
OSPEDALE Casa Sollievo della Sofferenza 

Data ____ _ 
ISTITUTO DI RCOVERO E CURA A CARATTERE SCIENTIFICO 

RICHIESTA ACQUISIZIONE MATERIALE DI CONSUMO 
per acquisti da effettuarsi su fondi di ricerca scientifica 

Dati Generali 

Data richiesta 22.12.2025 

Direzione /Dipartimento Direzione Scientifica 

Unità di riferimento LRDE 

Tipologia di Progetto POS 

Riferimento progetto "Codice identificativo e TS-AN-01 

acronimo" 

CUP "Codice unico di progetto" I23C22000650006 

Numero identificativo RDA 44972 

Codice Ricerca "commessa" RPOS523DE0S 

Richiedente Dott.ssa Claudia Menzaghi - Dott. Massimo Carella -

Telefono del Richiedente 0882416276 

E_mail del Richiedente c.menzaghi@perapadrepio.it - m.carella@operapadrepio.it

Tipologia materiale di consumo Servizi da terzi per la ricerca 

Impegno di spesa previsto IVA esclusa € 8.500 




