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Vigili del Fuoco – CLOZ





GARA EUROPEA A PROCEDURA APERTA PER LA FORNITURA DI UN AUTOMEZZO APS ANTINCENDIO DI SECONDA CATEGORIA PER LA DOTAZIONE DI SERVIZIO DEL CORPO DEI VIGILI DEL FUOCO VOLONTARI DI CLOZ.



Allegato F
Modello per la presentazione dell’Offerta Tecnica



.

MODALITA’ DI COMPILAZIONE
Il presente allegato andrà compilato nella colonna “Valore offerto”:
· nei campi in bianco andrà indicato il valore offerto;
· nei campi sì/no andrà barrata la casella di interesse.



Spett.le 
CORPO DEI VIGILI DEL FUOCO VOLONTARI DI CLOZ


[bookmark: _Hlk16531004]Oggetto: GARA EUROPEA A PROCEDURA APERTA PER LA FORNITURA DI  UN AUTOMEZZO APS ANTINCENDIO DI SECONDA CATEGORIA PER LA DOTAZIONE DI SERVIZIO DEL CORPO DEI VIGILI DEL FUOCO VOLONTARI DI CLOZ.




	Il sottoscritto / legale rappresentante o procuratore

	                                                                                                                                                                                                                                                               

	per l’impresa

	                                                                                                                                                                                                                                                                     



(In caso di imprese in raggruppamento temporaneo o consorzio ordinario di concorrenti costituendo

	Il sottoscritto / legale rappresentante (o agente munito di procura) – in qualità di delegataria

	                                                                                                                                                                                                                                                                     

	per l’impresa

	                                                                                                                                                                                                                                                                    



	Il sottoscritto / legale rappresentante (o agente munito di procura) – in qualità di delegante

	                                                                                                                                                                                                                                                                     

	per l’impresa

	                                                                                                                                                                                                                                                                     


in nome e per conto dell’impresa che rappresentano


OFFRE/OFFRONO

le seguenti prestazioni migliorative:



	CARATTERISTICHE
	VALORE MINIMO
	VALORE OFFERTO

	CARATTERISTICHE TECNICHE E FUNZIONALI MIGLIORATIVE

	

	1. CARATTERISTICHE AUTOTELAIO 

	1.1
	Trazione 4x4 permanente

	
	|_| SI
	|_| NO

	1.2 
	Altezza max da terra telaio minore di 3300 mm
	
	|_| SI
	|_| NO

	1.3 
	Vano autoprotettore predisposto dalla casa costruttrice l‘autotelaio
	
	|_| SI
	|_| NO

	1.4
	Sedile passeggero anteriore pneumatico
	
	|_| SI
	|_| NO

	1.5
	Cabina originale doppia con pedane laterali originali ad apertura automatica per le porte posteriori
	
	|_| SI
	|_| NO

	1.6
	Potenza del motore maggiorata (oltre 295 CV)
	≥ 270 CV
	     CV

	
	Marca e modello dell’autotelaio
	
	       
	2. CARATTERISTICHE ALLESTIMENTO

	2.1
	Furgonatura realizzata in pannelli di alluminio sp minimo 4 mm, autoportante fissata al controtelaio

	
	|_| SI
	|_| NO

	2.2
	Verniciatura a polvere di elementi e componenti furgonatura
	
	|_| SI
	|_| NO

	2.3
	Lastratura scocca realizzata con lamiere in lega leggera verniciate a polvere bullonate fra loro sia nella parte centrale che negli scomparti del tipo autoportante

	
	|_| SI
	|_| NO

	2.4
	Serbatoio acqua capacità con capacità di 3000 litri reali di utilizzo della pompa

	
	|_| SI
	|_| NO

	2.5
	Bandiere con apertura e bloccaggi a 30° - 90° - 120 °
	
	|_| SI
	|_| NO

	2.6
	Serbatoio acqua in pe spessore minimo 20 mm
	
	|_| SI
	|_| NO

	2.7
	Pompa schiuma impianto costruita dall’allestitore del mezzo, predisposta cafs 
	
	|_| SI
	|_| NO

	2.8
	Tubazione per ancoraggio monitor sul tetto portata almeno 3000 l/m       
	
	|_| SI
	|_| NO

	2.9
	Pulsante intervento rapido che permette, con la pressione di un unico pulsante, di accendere la pompa e aprire l’aspirazione del serbatoio
	
	|_| SI
	|_| NO

	2.10
	Naspo con guidatubi su 4 lati
	
	|_| SI
	|_| NO

	2.11
	Secondo naspo 32*44 con 40 m di tubo in media pressione
	
	|_| SI
	|_| NO

	2.12
	Lampeggianti integrati nella profilatura tramite sovrastruttura
	
	|_| SI
	|_| NO

	2.13
	Colonna fari con altezza uguale o superiore a 5500 mm
	
	|_| SI
	|_| NO

	3. GARANZIA E ASSISTENZA AUTOTELAIO

	3.1
	Garanzia e assistenza autotelaio, comprendente tutti gli interventi per l’eliminazione di tutte le deficienze o i difetti riscontrati, esclusi quelli facenti capo alla normale usura o all’uso improprio dell’autotelaio. Indicare il periodo di estensione rispetto al minimo richiesto di 2 anni, espresso in anni
	2 anni
	            Anni aggiuntivi

	3.2
	Assistenza e organizzazione post-vendita dell’autotelaio. Indicare la distanza chilometrica (Googlemaps) dalla sede del Corpo al Centro di assistenza dell’autotelaio, indicato nel modello Allegato F1
	
	           Km

	4. GARANZIA E ASSSITENZA ALLESTIMENTO

	4.1
	Garanzia e assistenza allestimento, comprendente tutti gli interventi per l’eliminazione di tutte le deficienze o i difetti riscontrati, esclusi quelli facenti capo alla normale usura o all’uso improprio dell’allestimento. Indicare il periodo di estensione rispetto al minimo richiesto di 2 anni, espresso in anni
	2 anni
	            Anni aggiuntivi

	4.2
	Assistenza e organizzazione post-vendita dell’autotelaio. Indicare la distanza chilometrica (Googlemaps) dalla sede del Corpo al Centro di assistenza dell’autotelaio, indicato nel modello Allegato F1
	
	           Km

	4.3
	Assistenza e organizzazione post vendita: servizio assistenza interno
	
	|_| SI
	|_| NO

	5. TEMPI DI CONSEGNA

	5 
	Indicare il tempo contrattuale massimo di consegna dell’automezzo aps, espresso in giorni naturali consecutivi
	≤ 600 giorni
	           Giorni



Operatore 1 – Impresa singola/Capogruppo                                                           
Nome e Cognome                                                        	             
[bookmark: _Hlk54361861]Luogo                                                           Data   selezionare data
Firma _______________________________________


Operatore 2                                                                 
Nome e Cognome                                                      	             
Luogo                                                           Data   selezionare data
Firma _______________________________________



Operatore 3                                                                  
Nome e Cognome                                                        	             
Luogo                                                           Data   selezionare data
Firma _______________________________________



Operatore 4                                                    
Nome e Cognome                                                        	             
Luogo                                                                       Data   selezionare data
Firma _______________________________________



Operatore 5                                                    
Nome e Cognome                                                        	             
Luogo                                                                       Data   selezionare data
Firma _______________________________________



Allegare dichiarazione centri di assistenza Modello Allegato F1

Allegare copia fotostatica documento di identità in corso di validità dei soggetti che sottoscrivono
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