
Modello di offerta economica 
Spett.le              
A.S.P. EMANUELE BRIGNOLE 
Via Assarotti n. 31/12 
16122 – GENOVA 
 
PROCEDURA PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI CARTELLA CLINICA DIGITALE PER GESTIONE 

DEGLI OSPITI PRESSO LA STRUTTURA “R.S.A. DORIA” DELL’A.S.P. EMANUELE BRIGNOLE. 
C.I.G. ZEE316F4DD 

 
OFFERTA ECONOMICA 

 

Il sottoscritto ________________________________________________________________________________ 

nato a _____________________________________________________(___) il ___________________________ 

residente a ______________________________ (___) Via ____________________________________________ 

in nome del concorrente ________________________________________________________________________ 

con sede legale in _____________________________________________________________________________ 

Codice fiscale ______________________________   partita I.V.A. ______________________________________ 

nella sua qualità di: Titolare o Legale rappresentante 
Procuratore speciale / generale 

viste ed accettate, senza condizione o riserva alcuna, tutte le norme e disposizioni contenute nella lettera invito e 
nel capitolato speciale d’appalto e nei loro allegati; 

OFFRE, AL NETTO DI I.V.A. E ONERI AZIENDALI PER LA SICUREZZA, I SEGUENTI PREZZI 

VALORE DELL’OFFERTA RIFERITA A TUTTO IL PERIODO CONTRATTUALE 

Per la soluzione “cloud based” sono compresi nell’offerta: 
- licenza d’uso + client; 
- canone annuo aggiornamento; 
- canone assistenza manutenzione; 
- start up; 
- server cloud; 
- formazione di 2 giorni. 
 
Importo del contratto 
per 36 mesi   € __________________ (____________________________________________) 
                                                                       (in cifre)                                                                       (in lettere) 

corrispondente ad un ribasso percentuale del __________ (_______________________ percento) 
sull’importo di € 35.000,00 (euro trentacinquemila/00) posto a base d’asta. 

 
   
 
 
Luogo e data ______________________________                                                                   
                                                                                                                                         Firma leggibile del concorrente 
        ___________________________________ 
 
 
 
 
 
 
Dichiara altresì che i costi aziendali per la sicurezza ammontano ad € ________________________ 

Luogo e data ______________________________                                                                   
                                                                                                                                         Firma leggibile del concorrente 
        ___________________________________ 


