
ALL. B8 
 

OGGETTO: ATTESTAZIONE DI PRESA VISIONE DEI LUOGHI. GESTIONE IN CONCESSIONE DEL 
SERVIZIO DI LIQUIDAZIONE, ACCERTAMENTO E DI RISCOSSIONE DELL'IMPOSTA COMUNALE DI 
PUBBLICITA' E DEI DIRITTI SULLE PUBBLICHE AFFISSIONI PERIODO 01.01.19 - 31.12.21 

 
Visto il disciplinare della gara in oggetto, che stabilisce l'obbligatorietà della ricognizione 
dei luoghi interessati da parte dell'impresa che intende partecipare alla gara, il sottoscritto 
…………………………………………………………… nato il …………………… a 
………………………………………… in qualità di ………………………………. dell’impresa 
………….……….………………………… con sede in 
…………………….………………….…, con codice fiscale n° 
……………………..……….…………… e con partita IVA n° 
………………….……………………...…….. intende partecipare alla procedura aperta per 
l’affidamento della concessione in oggetto, come impresa singola, (ovvero) capogruppo di 
una associazione temporanea di imprese o di un consorzio, (ovvero) mandante di una  
associazione temporanea di imprese o di un consorzio, ai sensi degli articoli 46 e 47 del 
Testo Unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione 
amministrativa approvato con D.P.R. 28.12.2000, n° 445, sotto la propria e personale  
responsabilità, consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del D.P.R. 
28.12.2000, n° 445, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate,  

 
DICHIARA 

 
Che in data …………………………………… il rappresentante legale o il direttore tecnico o 
un suo delegato (barrare o togliere ciò che non interessa) 
………………………………………………………………..…………………... .si è  
autonomamente recato sul territorio ove dovrà svolgersi l'attività oggetto della  
concessione e dichiara di aver preso visione dello stato di fatto dei luoghi, di avere preso 
conoscenza delle condizioni locali, nonché di tutte le circostanze generali e particolari che 
possono influire sulla determinazione e sulla esecuzione dell'offerta. 

 
Ponsacco lì……………………  
 

Firma in contraddittorio con il RUP della gara  
 

FIRMA LEGALE RAPPRESENTANTE        
 O DIRETTORE TECNICO 

  O DELEGATO (allegare delega con documento identità delegante) 
 
 

_____________________________________________ 
 
 

FIRMA del RUP 
 

_____________________________________________ 
 
 

Allegati:  
Documento di identità in corso di validità 

Eventuale atto di delega con documento identità delegante  


