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Ordine n° 670 del 24/07/2024

Si prega di riportare in fattura : il numero e la descrizione completa dell'ordine , per le forniture indicare anche il numero del D.D.T.

DESCRIZIONE DATA SCADENZA
Riparazione strumento scientifico 23/08/2024
RIFERIMENTO ESTERNO PREVENTIVO RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO
4623817 Dr.ssa Monica Molinai
MODALITA' DI PAGAMENTO BANCA AGENZIA IBAN
Conto corrente bancario BANK OF AMERICA N.A. SEDE DI MILANO IT70G0338001600000013948018
PREZZO PREZZO IMPONIBILE NON hiely
DESCRIZIONE QTA' UNITARIO €| TOTALE € SCONTO € | MAGG.€ NETTO € IMPONIBILE € IEh;I(ng.II_B;;Ié IVA€ TOTALE €

IL-SER-TRAVEL-Z1
ILLUMINA TRAVEL
ZONE 1 - Travel
expense charge when
nearest available

1 [lllumina representative 1 1.133,0000 1.133,00 0,00 0,00 1.133,00 0,00 0,00 249,26 1.382,26
is between 0 and 150
miles (0 to 241km)
round trip from the
customer site. Numero
di beni: M01369

SV-500-1002 On-Site
Labor-SQ Per hour on-
2 site sequencing 5
support (2 hour
minimum) Numero di
beni: M01369

469,0000 2.345,00 0,00 0,00 2.345,00 0,00 0,00 515,90 2.860,90

20025890
SPARE,ASSY,
SYRINGE PUMP,
SOLENOID +
BRACKETASSY,
SYRINGE PUMP
SOLENOID +
BRACKET - Numero di

1 6.933,0000 6.933,00 0,00 0,00 6.933,00 0,00 0,00 1.5625,26 8.458,26

15046997 MiSeq
Reagent v3
Europe/APAC IMiSeq
Reagent v3
Europe/APAC INumero
di beni: M01369

1 343,0000 343,00 0,00 0,00 343,00 0,00 0,00 75,46 418,46

CODICE IVA NON IMPONIBILE € el IX;?';IZBe"'E = IMPONIBILE NETTO € AMMONTARE IVA €

1103B - IVA al 22% (ist.le) 0,00 0,00 10.754,00 2.365,88

N
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10.754,00

TOTALE PREZZO €
TOTALE SCONTO € 0,00
TOTALE MAGGIORAZIONE € 0,00
TOTALE IMPONIBILE € 10.754,00
TOTALE IVA € 2.365,88
TOTALE NON IMPONIBILE € 0,00
TOTALE FISCALE ORDINE € 13.119,88
N. Riga CIG N. Riga PROGETTO
1,2,3,4 B29245F810 1,2,3,4 LIB_VT20_COVID_19_MGALLI

CAUSALE ACQUISTO

Affidamento in economia - affidamento diretto

MODALITA' ED INDIRIZZO CONSEGNA

Ospedale L.Sacco, Dip di Scienze Biomediche e
Cliniche, Via G.B. Grassi 74, 20157 Milano, pad 19 4°
piano -lab. Clinica Malattie Infettive. Riferimenti: Sig. ra
Carotta /Dr. ssa Lai tel. 0250319771-9774

Per quanto non previsto nella presente lettera d'ordine, la fornitura si intende soggetta all'osservanza delle vigenti norme e disposizioni riguardanti le forniture diconto dello Stato.Ai
fini degli obblighi di tracciabilita dei flussi finanziari, previsti dall'art. 3 della legge 136/2010, nelle fatture e negli altri documenti fiscali emessi ai finidell'ottenimento del pagamento,
I'appaltatore (ditta) & tenuto a riportare gli estremi del conto corrente dedicato, e, se riportati nell'ordine, il Codice Identificativo diGara (CIG) e il Codice Unico di Progetto
(CUP).Trattamento dei dati personali e tutela della riservatezza. Ai sensi e per gli effetti del Regolamento UE 2016/679 del 27 aprile 2016 relativo alla protezione delle persone
fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali, si informa che i dati forniti dall'impresa sono trattati esclusivamente per le finalita connesse alla fornitura e per la gestione del

contratto.

Note: Prog. 33818 - Riva

Pagina 2 di

Il Responsabile




