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ALLEGATO A
ASL  del VCO

COMMISSIONE DI VIGILANZA SULLE  STRUTTURE SANITARIE

VERBALE ISPETTIVO N. __13______ /2011

L’anno duemilaundici, il giorno ___30__ del mese di _settembre_ dalle ore __9,00__ i sottoscritti:

	NOMINATIVI
	AS
	PR
	QUALIFICA

	Dott. ssa    Elena BARBERO
	
	X
	Presidente Commissione, Direttore S.C. Medicina Legale

	Dott.       Gianmartino BIOLLO
	X
	
	Direttore  S.O.C.   I.S.P.

	Dott.         Nino CAPPUCCIA
	X
	
	Direttore Laboratori Analisi

	Dott.ssa     Orietta OSSOLA
	X
	
	Dirigente S.C. Direzione Sanitaria Ospedaliera

	Ing.                 Paolo RIBONI
	X
	
	Direttore  Servizio Prevenzione e Protezione

	Per.            Paolo FRIGERIO
	
	X
	Funzionario  GITB

	Per. Gianfranco   MORA
	
	X
	Funzionario SPP


componenti la Commissione di Vigilanza sulle Strutture Sanitarie della ASL VCO -  rinnovata  dal Commissario della ASL del Verbano-Cusio-Ossola con deliberazione n.183 del 07.04.2011, hanno effettuato apposito sopralluogo presso___BIOCHEMICAL   allo scopo di procedere agli accertamenti amministrativi ai sensi della vigente normativa.

Per la struttura sono presenti i signori:

Qualifica _Direttore Sanitario______________nome ____     dr  PERAZZI   CARLO __

Qualifica_Amministratore Delegato   _______ nome_____rg  TACCA SANDRO_____  __

GENERALITA’ DEL PRESIDIO           

	Denominazione
	 Laboratorio di Analisi Mediche “BIOCHEMICAL”


	Via/Piazza
	Via    Girola
	N°
	2


	Comune di 
	DOMODOSSOLA
	telefono
	0324/ 47184 


Tipologia:       

X laboratorio  generale di base (non devono essere impiegati radioisotopi),  

( laboratorio specializzato  

( laboratorio generale di base con settori specializzati

X  poliambulatorio
	Natura giuridica
	  S.r.l.


	Data ultimo sopralluogo della Commissione
	    12.11. 2010   


RILIEVI E PRESCRIZIONI AL 12.11.2010

1. nel laboratorio A) situato a piano terra gli apparecchi elettromedicali  hanno i cavi di alimentazione deteriorati  e non risultano verificati   ►NON utilizzare gli apparecchi non a norma sino a completo ripristino o eliminarli  ottemperato
     ► effettuare  puntualmente la manutenzione periodica di TUTTI gli apparecchi elettromedicali e trasmettere copia dei registri di dette verifiche alla CVS. ottemperato
2. trasmettere copia delle verifiche periodiche dell’impianto di terra di TUTTA la struttura e copia dell’ultima verifica periodica degli ascensori   ottemperato,  visionata in corso del presente sopraluogo
RILIEVI E PRESCRIZIONI AL 30.09.2011

Non c’è evidenza del certificato di verifica periodica biennale dell’impianto elevatore a firma di organo certificato  ►far pervenire la documentazione  entro 30 giorni

L’ispezione termina alle ore …9,30   e contestualmente viene chiuso il presente verbale.

L.C.S.       30.09.2011

I COMPONENTI DELLA COMMISSIONE

	Dott. Elena BARBERO
	_________________________________

	Per  Gianfranco MORA
	__________________________________

	Per.            Paolo FRIGERIO
	_________________________________
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