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ENTE: ASLPESCARA
SEZIONE | = ESTREMI DELLA FORNITURA
DITTA FORNITRICE BASUNG ELECTRONICS TALIA S [ ] Non disponibile

OFFERTA/RDO
ORDINE

DELIBERA/DETERMINA

DIyy

IMPORTO DELLA FORNITURA; €25.355,00
TIE PROPRIETA": i Acquisto; []Visione; [TComodato serviee: [ Noleggio: [1

Nﬂ

,\90

.
*

DEL:

. BRSSNZN 601 BEER GR7444)

»
v

DEL: 210772022

bEL:

S T011488

v

DI L: 2900872022

DEL:

+IVA

STRUTTURA: PESCARA

[ 1 MNon dispanibile
[ ] Non disponitsile
[ | Man disponibile
[ | Nan disponibile
| ] Nom disponibile

REPARTO: CHIRURGIA VASGOLARE

PARIGLIONE: PESUD

PIANO: 3

1 CDC:

STANZA: AMBULATORIO MEDICAZION)

DESCRIZIONE CDC:

SELIONE 2 - ELENCO APPARECCHIATURE OGGETTO D COLLAUDD

Codice Inventario
1 ; Deserizivne Costruttore Modello SIN Prezzo
Apparcechin ) o Ente
ECLTOMOGRAFD SAMSLN 585 600133
£012971 TOMO I SAMSUNG A58 SIERMIHTE00013) i
E012922 SONDA ECOGRAFICA SAMBUNG CAL-75 KORSMIGTAV0L017
2
012923 SONDH ECOGRAFICA SAMELNG LAZ-144 KOSOMIGT 00150
SO GRAFICA SAMSUNG A P 00160
£012024 50NN ECOGRAFT SAMEUNG % KOEXMIGTBO0010 —
SONDA ECOGRAFICA EMSUNG 5 ' GTBO00 1 7
£012925 SONDA ECOG SAMSUNG LA3-22A1 KOYSM3GTB000 1 M ——
RIPRODUTTORE VIDED O SORY UP-DIgED 7275224
24 &850 O
EO129268 | picmacs o siommaGing waR
£a12927 GHUPPG DI CONTINUITA BLUEWALKER PWLAI2Z00 3201 148PICOG0L2T

SELIONE 3= CONFORMITA DELLA FORNITERA

Verifiea integrita defl"imballaggio, se KO indicare quali 10 ;

Verifica corrispondenza fra meterinle consegnar ¢ ordinaw {] ] allegata Cheek list riscontro)
Verifica cornspondenza fra materiafe consepnito ¢ indicato su DDT ([N allepato DD riscontro)

Assenza i evidenti danni esterni sull apparecchiv: se KO indicure quali 1D
Verhale di installazione/collsudo redatto dalla ditta fornitrice in data S 93 1

Dichinrazione i conformith deli impinnto di ulimentazione dell"apparccchivo seeondo DM 3708

* Il persanule dell’sziendn sanitaria riferisce che tale documentaione & gid in lore possesso

[9%] [KO] INAT [NV]
[$5] [KOJ [NA)
D% (KO [N

B [KO]

[OR] [RKO] [NA] [ ] siallega [GP*)
JOR] [KOY [DA] | | stallega [GP*]

Note
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| deserizions
|
{
_ NEZIONE 4 = SCHEDA ALFARECCHIO
10 (tabella sexione 2):_ (04 Codice Appurceehio: cO{ 2874 Key number: o
Configurnzione: [ | Singolo: [ } A sistema: slimentato da altro apparecchio; B A sistem: alimentato dalla rete Codice padre: S04 2924
fmporto detibern di nequister HIVA ] ] importe singole apparecchio INA|
Anno di Gebbricwrione: L0234 Numaro repertorio: _AE_Q- + S [NA]
Fffettusta Fotogralia: (B3] [NA] (ND&M&NE#OLQH I [NY]
Accessori fornitl con ' appurecchin:
N Deserizione Duantith | Pan number SIN-Latter
I
3
3
4
Manuale Utente:  Rey Datar  Lingug: K Jadisno: | (o] RO
Manusle Service:  Rey Diata; Lingua: JOK] [KO] [NA]
Dichiarazione di conformit: [ | MDD 93/42; g MDR 2007/745: [ | IVIID 98/79; [ | IVDR 2017746; [ | __ | ) siallega
Ulasse di rischio spparccchisturm; o NAL Cemificato CF (MDAVDY): [L)ki il\()] INA] ] ) siallega
Lok NAY
Relense Software ¢ danwe [MA] Lingus interthecia solftware:
Idlivigzn 0P Cateway: o Server address: MAC address: e
Forsite password specifiche: [OK] {NA] lNV]

Mormntivase di riferimento;

ek list manuterzione preventivie [OR] [KO] INA | ] siallege
Perindicith manutenzione proventiva: I [ |siallega

Altra documentiszione:

Installazione del bene in pecordo wlle preserizioni del fibbricante! [ORY KDY [NA] [NV]
Adeguntezza nlimentazione (elettrica (TN, IT-M), idraulica, preumatics eich: [Obe] (KO] [NA] [NV
Assenen di sdurtwtornt, prese multiple ¢ prolunghe: [OF [ROT [NA]

Locale i cui & stato eseguite il collauda (53¢ diverss dal campo stanzi);

Allegata Lista porti di ricembio (Spare Parts): [OK]) [W MW

150 diversa per ogai appaceechio, abtrimenti vedi wnmlt oy ¢’ 7
Duruts dells garanzin imesi):__/ £ Data infzio parangin: { 5’!‘5’}“ 20LL Do fine gurnnz'm:,_g_gl‘-@_ wg 23
Attivitd ¢ materinli compresi dur urante if perindo di garanzin] | Vizi occultic [ | Manutenzione Preventiva: | | Manutenzione su guasto

| | Comttratte full visk

| | Kit Manuteneione

[ | Mateniate diconsame____ iINA]
BEZIONE § = VERIFICHE TECNICUE
Verifica di sicurcaen elettrica effettuniz dal Foritove; [Asul nogn & insadlazione: | ] Fabbrico [OHT [ROT INA] 1 51 allega
Verifica funzionale effettuan dal Formitone: ff sul luoge di instullasione: ] fabhrica [ORT [KO] INAT A% allega
Werifica sicurezzs elettric (eveatuzie P efferuota da HC: | ] sul luogo di instaliatdone: [ ] laborstorio [OK] [KO] [DeXT [ ] siallega
Codice richiesta VSE:___ Adwdeonteollie
Note
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SEZONE 6 = Esi1o COLLAUBO I ACCETTAZIONE

ESEEO CONTROLLO VISIVO

X, rosirivo [ ] NEGATIVO ]

Commissione

v 30[0 G [ 2022,

Nome Cognome: Kokt . ANTICO ANTopLO y

MNome Cognoame: R Firmu 0

MNome Cognome: ) o Firt: -

Mote: ) . S

Rappresentant Fornitore

\ou‘::{,r( ognom: dﬂ'c FLAG \’(\{ULO Dt 30 / OG_')» ‘ 10 L’l.- . Firma: j

Durara della garanzia (mesi, 4 2 ___ Dut thizio gatanzia; 5(2{9312;1 11 Duta fine paranzia: Z?{a ?{ 29_2_3
Attiviti e materiali compres: durante il pmoda di garanzia:| | Vizi ocenlt; | Milutenzione Preventiva: | ] Manutenzione su ZuESIO

[ | Contstratto fulf risk.

[ ] Kit Manutenzione

[ ] Materiale di consumio i - JNA]
MNate:, N
ESITOVERIFICHE TECNICHE = VERIFICHE DI SICUREZZA ELETTRICA
& rosimivo [] seGATIVO 1
" Lo / #
Tecnicn HC = Nome Cogmmn::é_ SNl CoLs Darx: O4 r/( ‘-7/ (-2 5 S Firma:
ESITO VERIFICHE TECNICHE — ALTRE VERIFICHE TECNICHE
[ 1 rositivo L] NEGATIVO [
Esperto Qualificato (ECHY - Name Cognome: Pt Firmi: {NA]
sperto responsabile (ER) — Nome Cognome: ) Doty Firtmnu: Zai Bl INAJ
Addette sicurezza laser (ASL) - Nome Cognome: Data: Firma: §200 [NA]
Eseguite Verifiche e Valuiazioni Teeniche: |l)!~.| [KOJ | | stalleza
Note; o

ESITO VERIFICA PERSONALE UTILIZZA TORE
X rositivo [ ] NEGATIVO ]

FORMAZIONE ALL'USO

Si dichiarn di aver ricevuta il manuale d"uso ¢ che il pessonale utilizratore:

P B stato formato all'uso corretio ¢ sicuro del/del dispositivi oggetto del presente collaudo

P L formazione € stata programata, in aecorda fra fomitere ¢ unitd operativigin datw: € [Q% Z,QLQ_

[ ] Nella UQ esistono apparecchi analoghi ¢ quindi non necessita formazione specifica sull abparcechio apgetin d;huj hudu vy g e

O C. CHIRURGIS YASCO

VERIFICA PERSONALE UTILIZZATORE B0 *Spirito Santa-
LU dichiara che e prestason dell appargechio rispondogo alla speciliche di utilivea richieste. Rt /
Responsabile UG - Noame Cognome: M - _(\w Dt X O > Timbeo ¢ Fiema:

NB: Papparcechiatura ¢ da considerarsi skurn soltanto se uuhuam secando’le indicaziont fornite dal fabbricante nel manunle d' uso.

ESELO GENERALE PROCEDURA D1 COLLAUDO DUACCETTAZIONE®
] rosiTivo [ ] seGaTIVO

CuDasa;

RLN]k!lls lhm. IC- T\nlm Cognome:

TE et g gin o S luheiThe ks Tuave dee wels s iy e vaerd

\ P IngTCTaNTlE DU UANZO
v n F(\/
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SAMISUNG

Ns. Rif, SEI/HME_US/432/NLP
Milano, 26/09/2022
usz22caiz

Spettle

ASL 3 PESCARA

VIA RENATO PAOLINI, 47
6b100 - PESCARA (PE)

| VERBALE DI CONSEGNA E INSTALLAZIONE - CONSIP ID 2349 SUBLOTTO 1A
ECOGRAFO S/N S2ERM3HT500013J

Ordine N, 6884828 del 21/07/2022 - CIG; 9335157B1F
- CUP; G24E21005140006; G24E21005150006:
G24E21005160006; G24E21005170006 - Ordine n.
6918668 del 30/08/2022

N° progressivo affidato allordine

Data consegna e instaliazione 30/09/2022
Luogo consegna e installazione | CHIRURGIA VASCOLARE
N° progressivo instaliazione — ‘ ]

(assegnato dal fornitore) eventuale

N apparecchiature oggetto dellordine:

Descrizione _Codice Item 5/N (Rev.No) Qt.
Ecografo RS85 USS-RS85GAH/CS SZERM3HTS00013J 1
Sonda Convax CAI-7S | USP-COT7F6A/WR KORIM3GTBO0101Z. 1
Sondalineare LA2-14A | USP-LOZEFGB/WR | KOS9M3GTE00150P 1
Stampante DYsMD USO-PONBNID/WR 5017275224F ) 1
Sonda Lineare LA2-9A USP-LO29F4A/WR KOEKM3GT900010L 1
Sonda Lineare LA3-22A1 | USP-LO3MF2A/WR KOYSM3GT8000I7N 1

Lapparecchiatura come sopra descritta € stata sottoposta con esito positivo, o tutte Ie
verifiche e prove di funzionamento, cosl come previsto dall'art, 10 del Contratto,

Si attesta pertanto che la stessa, & perfettamente funzionante, e rispondente o quanto da
Voi ordinato

I"l
{
r

SAMSUNG EL,EC RONICS ITALIA SPA
ﬁ c<‘{>ilcudc: ore

e AT
WS CATRA

Skt sl i it i Vi

Timbro e firmu per accettazione

e

SAMSUNG ELECTRONICS ITALIA SPA - Via Mixe Bongioma, 4 - 20124 Mitanc - Tel. 02 921891 - Fax 02 92141801

O UGS SOOReTE an Snrnone o coordinament 0 Bamasng Ewctionies Co l" Castale Socials € D3 851 500,00
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