
Allegato 6 

“Attestazione di avvenuto sopralluogo” 

PROCEDURA APERTA PER LA FORNITURA “CHIAVI IN MANO” “N.1 TC SIMULATORE DA INSTALLARE 

PRESSO LA STRUTTURA COMPLESSA DI RADIOTERAPIA ONCOLOGICA DELLA AZIENDA USL PESCARA. 

 

Si attesta che Il/La Signore/a ......................................................................................................…........ 

in qualità di.......................................................................................... della Ditta ________________ 

…………………………………….. in data ………………………………., in presenza dei sigg.: 

- Sig…………………………………………. – S.C. ………………………………, 

- Sig…………………………………………. – S.C. ………………………………, 

- Sig…………………………………………. – S.C. ………………………………, 

ha effettuato il sopralluogo richiesto obbligatoriamente ai fini della partecipazione alla gara in oggetto. 

 

 

Per l’Azienda .............................................................. 

.............................................................. 

.............................................................. 

Per la Ditta ............................................................. 


