 Allegato 4
Modello dichiarazione costi manodopera e della sicurezza aziendale
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COMUNE DI OLBIA
Provincia di Sassari zona omogenea Olbia Tempio
COSTI DELLA MANODOPERA E DELLA SICUREZZA 
OGGETTO: Affidamento diretto ai sensi dell’art. 50 comma 1, lettera b), del D.lgs. 36/2023 del servizio di notificazione a mezzo posta di atti giudiziari e comunicazioni connesse - durata 24 mesi nella piattaforma MePA di Consip attraverso modalità trattativa diretta, TD.

Il/la sottoscritto/a_________________________________________________________________________________
nato/a a________________________________________________il________________________________________
residente a____________________________________via__________________________________n._____________
codice fiscale_____________________________________________________________________________________
in qualità di (legale rappresentante/procuratore) del concorrente ausiliario_________________________________________
________________________________________________________________________________________________
con sede legale in___________________________________________________________prov.__________________
via_____________________________________n.__________________________Cap._________________________
con sede operativa in____________________________________________________________prov._______________
via_____________________________________n.__________________________Cap._________________________
Partita Iva_______________________________________codice fiscale______________________________________
Telefono________________________________________fax______________________________________________
Mail____________________________________________pec_____________________________________________
Iscritta nel Registro delle Imprese istituito presso la Camera di Commercio Industria, Artigianato e Agricoltura di
___________________________________ al n.___________________________in data_________________________
(descrivere sinteticamente l’oggetto sociale) ____________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, consapevole della responsabilità penale in cui incorre chi sottoscrive dichiarazioni mendaci e delle relative sanzioni penali di cui all’art. 76 del D.P.R. 445/2000, nonché delle conseguenze amministrative (decadenza dai benefici eventualmente conseguiti al provvedimento emanato) ai sensi del D.P.R. 445/2000 assumendosene la piena responsabilità, 

DICHIARA CHE:
I costi della manodopera ai sensi dell’art. 108 comma 9 del D.Lgs. 36/2023, sull’importo di € 39.999,00 sono pari ad Euro  ___________________ (in lettere  _____________________);

I costi degli oneri aziendali, sull’importo di € 39.999,00 concernenti l'adempimento delle disposizioni in materia di salute e sicurezza sui luoghi di lavoro, ai sensi dell’art. 108 comma 9, del D.Lgs. 36/2023, sono pari ad Euro  ___________________ (in lettere  _____________________);
 Data ________________________ 

Firma ________________

 N.B.: in caso di discordanza tra gli importi indicati in cifre e quelli indicati in lettere prevalgono quelli in lettere.

