Bollo da € 16,00]

ALLEGATO E
OFFERTA ECONOMICA

OGGETTO: PROCEDURA APERTA Al SENSI DELL’ART. 3,COMMA 37
DEL D. LGS. 163/2006 PER L'AFFIDAMENTO DELLA REALIZZAZIONE
DEL PROGETTO “AGRISOCIALE — PROGETTO SERENA — MENTE — PSR
2007 — 2013 — MISURA 321 AZIONE 1. SERVIZ|I SOCIALI - PER IL
PERIODO NOVEMBRE 2014 AL 30 AGOSTO 2015.

Codice Identificativo Gara (CIG): 5831528922
CUP: B69J4000050009

Il Sottoscritto

nato a il

residente nel Comune di Provincia

Stato Via/Piazza

in qualita di della Ditta
con sede in nel Comune di

Provincia ___ Stato

Via/Piazza con Partita I.V.A.

In caso di Raggruppamenti Temporanei di Imprese non ancora costituiti aggiungere:
guale mandataria del costituendo R.T.l. ..........cooiiiiiiiiinnnn .

ST 10 1o 0 (cognome,
nome e data di nascita) in qualita di...............ccooiii i (rappresentante
legale, procuratore, etc.) dellimpresa.........................sevevennee... CON - sede
N e Pt@ VAL L. quale mandante del
costituendo R.T.L. ...oooiiiiiiii i

S 10 1o 1 o (cognome,
nome e data di nascita) in qualita di.............cccoiii i, (rappresentante
legale, procuratore, etc.) dellimpresa...................ceciiveeevenne... CON - sede
N, et P@ LVLAL ... qQuale mandante del

costituendo R.T.L. oo
OFFRE/OFFRONO

Percentuale di ribasso del ........ 0 (T %) (in cifre e
in lettere) da applicarsi sull'importo complessivo a base d’asta di Euro 311.088,00
(trecentonoundicimila/88) e il conseguente importo totale offerto di €.....................
O )(in cifre e in let tere). ) Il tutto come
descritto in dettaglio nel seguente conto economico preventivo:



1.1.  Tipologia di prestazione:

Inserimento sociale

Voce di spesa : Costo
P Costo Orario .
_ _ N ) N° ore complessivo
Per acquisto di Qualifica professionale €
servizi Z
compensi al
personale
occupato a vario
titolo
nell’erogazione
dei servizi
Totale
Voce di spesa Costo Costo
o ; unitario complessivo
Per acquisto di Mezzo di trasporto N® utenti
servizi € €
trasporto degli
utenti
Totale
Voce di spesa Costo Costo
o ; unitario complessivo
Per acquisto di N° utenti N*® pasti
servizi € €
vitto presso le
fattorie
Totale
Totale

Totale Inserimento lavorativo




1.2.  Tipologia di prestazione:

Terapia assistita

Voce di spesa Costo Orario Costo
) _ N ) N° ore complessivo
Per acquisto di Quialifica professionale €
servizi z
compensi al
personale
occupato a vario
titolo
nell'erogazione
dei servizi
Totale
Voce di spesa Costo Costo
o ; unitario complessivo
Per acquisto di Mezzo di trasporto N® utenti
servizi € €
trasporto degli
utenti
Totale
Voce di spesa Costo Costo
o ; unitario complessivo
Per acquisto di N° utenti N* past
servizi € €
vitto presso le
fattorie
Totale
Voce di spesa Costo Costo
_ . _ N® unitario complessivo
Per aCC]U|StO di N° utenti pernottamenti
servizi € €

alloggio presso
le fattorie

Totale




Totale Terapia assistita

1.3. Riepilogo delle spese:

Voce di spesa Prestazione €

Inserimento sociale

Terapia assistita

Totale progetto

Nel caso di imprese riunite 0 consorziate costituite o da costituire aggiungere:

Dichiara che le parti del servizio che saranno eseguite dai singoli operatori (ex art. 37 c. 4
del D.lgs 12.04.2006, n. 163) sono quelle sotto riportate, nella misura a fianco di ciascuna
indicata:

Descrizione della parte del SErVIZio. ... ... e

(@ 01T = 1o ] (= importo (o percentuale).............c.ccoevvnnnn.
Descrizione della parte del SErVIZIo. ... ... s
(@ 01T = 1o ] (= importo (o percentuale).............c.ccoeevvnnnn.
Data.........ccooviieiiinninnn.

[l/i concorrente/i
(Timbro e firma leggibil)

N.B.:

Le variazioni percentuali sui prezzi dell'appalto dovranno, nell’'offerta, essere espressi in
cifre e ripetuti in lettere. In caso di discordanza vale I'indicazione piu vantaggiosa per
’Amministrazione — art.72, R.D. 827/24.

Nel caso di RTI non ancora costituiti I'offerta dovra essere sottoscritta dai titolari o legali

rappresentanti di tutte le imprese che costituiranno i raggruppamenti od i consorzi.




