COMUNE DI TEMPIO PAUSANIA

PROVINCIA DI SASSARI
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Piazza Gallura n° 3 - Tel. 079/679903 - Fax. 079/679936
C.A.P. 07029 - Part. I.V.A. 00253250906
SERVIZIO ECONOMATO E PROVVEDITORATO economato@comunetempio.it
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Citta di Tempio Pausania

MODULO OFFERTA ECONOMICA
ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000

POLIZZA INFORTUNI CUMULATIVA per anni 4 dal 30/06/2020 CIG ZC52CFDF19.

[ SOTEOSCIITLO 1uvieriies ittt ettt ettt ettt ettt e st e e s tte e st e e sabe e s sabte e saseeessbeeebesesbebasae stssesteesabeeesabeesanbaesnseneen
inqualita di oo della Compagnia.......ccceevveevevereeseee e
IN QUANTA di coecvee ettt et et st aenes

OFFRE (**)
Premio annuo lordo (totale) € ..................... = (in lettere) o,

Premio lordo per l'intero periodo (totale) € .........c.cceeueen. = (in lettere) ...urvevvcenvenvercnssessenenns
Ribasso percentuale rispetto alla base d’asta .......c.ccoccvvenniineinnninnsninineennssnsnens

(*) sono ammessi al massimo due decimali. | decimali in eccesso verranno troncati.

(**) In caso di discordanza tra i dati verra tenuto valido quello piu favorevole all’Ente

Inoltre, indica in € .................. (EUro ...cceeeeeeennen. /00) i costi relativi alla sicurezza per l'intera durata del
servizio.

A tal fine dichiara che I'offerta viene presentata (barrare I'opzione che interessa):
fit  informa singola
fis in raggruppamento temporaneo di impresa

&rd . .
% In coassicurazione

con le seguenti Societa Assicuratrice e con le quote percentuali rispettivamente indicate:

Denominazione Societa Ritenzione (%) in coassicurazione /
Parte del servizio in RTI

Mandataria /
Delegataria

Mandante /
Coassicuratrice

Luogo, data Il Sottoscrittore




