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FRONTESPIZIO LETTERA

Registro: Protocollo Generale

Protocollo: n. 32599 de|2410512016 12:14:36

Sottoscritta da GRECO MICHELE con fìrma digitale

oggetto: RIGHIESTA EMISSIONE MANDATO Dl PAGAMENTO 'ART.50 L.R. 22180-'

iI6UiOIZIONE E PAGAMENTO SPESA PER RIMBORSI VIAGGI DIALISI AGLIASSISTITI E

VACCINIA TUTTO APRILE 2016 DISTRETTO SUD-EST AMBITO DI CODIGORO'EURO

2.392,06 LISTA lLsl 6-01 87
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L'originale del presente documento redafto ih formato elettronieo e firmato digitalmente è conseruato dall'Azienda usl Ferrara

secondo normativa uig"nt".'Ài-"ànii o"tt'"rt,3 bis c.ì bis D, Lgs 82t2OO5 è s.m.i., in assenza del domicilio digitale le

amministrazioni possono predisporre le comunicazioni ai cittadini còme documenti informatici sottoscritti con firma digitale o

firma elettronic a avanzara"o inu[ià 
"i "ittadini 

stessi copia a*togi""di tali documenti sottoscritti con firma autografa sostituita

amezzostampa predispo.t" i".onuo le disposizioni di cui all'aÉ,3 del D. Lgs 39/1993.
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Ferrara, 241 o;l2016
vedi segnatura .xml

Alla cortese attenzione di

U.O. ECONOMICO FINANZIARIA
e P.c. Alla Dr.ssa V'Bragaglia

oggetto:RICHIESTAEMISSIONEMANDATODIPAGAMENTo-ART.5oL.R.
zzlSo-,
T,TquToezToNEEPAGAMENTosPEsAPERRIMBORSIVIAGGIDIALISIAGLI
ASSTSTITI E VACCINI A TUTTO APRILE 2016 DISTRET'IO SUD-EST AMBITO

DI CODIGORO -EURO 2.392,06 LISTA ILSr6-or87

Ai sensi dell'ar"t.5o della L.R. 29 Marzo n"22, si chiede I'emissione di un mandato di

pagamento di :

Euro 2.392,06
A FAVORE Dl : n. 18
UTENTI( vedi elenco allegato)
LISTA ILS16-0187
c.D.c. 300022

si attesta che la spesa di cui sopra -da imputarsi al conto 81O17OO72 "Altri rimborsi agli

assistiti"del Bilancio s"rit"iio zola - è regolare , rientra nei limiti del budget concordato e nulla

osta alla liquidazione.

Cordiali saìuti.

Il Dirigente
GRECO MICHELE

(lettera firmata digitalmente)
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