
  

Procedura aperta per l’affidamento del servizio di pulizie 
(CODICE CIG 4958171C22) 

 
Spett.le 
ASP EMANUELE BRIGNOLE 
P.le E. Brignole, 2 
16125 GENOVA 
 
 
Il sottoscritto_______________________________________________________________________ 

nato a _________________________________________________ il _________________________ 

in qualità di _________________________________________ della Ditta _____________________ 

_________________________________________________________________________________ 

codice fiscale _______________________________ Partita IVA_____________________________ 

con sede legale in ___________________________________________________________________ 

sotto la sua personale responsabilità ed edotto delle sanzioni previste dall’Art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 
dichiara i avere preso visione e di accettare, senza condizione alcuna, tutte le norme e disposizioni contenute nel capitolato 
speciale, nel disciplinare ed in tutti gli allegati richiamati e di aver tenuto conto degli oneri previsti per garantire 
l’esecuzione dei servizi nel pieno rispetto delle norme di sicurezza ed igiene del lavoro nonché degli obblighi assicurativi 
e previdenziali previsti dalle leggi e dai contratti ed accordi locali vigenti nel luogo sede dell’appalto e di ogni circostanza 
generale e particolare che possono influire sulla determinazione dell'offerta, giudicandola nel suo complesso remunerativa 
ed  

OFFRE IL SEGUENTE IMPORTO 
al netto dell’IVA e degli oneri per la sicurezza non soggetti a ribasso 

  
€__________________ (_______________________________________________________) 

                           (in cifre)                                                                                    (in lettere) 
 
costituito dalla somma dei seguenti canoni forfetari mensili per tutto il periodo contrattuale (totale canoni mensili X 7) 
indicati nella seguente tabella 
 

Canoni mensili 
TIPOLOGIA prezzo 

mq Sede P.le 
Brignole 

Via 
Struppa 

Corso 
Firenze Via Cambiaso Via Coronata 

A) Moduli assistenziali (degenze)   
B) Centri diurni - animazione   
C) Servizi di riabilitazione   
D) Servizi amm.vi e studi medici   
E) Parti comuni   
F) Camere mortuarie   
G) Spogliatoi   

                                                                                                                         TOTALE CANONI MENSILI  
offre inoltre la seguente tariffa oraria per eventuali prestazioni straordinarie: 

(tale quotazione non concorre alla valutazione dell’offerta economica ai fini dell’aggiudicazione) 
 
€___________________ (________________________________________________________) 
               (in cifre)                                                                                     (in lettere) 
 

data  __________________________ 
          In fede 
           ____________________________ 
                                                                                                                                                  (Firma del legale rappresentante) 
 
Si allega copia documento di identità                                                                                           pagina 1        (segue a pagina 2) 



 

 
Procedura aperta per l’affidamento del servizio di pulizie 

(CODICE CIG 4958171C22) 
 

Composizione dell’offerta economica 
L’offerta è stata determinata tenendo conto in particolare dei seguenti costi: 
 
 
1. € _______________ quale costo del personale come da dettaglio seguente: 
 

livello numero addetti monte ore costo medio 
orario altro totale costo 

contrattuale 

incidenza dei 
costi sul prezzo 

offerto 
      % 
      % 
      % 
      % 
      % 
      % 
 
Tale importo è stato calcolato tenuto conto di tutti i costi necessari a coprire le spese di personale che sarà impiegato 
in caso di aggiudicazione dell’appalto cui tale offerta si riferisce oltre che ogni altra spesa riconducibile al costo del 
lavoro. 
L’impresa presenterà su richiesta dell’ASP Brignole, quale prova di quanto sopra descritto, oltre alla documentazione 
in possesso dell’impresa medesima e sulla base della quale è stata determinata l’articolazione del costo del lavoro, 
anche apposita dichiarazione che l’Ufficio Provinciale del Lavoro rilascia riportando per ogni categoria di personale 
e rispettivo livello i dati dei costi nazionali così come essi risultano dalla tabella Ministeriale del Lavoro e delle 
Politiche sociali. 

 
2. € ______________________ quali spese per la produzione: 
 

ammortamento macchinari costo incidenza dei costi sul prezzo offerto 
attrezzature  % 
prodotti chimici  % 
formazione  % 
sicurezza art. 86 c. 3bis D.Lgs. 163/2006  % 
servizi aggiuntivi  % 
altro  % 

 
 
 
3. € ______________________ quali spese varie e utile d’impresa: 
 

spese generali  incidenza dei costi sul prezzo offerto 
altro  % 
  % 
  % 
  % 
  % 
  % 

 
 
data  __________________________ 
          In fede 
           ____________________________ 
                                                                                                                                                  (Firma del legale rappresentante) 
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