
Allegato B.3 al decreto n. 21 dell'11.02.2015

ALLEGATO  3 - Modello offerta economica 

FORNITURA DI FARMACI IN ESCLUSIVA PER LE AZIENDE SANITARIE E L'IRCCS IOV DELLA REGIONE DEL VENETO

LOTTI DESERTI

(NB: l'offerta va bollata)

Il/la sottoscritto/a _____________ nato/a a ____________ il ______ in qualità di __________ della Ditta ________ con Sede Legale in ______ codice fiscale/partita IVA _________

OFFRE i seguenti prodotti ai prezzi sotto indicati, impegnativi e irrevocabili per almeno 365 giorni a decorrere dalla data ultima fissata per la presentazione dell'offerta

Ragione sociale fornitore LOTTO SUB 

Quantitativo 

massimo 

biennale

Unità 

aggiudicazione/

misura

Denominazione del 

prodotto 

codice AIC 

offerto

Numero di 

unità per 

confezione

classe di 

rimborsabilità 

Prezzo di 

vendita (al 

pubblico)  a 

confezione (Iva 

Esclusa)

% sconto  di 

riferimento 

obbligatorio 

(valore 

numerico)

% di sconto 

obbligatorio  

aggiuntivo 

(valore 

numerico)

Estremi della G.U.R.I

% sconto ulteriore  sul 

prezzo a confezione 

(valore numerico)

Prezzo  offerto per 

confezione (IVA esclusa) 

Prezzo unitario 

d'offerta (IVA 

esclusa)

Importo sub lotto 

complessivo 

biennale  offerto 

(IVA esclusa) 

Importo lotto 

complessivo 

biennale offerto 

(IVA esclusa) 

IVA

1 A 6.420 FLAC

2 A 234.560 CP

3 A 14.344 FL

4 A 134.280 CP

5 A 134.400 CP

6 A 108.120 BUSTA

7 A 8.220 CP

8 A 41.620 FL

9 A 1.240 FL

10 A 42.940 SIR

10 B 650.200 SIR

10 C 125.310 SIR

10 D 246.390 SIR

10 E 19.070 SIR

11 A 165.520 FL

11 B 19.480 FL

12 A 23.202 FL

13 A 74.634 FL

14 A 1.200 FL

15 A 605.870 CP

15 B 1.505.000 CP

15 C 237.360 CP

15 D 78.466 FL

15 E 252 FLAC
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LOTTI DESERTIRagione sociale fornitore LOTTO SUB 

Quantitativo 

massimo 

biennale

Unità 

aggiudicazione/

misura

Denominazione del 

prodotto 

codice AIC 

offerto

Numero di 

unità per 

confezione

classe di 

rimborsabilità 

Prezzo di 

vendita (al 

pubblico)  a 

confezione (Iva 

Esclusa)

% sconto  di 

riferimento 

obbligatorio 

(valore 

numerico)

% di sconto 

obbligatorio  

aggiuntivo 

(valore 

numerico)

Estremi della G.U.R.I

% sconto ulteriore  sul 

prezzo a confezione 

(valore numerico)

Prezzo  offerto per 

confezione (IVA esclusa) 

Prezzo unitario 

d'offerta (IVA 

esclusa)

Importo sub lotto 

complessivo 

biennale  offerto 

(IVA esclusa) 

Importo lotto 

complessivo 

biennale offerto 

(IVA esclusa) 

IVA

16 A 39.440 CP

16 B 64.260 CP

17 A 1.408 FLAC

18 A 21.000 FL

19 A 298.202 CP

20 A 88.840 CP

20 B 18.280 CP

21 A 15.240 CP

22 A 27.200 CP

22 B 5.600 CP

23 A 241.000 CP

24 A 400 FL

24 B 11.170 FL

24 C 19.480 FL

24 D 5.202 FL

24 E 6.284 FL

25 A 4.580 TUBO

26 A 28.220 TUBO

26 B 272.116 GARZE

27 A 46.978 TUBO

28 A 202.050 GARZE

29 A 12.708 TUBO

30 A 48.542 TUBO

31 A 13.440 TUBO

32 A 8.100 TUBO

33 A 7.440 TUBO

34 A 570 OVULO

34 B 12.636 OVULO

35 A 12.508 FLAC

35 B 5.954 FLAC
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LOTTI DESERTIRagione sociale fornitore LOTTO SUB 

Quantitativo 

massimo 

biennale

Unità 

aggiudicazione/

misura

Denominazione del 

prodotto 

codice AIC 

offerto

Numero di 

unità per 

confezione

classe di 

rimborsabilità 

Prezzo di 

vendita (al 

pubblico)  a 

confezione (Iva 

Esclusa)

% sconto  di 

riferimento 

obbligatorio 

(valore 

numerico)

% di sconto 

obbligatorio  

aggiuntivo 

(valore 

numerico)

Estremi della G.U.R.I

% sconto ulteriore  sul 

prezzo a confezione 

(valore numerico)

Prezzo  offerto per 

confezione (IVA esclusa) 

Prezzo unitario 

d'offerta (IVA 

esclusa)

Importo sub lotto 

complessivo 

biennale  offerto 

(IVA esclusa) 

Importo lotto 

complessivo 

biennale offerto 

(IVA esclusa) 

IVA

36 A 3.008 CP

37 A 16.800 CP

38 A 91.964 CP

39 A 268 FL

39 B 4.204 FL

40 A 176 FL

40 B 16.874 FL

40 C 44 FL

41 A 69.720 CP

42 A 1.036.600 CP

43 A 6.940 FL

44 A 18.360 CP

45 A 3.280 FL

46 A 87.400 CP

47 A 10.000 CP

48 A 3.114 FL

49 A 200.520 CP

50 A 459.760 CP

51 A 221.400 CP

52 A 2.760 FL

53 A 110.000 CP

53 B 37.360 CP

54 A 76.600 CP

55 A 3.076 FLAC

55 B 62.300 CP

56 A 638 FL

56 B 660 FL

57 A 12.216 FL

57 B 1.220 FL

57 C 2.300 FL
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LOTTI DESERTIRagione sociale fornitore LOTTO SUB 

Quantitativo 

massimo 

biennale

Unità 

aggiudicazione/

misura

Denominazione del 

prodotto 

codice AIC 

offerto

Numero di 

unità per 

confezione

classe di 

rimborsabilità 

Prezzo di 

vendita (al 

pubblico)  a 

confezione (Iva 

Esclusa)

% sconto  di 

riferimento 

obbligatorio 

(valore 

numerico)

% di sconto 

obbligatorio  

aggiuntivo 

(valore 

numerico)

Estremi della G.U.R.I

% sconto ulteriore  sul 

prezzo a confezione 

(valore numerico)

Prezzo  offerto per 

confezione (IVA esclusa) 

Prezzo unitario 

d'offerta (IVA 

esclusa)

Importo sub lotto 

complessivo 

biennale  offerto 

(IVA esclusa) 

Importo lotto 

complessivo 

biennale offerto 

(IVA esclusa) 

IVA

57 D 20 FL

58 A 38.300 CP

59 A 94 FL

60 A 14 FL

60 B 14 FL

61 A 1.760 TUBO

62 A 166.840 CP

63 A 57.600 CP

64 A 2.546 FL

65 A 211.394 CP

66 A 32.160 FL

67 A 68.600 CP

68 A 3.752 CP

69 A 36.438 FL

70 A 4.000 FL

70 B 2.000 FL

71 A 36.860 CP

72 A 22.140 CP

73 A 992.460 CP

74 A 28.500 CP

75 A 238.800 CP

75 B 1.686.000 CP

75 C 22.400 FL

76 A 617.200 CP

77 A 25.988 FL

78 A 12.200 FL

79 A 19.340 FL

80 A 146.040 CP

80 B 6.068 FL

81 A 2.190 FL
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LOTTI DESERTIRagione sociale fornitore LOTTO SUB 

Quantitativo 

massimo 

biennale

Unità 

aggiudicazione/

misura

Denominazione del 

prodotto 

codice AIC 

offerto

Numero di 

unità per 

confezione

classe di 

rimborsabilità 

Prezzo di 

vendita (al 

pubblico)  a 

confezione (Iva 

Esclusa)

% sconto  di 

riferimento 

obbligatorio 

(valore 

numerico)

% di sconto 

obbligatorio  

aggiuntivo 

(valore 

numerico)

Estremi della G.U.R.I

% sconto ulteriore  sul 

prezzo a confezione 

(valore numerico)

Prezzo  offerto per 

confezione (IVA esclusa) 

Prezzo unitario 

d'offerta (IVA 

esclusa)

Importo sub lotto 

complessivo 

biennale  offerto 

(IVA esclusa) 

Importo lotto 

complessivo 

biennale offerto 

(IVA esclusa) 

IVA

82 A 240.160 CP

82 B 66.036 FL

82 C 12.560 FL

83 A 29.920 CP

83 B 116.080 CP

83 C 44.408 FL

84 A 92.140 CP

85 A 18.300 CP

86 A 13.462 FL

86 B 192.872 FL

87 A 11.180 FL

88 A 163.640 CP

89 A 10.400 CP

90 A 1.520 TUBO

91 A 15.740 FL

92 A 9.224 FL

93 A 59.668 FL

94 A 13.800 FL

95 A 287.890 FL

96 A 38.040 FL

97 A 196.168 CP

98 A 322 FL

98 B 898 FL

99 A 4.894 FL

100 A 259.480 FL MONODOSE

101 A 3.334 FL

102 A 112 FLAC

103 A 784 FL

103 B 3.096 FL

103 C 470 FL
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LOTTI DESERTIRagione sociale fornitore LOTTO SUB 

Quantitativo 

massimo 

biennale

Unità 

aggiudicazione/

misura

Denominazione del 

prodotto 

codice AIC 

offerto

Numero di 

unità per 

confezione

classe di 

rimborsabilità 

Prezzo di 

vendita (al 

pubblico)  a 

confezione (Iva 

Esclusa)

% sconto  di 

riferimento 

obbligatorio 

(valore 

numerico)

% di sconto 

obbligatorio  

aggiuntivo 

(valore 

numerico)

Estremi della G.U.R.I

% sconto ulteriore  sul 

prezzo a confezione 

(valore numerico)

Prezzo  offerto per 

confezione (IVA esclusa) 

Prezzo unitario 

d'offerta (IVA 

esclusa)

Importo sub lotto 

complessivo 

biennale  offerto 

(IVA esclusa) 

Importo lotto 

complessivo 

biennale offerto 

(IVA esclusa) 

IVA

104 A 148 FL

nonché dichiara che i costi relativi alla sicurezza afferenti all'esercizio dell'attività svolta dall'impresa di cui all'art. 87, comma 4, del D.Lgs. 163/2006 e s.m.i., sono: _____ 

(indicare i costi in valore unitario oppure in termini percentuali rispetto al valore complessivo offerto, per il lotto in esame)

_________, lì ______________

timbro e firma

________________________


