SCHEDA OFFERTA ECONOMICA 
PROCEDURA  PER L’AFFIDAMENTO DI SERVIZI SANITARI ACCESSORI ALL'EROGAZIONE DI PRESTAZIONI CHIRURGICHE IN SSN DELLO IOR PRESSO OSPEDALE PRIVATO ACCREDITATO -  Codice   CIG MACRO  8607749B2D 
Il sottoscritto …………………………………………..nato a…………………….il …………………in qualità di: 
titolare ( in caso di ditta individuale)
legale rappresentante della Ditta
Ragione Sociale della ditta……………………………………………..Natura giuridica della Ditta…………………………………………………………
Sede Legale della Ditta……………………………………………….( Capogruppo in caso di ATI  costituita da:
…………………………………………………………………………………………………………………………
Presenta la seguente offerta economica vincolante per la gara di cui all’oggetto:
	Importo a base di gara biennale 

	Prezzo  biennale  complessivo offerto (da riportare sulla piattaforma SATER)


	€ 8.050.000,00
	€ 




[bookmark: _GoBack](indicare percentuale offerta su DRG non superiore al 70%)_______________________________________
	Ai sensi dell’art. 95, comma 10, del D.lgs 50/2016, nell’offerta economica la ditta deve indicare i propri costi della manodopera e gli oneri aziendali concernenti l’adempimento delle disposizioni in materia di salute e sicurezza sui luoghi di lavoro ad esclusione delle forniture senza posa in opera e dei servizi di natura intellettuale.
	a) Costi manodopera ________________________ sull'offerta totale da inserire a sistema

	
	b) Oneri aziendali ___________________________  sull'offerta totale da inserire a sistema




	 
	COSTI PERSONALE IMPIEGATO 
	 

	Profilo
	Categoria
	Costo orario

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 



Data …………………………………………                                                                                       Firma digitale
In caso di A.T.I. il modulo dovrà essere sottoscritto digitalmente dai rappresentanti di tutte le ditte associate

