Allegato MGOE
PROCEDURA NEGOZIATA, EX ART. 50, COMMA 1, LETT. C) DEL D.LGS. 36/2023 E S.M.I., PER L’AFFIDAMENTO DEI LAVORI DI REALIZZAZIONE DEL MANTO DA GIOCO SINTETICO – CAMPO DA CALCIO VIA DELLA REPUBBLICA – CIG BA9B7399ED
Modello Giustificativo dell’Offerta Economica e Dichiarazione Oneri Aziendali e Manodopera

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________________________
nato/a a _____________________________________________ (___) il _________________________ residente a ____________________________________ (____)   in via _________________________________________  n. _____                                                                                           
nella sua qualità di (rappresentante legale, procuratore, etc.) _____________________________________________________
dell’impresa ______________________________________________________________________________________                                                                                           con sede legale a ___________________________ (____)   in via ___________________________________  n. _____
codice fiscale _____________________________________   partita IVA _____________________________________ n. REA __________________________________________ tel __________________________________________ email _________________________________________ PEC _______________________________________________

ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, pienamente consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del citato D.P.R. per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate,

DICHIARA, ai sensi dell’art. 108 comma 9 del D. Lgs. 36/2023,
1. di avere considerato nel prezzo/sconto offerto i seguenti oneri aziendali concernenti l’adempimento delle disposizioni in materia di salute e di sicurezza sui luoghi di lavoro:



(indicare gli oneri sostenuti dall’azienda relativi all’attivazione da parte della stessa di misure specifiche al fine di ridurre i rischi aziendali e tutelare sicurezza igiene e salute dei lavoratori es. dispositivi di sicurezza individuale DPI, sorveglianza sanitaria, gestione delle emergenze, formazione informazione e addestramento, servizio di prevenzione e protezione dei rischi etc.)  

2. che l’importo complessivo delle spese relative al costo del personale da utilizzare per le prestazioni contrattuali è pari ad € ________________ , ____= (___________________________________________________/____);

3. ⃝ di applicare ai propri dipendenti il contratto collettivo nazionale di lavoro (CCNL) individuato dalla stazione appaltante e indicato nel disciplinare di gara
[bookmark: _Hlk178153122]oppure in alternativa 
⃝ di applicare ai propri dipendenti il seguente CCNL ___________________________ (indicare il contratto applicato) identificato dal codice alfa numerico unico ______________________ ma di impegnarsi ad applicare il contratto collettivo nazionale e territoriale indicato nel bando di gara nell’esecuzione delle prestazioni oggetto del contratto per tutta la sua durata 
oppure in alternativa 
⃝ di applicare al proprio personale, per tutta la durata contrattuale, il seguente CCNL ______________ (indicare il CCNL applicato) identificato dal codice alfanumerico unico del CNEL ______________ che, in quanto equivalente, garantisce le stesse tutele economiche e normative rispetto a quello indicato nel bando di gara, come evidenziato nella dichiarazione di equivalenza allegata, esprimendosi sin da ora la disponibilità ad ogni verifica in tal senso, secondo quanto stabilito dal D.Lgs. 36/2023
(L’operatore economico può, ai sensi dell’art. 11, comma 3 del d.lgs. 36/2023, indicare nella propria offerta un contratto collettivo differente da quello individuato dalla stazione appaltante nella lettera d’invito, purché garantisca ai propri dipendenti le stesse tutele di quello indicato dalla stazione appaltante).

4. di assicurare l’applicazione delle medesime tutele economiche e normative garantite ai propri dipendenti ai lavoratori delle imprese che operano in subappalto.


Data ___________________


Apporre firma digitale 
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N DESCRIZIONE  Quantità PREZZO UNITARIO  €

1 0

2 0

3 0

4 0

5 0

TOTALE €  0
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		N		DESCRIZIONE 		Quantità		PREZZO UNITARIO 		€		NOTE 

		1								0

		2								0

		3								0

		4								0

		5								0

				TOTALE € 						0






