
ALLEGATO C) 
COMUNE DI CERVIA (RA) 

 
SCHEDA OFFERTA TECNICA ACCETTAZIONE INTEGRALE DEL C APITOLATO 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

OFFERTA TECNICA PER L'AGGIUDICAZIONE DEL CONTRATTO DI ASSICURAZIONE 
 
LOTTO N. ___________ 
 
Il sottoscritto ....................................................................................................................................... 

(nome e cognome) 
 

nella sua qualità di............................................................................................................................... 
(indicare: legale rappresentante, procuratore o agente) 

 
della Compagnia di  Assicurazione………………….................................................., con sede legale 

in…………………….…………….……….CF…………………………………...…….., in relazione alla 

procedura aperta per l'assegnazione del contratto in oggetto a cui intende partecipare come 

� Impresa singola 
� In Raggruppamento Temporaneo di concorrenti o Coassicurazione: 
impresa capogruppo o Delegataria (riparto %)__________________________________________ 
imprese mandanti o  coassicuratrici (riparto %):  
1) ___________________________________________________________________________ 
 
2) ___________________________________________________________________________ 
 
3) ___________________________________________________________________________ 
 

DICHIARA 
 
di accettare integralmente le condizioni del capitolato speciale d’oneri relativo al lotto n. _________ 
 
Polizza assicurazione ____________________________________________________________ 
 
 
 
data: ......................... , li ....................................................... 

 

       IL LEGALE RAPPRESENTANTE1 
 (sottoscrizione in originale e per esteso) 
 ………………………………………….. 
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1 In caso di Raggruppamento Temporaneo di imprese/con sorzi/coassicurazione non ancora costituito, la pre sente 
offerta dev’essere sottoscritta dai legali rapprese ntanti di tutte le imprese impegnate a costituirlo,  a pena di 
esclusione. 
In Caso di raggruppamento/coassicurazione già costi tuito dev’essere sottoscritta dal legale rappresent ante della 
Società mandataria/delegataria, o da persona autori zzata ad impegnare la Società, mediante delega o pr ocura o 
mandato d’agenzia. 

Marca da bollo 
€. 16,00 


