
ALLEGATO “C” 

 

 

OFFERTA TECNICA 

 
OGGETTO: AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI TRASPORTO SCOLASTICO PER IL PERIODO 

01.09.2018–30.06.2020, PER IL COMUNE DI ISOLA DELLA SCALA (VR). CIG 7476636B33. 
 
 
 

IL SOTTOSCRITTO _________________________________________________________________ 

NATO IL ____________________ A ____________________________________________________ 

IN QUALITÀ DI ____________________________________________________________________ 

(eventuale) giusta procura gen./speciale n. _________ del ______________, Notaio ______________ 

DELL'IMPRESA _____________________________________________________________________ 

CON SEDE LEGALE IN _______________________________________________________________ 

COD. FISC - P. IVA: __________________________________________________________________ 

TELEFONO_______________________________  FAX__________________________________ 

E-MAIL_____________________________________________________________________________ 

POSTA CERTICATA__________________________________________________________________ 

 
ai sensi degli articoli 46, 47 e 77-bis del D.P.R. 445/2000, pienamente consapevole delle sanzioni penali 
previste dall’articolo 76 del medesimo D.P.R., per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi 
indicate, 
 

per l’esecuzione dei servizi in oggetto della presente procedura di gara 
 

DICHIARA / OFFRE 
 

A. Di essere in possesso delle seguenti certificazioni:  

 certificazione di Qualità ISO 9001  

 certificazione per la gestione della sicurezza stradale ISO 39001  
 

B. Numero degli automezzi offerti per il servizio, con riferimento all’anno di prima immatricolazione:  
- automezzi immatricolati dall’anno 2006 all’anno 2012   n. ____________  
- automezzi immatricolati dall’anno 2013 ad oggi    n. ____________ 

 
C. Automezzi ecologici offerti per il servizio (max n. 4)   n. ____________ 

 
D. Autorimessa per ricovero automezzi si trova in ____________________________________________ 

che pertanto la distanza dell’autorimessa da Piazza Martiri della Libertà (Comune di Isola della Scala - VR) 
è di _________ km   

 
E. Personale aggiuntivo di assistenza sugli scuolabus  (max. n. 4)  n. ______________ persone  

 
F. Di mettere a disposizione personale presso l’Ufficio scuola del Comune di Isola della Scala, per la raccolta 

e la catalogazione delle domande di iscrizione al servizio di trasporto scolastico,  per n. _______ore /anno
  

       ________________________ 
 

Luogo e data             
           ____________________________ 

(firma) 
   
  Allegare fotocopia del documento di identità 


