SISTIMA SASKTARID REGICMALE

ASL
RIET]

REGIONE 7
¥ LAZIO L

Azienda Sanitaria Locale Rieti

U.O.8.D. Affari Generali e Legali

DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE
e 61% . del 2 1 MAR. 2018

Oggetto:  LIQUIDAZIONE PREMIO POLIZZA INFORTUNI CUMULATIVA UNIPOLSAI
ASSICURAZIONI N. 164478303. PERIODO 31/12/18 — 31/12/19: EURO 87.540,00 (IVA ESENTE). CIG:
7583635593.

Il Dirigente sottoscrivendo il presente provvedimento, attesta che- lo stesso, a seguito dell’istruttoria
effettuata, nella forma e nella sostanza & totalmente legittimo, ai sensi dell’art.1 della L. n° 20/1994 ¢
ss:mm.ii., assumendone di conseguenza la relativa responsabilita, ex art. 4, comma 2, D.Lgs.165/2001,
nonché garantendo I’osservanza dei criteri di economicita, di efficacia, di pubblicita, di imparzialita e
trasparenza di cui all’art.1, comma 1°, L. n.° 241/1990, come modificato dalla L. n® 15/2005. 1l dirigente
attesta altresi che il presente provvedimento & coerente con gli obiettivi dell’ Azienda ed assolutamente utile
per il servizio pubblico ai sensi dell’art. 1, L. n. 20/1994 e ss.mm.ii.
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Oggetto: LIQUIDAZIONE PREMIO POLIZZA INFORTUNI CUMULATIVA UNIPOLSAI
ASSICURAZIONI N. 164478303. PERIODO 31/12/18 — 31/12/19: EURO 87.540,00 (IVA ESENTE). CIG:
7583635593.
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DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE

VISTO P’art. 4, comma 2, del D.Lgs. 30 marzo 2001, n. 165 concernente le attribuzioni dei dirigenti
nelle amministrazioni pubbliche;

VISTO I’Atto Aziendale approvato con DCA n. 113 del 18/03/15 pubblicato sul B.UR.L. n. 33
S.0. n. 1 del 23 aprile 2015 da cui si rileva I’organizzazione aziendale e il funzionigramma;

Vista la deliberazione n.7/D.G. del 12/12/2017 di attribuzione delle deleghe al Direttore
Amministrativo, al Direttore Sanitario ed ai dirigenti delle strutture aziendali in relazione agli

incarichi formalmente conferiti ed i conseguenti successivi atti di delega, integrata con delibera n. -
222/D.G. del 12/3/18;

IL DIRIGENTE
DELLA U.O.S.D. AFFARI GENERALI E LEGALI

PREMESSO CHE: con deliberazione n. 912/DG del 10/12/2018 avente ad oggetto: “Procedura
aperta, ai sensi dell’art. 60 del D.Lgs. n. 50/2016 e s.m.i., volta all’affidamento delle coperture
assicurative dell’ ASL Rieti, suddivise in n. 6 lotti distinti e indipendenti, da aggiudicare secondo il
critefio dell’offerta economicamente pit vantaggiosa. Durata 2 anni con possibilita di ripetizione
per pari durata. Numero gara 7162916 — Vari C.1.G.: 7583622AD7, 7583626E23, 75836290A1,
7583635593, 75836398DF, 7583643C2B. Presa d’atto e approvazione dei verbali della
Commissione Giudicatrice. Aggiudicazione a diversi operatori economici. Importo complessivo
lordo dei premi, riferito al biennio, € 5.329.033,58.” ¢ stata affidata da parte di questa Azienda la
copertura assicurativa Infortuni- Cumulativa alla Compagnia UnipolSai Assicurazioni S.p.A. di
Bologna per il periodo: dalle ore 24.00 del 31/12/18 alle ore 24.00 del 31/12/20 — polizza n.
164478303;

VISTA la nota del 22/1/19 (prot. ASL Rieti n. 3914 del 23/1/19) con la quale il Broker aziendale,
GBSAPRI S.p.A., ha rammentato che il premio della polizza in questione ammonta, per il periodo
31/12/18 — 31/12/19, ad Euro 87.540,00 (ottantasettemilacinquecentoquaranta,00) ed ha fomito,
altresi, gli elementi utili per la corresponsione del premio in oggetto; (all. 1)

VISTO DP’art. 13 del contratto stipulato tra questa Azienda ed il Broker GBSAPRI S.p.A. in data
08/03/18, della durata di un anno, ed in corso di rinnovo per un ulteriore anno, fino all’8/3/20, come
danota della U.O.C. Acquisizione e Logistica di Beni e Servizi aziendale prot. n. 12834 del 7/3/19;

RITENUTO necessario procedere, al fine-di garantire la continuita della copertura assicurativa, alla
liquidazione dell’importo sopra citato;

DATO ATTO che la somma che si liquida con il presente provvedimento rientra nel conto di costo
502020114 (Premi di assicurazione — Altri premi assicurativi) dell’esercizio 2019, e che I’impegno
di spesa ¢€ stato assunto con deliberazione del Direttore Generale n. 912/DG del 10/12/2018;

DATO ATTOche la proposta & coerente con il vigente Piano Triennale Aziendale della
Prevenzione della Corruzione e del Programma Triennale per la Trasparenza e I’Integrita




Oggetto: LIQUIDAZIONE PREMIO POLIZZA INFORTUNI CUMULATIVA UNIPOLSAI
ASSICURAZIONI N. 164478303 PERIODO 31/12/18 = 31/12/19: EURO 87.540,00 (IVA ESENTE). CIG:
7583 635593
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DETERMINA

1. DILIQUIDARE, per i motivi suesposti, al Broker aziendale, GBSAPRI S.p.A .- Sede Legale
Via Nomentana, 183 — 00161 Roma P.IVA e Cod. Fiscale 12079170150 (c/c: IBAN: IT 33
C 05424 03201 000001001418 presso Filiale Roma Po Banca Popolare Bari S.c.p.a.) la
somma di Euro 87.540,00 (ottantasettemilacinquecentoquaranta,00) quale premio della
polizza Infortuni Cumulativa UnipolSai Assicurazioni n. 164478303, per il periodo dalle ore
24.00 del 31/12/18 alle ore 24.00 del 31/12/19. CIG: 7583635593, da corrispondere entro il
31/03/19.

2. DI DARE ATTO che la somma che si liquida con il presente provvedimento rientra nel
conto di costo 502020114 (Premi di assicurazione — Altri premi assicurativi) dell’esercizio

2019, e che I'impegno di spesa ¢ stato assunto con deliberazione del Dlrettore Generale n.
912 del 10/12/18;

3. Di dichiarare il presente provvedimento immediatamente esecutivo non essendo sottoposto
al controllo regionale, ai sensi del combinato disposto dell’art. 30 della L.R. n. 18/94 ¢

successive modificazioni ed integrazioni e degli artt. 21 e 22 della L.R. n. 45/96.

4. DI DISPORRE Iinvio del presente atto alla U.O.C. Economico Finanziaria per i
provvedimenti di competenza;

5. Di disporre che il presente atto venga pubblicato nell’albo pretorio on-line aziendale ai sensi
dell’art. 32, comma 1, della legge 18.09.2009, n. 69 e del D.Lgs 14.03.2013 n. 33.

in oggetto D per esteso 8/

Il Dirigente della U.O.S.D. Affari Generali e Legali
Dott. Robgrto Longari




VERIFICATA DAL DIRETTORE AMMINISTRATIVO O DAL DIRETTORE SANITARIO:

! AZIENDA SANITA
[ZL Il Direttore Amministrativo: Dott.ssa Anna Petti IL DIRET -\,H;M )
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D I Direttore Sanitario: Dr. Vincenzo Rea

La presente Determinazione & inviata al Collegio Sindacale indata 2 | MAR._2019
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La presente Determinazione viene pubblicata all’albo pretorio on-line aziendale ai sensi dell’art. 32,

comma 1, della legge 18.09.2009, n. 69 e del D.Lgs 14.03.2013 n. 33 indata . 2.] MAR 2019
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ALL AL
WVISO DI SCADENZA - POLIZZE ASL RIETI - polizza decorrenza 31122018 71644

Valerio Falasconi <valerio:falasconi@gbsapri.it> .
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acciamo seguito ai precedenti tutti in.argomento;per'comunicare, nelle more di ricevere le polizze da parte delle rispettive compagnie, i premi
he dovranno esserci corrisposti nei termini previsti all'interno dei capitolati di polizza:
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Rischio LDecorrenza Compagnia ‘Premio lordo t - --5 S ‘ET!

Infortuni Cumulativa 31.12.2018 | Unipol SAl € 87.540,00

All Risks Elettronica 31.12.2018 | Unipol SAl €47.861,37 1 2 3 BEN 20

All Risks Property 31.12.2018 | Unipol SAI € 66.935,00 S

RCA/ARD Libro Matricola | 31.12.2018 | Unipol SAl €8.084,00 b l

Kasko Chilometrica 31.12.2018 | Balcia €29.670,00]. ]

Totale l € 240.090,37 |

premi dovranno esserci corrisposti, nei termini di mora previsti nei rispettivi capitolati di polizza, sulle seguenti coordinate bancarie:

INTESTATARIO: GBSAPRI Sp.A.
Filiale Roma Po

Banca Popolare Bari Scpa

IT 33 C 05424 03201 000001001418

Rinnovandoci a Vostra disposizione per qualsiasi ulteriore informazione e/o chiarimento, I'occasione & gradita per porgere cordiali saluti

Cordiali saluti.

Valerio Falasconi

GBSAPRI S.p.A.
Urficio D1 Roma
Via NomenTanaA, 183 — 00161 Roma

[1(+39) 06.45761.127
[ 1(+39)329.9078908 )
[ ](+39)06.45761.711

[j valerio.falasconi@gbsapri.it

Questo messaggio di posta elettronica contiene informazioni di caratiere confidenziale rivolte esclusi

te al destinatario sopra
indicato. E vietato l'uso, la diffusione, distribuzione o riproduzione da parie di ogni altra persona. Nel caso aveste ricevufo questo

messaggio di posta elettronica per errore, siete pregati di segnalario immediatamente al mittente e distruggere quanto ricevuto,
compresi i file allegatli, senza fame copia.

This email and any aftachments fo it may be confidential and are intended solely for the use of the individual to whom i is addressed. If

you are not the intended recipient of this email, you must neither take any action based upon #ts contents, nior copy or show it fo
anyone. Please contact the sender if you believe you have received this email in error.





