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Ajuntament de
Torrelles de Llobregat





ANNEX II PROPOSICIÓ ECONÒMICA I DOCUMENTACIÓ QUANTIFICABLE DE FORMA AUTOMÀTICA

A inserir en el Sobre B

“(Nom i cognoms)___________________________________________, amb domicili a l’efecte de notificacions a ____________________________________, núm.____, amb NIF núm. _____________, en nom propi ( o en representació de l’empresa ________________________, amb CIF núm. ________________, amb domicili a ______________________ carrer___________________)

MANIFESTO:

Que, assabentat de l’expedient per a la contractació de la concessió del servei de bar del CEM Can Coll de Torrelles de Llobregat per procediment obert anunciat en el Perfil del contractant, l’accepta en la seva integritat, reuneix els requisits per prendre part en aquesta licitació i es compromet, en cas de resultar-ne l’adjudicatari, a la seva execució durant tota la vigència del contracte amb plena subjecció al plec de clàusules administratives particulars i de prescripcions tècniques, oferint el següent:

a) Cànon anual del contracte

·  Import anual: .................... €

b) Proposta d’organització del servei (marcar amb una X les opcions que es vulguin oferir).

· Horaris d’estiu :

 FORMCHECKBOX 
 Tancar el servei a les 24h tots els dies

· Horaris d’hivern :

 FORMCHECKBOX 
 Obrir de dimarts a divendres 13:30 a 15:30h. 
 FORMCHECKBOX 
 Tancar a les 24h tots els dissabtes

c) Proposta d’organització d’activitats (marcar amb una X les opcions que es vulguin oferir).

· Activitats d’hivern trimestrals:

 FORMCHECKBOX 
 Una (1) activitat trimestral
 FORMCHECKBOX 
 Dues (2) activitats trimestrals
 FORMCHECKBOX 
 Tres (3) o més activitats trimestrals

· Activitats d’estiu mensuals:

 FORMCHECKBOX 
 Una (1) activitat mensual d’estiu
 FORMCHECKBOX 
 Dues (2) activitats mensuals d’estiu

 FORMCHECKBOX 
 Tres (3) o més activitats mensuals d’estiu

d) Qualificació d’experiència i formació del responsable del servei 
· Anys d’experiència del responsable del servei: .........................anys.

Adjunto declaració responsable DR o currículum de la persona proposada amb les característiques dels serveis prestats, nom de l’activitat, municipi, i període de treball, i em comprometo a mantenir durant tota la durada del contracte el responsable indicat o una altra persona amb la mateixa experiència.

· Hores de formació del responsable del servei: ..........................hores.

Adjunto declaració responsable DR o currículum de la persona proposada amb la relació corresponent a la formació d’aquesta persona, i em comprometo a adscriure aquesta persona o una altre amb les mateixes o superiors hores de formació durant tota la durada del contracte.

(Data i signatura).
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