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Allegato 6 

OFFERTA ECONOMICA 
   

Procedura aperta per l’affidamento dei servizi di assicurazione 

infortuni, responsabilità civile generale per conto e a favore della FISR 

dei suoi organi centrali e periferici, degli enti affiliati ed aggregati e dei 

suoi tesserati CIG 9102278D6A 

 

Il sottoscritto _____________________________________ nato a __________________ 

il ______________ e residente in______________________________ nella sua qualità di 

____________________________ per l’impresa concorrente ______________________ 

con sede in ______________________________________________________________ 

telefono n. ____________________________fax n. ______________________________ 

codice fiscale _______________________partita IVA __________________________  

e - mail_____________________________pec__________________________________ 

 

(in caso di R.T.I. costituendo o coassicurazione)1: 

 

Il sottoscritto _____________________________________ nato a __________________ 

il ______________ e residente in______________________________ nella sua qualità di 

____________________________ per l’impresa concorrente ______________________ 

con sede in ______________________________________________________________ 

telefono n. ____________________________fax n. ______________________________ 

codice fiscale _______________________partita IVA __________________________  

e - mail_____________________________pec__________________________________ 

 
 

con riferimento alla procedura aperta indetta dalla Federazione Italiana 

Sport Rotellistici per l’affidamento dei servizi di copertura assicurativa per 

conto e a favore di Federazione Italiana Sport Rotellistici dei suoi organi 

centrali e periferici, degli enti affiliati ed aggregati e dei suoi Tesserati (CIG 

9102278D6A) 

 
 
 
 
 
 

 
1 In caso di spazio insufficiente aggiungere altri fogli numerati progressivamente. 
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PRESENTA/PRESENTANO  
la seguente offerta economica 

 

1) PREMI UNITARI INFORTUNI                                    

                                                                                                   

Premio unitario Categoria Atleta: 

il tesserato ATLETA che svolge l’attività sportiva rientrante negli scopi della Contraente a 

titolo agonistico.  Volume di riferimento:  25.000  (A) 

 
In cifre: € ..........................       (B) 

 
In lettere: Euro ............................................ 

TOTALE   AxB:                                                                                        (C) 

 
 

Premio unitario Categoria Atleta NA: 

il tesserato ATLETA NON AGONISTICO che svolge l’attività sportiva rientrante negli scopi 

della Contraente a titolo non agonistico, amatoriale o ludico. Volume di riferimento:  

10.000  (A) 

 
In cifre: € ..........................       (B) 

 
In lettere: Euro ............................................ 

TOTALE   AxB:                                                                                        (D) 

 
 

Premio unitario Categoria Atleta Fitness: 

categoria degli atleti tesserati con rapporto tesserativo diretto con la FISR.  

Volume ipotetico di riferimento:  500  (A) 

 
In cifre: € ..........................       (B) 

 
In lettere: Euro ............................................ 

TOTALE   AxB:                                                                                        (E) 

 
 

Premio unitario Categoria Altri tesserati: 

ogni singolo soggetto detentore di tesseramento federale diverso da Atleta: Tecnico, 

Dirigente, Allenatore, Ruolo Tecnico, Ufficiale di Gara; 

Volume di riferimento:  9.000  (A) 

 
In cifre: € ..........................       (B) 

 
In lettere: Euro ............................................ 

TOTALE   AxB:                                                                                         (F) 

 

TOTALE PREMIO LORDO ANNUO INFORTUNI: 
(C + D + E + F) 

 

In cifre: € ..........................        

 

In lettere: Euro ............................................................. (G) 
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2) PREMI UNITARI RESPONSABILITÀ CIVILE VERSO TERZI/ VERSO 

PRESTATORI DI LAVORO 

                 Premio unitario Categoria Federazione: 

Federazione comprensivo di Comitati e Delegazioni; 

 

 
In cifre: € ..........................        

 
In lettere: Euro ............................................                  (H) 

            

                 Premio unitario Categoria Società Sportive: 

Società sportive affiliate alla FISR . Volume di riferimento: 900 (A) 

 

 
In cifre: € ..........................  (B)      

 
In lettere: Euro ............................................                  

TOTALE   AxB:                                                                                         (I) 

 

                 Premio unitario Categoria Tesserati: 

Tutti i tesserati FISR, Volume di riferimento: 44,500 (A) 

 

 
In cifre: € ..........................  (B)      

 
In lettere: Euro ............................................                  

TOTALE   AxB:                                                                                         (L) 

 

TOTALE PREMIO LORDO ANNUO RCO/T: 
(H + I + L) 

 

In cifre: € ..........................        

 

In lettere: Euro ............................................................. (M) 

 

 

TOTALE PREMIO LORDO COMPLESSIVO: 
(G + M) 

 

In cifre: € ..........................        

 

In lettere: Euro .............................................................  
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3) PREMI COPERTURE ASSICURATIVE SU BASE VOLONTARIA 

Le offerte premio per le polizze integrative successive non incidono 

sull’attribuzione del punteggio relativo all’offerta economica. 

INTEGRATIVA INFORTUNI FORMULA LIGHT  

Art. 72 del capitolato – indicare il premio di una singola adesione  

 

In cifre: € ..........................        

 

In lettere: Euro ............................................................. 

 

 

INTEGRATIVA INFORTUNI FORMULA SUPER 

Art. 72 del capitolato – indicare il premio di una singola adesione  

 

In cifre: € ..........................        

 

In lettere: Euro ............................................................. 

 

 

INTEGRATIVA INFORTUNI E RESPONSABILITA’ CIVILE PER PERSONALE  NON TESSERATO 
FISR ADDETTO A GARE E MANIFESTAZIONI 

Art. 73 del capitolato – (indicare il premio per singola giornata)  
Fino a  15 addetti In cifre: € 

 .........................................        
In lettere: Euro 
............................................................. 

Fino a  30 addetti In cifre: € 
 .........................................        

In lettere: Euro 
............................................................. 

Fino a  50 addetti In cifre: € 
 .........................................        

In lettere: Euro 
............................................................. 

Ogni addetto oltre i 50 In cifre: € 
 .........................................        

In lettere: Euro 
............................................................. 

 

 
INTEGRATIVA INFORTUNI E RESPONSABILITA’ CIVILE PER PARTECIPANTI A GARE  NON 

TESSERATI FISR 

Art. 73 del capitolato – (indicare il premio per singola giornata)  
Fino a  15 partecipanti In cifre: € 

 .........................................        
In lettere: Euro 
............................................................. 

Fino a  30 partecipanti In cifre: € 
 .........................................        

In lettere: Euro 
............................................................. 

Fino a  50 partecipanti In cifre: € 
 .........................................        

In lettere: Euro 
............................................................. 

Ogni partecipante oltre 

i 50 

In cifre: € 
 .........................................        

In lettere: Euro 
............................................................. 

 

 

 

INTEGRATIVA INFORTUNI E RESPONSABILITA’ CIVILE PER PARTECIPANTI A CORSI DI 
FORMAZIONE FISR 

Art. 73 del capitolato – (indicare il premio per singola giornata)  
Fino a  15 partecipanti In cifre: € 

 .........................................        
In lettere: Euro 
............................................................. 

Fino a  30 partecipanti In cifre: € 
 .........................................        

In lettere: Euro 
............................................................. 
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Fino a  50 partecipanti In cifre: € 
 .........................................        

In lettere: Euro 
............................................................. 

Ogni partecipante oltre 

i 50 

In cifre: € 
 .........................................        

In lettere: Euro 
............................................................. 

 

RESPONSABILITA’ CIVILE VERSO TERZI GESTIONE IMPIANTI   

Art. 75-83  del capitolato – indicare il premio lordo per un impianto per una annualità  

 

In cifre: € ..........................        

 

In lettere: Euro ............................................................. 

 

 

DICHIARA/DICHIARANO INFINE 
 

che i costi aziendali concernenti l’adempimento delle disposizioni in materia di sicurezza 

e salute sui luoghi di lavoro, ex comma 10 dell’art. 95 del Codice: 

 
€………………………………………………………………………………….. 
 
 
 

In fede. 
 
………………, lì ………………………. 

 
TIMBRO E FIRMA DEL/I 

LEGALE RAPPRESENTANTE/I 
 
 
 
 
 
 
Si rende atto che ai sensi degli artt. 46 - 47, comma 1, 38, comma 3 e 21, comma 1 
del Testo Unico “in materia di documentazione amministrativa” approvato con 
D.P.R. 28.12.2000 n. 445 e s.m.i. non è richiesta l’autenticazione della 
sottoscrizione del presente modulo, ma è necessario, a pena d’esclusione, allegare 
la semplice copia fotostatica di un proprio valido documento d’identità. 
 
Il modulo di offerta economica, in caso di RTI non ancora costituito o coassicurazione, 
deve essere sottoscritto dal Legale Rappresentante di ciascuna Impresa. 
 
In caso di sottoscrizione da parte di procuratore, nella busta A – Documentazione 
Amministrativa, dovrà essere stata allegata originale o copia conforme della procura. 
 
Il presente modulo deve essere timbrato e sottoscritto in ciascuna pagina.  


