
Allegato	Delibera	del	_____	n.	__________

Il	Responsabile	U.O.	Formazione		_____________________________________

Fornitore		 Titolo Oggetto Tot.	Dovuto C.I.G.

Dott.ssa	Francesca	Usai Fattura	n.	1		16/11/2015 Prot.	Vittime	Violenza	di	genere	 €	734,40 ZA6171D1B4

Dott.ssa	Loredana	Sanna	 Fattura	n.	4		16/11/2015 Prot.	Vittime	Violenza	di	genere	 €	1.246,40 Z74175D677

€	1.980,80Totale	da		imputare	sul	conto	n.	A	506030204	(	spese	per	corsi	di	formazione	e	aggiornamento)	

Liquidazione		Corsi	Emergenza	Urgenza	Pediatrici	


