N.B.: Assolvere imposta di bollo

ALLEGATO “C”

PROCEDURA APERTA PER L'AFFIDAMENTO DELLA CONCESSIONE DEI LAVORI DI RIQUALIFICAZIONE DEL

CENTRO SPORTIVO COMUNALE DI VIA DELLE ROSE CON SUCCESSIVO SERVIZIO DI GESTIONE DA
REALIZZARSI MEDIANTE FINANZA DI PROGETTO EX ART. 183, COMMA 15, DEL D. LGS. 50/2016

Codice Unico Progetto (CUP): n. C71E17000070005
Codice identificativo Gara (CIG): n. 7506647910

DICHIARAZIONE DI OFFERTA

Il sottoscritto’

nella sua qualita di?

e in rappresentanza dell'impresa/consorzio/Associazione/Federazione?

con sede in

con riferimento all’appalto in oggetto,

- presa visione dei luoghi di esecuzione del servizio in concessione, del capitolato speciale d'appalto
e accettate incondizionatamente tutte le prescrizioni in essi contenute;

- tenuto conto, nella preparazione della propria offerta, degli obblighi relativi alle disposizioni in
materia di sicurezza, di condizioni di lavoro e di previdenza e assistenza in vigore nel luogo dove
deve essere eseguito il servizio in concessione;

dichiara:

che il rialzo offerto per il punto “4) canone annuo” e i ribassi offerti per i punti “5) tariffe” e “6) durata
contrattuale” sono pari a quelli indicati nella tabella sottoriportata:

SUBCRTERO4) % n i) % (n e
4 canne o, iyement care RALZO0 OFFERTO
SUBCRTEROS) % (n i) % (n e
i riduzong pe citadn e 69 RBASSO OFFERTO
U riduzong per citadn RBASSO QOFFERTO
trore % riczione e i under 14 (unt
5t rizonepecentaluteio ispeto l-20% i 1) RBASSO OFFERTO
sull arfe % nckzione pe itadin incer 1 RBASSO QOFFERTO
contatual) % fkziong per associzio de o RBASSO OFFERTO
e % rziong per chersamerte abii (put
pereentul uteron ispeto a-20% i cuiat 1) RBASSO OFFERTO
U riduzong per alre categonelsoqett RBASSO OFFERTO
i ami I ami
SUBCRTERO ) (nci) (n'efer)
6 draa
conatule - ROUZIONE TENPORALE OFFERTA RBASSO OFFERT)

1Cognome e nome del rappresentante della societa o del titolare dellimpresa individuale o di socio/presidente dell'Associazione/Federazione

Carica rivestita (scegliere tra: titolare, Amministratore Unico, Presidente del Consiglio di Amministrazione, Amministratore Delegato, socio
amministratore, socio accomandatario, institore, procuratore).

3 . . . .
Denominazione o ragione sociale o ditta.

1



Dichiara inoltre:

> che i propri costi aziendali concernenti ladempimento delle disposizioni in materia di salute e
sicurezza sui luoghi di lavori di cui all’art. 95, comma 10 Dlgs n.50/2016 sono pari a euro

> che i propri costi della manodopera di cui all’art. 95, comma 10 Dlgs n.50/2016 sono pari a euro

Luogo e data:

Firmato digitalmente



