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Consultazione preliminare di marcato ai sensi dell’art. 77 e 78
del D.lgs. n. 36/2023 per l'affidamento, a seguito di successiva
indizione di procedura di gara, della fornitura, installazione e
posa in opera di attrezzature sanitarie e/o tecnologie con la
formula “Chiavi in mano” occorrenti per l'allestimento presso il
Polo Biomedico dell’Universita degli Studi di Foggia della nuova
“Clinica Odontoiatrica Universitaria” e dell’annesso “Centro di
Simulazione Odontoiatrica Universitaria”

ALLEGATO 1 - SCHEMA STIMA ECONOMICA CONSULTAZIONE
PRELIMINARE DI MERCATO

Responsabile Unico del Progetto
Dr. Fabrizio Grimaldi
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Ragione Sociale

P.IVA

Indirizzo sede
legale/operativa
Citta/Provincia/Nazione
Nome e cognome del
referente per la
suddetta
CONSULTAZIONE

Ruolo in azienda

Telefono

Fax

Indirizzo e-mail

Data compilazione del
questionario

Codice ATECO

Descrizione attivita

Con riferimento alla consultazione preliminare di mercato telematica in oggetto,
avendo preso conoscenza di ogni elemento conoscitivo necessario per formulare la
propria proposta,

dichiara congruo
per I’esecuzione dell’appalto in oggetto un prezzo complessivo a base di gara pari a:

LOTTO 1 - FORNITURA “CHIAVI IN MANO” CLINICA
ODONTOIATRICA UNIVERSITARIA

(in lettere interamente anche nella parte decimale)

Dichiara, infine, che i costi relativi alla manodopera e gli oneri aziendali per
I’adempimento delle disposizioni in materia di salute e sicurezza sui luoghi di lavoro
che sono gia inclusi nel prezzo di offerta (art.108, comma 9 del d. lgs. 36/2023 e
s.i.m. ed art. 26 comma 6 del d. lgs. 81/2008 e s.i.m.)
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ammontano a:

(in lettere interamente anche nella parte decimale)
Tali oneri sono ricompresi nell’offerta formulata

Il contratto collettivo nazionale di lavoro applicato al personale dipendente impiegato
nell'attivita prevalente oggetto dell'appalto di “fornitura tecnologie/arredi”
[prestazione prevalente] € il seguente: [individuare il CCNL

applicabile in conformita con quanto indicato all’art.11 comma 1 del codice e
all’allegato 1.01, indicando anche il codice alfanumerico del CCNL].

Il contratto collettivo nazionale di lavoro applicato al personale dipendente impiegato
nelle prestazioni “installazione e posa in opera tecnologie/ arredi” [prestazioni
scorporabili, secondarie, accessorie o sussidiarie] riferibili per una soglia paria
[indicare la percentuale] e il seguente: [individuare il CCNL applicabile in
conformita con quanto indicato all’art.11 comma 1 del codice e all’allegato 1.01,
indicando anche il codice alfanumerico del CCNL].

COSTO STIMATO A BASE DI GARA MANUTENZIONE ANNUALE
APPARECCHIATURE CLINICA ODONTOIATRICA UNIVERSITARIA

(in lettere interamente anche nella parte decimale)

costi manodopera
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(in lettere interamente anche nella parte decimale)

LOTTO 2 - FORNITURA “CHIAVI IN MANO” CENTRO SIMULAZIONE
ODONTOIATRICA UNIVERSITARIA

(in lettere interamente anche nella parte decimale)

Dichiara, infine, che i costi relativi alla manodopera e gli oneri aziendali per
I’adempimento delle disposizioni in materia di salute e sicurezza sui luoghi di lavoro
che sono gia inclusi nel prezzo di offerta (art.108, comma 9 del d. lgs. 36/2023 e
s.i.m. ed art. 26 comma 6 del d. lgs. 81/2008 e s.i.m.)

ammontano a:

(in lettere interamente anche nella parte decimale)

t . ] " .
B e
(in cifre)
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(in lettere interamente anche nella parte decimale)

Tali oneri sono ricompresi nell’offerta formulata

Il contratto collettivo nazionale di lavoro applicato al personale dipendente impiegato
nell'attivita prevalente oggetto dell'appalto di “fornitura tecnologie/arredi”
[prestazione prevalente] € il seguente: [individuare il CCNL

applicabile in conformita con quanto indicato all’art.11 comma 1 del codice e
all’allegato 1.01, indicando anche il codice alfanumerico del CCNL].

Il contratto collettivo nazionale di lavoro applicato al personale dipendente impiegato
nelle prestazioni “installazione e posa in opera tecnologie/ arredi” [prestazioni
scorporabili, secondarie, accessorie o sussidiarie] riferibili per una soglia paria
[indicare la percentuale] e il seguente: [individuare il CCNL applicabile in
conformita con quanto indicato all’art.11 comma 1 del codice e all’allegato 1.01,
indicando anche il codice alfanumerico del CCNL].

COSTO STIMATO A BASE DI GARA MANUTENZIONE ANNUALE
APPARECCHIATURE “CENTRO SIMULAZIONE ODONTOIATRICA
UNIVERSITARIA”

......................................................................................................

(in lettere interamente anche nella parte decimale)

......................................................................................................

(in lettere interamente anche nella parte decimale)
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| LOTTO 3 - ARREDI D’UFFICIO

(in lettere interamente anche nella parte decimale)

(in lettere interamente anche nella parte decimale)

- Il prezzo deve essere espresso fino alla seconda cifra decimale oltre la virgola; nel
caso in cui fossero indicati piu decimali, la Stazione appaltante procedera
automaticamente al troncamento, prendendo in considerazione solo le prime 2
(due) cifre;

- In caso di discordanza tra quanto indicato in cifre ed in lettere, sara ritenuta valida
ed impegnativa l'offerta indicata in lettere.

- La presente offerta vincola 1'offerente per 180 (centoottanta) giorni.

- La scheda di offerta, a pena di esclusione, deve essere sottoscritta dal soggetto
mandatario in caso di RTP gia costituito, da tutti i professionisti in caso di RTP da
costituirsi, dal legale rappresentante oppure di consorzio stabile.

Eventuali quesiti, osservazioni, segnalazioni e suggerimenti
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Da firmare digitalmente prima dell’invio
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Il legale
rappresentante

Documento informatico firmato
digitalmente ai sensi del Testo
Unico D.P.R. 28 dicembre 2000,
n. 445 e del D.Lgs. 7 marzo 2005,
n. 82 e norme collegate, che
sostituisce il testo cartaceo e la
firma autografa
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