U.T.G. di Cuneo

ASSOCIAZIONE HUMANITAS ONLUS
Sede : Strada Provinciale per Valdieri, 5

Codice Fiscale 91162080401 . | |
RENDICONTO DEI COSTI SOSTENUTI DAL GIORNO 01.10.2020 AL 31.10.2020
CAS DI PAESANA : QUOTA PER 20/55 DEL TOTALE PRC QUOTA| MENSILE 31GG

27  |COSTI MAT.PRIME,SUSS,CONSUMO,MERCI 38.740,30,  14.087,38 1.196,46
271 6 ACQUISTI DIVERSI 38.740,30 14.087,38 1.196,46
27/5/4 Merci 30.198,60 10.981,31 932,66
12715113 Carburanti/lubrificanti autocarri 3.255,01 1.183,64 100,53
27/5/16 Materiale di cancelleria 258,43 93,97 ] 7,98
27/5/30  |Acq.beni inf a 516,46 euro ded. 403,93 146,88 12,48
27/5/34 Acquisti vari deducibili 3.998,21 1.453,89 123,48
27/5/35 Materiali di consumo 225,00 81,82 6,95
27/5/5001 |Abbigliamento e scarpe c/acquisti 401,12 . 145,86 ) 12,39

29  |COSTIPER SERVIZI 502.407,34] 182.693,58 15.516,44
29/5 COSTI PER SERVIZI (INDUSTRIALI) 26.303,53 19.564,92 812,36
29/5/1 Spese di trasporto su acquisti 7,58 2,76 0,23
29/5(7 Lavorazioni esterne 8.320,01 3.025,46 256,96
29/5/13 Acqua e Gas 13.840,20 5.032,80 427 44
29/5/19 Energia elettrica uso civile 2.678,76 974.09 82,73
29/5/20 Consulenze tecniche 1.456,98 - 529,81 45,00
29/15 COSTI PER SERVIZI (GENERALI) 476.103,81,  173.128,66 14.704,08:
29/15/8 Spese viaggio, vitto, all. dipendenti deducibil; 555,64 - 202,05 17,16
29715/10  [Spese viaggio, vitto, all. dipendenti ded 75% 11,58 4,21 0,36
29/15/12  |Manut/riparaz autov propria ded 172,54 62,74 5,33
29/15/24  |Manut/riparaz su altri beni propri 1.609,48 694,36 58,97
29/15/26  |Manut/riparazioni fabbricati civili 170,00 61,82 5,25
29/15/45  |Spese telefoniche ded 80% 948,53 344,92 29,29
29/15/53  |Servizi amministrativi e contabili 600,00 - 218,18 18,53
29/15/54  |Servizi e prestazioni rese da professionisti 1.000,00 363,64 30,88
29/15/69  |Altre spese condominiali deducib 1.800,00 654,55 55,59
209/15/81  |Altre spese deducib 890,55 - 323,84 27,50
29/15/84  |Alire spese documentate non deducib 3.755,15 1.365,51 115,97
29/15/110 |Carburanti/lubrificanti autocarri 138,66 50,42 428
29/15/5001 |Pocket money e contributo sostitutivo servizio mensa 290.150,000 1€5.509,09 1 8.961,05
29/15/5003 iContributo a sostegno attivita varie 174.001,68 63.273,34 ) 5.373,90

31 COST! PER GODIMENTI BENI DI TERZI 180,00 65,45 5,56
31/5 LEASING,LOCAZIONI,NOLEGGH,LICENZE 180,00 65,45 5,56
31/5/24  INoleggi attrezzature ed altri beni 180,00 65,45 5,56

35 AMMORTAMENTI E SVALUTAZIONI 65,62 23,86 2,03
35/10/14  |AMMORTAMENTO AUTOVETTURE 65,62 23,86 2,03

38 ONERI DIVERSI DI GESTIONE 73,02 26,55 2,26

HUMANITAS ONLUS




U.T.G. di Cuneo

38/5 ONERI DIVERS! DI GESTIONE 73,02 26,55 2,26
38/5/2 Tasse di possesso autoveicoli deduc. 73,02 26,55 2,26
39  |ONERI FINANZIARI 365,28 132,83 11,28
39/5 INTERESSI ED ALTRI ONERI FINANZIARI 365,28 132,83 11,28
39/5/18 Commissioni bancarie diverse 365,28 - 132,83 11,28
TOTALE COSTI 541.831,56, 197.029,66 16.734,03

UTILE DI ESERCIZIO 0,00 0,00 0,00

TOTALE RICAVI 541.831,56) 157.029,66 16.734,03

Documento redatto in Cuneo, addi 05/11/2020

TIMBRO £ FIRMA DEL RESPONSABILE DELL'ENTE GESTORE

Antonio Coppola

HUMANITAS ONLUS
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RENDICONTO DEI PASTI ORDINATI E CONSEGNATI

GESTORE HUMANITAS ONLUS CAS di PAESANA

DICHIARAZIONE

Nel corso del mese di OTTOBRE 2020, si dichiara di aver fornito ai nostri Ospiti numero 1.860 pasti cosi suddivis

620 colazioni
620 pranzi

620 colazioni

Tutti i pasti sono stati consegnati gia impiattati su appositi vassoi in plastica termoindurente.

Gli ospiti hanno consumato gli stessi in apposita struttura o portati seco all'interno delle rispettive

abitazion..
DATA 02-11-20

HUMANITAS ONLUS
Antonio Coppola

MESE DI OTTOBRE 2020

HUMA HTAS ONLUS
Viele Anfifia, 87 57524 RIMIN)
fel. 05413757 7 - 333 1631222
Cod. Plec. 945208044 ;
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Allegato 7.bis

CAS DI PAESANA

AUTOCERTIFICAZIONE COPIA CONFORME ALL'ORIGINALE
(Art. 47 del DPR 445/2000)

Il sottoscritto Antonio Coppola, nato a Caserta il 25 giugno 1953, come da allegata copia di
valido documento di identita, in qualita di Presidente dell'Asscciazione HUMANITAS Onlus
con sede in Entrague, strada provinciale per Valdieri, 5 ; telefono n. 3331631222 pec

honlus@pec.it, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere,
di formazione ed uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 del DPR 445 del 28 dicembre 2000

DICHIARA

che la copia della documentazione prodotta relativa ai bonifici fatti in favore del
richiedenti asilo ospitati nel CAS per POCKET MONEY E' CONFORME AGLI ORIGINALL IN
POSSESSO DELL'OPERATORE ECONOMICO RAPPRESENTATO.

Nel corso del mese di OTTOBRE 2020 sono stati corrisposti euro 1.550,00 per n. 620
giornate cosi come risulta dal registro delle presenze.
La presente dichiarazione e resa anche ai sensi deilart. 2 comma 2 del DPR 403/98 e

dell'art. 19 del DPR 445/2000.
Cuneo, addi 02.11.2020

il dichiarante

Antonio Coppola
(firmato digitalmente)




INTESTAZIONE ENTE: CAS DI PAESANA GESTIONE HUMANITAS ONLUS - STRADA VECCHIA ROE' 2 — PAESANA
STRUTTURA ASSOCIAZIONE HUMANITAS ONLUS

REGISTRO DELLE EROGAZIONI DEL POCKET MONEY
RIEPILOGO MESE DI OTTOBRE 2020

N COENOME NOME GG POCKET/MONEY POCKET/MONEY PATA N FIRMA BENEFICIARIO
E-...mr“.ﬁ__._ Gl u__-.z__...—h:.ﬂ..v. ..:uu _E M —..m—....,.“ IRRENTE - ERCM ALK ..}._. o
1 ABDUR RAZZAK N | 25 | 77,50 = i % e ]
2 AKTHER  AHMED | & | 25 | 7780 , uﬁ.ﬂ
3 /AMIN SHUHEL N 28 | 7180 | AMin UHEL
4 |ASARE FRANCIS .3 25 77,50 . %@l o) i
5 BAPARY IBRAHIM SEERlS 25 | 77,50 _ ,m_. _mmifsﬁ
8 BAPARY MOZIBAR 31 a8 | 77.50 | . MeL\BERE
7 DIAWARA  MAMADOU 3t 25 77.50 | T WEL N9 webd |
8 IBRAHIM  IDRISU 3 25 7750 B 3
g ISERHIENIRHIISATURDAY 3 25 77.50 |
10 KANTE 'MAMADOU 3 25 77,50
11 |MADBUR SIDDIK 31 25 77,50
12 MOHAMMAD ALAMIN | a1 | 258 77,50
13 MOSES 2 31 25 77.50
14 NUAKOL [ 25 77.50
15 |LOA ; . H.n. 77,50
18 |EL e 25 - 71.50
17 |C . ﬁ..h u__ﬂ..u_..-_
e 25 750 =
19 25 77.50 R
20 25 77, Fl-.l = ] N, I
’ ) R =



HUMANITAS Olus | CONSEGNA D
SRR e
N°  COGNOME NOME NUMERO DATA  FIRMA PER RICEVUTA
1 |ABDUR RAZZAK N '
2 AKTHER HOSSEIN e
3 |AMIN SHUHEL e
4 ASARE FRANCIS NO
5 |BAPARY IBRAHIM Ve,
6 |BAPARI MOZIBAR A
7 DDIAWARA  mMAamADOU | T
8 IBRAHIM IDRISU Ao
9 ISERHIENIRHIENSATURDAY AC
10 KANTE MAMADOU N
11 MADBUR SIDDIK e,
12 MOHAMMAD  ALAMIN e
13 |MOSES PETER ’Z 1o,
14 INUAKOL FOSTER %
15 [EDEMINWIAE |VICTOR 10
16 |OBOSEK ESOSA _j/ ¢ 7
17 (OMON BEST 1o [/
18 |OTONO SAVIOUR O 8 S Ao R
19 RAHMAN MOHAMMED | 1 &’ s RAH MAA-
20 'SOLEY YAYA D '/ | P(,q "”“/ A
N.Bg /L COMNFEZIONE | DA ;ﬂ% MYE

?a)e/\-@w /l g *f"/] (y - Q_@ 1(‘) “ C.A.S. DI PAESANA




CAS DI PAESANA

ELENCO DEI FORNITORI DELL
MESE DI OTTOBRE 2020

'ESERCIZIO CORRENTE

N. DENOMINAZIONE CODICE FISCALE | SERVIZIO FORNITO

1 CONAD 01860650025 'PRODOTT! ALIMENTARI E PER PULIZIA

2 VERCELLONE SNC 02345870048 CARNE BOVINA

3 XU MARKET DI B.K.srl 04518460235 PRODOTTI ITTICI, CIPOLLE .SEMOLA

4 LIDL - 02275030233 PRODOTTI ALIMENTARI E PER PULIZIA

5 EUROSFIN FOSSANO N241688405235 PRODOTT! ALIMENTARI E PER FULIZIA

6 AMADORI 02522130406 POLLO , WURSTEL, UOVA

7 PENNY MARKET 12619750156 PRODOTTI ALIMENTARI E PER LA PULIZIA
8 HUMANITAS ONLUS 91162080401 SERVIZI SOCIALI DIVERSH

9 'ICAVALLO MARCO 02610450047 PATATE

10 DIMAR S.P.A 00294760046 PRODOTT! ALIMENTARI

11 BEST ONE 03588040042 PRODOTTI PER PULIZIA

12 IN'S 02896940273 PRODOTT! ALIMENTARI E PER PULIZIA

13 COOP 01314250034 PRODOTTI ALIMENTARI E PER PULIZIA

14 MD s.p.A 03185210618 PRODOTT! ALIMENTARI E PER PULIZIA

15 NORD-GEL s.r.l IT00314590043 PRODOTT! ITTICI

16 MAX! SRL D+ BOVES 00542090238 PRODOTTI ALIMENTARI E PER LA PULIZIA
17 MACELLERIA MINI MARKET 03688330046 CARNE BOVINA PRODOTT! ALIMENTARI

Documento redatto in Cuneo, addi 02/11/2020

HUMANITAS ONLUS
Antonio Coppola

12034 PAESANA ,Strada Vecchia Roe' n.2

iczpzﬁbﬁ OZr um




ASSOCIAZIONE HUMANITAS ONLUS
CAS DI PAESANA (CUNEO)

DICHIARAZIONE RELATIVA AL PUNTO 10 DELLA GRIGLIA DI CONTROLLO DELLA

DOCUMENTAZIONE SERVIZIO ACCOGLIENZA PROFUGHI

MESE DI OTTOBRE ANNO 2020

Il sottoscritto ANTONIO COPPOLA, nato a Caserta il 25 Giugno 1953 e residente in Entracque in Strada
Provinciale per Valdieri n.5, Presidente dell' Associazione HUMANITAS Onlus, con sede legale in Entracque,
Strada Provinciale per Valdieri, 5 codice fiscale 91162080401 certifica, sotto la propria personale
responsabilita, che nella gestione del CAS, sono impegnati sia volontari che personale dipendente ; le figure
professionali necessarie sono anch'esse attinte dal proprio bacino di volontari.

Assistenza sociale e psicologica;

Servizi di assistenza ed accoglienza a profughi e rifugiati;

Corsi di introduzione nella societa e supporto all’integrazione;

Mediazione linguistica e culturale;

Tutela legale;

Orientamento ed accompagnamento ai servizi sociali del territorio, alla scuola, al lavoro e alla casa;
Organizzazione del tempo libero attraverso attivita di tipo ricreativo e sportivo;

Banco e mense alimentari;

Distribuzione, conservazione e controllo di derrate alimentari da distribuire ai migranti;

Cura e igiene di capelli e barba;

Servizio di lavanderia;

Servizio di trasporto e di accompagnamento degli stranieri per il raggiungimento dei siti ove
avviene il riconoscimento civile e politico dello straniero (Questura, Prefettura e Tribunale

amministrativo);

Servizio di accompagnamento e di assistenza presso le strutture sanitarie territoriali

Documento firmato digitalmente dal Presidente deli'Associazione Antonio Coppola

Data, 2 novembre 2020 TIMBRO




TAB. C

ﬁélazione mensile del’Ente gestore (art. 18 condizioni contrattuali da unire -
al rendiconto mensnle) STRUTTURA COLLETTIVA FINO A 50 POSTI
As §acw 2/ (VE .

Ente gestore:_] 7/¢ |} 17 S e VATTAS — o
~ Indirizzo struttura:, 7?/ SAHNA S]Kﬂbﬂ /7(’( ﬁ 'C?'” A0 g
MESE qi - /70 S - aANNo ; B

Si dichiara di seguito che nel centro di cul sopra:
- sono stati erogati agli ospiti i seguenti specifici servizi di cui alle lettere A) e B) delle

- specifiche tecniche integrative delle condizioni contrattuali (allegato 2-bis alle condizioni

contrattuali) nella misura e nelle modalita indicate:
A) assistenza generica alla persona, consistente nel;
1) servizio di informazione;
- 2) servizio di preparazione, distribuzione , conservazion: € consumo dei pasti;
3) servizio di lavanderia (messa a disposizione di detersivi e detergenti)
B) assistenza sanitaria;
- sono stati forniti agli ospiti i sequenti specifici beni, di cui alla lettera C) delle Specfr" iche
" tecniche integrative delle condizioni contrattuali (allegato 2-bis alle condizioni

contrattuali):

a) effetti letterecci;

b) prodotti per l'igiene personale;

c) Kit di primo ingresso (una sola volta, all'arrivo) e ricambio vestiario;

d) pocket-money nella misura di 2,50 euro a persona per presenza giornaliera;

- sono state rese le seguenti prestazioni in favore delle persone portatrici di esigenze

particolari:

- sono stati impiegati | segue ti oper§ton
a) operatori diurni n, L. per M{&X ore complessive mensili (n. 8 ore/giorno per n.

30/31 _giorni) cosi dlstmte
1) J gore dal sig.fF.{ |-
coll.re estemo; xvolontano

2) ncﬁ,O ore dalsig. [ P MCSF ] , con prcfilo e DMURAL
coll.re estemo; volontario; X dipendente (scadenza contratto MTF—R MW/B"I O

3)nr. ..... ore dal sig. __.conprofilo______
coll.re esterno; o volontario; o dipendente (scadenzacontratto __~~~~~~~);

4ynr. ..... ore dal sig. ,conprofilo___;

0 coll.re esterno: o volontario; o dipendente (scadenza contratio ___ )

5)nr. ... ore dal sig. ,conpreflo ¢
coll.re esterno; o volontario; o dipendep rﬁj den a contratto );

MITAS ONLUS

‘ - 47924 RIMINI
{el. ?354 ' - 333 1631222
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4)nr. ..... ore dalsig. | - _,conprofilo___ - -

‘11 coll.re esterno; volontario; o dipendente (scadenza contratto ____ );

S)nr. ... ore dal sig. ~____, con profilo s
coll.re esterno; o volontario; o dipendente (soadenza contratto );

0peraton aggiuntivi come da OFFERTA TECNICA:

N nr. ... ore dal sig. ~____,conprofilo___ ;
coll.re esterno: o volontario; o dipendente (scadenzacontratto _ ~ -~~~ );
nr. ..... ore dal sig. 3 - con profilo

coll.re esterno; o volontario; o dipendente (scadenzacontratto_ ), .

y

b) operatori notturni n/e-. per nea.-.qg)re complessive mensili (n. 4 ore/giorno per

n. 30/31 giorni):
nr/f2ly ore dal sig. | 0/(/’/0 COFFOLA; con profilo OF. @2’2 LR

coll.re esterno; X volontario; & dlpendente (scadenza contratto I
2)nr. ... ore dalsig. , con profilo s

coll.re esterno; o volontano ] dlpendente (scadenza contratto )
3)nr. ... ore dal sig. con prefilo o o

coll.re esterno: o volontario; o dipendente (scadenzacontratto _);
4)nr. ..... ore dal sig. ~con profiio

coll.re esterno: o volontario; o dipendente (scadenza contratto )
Snr. ... ore dal sig. , con profilo

o coll.re esterno, volontario; © dipenaente (scadenza contratto
) |

operatore aggiuntivi come da OFFERTA TECNICA:

1) nyf-aq ore dal sig. @Zr% (0 (170 LA, con DFOﬂO_OP 44297/1/721(.@

a coll.re esterno; ¥ volontario; o dipendente (scadenza contratto )

2ynr. ... ore dal sig. - _, con profilo
coll.re esterno; o volontario; o dlpendente (scadenza contratto

);

- sono state rese complessivamente n:@Zﬂ ore mensili di assistenza sociale (n. 6
ore settimanali) cosi distinte:

1) nr«géd ore dall'assistente sociale sig. /4/(/}2516‘ 6050 ............. . ;

coll.re esterno; X volontario; dipenderte (scadenza contratto
N
2) nr..... ore dall’'assistente sociale Sig. ... ;
] coll re esterno: o volontario; o dipendente (scadenza contratto o )
3) nr..... ore dall'assistente sociale sig. ..................o )
0 coll.re esterno: o voiontario; o dipendente (scadenza contratio _ );

- sono state rese complessivamente n. [{0 ore mensili di mediazione linguistica (n.
10 ore settimanali) cosi distinte:

1) nr[ﬁD ore dal mediatore linguistico-culturale sig. ?[ 5& N @0&%7%[;’

o coll.re esterno; o volontario; ){ dipendente (scadenza ccntraito W
2) nr. .... ore dal mediatore linguistico-culturale sig. ..................... ;
coll.re esterno; o volontario; o dipendente (scadenza contratto | ),

3) nr.... . ore dal mediatore linguistico-culturale sig. ....... .................. o
coll.re esterno: o volontario; o dipendente (scadqrﬁiﬁg?\t _ -

‘aai 044 g . - 333 1651222
YRR



- sono state rese complessivamente n/ 12 ore mensili  di lnformaZlone sulla
normativa inerente l'immigrazione e | as:lo (n. 3 ore se manall) cosi dlstlnte

1) nr, ’1& ore dall'informatore sig. . B/i SO l)(‘* VIDE. ...

coll re esterno; Xvolontarlo . dtpendente (scadenza contratto )

2) nr. ... ore dallinformatore sig. ...
o coll.re esterno: o volontario; o dipendente (scadenza contratto )

- sono state rese complessivamente n:?/zore mensili di direzione di struttura (n 18

ttimanali) cosi distinte: B
%Zzore dal direttore di struttura dott./dott.ssa PEKE_ kk/- Sl . ALFV //A/ “

0 coll.re esterno; ﬂvolontano o dipendente (scadenza contratto )
nr.... . ore dal direttore di struttura dott./dott.ssa ............... i,

coll.re esterno; o volontano, dipendente (scadenza contrarto )

- & stata garantita la pronta dlspombnlta per complessive nl ore mensili (n. 4 ore al
giorno su sette giomi) da parte del medico dott. BFLLC'/(/F BLEANGAD MILEAA

- sostenuti i seguenti costi del personale ] al lordo degli
oneri di legge,
- sono state rese nr. prestazioni sanitarie;
- sono staterese nr. prestazioni sanitarie in urgenza,;
Si attesta che quanto sopra corrisponde al vero:
| YV = A A< £
Data .C. PN 11..“.26/{,(/ .’Ente gestore
(firma per'esteso)
ONL US




CAS DI PAESANA

AUTOCERTIFICAZIONE COPIA CONFORME ALL'ORIGINALE
(Art. 47 del DPR 445/2000)

Il sottoscritto Antonio Coppola, nato a Caserta il 25 giugno 1953, come da allegata copia di
valido documento di identit3, in qualita di Presidente dell'Asscciazione HUMANITAS Onlus
con sede in Entrague, strada provinciale per Valdieri, 5 ; telefono n. 3331631222 pec
honlus@pec.it, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere,
di formazione ed uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 del DPR 445 del 28 dicembre 2000

ICHIARA

che la copia della documentazione prodotta alla Prefettura di Cuneo che costituisce il
rendiconto presentato a corredo della fattura relativa allz prestazioni del mese di

OTTOBRE 2020 per il pagamento delle spese occorse per il servizio di accoglienza di cui
al contratto sottoscritto E' CONFORME AGLI ORIGINALI IN POSSESSO DELL'OPERATORE

ECONOMICO RAPPRESENTATO.
La presente dichiarazione e resa anche ai sensi dell'art. 2 comma 2 del DPR 403/98 e

dell'art. 19 del DPR 445/2000.
Cuneo, addi 02.11.2020

it dichiarante
Antonio Coppola

irmato digitalmente)

Si allega copia fotostatica della carta di identita n. AS 100992 rilasciata dal Comune di
Entracque in data 12.05.2011-.
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