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REGIONE CAMPANIA
AZIENDA OSPEDALIERA DI CASERTA
SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO
DI RILIEVO NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE

Determina Dirigenziale N. 183 del 10/04/2019

PROPONENTE: UOC PROVVEDITORATO ED ECONOMATO

OGGETTO: Proceduranegoziata ai sens dell’art.36 co.2 lett.b) del D.Igs n.50/2016 s.m.i., per
I’ affidamento della copertura assicurativa dei rischi RCA Auto/Ambulanza e
Infortunio conducente, assistenza stradale, furto eincendio di questa AORN
“S.Anna e S.Sebastiano” di Caserta.

Il presente atto, in formato digitale e firmato el ettronicamente, costituisce informazione primaria ed originale ai sensi dei combinati disposti degli artt.
23-ter, 24 e 40 del D.Lgs. n. 82/2005. Eventual e riproduzione anal ogica, costituisce valore di copia semplice a scopo illustrativo.
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Oggetto: Procedura negoziata ai sensi dell’art.36 co.2 lett.b) del D.lgs n.50/2016 s.m.i., per I’affidamento
della copertura assicurativa dei rischi RCA Auto/Ambulanza e Infortunio conducente, assistenza stradale,
furto e incendio di questa AORN “S.Anna e S.Sebastiano” di Caserta.

Direttore UOC PROVVEDITORATO ED ECONOMATO

Premesso che

- risultano prossime alla scadenza le polizze per la copertura dei rischi “RCA Auto/Ambulanza e

Infortunio conducente , assistenza stradale, furto e incendio” delle auto e ambulanze di questa

AORN;

- questa UOC Provveditorato ed Economato, pertanto, dopo aver acquisito ogni utile dato in
merito dal Responsabile dell’ Autoparco, ha attivato una procedura negoziata, invitando a gara
n. 6 societa specializzate/compagnie assicurative del settore competente, giusta Pec del

18.03.2019 prot.0007415/U (all.1);

- entro la data di scadenza fissata per la presentazione delle offerte, le ore 12:00 del 02.04.2019,
non ¢ pervenuta alcuna offerta;

- in presenza di gara andata deserta, questa UOC Provveditorato ed Economato, in data
03.04.2019, procedeva ad inviare lettera invito alla Societa uscente UNIPOSAI di Battipaglia,
fissando quale termine per la presentazione dell’offerta le ore 13:00 del 04.04.2019 (all.2);

- la su riportata Agenzia di assicurazioni, produceva offerta, inviata a mezzo Pec in data
03.04.2019, e faceva pervenire la documentazione richiesta che, verificata, risultava conforme;

Preso atto

- che la Societa UnipolSai Assicurazioni SPA per la copertura dei rischi sotto riportati per singola
autovettura ha offerto quale premio lordo annuo €.5.030,00 (AllL.3);

v Autovettura targata DG 140 HC — RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del 12.04.2020;

v' Autovettura targata FD 213 KF — RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del 12.04.2020;

v' Autovettura targata EB 929 GB- RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale —
incendio e furto x 4.000,00, periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del
12.04.2020;

v' Ambulanza targata DN 842 KM — RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale —
incendio e furto x 25.000,00, periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del
12.04.2020;

¥v" Ambulanza targata FF 076 BA - RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
periodo dalle ore 24:00 del 12.04.2019 alle ore 24:00 del 12.04.2020;

Considerato

- che, I’offerta presentata dalla Societa UNIPOLSAI SPA risulta congrua;

Attestata

la legittimita della presente proposta di determinazione, che ¢ conforme alla vigente normativa in
materia;



Aienda Ospedaliera
di Caserta

REGIONE CAMPANIA
AZIENDA OSPEDALIERA DI CASERTA

Sant'Anna SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO
e San Sebastiano
diﬁrj“f:‘u nazilcT_a:e . DI RILIEVO NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE
e Q| alta speclalizzaZione
DETERMINA
1. di prendere atto che alla procedura negoziata, esperita ai sensi dell’art.36 co.2 lett.b)

4.

5.

D.Lgs.50/16 s.m.i. per la stipula di polizze per le auto di questa AORN non ¢ pervenuta alcuna
offerta;

di procedere ad aggiudicare la stipula delle polizze per la copertura dei rischi assicurativi
oggetto della presente alla Societa UnipolSai Assicurazioni — Agenzia Generale Battipaglia
UNI.AS-srl, con sede Amministrativa in Via Adige 41, 84091 Battipaglia- indirizzo Pec-
2378(awpec.agenzie.unipolassicurazioni, con decorrenza dalle ore 24:00 del 12.04.2019, per
un importo del premio lordo pari a €.5.030,00;

di imputare la spesa complessiva di €.5.030,00, sulla corrispondente autorizzazione

conto economico 5020201370 del corrente bilancio;

di autorizzare la UOC Gestione Economico finanziaria al pagamento anticipato del
premio pari ad €.5.030,00;

di confermare il D.E.C. del contratto nel Dott. Michele Carozza;

6. di inserire nel contratto la clausola di recesso, ai sensi del combinato disposto degli artt.92 e

100 del D.Igs 59/2011, qualora vengano accertati elementi relativi a tentativi di infiltrazione
mafiosa;

di pubblicare integralmente la presente determinazione;

di trasmettere copia del presente atto al Collegio Sindacale, ai sensi di legge, nonché, oltre che
al proponente, al Direttore UOC Gestione Economico Finanziaria.

IL DIRETTORE UOC PROVVEDITORATO
ED ECONOMATO

dr.ssa Marisa Di Sano


mailto:Pec-2378@pec.agenzie.unipolassicurazioni
mailto:Pec-2378@pec.agenzie.unipolassicurazioni
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OGGETTO: Procedura negoziata ai sensi dell’art.36 co.2 lett.b. del D.Lgs. n.50/2016 s.m.i,
per I'affidamento della copertura assicurativa RCA delle Autovetture/ Ambulanza,
infortunio conducente, assistenza stradale, furto e incendio di questa AORN “S.ANNA E
S.SEBASTIANO” di Caserta.

Si invita Codesta Compagnia a voler formulare la migliore offerta annua per la copertura dei
sotto riportati rischi assicurativi:

Autovettura targata DG 140 HC — RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del 12.04.2020;

Autovettura targata FD 213 KF — RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del 12.04.2020;

Autovettura targata EB 929 GB- RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale —
incendio e furto x 4.000,00, periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del
12.04.2020;

Ambulanza targata DN 842 KM — RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale —
incendio e furto x 25.000,00, periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del
12.04.2020;

Ambulanza targata FF 076 BA - RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
periodo dalle ore 24:00 del 12.04.2019 alle ore 24:00 del 12.04.2020;

L’aggiudicazione avverra, ai sensi dell’art. 95 comma 4 lettera b) del D.lgs. 50/2016 e s.m.i. a
favore della Compagnia che avra presentato il prezzo pill basso per singola polizza.
Si procedera all’aggiudicazione anche nel caso sia pervenuta una sola offerta valida.

Poiché l'aggiudicazione avviene in base al prezzo piu basso, in caso di parita di offerta si
procedera a richiedere una miglioria.






Si precisa che, nel caso in cui So.Re.Sa spa dovesse, nel corso di validita della presente
obbligazione, costituire nuovi contratti nell’ambito oggetto della presente procedura, si
procedera alla risoluzione anticipata del contratto.

MODALITA’ DI PARTECIPAZIONE

Per partecipare alla procedura le compagnie invitate dovranno far pervenire al seguente

indirizzo: AORN “S. ANNA E S. SEBASTIANO”, Via Palasciano, Caserta - Ufficio protocollo,

piano terra Pal. A entro il termine perentorio delle ore 12:00 del giorno 02.04.2019, plico chiuso
sigillato riportante all’esterno, oltre alle generalita del concorrente e recapiti, la seguente dicitura:

“Offerta per la procedura negoziata per I'affidamento della copertura assicurativa di rischi RCA

Autovetture/ Ambulanza, Infortunio conducente, assistenza stradale, furto e incendio™.

All’interno del plico dovranno rinvenirsi n. 2 buste chiuse, sigillate, firmate o siglate sui lembi di

chiusura cosi identificata: Busta A) Documentazione amministrativa; Busta B) Offerta

economica, recante all’esterno la copertura assicurativa per cui si partecipa.

La busta A) dovra contenere:

1. copia della presente lettera di invito, firmata in calce ad ogni pagina, dal legale
rappresentante o da soggetto abilitato ad impegnare e rappresentare legalmente la Compagnia
offerente “per accettazione™ di tutte le clausole in esso contenute;

2. Allegati Al, A2, A3 e A4 compilati;

3. Dichiarazione di accettazione che tutte le comunicazioni relative al presente procedimento
verranno effettuate esclusivamente mediante posta elettronica certificata;

La busta B) dovra contenere: I’offerta economica, redatta in lingua italiana. Essa dovra essere
incondizionata, munita del relativo bollo e sottoscritta, a pena di esclusione, dal legale
rappresentante o da altro soggetto munito di poteri idonei ad impegnare la volonta, con firma per
esteso, e dovra indicare:

- L’oggetto dell’appalto:

- La qualifica ed il nominativo del firmatario;

- La precisa denominazione della Compagnia nel cui interesse 1’offerta € presentata;

- 1l prezzo offerto in cifre e in lettere (premio annuo lordo):
L apertura dei plichi pervenuti, avverra il giorno 04.04.2019 alle ore 10:00 presso I'U.O.C.
Provveditorato ed Economato — palazzina amministrativa.
Il Responsabile Unico del presente Procedimento ¢ la dott.ssa Marisa Di Sano.

E’ possibile inviare richieste di chiarimenti a mezzo Pec utilizzando il seguente riferimento:
provveditorato@ospedalecasertapec.it .

Si specifica che il termine ultimo per richiedere chiarimenti & fissato entro e non oltre le ore
12:00 del giorno 26.03.2019 e che il termine ultimo per I’invio delle risposte ¢ fissato al giorno
28.03.2019 La presente richiesta non costituisce impegno per questa AORN.

Controversie

Per la soluzione di controversie eventualmente insorte nel corso dell’esecuzione della fornitura,
sard inizialmente tentata la composizione in via amministrativa. In caso di perdurante disaccordo
la risoluzione del contenzioso sara affidata al competente Tribunale di Santa Maria Capua
Vetere.

Norme comuni
Per quanto non previsto espressamente dalla presente, si rinvia alla disciplina comunitaria e
nazionale vigente in materia di contratti pubblici.







Ai sensi dell'art. 13 della legge 196/2003, il trattamento dei dati personali sara improntato a
liceita e correttezza, nella piena tutela dei diritti delle ditte partecipanti e della loro riservatezza
con i contemperamenti previsti dalla L. 7 agosto 1990, nr. 241, in particolare il trattamento dei
dati richiesti per la partecipazione alla presente gara ha la sola finalita di consentire
l'accertamento del possesso dei requisiti di idoneita e dell'inesistenza di cause ostative.

I1 Direttore UOC Provveditorato-Economato
Dott.ssa Marisa Di Sano

(98]



} -E'V' DA |



T LT
el ML ' Unita Operativa Complessa

‘ Provveditorato ed Economato
Azienda Ospedaliera Telefono 0823/232462 - 0823/232466
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Pec:2376@pec.agenzie.unipolassicurazioni.it

Mail: 02376@Unipolsai.it

OGGETTO: Procedura negoziata ai sensi dell’art.36 co.2 lett.b. del D.Lgs. n.50/2016 s.m.i,
per I'affidamento della copertura assicurativa RCA delle Autovetture/ Ambulanza,
infortunio conducente, assistenza stradale, furto e incendio di questa AORN “S.ANNA E
S.SEBASTIANO” di Caserta.

Si invita Codesta Compagnia a voler formulare la migliore offerta annua per la copertura dei

sotto riportati rischi assicurativi:

- Autovettura targata DG 140 HC — RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del 12.04.2020;

- Autovettura targata FD 213 KF — RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del 12.04.2020;

- Autovettura targata EB 929 GB- RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale —
incendio e furto x 4.000,00, periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del
12.04.2020;

- Ambulanza targata DN 842 KM — RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale —
incendio e furto x 25.000,00, periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del
12.04.2020;

- Ambulanza targata FF 076 BA - RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
periodo dalle ore 24:00 del 12.04.2019 alle ore 24:00 del 12.04.2020;

L’aggiudicazione avverra, ai sensi dell’art. 95 comma 4 lettera b) del D.lgs. 50/2016 e s.m.i. a
favore della Compagnia che avra presentato il prezzo pili basso per singola polizza.
Si procedera all’aggiudicazione anche nel caso sia pervenuta una sola offerta valida.

Poiché l'aggiudicazione avviene in base al prezzo piu basso, in caso di parita di offerta si
procedera a richiedere una miglioria.

Si precisa che, nel caso in cui So.Re.Sa spa dovesse, nel corso di validita della presente
obbligazione, costituire nuovi contratti nell’ambito oggetto della presente procedura, si
procedera alla risoluzione anticipata del contratto.

MODALITA’ DI PARTECIPAZIONE






Per partecipare alla procedura le compagnie invitate dovranno far pervenire al seguente

indirizzo: AORN “S. ANNA E S. SEBASTIANO”, Via Palasciano, Caserta - Ufficio protocollo,

piano terra Pal. A entro il termine perentorio delle ore 13:00 del giorno 04.04.2019, plico chiuso
sigillato riportante all’esterno, oltre alle generalita del concorrente e recapiti, la seguente dicitura:

“Offerta per la procedura negoziata per I'affidamento della copertura assicurativa di rischi RCA

Autovetture/ Ambulanza, Infortunio conducente, assistenza stradale, furto e incendio”.

All’interno del plico dovranno rinvenirsi n. 2 buste chiuse, sigillate, firmate o siglate sui lembi di

chiusura cosi identificata: Busta A) Documentazione amministrativa; Busta B) Offerta

economica, recante all’esterno la copertura assicurativa per cui si partecipa.

La busta A) dovra contenere:

1. copia della presente lettera di invito, firmata in calce ad ogni pagina, dal legale
rappresentante o da soggetto abilitato ad impegnare e rappresentare legalmente la Compagnia
offerente “per accettazione” di tutte le clausole in esso contenute;

2. Allegati Al, A2, A3 e A4 compilati;

3. Dichiarazione di accettazione che tutte le comunicazioni relative al presente procedimento
verranno effettuate esclusivamente mediante posta elettronica certificata;

La busta B) dovra contenere: 1’offerta economica, redatta in lingua italiana. Essa dovra essere
incondizionata, munita del relativo bollo e sottoscritta, a pena di esclusione, dal legale
rappresentante o da altro soggetto munito di poteri idonei ad impegnare la volonta, con firma per
esteso, e dovra indicare:

- L’oggetto dell’appalto;

- La qualifica ed il nominativo del firmatario;

- La precisa denominazione della Compagnia nel cui interesse 1’offerta ¢ presentata;

- Il prezzo offerto in cifre e in lettere (premio annuo lordo);
L’apertura dei plichi pervenuti, avverra il giorno 05.04.2019 alle ore 10:00 presso I'U.O.C.
Provveditorato ed Economato — palazzina amministrativa.
I1 Responsabile Unico del presente Procedimento ¢ la dott.ssa Marisa Di Sano.

La presente richiesta non costituisce impegno per questa AORN.

Controversie

Per la soluzione di controversie eventualmente insorte nel corso dell’esecuzione della fornitura,
sara inizialmente tentata la composizione in via amministrativa. In caso di perdurante disaccordo
la risoluzione del contenzioso sara affidata al competente Tribunale di Santa Maria Capua
Vetere.

Norme comuni
Per quanto non previsto espressamente dalla presente, si rinvia alla disciplina comunitaria e
nazionale vigente in materia di contratti pubblici.

Ai sensi dell'art. 13 della legge 196/2003, il trattamento dei dati personali sara improntato a
liceita e correttezza, nella piena tutela dei diritti delle ditte partecipanti e della loro riservatezza
con i contemperamenti previsti dalla L. 7 agosto 1990, nr. 241, in particolare il trattamento dei
dati richiesti per la partecipazione alla presente gara ha la sola finalita di consentire
'accertamento del possesso dei requisiti di idoneita e dell'inesistenza di cause ostative.

Il Direttore UOC Provveditorato-Economato
Dott.ssa Marisa Di Sano
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Da ‘'provveditorato@ospedalecasertapec.it" <provveditorato@ospedalecasertapec.it>
A "2376@pec" <2376@pec.agenzie.unipolassicurazioni.it>
Data mercoledi 3 aprile 2019 - 09:28

Trasmissione lettera invito e documenti

In allegato si trasmette la nota Prot9120 del 03.04.2019 e i relativi documenti di gara.
UOC Provveditorato ed Economato

Allegato(i)

LETTERA INVITO POLIZZE AUTO03042019.pdf (2225 Kb)
A1l autodichiarazione.docm (98 Kb)

A2 autodichiarazione.docx (68 Kb)

A3 autodichiarazione.docm (44 Kb)

A4 Scheda fornitore.doc (39 Kb)

https://webmail.pec.it/layout/origin/html/printMsg.html? v =v4r2b26.2019031 8 150... 03/04/2019
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Da "posta-certificata@telecompost.it" <posta-certificata@telecompost.it>
A "provveditorato@ospedalecasertapec.it" <provveditorato@ospedalecasertapec.it>
Data mercoledi 3 aprile 2019 - 09:28

CONSEGNA: Trasmissione lettera invito e documenti

Ricevuta di avvenuta consegna

Il giorno 03/04/2019 alle ore 09:28:21 (+0200) il messaggio

"Trasmissione lettera invito e documenti" proveniente da "provveditorato@ospedalecasertapec.it”
ed indirizzato a: "2376@pec.agenzie.unipolassicurazioni.it"

& stato consegnato nella casella di destinazione.

Identificativo messaggio: opec2891.20190403092802.31301.234.1.69@pec.aruba.it

Allegato(i)

postacert.eml (3397 Kb)
daticert.xml (917 bytes)
smime.p7s (6 Kb)

https://webmail.pec.it/layout/origin/html/printMsg.htm1? v_=v4r2b26.20190318 150... 03/04/2019
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Provveditorato AORN Caserta

Da: "Agenzia 2376" <2376@pec.agenzie.unipolassicurazioni.it>
Data: mercoledi 3 aprile 2019 13:05
A: <provveditorato@ospedalecasertapec.it>

Allega: DOCUMENTAZIONE AMMINISTRATIVA.pdf; OFFERTA ECONOMICA.pdf
Oggetto:  Re: POSTA CERTIFICATA: Trasmissione lettera invito e documenti

Buongiorno,
in allegato documentazione amministrativa e offerta economica,

cordiali saluti

UNIPOLSAI ASSICURAZIONI
UNLAS-SRL

03/04/2019
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Provveditorato ed Economato
Telefono 0823/232462 - 0823/232466

e-mail: groweditomto@osp__edale.casena.it
Sant’Anna pec: provveditorato@ospedalecasertapec.it
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Prot. F-.elw-,uw 0009120:L ;:,:.; 63-04-2619 [;g 25
rifficio T R I L Lk T ]
Cassfics Spett.le Societa UNIPOLSAI
FRABIIN 110

Pec:2376@pec.agenzie.unipolassicurazioni.it

Mail; 02376@Unipolsai.it

OGGETTO: Procedura negoziata ai sensi dell’art.36 co.2 lett.b. del D.Lgs. n.50/2016 s.m.i,
per I'affidamento della copertura assicurativa RCA delle Autovetture/ Ambulanza,

infortunio conducente, assistenza stradale, furto e incendio di questa AORN “S.ANNA E
S.SEBASTIANO” di Caserta.

Si invita Codesta Compagnia a voler formulare la migliore offerta annua per la copertura dei

sotto riportati rischi assicurativi:

- Autovettura targata DG 140 HC - RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del 12.04.2020;

- Autovettura targata FD 213 KF — RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del 12.04.2020;

- Autovettura targata EB 929 GB- RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale —
incendio e furto x 4.000,00, periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del
12.04.2020;

- Ambulanza targata DN 842 KM - RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
incendio e furto x 25.000,00, periodo dalle ore 24:00 del 07.04.2019 alle ore 24:00 del
12.04.2020;

- Ambulanza targata FF 076 BA - RCA- Infortunio conducente + Assistenza stradale -
periodo dalle ore 24:00 del 12.04.2019 alle ore 24:00 del 12.04.2020;

L’aggiudicazione avverra, ai sensi dell’art. 95 comma 4 lettera b) del D.Igs. 50/2016 e s.m.i. a
favore della Compagnia che avra presentato il prezzo pili basso per singola polizza.
Si procedera all’aggiudicazione anche nel caso sia pervenuta una sola offerta valida.

Poiché l'aggiudicazione avviene in base al prezzo piu basso, in caso di parita di offerta si
procedera a richiedere una miglioria.
Si precisa che, nel caso in cui So.Re.Sa spa dovesse, nel corso di validita della presente

obbligazione, costituire nuovi contratti nell’ambito oggetto della presente procedura, si
procedera alla risoluzione anticipata del contratto.

MODALITA’ DI PARTECIPAZIONE




Per partecipare alla procedura le compagnie invitate dovranno far pervenire al seguente
indirizzo: AORN “S. ANNA E S. SEBASTIANO”, Via Palasciano, Caserta - Ufficio protocollo,
piano terra Pal. A entro il termine perentorio delle ore 13:00 del giorno 04.04.2019, plico chiuso
sigillato riportante all’esterno, oltre alle generalita del concorrente e recapiti, la seguente dicitura:
“Offerta per la procedura negoziata per I'affidamento della copertura assicurativa di rischi RCA
Autovetture/ Ambulanza, Infortunio conducente, assistenza stradale, furto e incendio™.
All'interno del plico dovranno rinvenirsi n. 2 buste chiuse, sigillate, firmate o siglate sui lembi di
chiusura cosi identificata: Busta A) Documentazione amministrativa; Busta B) Offerta
economica, recante all’esterno la copertura assicurativa per cui si partecipa.

La busta A) dovra contenere:

1. copia della presente lettera di invito, firmata in calce ad ogni pagina, dal legale
rappresentante o da soggetto abilitato ad impegnare e rappresentare legalmente la Compagnia
offerente “per accettazione™ di tutte le clausole in esso contenute;

Allegati Al, A2, A3 e A4 compilati;

Dichiarazione di accettazione che tutte le comunicazioni relative al presente procedimento
verranno effettuate esclusivamente mediante posta elettronica certificata:

0 19

La busta B) dovra contenere: 1’offerta economica, redatta in lingua italiana. Essa dovra essere
incondizionata, munita del relativo bollo e sottoscritta, a pena di esclusione, dal legale
rappresentante o da altro soggetto munito di poteri idonei ad impegnare la volonta, con firma per
esteso, e dovra indicare:

- L’oggetto dell’appalto;

- Laqualifica ed il nominativo del firmatario;

- Laprecisa denorninazione della Compagnia nel cui interesse ’offerta ¢ presentata;

- 11 prezzo offerto in cifre e in lettere (premio annuo lordo);
L’apertura dei plichi pervenuti, avverra il giomo 05.04.2019 alle ore 10:00 presso 1’U.O.C.
Provveditorato ed Economato - palazzina amministrativa.
I1 Responsabile Unico del presente Procedimento & la dott.ssa Marisa Di Sano,

La presente richiesta non costituisce impegno per questa AORN.

Controversie

Per la soluzione di controversie eventualmente insorte nel corso dell’esecuzione della fornitura,
sara inizialmente tentata la composizione in via amministrativa. In caso di perdurante disaccordo
la risoluzione del contenzioso sara affidata al competente Tribunale di Santa Maria Capua
Vetere.

Norme comuni
Per quanto non previsto espressamente dalla presente. si rinvia alla disciplina comunitaria e
nazionale vigente in materia di contratti pubblici.

Ai sensi dell'art. 13 della legge 196/2003, il trattamento dei dati personali sara improntato a
liceita e corretiezza, nella piena tutela dei diritti delle ditte partecipanti e della loro riservatezza
con i contemperamenti previsti dalla L. 7 agosto 1990, nr. 241, in particolare il trattamento dei
dati richiesti per la partecipazione alla presente gara ha la sola finalita di consentire
l'accertamento del possesso dei requisiti di idoneita e dell'inesistenza di cause ostative.

Il Direttore UOC Provveditorato-Economato
Dott.ssa Marisa Di Sano

L J/
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ALLEGATO A/1

ALLA PRESENTE DICHIARAZIONE DEVE ESSERE ALLEGATA FOTOCOFIA DEL DOCUMENTO DI IDENTIFICAZIONE DEL FIRMATARIO,

Procedura negoziata ai sensi dell’art.36 co.2 lett. b. del D.lgs. n.50/2016 s.m.i, per
'affidamento della copertura assicurativa RCA delle Autovetture/ Ambulanza, infortunio
conducente, assistenza stradale, furto e incendio di questa AORN “S.ANNA E S.SEBASTIANO”
di Caserta.

Dichiarazione sostitutiva requisiti ai sensi del DPR 445/2000'

Il sottoscritto RIZZO STEFANIA

nato a SALERNO (SA) il 24/05/1966

codice catasto comune di nascita H703

domiciliato per la carica ove appresso, in qualita di PROCURATORE

della impresa UNIPOLSAI ASSICURAZIONI SPA

con sede in BOLOGNA  (BO), Via STALINGRADO 45

in qualita di IMPRESA SINGOLA (imprese ATI: )

pienamente consapevole della responsabilita penale cui va incontro, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76
D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, in caso di dichiarazioni mendaci o di formazione, esibizione o uso di atti
falsi ovvero di atti contenenti dati non piu rispondenti a verita,

dichiara ed attesta sotto la propria responsabilita

a) di essere iscritta nel registro delle imprese della Camera di Commercio di
BOLOGNA per la/le seguente/i attivita IMPRESA DI ASSICURAZIONI

e che i dati dell’iscrizione sono i seguenti (per i concorrenti con sede in uno stato
straniero indicare i dati di iscrizione nell’albo o nella lista ufficiale dello Stato di
appartenenza):

numero di iscrizione 511469

data di iscrizione  06/01/2014

forma giuridica SOCIETA PER AZIONI
sede BOLOGNA

codice fiscale 00818570012 e partita iva 03740811207

V'V ¥ ¥

Y

1 Far riferimento alle istruzione di compilazione riportate in calce al presente documento.

2 Inserire la dicitura opportuna tra: “Impresa singola” o “Capogruppo di ATl compaosta dalle imprese (inserire il loro nominativo)” o
“mandante di ATl composta dalle imprese (inserire il loro nominativo)”



» titolari, soci, direttori tecnici, amministratori muniti di rappresentanza, soci
accomandatari (indicare i nominativi, le qualifiche, le date di nascita, la
residenza e il codice fiscale): VEDI ALLEGATO 1

Nome Cognome Qualifica Data luogo di residenza C.F}
nascita nascita

b) composizione azionaria o quote di partecipazione detenute dai singoli soci:

]

Nome Cognome Qualifica Quota di
_partecipazione

c) di non trovarsi nelle condizioni di cui all’articolo 80 commi 1-2-4-5 del D. LGS
50/2016 cosi come rettificato ed integrato dal D.lgs.n. 56/2017;

d) (Barrare il punto relativo alla propria situazione)
[ | che non ci sono soggetti cessati dalla carica nell'anno precedente la data di

pubblicazione del bando di gara;

< che i soggetti cessati dalla carica non si trovano nella condizione prevista
dall’art. 80 co.1 D.lgs. 50/2016 cosi come rettificato ed integrato dal
D.lgs.n. 56/2017;

(1 che i nominativi e le generalita dei soggetti nei confronti dei quali sussiste la
condizione di cui al comma 1 art.80 d.lgs. n.50/201 cosi come rettificato ed
integrato dal D.lgs.n. 56/20176 , cessati dalla carica nellanno antecedente

la data di pubblicazione del bando di gara sono i seguenti:

nome Cognome Qualifica data e luogo di nascita residenza

e che per i predetti soggetti sono stati adottati atti e misure di completa ed

effettiva dissociazione dimostrabile con la seguente allegata documentazione:

e) Uosservanza, all’interno della propria azienda, degli obblighi in materia di salute e

2



f)

8)

h)

)]

k)

b

m)

n)

di sicurezza sul lavoro previsti dalla vigente normativa nonché dall’art.30 co.3 d.lgs.
n.50/16;

di aver preso esatta cognizione della natura dell’appalto e di tutte le circostanze
generali e particolari che possono influire sulla sua esecuzione;

di accettare, senza condizione o riserva alcuna, tutte le norme e disposizioni e
prescrizioni contenute nella lettera di invito ed allegati oltre che le eventuali
variazioni della consistenza e della dislocazione delle sedi aziendali da servire, per
quanto possano incidere sull’esecuzione del contratto attuativo;

di aver conoscenza dei luoghi dove dovra essere adempiuta la esecuzione
contrattuale;

di aver preso conoscenza e di aver tenuto conto nella formulazione dell’offerta
delle condizioni contrattuali e degli oneri relativi alle disposizioni in materia di
sicurezza, di assicurazione, di condizioni di lavoro e di previdenza e assistenza in
vigore;

di accettare di produrre i dati relativi ai prodotti aggiudicati in modo di consentire il
carico nel sistema gestionale dell’AORN, mediante lausilio di lettori ottici,

interfacciandosi con la U.0.C. Sistemi Informativi aziendali per concordare il
formato da produrre;

di avere nel complesso preso conoscenza di tutte le circostanze generali, particolari
e locali, nessuna esclusa ed eccettuata, che possono avere influito o influire sulla
determinazione della propria offerta e di giudicare, pertanto, remunerativa ’'offerta
economica presentata;

di accettare che tutte le comunicazioni relative al presente procedimento vengano
indirizzate al seguente indirizzo di posta elettronica certificata:
2376@pec.agenzie.unipolassicurazioni.it . indicare anche il numero di fax:
0828673794 :

(in caso di consorzi di cui all’art.45, comma 2, lettere b) e c) del D.lgs. 50/16) di

concorrere per i seguenti consorziati: (indicare denominazione sede legale di
ciascun consorziato): g

che in caso di aggiudicazione della gara d’appalto si riserva la possibilita di
subappaltare, ai sensi dell’articolo 105 del D.lgs. 50/2016, cosi come rettificato ed
integrato dal D.lgs.n. 56/2017 le seguenti prestazioni: ed attesta che la quota

~
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P)

percentuale della parte da subappaltare ¢ la seguente: » contenuta entro il
limite massimo del 30 % dell’importo contrattuale;

che Uimpresa é in regola con gli obblighi relativi al pagamento dei contributi
previdenziali e assistenziali a favore dei lavoratori, secondo la legislazione italiana o
quella dello Stato in cui sono stabiliti ed al fine di consentire alla stazione
appaltante la verifica della regolarita con i versamenti dovuti nei confronti degli
istituti I.N.P.S. ed I.N.A.1.L, comunica quanto segue: VEDI ALLEGATO 4

e Matricola INPS 1317379441 ; Sede competente BOLOGNA ; Codice sede
competente 1300 :

o Codice ditta INAIL 3633440/75 Sede competente BOLOGNA ; Codice

sede competente ;
* Indicazione della sede operativa: BOLOGNA ;

(se le posizioni INAIL o INPS fossero pil di una dovra essere allegato il relativo
elenco)

e Totale Addetti al servizio, numero: 2

* che il contratto collettivo nazionale applicato ai dipendenti & il seguente: CCNL
APPLICATO DELLE ASSICURAZIONI DEL 22/02/2017 :

¢ codice ISTAT della sede legale dell’Azienda: 651200 ;

che U’impresa non ha commesso violazioni gravi, definitivamente accertate, rispetto
agli obblighi relativi al pagamento delle imposte e tasse o dei contributi

previdenziali, secondo la legislazione italiana o di quella dello Stato di stabilimento.
Costituiscono gravi violazioni quelle che comportano un omesso pagamento di
imposte e tasse superiore all’importo di cui all’articolo 48-bis, commi 1 e 2- bis del
decreto del Presidente della Repubblica 29 settembre 1973, n. 602. Costituiscono
violazioni definitivamente accertate quelle contenute in sentenze o atti
amministrativi non piu soggetti ad impugnazione. Costituiscono gravi violazioni in
materia contributiva e previdenziale quelle ostative al rilascio del documento unico
di regolarita contributiva (DURC), di cui all’articolo 8 del decreto del Ministero del

4



lavoro e delle politiche sociali 30 gennaio 2015, pubblicato sulla Gazzetta Ufficiale
n. 125 del 1° giugno 2015. Al fine di consentire alla stazione appaltante la verifica
della regolarita fiscale, si comunica quanto segue:

o Sede competente Agenzia dell’Entrate (indirizzo, fax o pec): VIA MARCO POLO
60 TEL 0516103118

;
e Volume d‘affari superiore a 100 milioni di euro: < si; | | no;

q) che U'impresa ha ottemperato alle disposizioni della legge 68/1999 “norme per il
diritto al lavoro dei disabili”;

r) (Barrare il punto relativo alla propria situazione):

X di non trovarsi in una situazione di controllo di cui all’articolo 2359 del codice
civile o in una qualsiasi relazione, anche di fatto, rispetto ad un altro
partecipante della medesima procedura di affidamento, se tale situazione di
controllo o relazione comporti che le offerte sono imputabili ad un unico centro
decisionale;

[ | di non essere a conoscenza della partecipazione alla medesima procedura di
soggetti che si trovano, rispetto al concorrente, in una delle situazioni di
controllo di cui all’articolo 2359 del codice civile, o in qualsiasi relazione,
anche di fatto, e di aver formulato ’offerta autonomamente;

[ ] di essere a conoscenza della partecipazione alla medesima procedura di
soggetti che si trovano, rispetto al concorrente, in situazione di controllo di cui
all’articolo 2359 del codice civile, o in qualsiasi relazione, anche di fatto, ed
aver formulato 'offerta autonomamente; tale situazione di controllo sussiste

con il seguente concorrente:

A tal fine correda la presente dichiarazione dei documenti utili a dimostrare che la situazione di
controllo non ha influito sulla formulazione dell’offerta;

s) che non presenta offerta, al contempo singolarmente e quale componente di un

R.T.l. o di un Consorzio, ovvero che non partecipa a piu R.T.l. e/o Consorzi;

t) e di partecipare alla gara di cui trattasi per i lotti di seguito indicati:



LOFTOY Bt oY

Si avvisano i concorrenti che, ai sensi dell'art. 76 d.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 «Chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma
atti falsi o ne fa uso nei casi previsti dal presente testo unico & punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia.
L'esibizione di un atto contenente dati non pil rispondenti a verita equivale ad uso di atto falso».

BATTIPAGLIA , i 03/04/2019
TIMBRO E FIRMA

UNIPOL ASSICUE RAZIONI
Aﬂmmﬁﬁﬂﬂ?ﬁ“

uon
Istruzioni per la compilazione dell’All. A1
Il presente documento € in formato “modulo per la compilazione”;
- Il documento permette la sola compilazione dei campi in grigio;
- Nei casi in cui sia ammissibile una lista di valori tra cui scegliere, il documento propone un menu a tendina da cui deve essere
selezionato il valore applicabile;
Per ogni tabella & previsto Ln tasto “+”, tramite il quale possono essere aggiunte righe alla tabella, ed un tasto “-*, tramite il

quale pud essere eliminata |’ultima riga della tabella.




- ALLEGATO 1 - Elenco soggetti

previsti dall’art. 80 — comma 3 - del D.Lgs. 50/2016
+ altri Soggetti

UnipolSai Assicurazioni S.p.A. Legali Rappresentanti

Data Nomina

Cognome e Nome Cariche ecs‘::-t(‘:‘:; ?‘:st:it; prov ::;2:; Residenza codice fiscale
CIMBRI Carlo Presidente Cagliari CA | 31/05/1965 |Via Marziale,17- Bologna CMBCRL65E31B3540 27/04/2016
CERCHIAI Fabio Vice Presidente Firenze FI 14/02/1944 | Via San Polo, 2761 - Venezia CRCFBA44B14D612B 27/04/2016
STEFANINI Pierluigi | Vice Presidente Sant'Agata Bolognese BO 28/06/1953 | Via Mondo, 50 - Bologna STFPLG53H281191K 27/04/2016
LATERZA Matteo Dir. Generale Bari BA | 08/10/1965 |Corso Italia, 50 - Milano LTRMTT65R08A662T 28/04/2016
nipolSai Assicurazioni S.p.A. Collegio Sindacale
Comune o Data Nomina
Cognome e Nome Cariche esst't::% i rov %:;%; Residenza codice fiscale
nascita
FUMAGALLI Paolo Presidente Busto Arsizio VA | 24/06/1960 | Via Ariosto, 25/B - 21054 Fagnano Olona (VA) | FMGPLA60OH24B300H 17/06/2015
ANGIOLINI Giuseppe Sindaco Effettivo | Milano M1 | 18/06/1939 | Via Einaudi, 6 - Vernate (M) NGLGPP39H18F205A 17/06/2015
BOCCI Silvia Sindaco Effettivo | Prato PO | 28/04/1967 | Via Sassoli, 5 - Prato BCCSLV67D68GI99F 17/06/2015
TROMBONE Domenico Livio |Sindaco Supplente | Potenza PZ |31/08/1960 |Viale Buon Pastore, 284/02- Modena TRMDNC60M31G942Q 17/06/2015
RAVICINI Luciana Sindaco Supplente { Milano MI {10/01/1959 |Via delle Santelle, 32 - Brescia RVCLCN59A50F205L 17/06/2015
FORNASIERO Sara Sindaco Supplente | Merate MI_!09/09/1968 | Via Bergamo n. 11 - Milano FRNSRAG8P49F133M 23/04/2018




Comune o

Cognome e Nome Cariche esst:::':;) di | PFOV :::2;; Residenza codice fiscale NoD::i:a
nascita
2ﬁf§i’:}”€$;§:§iﬂﬁ:?“° Membro ODV | Milano MI | 08/02/1962 |Milano - Via Paris Bordone n. 20 \ssNRF6280sr20sp | 12/0%/2016
RANIERI Pietro Membro ODV | Pinerolo TO 29/06/1965 | Villar Perosa (TO) - Via G. Agnelli n. 12 RNRPTR65H29G674Q | 05/10/2017
MASOTTI Massimo Membro ODV | Bologna BO 07/02/1962 |Bologna - Via Paclo Giovanni Martini 28 MSTMSMB62B07A944Y | 11/07/2016
GHIGLIENO Giorgio Membro ODV | vrea T0 12/10/1955 [ Milanc - Via Monte Santo 2 GHGGRGS55R12E379Y | 12/05/2016
RIGHINI Elisabetta Membro ODV Forli FC 25/03/1961 | Forlimpopoli {FC) - Via della Repubblica n. 3 RGHLBT61C65D704A |12/05/2016

SOGGETTI CESSATI DALLA CARICA

In data 23/04/2018 & cessata dalla carica la Sig.ra BUSSO Donatella, nata a Savigliano {CN) il 30/06/1973 codice fiscale BSSDTL73H701470Y, in qualita
di Sindaco Supplente

ALTRI SOGGETTI, muniti di potere di Legale Rappresentanza ai fini della partecipazione a gare assicurative indette da E

organismi di diritto pubblico, soggetti privati che esercitano attivita di interesse pubblico nonché privati:

nti Pubblici, imprese pubbliche,

ROSA ROBERTO nato a Bologna (BO) il 27/12/1957, residenza: Via Emilia n. 1, San Lazzaro di Savena (BO) - Codice Fiscale RSORRT57T27A944M,
autorizzato procura autenticata nella firma dal Notaio Tommaso Gherardi di Bologna in data 15 novembre 2016 rep. n. 84403/8309, registrata

all'Agenzia delle Entrate di Bologna 1 in data 16 novembre 2016 al n. 20691.

E I

Per tutti i soggetti sopraindicati si dichiara che nei loro confronti non sussistono le cause di esclusione di cui all’art. 80 del D.Lgs. 50/2016.




ALLEGATO 4

UNIPOLSAI ASSICURAZIONI S.p.A.

INPS: Matricola 1317379441
Codice Sede 1300

Via Gramsci 6/8 — 40121 Bologna
tel 051/216.111 - fax 051/216304

NUMERO POSIZIONE:

1317379441 impiegati e dirigenti
1317387422 impiegati e dirigenti estero
1317391968 portieri

1318121841 dirigente ex INPDAI
1317802424 dirigenti fondo esodo1.92

INAIL (codice individuale Azienda: 3633440/75)

Bologna, Via Gramsci 4
Telefono 051/6095.111 — fax 051/6095370

mail: bologna@inail.it - PEC: bologna@postacert.inail.it

Firenze, delle Porte Nuove n. 61
telefono + fax: 055-32051 — tel./055-3205503

-n, 92942800 unica PAT con tutte le voci di rischio (imp+dir)
-n. 20485632/ 48 Personale estero

AGENZIA DELLE ENTRATE

Direzione Regionale Emilia Romagna

Ufficio Grandi Contribuenti Via Marco Polo, 60
40131 - BOLOGNA

Tel:051/61.03.118

e-mail: dr.emiliaromagna.gc@agenziaentrate.it

PEC: dr.emiliaromagna.gtpec@pec.agenziaentrate.it

Sito internet http://emiliaromagna.agenziaentrate.it
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ALLEGATO A/2

ALLA PRESENTE DICHIARAZIONE DEVE ESSERE ALLEGATA FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO Di IDENTIFICAZIONE DEL FIRMATARIO.

Procedura negoziata ai sensi dell’art.36 co.2 lett.b. del D.Lgs. n.50/2016 s.m.i, per
Vaffidamento della copertura assicurativa RCA delle Autovetture/ Ambulanza, infortunio
conducente, assistenza stradale, furto e incendio di questa AORN “S.ANNA E S.SEBASTIANO”
di Caserta.

Dichiarazione sostitutiva requisiti ai sensi del DPR 445/2000

Il sottoscritto RIZZO STEFANIA

nato a SALERNO (SA) il 24/05/1966

domiciliato per la carica ove appresso, in qualita di Procuratore speciale’

della impresa UNIPOLSAI ASSICURAZIONI

con sede in BOLOGNA (BO), Via STALINGRADO 45

in qualita di Impresa singola’ (imprese ATI: ) |
pienamente consapevole della responsabilitd penale cui va incontro, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76
D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, in caso di dichiarazioni mendaci o di formazione, esibizione o uso di atti

falsi ovvero di atti contenenti dati non pil rispondenti a verita,

dichiara ed attesta sotto la propria responsabilita

a) X di non trovarsi nelle condizioni previste nell’art. 80 co.1 del D.lgs. 50/16,
cosi come rettificato ed integrato dal D.lgs.n. 56/2017;

b) di aver riportato le seguenti condanne penali %

Si avvisano i concorrenti che, ai sensi dell’art. 76 d.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 «Chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma
atti falsi o ne fa uso nei casi previsti dal presente testo unico & punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia.
L'esibizione di un atto contenente dati non pil rispondenti a verita equivale ad uso di atto falso».

BATTIPAGLIA , i 03/04/2019

1 La dichiarazione deve essere effettuata da un legale rappresentante o da un procuratore speciale. In quest’ultimo caso de 3
dall’impresa la procura speciale da cui trae i poleri di firma. La dichiarazione deve essere resa anche dai seguenti soggetti: dal titolare o del direttore
tecnico, se si tratta di impresa individuale: dal socio o dal direttore tecnico, se si tratta di societd in nome collettivo: dai soci accomandatan o dal
direttore tecnico. se si tratta di societd in accomandita semplice; dai membri del consiglio di amministrazione. cui sia stata conferita la legale
rappresentanza, * ivi compresi institori € procuratori generali di membri degli organi con poteri™di direzione o di vigilanza o dei soggetti muniti di
poteri di rappresentanza. di direzione o di controllo, dal direttore tecnico o dal socio unico persona fisica, ovvero dal socio di maggioranza in caso di
societa con meno di quattro soci. se si tratta di altro tipo di societa o consorzio.

2 Inserire la dicitura opportuna tra: “Impresa singola™ o “Capogruppo di ATl composta dalle imprese (inserire il loro nominativo)” o “mandante di
ATI1 composta dalle imprese (inserire il loro nominativo)”

3 Indicare tutte le condanne penali riportate, ivi comprese quelle per le quali abbia beneficiato della non menzione. Il concorrente non ¢ tenuto ad

indicare nella dichiarazione le condanne per reati depenalizzati ovvero dichiarati estinti dopo la condanna stessa. né le condanne revocate. n¢ quelle
per le quali ¢ intervenuta la riabilitazione

1
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ALLEGATO A/2

ALLA PRESENTE DICHIARAZIONE DEVE ESSERE ALLEGATA FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO DI IDENTIFICAZIONE DEL FIRMATARIO.




ALLEGATO A/3

ALLA PRESENTE DICHIARAZIONE DEVE ESSERE ALLEGATA FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO DI IDENTIFICAZIONE DEL FIRMATARIO.

Procedura negoziata ai sensi dell’art.36 co.2 lett.b. del D.Lgs. n.50/2016 s.m.i, per
I'affidamento della copertura assicurativa RCA delle Autovetture/ Ambulanza, infortunio
conducente, assistenza stradale, furto e incendio di questa AORN “S.ANNA E S.SEBASTIANO”
di Caserta.

Dichiarazione sostitutiva requisiti ai sensi del DPR 445/2000’

1l sottoscritto  RIZZO STEFANIA

nato a SALERNO (SA) il 24/05/1966

domiciliato per la carica ove appresso, in qualita di Procuratore speciale’

della impresa UNIPOLSAI ASSICURAZIONI SPA

con sede in BOLOGNA (BOQ), Via STALINGRADO 45

in qualita di Impresa singola’ (imprese ATI )

pienamente consapevole della responsabilita penale cui va incontro, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 D.P.R. 28
dicembre 2000, n. 445, in caso di dichiarazioni mendaci o di formazione, esibizione o uso di atti falsi ovvero di atti

contenenti dati non pil rispondenti a verita,
dichiara ed attesta sotto la propria responsabilita

- A) che il fatturato specifico per forniture analoghe a quelle oggetto di gara, al netto dell’'IVA, realizzato
complessivamente negli ultimi tre esercizi finanziari approvati alla data di pubblicazione del presente Bando ¢
il seguente:

€6.901.131,00

- B) Xdi essere in possesso di almeno due idonee referenze bancarie

- C) che il produttore/fabbricante & in possesso della Certificazione UNI EN I1SO 9001: 2008 o equivalente che

si allega alla presente

In caso di procedure di certificazione in atto, deve essere prodotta dichiarazione dell’ente certificatore sullo stato della

procedura in atto, fermo restando che, in tale ipotesi, la certificazione dovra essere prodotta in sede di aggiudicazione.

Si avvisano i concorrenti che, ai sensi dell’art. 76 d.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 «Chiungue rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa

uso nei casi previsti dal presente testo unico € punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia. L'esibizione di un atto contenente dati

non pil rispondenti a verita equivale ad uso di atto falso». UNIPOL ASSICU RAZIL
BATTIPAGLIA , 11 03/04/2019 [

AGENZIA GENERALE BARTIPAS
TIMBRO E FIRMA UNLAS r\J\)
1 Far riferimento alle istruzione di compilazione riporiate in calce a} presente documento. .

2 La dichiarazione deve essere effettuata da un legale rappresentante o da un procuratore speciale. In quest’ultimo caso deve essere fornito
dall’impresa la procura speciale da cui trae i poteri di firma

3 inserire la dicitura opportuna tra: “Impresa singola” o “Capogruppe di ATl composta dalle imprese (inserire il loro nominativo)” o “mandante di
ATI composta dalle imprese (inserire il loro nominativo)”




ALLEGATO A/4

Procedura negoziata ai sensi dell’art.36 co.2 lett.b. del D.Lgs. n.50/2016 s.m.i, per Iaffidamento
della copertura assicurativa RCA delle Autovetture/ Ambulanza, infortunio conducente,
assistenzastradale, furto e incendio di questa AORN “S.ANNA E S.SEBASTIANO” di Caserta.

SCHEDA FORNITORE

Denominazione e Ragione Sociale:
UNIPOLSAI ASSICURAZIONI SPA

Sede Amministrativa:

[Bologna

partita IVA:03740811207

codice fiscale:00818570012

numero telefonico
0515077111

numero fax
0515076748

recapito @ Mail (uff. commerciale):

Referente commerciale:

RIZZO STEFANIA

numero telefonico0828347977

numero fax0828673794

recapito @ Mail02376@UNIPOLSALIT

DEPOSITARIO CUI INDIRIZZARE GLI ORDINI:

Denominazione e Ragione Sociale:
UNIPOL ASSICURAZIONI UNIL.AS-SRL

Sede Amministrativa:

VIA ADIGE 41 84091 BATTIPAGLIA

partita IVA

04640050656

codice fiscale

04640050656

numero telefonico

numero verde
0828347977

numero fax
fax urgenze0828673794

recapito Mail :02376 @UNIPOLSALIT
recapito pec
2376@pec.agenzie.unipolassicurazio

Data, _Batipaglia 03/04/2019

Firma del Legale Rappresentante o di un suo Procuratore

IPOL ASSICURAZIONI
NZIA GENERALE BATTIPASLIA
UNLAS-SRL



Studio Notarile
Tassinari & Damascelli
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Repertorio n. 18210 : Raccolta n. 11483
PROCURA SPECIALE
Il sottoscritto:
ROCCHI Mauro, nato a Ro (FE) il giorno 21 agosto 1961, do-|
iciliato ove infra per la carica, il quale dichiara di in-

ervenire al presente attc non in proprio, ma nella sua qua-
llta di Responsabile della "Direzione Gestione Normativa Re- |

lﬂlglll o

ti Distributive", nonché procuratore della socleta “Unlpol—
Sai Assicurazioni S.p.A.", ccn sede in Bologna (BO), via Sta-
| lingrado . 45, con capitale sociale di euro
2.:031.:454:95%, 73 (dueml‘1ardltrenLunomlllonlquattrocentQC1n- ~
quantaquattromllanovecentoc11quanfJno virgola settantatre)

1nteramente versatc, codice fiscale, partita I.V.A. e numergﬁ
'di iscrizione al Registrc - delle Imprese di Belogna |
_60818570012, R.E.A. numerc BO-511469, numero di iscrizione
211’Albo delle imprese assicurative 1.00006, soggetta ad atE:
tivita di direzione e coordinamento ai sensi degli artt. |
2497 e seguenti del codice civile, da parte di Unipol Gruppgﬂ
FlnanZLarlo S.p.A. con sede in Bolecgna (BO), via Stalingrado|
. 45, e societa facente parte del Gruppo Assicurativo Uni-|
pol iscritto all’Albo dei gruppi assicurativi al n. 046, giu-]
|sta procura speciale autenticata nella firma dal notaio Ghe- |
rard; Tommaso di Bologna in data 2 aprile 2015, n.|
79856/7291 di rep., registrata a Bologna 1 in data 20 aprlle
12015 n. 6526, debitamente iscritta presso il Registro delle|
| Imprese di Bologna, a cul si fa espresso riferimento e che|

-

il procuratore dichiara tuttora valida, efficace e non revo-
tgata, con il presente atto

conferisce procura speciale
| OMISSIS B
|85) per l'Agenzia Generale di BATTIPAGLIA (2376) (di seguito|
denominata "Agente") alla Societa: |
:} "UNI. AS - S.R.L.", con sede in BATTIPAGLIA (SA) - VIA ADI-|
GE, 41, codice fiscale e numero di iscrizione al Registro|
|delle Imprese di Salerno 04640050656, in persona degli Agen- |
|ti, delegati dell'attivita agenziale della predetta societa: _|
= REIELLI ANGELO, nato a GIOI (SA) il 12 novembre 1957, codi-|
|ce fiscale RLLNGL57S12E037V, N
- RIZZO STEFANIA, nata a SALERNO (SA) il 24 maggio 1966, co-
dlce fiscale RZZSFNG6G6E64H703U, j
dOmlCLllatl per la loro funzione presso la sede della citata
Agerzxa sita in BATTIPAGLIA (SA) - VIA ADIGE, 41;

OMISSIS

minati per brevitd "Agente"- in relazione alla gestione del-
|1'Agenzia a loro affidata espletino le sotto specificate fa-)
lcolta. |

. .

— ——

afflnche le suddette Agenzie e Agenti della Compagnia - deno_J

\A. Promuovere € concludere contratti di assicurazione contro |

i rischi nei Rami Danni gquali risultanc dall'art. 2y commal

Smdﬁhmmﬁk
Tassinari & Damascelli

_| Reg.to a Imola

il 23/03/2016
n. 1094
Serie 1T
euro 200,00



|III, del D.Lgs n. 20%/2005, emettendo e perfezionando i docu—
menti contrattuali e le relative appendici, anche di sborno_‘
e di rescindibilita anticipata, queste ultime previa autoriz-
Eazione della Direzione della Compagnia. Relativamente al Ra- |
o Danni Cauzioni il procuratore potra emettere e perfeziona-:

re i documenti contrattuali e le relative appendici purche |

non superinc - comprese le relative appendici - 1’ importo di.
TEuro 350.000,00 (trecentocingquantamila virgola zero zero) di
T:apitale assicurato per ogni contratto.
| B. Raccogliere proposte di assicurazione del Ramo Vita quall_H
rlsultano dall’art. 2, comma I, del D.Lgs n. 209/2005.

C. Partecipare a gare pubbliche o private indette da poten- |

ziali contraenti per la stipula dei contratti di assicurazio-

|ne relativi ai prodotti assicurativi di cui“alla lettera A, |
|sottoscrivendo e depositando ogni atto, domanda, documento e
|dichiarazione sostitutiva, offerta tecnica ed economica ne- |
cessari, attinenti o funzionali o anche solc opportuni ai fi-
Eji della corretta partecipazione a dette gare. Incluso il po—:
tere di presenziare alle sedute delle Commissioni di gara o
Eelezioni per il servizio assicurativo nonché di impugnare e- |
ventuall provvedimenti o delibere emessi da enti pubblici <]
iprivati aventi un contenuto pregiudizievole per 1la Compa- |
gnia, previa, per quest’ultimo potere, l'autorizzazione_
Ecritta e nel rispetto dei limiti delle istruzioni impartite |
idalla Compagnia stessa. N
tRedigere e firmare le lettere di impegno al rilascio di po- |
|lizze fideiussorie su licitazione privata,. pubblico incanto |
@ appalto concorso ove previste da Leggi dello Stato o emana- |
|te da Regioni e Province autonome. B
|D. Esigere i premi, nonché i diritti accessori, le tasse, le |
imposte e i contributi, dovuti alla Compagnia dagli assicura- |
ti, in dipendenza di assicurazioni in corso relative a tuttd |
|1 rami gestiti dalla stessa e rilasciare le relative quietan- |
|ze utilizzando i moduli stampati o autorizzati dalla Compa-
lgnia, quando le gquietanze stesse non vengano ad esso procura- |
|tore direttamente rimesse dalla Direzione. |
|E. Compiere, a sua cura e a sue spese, tutti gli atti, giudi-|
lziali e stragiudiziali, occorrenti per ottenere l'incassgﬂ
dei premi relativi a tutti i Rami di assicurazione gestiti|
\dalla Compagnia, a eccezione del Ramo Vita‘e del Ramo Cauzio- |
|ni, nonché dei relativi accessori, tasse imposte e contribu- |

|ti dovuti alla Compagnia, anche rilasciando all"uopo mandato
|ad avvocati e procuratori legali. .
'F. Ricorrere, ccn riferimento e limitatamente alle attivita
|poste in essere in esecuzione della presente procura, previa
jautorizzazione scritta e nel rispetto dei limiti delle istru-
|zioni impartite dalla Compagnia stessa, dinnanzi a qualungque
lautoritad, anche amministrativa, fiscale e giudiziaria. B
IT
Tutte le facolta di cui al precedente punto I dowvranno essej
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re espletate in conformitd ai termini e alle condizioni pre:J
'viste dal mandato agenziale.

_Eutti i documenti riguardanti le proposte, i contratti, le
append1c1, gli atti di variazione di cui alle precedenti let-
|tere A) e B) del precedente puntco I dovranno essere emessi: i
- utilizzando moduli e formulari a stampa all’uopo predlspo:_
k;ti o forniti o autcrizzati dalla Compagnia senza p0551b1—
llta di dercga o variazione alcuna delle condizioni generall
e particolari stampate nei predetti documenti, salvo autoriz-
za21one scritta della Compagnia stessa; :
_ utilizzando esclusivamente le procedure di emissione auto-|
-;atizzata fornite dalla Compagnia o dalla stessa espressamen- |
‘te autorizzate; y
i rispettando le istruzioni e le disposizioni per l’assunzio-|

ne dei rischi, limiti assuntivi compresi, impartite dalla|
Compagnla ai sensi e per gli effetti dellfart. 1746 cod. civ.
" 4 8 N

I poteri conferiti al nominato procuratore col presente at-|
to, con espressa esclusione della sottoscrizione dei contrat-—|
ti e delle relative appendici inerenti ai Rami Danni Credito|
[g Cauzioni, potranno essere da lui in tutto o in parte dele-—|
gatl, previa autorizzazione scritta della Compagnia, a perso-—|
na di fiducia, purché di espresso gradimento della Compagnia
stessa, e sempre sotto la personale responsabilitd del procu-|
r;atore delegante, il quale in ogni caso, rispondera dell'ope- |
Eato dei suoi delegati. |
| Iv

|La presente attribuzione di poteri ha wvaliditd ed effil cac:.a__I
|dalla data del 20 (venti) aprile 2016 (duemilasedici) e f;no

la revoca © modifica. N
L'attr;buZLODe dei poteri conferiti con il presente atto, 5£+
_}ntende valida ed efficace, anche nei confronti dei ter21t4
soltanto fino al giorno della cessazicne del nominato procu- |
zatore dal suo incarico di Agente, o dalla funzione di re-|
[gponsabile dell’attivita di intermediazione in caso di inca-|
| rico conferito a persona giuridica, e guindi i poteri confe-|
riti decadranno automaticamente nello stesso momento in cui |
verra risolto il rapporto di agenzia o verra meno la predet-
tia funzione di responsabile dell’attivita di intermediazio~-

|ne. Si precisa che nel caso in cui il procuratore sia una
' persona giuridica e.l'attribuzione di poteri venga successi-
| vamente revocata con riferimento soltantoc ad alcuni dei re-
sponsabili dell'attivita di intermediazione, la presente pro-
cura conservera validita ed efficacia nei confronti degli al-

|tri, anche ove alla revoca consegua una modifica della deno-
minazione della persona giluridica.

" 7
o o ‘ . . o ]
|L'esercizio dei poterl qul conferiti deve intendersi - per e-|
| spressa volonta e dichiarazicne delle parti - anche in derot4

ga all'art. 1708 cod. civ., del tutto gratuito, e conseguen- |




temente non dara luoge ad indennita o compensi particolari a|

carico della Compagnia.

Il nominato procuratore firmera i documenti alla cui sotto-
scrizione & come sopra autorizzato, nonché gli atti con cui|
promuove le azioni giudiziarie, facendo precedere alla sua|
firma la dicitura "UNIPOLSAI ASSICURAZIONI S.P.A. - l'Agente:

Procuratore'. o
VI

Il tutto con promessa di ratc e valido e senza obbligo di ra:1

tifica o conferma ma con obbligo di rendiconto. i
VII

La presente procura, annulla e sostituisce qualsivoglia even- |

tuale mandato, incarico, autorizzazione precedentemente c:c:m—hI

li Y

feriti all'Agente per la medesima Agenzia.

VIII |
Il sottoscritto: :{

- consente all'iscrizione del presente atto presso il compe
r‘.;ente Registro delle Imprese;

= consente al trattamento dei dati personali ai sensi del |
Ti.lgs. n. 196 del 2003; i medesimi potranno essere inseriti_]
E‘.n banche dati, archivi informatici e sistemi telematici so-]
lo per fini connessi al presente atto, dipendenti formalita|
_ed effetti fiscali conseguenti; —{
- invoca l'esenzione dall'imposta di bollo ai sensi del- |
l'art. 16 1. n. 1216 del 1961.
Iaa restare in depcsito negli atti del notaio autenticante, |

S [ i

con autorizzazione a rilasciare a chiunque copia autentica.
E‘.to Reccchi Mauro ‘ .
Repertorio n. 18210 Raccolta n. 11483. |
E?ertifico io sottoscritto Domenico Damascelli, notaio iscrit—_
to al Collegio notarile del Distrette di Bologna, con resi-|
E{enza in Imocla, che le firme che precedono in calce e a mar- |

lgine della presente scrittura scno state apposte alle ore

116.45 alla mia vista e presenza da:
|- ROCCHI Mauro, nato a Ro (FE) il giornc 21 agosto 1961, doj,
miciliato in Bologna (BO), via Stalingrado n. 45, di cittadi—]
nanza italiana, della cui identita personale, gqualifica e po—_}‘
|teri, io notaio sono certo. {
Boelegna, via Stalingrado n. 37, il giorno 22 (ventidue) mar-—]
|zo 2016 (cuemilasedici). ‘ ]
| F'.to DOMENICC DAMASCELLI

[T T
L
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conformi alle corrispondenti parti

E' copia su tre fogli
dell'originale, regclarmente sottoscritto e depcsitato nella mia
raccolta, con l'avvertenza che le parti omesse non contraddicono
guelle riportate.

Imola, li trenta marzo duemilasedici.
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UnipolSai

ASSICURAZION|

Spett.le AZIENDA OSPEDALIERA SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO

Battipaglia, 03/04/2019

Oggetto: Procedura negoziata ai sensi dell’art.36 co.2 lett.b. del D.Lgs. n.50/2016 s.m.i, per
I'affidamento della copertura assicurativa RCA delle Autovetture/Ambulanza, infortunio
conducente, assistenza stradale, furto e incendio di questa AORN “S.ANNA E S.SEBASTIANO”
di Caserta.

La sottoscritta Rizzo Stefania in qualita di procuratore speciale della Unipolsai Assicurazioni Spa

offre il seguente premio lordo annuo:

€5.030,00 ( cinquemilazerotrenta)

UNIPOLSAI ASSICURAZIONI SPA
IL PROCURATORE

fpoc -

UnipolSai Assicurazioni S.pA.

Sede Legale: via Stalingrado, 45- 40128 Bologna {Italia) - unipolsaiassicurazioni@pec unipal it - tel. +39 051 5077111 - fax +35 051 7066584
Capitale sociale iy, Eur ©2.031.456.338 00 - Registra delle Imprese ¢ Bologna € F. 00818576012 - P VA 03740811207 -REA 511469
.‘;oc:exg soggetta all attivita di direzione ¢ coordinamenta di Unipo! Gruppo 5.0.A. isceitta all Albo Imprese di Assicurazione
erlassicurazione Sez.l aln. .00C0H e tatente parte del Gruppo Assicurativo Unipolistritta ail'Alho delle societa capogruppe atn, 046
www.unipolsai.comn - www.unipolsad it







Aicnda Ospedaliera
di Caserta

Sant"Anna
e San Sebastiano
di rilievo mazional

1i alta specialirzarione

REGIONE CAMPANIA
AZIENDA OSPEDALIERA DI CASERTA
SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO
DI RILIEVO NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE

DETERMINA DIRIGENZIALE
PARERE CONTABILE

Registro Autorizzazioni n°: del

Budget Economico: 2019

Codice Conto: 5020201370

Descrizione: PREMI DI ASSICURAZIONE- ALTRI PREMI ASSICURATIVI

Presente Autorizzazione: €5.030,00 n° SUB
Registro Autorizzazioni n°: del

Budget Economico:

Codice Conto:

Descrizione:
Presente Autorizzazione: €0,00 n° SUB
Registro Autorizzazioni n°: del

Budget Economico:
Codice Conto:
Descrizione:

Presente Autorizzazione: €0,00 n° SUB

Caserta, li 09/04/2019
UOC GESTIONE ECONOMICO FINANZIARIA

CHIANESE EDUARDO

Il presente atto, in formato digitale e firmato elettronicamente, costituisce informazione primaria ed originale ai sensi dei combinati disposti degli artt.
23-ter, 24 e 40 del D.Lgs. n. 82/2005. Eventuale riproduzione analogica, costituisce valore di copia semplice a scopo illustrativo.



Aicnda Ospedaliera
di Caserta

Sant"Anna
e San Sebastiano
di rilievo mazionmale

3 special arlone

REGIONE CAMPANIA
AZIENDA OSPEDALIERA DI CASERTA
SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO
DI RILIEVO NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE

Determina Dirigenziale N. 183 del 10/04/2019
PROPONENTE: UOC PROVVEDITORATO ED ECONOMATO

OGGETTO: Proceduranegoziata ai sensi dell’art.36 co.2 lett.b) del D.Ilgsn.50/2016 s.m.i., per I’ affidamento della
coperturaassicurativade rischi RCA Auto/Ambulanza e Infortunio conducente, assistenza stradale,
furto eincendio di questa AORN “S.Anna e S.Sebastiano” di Caserta.

In pubblicazione dal 10/04/2019 e per il periodo prescritto dalla vigente normativa in materia (art.8 D.L gs 14/2013, n.33 e smi)

Atto immediatamente esecutivo
UOC AFFARI GENERALI
Direttore Eduardo Chianese

Elenco firmatari

Di Sano Marisa - UOC PROVVEDITORATO ED ECONOMATO
Eduardo Chianese - UOC GESTIONE ECONOMICO FINANZIARIA
Per delega del Direttore della UOC AFFARI GENERALI E LEGALL, il funzionario Angela Cervizz

Il presente atto, in formato digitale e firmato elettronicamente, costituisce informazione primaria ed originale ai sensi dei combinati disposti degli artt.
23-ter, 24 e 40 del D.Lgs. n. 82/2005. Eventuale riproduzione analogica, costituisce valore di copia semplice a scopo illustrativo.



		CERVIZZI ANGELA




