
Procedura aperta per la fornitura di GUANTI MONOUSO CHIRURGICI E NON occorrente alle AA.SS.LL. della Regione Abruzzo

Allegato 7a - "Modello di Offerta Economica"

OFFRE i seguenti prodotti ai prezzi sotto indicati, impegnativi e irrevocabili per almeno 240 giorni a decorrere dalla data ultima fissata per la presentazione dell'offerta

LOTTO CIG descrizione prodotto Unità di misura 

fabbisogno

complessivo 

quadriennale 

Numero unità per 

confezione

Denominazione 

commerciale  del prodotto 

offerto

codice 

prodotto (REF)

Numero di 

unità per 

confezione

CND BD/RDM

Prezzo unitario 

offerto per U.M. 

(IVA esclusa)

Prezzo complessivo  

quadriennale offerto 

(IVA esclusa)

IVA 

IMPORTO QUADRIENNALE COMPLESSIVO OFFERTO IN LETTERE   ___________________________________________________________________

nonché dichiara che i costi concernenti l’adempimento delle disposizioni in materia di salute e sicurezza sui luoghi di lavoro di cui all’art. 95, comma 10, del D.Lgs. 50/2016 sono: ___________________________

NB: Il documento dovrà essere SOTTOSCRITTO, A PENA DI ESCLUSIONE DALLA PROCEDURA, CON FIRMA DIGITALE dal legale rappresentante del concorrente

Il/la sottoscritto/a _____________ nato/a a ____________ il ______ in qualità di __________ della Ditta ________ con Sede Legale in ______ codice fiscale/partita IVA __________ 


