
                                                                    MOE_Modello_offerta_economica  

 

                                                 Al Comune di Monza 

 

PROCEDURA APERTA PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI RECUPERO DEI RIFIUTI 

INERTI DERIVANTI DA ATTIVITA’ DI COSTRUZIONE E DEMOLIZIONE URBANI E 

ASSIMILATI AGLI URBANI PROVENIENTI DALLA PIATTAFORMA ECOLOGICA DEL 

COMUNE DI MONZA IDENTIFICATI CON CODICE CER 17.09.04 PER UN PERIODO DI 

12 MESI OLTRE EVENTUALE OPZIONE DI ESTENSIONE DI MESI 12 CIG 88414779A0. 
 

Il sottoscritto        _________________________________________________________  

nella sua qualità di ________________________________________________________ 

 

- dell'Impresa Singola_______________________________________________________ 

con sede in _____________________  telefono  ___________    fax ________________ 

codice fiscale ________________________   partita I.V.A. _______________________ 

 

-dell’Impresa o Consorzio___________________________________________________  

con sede in _____________________  telefono  ___________    fax _______________ 

codice fiscale ________________________   partita I.V.A. _______________________ 

 

Ovvero (in caso di R.T.I.) 

Il sottoscritto  ____________________________________________________________ 

nella sua qualità di _____________________________________________ dell’Impresa 

Capogruppo ______________________________________________________________ 

con sede in _____________________   telefono______________fax _______________ 

codice fiscale ________________________  partita I.V.A.  _______________________ 

in A.T.I. con l'Impresa/le Imprese ____________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

 

relativamente alla procedura aperta per l’affidamento del servizio di dei rifiuti inerti 

derivanti da attività di costruzione e demolizione urbani ed assimilati agli urbani 

provenienti dalla piattaforma ecologica del Comune di Monza identificati con CER 

17.09.04 per un periodo di 12 mesi, oltre all’eventuale estensione di mesi 12 CIG 

88414779A0 

OFFRE 

 

 

La seguente percentuale di ribasso (in cifre)______________________________ 

(in lettere )  _______________________________________________________ 

 

da applicare sull’importo unitario a base d’asta - espresso in €/t - pari a € 23,00 – 

IVA al 10% esclusa; 

 

pari ad un prezzo unitario netto offerto di €/t (in cifre) _________________________ 

_________________________________________________________________________

Euro/tonnellata (in lettere) _________________________________________________ 

 

DICHIARA 

 



a) che i costi della sicurezza relativi ai rischi specifici della propria attività di 

impresa (oneri aziendali interni) previsti e stimati per l'esecuzione del servizio per 

12 mesi risultano pari a: 

 

Euro (in cifre) .................................................................... IVA ESCLUSA 

Euro (in lettere) …................................................................ IVA ESCLUSA 

 

b) che i costi della manodopera stimati e previsti per l’esecuzione del servizio per un 

periodo di 12 mesi risultano pari a: 

Euro (in cifre) ...................................................................  

Euro (in lettere) . ..............................................................  

 

così configurati: 

 

ADDETTI 

PER  

LIVELLO LIVELLO 

ORE 

COMPLESSIVE 

PER LIVELLO 

COSTO  

ORARIO 

PERSONALE 

COSTO COMPLESSIVO 

PERSONALE 

CONTRATTO 

APPLICATO 

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

 

 

TOTALE COSTO MANODOPERA  

      

 

La mancata indicazione degli oneri della sicurezza e dello costo della 

manodopera comporterà l’esclusione dell’operatore economico dalla procedura 

di gara. 

 

LÌ, .................  

 

 

                                                  (Timbro Ditta/Firma Legale rappresentante ) 

                                                                    Ente / Impresa 

 

 

Sottoscrizione delle Imprese che intendono riunirsi in R.T.I. – 

 

         Impresa Capogruppo                                              Impresa/e Mandante/i 

............................................................         ................................                                                              


