ALLEGATO B

RIPARTIZIONE COMPENSI
Sponsor: Biogen Idec Italia s.r.I.
CRO: Ergomed Virtuoso Sarl
Studio IMA 06 02 TOP TYSABRI
Sperimentatore Prof.ssa Maria Giovanna Marrosu

Centro Sclerosi Multipla P.O. Binaghi

€ 5.738,00|Fattura n.V40-2015-576 del 17/06/2015
FUORI CAMPO IVA
€ 5.738,00(|Imponibile

€ 5.738,00|Quota da ripartire
€ 1.721,40|30% Quota Azienda USL N.8

€ 4.016,60|70% Quota sanitari N° Matr. |N° ore % Ripartiz.

Prof.ssa Maria Giovanna Marrosu -

€ 1.606,64|Dipendente A.O.U. Cagliari 3407 10 40
Sig.ra Valentina Fadda - Dipendente

€ 1.204,98|A.0.U. Cagliari 7339 30 30

€ 1.204,98|Fondo CSM Binaghi 30

TOT40 | TOT 100

€ 4.016,60|Totale da ripartire ai sanitari

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

Neaddo

Estensore: MP

ALLEGATO ALLA DELIBERAZIONE  present allegato & com.
@?38 23 LU 2045 postodan®__24 __ fogji

din &__ pagine.
IL DIRET“'ORE MlN!STRATIVO iL DIRET RE SANIT, E >
Dott.ssa Anfonella Carreras " Pier Paolo :
IL COMMISSA, STRAORDINARIO
DottsSsa Savina Ortu B
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