Calcolo ricovero disabili mentali mese di settembr e 2014
quota fissa

Disabili mese mesi | giorni [quota giorni| quota fissa totale| retta giorn. | gg. Tot Retta Costo Comp. |giorni | Contributo Regionale quota Utente quota A.U.S.L.
1 |U.S. € 1.320,77| 1 0 €0,00 € 1.320,77 | € - 0| € - € 1.320,77 - no | € - si| € 167,67 | € si | € 576,55
2 |F.F. € 1.605,03| 1 0 €0,00 € 1.605,03 | € 21,37 30| € 641,10 | € 2.246,13 [ 30 |si 816,90 | si | € 359,81 | € si | € 534,71
3 |DiC.F. € 154330 | 1 0 €0,00 € 1.543,30 | € 20,54 30| € 616,20 | € 2.15950 [ 30 |si 816,90 | si | € 95,33 | € si | € 623,64
4 |V.S. € 1.320,77| 1 0 €0,00 € 1.320,77 | € - 0| € - € 1.320,77 0 no |€ si| € 97,00 | € si | € 611,89
5 |P.C. € 1.320,77 | 1 0 €0,00 € 1.320,77 | € - 0| € - € 1.320,77 - no |€ si| € 79,00 si | € 620,89
6 |C.G. € 164149 | 1 0 €0,00 € 164149 | € 21,88 30| € 656,40 | € 2.297,89 [ 30 |si 816,90| si | € 501,27 | € si | € 489,86
7 |L.P. € 1.320,77 | 1 0 €0,00 € 1.320,77 | € - 0| € - € 1.320,77 - no |€ si| € 592,57 si | € 364,10
8 |Di P.M.C. € 179412 | 1 0 €0,00 € 1.794,12 | € 23,90 30| € 717,00 | € 2511,12 30 |si 816,90| si | € 260,29 | € si | € 716,97

9 |P.F. € 164258 | 1 0 €0,00 € 1.642,58 | € 21,87 30[ € 656,10 | € 2.298,68 [ 30 |si 816,90| si | € 1.481,78 si | € -
10 |I.R. € 154330 | 1 0 € 0,00 € 1.543,30 | € 20,54 30[ € 616,20 | € 2.159,50 [ 30 |si 816,90| si | € 95,33 | € si | € 623,64
TOTALI € 15.052,90 180 € 3.903,00 € 18.955,90 180 € 4.901,40 € 3.730,05 € € 5.162,25
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