SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

Distretto di

Oristano

ALLEGATO

ne

alla Determinazione del Responsabile del 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.
N°  Assistito

CA
YA
SA
GD
ML

a A W N P

Ufficio Ricoveri Extraregione estero

Sabrina Sau

Autorizzazione

18748
1501
18754
13369
11210

del

04/05/2023
04/04/2023
04/05/2023
24/03/2023
10/03/2023

Struttura sanitaria

Ospedale Molinette
Ist. Nazionale Tumori
Ospedale Gemelli
OSP. Bambin Gesu

Ospe. Bambin Gesu

Torino
Milano
Roma

ROMA

Roma

Dal

11/05/2023
03/04/2023
21/03/2023
16/05/2023
30/03/2023

Al

11/05/2023
10/05/2023
21/03/2023
20/05/2023
30/03/2023

Spesa totale

358,27
3.774,92
409,28
139,15
732,34
5.413,96

Centro di
costo



