
 

ONERI DELLA SICUREZZA 

 

La _____________, con sede in ________, Via _____________, in persona del 

__________ e legale rappresentante _____________, (in caso di R.T.I. o consorzio di 

concorrenti indicare tutte le imprese raggruppande, raggruppate, consorziate o 

consorziande) (di seguito, “Impresa”, “Raggruppamento” o “Consorzio”) 

 

DICHIARA 

 

che l’importo complessivo delle misure di adempimento delle disposizioni in materia di 

salute e sicurezza da sostenere per l’esecuzione del presente appalto, pari ad Euro 

_______,__= (____________/__), indicato a Sistema, è determinato in base alle seguenti 

informazioni di dettaglio1: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

______, lì__________  

 

FIRMATO  

DIGITALMENTE 

 

                                                           
1 Con riferimento agli oneri per la sicurezza per rischi specifici, si precisa che tali oneri non rappresentano 

per l’Agenzia un corrispettivo aggiuntivo rispetto a quello indicato nell’offerta economica stessa, bensì una 

componente specifica di essa. 
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Firma sostituita da indicazione a mezzo stampa
allegato a AGE.AGEDC001.REGISTRO INTERNO.0006866.23-06-2023.I


