Costo disabile C.G. gennaio 2015

quota Tissa
Disabile mese mesi | giorni [ quota giorni| quota fissa totale| retta giorn. | gg. Tot Retta Costo Comp. |[giorni Contributo Regionale quota Utente quota A.US.L.
1 |C.G. € 1.674,32 1 0 €0,00 € 1.674,32 | € 22,32 31| € 691,92 | € 2.366,24 | 31 |si € 600,16 | si € 656,48 | si | € 554,80
TOTALI

Il Responsabile di Proced.
Sig/ra Maria Rita Di Dio

Il Vice Segretario
Dott.ssa Di Gregorio Giovanna



