BOLLO 16,00 

	Modello OFFERTA ECONOMICA


Al  COMUNE DI MANTOVA

Settore Welfare, Servizi Sociali, Sport 

Via  Conciliazione 128

46100 Mantova 

PROCEDURA APERTA PER AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO TRASPORTO E ACCOMPAGNAMENTO DISABILI OSPITI DI CENTRI DIURNI DISABILI DELLA PROVINCIA DI MANTOVA 

PROCEDURA SVOLTA IN MODALITA’ TELEMATICA MEDIANTE UTILIZZO PIATTAFORMA SINTEL DI ARCA REGIONE LOMBARDIA 

CIG. 7700457A22
Il sottoscritto _________________________________ nato a ____________________________
Il sottoscritto ___________________________ nato a ______________________ il ___________________ 
in qualità di legale rappresentante della ______________________________________________________ 
con sede in ____________________________________via/piazza ________________________________ 
codice fiscale ____________________________e partita IVA ____________________________________ 
telefono n. __________________________________ fax n. ______________________________________ 
OFFRE
per l’affidamento in concessione del servizio in oggetto :
- Il ribasso percentuale sul  costo giornaliero procapite di Euro 23,40 Iva esclusa posto a base di gara del : 
 ……………………………%….………..(in cifre) ……………………………………………per cento (in lettere)
DICHIARA 

--che ai sensi dell’art. 95 comma 10 del D. lgs. 50/2016, l’offerta è comprensiva dei propri costi aziendali concernenti l'adempimento delle disposizioni in materia di salute e sicurezza sui luoghi di lavoro che ammontano ad €_____________________________________________(IVA esclusa);

---che ai sensi dell’art. 95 comma 10 del D. Lgs. 50/2016  i propri costi della manodopera ammontano a €……………………….. iva esclusa ( indicare contratto collettivo , n. e inquadramento personale addetto_____________________________________________________________________________________________________________________________;

SI IMPEGNA
---a mantenere valida la propria offerta per un periodo non inferiore a 180 (centottanta) giorni dalla data di scadenza della presentazione della medesima;

Luogo e data _______________
________________________________________________________

Il  legale rappresentante dell’offerente

I legali rappresentanti delle ditte temporaneamente associate ai sensi dell’art.48 D. Lgs. 50/2016.
_________________________________________________________
_________________________________________________________

_________________________________________________________
