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GN HEARING S.R.L.

SEDE LEGALE: VIA NINO BIXIO. 118

m e rc u r 35036 MONTEGROTTO Ti:RME:
Tel. 0039 049/8911.511 - Fax 0039 049/8911.450

parte di'Ctometrics PIVA. 1T 01781130289

UFFICIO COMMERCIALE:
VIALE COLLEONI. 25 (Palarzo Pegaso 3)

I0ORAA ALRATI RRIANZA (M)
ASL VCO Tel. 0039 039/650211 - Fux. 0039 0397653522

0032619/13
27/05/2013
. Comp.:24 Spettabile
20 magpio 2013 Azienda Sanitaria Locale VC(
30¢_Giestiong Fomiture ¢ 1ogistica
Via G, Mazzini, 96
28887 Omegns (VB)
; 2 q(*‘?/ Alla cortese attenzione
Yo 3 Preg.mo Dott. Federico Bonisoli
Ns. Rif. Prot. n, 203/04/13/D1/BIS ¢ )

V. Rif. IProt. 234‘)7/[-‘!./[)!»‘/“7

Il sottoscritio FABRIZIO LENCIONI
Natoa MILANO  Prov. MI il 99081965

residente a LISSONE in Via GOITO, 17/A
in qualits di PROCIRATNRE

dellz Socicta GN HEARING S.R.L..
<on sede legale od amministrativa in VIA NINO BIX10, I/B Cap. 35036 - MONTEGROTTO TERME rD)
Telefono: 04978911511 Fax. 049/89114%  E-muil: info'@mercurvdingpostics.it Posta Certificata: gna pec.it

Codice fiscale ¢ Partita IVA: 01781130289

Ringraziando per {"invito alla procedura in oggctlo. con la presente soliopone di seguito ls propria migliore offerta

N. L VIDEOFRENZEL BINOCULARE MOD. 4 VIEW - SYNAPSYS
CODICE PRODOTTO: SV4 VIEW ij

Sistema Binoculare per la visualizzazione dei movimenti oculari su monitor TV,
1l sistcma si compunc di;
- N. I Maschera VNS 3X binoculare provvista di occlusore per I'oscuramento.
= N.2 Telecamere modello VNS 3X tipologia IR posiionate frontalmente
= N. 1 Centralina 4View completa di quadri visore “all in onc™
- NI CavoUSB
- N. 1 adattatore BNC/RCA
= N. I Alimentatore medicale
- N. | Personal computer Laptop
27O DI €, 6.337.50 + 1va21%
R RE A 4.9 + lva2l%

Ci pregiamo. inolire. quotari.¢ di scguito il costo relativo all‘ cventuale insallazione del Sistema ofterto:

N - -
Instatlazione Videofrenzel 4 View cscguita da personale Mercury altamentc specializzato
AL PREZZ0 DI €. 200,00 + Iva2l%

SCONTOAL VATO 100%
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Tel 0039 049/9 1

Tk 0039:03 »1}211 - R*ax 39 ._%332’2

hneamm La gmﬂaa verra consideraa nulla i easo:di guasti causati damanomissiont:
arico dell ‘sequirente

X’AL!I}IT&’ ﬁi’f‘”ﬁfff Az 60 g iiaﬂa dat delta presdnte

Restiamo # Sua pilk completa disposizi

ione pereventuali-chiatimeii &, ungramndd acporlatenzionc:dedicatact. porgianio distii ssxﬁxri

neiie inallegato copia del Doctimento’d identind del sotioserittore detla. presente: oltre chieeopi della procura-notarite che ne atiesta i
. firma,
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