
 SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA  
   ALLEGATO   "1" 
 alla Determinazione del Responsabile del Distretto di Oristano 
 11/04/2018 
 Distretto  di  Oristano  
 Prospetto di Liquidazione spese di Viaggio e Soggiorno a favore di diversi assistiti per prestazioni sanitarie fruite fuori dal territorio regionale ai sensi della L.  
 Cod. Reg.  Centro di  
 N° Assistito  Autorizzazione                del  Struttura sanitaria  Dal Al  Spesa totale  costo  

 1 TCL 90636 13/03/2018 IEO Milano 12/03/2018 15/03/2018 144,03 

 2 FG 90642 13/03/2018 Osp Bambin Gesu Roma 23/03/2018 445,24 

 3 FF 90652 13/03/2018 Osp Bambin Gesu Roma 23/03/2018 445,24 

 4 CM 78251 02/03/2018 IEO Milano 27/03/2018 27/03/2018 433,58 

 5 TM 69817 26/02/2018 Az Ospedaliera Verona 02/03/2018 03/03/2018 3.310,16 

 6 A014932 393932 15/11/2017 Osp. Bambin Gesu Roma 15/03/2018 452,64 

     7        FR 309812 08/09/2017 Ist Europeo diOncologia Milano 13/03/2018 378,66 

 8 2016824 78262 02/03/2018 Ist Europeo di Oncologia Milano 15/03/2018 15/03/2018 423,05 

 9 2500757 119039 06/04/2018 IEO Milano 06/04/2018 06/04/2018 404,06 

 10 TCL 119083 06/04/2018 IEO Milano 09/04/2018 189,03 

 11 MRE 124293 11/04/2019 NEUROMED POZZILLI 20/03/2018 30/03/2018 673,35 

 7.299,04 

 Ufficio Ricoveri Extraregione/ Estero  
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