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Modello allegato B) offerta tecnico/economica

Spett.le

Centro Servizi Ca Arnaldi
Via Fontana 60

36025 Noventa Vicentina

OGGETTO: Affidamento del servizio di Tesoreria previa valutazione comparativa di piu offerte ai sensi
dell’art. 50 comma 1 lett. a) del D. Lgs. 36/2023. Periodo dal 01.01.2024 al 31.12.2027- Offerta economica
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Con riferimento all’avviso esplorativo di “indagine di mercato” in oggetto presenta la propria migliore offerta
come di seguito indicato:

Elementi di natura Punteggio |Criteri di attribuzione del
N. |qualitativa-quantitativa massimo | punteggio Offerta

Ubicazione nel comune di Noventa
Vicentina: punti 5

Ubicazione dello sportello Ubicazione in comuni confinanti
1 | bancario dove sara gestito il 5 entro 20 Km: punti 2
servizio Ubicazione in comuni non

confinanti ma in provincia di
Vicenza: punti 0

Distanza stradale fra la sede raggio fino a km 5: punti 5
2 dell'Ente e la sede della 5 raggio da 5,1 fino a 10 km: punti 3
Direzione raggio oltre 10,1 km punti O
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Compenso annuo
3 onnicomprensivo per
servizio di Tesoreria.

10

punti 10 per servizio gratuito

punti 5 da € 1.000 fino a € 3.000

punti 3 da € 3.001 a € 5.000
punti O oltre € 5.001

Tasso di interesse attivo
sulle giacenze di cassa:
riferito al tasso Euribor a 3
4 mesi base 365 giorni
ridotto od aumentato dello
spread offerto con
liguidazione annuale

35

offerta migliore 35 punti
le altre offerte in misura
proporzionale
secondo la seguente formula:
= 35 x valore offerto
Migliore valore offerto

Tasso da applicare
all'anticipazione di
Tesoreria:

riferito al tasso Euribor a 3

5 . N

mesi base 365 giorni
ridotto od aumentato dello

spread offerto con

liqguidazione annuale

20

offerta migliore: 20 punti
le altre offerte in misura
proporzionale
secondo la seguente formula:
= 20 x valore offerto
Migliore valore offerto (tasso piu
basso)

Costo unitario del bonifico
6 verso fornitori

a carico Ente secondo
normativa vigente PSD2

10

Gratuito: 10 punti
Costo fino a € 1 cadauno: punti 8
costo da 1,01 a € 2,00 cadauno:
punti 5
costo oltre € 2,01 cadauno: punti 0

Accredito pagamenti rette,
circuito RID (SEPA SDD)
7 -costo cadauno mensile,
compreso di spese per
attivazione servizio

10

Commissione gratuita: punti 10
commissione a pagamento
attribuzione punteggio massimo
all'offerente con il costo inferiore:

punti 6
alle altre offerte verra assegnato
punteggio inversamente
proporzionale
06 x (importo + basso)
valore offerto
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Max 5 punti attribuiti al punteggio
massimo all'offerente con il costo
3 Costo unitario addebito SDD 5 inferiore.
"insoluti" Alle altre offerte verra assegnato
punteggio inversamente
proporzionale.
100
Allegati:

-copia fotostatica di un documento di identita o di riconoscimento equipollente valido del sottoscrittore, ai sensi

dell’art. 38, comma 3 del D.P.R. 445/00 e ss.mm.e ii.

(luogo e data)

FIRMA

(11 legale rappresentante o suo delegato)
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