MODELLO OFFERTA ECONOMICA

AFFIDAMENTO SERVIZIO DI COPERTURA ASSICURATIVA LOTTO UNICO POLIZZA
RCA/ARD LIBRO MATRICOLA E POLIZZA INFORTUNI DEI CONDUCENTI PER IL
PERIODO DAL 27/07/2017 AL 27/07/2018

CIG: 70784509B8

Avvertenza: compilare solo le parti di propria pertinenza al fine di far emergere con chiarezza la propria
condizione ed eliminare quelle che non si riferiscono alla propria situazione aziendale

(nel caso di impresa singola ovvero di RTI, Consorzio Ordinario, GEIE o Rete di Imprese gia costituito
ovvero di Consorzio di cui all’art. 45, comma 2, lett. b) e ¢) del D. Igs n. 50/2016)

Il sottoscritto nato il
residente in via in qualita di (carica

sociale) della

societa con sede legale in

sk skokok skokok

(nel caso di RTI, Consorzio Ordinario, GEIE o Rete di Imprese non ancora costituito)

Il sottoscritto nato il
residente in via in qualita di (carica
sociale) della
societa con sede legale in
seskosk skokok skokk
Il sottoscritto nato il
residente in via in qualita di (carica
sociale) della
societd con sede legale
in
DICHIARA/DICHIARANO
di offrire un prezzo pari ad € (in cifre)
(in lettere)
(*) Non sono ammesse offerte in aumento
Data Firma/Timbro
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N.B. La presente offerta deve essere sottoscritta da:
a. nel caso di impresa singola dal legale rappresentante della stessa; .

b. nel caso di RTI, Consorzi Ordinari o di Geie costituiti, dal legale rappresentante dell’impresa
mandataria/capogruppo del RTI, del Consorzio Ordinario o del Geie;

c. nel caso di RTI, Consorzio Ordinario o Geie costituendo dal legale rappresentante di ogni impresa facente
parte del costituendo RTI, Consorzio Ordinario o Geie;

d. nel caso di Consorzi di cui all’articolo 45, comma 2, lett. b) e c¢) del D. Lgs 50/2016, dal legale
rappresentante del Consorzio.

La presente offerta deve essere corredata dalla copia fotostatica del documento di identita del/i
sottoscrittore/l.
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