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IN BOLLO

MODULOB:  OFFERTA ECONOMICA LOTTO ____________
Polizza ______________ 
Procedura aperta per affidamento, in n. 3 lotti, dei servizi assicurativi a favore dell’ASP Città di Piacenza . PERIODO 01.01.2016-31.12.2017

C.I.G. …………………

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________________

Nato/a a __________________________________________________ il ___________________________

Nella sua qualità di legale rappresentante dell’Impresa/RTI __________________________________________Sede in ____________________________________ Via _________________________________ n. ____Tel ________________________ fax ___________________ PEC ______________________________________________________________
Cod. Fisc. ____________________________________ Partita I.V.A. ______________________________

PRESENTA
la seguente Offerta Economica per il Lotto ______________ “______________” nella gara per servizi assicurativi dell’A.S.P. Città  di Piacenza che così si compone:
Premio annuo lordo offerto per polizza ………………………..
euro ________________
risultante dalla sommatoria dei seguenti premi di sezione (massimali come da capitolato di polizza):

Premio complessivo lordo annuo offerto per il Lotto ……………………
euro (in cifre) _________________________________________________________
euro (in lettere) _______________________________________________________
ribasso percentuale (in cifre) __________________________________________
N.B. (indicare Importi in euro e percentuale con 3 cifre decimali)

DICHIARA 
- Che la presente offerta ha validità di 180 giorni dalla data di presentazione dell’offerta
- Di accettare tutte le condizioni previste dalla documentazione di gara specificata in epigrafe;

Luogo, data …………………………………………….

Legale Rappresentante* ……………………………….     Timbro ………………………………………………….

Allegare valido documento di identità del/dei sottoscrittore/i
*NB: Nel caso di presentazione delle offerte in:
-
Raggruppamento Temporaneo d’Imprese:  le  sottoscrizioni  dovranno  essere  apposte  dal legale rappresentante o dal procuratore fornito di idonei poteri, di ogni singola impresa partecipante al Raggruppamento, salva la possibilità di conferire specifica procura all’impresa capogruppo. In quest’ultimo caso dovrà essere fornita copia autentica  del mandato.

-
Coassicurazione: le sottoscrizioni potranno essere apposte dal solo legale rappresentante o procuratore fornito di idonei poteri dell’impresa delegataria.
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