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                                 DIPARTIMENTO DI SCIENZE DEL FARMACO E DELLA SALUTE

RICHIESTA D’ORDINE 

	PROF. ___________________ 
	
	
	FONDO________________________________
	


oppure
UFFICIO: ___________________________
Indirizzo di consegna (specificare piano): DIP. DI SC. DEL FARMACO E DELLA SALUTE -                    EDIFICIO 2, VIA S. SOFIA  64, 95123 - ____  PIANO  -  CITT. UNIVERSITARIA –  CATANIA 

Note (*): ___________________________________________________________________________
               ___________________________________________________________________________

               ___________________________________________________________________________
(*)    Motivare dettagliatamente eventuale urgenza, eventuale indagine di mercato effettuata (allegare -3 preventivi, eventuale attestazione di unicità della ditta (allegare documento della ditta), dichiarazione di infungibilità dei prodotti accertata e motivata, qualsiasi altra dichiarazione che possa servire a dare incarico alla ditta da voi designata, altrimenti sarà cura dell’ufficio provveditorale procedere con la ricerca dell’operatore economico.
(**)  La richiesta va fatta, preferibilmente, per COAN, ossia per codice di Contabilità Analitica 
	Codice univoco del prodotto
	Codice MEPA

	Descrizione
	Q.tà
	IMPORTO unit.
	IMPORTO tot.

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	TOTALE  IVA  ESCLUSA
	
	
	

	
	
	IVA
	
	
	

	
	
	TOTALE  IVA  INCLUSA
	
	
	


Catania, 
	                    Il Richiedente
	                     Il Responsabile del Fondo
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