

 “FAC SIMILE OFFERTA ECONOMICA Lotto 2”

PROCEDURA APERTA TELEMATICA PER L’AFFIDAMENTO DELLA GESTIONE DI SERVIZI SEMIRESIDENZIALI PER PERSONE ADULTE CON DISABILITÀ RELATIVI AL PROGETTO “PUNTI RETE” A FAVORE DEI CITTADINI DEL CONSORZIO DEI SERVIZI SOCIO ASSISTENZIALI DEL CHIERESE SUDDIVISA IN TRE LOTTI
LOTTO 2 CIG 93601521C9: Servizio mensa per Punto Rete “Area Tabasso”, Via Vittorio Emanuele II, 1 Chieri – N. 12 pasti giornalieri – e Punto Rete “Area Caselli” sito in Chieri, Piazza Caselli, 19 -– N. 12 pasti giornalieri – per un totale per il periodo dal 01/12/2022 al 30/11/2028 pari ad € 272.714,40 oltre IVA.
Importo a base gara pari a € 7,73 a pasto oltre IVA. 
Il sottoscritto ………………………………………………………………. (cognome, nome e data di nascita) in qualità di …………………...…. (rappresentante legale, procuratore, etc.) dell’impresa ………………………………. con sede in ……………………..  C.F. …………………………... 
P. 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. 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. I.V.A. .......………………. quale mandante della costituenda ATI/Consorzio…………………………………… ……………………….…..

offre/ offrono

per l’affidamento del servizio in oggetto il ribasso percentuale del ………………(in lettere………………) da applicare sull’importo a base gara al netto degli oneri per la sicurezza non soggetti a ribasso
€ …………………………..(in lettere……………………) per servizio mensa Punti Rete “Area Tabasso” e “Area Caselli”
INDICA

I costi della sicurezza da rischio specifico (aziendali) ai sensi dell’art. 95 comma 10 del D.Lgs 50/2016) ammontano ad €  …………….

cifre____________________/00

lettere__________________/00 

I propri costi della manodopera ai sensi dell’art. 95, comma 10, del D.Lgs n. 50/2016) ammontano ad € ...................................... 
cifre____________________/00

lettere__________________/00 

DATA








FIRMA DIGITALE DEL DICHIARANTE
N.B.
· La percentuale di ribasso deve essere espressa in cifre ed in lettere. La percentuale di ribasso deve essere espressa fino alla terza cifra decimale.

· In caso di discordanza tra la percentuale indicata in cifre e quella indicata in lettere, sarà ritenuta valida quella indicata in lettere. 

· In caso di discordanza tra la percentuale di ribasso e la retta pro die per ospite ribassata offerta prevarrà la percentuale di ribasso.

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