BOLLO 16,00 

	Modello OFFERTA ECONOMICA


Al Comune di Mantova




Settore Welfare, Servizi Sociali e Sport








Via Conciliazione, 128







46100 – MANTOVA

Procedura negoziata ex art. 1, comma 2, lettera b), del D.L. 76/2020, convertito con modificazioni dalla L. 120/2020, svolta in modalità telematica mediante l’utilizzo della piattaforma Sintel di Aria S.p.A. Regione Lombardia, per l’affidamento del servizio di potenziamento del Servizio Sociale Professionale del Comune di Mantova – CIG 8866099858 – CUP I61B20001210001 e I61E18000190001
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 il servizio di in oggetto, la percentuale  di ribasso  del.......................................(numero) ..............................................................(lettere) da applicarsi al costo orario  omnicomprensivo posto base di gara di Euro 23,50  iva esclusa;
Dichiara inoltre 

che ai sensi art. 95  c.10 d.Lgs. 50/2016 i propri costi della sicurezza ammontano a  Euro………………………….(in cifre)………………………………………………………………………………(in lettere).

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;

--mantenere invariate le condizioni per tutto il periodo contrattuale.
Luogo e data _______________
________________________________________________________

Il  legale rappresentante dell’offerente

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

_________________________________________________________
