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“SERVIZIO DI TRASPORTO PASSEGGERI DELLE NAVI DI LINEA IN IMBARCO/SBARCO 

NEL PORTO DI CAGLIARI - CIG: 7370720E8C” 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

MODELLO OFFERTA ECONOMICA 

 (ALL. D) 
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Bollo € 16 
 

 

 

Il/la sottoscritto/a:_________________________________________CF_____________________________ 

 

nato/a (luogo e data di nascita): _____________________________________________________________ 

 

residente: Comune di ___________________________ Prov. ____  Via/p.zza ________________________ 

 

in qualità di Rappresentante legale  della Ditta_________________________________________________  

 

con sede in: Comune di__________________________ Prov. _________Via/p.zza __________________ 

 

fax________________tel______________ email_________________________pec___________________ 

 

con codice fiscale n.: ______________________________e con P.IVA n.___________________________ 

 
DICHIARA 

 
 
di offrire il seguente ribasso percentuale sull’importo orario posto a base d’appalto pari a  115,00 

€/h (centoquindici euro/ora): 

_________________________% ( ____________________________________________________) 
                    (cifre)                                                                             (lettere) 

  

 
DICHIARA INOLTRE 

 
 

che, ai sensi dell’art. 95, comma 10 del D. Lgs. 50/2016 e smi: 

- i costi della sicurezza aziendale inerenti l’appalto in oggetto, da considerarsi ricompresi 

nell’importo offerto, sono pari a : 

€ ____________________________(____________________________________________)   

                                  (cifre)                                                                             (lettere) 
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- il costo totale del personale utilizzato per l’esecuzione dell’appalto è pari a : 

 

 € ___________________________(____________________________________________)   

                                  (cifre)                                                                   (lettere) 

 

 

___________, lì ___________ 

       
 
       Timbro e firma del Rappresentate Legale 

 
 

 

 

 

ATTENZIONE: Allegare copia fotostatica di un documento di identità del dichiarante in corso di validità. 

 

NON MODIFICARE IL PRESENTE MODULO 

 

 

 


