Nome organizzazione sanitaria (0.S.)

Sede principale attivita O.S.

Tipologia di trasferimento di valore (donazioni e
contributi, finanziamenti diretti o indiretti,
transazioni economiche relative a consulenze e
prestazioni professionali)

Descizione sintetica del trasferimento di valore
(tipo di progetto/attivita)

Ammontare complessivo

Azienda Ospedaliero Universitaria Pisana

Pisa

Contributo affitto sala

Evento formativo

3.000,00 €

TOTALI

3.000,00 €




