
Allegato 2 

 

OFFERTA ECONOMICA 

 

(da compilarsi esclusivamente a cura di PERSONALE ESTRANEO  all’Amministrazione scolastica)  

 

        Alla c.a. 

        Dirigente Scolastico 

I. C. CASATI     

Muggiò 

 

Il/la sottoscritto/a..........................................................................................................nata/o a 

............................................................................ il  .............................................. residente a 

................................................. via................................................................... n.................... 

tel ………………………………………………………….mail………………………….…………………………………………………….............. 

C.F. …………………………………………………………………................................................................................. 

        

Dichiara sotto la propria responsabilità 

 

1. □ di essere in possesso di partita IVA n. ..............................................in qualità di lavoratore 

autonomo/libero professionista e di rilasciare regolare fattura; 

2. □ di essere/non essere iscritto ad una diversa gestione contributiva obbligatoria; 

3. □ di essere/non essere titolare di trattamento pensionistico; 

4.  □ di non essere in possesso di partita IVA e che l'attività svolta è una prestazione occasionale 

soggetta a ritenuta d'acconto nella misura del ..........................%; 

5. □ che a partire dal .............................. i compensi corrisposti per la suddetta attività sono/non 

sono da assoggettare al contributo INPS di cui all'art. 2 comma 26 e seguenti della Legge n. 335 

dell'8.8.1995, nella misura del .........................; 

6. □ di essere legale rappresentante (di associazione, ente, società, ecc) 

  con intestazione ................................................................................. 

  indirizzo ............................................................................................ 

             partita IVA o CODICE FISCALE ............................................................. 

 

C H I E D E 

di partecipare alla selezione per assumere l’incarico in qualità di esperto esterno di cui al bando prot.  n. 

..............  del ....................... 

 

Si impegna inoltre a comunicare tempestivamente a codesta Amministrazione se il reddito annuale di 

lavoro autonomo occasionalmente svolto superi Euro 5.000,00 nel qual caso chiede il versamento dei 

contributi alla gestione separata INPS (ar.44 c.2 D.L. 30/09/2003 convertito in Legge 326 del 

24/11/2003) 

□ il codice IBAN sul quale effettuare il bonifico è ___________________________________________ 

 

presenta la seguente offerta economica: 

 

Progetto: …………………………………………………………………………………………………………………………............................ 

 

Scuola: ………………………………………………………………………Classi …………………………………………….......................... 

 

Costo totale lordo progetto €. …………………………………………………………………………………………........................... 

 

importo orario € .....................(in cifre) € .....................................................................(in lettere) 

al lordo di ogni onere di legge. 

 

 

data……………………….....     Firma ……………………………………………….. 


