Mod. Alien
Allegato 2

AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO
NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE

SETTORE ECONOMICO FINANZIARIO E PATRIMONIALE

VERBALE DI ALIENAZIONE DEI BENI MOBILI

Presidio/Struttura

Servizio/U.O.

Nr. Inv. /

Tipologia

Costruttore/Produttore

Modello di fabbrica

Per i seguenti motivi

Data Il Consegnatario

(timbro e firma leggibile)

] Attestazione del Settore tecnico ] Attestazione Sistemi Informatici
Si attesta che il bene sopra descritto, di cui si propone il fuori uso:

|:| non é piu riparabile |:| non é conveniente la riparazione D

Data Il Tecnico Delegato

(timbro e firma leggibile)

Attestazione del Settore Economico Finanziario e Patrimoniale

Preso atto della richiesta del consegnatario, dell’attestazione del Settore tecnico e del provvedimento di
alienazione dell’Amministrazione dell’Azienda, Atto n° del , si dispone

la cancellazione del bene dall’inventario, in conformita a quanto prescritto all’Art, 19 del regolamento, tramite:

[ ] cessione gratuita [ | cessione onerosa [ | vendita [ ] distruzione [ |permuta [ | trasformazione

Data Il delegato del Settore

(timbro e firma leggibile)




