
Allegato alla Deliberazione n._______ del _________

CASA circondariale di Badu 'e Carros

1985 16        60,00             960,00                 865 1 3 2016
3381 8          60,00             480,00                 865 1 3 2016

1.440,00            

CASA DI RECLUSIONE DI MAMONE

1985 16        60,00             960,00                 865 1 3 2016
3381 16        60,00             960,00                 865 1 3 2016

1.920,00            

SERD SORGONO

1985 30        60,00             1.800,00              865 1 3 2016
1.800,00            

1018 23 60,00           1.380,00            865 1 3 2016
3456 6 60,00           360,00               865 1 3 2016

1.740,00            

739 18 60,00           1.080,00            865 1 3 2016
4588 12 60,00           720,00               865 1 3 2016
5103 42 60,00           2.520,00            865 1 3 2016
6060 6 60,00           360,00               865 1 3 2016
6061 12 60,00           720,00               865 1 3 2016
6059 12 60,00           720,00               865 1 3 2016
2256 12 60,00           720,00               865 1 3 2016
5416 30 60,00           1.800,00            865 1 3 2016
5798 24 60,00           1.440,00            865 1 3 2016

10.080,00           

1625 10 60,00           600,00               865 1 3 2016
1971 20 60,00           1.200,00            865 1 3 2016
1772 20 60,00           1.200,00            865 1 3 2016
5439 20 60,00           1.200,00            865 1 3 2016
3265 20 60,00           1.200,00            865 1 3 2016

5.400,00            

U.O. UROLOGIA

1638 6 60,00           360,00               865 1 3 2016
2021 12 60,00           720,00               865 1 3 2016
1260 6 60,00           360,00               865 1 3 2016
5816 6 60,00           360,00               865 1 3 2016
5897 6 60,00           360,00               865 1 3 2016
3546 12 60,00           720,00               865 1 3 2016

 MESE ANNO

MATR. N. ORE COSTO 
ORARIO

COSTO 
COMPLESSIVO

COD. 
SISAR

TIPO 
PAG.

 MESE ANNO

U.O. RADIOLOGIA 
MATR. N. ORE COSTO 

ORARIO
COSTO 

COMPLESSIVO
COD. 

SISAR
TIPO 
PAG.

U.O. CARDIOLOGIA
MATR. N. ORE COSTO 

ORARIO
COSTO 

COMPLESSIVO
COD. 

SISAR
TIPO 
PAG.

 MESE ANNO

U.O. GERIATRIA
MATR. N. ORE COSTO 

ORARIO
COSTO 

COMPLESSIVO
COD. 

SISAR
TIPO 
PAG.

 MESE ANNO

 MESE ANNO

MATR. N. ORE  COSTO 
ORARIO 

COSTO 
COMPLESSIVO

COD. 
SISAR

TIPO 
PAG.

 MESE ANNO

MATR. N. ORE  COSTO 
ORARIO 

COSTO 
COMPLESSIVO

COD. 
SISAR

TIPO 
PAG.

PRESTAZIONI EXTRA ORARIO MEDICI – MARZO 2016

MATR. N. ORE COSTO 
ORARIO

COSTO 
COMPLESSIVO

COD. 
SISAR

TIPO 
PAG.  MESE ANNO



Allegato alla Deliberazione n._______ del _________

5699 6 60,00           360,00               865 1 3 2016
3.240,00            

5439 6 60,00           360,00               865 1 1 2016
3265 5 60,00           300,00               865 1 1 2016
1345 34,5 60,00           2.070,00            865 1 1 2016
5183 6 60,00           360,00               865 1 1 2016
5183 5 60,00           300,00               865 1 2 2016
2927 5 60,00           300,00               865 1 2 2016

3.690,00            

29.310,00           

Assistente Amministrativo
Dott.ssa Giuseppina Foddis
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         Dott.ssa Maria Zanda      Dott.ssa Maria Grazia Figus

U.O. RADIOLOGIA P.O. SAN CAMILLO – SORGONO

TOTALE COMPLESSIVO


