

modulo offerta economica                                                                            MARCA  DA  BOLLO da . 16
Spett.le AMBITO  TERRITORIALE SOCIALE DI ZONA DI GALLIPOLI
OGGETTO: 

ACQUISIZIONE DI OFFERTE PER AFFIDAMENTO DELLA FORNITURA  IN ECONOMIA, MEDIANTE COTTIMO, DI UNO PULMINO PER TRASPORTO ANZIANI NON AUOSUFFICIENTI O DISABILI. CIG  ZOAOFE3D3B        CUP H21B13000490001
  _l_ sottoscritt_  ________________________________________________________

nat_ a __________________________________ il ________________________ in qualità di

titolare/legale rappresentante ( precisare la carica )

della Ditta __________________________________________________________________

con sede in ________________________________ via ______________________________

codice fiscale ______________________________ partita  Iva  ______________________  

dichiara di concorrere alla gara in oggetto,  impegnandosi ad eseguire la fornitura   secondo quanto precisato nel bando e nel capitolato di gara, accettando tutte le norme stabilite  dallo stesso e dalla Scheda Tecnica ed   offre,  :

il ribasso in percentuale sull’importo a base di gara di € 36.000,00,00, IVA esclusa, del 

% ………     ( …………………………..………………………………………………) 

Li, ……………………………………………… 

                                                                             ________________________________









           (firma)

