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Spett.le 

Comune di Dormelletto 

Via Francesco Baracca, 4 

28040    DORMELLETTO 

OGGETTO: SERVIZIO DI TESORERIA DEL COMUNE DI DORMELLETTO. 
PERIODO DAL 01.01.2020 AL 31.12.2024. 
OFFERTA ECONOMICA. 

Il sottoscritto/a …………………………………………………………………………………………………………………….......……. 

Nato/a a……………………………………........................……………………………………………il……………………………………… 

in qualità di (titolare, legale rappresentante, procuratore) …………………………….............………………………… 

dell'Impresa concorrente…………………………………………………………………………………………………………………. 

con sede legale in ………………………………………………………...………… Prov. ……………………. CAP ………………… 

Via/Piazza …………………………………………………………………………………………………………………. N. ……………… 

Partita IVA …………………………………………………………Codice Fiscale ……………………………………………………… 

Telefono …………………………………………………………… Fax ……………………………………………………………………… 

e-mail certificata…………………………………………………………………………………………………...................……………… 

INPS matricola azienda ………………………………………………………………………sede …………………………………… 

INAIL codice ditta ………………………………………………………………………………sede …………………………………… 
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Marca da bollo 

€ 16,00 
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La propria migliore offerta economica così articolata: 

  

Parte a cura dell'offerente 

Parte a cura 

della 

stazione 

appaltante 

  

    

 

CRITERI DI 

VALUTAZIONE 
OFFERTA PUNTEGGIO 

1 

Compenso annuale 

onnicomprensivo a 

favore del tesoriere 

Misura massima euro 

3.000,00 oltre I.V.A. 

Indicare in cifre e in lettere il compenso 

richiesto 

€__________________________________

(In cifre) 

  

Euro______________________________

(In lettere) 

2 

Tasso di interesse 

creditore sulle giacenze 

di cassa presso l’istituto 

tesoriere fuori dal 

circuito della tesoreria 

unica e su altri conti 

correnti intestati al 

Comune. 

Spread di punti in aumento rispetto all’Euribor 

a 3 mesi (base 360), riferito alla media del mese 

precedente, con capitalizzazione trimestrale, al 

lordo delle ritenute erariali. 

Indicare lo spread offerto 

____________________________________

(In cifre) 

  

____________________________________

(In lettere)_ 

3 

Tasso di interesse 

debitore applicato su 

eventuali anticipazioni 

di tesoreria. 

Spread di punti in diminuzione o in aumento (in 

quest’ultimo caso aumento massimo punti 

3,00) con riferimento al tasso Euribor 3 mesi, 

media mensile mese precedente, divisore fisso 

360, con capitalizzazione trimestrale, senza 

applicazione di qualsiasi commissione. 

Indicare lo spread offerto 

____________________________________

(In cifre) 

  

____________________________________

(In lettere) 

   

4 

Commissioni da 

applicare alle riscossioni 

effettuate tramite 

apparecchiature POS da 

installare ad eventuale 

richiesta del Comune 

Indicare in cifre e in lettere il compenso 

richiesto 

€__________________________________

(In cifre) 

 

Euro______________________________

(In lettere) 

 

………………………….… li …………………. 

TIMBRO DELLA BANCA 

FIRMA DEL LEGALE RAPPRESENTANTE 

N.B. La dichiarazione di offerta deve essere sottoscritta a pena di esclusione: 

1. dal Legale Rappresentante dell’operatore economico o da altra persona munita di poteri di rappresentanza nel 

caso di concorrente singolo o Consorzio; 

2. dal Legale Rappresentante dell’operatore economico mandatario, in caso di concorrenti raggruppati o 

consorziati costituiti; 

3. dai legali rappresentanti di tutti gli operatori economici costituenti il raggruppamento o Consorzio, in caso di 

concorrenti raggruppati o consorziati non costituiti 

Allegare copia fotostatica di un documento di riconoscimento in corso di validità del sottoscrittore 


