA 7 - "ONERI VOLONTARIATO"

[ ENTE T COMUNE PROVINCIA T REGIONE T IMPORTO COMPLESSIVO
| INSERIRE NOME DELLENTE | INSERIRE NOME DEL COMUNE INSERIRE NOME DELLA PROVINCIA | INSERIRE NOME DELLA REGIONE e =
%l}];égl COGNOME VOLONTARIO NOME VOLONTARIO C?’zﬁ;’f&i}%‘i DDII-E\LT ?/(]))Eg]?'ls'i]l;rlg NOME DITTA P.IVA
ESTREMI ORDINATIVO PAGAMENTO |  ESTREMI QUIETANZA
# | NOME ASSOCIAZIONE DI VOLONTARIATO ‘;‘\{‘)Igégl COGNOME VOLONTARIO NOME VOLONTARIO ngf(f;;iil%'i BQLT @gﬁgﬁfﬁ;ﬂg NOMf A‘i]‘g&“ oI P-W‘;f“jggg'i oI IMPORTO €
;R; :; R ;‘}j"‘;l S‘;";m i | QUANTlTA NOME FORNITORE P.IVA/C.F. FORNITORE FiU'lE\l'All;“ll:g/ DA; é\ O%?D\IUzA 4 %P%muf lvs‘zgﬁm / NUMERO DATA D,I_{(I)),(r):fé) NUMERO DATA
SCONTRINO SCONTRINO

1
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27
INSERIMENTO NUOVA RIGA

Sez.B7-VOLONTARIATO
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PROTEZIONE CIVILE
Presidenza del Consiglio dei Ministri
Dipartimenta della Pratezione Civile

MODULISTICA PER LA RENDICONTAZIONE

- Emergenza relativa al rischio sanitario connesso all’insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili -

SEZIONE "B" - SCHEDA 8 - "ALTRE ATTIVITA DI PROTEZIONE CIVILE"

COMUNE

PROVINCIA

REGIONE

IMPORTO COMPLESSIVO

{ INSERIRE NOME DELL'ENTE

INSERIRE NOME DEL COMUNE

INSERIRE NOME DELLA PROVINCIA

INSERIRE NOME DELLA REGIONE

|
1 €

# DESCRIZIONE FORNITURA

QUANTITA

TRATTA

(da indicare solo in caso di trasporto)

FORNITORE

ESTREMI FATTURA / SCONTRINO

ESTREMI ORDINATIVO PAGAMENTO

ESTREMI QUIETANZA

NOME P.IVA/CF.

NUMERO

DATA

IMPONIBILE

VA

NUMERO

DATA

IMPORTO
TOTALE

NUMERO

DATA

IMPORTO €
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INSERIMENTO NUOVA RIGA

Sez.BS-ALTRE ATTIVITA P.C.
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PROTEZIONE CIVILE
Presidenza del Consiglio dei Ministri
Dipartimenta della Pratezione Civile

MODULISTICA PER LA RENDICONTAZIONE

- Emergenza relativa al rischio sanitario connesso all’insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili -

SEZIONE "B" - SCHEDA 9 - PREMIO DI SOLIDARIETA - OPERATORI SOCIO SANITARI"

COMUNE PROVINCIA REGIONE

IMPORTO COMPLESSIVO

| INSERIRE NOME DELL'ENTE

| |
INSERIRE NOME DEL COMUNE | INSERIRE NOME DELLA PROVINCIA | INSERIRE NOME DELLA REGIONE

# COGNOME

NOME

N. GIORNI ESTREMI PAGAMENTO

PERIODO DI EFFETTIVO IMPORTO indicare una delle 2 opzioni

ESTREMI QUIETANZA

CODICE FISCALE QUALIFICA IMPIEGO NEL IMPOSTE
RIFERIMENTO PERIODO DI LORDO CEDOLINO
RIFERIMENTO

(indicare mensilita)

STIPENDIO NUMERO O.P. DATA O.P.

IMPORTO
TOTALE

NUMERO

DATA

IMPORTO €
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INSERIMENTO NUOVA RIGA

Sez.B9-OSS-PREMIO SOLIDARIETA
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