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Prot. n. 1602/C14 Porto Potenza Picena, lì 30/03/2018 
 

CD Marche srl 
Via Edison 4/6 
60127 Ancona (AN) 
cdmarche@pec.it 
 
Agli Atti 
Sito Web-sez. PON 
 

 
Oggetto: Determina a contrarre con procedura di affidamento diretto, per acquisto filamento PLA per 

stampante 3D, ai sensi dell’art. 36 comma 2, lett. a), commi 5 e 6 del D.Lgs. 18 aprile 2016, n. 50, e ai 
sensi delle successive correzioni e integrazioni apportate dal D.Lgs .56 del 19 aprile 2017, ai fini della 
realizzazione del progetto “Creare per Essere”, nell’ambito dei Fondi Strutturali Europei - 
Programma Operativo Nazionale (PON) “Per la scuola, competenze e ambienti per l’apprendimento” 
2014-2020 - avviso pubblico prot.n. 10862 del 16/09/2016 “Progetti di inclusione sociale e lotta al 
disagio nonché per garantire l’apertura delle scuole oltre l’orario scolastico soprattutto nella aree a 
rischio e in quelle periferiche”; Asse I - Istruzione - Fondo Sociale Europeo (FSE); Obiettivo 
specifico 10.1 - Riduzione del fallimento formativo precoce e della dispersione scolastica e formativa; 
Azione10.1.1-Interventi di sostegno agli studenti caratterizzati da particolari fragilità; sotto azione 
10.1.1A: Interventi per la riduzione della dispersione scolastica e per il successo scolastico degli 
studenti; cod. identificativo progetto: 10.1.1A-FSEPON-MA-2017-83; CUP: E16D16004070002; 
CIG ZCC2300F01 

 
IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

 
VISTO il PON - Programma Operativo Nazionale 2014IT05M2OP001 “Per la scuola – 

competenze e ambienti per l’apprendimento” approvato con Decisione C(2014) n. 9952, del 
17 dicembre 2014 della Commissione Europea; 

VISTA la Nota autorizzativa M.I.U.R. Prot. n. AOODGEFID/31706 Roma, 24 luglio 2017, con 
oggetto “Autorizzazione progetto e impegno di spesa a valere sull’Avviso pubblico prot. n. 
10862 del 16/09/2016 - Progetti di inclusione sociale e lotta al disagio nonché per garantire 
l’apertura delle scuole oltre l’orario scolastico soprattutto nelle aree a rischio e in quelle 
periferiche- “, con la quale si comunica all’I. C. R. Sanzio che il progetto presentato da 
codesta istituzione scolastica è formalmente autorizzato con Cod. Identificativo Progetto 
10.1.1A-FSEPON-MA-2017-83 (graduatoria approvata con provvedimento del Dirigente 
dell’Autorità di Gestione Prot. n. Prot. 29241 del 18 luglio 2017; impegno finanziario 
relativo comunicato all’USR Marche con prot. AOODGEFID 28613 del 13/07/2017); 

VISTA  il decreto del Dirigente Scolastico di assunzione in bilancio del finanziamento concesso al 
progetto “Creare per Essere” dell’I.C. R. Sanzio, al prot. n. 4484 del 26/09/2017, e la 
conseguente Delibera del Consiglio d’Istituto di approvazione del Programma Annuale 
Esercizio finanziario 2017;  
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VISTA l’organizzazione del progetto in più moduli, quali: SALTIAMOCI SU, STORY TELLING, 
GIORNALINO ON LINE, RITMICA MENTE, LET'S LIVE ENGLISH (viviamo 
l'Inglese), VIVERE E NARRARE, ARTIGIANATO DIGITALE; 

DATO ATTO di quanto stabilito dalla Delibera ANAC n.1097 del 26 ottobre 2016 - Linee Guida n. 4, di 
attuazione del D.Lgs. 18 aprile 2016, n. 50, recanti “Procedure per l’affidamento dei 
contratti pubblici di importo inferiore alle soglie di rilevanza comunitaria, indagini di 
mercato e formazione e gestione degli elenchi di operatori economici”; 

VISIONATA la procedura per l’acquisizione di servizi e forniture ai sensi dell’art.36 comma2, lett a), 
commi 5 e 6 del D.Lgs. 18 aprile 2016, n. 50, e ai sensi delle successive correzioni e 
integrazioni apportate dal D.Lgs .56 del 19 aprile 2017; 

VISTA  la legge di stabilità 2016, n. 208/2015, art. 1, comma 502 e 503, che esenta le Istituzioni 
scolastiche dal far ricorso al mercato elettronico della pubblica amministrazione per importi 
inferiori a €1000,00; 

CONSIDERATA la necessità di procedere all’acquisto di materiale di facile consumo, per il funzionamento 
della stampante 3D, consistente in filamento PLA; 

CONSIDERATA la necessità di reperire tali prodotti esclusivamente presso attività commerciali specializzate 
nella distribuzione di stampanti 3D; 

RITENUTO opportuno acquistare il suddetto prodotto presso la ditta CD Marche che sul MEPA si è 
aggiudicata la fornitura della stampante 3D richiesta da codesto Istituto; 

CONSIDERATO che il filamento da usare in una stampante 3D deve essere appropriato, per non 
compromettere la sua stessa funzionalità con intasamento dei condotti e  

VISTI il preventivo richiesto alla ditta CD Marche, prot. 1335/C14 del 15/03/2018, e la proposta 
pervenuta dalla stessa in data 23 marzo 2018, a mezzo posta elettronica, prot. 1480/C14; 

 
Tutto ciò visto e rilevato, che costituisce parte integrante del presente decreto 

 
DECRETA 

 
Art. 1 Oggetto 

 

la procedura di affidamento diretto alla ditta CD Marche, Via Edison 4/6 – ANCONA, dell’acquisto dei 

seguenti prodotti, utili al funzionamento e produttività della stampante 3D, in uso nel modulo “Artigianato 
Digitale”: n. 6 bobine, da 1 Kg ciascuna, di filamento PLA standard, diametro 1,75 mm, al prezzo unitario di € 
19,26 + iva al 22%  (distribuzione dei colori: n.2 di colore bianco; n.2 di colore celeste; n. 1 di colore arancio; n. 1 
di colore giallo). 
 

Art. 2 Tempi di esecuzione 
 

La fornitura dovrà avvenire entro 20 giorni lavorativi decorrenti dalla data del presente atto. 
 

Art. 3 Pagamento 
 

Il costo complessivo della fornitura, pari a € 140,98 (€ 115,56 + IVA 22%), sarà saldato entro 30 giorni dal 
ricevimento del documento fiscale in forma elettronica, nel rispetto dell’art.1 comma da 629 a 633, L. 190/2014 
in materia di versamento dell’IVA diretto all’erario da parte della pubblica amministrazione committente 
“Scissione dei pagamenti”, previo invio del documento “Allegato “A”, debitamente compilato. 

 
Art. 4 Responsabile del Procedimento 

 
Ai sensi dell’art. 31 del decreto legislativo 18 aprile 2016, n. 50 e dell’art. 5 della Legge 7 agosto 1990, n. 241, il 
Responsabile del Procedimento è la dott.ssa Federica Lautizi, Dirigente Scolastico dell’Istituto Comprensivo “R. 
Sanzio”. 
 
 f.to Il Dirigente Scolastico 
 dott.ssa Lautizi Federica 
 
 Firma autografa sostituita a mezzo stampa, 
 ai sensi dell’articolo 3, comma 2 del d.lgs n. 39/1993 



ALLEGATO “A” 
 

Intestazione ditta 
 
 
 

 
Al Dirigente Scolastico 

dell’ISTITUTO COMPRENSIVO “SANZIO” 
Viale Piemonte 19 

62018 PORTO POTENZA PICENA (MC) 
 
Oggetto: DICHIARAZIONE TRACCIABILITA’ DEI FLUSSI FINANZIARI 

Art. 3, legge 13/08/2010, n. 136, come modificata dal decreto legge 12/11/2010, n. 
187 convertito in legge, con modificazioni, dalla legge 17/12/2010, n. 217 

 
Il sottoscritto ___________________________nato a __________________ il ________________ 
residente in_______________prov. __via_______________________ C.F____________________ 
in qualità di:  ( ) titolare  ( ) legale rappresentante  ( ) procuratore  
dell’impresa _____________________________________________________________________ 
C.F.____________________P.Iva_________________ con sede in____________________Prov__ 
Via/piazza__________ n._______________ 
 
In relazione all'ordine di codesto Istituto, prot_______ del ________ rilascia la seguente 
dichiarazione relativa alle disposizioni di cui alla legge in oggetto: 
 
Il contraente consapevole delle sanzioni amministrative pecuniarie previste dalla legge 136/2010, si obbliga agli 
adempimenti che garantiscono la tracciabilità dei flussi finanziari. 
In particolare, a norma dell'art. 3 comma 7 della citata legge, così come modificato dal D.L. 187/2010, 
convertito in Legge n. 217 del 2010, il conto corrente dedicato su cui la Vs. Istituzione Scolastica 
potrà effettuare gli accrediti in esecuzione del buono d'ordine di cui sopra è il seguente:  
 
CONTO CORRENTE (IBAN) 

Paes
e 

Cin 
Eur 

ci
n 

ABI CAB Numero conto corrente 

 
 

                          

 

Banca  Agenzia  

 
La/le persona/e delegata/e ad operare sul conto stesso è/sono: 

1)  C.F.  

2)  C.F.  

Si allega fotocopia del documento d’identità:  

Patente/Carta di identità n. ______________ , rilasciata da _____________ il ____________ 
 
Il contraente si obbliga altresì, a pena di risoluzione di diritto del b uono d'ordine di cui sopra ad 
inserire negli eventuali contratti di sub-appalto e sub-contratto, la clausola di nullità assoluta per il 
mancato rispetto degli obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari". 
 
Data  Firma del contraente 



Dichiarazione sostitutiva cumulativa (assenza di impedimenti di partecipazione a gare di appalto)  
 
Denominazione e ragione sociale______________________________________________________  
________________________________________________________________________________  
Partita IVA__________________________ codice fiscale___________________  
Indirizzo sede Legale__________________________________________________________  
Tel. __________fax___________ PEC______________________ e-mail_________________  
Dati del Legale Rappresentante _______________________________________________________  
Nato a ______________________, il____________, c.f.______________________________  
di assumere consapevole delle sanzioni amministrative e pecuniarie previste dal DPR 445/2000 in materia di 
dichiarazioni mendaci, non veritiere ivi indicate,  

DICHIARA 

• che non si trova né si è trovato in alcuna delle clausole di esclusione ai sensi dell’art. 38 primo comma, lett. 
a), b), c), d) del D.Lgs. n. 163/06 e s.m.i.;  

• di non aver commesso grave negligenza o malafede nell’esecuzione delle prestazioni affidate o grave errore 
nell’esercizio dell’attività professionale accertate dalla stazione appaltante;  

• di non aver commesso violazioni, definitivamente accertate, rispetto agli obblighi relativi al pagamento delle 
imposte e tasse secondo la legislazione italiana o dello Stato in cui sono stabiliti; 

• di non aver reso false dichiarazioni, nell’anno precedente alla pubblicazione del presente bando di gara, in 
merito ai requisiti e alle condizioni rilevanti per la partecipazione alle procedure di gara, risultanti dai dati in 
possesso dell’Osservatorio di cui al D.Lgs 163/06; 

• di non aver commesso violazioni gravi, definitivamente accertate, alle norme in materia di contributi 
previdenziali e assistenziali, secondo la legislazione italiana o dello Stato in cui sono stabiliti; 

• di non trovarsi in stato di fallimento, liquidazione coatta, amministrazione controllata, concordato 
preventivo, nei cui riguardi sia in corso un procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni oppure 
versino in stato di sospensione dell'attività commerciale;  

• di non avere pronuncia a proprio carico di sentenza di condanna passata in giudicato, ovvero di 
applicazione della pena su richiesta, ai sensi dell'art.444 del CPP per reati che incidano sulla affidabilità 
morale, professionale per delitti finanziari;  

• di non avere procedimento pendente per l’applicazione di una delle misure di prevenzione di cui alla L. 
1423/1956- art. 3 o di una delle cause ostative di cui all’art. 10 – L. 575/65;  

• che non si trova in alcuna delle situazioni di controllo, di cui all’art. 2359 del Codice Civile con altre imprese 
partecipanti alla gara;  

• che non si trova in alcuna delle clausole di esclusione ai sensi dell’art. 11 comma del D.Lgs n. 358 del 92;  

• di essere in regola con la normativa sul diritto al lavoro dei disabili (art. 17 Legge 68/1999);  

• di non trovarsi in ogni caso, in nessuna ipotesi di incapacità a contrattare con la Pubblica Amministrazione 
ai sensi delle norme vigenti.  

• dichiarazione di aver preso visione di tutte le circostanze generali e particolari che possono aver influito 
sulla formulazione dell’offerta e che possono influire sull’espletamento del servizio;  

• di aver preso visione dello schema di Convenzione per la gestione del servizio di cassa (all.1) e del 
Capitolato Tecnico (all. 2) e di accettarli senza riserva alcuna;  

• di non richiedere alcun onere per ritardati pagamenti indipendenti dalla volontà di questa Istituzione 
scolastica;  

• che non vi saranno ulteriori oneri oltre quelli previsti dalle offerte presentate. Eventuale altro onere 
accessorio inerente e necessario è a carico dell’Istituto Gestore del Servizio di Cassa in convenzione;  

• che il servizio oggetto della Convenzione sarà effettuato dall’Istituto di Credito/Poste Italiane direttamente 
senza affidamento in appalto ad alcuno;  

• che i servizi informatici sistema OIL sono garantiti a Norma di Legge, senza spese di intervento, con 
fornitura di componente sostitutivo in prestito d’uso per riparazione di componenti chiave del sistema;  

• che il servizio di assistenza è garantito per tutti i giorni lavorativi degli Uffici Contabilità dell’istituzione 
scolastica (dal lunedì al venerdì);  

 
Luogo e data ________________________  
 
FIRMA ______________________________  



MODULO CONTENENTE LE NOTIZIE NECESSARIE PER LA RICHIESTA DEL 

DOCUMENTO UNICO DI REGOLARITA’ CONTRIBUTIVA (DURC) 

 

1. Codice fiscale _________________________________ 

 

2. Denominazione/Ragione Sociale _______________________________ 

 

3. Sede Legale: CAP _______Comune ___________________ Prov ____ 

Via __________________________________________n° _________ 

 

4. Sede operativa (non riportare se uguale alla sede legale): 

CAP______Comune _____________ Prov ____ Via _________________ 

 

5. Recapito corrispondenza (barrare) :  Sede Legale  Sede operativa 

 

6. Tipo impresa (barrare):  Impresa  Lavoratore Autonomo 

 

7. C.C.N.L. applicato (barrare) :  Edile Industria  Edile Piccola Media Impresa 

 Edile Artigianato  Edile Cooperazione  Altro non edile 

 

A) Dati INAIL 

INAIL – Codice Ditta: ______________________ 

INAIL – Posizioni assicurative territoriali (PAT) ______________________ 

 

B) Dati INPS 

 

1. INPS – Matricola azienda: ______________________ 

INPS – Sede INPS competente (indirizzo): _____________________ 

 

2. INPS – Posizione contributiva individuale Titolare/Soci imprese artigiane ___________ 

INPS – Sede INPS competente (indirizzo) : _____________________________________ 

(nel caso di impresa artigiana senza dipendenti deve essere compilato solo il punto 2.) 

 

Data________________ 

 

Firma Legale Rappresentante 

 

 

 

 

N.B. Nel caso di Riunione Temporanea di Impresa o di Consorzio il predetto modulo dovrà 

essere presentato da ciascuno dei soggetti che costituiranno la riunione 

temporanea/consorzio. 
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