Allegato 4

 FAC-SIMILE

Spett.le 
FNOMCeO


OGGETTO:	INDAGINE ESPLORATIVA DI MERCATO PER L’AFFIDAMENTO DIRETTO, AI SENSI DELL’ART. 36, COMMA 2, LETT. A) DEL D.LGS. 50/2016, DEL SERVIZIO DI CASSA DELLA FNOMCeO PER IL PERIODO DAL 25/01/2022 AL 24/01/2026. CIG ZE03280BDD

OFFERTA ECONOMICA.

Il sottoscritto __________________________________________________________________________ nato a ___________________________________________________________, il ____________________, residente nel Comune di _________________________________________________,  Provincia ________,
Stato _______________________________, Via/Piazza _______________________________ n. ______,
 in qualità di          [_] titolare          [_] rappresentante legale          [_] procuratore 
della Ditta _____________________________________________________________________________, 
con sede nel Comune di _________________________________________________, Provincia ________,
Stato _______________________________, Via/Piazza _______________________________ n. ______, 
codice fiscale numero ________________________ e partita I.V.A. numero _________________________

che partecipa alla procedura in oggetto come

□ concorrente singolo;
□ mandataria / capogruppo del R.T.I. denominato ___________________________________________
(solo in caso di R.T.I. compilare con i dati delle ditte mandanti),  

E
Il sottoscritto __________________________________________________________________________ nato a ___________________________________________________________, il ____________________, residente nel Comune di _________________________________________________,  Provincia ________,
Stato _______________________________, Via/Piazza _______________________________ n. ______,
in qualità di rappresentante legale 
della Ditta MANDANTE __________________________________________________________________,
con sede nel Comune di _________________________________________________, Provincia ________,
Stato _______________________________, Via/Piazza _______________________________ n. ______, 
codice fiscale numero ________________________ e partita I.V.A. numero _________________________
Il sottoscritto __________________________________________________________________________ nato a ___________________________________________________________, il ____________________, residente nel Comune di _________________________________________________,  Provincia ________,
Stato _______________________________, Via/Piazza _______________________________ n. ______,
in qualità di rappresentante legale 
della Ditta MANDANTE __________________________________________________________________,
con sede nel Comune di _________________________________________________, Provincia ________,
Stato _______________________________, Via/Piazza _______________________________ n. ______, 
codice fiscale numero ________________________ e partita I.V.A. numero _________________________
Il sottoscritto __________________________________________________________________________ nato a ___________________________________________________________, il ____________________, residente nel Comune di _________________________________________________,  Provincia ________,
Stato _______________________________, Via/Piazza _______________________________ n. ______,
in qualità di rappresentante legale 
della Ditta MANDANTE __________________________________________________________________,
con sede nel Comune di _________________________________________________, Provincia ________,
Stato _______________________________, Via/Piazza _______________________________ n. ______, 
Codice Fiscale numero ________________________ e Partita I.V.A. numero _________________________

DICHIARA / DICHIARANO CHE

presa visione dell’avviso pubblico e dello schema di convenzione per l’affidamento del servizio in oggetto, delle condizioni di esecuzione del servizio, considerate tutte le circostanze particolari e generali suscettibili di influire sulla determinazione dell’offerta,

OFFRE / OFFRONO

le seguenti condizioni per l’esecuzione del servizio:

	Elementi di valutazione dell’offerta economica
	Offerta

	2.a) Tasso	di	interesse	attivo	lordo 
applicato   sulle giacenze di cassa presso l’Istituto cassiere e su altri conti correnti intestati alla FNOMCeO
	Indicare lo spread in aumento o in diminuzione su Euribor a 3 mesi (base 360) media mese precedente:
 ______ , ______ (in cifre)
___________ virgola ___________ (in lettere)


	
2.b) Soglia giacenza media oltre la quale verrà applicato l’Excess Liquidity Fee (la giacenza media della FNOMCeO è ad oggi di circa € 5.000.000.00)





2.c) Tasso di interesse passivo applicato sull’eccedenza della soglia indicata dall’offerente al punto precedente (c.d. l’Excess Liquidity Fee);












	

€_________________(in cifre)

___________ virgola ___________ (in lettere)


	2.d) Corrispettivo forfettario annuo per la prestazione del servizio di cassa (art.23 schema di convenzione) (importo massimo annuo a base di gara                          € 3.500,00 IVA esente).
	Indicare l’importo del corrispettivo forfettario annuo IVA esente:
€ ______ , ______ (in cifre)
€ ___________ virgola ___________ (in lettere)


	2.e) Valuta su bonifici effettuati a favore di terzi (espressa in giorni)
Per l’assegnazione di tale punteggio, la formula verrà applicata distintamente per entrambi i sub criteri: 

2.e.a) bonifici emessi su filiali del cassiere offerente 
Assegnabili Max 3 punti

2.e.b) bonifici emessi su altri istituti bancari diversi del cassiere offerente 
Assegnabili Max 5 punti

	




2.e.a)______giorni_____

2.e.b)______giorni______

	2.f) Commissione per emissione di singolo estratto conto da esprimersi in valore euro
	

€______________ in cifre)

 ___________ virgola ___________ (in lettere)



	2.g) Spesa annua per attivazione e gestione singola carta di credito da esprimersi in valore euro 
	
€ ______________ in cifre)

 ___________ virgola ___________ (in lettere)






IL/I LEGALE/I RAPPRESENTANTE/I
(timbro e firma per esteso)

________________________________
________________________________
________________________________

N.B.: l’offerta economica di cui al presente modello deve essere compilata e sottoscritta dal legale rappresentante in caso di concorrente singolo.
Nel caso di partecipazione come RTI la medesima dichiarazione deve essere sottoscritta da ciascun concorrente che forma il raggruppamento temporaneo di imprese.




