UN IVERSITA’ DEGLI STUDI DI NAPOLI FEDERICO 11

Ripartizione Attivita Contrattuale, Relazioni con il Pubblico

Ufficio Economato

AUTORIZZAZIONE DI SPESA N. 47

Oggetto: Pubblicazione in formula abbinata sul quotidiano la Repubblica Edizione
Nazionale e la Repubblica ed. Regionale dell’Avviso di Gara 3/L/2017 —

1313.MSAS8A
' Prezzo

QUADRO ECONOMICO DELLA SPESA: Unitario EREZAOTTOTARE

Pubblicazione sul quotidiano La Repubblica Edizione

Nazionale e la Repubblica ed. Regionale dell’Avviso di

Gara 3/L/2017 — 1313.MSAS8A — Lavori di rifacimento e di

messa a norma della copertura di alcune aule ubicate

presso il complesso Universitario di Monte Sant’Angelo _

Edificio 8 (aulario con campi sportivi in copertura) € 380,00
Importo della spesa € 380,00
LV.A. al 22% 83,60
TOTALE COMPLESSIVO € 463,60

Codice conto e descrizione: C.A. 04.41.04.06.09 Spese per pubblicita degli atti
CIG: ZF822C155F

Proposta d’Otdine e/o affidamento: Proposta d’Otdine e/o affidamento: A. MANZONI &C. S.p.A.
CF/PI 04705810150, che offre, per la combinata (Nazionale e Locale), il prezzo piu basso.

Pagamento: INTESA SAN PAOLO - IBAN.ITA0306969462100000008117

Allegati: Richiesta delPU.G.C.L.I. del 09/03/2018, richiesta preventivi inviati in applicazione del principio della
rotazione a:, Lexmedia srl , Res Mediagroup Spa, A.Manzoni & C Spa e Libra Editrice con e-mail del 12/03/2018,
preventivi pervenuti di Rcs Mediagroup SpA , A.Manzoni e Lexmedia srl per combinata nazionale e locale e

Libra editrice solo locale;
dichiarazione relativa alla ditta affidataria resa ai sensi del nuovo piano di prevenzione della corruzione

VISTO: PER JIMPEGNO VISTA LA PROPO AUTORIZZA
IL CAPO D ’UFFICIO IL DIRIGENT A AR IL DIRIGENTE [IZIONE
Dott.ssa dia Palombo Dott.ssa Qarla G i Dott.ssa erlingo
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Mod. Ant. B/B282016 - U1, Economato - Dichiarazione da rendere per procedure in economia in
caso di affidamenti diretti. prima della stipula del BAO o dell*invio dell’ODA.

<

DICHIARAZIONE SOSTITUTIV A
{ai sensi del D.P.R. 4452000)

. AUTORIZZAZIONE N. 47/2018
I sottoscritti:

Z | CLHOGODE T TDATA DI TNILA OUATTTA B |
(NOME | COGNOME_ _ NASCITA | NASCITA |
| CARLA CCAMERLINGO | NAPOL) 120 o7y | Dinisente Ripanizione Aiv. |
\ ] | ¢ Contratuali

| : f’ ; l Capo UlTicio Fconomato |
| CLAUDIA | PALOMBO | NAPOLI | 210871963 Responsabile della Procedura di !
L e ! | amdamento |

' { Personale coinvolo a vario titolo

: : Santi Cosma ¢
Fleonora Maria DIENMAMBRO | o 0202 195 ‘ aredazi JIA
. A " Damiano (1T 202 1957 nella redazione della

- I documentazione

Consapevoli della vesponsabilita penale e defie conseguenti sanzioni cui possono andare incontro in caso di falsa
dichiarazione. ai sensi dell art.-76 del D.P.R. 4452000. sotto la propria responsabilita

DICHIARANO

o di non avere interessi personali (di qualsiasi natura. anche non patrimoniale) in relazione all’ impresa MANZONI

e I"assenza di re%zioni di caniugio. convivenza. parentela fino al quarto grado ¢ allinita fine al quarta con i titolari e i
componenti deghi organi amministrativi ¢ societari di tali imprese.
Dichivrono, uliresi. di ossere informati che:
arai sensi ¢ per glieffenti di cuioal D Lgs. N 196 2003, 1 dati personali raceolti saranno trattati; anche con
Srwmenti informatici. esclusivamente nell'ambito del procedimento poer il quale da presente dichiarazione
viene resa:
hyai sensi del vieenre Piano Triennale della Prevenzione e della Corruzione,. lu prescite dichiarazione sard
pubblicara sul sito vweeb di dicneo,

Napoli,

| Dichiaranti
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["Ai sensi dellart. 38, D.P.R 145 del 28 dicembre 2000, Iz dichiarazione ¢ sofioscritta dall interessalo in presenza del
: dipendente addetto ovvero sottoscritta ¢ inviata insieme alla fotocopia. hon autenticata i un (Iocunjcnlo di identita de!
*dichiarame. all'ufficio competente via fax. tramite i incaricalo. oppure a mezzo posta. La fotocopia del documento di
{_identita non sard pubhlicats sul sito web di Ateneo mia resterd agli aui dell*Utficio. _ |

La dichivrazione va resa dalle wnita Ji personale dell™Uflicio che sono chivmani a collaborare con il capoufficio
nell ambito della procedura, nello svolgimento dei compiti propri dell area ¢ categoria di appuartencnza

PARENTI di prinis grudo dek dichiarame: madre. padre. tighio a: purcn.li di \‘L'L'ull(/r.) j\l{'m/n (/u_/ (/liy/m/run/c_': n'OI:\HO:II.
nipate (Nghioa del fighio ar fratello sorella: parent di rerzo grado: bisnennoa. bllsmpolg (.|lg|10 a (Iel'hgllo-a. dgl
fighoa). zioa: nipote tlighioa del tratello o sorella): parenti di guarto grado: cugino a (figlio.a dello zio-a). prozio
(tratello sorella dgl nonno a). pronipote (figlioa del figho-a del fratello o sorella).



