
“Modello E”

Alla CENTRALE UNICA DI COMMITTENZA 

dell’Unione dei Comuni “Valle del Patrì”

 presso il Comune di Terme Vigliatore 

Via del Mare, 69 

98050 TERME VIGLIATORE (ME)

OGGETTO: PROCEDURA APERTA PER L’AFFIDAMENTO DELL’INCARICO DIREZIONE LAVORI, MISURA, LIQUIDAZIONE, CONTROLLO ELABORATI, CONTABILITA’, CERTIFICATO DI REGOLARE ESECUZIONE E COORDINAMENTO DELLA SICUREZZA IN FASE DI ESECUZIONE LAVORI DI “RIQUALIFICAZIONE AREA URBANA A SERVIZIO DEL SITO ARCHEOLOGICO DI LOCALITÀ SAN BIAGIO” - COMUNE DI TERME VIGLIATORE – CIG: ZB920DDB33.

IMPORTO DEL CORRISPETTIVO DELL'INCARICO PROFESSIONALE:
L'ammontare delle competenze tecniche è pari a € 54.045,60 (come da calcolo determinato ai sensi del D.M. 17/06/2016 oltre IVA e Cassa Ingg. e Arch. 

DICHIARAZIONE DI PRESA VISIONE DEL PROGETTO E DEI LUOGHI

 (procedura aperta)
Il sottoscritto _______________________________________________________________________
Nato il______________________ a ________________________________________________________
e residente nel Comune di _______________________________ Prov. __________ CAP ___________
via/p.za __________________________________________________________________ n. _______
Cod. Fiscale ____________________________ in qualità di ___________________________________
con sede in _________________________________ Prov.___________________CAP_____________
 via/p.za _______________________________________________________________ n. __________
 con codice fiscale _______________________________ con partita IVA ___________________________ 

telefono ____________________ fax _____________ e-mail pec _________________________________
ai sensi del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, consapevole delle sanzioni penali previste dall’articolo 76 del medesimo decreto, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate

DICHIARA

Che in data …………………………. ha preso visione del progetto esecutivo relativo all’intervento in oggetto depositato presso l’Area Tecnica del Comune di Terme Vigliatore e nel prosieguo ha esaminato i luoghi sui quali dovranno eseguirsi i lavori. 
luogo ________________________, data __________________

F I R M A

____________________________________

N.B. La dichiarazione deve essere corredata da fotocopia, non autenticata, di documento di identità del sottoscrittore.
Per certificazione dell’avvenuto sopralluogo, alla presenza del R.U.P. o di suo delegato.

FIRMA

N.B. Il sopralluogo dovrà essere effettuato, munito di valido documento di riconoscimento,  dal Legale Rappresentante o da un procuratore all’uopo espressamente delegato, per iscritto, dal Legale Rappresentante.
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