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ALLEGATO D – Modello offerta economica



Spett.le 	CONSAC GESTIONI IDRICHE SPA
Via O. Valiante, 30
84078 Vallo della Lucania



OGGETTO: 	Procedura di Affidamento, ai sensi dell’art. 50 comma 1 lett. b) D. lgs 36/2023, del servizio biennale di pulizia dei locali aziendali e delle aree esterne della sede centrale e di quelle operative dei reparti dal 1° maggio 2024 al 30 aprile 2026.
	Importo a base d’asta € 66.442,66 IVA esclusa ed € 300,00 per costi di sicurezza non soggetti a ribasso

[bookmark: _Hlk95205686]Il/La sottoscritto/a …………..………………………………….………………………………….., nato/a in ……………………………………………….. ………………………………………………………………………….. il …………………………………………, nella sua qualità di Titolare/Legale Rappresentante/Procuratore Speciale della Ditta …………………………………………………………………………..………………………… …………..…………………………………………………, con sede legale in ……………………………………………………..……….………… alla via ………………………………….…………………………………., Cod. Fisc./P.IVA ………………………………………..……………….………………….., in riferimento alla procedura indicata in oggetto:
OFFRE
l’importo netto di €   (diconsi euro ) per il servizio biennale di pulizia dei locali aziendali e delle aree esterne della sede centrale e di quelle operative dei reparti più € 300,00 (euro trecento) per oneri sicurezza non soggetti a ribasso, oltre IVA come per legge, cosi determinato:



pari allo sconto del   (diconsi  per cento) pari ad €________________________ da applicare sull’importo di € 66.442,66 IVA esclusa  posto a base di gara per il servizio biennale di pulizia dei locali aziendali e delle aree esterne della sede centrale e di quelle operative dei reparti.
Lo scrivente, con riferimento al servizio in oggetto, indica che:
[bookmark: _Hlk95206999]- il proprio costo della sicurezza aziendale, è pari a € ………………………………………..………….. (diconsi euro ………………………………………..…………..……………….………..)
- il proprio costo della manodopera è pari a € ………………………………………..……...……………….. (diconsi euro ………………………………………..…………..……………….………..)
-il CCNL applicato è settore pulizia, disinfestazioni, servizi integrati/multiservizi siglato il 26.11.2021 o (indicare motivazioni in caso di altro Contratto applicato)…………………………………………………………………………………………………………..
Luogo e data …………………………………..……………
			FIRMA LEGGIBILE E PER ESTESO
                                                                                 	…………………………………………..……………………………………..
Firma N.B.: Alla presente dichiarazione deve essere allegata copia fotostatica di un documento di identità in corso di validità del soggetto firmatario. Qualora la documentazione venga sottoscritta dal “procuratore/i” della società, dovrà essere allegata copia della relativa procura notarile (GENERALE O SPECIALE) o altro documento da cui evincere i poteri di rappresentanza.
Informativa ai sensi del Regolamento UE n. 2016/679.I dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.
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		TOTALE AL NETTO DEGLI ONERI DI SICUREZZA STIMATI IN € 300,00
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