ALLEGATO C – OFFERTA TECNICA
OFFERTA TECNICA

Bando a procedura ristretta per l’affidamento dell’incarico di MEDICO COMPETENTE ex D.Lgs. 09/04/2008, n. 81/09/04/2008

C.I.G. Z6315C1FEB
Il sottoscritto __________________________, nato a __________________( _______ ) il giorno, ______________, residente a _________ in ______________, codice fiscale ______________, partita  i.v.a. _____________, in veste di soggetto concorrente persona fisica con sede in _________________________, codice fiscale ___________________, partita i.v.a. ______________, capitale sociale _________________ , iscritto presso la camera di commercio di _______________________________ 

(riportare i dati afferenti alla propria situazione).

presenta la seguente OFFERTA TECNICA:

	1
	esperienza di medico competente in istituti scolastici
	- N. ____ incarichi annuali

- n. _____frazioni di anno superiore a 6 mesi
	come dichiarato nel curriculum vitae

	2
	esperienza di medico competente in enti pubblici e privati
	- n. _____ incarichi annuali

- n. _____ frazioni di anno superiore a 6 mesi
	come dichiarato nel curriculum vitae

	3
	precedenti esperienze lavorative nell’ambito dell’istituzione scolastica
	- n. _____ incarichi annuali

- n. _____ frazioni  di anno superiore a 6 mesi
	come dichiarato nel curriculum vitae


Data: ______________________________

Firma

__________________________________

