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Dipartimento Universitario Clinico di Scienze mediche, chirurgiche e della salute
IL DIRETTORE

Decreto n. U22/2017 - Prot. n. /‘4 2‘1 }6/6 /4 :{
Repertarion. _ 234 /20 A% 2017vinz2

Oggetto: Autorizzazione all'affidamento di servizio di catering coffe-break, lunch
buffet per i congressi pediatrici “A Tu per tu con lo specialista” al di
sotto della soglia di cui all'art. 35 del D.Lgs. n. 50 del 18 aprile 2016. C.1.G. n.
ZCE1FO7FAF (TRATTATIVA DIRETTA MEPA n.183171 __), ai sensi degli
artt. 32, 36 e 63 del D.Lgs. 50/2016.

IL DIRETTORE DEL DIPARTIMENTO

Visti gli articoli 32, 36 e 63 del D. Lgs. 18 aprile 2016, n. 50,
Visto il Regolamento di Ateneo per 'amministrazione, la finanza e la contabilita, ed in particolare,
per quanto applicabile, il Titolo IV;

Premesso che si & reso necessario procedere all’affidamento del servizio di catering coffe-
break, lunch buffet (22 giugno) in quanto necessario durante le pause del corso a
TU PER Tu con lo specialista” su richiesta del Prof. Alessandro Ventura

Considerato che il R.U.P. del procedimento € la Dr.ssa Annamaria Diana;

Considerato che la copertura finanziaria necessaria all'acquisizione in argomento grava sul progetto
U22-SPECPEDIATRIA-17 di cui € Responsabile il Prof Alessandro Ventura

Considerato che non risultano attive Convenzioni CONSIP per il settore merceologico di interesse;

Considerato che ¢ stato possibile utilizzare il Mercato Elettronico della Pubblica Amministrazione

(MEPA), che I RDO 1519692 nonostante I'invito esteso a tre fornitori, che richiedeva lo
stesso tipo di servizio, & andata deserta, la scelta del contraente & stata effettuata

mediante affidamento richiedendo I'offerta tramite trattativa diretta ad un unico fornitore;

Considerato che, a seguito della procedura di cui sopra ha partecipato la seguente Impresa

Ferdi srl
ed ha presentato migliore offerta per totali Euro 714,61 (IVA esclusa)

Considerato che il contratto verra stipulato in modalita corrispondenza commerciale con Femissione
di buono d’ordine istituzionale contenente gli elementi essenziali del contratto stesso di
cui all'allegato “A”, fermo il rispetto, da parte del R.U.P., dei criteri di proporzionalita ed

economicita;
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Dipartimento Universitario Clinico di Scienze mediche, chirurgiche e della salute
IL DIRETTORE

DECRETA

art. 1 — di autorizzare, ai sensi degli artt. 32, 36 e 63 del D.Lgs. 50/2016, la procedura di cui alle

premesse;

art. 2—  di approvare I'affidamento della fornitura del servizio di catering coffe-break, lunch
buffet (22 giugno) alla societa Ferdi srl per I''mporto di Euro 714,61 (IVA esclusa)},
gravante sui fondi indicati e con le motivazioni di cui nelle premesse;

art. 3— di dare pubblicita al presente provvedimento ai sensi dell'art. 29 D.Lgs. n. 50/2016;

art. 4~ di incaricare la Segreteria Amministrativa del Dipartimento dell'esecuzione del
presente provvedimento, che verra registrato nel Repertorio dei Decreti del Dipartimento
di Scienze Mediche Chirurgiche e della Salute.

Trieste, | § GIU, 2017

|| Digettore del Dipartimento
oberto Di Lenarda
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Dipartimento Universitario Clinico di Scienze mediche, chirurgiche e della salute
IL DIRETTORE

ALLEGATO “A”

REQUISITI DEL CONTRATTO

. oggetto della prestazione;
. caratteristiche tecniche e le qualita del bene, del lavoro o del servizio richiesto;

. modalita di esecuzione della prestazione;

. modalita e tempi di pagamento;
. termine per I'esecuzione della prestazione;
. garanzie richieste all'affidatario;

~N O O W N

. misura delle penali;

8. obbligo di assumere a proprio carico tutti gli oneri assicurativi e previdenziali di legge, di osservare
le norme vigenti in materia di sicurezza sul lavoro e di retribuzione dei lavoratori dipendenti, nonché
di accettare le condizioni contrattuali.
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Dipartimento Universitario Clinico di Scienze mediche, chirurgiche e della salute

DOCUMENTO DI RICHIESTA ORDINE

|| sottoscritto Prof. Alessandro Ventura

CHIEDE

Di procedere allacquisto di beni/servizi/forniture servizio catering congressi pediatria 22
giugno 2017

gravanti sul progetto U22 specpediatria-17......... di cui sono il responsabile.

Responsabile del progetto

Alessandro Ventura

Data, 10 maggio 2017

MOTIVAZIONE congresso 25 maggio 2017
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Email: segrelera. dsm@unils it
Codice Fiscale 80013890324 - Partita IVA 00211830328

Ordine n° 184 del 16/06/2017

IMPORTANTE: Si prega di inserire sempre nella Fattura Elettronica i seguenti riferimenti:

SR - ‘ S oo
Codice Ufficio |<CodiceDestinatario> Cv0048
Id Documento E<DatiOrdineAcquislo><IdDocumento> DG554064
Codice CUP Codice CIG Codice Articolo !
Riga |
<DatiOrdineAcquisto><Codice CUP> <DatiOrdineAcquisto><CodiceCIG> <CodiceAtticola><CodiceValore> ‘
1 ZCE1FQ7FAF £0520 ‘
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Dipartimento Universitario Clinico di Scienze mediche, chirurgiche e della

salute
spattle FERDI S.R.L.

Ospedale di Cattinara - Strada di Fiume, 447 34149 TRIZSTE ITALIA

Tel: 0403824007 Fax: 0403884585
N % 2 VIA CRISPL,5/A

34125 TRIESTE (TS) ITALIA
C.F. 00228520328 P.IVA IT00228520325

Email. segretena dsm@units.it
Codice Fiscale 80013890324 - Partita {VA 00211830328

Tel: 040€61080 Fax: 040661060
EMAIL: GASTRONCMIA@FERCLIT

Ordine n° 184 de! 16/06/2017
Codice progetto: U22-SPECPEDIATRIA-17 - SCUOLA DI SPECIALIZZAZIONE IN Pediatria

Si prega ¢i riportare in fatura il numero e fa descrizione complela dell'ording; per le fomiture incicars anche it numero del D.O.T.

RIFERIMENTO E DATA VS. OFFERTA INDIRIZZO DI CONSEGNA
. | PREZZO PREZZO NGN IMPONIBILE ‘
DESCRIZIONE CUpP ClG QATA UNITARIO TOTALE SCONTO |MPONIBILE NETTO VA TOTALE
I coifee break congressi ZCE1FO 77; ; ~a "
SRS S| A 714 6100 714,81 0,00 ¢.00 7145 71,46 785,07
- ~ o . i
CODICE IVA IMPONIBILE NETTO € AMMONTARE IVA € |
1102 - IVA al 10% (1st.le) 714,61 71,46
TOTALE PREZZO € 714,81
TOTALE SCONTO € 0,00
TOTALE IMPOMIBILE € 714,61
B TOTALE VA € 71,48
TOTALE FISCALE ORDINE € 786,07
CAUSALE ACQUISTO !No CONSIP

Ii pagamento sara effettuato dooe la verifica della farnitura/prestazione/servizio (ci norma entro 30 giomi della cata di emissione delia fattura, salvo diversi
accordi con il fornitore).

A normia di legge si accetta l'autocertificazione relativa al possesso dei requisiti di regolarita confributva per importi sino a 20.069,00 €. in caso di verifica efo
ricezione di DURC negativo, questa amminisirazione intraprendera tutie le azioni previste dalla normativa vigenle.

Il Responsabile di Progetto It Direttore di Dipartimento



CONFERMA D'ORDINE (rif. ns. Buono d'Ordine n°® 184 del 16/06/2017)

Si comunica che, prima dell'evasione cella fornitura oggetic del presente Buono d'Ordine, & richiesto il reinvio della presente Conferma d'Ordine,
soltoscritta in calce "per accettazione', in cui & indicata la sottostante clausola, relativa afia tracciabilitd dei flussi finanziari, pena la pullitd assoluta

dell'ordine stesso: "L'Impresa destinataria del presente ordine assume tutti gif obblighi di tracciabilita dei flussi finanziari di cui all'art. 3 delia
L. n° 136 dd. 13/08/2010 e s.m.i. La medesima si impegna a dare immediata comunicazione alla stazione appaltante ed alla Prefettura — Ufficio
Territoriale del Governo della Provincia di Trieste — della notizia dell'inadempimento delia propria controparte agll obblighi di tracciabilita
finanziarfa",

N.B.: Ai fini DURC, si richiede altresi di indicare, a conferma, il n® di dipendenti operanti presso codasta societa nell'apposito campo: n° dipendenti

operanti: .................

Luogo e data:
per accettazione: l'Impresa

(timbro e firma)

N.B.: La sottostante parte va compilata solo nel caso in cui Codesta Sociata non abbia gia provveduto a comunicare | dati richlesti e/o loro
variazioni. Anche in questo caso si prega comunque di sottoscrivere a pié pagina Iimpegnativa a comunicare tempestivamente qualsiasi

variazione dei suddetti dati. !
A sensi dell'art. 3, comma 7, della L. 136/2010 e smi, il sottoscritto (generalita  cod. fiSC.) ... e
.......................................................................................... nella 8ua QUAIHE O .......ecineninrnrcr et nsnse s s sss e s ae
et 13T T P 0 R PP P IR
con sede [2gale in .....ccoeeiiiiiiiiinns e e e rngapesnmmessnsesssenea i R ROTIEE G TR s e
CFnammainmanssammmmmms PLIVA i ipenmanassisivne s comunica gli estrem identificativi del conto corrente bancario / postale,

dedicato agli appalticommesse pubbliche, nelfi qualefi transiteranno | movimenti finanziari:

COMICE IBAN ..o e

| scggetti autorizzati ad operare sul precetto conto sonc:

(indicare i soggetti autorizzati con nome, cogneme, luogo, data di nascita e codice fiscala)

It sottoscritio si impegna a comunicare tempestivamente ogni modifica che dovesse intervenire ai dati trasmessi con la presente comunicazione.

Luogo e data: ___ i -

(timbro e firma)

_— ) _ S—— : ;
‘ I dati raccolti saranno trattati. anche con mezzi informatici, esclusivamente per il procedimento per il quale la dichiarazicne viene resa (art. !

‘ 13 D. Lgs. 196/2003).




