
Spett.le

CITTÀ DI LIGNANO SABBIADORO

Viale Europa, 26

33054 Lignano Sabbiadoro (UD)

Il sottoscritto _____________________________, in qualità di funzionario dell’Ufficio Lavori Pubblici della Città di Lignano Sabbiadoro

DICHIARA
Che il:

Il sig. ________________________________________________________________________________
nato il _______________________ a _______________________________________________________
in qualità di ___________________________________________________________________________
dell’Impresa/ente ______________________________________________________________________
con sede a ___________________ via______________________________________________________
codice fiscale n. ______________________  partita IVA n. _____________________________________
tel. n. ________________________________________________________________________________
email: _______________________________ pec _____________________________________________
che intende partecipare all'appalto indicato in oggetto

Ha eseguito in data ……/……/……… il sopralluogo presso gli edifici comunali ricompresi nell’oggetto dell’appalto

IL FUNZIONARIO INCARICATO

ALLEGATO N.   4 – DICHIARAZIONE DI PRESA VISIONE DEI LUOGHI





Procedura aperta per l’affidamento in concessione del servizio di gestione del Cinema City, periodo 2019-22








