Allegato B

Egr. Sig.

Sindaco

P.zza Roma, 3

24020 Castione d/Presolana (Bg)
comune.castionedellapresolana@cert.legalmail.it

OFFERTA ECONOMICA

II/La sottoscritto/a (cognome e nome)

nato/a il a residente
a C.A.P.

Via N.

Cod. fisc. , in riferimento alla partecipazione

all'indagine di mercato per I'affidamento del servizio di apertura / chiusura sale
convegni presso il Palazzetto Congressi di Via Donizetti,15 a Castione della

Presolana 01/02/2019 - 31/01/2020, qualita di (1)
della Ditta/Societa
con sede in
Via
n.
Cod. fisc. -P..
DICHIARA

di essere disponibile al servizio proposto — mesi dodici (01/02/2019 — 31/01/2020),
mediante:

numero dipendenti presunti :

CCNL applicato

Costo orario dipendente e livello

Costo orario dipendente e livello

Costo orario dipendente e livello

con un costo complessivo (IVA esclusa *) pari a:

(in cifre)


mailto:comune.castionedellapresolana@cert.legalmail.it

* VA nella misura del

(in lettere)

%

Note:

(1) legale rappresentante, titolare, amministratore delegato, ecc.
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IL DICHIARANTE

(firmato digitalmente)




