FAC-SIMILE OFFERTA ECONOMICA per ATI (di cui  alla Busta “C” del Disciplinare di Gara).








Spett.le  Comune di ORVIETO






    Tramite Centrale di Committenza






     PROVINCIA DI TERNI

Oggetto: Procedura aperta per l'affidamento di alcuni interventi e servizi sociali di competenza dei Comuni della zona sociale n. 12 della Regione dell’Umbria.

Importo complessivo del servizio (Anni 3 + eventuale rinnovo per ugual periodo): Euro 3.943.051,80.

Il sottoscritto ..................………….......................……………...........

nato il ……………..…..... a .………….…………………….................

C.F.........................................................................................

in qualità di ....................................……………………………………

dell’impresa ........................................…………......…………….......

con sede in ...........................................…………..……………….....

con codice fiscale n. ...................………….......

con partita I.V.A. n.....................…………….....

tel. .............…........... fax ........................…..posta elettronica certificata ...............................

e 

sottoscritto ..................………….......................……………...........

nato il ……………..…..... a .………….…………………….................

C.F.........................................................................................

in qualità di ....................................……………………………………

dell’impresa ........................................…………......…………….......

con sede in ...........................................…………..……………….....

con codice fiscale n. ...................………….......

con partita I.V.A. n.....................…………….....

tel. .............…........... fax ........................…..posta elettronica certificata ...............................

in relazione  all’appalto di cui all’oggetto

OFFRONO

Un prezzo in ribasso sull’importo annuo posto a base di gara, pari ad euro 657.175,30 (oltre i.v.a. ai sensi di legge),  di 

Euro  ------------------------(-----------------------------------------------------------------------------) 


     ( Cifre)



              (lettere)

DICHIARANO

che per la impresa _____________________________ (mandataria) gli oneri di sicurezza aziendali, ai sensi dell’art. 95 comma 10 del D.Lgs 50/2016 e ss.mm. e ii.,  ammontano 

ad  Euro ---------------------------( ------------------------------------------------------------------------------)

                         ( Cifre)



                (lettere)

e che i costi propri della manodopera ai sensi dell’art. 95 comma 10 del D.Lgs. 50/2016 e ss.mm. e ii. ammontano

ad  Euro ---------------------------( ------------------------------------------------------------------------------)

                         ( Cifre)



                (lettere)

che per la impresa _____________________________ (Mandante) gli oneri di sicurezza aziendali, ai sensi dell’art. 95 comma 10 del D.Lgs 50/2016 e ss. mm. e ii.,  ammontano 

ad  Euro ---------------------------( ------------------------------------------------------------------------------)

                         ( Cifre)



                (lettere)

e che i costi propri della manodopera ai sensi dell’art. 95 comma 10 del D.Lgs. 50/2016 e ss.mm. e ii. ammontano

ad  Euro ---------------------------( ------------------------------------------------------------------------------)

                         ( Cifre)



                (lettere)

Data 


_____________                

IMPRESA MANDATARIA                                                                IMPRESA MANDANTE

              FIRMA                                                                                                    FIRMA

