
      ALLEGATO   “ 1 “
Allegato alla Determinazione del Responsabile del Distretto

DISTRETTO DI ALES TERRALBA

PROSPETTO DI LIQUIDAZIONE SPESE DI VIAGGIO E DI SOGGIORNO IN  FAVORE DI DIVERSI BENEFICIARI PER PRESTAZIONI SANITARIE 
FRUITE FUORI DAL TERRITORIO REGIONALE  2024  AI SENSI DELLA LEGGE REGIONALE N.26/91.

N. Cod. Ass. AUTORIZZAZIONE del STRUTTURA SANITARIA PERIODO PRESTAZIONI SPESE VIAGGIO TOTALE

1 CR 43320 30/09/2024 Il 07/11/2024 € 254,25 € 180,00 € 434,25

2 AMT 50530 06/11/2024 Dal 11/11/2024 al 12/11/2024 € 361,86 € 360,00 € 721,86

3 OA 46670 16/10/2024 Il 21/11/2024 € 383,49 € 405,00 € 788,49

TOTALE COMP. € 1.944,60

UFFICIO RICOVERI EXTRA-REGIONE

SERVIZIO SANITARIO – REGIONE SARDEGNA 

SPESE
SOGGIORNO

OSP. PEDIATRICO 
BAMBINO GESU’ – 
PALIDORO – ROMA

IRRCS SAN RAFFAELE 
MILANO

OSP. PEDIATRICO 
BAMBINO GESU’ – ROMA


	ALLEGATO

