(ALLEGATO D)
OFFERTA SOGGETTI CON IDONEITA PLURISOGGETTIVA (RTP/CONSORZI ORDINARI/GEIE) NON
ANCORA COSTITUITI E LIBERI PROFESSIONISTI ASSOCIATI PRIVI DI LEGALE RAPPRESENTANZA
O CONFERITA IN MODO CONGIUNTO.

Al COMUNE DI CASCIA
P.zza Aldo Moro, 3
06043 Cascia - PG

AREA TECNICA LLPP

Oggetto: PROCEDURA NEGOZIATA PER L'AFFFIDAMENTO DEI SERVIZI DI PROGETTAZIONE DI
FATTIBILITA TECNICA ED ECONOMICA, DEFINITIVA ED ESECUTIVA COMPRESA RELAZIONE
GEOLOGICA, E COORDINAMENTO PER LA SICUREZZA IN FASE DI PROGETTAZIONE
DELL’INTERVENTO DI RIPARAZIONE CON MIGLIORAMENTO SISMICO DELLA SEDE MUNICIPALE —
PALAZZO FRENFANELLI - INSERITO NEL “PROGRAMMA DI INTERVENTI DI RICOSTRUZIONE,
RIPARAZIONE E RIPRISTINO DELLE OPERE PUBBLICHE NEI TERRITORI DELLE REGIONI UMBRIA,
MARCHE, ABRUZZO E LAZIO INTERESSATI DAGLI EVENTI SISMICI VERIFICATISI A FAR DATA DAL
24 AGOSTO D016”, DI CUI ALL’ORDINANZE DEL COMMISSARIO STRAORDINARIO N. 37/2017 DEL
08/09/2017 E N. 56 DEL 10/05/2018.

CUP: C44C1900015000, CIG: 8222366F0F

Importo dell'affidamento a base di gara per i servizi di progettazione di fattibilita tecnica ed econo-
mica, definitiva ed esecutiva, compresa relazione geologica ed il coordinamento della sicurezza in
fase di progettazione (corrispettivo delle prestazioni) € 71.469,69 (Euro
settantunomilaquattrocentosessantanove/69), al netto dell'l.V.A. e degli oneri previdenziali, oltre ad
€ 77.873,12 (Euro settantasettemilaottocentosettantatre/12) per i servizi opzionali di Direzione dei
Lavori e Coordinamento della Sicurezza in fase di esecuzione.

P AI/La  SOtOSCIItIO/a oo s , hato/a a

........................................................... il e ............, residente nel Comune di

............................................................................................. , Provincia ...................., via
.................................................................................................................................. , C.F.
..................... , P. IVA ..........................., O libero professionista associato o professionista

mandatario/capogruppo o legale rappresentante del soggetto mandatario/capogruppo (indicare lo studio
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Lo F= TR0 1= - ) PP ,

indirizzo/sede Nel COMUNE i ..o.einiini e e e , Provincia
................. Y T N o0 1o | (o1 <)
fiscalen. ......cccoveiiiiiiicceees partita IVA DL ytelone o .
indirizzo di posta elettronica non certificata ... , indirizzo PEC
P /LA SOMOSCHIIO A oo , hato/a a
.................................................................... il ..., residente nel Comune di
......................................................................................... , Provincia via
.................................................................................................................................. , C.F.
.................................... , P. IVA ............................., O libero professionista associato O

professionista mandante o legale rappresentante del soggetto mandante (indicare lo studio o la societa)

indirizzo/sede nel Comune di ......c.oeiiiiiii , Provincia ............oocoii , via
...................................................................... ,codice fiscale N. ...,
partita IVA Nn. ... ctel N, , indirizzo di posta
elettronica non certificata ... , indirizzo PEC
P /LA SOHOSCIItIO/A ..o , hato/a a
.................................................................... , il e, residente nel Comune di
......................................................................................... , Provincia via
.................................................................................................................................. , C.F.
.................................... , P. VA ..............................., O libero professionista associato o

professionista mandante o legale rappresentante del soggetto mandante (indicare lo studio o la societa)

indirizzo/sede nel Comune di ..., , Provincia ................... , via
.......................................... , codice fiscale n. ..., partita IVA N
............................................ ytel.no ..., indirizzo di posta elettronica non
certificata ... ,INAINZZO PEC ..o ;

P AI/La  SOtOSCIIO A ..o , hato/a a
.................................................................... , il ..., residente nel Comune di
......................................................................................... , Provincia via
.................................................................................................................................. : C.F.
.................................... , P. IVA .............................., O libero professionista associato @O

professionista mandante o legale rappresentante del soggetto mandante (indicare lo studio o la societa)

indirizzo/sede nel Comune di ..o, , Provincia ................... , Via



.................................................... ,codicefiscalen. ....................ccoeiiiiiiieiee o, partita IVA N

............................................ s tel. no ..., indirizzo di posta elettronica non
(o7 11 To7= = TN , indirizzo PEC
P /LA SOOSCHIIO A oo e , hato/a a
.................................................................... il ..., residente nel Comune di
......................................................................................... , Provincia via
.................................................................................................................................. , C.F.
.................................... , P. IVA .............................., O libero professionista associato o

professionista mandante o legale rappresentante del soggetto mandante (indicare lo studio o la societa)

indirizzo/sede nel Comune di ..o, , Provincia ................ , Vvia
....................................................... ,codicefiscalen. ............occcoeiiiiiiiic e, partita IVA
[0 J P ctel N, , indirizzo di posta elettronica non
LoT= o (1T T= | =TS , indirizzo PEC

consapevoli che in caso di mendaci dichiarazioni, formazione o utilizzo di atti falsi verranno applicate le
sanzioni previste dal codice penale e dalle leggi speciali in materia, oltre alle conseguenze amministrative
previste per le procedure relative ad affidamenti pubblici, ai sensi degli articoli 46 e 47 del d.p.r. n.
445/2000,

dopo aver preso piena conoscenza di tutti gli atti tecnici ed amministrativi e di tutte le condizioni

contrattuali, nessuna esclusa od eccettuata,

OFFRONO
il ribasso percentuale, unico ed incondizionato, sull'importo delle prestazioni posto a base di gara, pari ad €
.................... , al netto dell’'lVA e degli oneri previdenziali, del:
........................ B T PP
(in cifre) (in lettere)

In caso di RTP/consorzi ordinari/GEIE, altrimenti depennare.
| sottoscritti, come sopra identificati, si impegnano, in caso di aggiudicazione, a conferire mandato
collettivo speciale con rappresentanza al soggetto mandatario individuato, che stipulera il contratto in nome

e per conto proprio e dei mandanti.

Firma
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(nome, cognome e qualifica)

N.B. L'offerta, redatta su carta resa legale, deve essere sottoscritta dai liberi professionisti associati (studio
associato/associazione professionale senza legale rappresentanza) o dai professionisti/legali rappresentanti degli
operatori economici che costituiranno i raggruppamenti o i consorzi ordinari 0 GEIE._In caso di sottoscrizione a cura di

un procuratore, deve essere allegata la relativa procura in originale o copia conforme ai sensi del d.p.r. n. 445/2000.
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