
Allegato 2 CONVENZIONATI

Matricola Cognome Nome Azienda Ruolo Corso SPECIFICO Data corso Luogo n° ore  Costo orario Totale  docenza
Rimborso spese 

documentate

Totale Lordo (docenza + 

rimborso spese)

Importo netto da 

pagare

Oneri a 

carico 

Ente

IRAP 

8,50%

Costo complessivo a 

carico Ente

201010 MARROSU SERGIO CAMILLO CONVENZIONATO AREUS ISTRUTTORE PBLSD NO MET 10 DICEMBRE  2024 SASSARI 6 25,82 142,01 8,00 150,01 150,01 14,73 12,07 176,81

201010 MARROSU SERGIO CAMILLO CONVENZIONATO AREUS ISTRUTTORE PTC BASE NO MET 18 DICEMBRE 2024 SASSARI 9 25,82 232,38 8,00 240,38 240,38 24,11 19,75 284,24

374,39 16,00 390,39 390,39 38,84 31,82 461,06


