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ALLEGATO E
Procedura negoziata senza bando ai sensi dell’art. 76 del D.Lgs. 36/2023 tramite la piattaforma Sintel per l’affidamento del servizio di assistenza medica per il servizio di ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA.
SCHEMA D’OFFERTA ECONOMICA
Il/La sottoscritto/a ................................................................... nato/a il ............................. a .........................................., con domicilio ai fini della presente in ................................................, Via .........................................., nella sua qualità di .............................................. (Titolare o Legale rappresentante) dell’impresa ........................................., con sede legale in ................................................…, via .................................................n. ............ Tel. ................................, 

in relazione alla procedura per l’affidamento del servizio in oggetto, in nome e per conto dell’impresa che rappresenta, sull’importo di € 1.495.440,00= soggetto a ribasso, oltre € 400,00 per oneri di sicurezza non soggetto a ribasso; 

consapevole che non sono ammesse offerte economiche pari o superiori alla base d’asta;
PRESENTA LA SEGUENTE OFFERTA
	Importo offerto per mesi dodici, al netto degli oneri di sicurezza non soggetti a ribasso (A)
	€____________________________/_____

(in lettere _______________________________)

	Importo degli oneri di sicurezza non soggetti a ribasso (B)
	€ 400,00 

	Importo complessivo (A+B)
	€. _____________________________/____


DICHIARA 
· che la presente offerta ha una validità pari a 180 gg. decorrenti dalla data di presentazione della stessa;

· che la presente offerta, con gli oneri da essa rappresentanti, è inclusiva di tutte (nessuna esclusa) le prestazioni richieste dal Capitolato prestazionale, e di accettarle senza condizione o riserva alcuna;

· che, con la sottoscrizione della presente offerta, il sottoscritto si impegna ad assumere, a proprio carico, tutti gli oneri assicurativi e previdenziali di legge, nonché ad osservare le norme vigenti in materia di sicurezza del lavoro e di retribuzione dei lavoratori dipendenti;

· che gli oneri aziendali relativi all’adempimento delle disposizioni in materia di salute e sicurezza nei luoghi di lavoro con particolare riferimento a quelli propri connessi allo specifico appalto (art. 28 D.Lgs. 81/2008 e s.m.i. - art. 108 comma 9 del D.Lgs. 36/2023) sono complessivamente pari ad € ________________________ (da compilare);
· che i costi relativi alla manodopera afferenti all'esercizio dell'attività svolta dall'impresa di cui all'art. 108, comma 9, del D. Lgs. n. 36/2023 sono pari ad € _________________ (da compilare);
· il costo esposto è comprensivo di ogni e qualsiasi onere.
Luogo _____________

_________________
Firmato digitalmente dal legale rappresentante ai sensi del D.Lgs. 82/2005 e s.m.i.
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