Allegato 1
Su carta intestata della ditta
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE GIUSTA AVVISO PROT. N…….. del ………….
DELLA PREFETTURA UTG DI RAGUSA.
ALLA PREFETTURA U.T.G. DI 


  RAGUSA
OGGETTO: Servizio di noleggio pullman con conducente per il trasporto di cittadini extracomunitari in ambito provinciale, regionale e ultraregionale. Periodo 1 gennaio 2025 – 31 dicembre 2026. 
Il sottoscritto _______________________________ nato a __________________________ (prov.___) il __________ con codice fiscale _______________________ residente nel comune di ______________________________(prov.____) Via _________________________________n._____, in qualità di: 

· legale rappresentante 
· Procuratore come da procura generale/speciale del _____________________ a rogito del Notaio ____________________________________________ (da allegare in copia conforme all’originale) 

della ditta (specificare operatore economico) _______________________________________________
con sede legale in _______________________ (prov.__) Via ___________________________________
con sede operativa in ______________________ (prov.__) Via _________________________________

codice fiscale ___________________________ partita IVA ________________________

posizione assicurativa INPS ____________________ e INAIL _______________________

C.C.N.L. applicato ___________________________________ n. Dipendenti _____
Telefono fisso ____________ cellulare __________________________________
e-mail __________________________ p.e.c. ______________________________
CHIEDE

di partecipare all’avviso pubblico indetto dalla Prefettura di Ragusa e di accettare, senza condizioni, i seguenti corrispettivi, IVA compresa, riconosciuti per il servizio:
a)
corrispettivo chilometrico: € 2,00/Km.;
b)
corrispettivo aggiuntivo (tariffa fissa) per l’eventuale servizio notturno, festivo e festivo/notturno (dalle ore 21.00 alle ore 7.00): € 95,00;
c)
corrispettivo aggiuntivo (tariffa fissa) per l’eventuale servizio eccedente le dodici ore complessive, con il conseguente impiego del secondo autista: € 175,00;
d)
corrispettivo per la protezione e la disinfestazione dei mezzi impegnati per il servizio in argomento (tariffa fissa): € 40,00. 

Dichiara di accettare l’invarianza dei suddetti corrispettivi per tutta la durata del contratto, comprensivi di tutte le eventuali ulteriori spese connesse a parcheggi, pedaggi autostradali, eventuale traghettamento, spese di carburante, spese vitto e alloggio per l’autista e per eventuale altro personale della Ditta impiegato nel servizio.
Dichiara, altresì, di possedere tutti i requisiti di partecipazione indicati nell’avviso pubblico e di essere a conoscenza che la presente richiesta non costituisce proposta contrattuale e non vincola in alcun modo l’Amministrazione che sarà libera di interrompere in qualsiasi momento il procedimento avviato e/o di attivare anche altre procedure, senza che i soggetti richiedenti possano vantare alcune pretesa.
Le comunicazioni destinate alla ditta devono essere effettuate ai seguenti recapiti:
telefono………………../cell:………………..;

indirizzo e-mail………………………………;

indirizzo P.E.C. ………………………………

_____________________                                                                    Il Legale Rappresentante 
   (luogo e data)                                                                                       (firmato digitalmente)




 ___________________________________
Si allega copia del documento di riconoscimento.
