
 

MODELLO DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 

(da inserire nella BUSTA A – Documentazione) 

 

OGGETTO: Domanda di partecipazione al bando per l’alienazione di terreno 

comunale sito in via Lame censito al catasto terreni al foglio 12 particella 

1450. 

 

Il/La sottoscritto/a 

Nome e Cognome: ______________________________________________________ 

Nato/a a: __________________________________________ il ___ / ___ / ______ 

Codice Fiscale: _________________________________________________________ 

Residente in: __________________________________________________________ 

Via/Piazza: ____________________________________________________ n. _____ 

Email – PEC ___________________________________________________________ 

Tel. ___________________________________________________________________ 

In qualità di: 

☐ Persona fisica 

☐ Titolare / Legale rappresentante della ditta/società: 

• Denominazione: __________________________ 

• Sede legale: __________________________ 

• P.IVA / C.F.: __________________________ 

 

CHIEDE 

di partecipare alla procedura di alienazione mediante asta pubblica relativa al 

seguente immobile: 



Terreno sito in in via Lame censito al catasto terreni al foglio 12 particella 

1450 

DICHIARA 

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445/2000, sotto la propria responsabilità: 

• di aver preso visione del bando e di accettarne integralmente tutte le 

condizioni; 

• di non trovarsi in alcuna causa di esclusione dalla contrattazione con la 

Pubblica Amministrazione; 

• di non essere interdetto, inabilitato o fallito; 

• di non avere debiti o contenziosi in corso con il Comune di Cambiano; 

• di aver preso visione dello stato di fatto e di diritto dell’immobile; 

• di impegnarsi, in caso di aggiudicazione: 

al pagamento del prezzo offerto entro i termini previsti; 

alla stipula dell’atto notarile; 

al pagamento di tutte le spese accessorie; 

 

ALLEGATI 

Copia documento di identità 

Ricevuta deposito cauzionale 

(eventuale) visura camerale 

(eventuale) delega/procura 

(eventuale) dichiarazione poteri del firmatario 

(eventuale) copia documento del legale rappresentante 

 

DATA: ___ / ___ / ______ 

FIRMA: __________________________ 


