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IL SOTTOSCRITTO _____________________________________________________________________ 

NATO A ________________________________ IL ____________________________________________ 

NELLA SUA QUALITÀ DI __________________________________________DEL/LA: 

DENOMINAZIONE E RAGIONE SOCIALE _________________________________________________ 

SEDE LEGALE _________________________________________________________________________ 

 

CODICE FISCALE 

 
                

 

PARTITA I.V.A. 

 
                

 

È disponibile 

a svolgere il servizio in oggetto sulla base delle seguenti condizioni riportate: 

 

 

OFFERTA COMPLESSIVA PER 24 MESI: __________________________€ 

 

 

CANONE MENSILE: ___________________________€ 

 

 

 

DICHIARA 

 

di impegnarsi a mantenere la validità dell'offerta per un periodo minimo di 180 giorni dalla data di presentazione delle 

offerte. 

 

 

 

APPORRE FIRMA DIGITALE 

INDAGINE DI MERCATO PER IL SERVIZIO DI NOLO A FREDDO CON 

MANUTENZIONE “FULL SERVICE” DI N.1 PIATTAFORMA AEREA 

AUTOCARRATA. 


