
 

  از پروژه  فرم بازدید

 

 دفتر پرستاری برق و مخابرات و شبکهشرایط اختصاصی پروژه اجرای عملیات  
 

  شرکت در جلسه توجیهی سایت ویزیت و  ضمن زیر امضا کننده/ کنندگان                       بدینوسیله تایید می شود در تاریخ  

نسبت به محل قرارگیری پروژه، شرایط خاص بیمارستانی    نماینده کارفرما  مرکز قلب تهران در معیت  اجرای پروژه دربازدید از محل  

ررسی اجرایی که به طور کامل ب  ها و شرایط موجود و نیز دستور و شرح کارو بر اساس محدودیت    حاصل نموده   اطلاع کامل  

پیشنهاد قیمت  و کار در ساعات غیر اداری ،  یل تعط ایام و همچنین پیش بینی کار در  شده و ابهامات مورد نظر رفع شده است، 

  و متعهد به اجرای کار تحویل   نمودهو در آینده در صورت برنده شدن حق هر گونه ادعایی را از خود سلب و ساقط    نماید اعلام می  

 . خواهیم بودپروژه  کامل 

 دفتر فنی مهندسی بیمارستان   –   1405/ 17/5مورخ     شنبهصبح روز    10راس ساعت  تاریخ جلسه سایت ویزیت :  

 :   پیشنهاد دهندهشرکت    / نام  
 

 :   نام و نام خانوادگی و سمت امضاء کنندگان
 

 شرکت پیشنهاد دهنده: شخص/امضای تعهدآور و مهر  
 

 :   تاریخ
 

 :  آدرس

  آگاهی از شرایط اجرای کار :انجام بازدید و تایید  

       --------------------هران و در تاریخ  نماینده مرکز قلب ت---------- بازدید فوق با هماهنگی اینجانب  

 انجام شده است.

 

نام  و نام خانوادگی: 

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

 سمت................................... 

 امضا مهر و  

 

 این فرم پس از تکمیل بایستی همراه با اسناد استعلام و پیشنهاد قیمت بارگذاری گردد.*** 


