
Allegato n. 6 - modello  Offerta economica - piano dei costi 

 

Procedura di selezione ad evidenza pubblica per l’individuazione di un soggetto collaboratore 

per la co-progettazione, organizzazione e gestione dei servizi di accoglienza, integrazione e tutela 

rivolti ai R.A.R.U. (Richiedenti Asilo, Rifugiati e Umanitari) per la presentazione di un progetto 

territoriale Molfetta aderente al Sistema di Protezione per Richiedenti Asilo e Rifugiati 

(S.P.R.A.R.)  

 

Piano dei costi 

 (MODELLO “C”) 

 

Dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà da compilare e sottoscrivere da parte del partecipante ai 

sensi del D.P.R. n. 445/2000 e successive modifiche e integrazioni. 

 

Il sottoscritto ………………………………. nato a …………….……….. il ……….… nella propria  

qualità di …………….……………… (eventualmente) giusta procura generale/speciale n. ………...      

del ………………, autorizzato a rappresentare legalmente l’associazione/il soggetto giuridico..……       

……………………………………………..……… forma giuridica …………………………..……. 

codice fiscale ………………..., partita IVA  ………..………, con sede legale in …………...….…., 

via ……………………...……., n. ………….,  

ESSENDO A CONOSCENZA DELLE SANZIONI PENALI PREVISTE DALL’ART. 76 DEL D.P.R. 

445/2000 PER LE IPOTESI DI FALSITA’ IN ATTI E DICHIARAZIONI MENDACI IVI 

INDICATE, CON PRECIPUO RIFERIMENTO ALLA SELEZIONE IN OGGETTO 

DICHIARA 

che il piano  dei costi valido per il triennio 2014-2016 di durata del progetto è il seguente: 

piano dei costi del progetto  

COSTO TOTALE DEL PROGETTO  
 

 

 

 

 

 

COSI’ SUDDIVISO  : 

 

a) servizi di accoglienza  

 

b) servizi di integrazione 

 

c) servizi di tutela 

 

d) altre spese e costi ammissibili 

Importo massimo  

           

      €  191.625,00 
 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Costo offerto (da intendersi per 

i tre anni di durata del progetto) 

€  _________________________ 
 

(in lettere ) 

€ _______________________ 

 

 

 

 
€ _________________________ 

 

€_________________________ 
 

€_________________________ 

 
€  _________________________ 



e) spese per il personale  (ripartizione del 

costo tra le varie figure professionali che si 

prevede di impiegare nel progetto) 

-  categ. prof.*****importo *****  

-  categ. prof.*****importo *****  

-  categ. prof.*****importo *****  

- …… 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

€  _______________________ 
 

 

 

N.B. La valutazione in sede di selezione per l’attribuzione del punteggio sarà effettuata 

unicamente sul COSTO TOTALE.  

 

 

 

Luogo e data, ____________ 

     

                     Timbro  

           Firma del legale rappresentante 

                                   (dell’associazione/ente/consorzio/soggetto giuridico) 

             

      ____________________________________________ 

 

 

 

NOTA BENE: 

a) Nel caso in cui la firma sociale sia stabilita in maniera congiunta, la sottoscrizione del presente 

modello deve essere effettuata, a pena di esclusione dalla selezione, da tutti i legali 

rappresentanti della società/associazione.  

b) Nel caso di raggruppamento temporaneo di impresa o consorzio non ancora costituito, il 

modello deve essere presentato e sottoscritto da tutti i legali rappresentanti di ciascun soggetto 

che costituirà il predetto raggruppamento/consorzio a pena d'esclusione.  

c) Nel caso di discordanza tra la cifra espressa in numero e quella espressa in lettere, sarà ritenuta 

valida quella più vantaggiosa per l’Amministrazione Comunale. 

 

 


