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Oggetto: Richiesta acquisto fax.

Al Servizio Provveditorato
SEDE

Si chiede 'acquisto urgente di un fax tipo brother.
Distinti saluti.
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==~ ASLOristano Servizio Sanitario - REGIONE SARDEGNA

Unita Operativa Complessa Servizio Professioni Sanitatie

Prot. n. 253F0 AT Oristanb, i 340 6EN. 2012

Al Direttore
Servizio Provveditorato

SEDE

OGGETTO: Richiesta fotocopiatore e Fax,

Si richiede la fornitura delle seqguenti apparecchiature da destinare alla scrivente

U.0.C. attualmente sprovvista;

(M\ v n.1Fax;

%{M v n. 1 fotocopiatore KIOCERA TASK ALFA 420i che consenta I'abilitazione aila
') funzione di scanner.

In attesa di sollecito riscontro si porgono cordiali saluti,
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Prot. 356.5 254 Oristano i, 7§ BEN. 207

Oggetto: Richiesta acquisto fax.

Al Servizio Provveditorato
SEDE

Sl ehiede I'acquisto urgente di un fax tipo brother.
Distinti saluti,
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prot. D4 LEZ

Oggetto: Richiesta acquisto di un Fax occorrente al Servizio I.P.
Ghilarza.

Al Direttore del Servizio Provveditorato
SEDE

Con la presente si chiede alla S.V. 'acquisto di un FAX occorrente
per il Servizio Igiene Pubblica di Ghilarza, in quanto quello in uso
attualmente non funziona piu.

Si ringrazia e si porgono distinti saluti.

Il Direttore del Servizio
giene Pubblica
Vv i
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Prot. 248552 Oristano /i, 0 7 D10,

SERVIZIO VETERINARIO

Oggetto: Acquisto Fax.

Al Responsabile Servizio Acquisti
Sede

Con la presente si chiede con cortese urgenza l'‘acquisto di n. 4
Fax da destinare agli uffici del Servizio Veterinario, indispensabili per
l'attivita sanitaria ed amministrativa nelle sedi periferiche

Per informazioni rivolgersi al Rag.G.Pala (0783/317769)

Distinti saluti
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Tel 07863/317767 Fax 0783 /317764 _{b ASLOristano
vetori@tiscali. it



LYt o ) ol Y =3 [ANRFIR AN R

‘W- %JM CaranCr A—fﬂmfﬂ/#“ﬁ_

lofulysdulse 1aidd L e B i

weeed ASLOFiStano  gervizio Sanitario - REGIONE
SARDEGNA

Centro Screening
Prot. n. 3420189 Oristano i, 28/10/2011
Oggetto: richiesta acquisto fax per secondo livello screening.

Al Re.sponsébile
Servizio Acquisizione Beni
Sede

Con la presente si chiede di voler acquistare numero 1 fax da adibire al secondo
livello di screening negli ambulatori siti nell ospedale San Martino di Otistano.

La spesa del presente acquisto va imputato al Centro Sereening, in possesso di
fondi propri dedicati, Centro di Costo: SAAB02DDS, progetto 41: screening del
catcinoma della cervice uterina,

Cordlali salut]

Il Responﬁab‘ an ﬁd\\ngeehing
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ASL § Oristano Via Carducei, 35
Centro Screening 09170 Qristane , ,
Dr. Onorato Frongia Tel. 0783 317832 ..{Eb ASLOrstann
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