


ALL. “B”

REQUISITO PREMIATO
PUNTEGGIO

MAX
NOTE

REQUISITO OFFERTO (da compilare a cura della ditta
concorrente)

FORNITURA POS 4 punti Barrare
una casella

Se offerti  due POS, uno  fisso e uno mobile 

Se offerto  un solo POS  fisso o mobile (a scelta dell'Ente)

se offerto nessun POS 

CONTRIBUTO  ANNUO  PER  ATTIVITA'
ISTITUZIONALI (non rilevante IVA)

5 punti Indicare importo
in cifre* in lettere*

TEMPI PER L'ESECUZIONE DEI PRELIEVI DAI C/C
POSTALI PER ORDINATIVI EMESSI DALL'ENTE

5 punti Barrare
una casella

se lo stesso giorno di consegna dell'ordinativo 

se il giorno successivo

se entro 2 giorni dalla consegna dell’ordinativo 

ESPERIENZA  MATURATA  DURANTE  LA
SPERIMENTAZIONE  DELL'ARMONIZZAZIONE
CONTABILE  8 punti N° di enti gestiti

in cifre in lettere

PAGAMENTI E RISCOSSIONI IN “CIRCOLARITÀ”
8 punti Barrare

una casella

Servizio offerto completamente 

Servizio offerto limitatamente a:
 incassi  

pagamenti

Servizio non offerto
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ALL. “B”

REQUISITO PREMIATO
PUNTEGGIO

MAX
NOTE

REQUISITO OFFERTO (da compilare a cura della ditta
concorrente)

TEMPI PER L’ESECUZIONE DELLA BANCABILITA’
DEI MANDATI

10 punti
Barrare

una casella

Se il giorno lavorativo successivo a quello di consegna del 
mandato

Se entro 2 giorni lavorativi dalla consegna 

Se entro 3 giorni lavorativi dalla consegna dell’ordinativo

* arrotondare alla seconda cifra decimale

Data ________________________

 Timbro e   Firma del Legale Rappresentante

_________________________________________
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