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U.0.S.D. Affari Generali e Legali

_ DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE
@ ASSY g 22 hud 2018

Oggetio:  LIQUIDAZIONE PREMIO - PQLIZZA INFORTUNI CUMULATIVA CATTOLICA
ASSICURAZIONI N. 2106.31.300486 PERIODO DI PROROGA TECNICA 30/06/18 -~ 31/10/18: EURO
12.734,70 (IVA ESENTE). CIG: 6638487CC3. S

]

{1 Dirigente sottoscrivendo il presente provvedimento, attesta che lo ‘stesso, a seguito dell’istruttoria
‘| effetiuata, nella forma e nella sostanza & totalmente legittimo, ai sensi defl’art.] della L. ne 20/19%4 e
ss.mm.ii.,, assumendone di conseguenza la relativa responsabilitd, ex art. 4, comma 2, D.Lgs.165/2001,
nonché garantendo Posservanza dei criteri di economicitsy, di efficacia, di pubblicita, di imparzialita e
trasparenza di cui all’art.], comma 1°, L. n.° 241/1990, come modificato dalla L. n° 15/2005. Il dirigente
attesta altresi che i presente provvedimento & coerente con gli obiettivi deli’ Azienda ed assolutamente utile
per il servizio pubblico ai sensi deflart. 1, L. n. 20/1994 e ss.mm.ii.
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{l Dirigente:
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11 Direttore della U.0.C. Economico Finanziaria con la sottoscrizione del presente atto atiesta che lo stesso
non comporta scostamenti sfavorevoli rispetto al budget economico.
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Oggetto: . LIQUIDAZIONE PREMIO  POLIZZA INFORTUNI CUMULATIVA CATTOLICA
ASSICURAZIONI N. 2106.31.300486 PERIODO DI PROROGA TECNICA 30/06/18 — 31/10/18: EURO
12.734,70 {IVA ESENTE). CIG: 6633437CC3.

DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE

VISTO I"art. 4, comma 2, del D.Lgs. 30 marzo 2001, n. 165 concernente le attnbuzmm det dirigenti
nelle amministrazioni pubbliche; . _ L

~ VISTO P’Atto Aziendale approvato con DCA n. 113 del 18/03/15 pubblicato sul B.URL. n. 33
S.0.n. 1 del 23 aprile 2015 da culi si rileva I’organizzazione aziendale ¢ 1l 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 at’n di delega, mteorata con delibera n.
222/D.G. del 12/3/18; S

S IL DIRIGENTE
DELLA U.0.8.D. AFFARI GENERALI E LEGALI

PREMESSQ CHE con deliberazione n. 702/DG del 24/6/16 avente ad oggetio: “Procedura di gara,
distinta in cinque lotti, espletata nella forma della procedura apetta ai sensi delP’art. 55 del D.Lgs. n.
163/2006 e s.m.i., per I'affidamento dei servizi assicurativi relativi ai beni ed alle attivita
istituzionali dell’Azienda USL di Rieti. Presa d’atto ed approvazione dei verbali di gara.
Aggiudicazione a diversi operatori economici. Importo complessivo lordo dei premi per il biennio €
426.102,16.” & stata affidata da parte di questa Azienda la copertura assicurativa Infortuni

curnulativa alla Compagnia Cattolica Assicurazioni per il periodo 30/6/16 — 30/6/18 — polizza n.
2106.31.3004860; '

-questa Azienda, neclle more dell’indizione e dell’espletamento della gara autonoma per
Iaggiudicazione della nuova assicurazione, ha proweduto con atto deliberativo del Direttore
Generale n. 529 del 30/7/18, alla proroga tecnica per mesi quattro, dalle ore 24,00 del 30/6/18 alle
ore 24,00 del 31/10/18, della copertura assicurativa in questione, senza soluzione di continuita, alle
medesime condizioni contrattuali ed economiche in essere;

VISTA la nota del 9/7/18 (prot. AUSL Riéti n. 37293 de! 17/7/18) con la quale il Broker aziendale,

GBSAPRI S.p.A., ha rammentato che il premio della suddetta polizza ammonta, per il periodo di

proroga 30/6/18 — 31/10/18, ad Euro 12.734,70 (dodicimilasettecentotrentaquattro,70) ha fornito,
altresi, gl elementi utili per la corresponsione del premio in oggetto; (all. 1)

VISTO Part. 13 del contratto st:puiato tra questa Az1enda ed il Broker GBSAPRI S.p.A. in data
08/03/18;

RITENUTO necessario procedere, al fine di garantire la continuita della copertura assicurativa, alla
liquidazione dell’importo sopra citato; ' '
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Oggetlo: LIQUIDAZIONE  PREMIO SOLIZZA INFORTUNI CUMULATIVA  CATTOLICA
ASSICURAZION N. 2106.31.300486 PERIODO DI PROROGA TECNICA 30/06/18 — 31/10/18: EURQ

12.734,70 (IVA ESENTE). CIG: 6638487CC3.

Pag. 3 di 4

— DATO ATTO che la somma che si liquida con il presente provvedimento rientra nel conto di costo

5020720114 (Premi di assicurazione — Altri premi assicurativi) dell’esercizio 2018, € che I'impegno
di spesa ¢ stato assunto con deliberazione del Direttore Generale n. 529 del 30/7/18; '

DATO‘.ATTO che la proposta € coerente con il vigente Piano Triennale Aziendale della
Prevenzione defla Corruzione e del Programma Triennale per la Trasparenza e I’ Integritd;

DETERMINA

1. DI LIQUIDARE, peri motivi suesposti, al Broker aziendale, GBSAPRI S.p.A.- Sede Legale
Via Nomentana, 183 — 00161 Roma PIVA 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 12.734,70 (_dodicimilasettecentotrentaquattro,?’()) quale premio della polizza
Infortuni cumulativa n. 2106.31.300486 per il periodo di proroga tecnica 30/6/18 — 31/10/18
CIG: 6638487CC3, da corrispondere entro il 29/08/18. '

2. DI DARE ATTO che la somma che si 1'iquida con il presente provvedimento rientra nel
conto di costo 502020114 (Premi di assicurazione — Altri premi assicurativi) dell’esercizio

2018, e che I'impegno di spesa & stato assunto con deliberazione del Direttore Generale n.
529 del 30/7/18; ' :

(VS

. Di dichiarare i} presente provvedimento immediatamente esecutivo non essendo sottoposto
al controllo regionale, al sensi del combinato disposto deli’art. 30 della L.R. n. 18/94-¢
successive modificazioni ed integrazioni degliartt. 21 ¢ 22 della L.R. n. 45/96.

4 DI DISPORRE linvio del presente atto alla U.O.C. Economico Finanziaria per i
prow_edimemi di competenza; :

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

in oggetto D " per esteso [Xl

Tl Dirigente della U.O.S 4. Affar
L Dott. Rolferto’ L.




VERIFICATA DAL DIRETTORE AMMINISTRATIVO O DAL DIRETTORE SANITARIO:
IL DIRETIQRE AMMllemmwo

“E Il Direttore Amministrativo: Dott.ssa Anna Petti

D [l Direttore Sanitario: Dott. Vincenzo Rea

7 7-460. 2000

La presente Determinazione ¢ inviata al Collegio Sindacale in data

)7 160, 208

La presente Determinazione & esecutiva ai sensi di legge

La presente Detemunamone viene pubblicata al’ albo pretorio on-line aziendale ai sensi dell’art. 32,

comma |, della legge 18.09. 2009 n. 69 e del D.Lgs 14.03:2013 n. 33 in data

in oggetto D per esteso I;E\ o ) 2 ) AGO, 2018
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AVVISO DI SCADENZA - POLIZZE ASL RIET] PAG. A2 T

Valerio Falasconi <valerio.falasconi@gbsapri.it>

lun 09/07/2018 10218

Posta in arfivo
ASimonetta Giacomini <s.giacomini@asl.rietiit>;

CcRoberto Longari <rlongari@aslrietiit>;

§ 1 allagat (241 K8)

awviso di scadenza ASL RIETL.pdf
Buongiorno, .
si allega avviso di scadenza a margine indicato.

Rinnovandeci a disposizione per qualsiasi ulteriore informazione efo chiarimento, porgiamo cordiali satuti.

Valerio Falasconi

GBSAPRI S.p.A.
Uericio Di Roma ‘
Via NomenTana, 183 — 00161 Roma

Tt

1(+39) 06.45761.127
(+39) 329.9078908
__1(+39) 06.45761.711

__+valerio.falasconi@gbsapri.it

Questo messaggio di posta aleffronica contiene informaczioni di caraltere conlidenziale rvoltz aschrswame.n!e al destnatario sopra
mndicato. F viefato F'uso. 1a diffusione, distibuzione o riproduzione da paite di ogni allra parsona. Nel oaso aveste ricavulo guesio
messaggio di posta eletironica per errore, siete pregali di segnalarlo immediatamente al nuitente e dislkuggere quanio ricevuto,
compresi ifile allegat. senza farne copia. . ‘

This email and any atlachments fo il may be confidantial and are inlended solely for the use of the individuat to witom it is addressed. If
wour are not the infendad recipient of this email, you must neither take any action based upon its conlends, nor copy or show it to

anyone. Please contact the sender if you believe you have received this email in error.

i

AZIENDA U.S.L. RIETI ]

17 L6, 2018

T




Roma, 09/07/2018

e

Oggetto: Estratto conto premi arretrati.

10652 ASL Rieti

02100 Rieti RI

AkLL.
YAC.

Via del Terminillo, 42

Con la presente Virammentiamo che alla data odierna risultano scaduti i premi relativi alle sottoelencate polizze:

polizza ramo - rischio Compagnia Periodo Assicurativo Premie
002106.31.300486 nf. Cumutativa - . Cattoiica Roma - 30/06/2018 - 317102018 12.734,70
1911459, Auto - Ka dip Lloyds of London 30/0672018 - 3171072018 13.157,33

2133,130_732 13 Libro Matricola UnigolSai 30,"06!2013 - 31/10/2018 3.132,00
34535.63.148140885 Al Risks Propesty Unipolsai 30/06/2018 - 311072018 17.799,25
54535.90.143140833  Elettronica Unipolsai 30/06/2018 - 31/1072018 22.1%0,29
X Totale EURC TL013,57

[ totale dei premi da Voi dovuti, pari ad € 71.013,57, dovra essere versato a mezzo bonifico bancano presso il seguente
conto corrente intestato a GBSapri S.p. A

Filiale Roma Po
~ Banca Popolare Bari Scpa
[T 33 C 05424 03201 000001001418

Al fini della operativita delle garanzie, Vi preghiamo anticiparci a mezzo fax o mail copia del documento attestante

l'avvenulo pagamenio.

Nel confermarci a Vostra disposizione per qualsiast necessita, cogliamo l'occasione per porgerVi distinti sajuti.

Esente dz Iva art. 10 DPR 8§35 d<l 26700772,

Escnte d1 bolis ict. 3 DPR 69§ d<t 2809173

GBSAPRISpa.
Ufficio Tecnico

GL‘S.&R_I [ 8.p.A. Cap. Sov. settoseria ed inr varsare €399, G0 Reglore | Im:!rss: Romae CFE A P ﬁ An 1375170830 - CCLEA A Ror‘a 93‘505}%1:‘44 RlTn B699034892

Sede Legale:

Via Neomaentana, 183
0161 - Roma

pec: ghsaprii@legalmail.it

Sedi Operative

ROAEA

Via Nomentars, 183
P61 - Roma

Tel. {+383{6.13 761
Faxe (3930543761517

AELANO

Vi Yitior Pizani, 13
A2 - ilano

Tel {-35) 029767535
Fax (300207673374




