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PROCEDURA APERTA PER L’APPALTO DEL SERVIZIO DI CATA LOGAZIONE DEL LIBRO MODERNO PER LE ESIGENZE 
DELLE BIBLIOTECHE E DELLE STRUTTURE DELL’ALMA MATER  STUDIORUM – UNIVERSITÀ DI BOLOGNA. CIG N.:  
76859896C4 

 

 

 

ALLEGATO 5 – Modulo OFFERTA ECONOMICA 

 

 

 

 

 

AVVERTENZA: il presente modulo non va utilizzato pe r la presentazione dell’OFFERTA ECONOMICA CHE 
DEVE ESSERE REDATTA A SISTEMA ( www.acquistinretepa.it), SECONDO LA PROCEDURA E LE MODALITÀ 
DEL PUNTO 17 DEL DISCIPLINARE DI GARA.  
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Prezzo a base d’asta 

(Pbda) 
(euro, IVA esclusa) 

 
Ribasso percentuale sul prezzo 

a base d’asta 
(R%) 

(max due cifre decimali) 

Prezzo complessivo offerto 
(euro IVA esclusa) 

[Pbda*(1- R%)] 
 

Prezzo orario 
conseguentemente offerto  

   
 

480.000,00  

 
 

________,__ % 
(in cifre)  

 
 
 

_____________  
(in cifre) 

 
 
 

 
 

___________,__ 
(in cifre) 

 
 

 

Stima dei costi aziendali relativi alla salute ed alla sicurezza sui luoghi di lavoro non soggetti a ribasso, ai sensi dell’art. 95, comma 

10, del D.Lgs. n. 50/2016. Detti costi relativi alla sicurezza connessi con l’attività d’impresa dovranno risultare congrui rispetto 

all’entità e le caratteristiche delle prestazioni oggetto dell’appalto 

La ditta _____________, con sede in __________________, Via _____________, in persona del __________ e legale rappresentante 

_____________, (in caso di R.T.I. o Consorzio di concorrenti indicare tutte le imprese raggruppande, raggruppate, consorziate o consorziande) (di 

seguito, “Impresa”, “Raggruppamento” o “Consorzio”) 

DICHIARA 

che l’importo complessivo delle misure di adempimento delle disposizioni in materia di salute e sicurezza da sostenere per l’esecuzione dell’appalto 

è pari ad € ____________,__= ( euro _______________/__). 
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Stima dei costi della manodopera, ai sensi dell’art. 95, comma 10, del D.Lgs. n. 50/2016 

La ditta _____________, con sede in __________________, Via _____________, in persona del __________ e legale rappresentante 

_____________, (in caso di R.T.I. o Consorzio di concorrenti indicare tutte le imprese raggruppande, raggruppate, consorziate o consorziande) (di 

seguito, “Impresa”, “Raggruppamento” o “Consorzio”) 

DICHIARA 

che l’importo complessivo dei costi della manodopera per l’esecuzione dei servizi oggetto dell’appalto è pari ad € ____________,__= ( euro 

_______________/__). 

Illustrare di seguito le modalità con le quali è stato calcolato il costo della manodopera. In relazione ai “costi medi orari del lavoro per il personale 

dipendente”, il concorrente deve confermare che intende applicare al proprio personale il costo medio orario di cui alle tabelle come determinate 

dal Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali, che deve allegare. In caso di costi medi orari inferiori alle stesse tabelle, devono essere fornite 

opportune giustificazioni a corredo della scelta adottata. 

 

_______________________________________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________ 
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Data___________________                                                                                                              Timbro e firma del Legale Rappresentante 

                    
             _____________________________________ 


