

FAC SIMILE DI DICHIARAZIONE DI
OFFERTA ECONOMICA


	Timbro o intestazione del concorrente
	
	
	Marca da bollo da
Euro 16






Spett.le
Politecnico di Torino
C.so Duca degli Abruzzi, 24
10129 – Torino

Oggetto: Procedura Aperta per l’affidamento in concessione della gestione dei centri stampa presso le sedi di C.so duca degli Abruzzi e Viale Mattioli – Torino. - CIG: 6111533493


OFFERTA ECONOMICA

Il sottoscritto ___________________________________________________________________
nato a _____________________________________	il__________________________
in qualità di  (titolare, presidente del C.d.A., procuratore, altro) _______________________________________________________________________________ e legale rappresentante pro tempore dell’impresa ______________________________________________________________________________
con sede legale in (comune italiano o stato estero) ____________________________________________  
Provincia ______________________
indirizzo __________________________________ CAP / ZIP:___________________________
Codice fiscale______________________	Partita IVA: _________________________________
Telefono ____________________	fax _______________	e-mail ____________________

che partecipa alla gara:
|_|	in forma singola;
|_|	quale capogruppo mandataria del raggruppamento temporaneo d’imprese già costituito con scrittura privata autenticata atto notaio ________________________, rep. ___________ in data ____________, inserita in Busta “A” unitamente alla documentazione amministrativa presentata ai fini della partecipazione; 
|_|	quale capogruppo mandataria del costituendo raggruppamento temporaneo d’imprese / consorzio ordinario, come da atto d’impegno irrevocabile ai sensi dell’art. 37, co. 8°, D.Lgs. n. 163/2006, inserito in Busta “A” unitamente alla documentazione amministrativa presentata ai fini della partecipazione;
|_| altro …………….…………… (specificare)

PRESENTA LA SEGUENTE OFFERTA INCONDIZIONATA

	
	Valore in cifre
	
Valore in lettere

	Ribasso unico percentuale da applicare sul listino prezzi posto a base di gara
	___%
	



[bookmark: _GoBack]
Dichiara inoltre:
· che la presente offerta è vincolante per 180 giorni decorrenti dal termine ultimo fissato per la ricezione delle offerte ed ha valore di proposta contrattuale  irrevocabile ai sensi dell’art. 1329 cod. civ.
· che il valore economico indicato in offerta si intende fissato in base a calcoli di propria assoluta convenienza per cui il medesimo ne assume tutti i rischi. 
· non vincola in alcun modo l’Amministrazione appaltante.


Luogo e data ………………….…………… li ……………………….

TIMBRO E FIRMA


     (solo per i raggruppamenti temporanei d’imprese o consorzi ordinari costituendi)

SOTTOSCRIVONO IN SOLIDO L’OFFERTA CHE PRECEDE
rendendo le medesime dichiarazioni di conoscenza e accettazione sopra indicate
quale/i impresa/e mandante/i:
- _______________________________________________________________________________
con sede legale in (comune italiano o stato estero) _________________________________________  
Provincia ______________________________________________________________________
indirizzo __________________________________________________	_____________________
CAP / ZIP:____________________________________________________________________
Codice fiscale______________________	Partita IVA: _________________________________
in persona del sig. _______________________________________________________________
nato a _________________________il _____________________________________________
in qualità di  (titolare, presidente del C.d.A., procuratore, altro) ___________________________________
___________________________ e legale rappresentante pro tempore.

Luogo e data ………………….…………… li ……………………….

TIMBRO E FIRMA
- _______________________________________________________________________________
con sede legale in (comune italiano o stato estero) _________________________________________  	
Provincia ______________________________________________________________________
indirizzo __________________________________________________	_____________________
CAP / ZIP:____________________________________________________________________
Codice fiscale______________________	Partita IVA: _________________________________
in persona del sig. _______________________________________________________________
nato a _________________________il _____________________________________________
in qualità di  (titolare, presidente del C.d.A., procuratore, altro) ___________________________________
___________________________ e legale rappresentante pro tempore.

Luogo e data ………………….…………… li ……………………….

TIMBRO E FIRMA
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