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Oggetto: Autorizzazione all'affidamento di  forniture di ATTREZZATURE
SCIENTIFICHE al di sotto della soglia di cui all'art. 35 del D.Lgs. n. 50 del
18 aprile 2016. C.1.G. ZD31D94F50 NO MEPA, ai sensi degli artt. 32 e 36 del
D.Lgs. 50/2016.

IL DIRETTORE DEL DIPARTIMENTO

Visti gli articoli 32 e 36 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 1V;

Premesso che si & reso necessario procedere alla fornitura di ATTREZZATURE SCIENTIFICHE
(LAMPADA FLUOR. E ACCESSORI) in quanto indispensabili all'individuazione di tracce
biologiche latenti (non visibili ad occhio nudo alla luce solare), su richiesta del Prof. Paolo
Fattorini;

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
U16PFCT16 di cui € Responsabile il Prof. Paolo Fattorini;

Considerato che é stato utilizzato il Mercato Elettronico della Pubblica Amministrazione (MEPA) ma
I'RDO 1543049 é andata deserta e conseguentemente si & proceduto all’affido diretto alla
Foster & Freeman Limited con sede nel Regno Unito di Gran Bretagna;

Considerato che l'offerta presentata dalla Foster & Freeman Limited con sede nel Regno Unito di
Gran Bretagna soddisfa la richiesta ed ammonta a totali Euro 1610,24 iva esclusa, importo
giudicato congruo dal richiedente;

Considerato che il contratto verra stipulato in modalita corrispondenza commerciale con I'emissione
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;
DECRETA
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art. 1 — di autorizzare, ai sensi degli artt. 32 e 36 del D.Lgs. 50/2016, la procedura di cui alle
premesse;

art. 2— diapprovare l'affidamento della fornitura di ATTREZZATURE SCIENTIFICHE (lampada
fluor.+ accessori) all'lmpresa Foster & Freeman Limited con sede nel Regno Unito di
Gran Bretagna per I'lmporto di Euro 1.610,24 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, data del protocollo
Il Djrettore del Dipartimento

Prppf. Roberto Di Lenarda
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ALLEGATO “A”

REQUISITI DEL CONTRATTO

1. oggetto della prestazione;

2. caratteristiche tecniche e le qualita del bene, del lavoro o del servizio richiesto;
3. modalita di esecuzione della prestazione;

4. modalita e tempi di pagamento;

5. termine per I'esecuzione della prestazione;
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Ospedale di Cattinara - Strada d} Fiume, 447 34148 TRIESTE ITALIA Seatls: FOSTRR & FREEMAN LIWTED
Tel: 0403984007 L VALE PARK EVESHAM

iI: segretena.ds ilg.it .
Emai: segroteria. dsm@unils.| WR11 1TD UK WORCESTERSHIRE (EE) REGNO UNITO DI
Codice Fiscale 80013890324 - Partita IVA 00211830328 GRAN BRETAGNA

C.F. P.IVA GBGE311768172

Ordine n°® 109 del 24/04/2017
Codice pragetto:-U16PFET16-—conto terzi fatture emesse 2016

Si prega di riportare in fattura il numero e la dusn'izrnne ournpla!a de!rom‘lne per le I'ornture Indicare anche i numero del 0.D.T.
RJFERIMENTO E DM’A VS OFFERTA : e iND-IRIZZCI DI CONSEGNA

i

Ospadara Cattinara strada di Fiume 447 34100 Trieste pal. anatomia uco med, lega!e datt. F.Bassan

DESCRIZIONE™ | GUP | Ci6 | PAPONIBILE NETTO
lampada flur, + accassorl s 1.610,2400 1.810,24 0,00 0,00 1.610,24
TOTALE FREZZO € 1610‘24
TOTALE SCONTC €| 0,00
TOTALE FISCALE ORDINE € 1.610.24
CAUSALE ACQUISTO _ ~ N0 consip

Il pagamento sara effettuato dopo la verifica della fornitura/prastazione/servizio (di norma entro 30 giomi dalla data di emissione delia faftura, salvo diversi
accerdi con [l fornitare).

A norma di leggs si accelta I'autccertificazione relativa al possesso dei requisiti di regolarita contributiva per imporli sino a 20.000,00 €. in caso di verifica - o
ricezione di DURC negativa, questa amministrazicne intraprandera tutte le azloni praviste daila normativa vigente.

Il Djfiettore di Dipartimento
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DOCUMENTO Di RICHIESTA ORDINE

[\ softoscritto Prof. Paolo Fattorini

CHIEDE

(con accessorl)

Di procedere allacquisto di: tampada @ fuorescenza Crme-scape

-----------

gravanti sul progetto

a, 02 maggio 2017

Dat

MOTIVAZI JONE ac quxsto( 5a) 0 pamco\ rita:

strumentaz e necess ria per l’ divi iduazione di di tracce biologiche
d alla luce so\are)

ad occhio nudao

39 040 2094749
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