
 

  

              All. “E” alla Determinazione Dirigenziale 1^Area n.1019 del 28 /08 /2015   

 

“OFFERTA ECONOMICA” 

        
 
OGGETTO: AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI ASSISTENZA SCOLASTICA SPECIALISTICA RIVOLTO 

AGLI ALUNNI IN SITUAZIONE DI HANDICAP 2015/2016 

 
 
 CIG: 636303703F 

 Numero gara: 6137888 

 
Importo presunto dell’appalto € 452.081,00. (IVA esclusa al 4%) Costo a base d’asta per 

prestazione oraria  di €. 20,30.   Non sussistono costi per la sicurezza scaturenti dal DUVRI 

Il sottoscritto …………………………………………………… nato il ……………………… a ……………………………………... 

in qualità di …………………………………………………. dell’impresa 

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

codice fiscale n… …………………………………… con partita IVA n …………………………………………….. con la 

presente 

In caso di associazione temporanea di imprese o consorzi non ancora costituiti aggiungere: 

quale mandataria della costituenda ATI/Consorzio ………………………………………………………... 

il sottoscritto ……………………………………………………………………….. (cognome, nome e data di nascita) in 

qualità di …………………………. ……… (rappresentante legale, procuratore, etc.) dell’impresa 

…………….…………………………..…………… con sede in ……………………………………… C.F. ……………………… P.ta 

I.V.A. .......………………. quale mandante della costituenda ATI/Consorzio…………………………………… 

……………………….….. 

 
 
il sottoscritto ……………………………………………………………………….. (cognome, nome e data di nascita) in 
qualità di …………………………. ……… (rappresentante legale, procuratore, etc.) dell’impresa 
…………….…………………………..…………… con sede in ……………………………………… C.F. ……………………… P.ta 
I.V.A. .......………………. quale mandante della costituenda ATI/Consorzio…………………………………… 

 



Offre/offrono 
 

per l’appalto del servizio in oggetto indicato, il prezzo complessivo e incondizionato di € 

_________________, ____(in cifre), (dicasi ____________________________ virgola______) 

(in lettere) inferiore a quello a base di gara.  

I costi della sicurezza inerenti i rischi da rischio specifico inclusi nel prezzo offerto (art. 87 comma 4 

del D.Lgs 163/2006) ammontano ad €  ……………. 

cifre____________________/00 

lettere__________________/00  

 

DATA 

_______________              TIMBRO E FIRMA 

                         _________________ 

 

N.B. 

 Tale modello fac simile viene messo a disposizione a titolo esemplificativo. Nella 

compilazione dello stesso si faccia attenzione a riportare quanto esattamente indicato 

nella documentazione di gara e in caso di divergenze si prega di contattare la stazione 

appaltante 

 In caso di contrasto tra le indicazioni in cifre e quelle in lettere prevarrà quella in lettere.  


