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COMUNE:

SAN DANIELE — PROVINCIA DI UDINE

AZIENDA PER L'ASSISTENZA SANITARIA N. 3
ALTO FRIUL — COLLINARE — MEDIO FRIULI

PRESIDIO OSPEDALIERO DI S.DANIELE DIPARTIMENTO DIAGNOSTICO
INSTALLAZIONE RISONANZA MAGNETICA TOTAL BODY 1.5 T
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