
In Bollo                          OFFERTA                                   Assicurazioni/Kasko
  Al Comune di Monza

Il sottoscritto        ________________________________________________________ 
nella sua qualità di _______________________________________________________
dell’Impresa o Consorzio_________________________________________________ 
con sede in _____________________  codice fiscale ___________________________ 

Ovvero (in caso di A.T.I.)
Il sottoscritto  ___________________________________________________________
nella  sua  qualità  di  _____________________________________________ 
dell’Impresa Capogruppo _________________________________________________
con sede in _____________________  codice fiscale ___________________________ 
in A.T.I. con l'Impresa/le Imprese ___________________________________________
______________________________________________________________________

relativamente alla gara  “Servizi assicurativi” - Lotto 5) Kasko - importo annuo a 
base d'asta € 6.500,00

OFFRE

Preventivo percorrenze km        Premio imponibile per km
Km 70.000        €  

Premio annuo imponibile €
Percentuale di ribasso su base d’asta (€ 6.500)                                        %

Li ................. Firma
 ............................................................

Sottoscrizione  delle  Imprese  che  intendono  riunirsi  in  A.T.I.  o  partecipare  in 
Coassicurazione

     
   Impresa Capogruppo/Delegataria            Impresa Mandante/Coassicuratrice
............................................................         ............................................................
                                                                     ............................................................
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