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Allegato 1 “Offerta Economica”

[bookmark: _Hlk128486461]AVVISO ACQUISIZIONE di offerte per l’affidamento di lavori di manutenzione straordinaria e riqualificazione energetica della Sede di Avis Regionale Sardegna in Piazza G. Galilei n°32.

Offerta Economica
NOTA: “Nella compilazione barrare le parti non pertinenti al tipo di soggetto richiedente”

Il sottoscritto (Nome e cognome)__________________________________________________________ nato a _________________ il ______________ residente nel Comune di_____________ Provincia di ___ via/piazza_____________________________________________________________________________
titolare/legale rappresentante dell’impresa__________________________________________________
Partita IVA/C.F.______________________________________________________
tel.: ___________________ FAX:_______________________ E- mail :____________________________ 
Partecipante alla gara di appalto di cui all’oggetto
· come impresa singola;
· in associazione o consorzio con le seguenti imprese concorrenti (indicazione la denominazione e la sede legale di ciascuna impresa):
· impresa capogruppo mandataria:__________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
· imprese mandanti:_____________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________


DICHIARA
per l’esecuzione dei lavori di cui al presente appalto

di formulare l’offerta di (importo in cifre) ________________________,____ euro(importo in lettere) euro ___________________/__________rispetto al prezzo complessivo dell’appalto
Pari ad un ribasso percentuale di: (ribasso in cifre) ____,_____ %(ribasso in lettere) ______/___ per cento


DICHIARA inoltre di avere formulato il ribasso offerto tenuto conto della spesa per il costo del personale, valutato, secondo l'art. 82 comma 3- bis D.lgs. 163/2006, sulla base dei minimi salariali definiti dalla contrattazione collettiva nazionale di settore applicabile, delle voci retributive previste dalla contrattazione collettiva integrativa di secondo livello e delle misure di adempimento alle disposizioni in materia di salute e sicurezza nei luoghi di lavoro.



_____________, ___________
Luogo, data

Firma del titolare / legale rappresentante



__________________________________________________




DOCUMENTO DA COMPILARE E FIRMARE DIGITALMENTE
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