
                                     
 “ FAC SIMILE OFFERTA  ECONOMICA”  
PROCEDURA APERTA TELEMATICA EX ARTT. 58 e 60 del D.LGS N. 50/2016 PER L’AFFIDAMENTO DI ALCUNI SERVIZI DI BASE DA RENDERSI PER L’AMBITO TERRITORIALE SOCIALE N. 18
CIG : 9645960202
CUI: S81001590090202300004
Importo a base di gara per 24 mesi  € 704.095,50. 

Non sussistono costi per la sicurezza scaturenti dal DUVRI.

L'importo a base di gara comprende il costo della manodopera che, ai sensi dell'art. 23 comma 16 del codice viene stimato in € 704.095,50 

La tariffa oraria a base d’asta è di :
Assistente sociale costo orario €. 22,54

Educatori costo orario €. 21,33

Assistenza domiciliare costo orario €. 18,65

Servizio di reperibilità costo orario €. 2,61 

  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. …………………………………………………………………………………………………………

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’affidamento del servizio in oggetto la percentuale di ribasso del ……………% (………………………) (in cifre e in lettere)  da applicarsi sulla tariffa oraria di ogni figura professionale impiegata, posta a base di gara.
DICHIARA/DICHIARANO ALTRESI' CHE

· I costi della sicurezza da rischio specifico (aziendali) inclusi nel prezzo offerto (art. 95 comma 10 del D.Lgs 50/2016) ammontano ad €  …………….

cifre____________________/00

lettere__________________/00 

· I propri costi della manodopera inclusi nel prezzo offerto (art. 95, comma 10, del D.Lgs n. 50/2016) ammontano ad € ...................................... 
cifre____________________/00

lettere__________________/00 

DATA








FIRMA DIGITALE DEL DICHIARANTE
N.B.
· In caso di discordanza tra la percentuale indicata in cifre e quella indicata in lettere, sarà ritenuta valida quella indicata in lettere. La percentuale di ribasso deve essere espressa fino alla terza cifra decimale.

· In caso di discordanza tra quanto indicato sulla piattaforma e il modello fac simile messo a disposizione dalla Stazione Appaltante avrà prevalenza quest'ultimo

· In caso di discordanza tra percentuale di ribasso e importo complessivo ribassato prevale la percentuale di ribasso 

· 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
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