Allegato A/2

Marca da
bollo legale
(€ 16,00)

PROCEDURA APERTA PER L’AFFIDAMENTO DI FORNITURE DI

ARREDI E ATTREZZATURE PER LABORATORI GALENICI.
Modulo dell’offerta

I1 sottoscritto ...eeesnen R rrrressess (cognome, nome e data di
nascita) in qualitd di ...oviiiiininiiiien, Chisesisasiesrires (rappresentantc legale,
procuratore, ete.) dell'iImpresa .....oiiimnmnienmnmen. e €ON SEde N s, weee I
...................... e Pt LV, AL cvcnrensenminininen

In caso di associazione temporaned di imprese o consorzi non ancord costituiti aggiungere.

quale mandataria della costituenda ATI/CORSOrzio ... ..o o iin o

I SOHOSCIHIO oo e (cognome, nome e data di
nascita) in qualita di .......c... ..o ve s en e vie s e e e - (FAPpresentante legale, procuratore,
efc.)  dell'impresa  ......occcoiviviiiviieier i con sede I i CF.
.............................. Pta LVA  icieicecvenennn. quale mandante  della  costituenda

AT CONSOTZIO v vseee et i et eev e

I SOHOSCIIHIO oottt ettt (cognome, nome e data di
nascifa) in qualitd di .. ... vev it ive et i e . (Fappresentante legale, procuraiore,
mandante, efc.) dell'Tmpresd ...........ccoeevmeevienccninns con sede in ... .. C.F.
.............................. Pita LV.A e, quiale niandante  della  costituenda

ATHCoRSorzio ..o vei i e e e
Offre/offrono

i lavori e forniture oggetto del presente appalto al costo di .oivcrcnrisriiensrenioniniinens (in
cifre ed in lettere).

Pertanto i costi per Ia fornitura di arredi e attrezzaturc per adeguamento dei laboratori
delle farmacie saranno i seguenti:

Comunale 1 € i, + VA
Comunale 2 € e + VA
Comunale 4 € e + VA
Comunale 5 €. + VA
Comunale 8 €. VA
Falchi € i + VA
Ospedale 1 € + VA
Ospedale 2 € s + VA

TOTALE LA + VA




Nel caso di_imprese riunite o consorziale costituite o da costituire aggiungere:

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

indicata:

Descrizione della parte del servizio ... ... ............ Operatore .....................o...... importo (o
percentuale) ... ..............
Descrizione della parie del servizio ................. Operalore .............c........... importo (0

percentuale) ..., ... ...

(Timbro e firma leggibile)

H/i concorrente/i

I NN YT

N.B.:

La variazione percentuale unica, sul prezzo dell'appalto dovra, nell'offerta, essere espressa in
cifre e ripetuta in leftere). In caso di discordanza vale lindicazione pili vantaggiosa per
I’ Amministrazione — art, 72, R.D. §27/24

Nel caso di consorzi o ATI non ancora costituiti I’offerta dovra essere sottoseritta dai titolari o
legali rappresentanti di tutte e imprese che costituiranno i raggruppamenti od i consorzi.




