NATURA

PROVVEDIMENTO NUM. DATA OGGETTO ESTRATTO
Assunzione dell’impegno di spesa di € 62.600,00 | Assunzione dell’impegno di spesa di € 62.600,00
destinata al pagamento delle prestazioni integrative | destinata al pagamento delle prestazioni integrative
Determinazione periodo AGOSTO 2020 di cui al Progetto “Home Care | periodo AGOSTO 2020 di cui al Progetto “Home Care
Dirigenziale 561 24/08/2020 | Premium 2019~ Premium 2019”

1° Settore — Affari
Generali

Coop. Uvamar CIG ZC62EQ8E4A
Coop. La Sapienza CIG ZCD2EQ8E37
Coop. Arcobaleno CIG ZC92E08E1E
Coop. Bag CIG Z812E08E52

Coop. Nica CIG Z202E08EA6

Coop. Uvamar CIG ZC62E08E4A
Coop. La Sapienza CIG ZCD2E08E37
Coop. Arcobaleno CIG ZC92E08ELE
Coop. Bag CIG Z812E08E52

Coop. Nica CIG Z202E08EA6




