
Allegato 3 

 
 

A: POSTE ITALIANE S.p.A. 
CA/IMMOBILIARE 
Viale Europa 190  
00144 Roma 

 
PROPOSTA DI ACQUISTO - OFFERTA ECONOMICA 

 
 

Il/La sottoscritto/a……………………….……………………………………………… nato/a il ……..………………. 

a .................................................. Prov.: ................, Codice Fiscale .................................................................. 

Residente/Domiciliato/a in .………………………………………………………………..……………………………. 

(oppure) 

La Società Cooperativa ………………………….……………………………………………..…………………….…. 

Corrente in …………………………………………….…………………………………………..……………………… 

Codice Fiscale ....................................................................... partita IVA……….…………....………………….… 

in persona del Legale Rappresentante pro-tempore…………………………….………………..………………….. 

 

con la presente, in relazione all’avviso di vendita del 17/08/2020 pubblicato da codesta Società, formula la 

propria proposta di acquisto dell’alloggio ubicato nel Comune di………………………………………… 

indirizzo………..................................................................................... n. civico .............. Scala ……… Int. ........  

al prezzo di (in cifre) €................................................................................................ 

al prezzo di (in lettere) € ……………………………..………….………….………………………………………….  

da pagare per intero, all’atto del rogito, dedotto il deposito cauzionale versato in sede di offerta.  

Al riguardo, si impegna irrevocabilmente a:  
– versare la residua somma all’atto della stipula del contratto notarile di compravendita secondo le modalità 

fissate nel Disciplinare di Gara;  
– pagare le competenze notarili e tutti gli oneri consequenziali posti a suo carico;  
– presentare, all’atto della stipula, tutta la documentazione in originale nel caso in cui avesse presentato 

autocertificazione.  
La presente offerta è vincolante, valida ed irrevocabile fino a 180 (centottanta) giorni successivi alla 
data di scadenza del termine fissato per la sua presentazione.  
 
Indirizzo per la restituzione del deposito cauzionale mediante assegno postale:  

Indirizzo ................................................................................................ n. ......................C.A.P. ........................ 

Comune........................................................................................................................Prov................................ 

 

Indicazioni per la restituzione del deposito cauzionale mediante bonifico postale o bancario: 

 

Codice IBAN: ……………………………………………………………………………. 

Intestatario conto corrente: ………………………………………………………..……………….……….…..…….... 

Istituto di Credito: …..……………………..…………………………………..….…….. Agenzia: ……..……………. 

Via/Piazza: …….………………………………………………n. ….. Città: ….…..…………..……..: Prov.: …….… 

 

Data ..................................................... Firma ………..……………………………………………………………..  
 

 

Il/La sottoscritto autorizza, ai sensi GDPR (Regolamento UE 2016/679) il trattamento dei dati personali, anche 
con strumenti informatici, per l’esecuzione del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 


