
ALLEGATO  “3”AL CAPITOLATO  

  

PROCEDURA RISTRETTA N. ……….. 
 
 

FAC SIMILE  
OFFERTA ECONOMICA  

 
 
 
 
 
Oggetto: SERVIZIO DI SUPPORTO TECNICO NELL’AREA INFERMIERISTICO RIABILITATIVA DA 

SVOLGERSI NEI PRESIDI COMUNALI PER PERSONE CON DISABILITA’ .  
 
 
L’impresa …………………………………………………………………………………….………… 
con sede in ……………………………………………………………………………………………. 
nr. telefono ……………………………… e-mail: …………………………………………………… 
rappresentata da …………………………………………………………………………….……….. 
nato a ……………………………………………………… il ……………………………………….. 
nella qualità di ………………………………………………………………………………………… 
 
presa visione del Capitolato Speciale d’oneri e deg li altri documenti connessi alla presente 
gara, formula la seguente offerta: 
 
 
  

DESCRIZIONE  
PRESTAZIONI/FORNITURA 

 

 
PREZZO OFFERTO 

 
RIBASSO PERCENTUALE 

(cifre e lettere) 

 
1 

 
 

 
 /// 

2 
  

/// 

 
3 

 
 

 
 /// 

 
 

 
PREZZO TOTALE OFFERTO 

(senza IVA)   (1+3) 
(cifre e lettere)  

 
 

 
 
 
N.B. dovrà essere indicato, pena l’esclusione ai se nsi dell’art. 86, comma 3 bis del D.lgs. 
163/2006, l’importo degli oneri della sicurezza azi endale che saranno affrontati dall’Impresa 
nel corso dell’esecuzione del servizio. 
 
Aliquota IVA applicata ………… 
 
[data e luogo] 

Firma leggibile per esteso 
del Legale Rappresentante e 

timbro dell’impresa 
 


