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Servizio Ingegneria Clinica
Allegato B – Scheda di assistenza tecnica
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U.O. Ingegneria Clinica
Da compilare per ogni modello di dispositivo proposto
Allegato B

Scheda assistenza tecnica e riferimenti normativi

Tipo Apparecchio:      
Modello:      
Fabbricante:      
Fornitore:      
Anno inizio produzione:      
Codice CND:      
Numero identificativo di registrazione al Repertorio DM:      
Destinazione d’uso del dispositivo dichiarata dal fabbricante nel manuale:      
Manutentore autorizzato
Sede riferimento per Bologna
Ragione Sociale:      
Indirizzo:      

Città:      
CAP:      
Telefono:      
Fax:      
e_mail:
     
Referente:      
Tel.:      
Cell.:      
Attività previste
Illimitati interventi su chiamata             [  ] SI        [  ] NO  
Ricambi inclusi            [  ] SI        [  ] NO
Manutenzioni preventive secondo check list e periodicità prevista dal fabbricante    [  ] SI        [  ] NO
	Tempistiche

Tempi di intervento previsti da offerta (non superiori a 48h solari) :      
Tempi di ripristino previsti da offerta (non superiori a 5 gg lavorativi)   :      



(TIMBRO E FIRMA DEL LEGALE RAPPRESENTANTE DELLA DITTA FORNITRICE)
Servizio Ingegneria Clinica

Azienda USL di Bologna
Via Altura, 9 - 40139 Bologna



Sede Legale: Via Castiglione, 29 - 40124 Bologna

Tel. +39.051.6225363  fax +39.051.6225677


Tel. +39.051.6225111  fax +39.051.6584923

Tecnologiesanitarie.bellaria@ausl.bologna.it


Codice fiscale e Partita Iva 02406911202
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