
La presente at testazione  acquis isce va lid i tà  unicamente a  seguito  di  sot toscr izione de l  

funzionar io  incar ica to della  stazione appaltante  a  comprova  del l ’avvenuto sopra lluogo  

ALLEGATO D 

 

 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
AFFIDAMENTO DEI SERVIZI BIBLIOTECARI DEL CENTRO SISTEMA E DEL SISTEMA BIBLIOTECARIO 

URBANO DEL CONSORZIO PER LA PUBBLICA LETTURA “S. SATTA” 

 

ATTESTAZIONE DI SOPRALLUOGO 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________ 

nato/a a ______________________________________________ il _______________________ 

residente a_____________________ in Via ____________________________n°_____________ 

nella sua qualità di __________________________ (specificare se titolare/legale 

rappresentante/procuratore) dell’impresa con sede legale a __________________ in Via 

____________________________ n. ___________ 

ai fini dell’ammissibilità alla gara in epigrafe, 

ATTESTA 

di aver effettuato in data __________________________: 

□ personalmente 

□ a mezzo persona delegata: 

Sig./ra _______________________________________________________, come da delega 

trasmessa/consegnata al dipendente del Consorzio, il sopralluogo nelle sedi bibliotecarie cittadine e aver 

preso visione delle caratteristiche delle stesse, degli arredi e delle attrezzature ivi presenti, e di tutte le 

circostanze generali e particolari che possono influire sullo svolgimento del servizio. 

Data _________________________ 

FIRMA E TIMBRO 

Per il Consorzio 

Il funzionario incaricato 

________________________ 
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