
RICHIESTA DI ACQUISTO per AFFIDAMENTO DIRETTO

nei casi previsti dalla normativa
MOD. SBL C

A CURA del RICHIEDENTE Riommi Francesco

AREA COORDINAMENTO:   06 ATTIVITA' OPERATIVE

Codice attività e titolo identificativo:  06-2010-25 SCOPERTA IMPRENDITORIALE 2025 

Codice CUP: I98I25000300009

Oggetto della RDA - Descrizione del prodotto/servizio/lavoro/prestazione delle modalità di svolgimento: 
Servizio Catering presso Teatro Caio Melisso Spoleto n°200 partecipanti

Importo/Base di gara sulla base di conoscenze/indagini e comunque nei limiti del budget assegnato: 
  Euro 3.200,00 al netto di IVA

Tempistica (inizio e scadenza della fornitura/contratto/rapporto):
  dal 14-04-2026 al 09-04-2026

Modalità di pagamento:   Bonifico 
Termini di pagamento:   Saldo 
Tempi di pagamento:   30 giorni

La spesa non risulta rientrante nella Programmazione acquisti poichè non è previsto obbligo.

Al fine della 'Privacy' per una corretta individuazione delle modalità di trattamento dei dati indicare la/le piattaforma/e su cui i dati
verranno caricati: 
  Società trasparente

Procedura utilizzata per la scelta dell'operatore economico:

Affidamento diretto senza comparazione: Altro 
Motivazioni scelta fornitore: Informalmente sono stati chiesti due preventivi, l'operatore economico è risultato il piu' conveniente.

Nominativo suggerito (nel rispetto del principio di rotazione con consultazione Elenco/elenchi fornitori o indagine di mercato):

1. Nome e Cognome: ALBERGO CLITUNNO S.N.C. DEI F.LLI TOMASSONI 
PIVA: 01825240540 
Indirizzo: Via Sordini - 06049 SPOLETO (PG) 
Email: albergoclitunnosnc@ticertifica.it 
Peo: info@hotelclitunno.com 
Affidamenti: no obbligo rotazione - importo sotto 5.000 euro 

Direttore dell'esecuzione contratto / Direttore lavori: Marini Mauro (mmarini)

OPERATORE ECONOMICO SCELTO

Denominazione / Ragione sociale: ALBERGO CLITUNNO S.N.C. DEI F.LLI TOMASSONI 
Indirizzo: Via Sordini - 06049 SPOLETO (PG) 

P.IVA: 01825240540 
Codice Fiscale: 

Email o PEC: albergoclitunnosnc@ticertifica.it
Motivazioni della scelta dell'affidatario: impegno massimo fino a 200 partecipanti per coffee break e aperitivo

Importo Affidamento: 3500,00 euro al netto di IVA

Codice CIG: 
BB3C3189F8

Componente incaricato della verifica dei requisiti:
Galletti Paola (pgalletti)



Data Esito Approvatore Ruolo Note

09-04-2026 POSITIVO Galletti Paola Rotazione - Uff. Acquisti

09-04-2026 POSITIVO Marini Mauro Resp. UO

09-04-2026 POSITIVO Marini Mauro~0000c069 Resp. di funzione/RUP*

* Verifica della correttezza e completezza della procedura

09-04-2026 POSITIVO Ferrucci Luca Stazione Appaltante**

** Valevole come determina a contrarre che autorizza la procedura e conferma il nominativo del RUP e del Direttore dell'esecuzione del contratto / dei lavori

14-04-2026 POSITIVO Marini Mauro Allegato 1 - Resp. di funzione/RUP
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