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SCHEMA DI IMPEGNO A RILASCIARE LA GARANZIA  

FIDEIUSSORIA DEFINITIVA 

(Procedure aperta art.60 del D.Lgs. 50/2016) 

 

 

 

PROCEDURA APERTA PER LA FORNITURA DEL SISTEMA INFORMATIZZATO 

DEL LABORATORIO DI ANALISI (LIS) E DEI SERVIZI DI ASSISTENZA E MANU-

TENZIONE FULL RISK DELL’AZIENDA OSPEDALIERA REGIONALE “SAN CARLO” 

E DELL’AZIENDA SANITARIA LOCALE DI MATERA 
 

 

 

Numero Gara SIMOG: 7948432 
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Alla REGIONE BASILICATA 

Dipartimento Stazione Unica Appaltante 

SUA-RB  

Ufficio Centrale di Committenza e 

Soggetto Aggregatore  

85100 – POTENZA 

 

 

 

OGGETTO:  Procedura aperta per la fornitura del sistema informatizzato del laboratorio di analisi 

(LIS) e dei servizi di assistenza e manutenzione full risk dell’Azienda Ospedaliera Regio-

nale “San Carlo” e dell’Azienda Sanitaria Locale di Matera. 

Numero Gara SIMOG: 7948432    

 

                               
 

 
Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________________________________ 

nato/a il __________________ a ________________________________________________________________ 

nella propria qualità di _______________________________________________________________________ 

della Compagnia Assicurativa/Banca __________________________________________________________ 

 

SI IMPEGNA 

 

ai sensi dell'art. 93, comma 8, del D.Lgs. n. 50/2016 e ss.mm.ii.,  a rilasciare la garanzia fideiussoria per l'ese-

cuzione del contratto di cui all'art. 103 del D.Lgs. n. 50/2016 e s.m.i. , qualora risultasse affidatario del/i lot-

to/i contraddistinto/i da/dai CIG _____________________________________ 

 

Data ______________ 

In fede 

IL DICHIARANTE 

___________________________________ 

 

 

 

 

  


