ASL3 NUORO
P
9 ASLN UOFO ne) 2024120830 dal 6110712024 ore 15 13

[}
=Ll
T|¢ . Lo
Acienda socio-sanitaria locale T

5C Direziong Fedich di Progidis B
cisst sC Pru\n.ccnlortlﬂ

I i

MODULO RICHIESTA ACQUISTD
BENE / SERVIZIC / APPARECCHIATURA

NON DI RILEVANZA Ares e per Imparto, In ragfone d'anno, Inferiore a € 40.000 {(VA esclusa)

(R, Tabelia 3 aliegata alla Delberazione D.G. ATS n® 500 del 15/06/2018)

\J L Lg Vit
A

Ogy2ts: Richlesta d'acquiste
N 8.2 2i i dolla privacy (datl sensibili) non Indicare mal estrami ansgraiel i sssishivdastinatan nchiesta {33’ name & IniZa’s cogramna)

1) SERVIZIO / STRUTTURA / 1.0. HICHIEDENTE: bb RinaTo L@l A ¢.0.C.

2) DIRETTURE / RESP. STAUTTURA RICHIEDENTE: NS o I F mloamaa O o "
2} per esizenze det Isuddeno Saniziof).0., si chiede la Tomiura del seguent banl'sediz (tamara pans dires n-'sr'xm edifras ity aztangn
MMMM_J&M

100

sons ul
farnaszesns, protesici, ¢ct.) efe

Al Direttore Generale ASL N3 df Nuoro
Al Dirigente SC.Provvedilorato — ASL 3 Nuoro

e tvi A che quanto rich'ests pan & reparibiie pel magazzind griamdwl fazs-i=y
risults disponibd W 1 ra Ctinlca:

4} Trantasi ¢ richiesta ¢i acquists tipclogla BENE / SERVIZIO EX D.P.C.AY. 2412712015 31

ReCl [ESTH Forw:e VA~ NeEANn 6ﬂ€5f

. | CODICE Descrizione/caratteristicha tecniche o534 narzsn
QUANTITA' AREAS REFERENZA ADM/CND/REPERTORIO {aflegars documentazicre spasticha t’.f;‘."'ﬂ\
W |CEvT? 2607003 yET ALvy Mas 2000 DLUALSD VEN
P

% ¢ .{&L‘\'Mth)ﬁuv lcoice) "

Coz |hitlE

Jeodood| Vesatw S P ASTAE el lir b w o vedicsy

240 2F2. VEYALIYY ;9tV2€ Bipocs «v o sfadthplim

| A bvE

: e o

£ - <-
a} In primig, it bnnclnrvlzicllpmmechmum sere di rilevanzs AR o i ritevanza ARES by dghlagty dave sgears seayvantiy ymants
1rps il is rlingitro il m atl ré ARS {-1d AgTuinti Bas (par it b mam y G0
Leouwen Sernrl m| i izl_ganitarl) Agquistl Servizl Han Sanitar] r 4 geevizi non gentsst 52 bvmasaar s Cus =y voar ia
riptyralstirezsalurg siattramedicalibiomeaicatii £ imen rmasae AR

b) Queiors HON S1A ALEVANZA ARES, I bene/dispositlvo/appareschistura, ece. richlesto dave avere un costa presuata o I2ORTD AvnuD
idenigre p £ £0 000 (VA escluss}
M.B.: Specificare, sbbilgetordaments, quantith, codice AREAS, CHDMDIYREPERTORIO
£) Teanz el o bere DEQICATOAINICOANFUNGIDILE, ex Art. 62, ¢. 2, laTt. b}, e D: Lgx. n® 5072018 &l no
in caso sttarmative epecificars DITTA ¢ relallve COD. PAODOTTD
€) Richlesta perlotto unlce i no tplGtont ¢l na
7) ACCESSOR! E MATERIALE DI CONSUO HECESSAR] — . ey B BN

8) COSTO PRESUNTO: R N, = S V= St

9) FABBISOGND: MENSILE SEMESTRALE ANRUALE PLURIERHALE OCCASIOHALE

10} CODICEPROGETTOFIANZANERTO: lund di hilancsd ¢ 10 KUrumento (spesitcare}

11} EVENTUALL ALLEGATI {nel fispatio deils vigente nomative prvacy) o010

. ASLN. ? . ‘:,lsg, - Nuoro
Firma del Direitora Dipsnimenta/h0 Servislofl) 0. (0 3.0 Deleg uia Osped e e e 5,‘%‘%%['
‘}Z ‘ﬂ ) Dingente N
pottsso fgarin Glavanna ALZOR

www.aslhuoro M

Scansionato ¢con CamScanner



J.b ASLNuoro

Anenda socsa-sa* A lanp'a

LSULHY (Fetemrate evaet . sty gy paemass smgasges

. ! D L ] “rx 8 ¥ *
restlusignalmtenta hong /o rniplymaste mavy g TR WEmanY pusrt gy parey Tawarwes's

v —— e e

r.nsv(/q
'"‘i"!‘t‘:;wﬂ erwf%

= m ‘—“"/Z—“&«wk“;"

TERATINE ALASCRISIE,
Fltenn det (Yrertmmg ASY 3 Mowon

o

W BStriuce i

Scansionato con CamScanner



{5 ASLNuoro

. ;
oS ROCETENE 0z

YIT A SSHESTE 420UM8TY
STNE SEXVTO  APPASIIIWATURA

NN DT EVANTE fres p pwr roperts imragishe d'amng, irfgsnre g € £0.000 fIVA esclusal
=< Tate-a l2Tezzg atale’tearsre DG ATS A 20 ded 1E°52318)

Al Direttore Generale ASL N3 di Nuoro
Al Dirigente SC.Frovveditorato — ASL 3 Nuoro

Ty

-
.
*

R llgv

»

/"-‘_’/

Joozor Soghdesta daiouiels
WE ozt ooeroovEs, o BeIRT omrgoEE o estrr ey T oS SETE, SaeteTter VTSNS (RIS TR & TET R j=» e ot} ]

£ SEET [ STRUTTURA /U0 ROEESENTS e Tl B C.o C ;

o OoeETToRE RSt STRUTRRA RO GE _ BT g UAL DA il C T J LAV -
=2 "nr.-:rysse}eaw'resd’m-a:"au:nﬁ

T oserasmex ne oritass Sase2e U D s e T form e rE See samuee ben, SR LETE - . X L
gomm memase—y £ oyey gmst oCogte ceeeyes poos SSESASL M I e TUETC e nen e nei mapgerziri pZiendf ‘soxTTER,
S—z= o= ooe=m = =sozepLTEoEDor s o omsya ¥ Seevi gibcegneds GTrice

eSS T e =

£ —rman = mewn = pomoT— Sooissa BEINE [SERVIZOEXDR.CM 20122M5

»o
TorA  pEL £ NES

:-J- 3 L-: Lo NPV
U o~ esPasasone v R
Arees P cgeen £d D= € SdRaTR= DT UMY
i TR PR | ca, v ReT, of0.o4

et e 4

g:gﬂ,iw&smﬁgm&ﬁmuﬁﬂd!ﬁﬁm yGevenza ASES (s di iz ARFS ta richi fgwr
“2 Dyezrore ASL 3 :

EVANZA ARES, @ bene’dispositivolapparscchiziurs, ect. richissto deve avers un costo presunto di IMPORTO ANNUO

b Copiora WON SR FLE
pMerey 3 £ 85 Y, (V4 esclus?)

N.E 2 Somrieare, phatmpicrizments, quintitd, codice AREAS, CHORODMREPERTORIO

£ Trmws = sars CEVCATOUNICOMWFURGIBIE ex AT £3, € 2,32 £), &l D: 1gs. n” 2018 si no

¢ relativo COD. PRODOTTO

in caso afermaties soeciicare DITTA

&) Fichuestz per fotio unico sl no s pivfortl i no
7) ACCESSORI E MATERIALS DI CONSUNMO MWECESSAR)

) COSTO PRESUNTO:
5} FAESISOCHO: HENSHLE SEMESTRALE AHNUALE PLURIENNALE OCCASIONALE

10) CODICEPROGETTGFIHANZIAMENTO: tonck & DXANO0 @ 320 LALMEt0 {spachicare)
11) EVENTUALI ALLEGAT] (8 nepesa CeXp vzeme onralbva pacy)

Firma del Diretore m%ﬂgg%g} | %&M?{ﬁ%ﬁ

fra ok Q0% Dermatslagls- V/\

“TiAEzante Medico
WK ESINUOrD. B : Dottt ssa Media Giovanno Atzori

Scansionato con CamScanner




> ASLNuoro

A-ianda sodio-sanitana locale

PARTE _RISERVATA ALLA Dilrezione Distretto (Evidenziare evenluall note efo elementé mancanti nefla richiests al finl della
reshtunone INtearanane ‘complelamento della nchiesta, attriment! esprimere parere favorevole).

Firma Direzione Distretto {o suo Delegate)

PARTE RISERVATA ALLA DIREZIONE ASSL NUORO PER L'AUTORIZZAZIONE ALL'ACGUISTO:

Firma del Direttore ASL 3 Nuoro

Scansionato con CamScanner



