
COMUNE di TODI
Provincia di Perugia

Piazza del Popolo, n° 29 
Tel.: 07589561 - Fax: 0758943862

Codice Fiscale n. 00316740547

ALLEGATO 2 dell'Avviso

Al Comune di Todi
Piazza del Popolo n. 29/30 
06059 Todi (PG)

MODULO DI OFFERTA RELATIVA  ALL’ AVVISO DI ASTA
PUBBLICA  PER  L'ALIENAZIONE DEL TERRENO DI

PROPRIETA' COMUNALE UBICATO IN FRAZ. MONTEMOLINO

Il  sottoscritto  (per le  persone  fisiche)  Nome _________________________________________

Cognome _________________________________ nato a _________________________________

il  ______________ e  residente  in  ________________________________ CAP _____________

Via _____________________________ Codice Fiscale ___________________________________

(per le persone giuridiche)

Denominazione\Ragione sociale_____________________________________________________

Sede  legale_____________________________________________________________  iscrizione

al  Registro  delle  Imprese  ________________________________________________________

Codice Fiscale\P. IVA _______________________________ Generalità del legale rappresentante

\sottoscrittore dell’offerta (nome, cognome, luogo, data di nascita e Codice Fiscale) ____________

________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________ ,

dell’avviso d’asta indetto dal Comune di Todi per il giorno 29 Aprile 2025, per la vendita del bene

immobile di proprietà Comunale ubicato in Todi, Fraz. Montemolino,

Marca da Bollo



COMUNE di TODI
Provincia di Perugia

Piazza del Popolo, n° 29 
Tel.: 07589561 - Fax: 0758943862

Codice Fiscale n. 00316740547

OFFRE

IRREVOCABILMENTE, per l’acquisto del bene immobile descritto nel bando di asta pubblica di

cui  sopra  il  prezzo  di  Euro  (in  cifre)  €  ________________________________________  ,  (in

lettere) Euro _______________________________________ virgola _______________________ .

DICHIARA

che  la  presente  offerta  è  valida  per  il  periodo  di  180  (centottanta)  giorni  decorrenti
dall'aggiudicazione definitiva;

Data  ………………                                            
FIRMA

(Nome, Cognome, luogo e data di nascita di proprio pugno)

_____________________________________________

_____________________________________________


