REGIONE CAMPANIA
AZIENDA SANITARIA LOCALE
NAPOLI 1 - CENTRO

_ LT Ai Direttori Responsabili dei DD.SS. dal n. 24 al n.33
B S, Al Ditoe UO.C Mot «Cortoll
09 0 Attivita Assistenza Specialistica
/ 9/20 15 Al Direttore U.O.C. Sisterni Informatici

Al Direttore U.O.C. GE.F.L
IO e
Al Legali Rappresentanti dei Centti provvisoriamente

accreditat per la branca di Cardiologia

Oggetto: Esaurimento dei limiti di spesa netta per prestazioni di Cardiologia da erogarsi per 'anno
2015 da parte delle strutture private accreditate o temporaneamente accreditate.

A rettifica della nota prot. 41 930/2015 del 31.08.2015 si comunica che la data di esaurimento per la
branca di Cardiologia di questa A.S.L., per Panno 2015, indicata per mero il 22 luglio 2013, & invece i 14
lugho 2015, cosi come indicato nel monitoraggio gia notificato alle SS.LL..

Sard cura dei Direttori Responsabili dei Distretti Sanitati notificare la presente rettifica a tutte le
strutture provvisotiamente accreditate con questa Azienda per la branca di Cardiologia.
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