Modello 3 - Offerta
Servizio sostitutivo mensa dipendenti comunali per il periodo gennaio 2023 – 31.12.2025 - Offerta
	Il/La sottoscritto/a
	nato/a 
il


	Il 
	 Codice fiscale

	Residente  nel Comune di 
	Prov. di 



	Via                                                              n.

 n. 


  nella sua qualità di _____________________________________________________ dell ’impresa 

denominata ______________________________________________con sede legale nel Comune 
di ___________________Provincia __________Cap.__________
Via ______________
n. ______
codice fiscale_______________________ partita I.V.A. n. ____________________________
la propria disponibilità all’effettuazione, presso l’esercizio pubblico sopra citato, del servizio sostitutivo di mensa dipendenti comunali per il periodo GENNAIO 2023 – 31.12.2025:

· pasto completo
 per l’importo di € ____________ diconsi in lettere ____________________
· pasto light
 per l’importo di € ____________ diconsi in lettere ________________________
Di essere a conoscenza che la misura massima del “buono pasto” attribuito al personale dipendente, al fine di rispettare il dispositivo dell’art. 5, comma 7 del D.L. n. 95 del 6.7.2012, convertito in L. n. 135 del 07.08.2015 e così come stabilito con deliberazione di G.C. n. 72 del 26/11/2020 è nella misura massima di € 7,00. Resterà a carico del dipendente l’intera differenza di spesa tra il valore del “buono pasto” e il costo del pasto stesso.
Luogo e data, _________________________
          FIRMA 

                                                                                         LEGALE RAPPRESENTANTE
                                                                     _____________________________________
� Pasto completo: primo, secondo, contorno, ¼ vino oppure ½ litro di acqua minerale e caffè.





� Pasto light: panino/focaccia/piadina, ¼ di vino oppure ½ litro di acqua minerale e caffè








