NATURA PROVVEDIMENTO NUM. DATA OGGETTO ESTRATTO
DETERMINAZIONE . . s s . e . .
DIRIGENZIALE DEL | SETTORE Impegno di spesa per ricoveri disabili presso |Impegno di spesa definitivo per ricoveri
893 30/12/2019 | varie comunita alloggio - periodo dicembre | disabili presso varie comunita alloggio

- SERVIZIO
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2019

periodo dicembre 2019




