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Affidamento del SERVIZIO DI TRASPORTO SCOLASTICO Periodo: 2016/2017 – Città di Susa – 
allegato B 
 

MODELLO OFFERTA ECONOMICA (in bollo) 
 
Il sottoscritto      nato il     a ................................................................ 
(codice fiscale ........................................)  
residente a .........................................................................................................(prov..............)  
in via ............................................................................................................ n ................................... 
in qualità di ....................................................................................................  
della società/ditta...................................................................................................................  
con sede legale in ........................................................................................................................................ 
con partita IVA n. ………………………………... codice fiscale: ............................................... 
 
per il servizio in oggetto  

OFFRE 
 
il seguente sconto percentuale sul prezzo a base d'asta per singola giornata di servizio  
 

Percentuale di ribasso   
Prezzo a base d’asta  

In cifre  In lettere  
Giornata di 

servizio 
€ 195,00 …………………  …………………………………………..  

 
(NB: In caso di ATI non ancora costituite o di Consorzi, il presente modulo dovrà essere compilato dal 
Legale Rappresentante della Capogruppo/Consorzio e sottoscritto da tutte le imprese) 
 
 
:  
 
………………..lì,....................        TIMBRO e FIRMA  
 

 
 
 
 
Allegare copia fotostatica della Carta di identità 


