
 
 

ALLEGATO E) MODELLO  OFFERTA ECONOMICA 
 

 
Marca da bollo 

Euro 16,00 
 

 

Spett.le  

Agenzia provinciale per gli Appalti e Contratti 

Servizio Appalti 

 

Il sottoscritto _________________________, in qualità di legale rappresentante dell’Impresa ______________________________, con sede in 
______________________________, Via ______________________________, città _______________________________ 
(______________), tel ___________________________, fax ________________________, Codice fiscale n. __________________________, 
Partita Iva n. ________________________, Pec _______________________ 

 

Il sottoscritto _________________________, in qualità di legale rappresentante dell’Impresa ______________________________, con sede in 
______________________________, Via ______________________________, città _______________________________ 
(______________), tel ___________________________, fax ________________________, Codice fiscale n. __________________________, 
Partita Iva n. ________________________, Pec _______________________ 

 

Il sottoscritto _________________________, in qualità di legale rappresentante dell’Impresa ______________________________, con sede in 
______________________________, Via ______________________________, città _______________________________ 
(______________), tel ___________________________, fax ________________________, Codice fiscale n. 
__________________________, Partita Iva n. ________________________, Pec _______________________ 

 

OFFRE/OFFRONO 
 

per la gestione di una Struttura multifunzionale territoriale a supporto delle attività cofinanziate dal Fondo sociale europeo relative al 
programma operativo FSE della Provincia autonoma di Trento periodo 2014/2020 

il seguente corrispettivo (omnicomprensivo e al netto degli oneri fiscali)per la durata di 36 mesi:  

 
Euro (in cifre)________ (in lettere)_________________. 

 
 



 

INDICAZIONE DEI COSTI RELATIVI ALLA SICUREZZA ex art. 95, comma 10, D.Lgs. 50/2016 
 
Si precisa che i costi per la sicurezza c.d. Specifica Aziendale di cui all’art. 95, comma 10, del D.Lgs. 50/2016 ammontano a: 
 
Euro (in cifre): ____________ Euro (in lettere): ____________ 
 
 

 
 

dichiara inoltre, 
 
di voler subappaltare, in caso di aggiudicazione e nei limiti indicati all’art. 4 del Capitolato Speciale d'appalto, le seguenti parti del servizio: 

____________________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

Luogo ________________, lì ________________      Timbro e Firma 

_________________________ 

 
 


