2 ASL Bari

PugliaSalute

RICEVUTA TELEMATICA PAGAMENTO I]agnp

Stampata in data: 11/05/2025 06:00:49

IMPORTO TOTALE PAGATO:
CODICE CONTESTO

ID UNIVOCO VERSAMENTO:
DOMINIO ENTE:
RIFERIMENTO RICHIESTA:

300,00
e50179a4fbd54ca08781b0dccfbb23e5
00000000003345672

06534340721
e50179a4fbd54ca08781b0dccfbb23e5

ESITO:

DATA RICHIESTA:

DATA RICEVUTA:
IDENTIFICATIVO RICEVUTA:
DATA APPLICATIVA:

Pagamento eseguito

10/08/2023 14:53:21

10/08/2023 00:00:00
e50179a4fbd54ca08781b0dccfbb23e5
10/08/2023

ENTE BENEFICIARIO

DENOMINAZIONE:

Azienda Sanitaria Locale BARI

TIPO: G
CODICE UNIVOCO: 06534340721
NAZIONE: IT PROVINCIA: BA
LOCALITA: Bari
INDIRIZZO: Lungomare Starita
CIVICO: 6 CAP: 70123
DENOMINAZIONE UNITA
OPERATIVA:
CODICE UNITA
OPERATIVA:
ISTITUTO ATTESTANTE
DENOMINAZIONE: BANCA SELLA S.P.A.
TIPO: B
CODICE UNIVOCO: SELBIT2B
NAZIONE: PROVINCIA:
LOCALITA:
INDIRIZZO:
CIVICO: CAP:

DENOMINAZIONE UNITA
OPERATIVA:

CODICE UNITA
OPERATIVA:

SOGGETTO INTESTATARIO

ANAGRAFICA:
TIPO:

CODICE UNIVOCO:
EMAIL:

NAZIONE:
LOCALITA:
INDIRIZZO:
CIVICO:

MD SPA
G
03185210618
mdspa@pec.it
PROVINCIA:

S.P. 231 KM 3 850 CAPANNONE N. 18
CAP: 70032

DOVUTI PAGATI

Id Univoco Dovuto

123060201.90501109TS.2023000926101

Id Univoco Riscossione

e50179a4fbd54ca08781b0dccfbb23e5

Importo pagato

€ 300,00

Data pagamento

10/08/2023

Tipo dovuto

D.Lgs. n.ro 32 del 2 febbraio 2021 (Avv.)

Commissioni

Dati Specifici Riscossione

9/0501109TS/

Causale versament

(0]

D.L.vo 32/21 (sez.8 - all.2).




