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Ordine n° 90 del 13/03/2026
IMPORTANTE: Si prega di inserire sempre nella Fattura Elettronica i seguenti riferimenti:
Codice Ufficio <CodiceDestinatario> 910HJ8
Id Documento <DatiOrdineAcquisto><ldDocumento> DG1368420

) Codice CUP Codice CIG Codice Articolo
nga <DatiOrdineAcquisto><CodiceCUP> <DatiOrdineAcquisto><CodiceCIG> <CodiceArticolo><CodiceValore>

1 BACDAB9BA2 S14

2 BACDAB9BA2 S14

3 BACDAB9BA2 S14

4 BACDAB9BA2 S14

5 BACDAB9BA2 S14




Universita
degli Stud
di Ferrara

Dipartimento di Medicina Traslazionale e per la Romagna
Via Luigi Borsari, 46 44121 FERRARA ITALIA

C.F. 80007370382

P.IVA 1T00434690384

Spett.le WATERS srl

Viale T. Edison,110

C.F. 04742591003

20099 SESTO SAN GIOVANNI (MI) ITALIA

P.IVA 1T02438620961

Ordine n° 90 del 13/03/2026

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
G09728 - Servizio di manutenzione strumento XEVO TQD - Prof. Marti
RIFERIMENTO ESTERNO PREVENTIVO
Offerta n. 24051049
MODALITA' DI PAGAMENTO BANCA AGENZIA IBAN
Conto corrente bancario INTESA SANPAOLO SPA MILANO - VIALE FULVIO TESTI IT72A0306909456100000003635
PREZZO PREZZO IMPONIBILE NON ol
DESCRIZIONE | QTA' | yxiamoe| Torarce |SCONTOE€| MAGG.e | MEON ot | o N oLE ¢| MPONIBILE | VA€ TOTALE €
EX ART 72 €
740003857 PM
1 Q%\?U'TY H-Class SM-| 3.208,0000 3.208,00 0,00 0,00 3.208,00 0,00 0,00 705,76 391376
740003836 PM
2 ég\aﬂuwv H-Class 1 2.256,0000 2.256,00 0,00 0,00 2.256,00 0,00 0,00 496,32 2.752,32
740004522 PM XEVO
3 |Tap 1 9.072,0000 9.072,00 0,00 0,00 9.072,00 0,00 0,00 1.995.84 11.067,84
700001352 PUMP,
VACUUM,
4 | ShGASaER 1 1.008,0000 1.008,00 0,00 0,00 1.008,00 0,00 0,00 221,76 1.229,76
700005822
COLLISION CELL
5 | SSEMBLY 1 1.328,0000 1.328,00 0,00 0,00 1.328,00 0,00 0,00 292,16 1.620,16
CODICE IVA NON imPoNiBILE € | NON 'X;?f,"zBé"E EX | |IMPONIBILENETTO€ | AMMONTARE IVA €
1302B - IVA al 22% (com.le) 0,00 0,00 16.872,00 3.711,84
TOTALE PREZZO € 1 6872‘00
TOTALE SCONTO € 0,00
TOTALE MAGGIORAZIONE € 0,00
TOTALE IMPONIBILE € 1 6872’00
TOTALE IVA € 3.7 1’84
TOTALE NON IMPONIBILE € 0‘00
TOTALE FISCALE ORDINE € 20583‘84
N. Riga CIG N. Riga PROGETTO
1,2,3,4,5 |BACDAB9BA2 1,2,3,4,5 (2026-PT-MEDICINA-LEGALE_001

CAUSALE ACQUISTO

Fuori convenzione
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MODALITA' ED INDIRIZZO CONSEGNA

Dip. di Medicina Traslazionale e per la Romagna - Alla
c.a. della Dott.ssa Bernardi - tel. 0532/45510 - Via
Fossato di mortara, 70 c/o CUBO - 44121 - Ferrara

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:

Il Responsabile

N
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Signature Not Verified

Firmato digitaMente ga Paola
Secchiero 4

Data: 16.03.202 :59:13 CET
Organizzazione: UNIVERSITA' DEGLI
STUDI DI FERRARA/00434690384
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