
 

Timbro della ditta e firma del legale rappresentante 
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ALLEGATO D 

CAPITOLATO SPECIALE D’APPALTO 
PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI GESTIONE DEL SERV IZIO DELLE CAMERE 

MORTUARIE DEI PP.OO. DI CIRIE’ – CHIVASSO E LANZO T .SE . 
DURATA:  36 MESI + 24 MESI 

Codice CIG:  5491272501 

MODELLO OFFERTA ECONOMICA 
Marca da 

bollo 
€ 16 

                                            
Il sottoscritto _______________________________nato a __________________ il ____________ 
Titolare o legale rappresentante della ditta _______________________________________Codice fiscale 
_____________________, partita I.V.A. _______________con sede legale 
in________________________C.a.p.___________Via_______________________n° __________ Tel. 
______________ Fax _________________ e-mail ________________e con sede amministrativa in 
______________ C.a.p. _________Via ___________________ n°_____ Tel.__________ Istituto di 
Credito _______________________________ Agenzia di 
_______________________________ABI______________________CAB______________________ 
C/C n° ___________________________ Codice attività (conforme ai valori della classificazione delle Attività 
economiche anno 1991 edito dall'ISTAT): 
________________________________________________________________________________________________ 
Sotto la sua personale responsabilità ed edotto delle sanzioni previste dall’articolo 76 del D.P.R. n. 445 
del 28 dicembre 2000 

OFFRE 
 

il seguente canone forfettario mensile IVA ESCLUSA 
 

 
………………………………………………………. 

(in cifre) 

 
………………………………………………………. 

(in lettere) 
 

Per un canone complessivo annuo IVA ESCLUSA: 
 

 
………………………………………………………. 

(in cifre) 
 
IVA applicata  ……………. % 
 
Data……………….        per la Ditta (timbro e 
firma) 

 
IL LEGALE RAPPRESENTANTE 
-------------------------------------------- 

 


