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Allegato A)DETERMINAZIONE DEL DIRETTORE DEL DISTRETTO SOCIO SANITARIO DI IGLESIAS
Prospetto di liquidazione spese di viaggio e soggiorno a favore di diversi assistiti per prestazioni sanitarie 
fruite fuori Regione ai sensi della L.R.26/91  

N° N° DATA SPESA  
PROG. PRAT. AUTORIZ. STRUTTURA SANITARIA CITTA' DAL AL TOTALE

1 49 11/04/19 Ospedale Gemelli ROMA 17/06/19 19/06/19 € 653,62

2 59 09/05/19 Istituto neurologico Carlo Besta MILANO 29/05/19 01/06/19 € 773,24

3 63 09/05/19 Istituto di Candiolo – IRCCS CANDIOLO(TO) 15/05/19 30/06/19 € 3.600,22

4 66 16/05/19 Ospedale Bambino Gesù ROMA 11/06/19 14/06/19 € 941,99

5 67 23/05/19 Istituto di Candiolo – IRCCS CANDIOLO (TO) 11/06/19 13/06/19 € 627,56

6 69 23/05/19 Ospedale Bambino Gesù ROMA 13/06/19 15/06/19 € 541,28

7 72 23/05/19 Humanitas Research Hospital ROZZANO 25/06/19 25/06/19 € 304,72

8 74 06/09/19 Istituto di ricovero Burlo Garofalo TRIESTE 25/06/19 27/06/19 € 894,58

9 75 06/06/19 CDI Centro Diagnostico Italiano MILANO 09/09/19 10/06/19 € 576,18

10 77 11/06/19 Ospedale Bambino Gesù ROMA 21/06/19 24/06/19 € 657,92

11 78 18/06/19 Istituto Auxologico italiano  MILANO 19/06/19 25/06/19 € 619,26

12 79 18/06/19 IRCCS Ist. Naz. Tumori MILANO 05/07/19 05/07/19 € 393,18

13 80 27/06/19 Ospedale  Rizzoli BOLOGNA 12/06/19 16/06/19 € 1.352,64

14 81 18/06/19 Ospedale Bambino Gesù ROMA 25/06/19 25/06/19 € 536,90

15 84 02/07/19 IRCCS Ist. Naz. Tumori MILANO 17/06/19 30/06/19 € 376,62

16 85 02/07/19 IRCCS Ist. Naz. Tumori MILANO 03/07/19 03/07/19 € 423,24

€ 13.273,15
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