ALLEGATO 1)

DIREZIONE REGIONALE INPS MARCHE
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n. P. Indicazione lavori GG Lav LOUWLOLULOLUL O OUVLOUVLOLULOLULOLULOULOLOLULOLOL O O O WO
T AN ANOMOTSTST OO OOMMOWOOOO OO T T AN ANOMOOMOTSTOUWW ©O©MMNDMNOW
ord. i e e v . e . wan D wa I wa D wa D wa . wan D . U . v A e
1 Allestimento cantiere 5
2| 3 |Rimozioni, Demolizioni. 35
3| 3 |FPO primer-impermeab.- 125
coibent.-
4] 3 |Scossaline, bocchettoni, ecc 10
5| 3 |[Smobilizzo cantiere 5
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