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AZIENDA U.S.L. N. 5
ORISTANO

DISTRETTO SOCIO SANITARIO GHILARZA – BOSA

ALL. DETERM.  DEL DIRETTORE DEL DISTRETTO N°_73__ DEL_15/03/2011_________  

Prospetto di liquidazione spese di viaggio e di soggiorno a favore di diversi beneficiari per prestazioni sanitarie 
fruite fuori dal territorio regionale ai sensi della Legge Regionale n. 26/91 - 

0

N° Cod. Reg.le Autorizzazione Struttura Sanitaria Periodo prestazione  Spese viagg  spese sogg. Cod. fiscale benef.

1 2907549 61074 OSP S. ORSOLA DI VIS AMB 18/10/2010 357,16 180,00 537,16 SNNMRA45B02A007Y
Del 08/09/2010 BOLOGNA

2 2933577 74297 OSP VITT. BUZZI VIS AMB. 18/10/2010 333,16 180,00 513,16 VNCPRZ62S64E801N
DEL 10/11/2010 MILANO

3 2936154 61370 OSP. GASLINI GENOVA VIS AMB 14/15 OTT 2010 1339,71 540,00 1879,71 CRBMLN65L62G113W
DEL 09/09/2010

4 2809617 72774 OSP. GEMELLI ROMA VIS AMB. 04/05 OTT 2010 306,24 360,00 666,24 PTZCML43M14I374R
DEL 29/10/2010

5 2523278 55113 OSP CISANELLO PISA VIS AMB. 19/10/2010 176,36 180,00 356,36 PTZDNL68R45F208A
DEL 19/10/2010

6 2931577 67302 IST ORT. RIZZOLI VIS AMB. 14/10/2010 302,86 180,00 482,86 CRTRFL94M20F979V
DEL 06/10/2010 BOLOGNA

7 2085866 72775 OSP MAGG. BOLOGNA VIS AMB. 12/13 OTT. 2010 351,86 360,00 711,86 GLLRTI67B67G113Y
DEL 29/10/2010

8 2085866 66944 OSP. MAGGIORE VIS. AMB. 06/10/2010 346,86 180,00 526,86 GLLRTI67B67G113Y
DEL 05/10/2010 BOLOGNA

9 0,00

10 0,00

Totali euro 3.514,21 2.160,00 5.674,21 

IL DIRIGENTE AMMINISTRATIVO IIL DIRETTORE DEL DISTRETTO
        Dr. Graziano Costa

 Totale spese 
da rimborsare 

         -Dr.ssa  Angela Camboni -
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	ALLEGATO A

