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Gara a procedura aperta per la Fornitura e posa in opera dell’arredo e suppellettili varie
MODULO DI PRENOTAZIONE SOPRALLUOGO 

presso la nuova sede in Napoli via De Amicis, 95
A:
IBB- dr. De Rosa


Ditta richiedente: ____________________
Fax:
0812296117








Tel:                        ____________________




Fax:

    ____________________
Incaricato delegato ad effettuare il sopralluogo:

Cognome
Nome

Sopralluogo previo appuntamento al n. 0812203187  dr. De Rosa ed invio del presente modulo compilato.

Data del sopralluogo..............................................

(timbro della ditta e firma)

Spazio da compilare a cura dell'incaricato da parte della Stazione Appaltante:

Siattesta che il Sig .......................................................................incaricato delegato da

partedi
...............................................................................
ha
effettuato
il
sopralluogo in data........................

Firma dell'incaricato







Per IBB
Delegato ad effettuare il sopralluogo 
ALLEGARE ALLA DOCUMENTAZIONE DI GARA
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