ALLEGATO ALLA DETERMINAZIONE N° DEL
DISTRETTO SANITARIO DI GHILARZA PROSPETTO LIQUIDAZIONE FATTURE PRESIDI ED AUSILI ALLEGATO "A"

CREDITORE Sede legale ditta Descrizione Fattura € cod. conto eco [cod. ditta
SANTEX MILANO C31 32003245 15/10/2012 €17.980,47 | 050 20 20 501 12519
SANTEX (NC) MILANO C32 32003428 12/11/2012 -€ 420,21 “ 12519
SANTEX MILANO C31 32003381 31/10/2012 €1.383,15 12519
SANTEX (NC) MILANO C32 32003432 12/11/2012 -€ 83,31 “ 12519

Resp. Dell' Istruttoria
Maria Piras TOTALE € 18.860,10







	Foglio 1

