ALLEGATO B

RIPARTIZIONE COMPENSI
Sponsor: Novartis Farma S.p.a.
CRO: Opis S.r.l.
Studio CFTY720D2406
Sperimentatore Prof.ssa Maria Giovanna Marrosu

Centro Sclerosi Multipla P.O. Binaghi

€ 4.392,00 |Fattura n.V41-2014-298 del 10/11/2014
€ 792,00(22% IVA
€ 3.600,00(imponibile

€ 3.600,00]|Quota da ripartire
€ 1.080,00({30% Quota Azienda USL N.8
€ 2.520,00|70% Quota sanitari N° Matr. [N° ore  |% Ripartiz.

Prof.ssa Maria Giovanna Marrosu -

€ 756,00|Dipendente A.Q.U. Cagliari 3407 10 30
Sig.ra Valentina Fadda - Dipendente

€ 756,00|A.0.U. Cagliari 7339 30 30

€ 1.008,00|Fondo Reparto/Formazione 40

TOT 40 | TOT 100

€ 2.520,00(Totale da ripartire ai sanitari

Resp. Proc. Amm tivo: Dr.ssa N.Ledda

Estensore: MP
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