
Allegato 2

AVVISO PER ASTA PUBBLICA DI VEICOLI DI PROPRIETA’ DEL COMUNE DI SASSO MARCONI IN 
DISUSO

Il/I  sottoscritto/i……………………………………………………..  ………………………………...............................

………………………………………………………………………………...............................................................

nato il .....................................… ……………………………………………………………………………………………. a

……………………………………………………......................................................................................

in qualità di……………………………………………………………………………………………………………………………………….

………………………………. ......................................................................................................

dell’impresa  ..................................................................................................................

.....

con sede legale in…………………………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………..................................................................................

................................  Via/Piazza  .............................................................................

…………………………………………………………………………………………………………........, n. civico ....................

con  codice  fiscale  n........................................………………………...  con  partita  IVA

n. ........................................

tel.  ………..……..…………  fax  …………………….…………  indirizzo  mail  ………………………..
………………………………….

D I C H I A R A

- di AVER PRESO VISIONE del veicolo ……………………………………………..., di aver preso conoscenza

delle  condizioni  degli  stessi  e  delle  condizioni  che  possono  influire  sulla  formulazione

dell’offerta, senza riserve.

Sasso Marconi, lì _____/____/2025
                                                                                                                   FIRMA

_______________________

AVVISO PER ASTA PUBBLICA DI VEICOLI DI PROPRIETA’ DEL COMUNE DI SASSO MARCONI IN 
DISUSO

ATTESTAZIONE DI AVVENUTA PRESA VISIONE 

Si  attesta  che  il  Signor  _____________________________________________________,

legale rappresentante/delegato della Ditta _________________________________________

in  data  ________________________,  ha  preso  visione  del



veicolo/i…………………………………………………….  ricoverati  presso   il  Magazzino  Comunale  di  via

Andreani a Sasso Marconi, prendendo atto di ogni circostanza di fatto utile alla formulazione

dell’offerta.

Sasso Marconi, lì _____/____/2025

FIRMA dell’Incaricato

_______________________


