
                                                                                               

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE N° 2161  DEL 02/11/2022 

STRUTTURA PROPONENTE: UOC E-PROCUREMENT

OGGETTO:

Estensione,  ai  sensi  dell’art.  106  comma  12  del  Dlgs.  50/2016  e  ss.mm.ii.,
dell’adesione  alla  Convenzione  Consip  “Gestione  Integrata  Sicurezza  Ed.  4”
avente ad oggetto il servizio di attività di sorveglianza del Medico competente per
il personale Radioesposto della ASL Viterbo, per un importo totale di € 65.595,00
oltre Iva. CIG 9459007B80

Estensore :  Fabio Rossetti 

Il direttore amministrativo Dott.ssa  Simona Di Giovanni ha espresso parere FAVOREVOLE.

Proposta firmata digitalmente da Dott.ssa Simona Di Giovanni in data 02/11/2022 

Il direttore sanitario Dott.ssa  Antonella Proietti ha espresso parere FAVOREVOLE.

Proposta firmata digitalmente da Dott.ssa Antonella Proietti in data 02/11/2022

Il funzionario addetto al controllo di budget con la sottoscrizione del presente atto, attesta che lo
stesso non comporta scostamenti sfavorevoli rispetto al budget economico.

Proposta firmata digitalmente dal Direttore della UOC Pianificazione e Programmazione Controllo
di Gestione Bilancio e Sistemi Informativi

Dott.ssa Patrizia Boninsegna in data 02/11/2022

Il dirigente sottoscrivendo il presente provvedimento, attesto che lo stesso, a seguito dell'istruttoria
effettuata,  nella  forma e  nella  sostanza è  totalmente  legittimo,  ai  sensi  dell'art.  1  della  L.  n°
20/1994 e ss.mm.ii.  assumendone di conseguenza la relativa responsabilità, ex. Art. 4, comma 2,
L. 165/2001, nonché garantendo l'osservanza dei criteri di economicità, di effica di pubblicità, di
imparzialità e trasparenza di cui all'art.1, comma 1° L. n° 241/1990, come modificato dalla L. n°
15/2005.

 

Responsabile del procedimento

Dott.ssa  Tania Morano  

Proposta firmata digitalmente da Dott.ssa Tania
Morano in data 02/11/2022

Il Direttore Ad Interim

 Simona Di Giovanni  

Proposta firmata digitalmente da Dott.ssa
Simona Di Giovanni in data 02/11/2022

Atto soggetto al controllo della Corte dei Conti: NO

Il presente atto si compone di n° 8 pagine e degli allegati che ne formano parte integrante e 
sostanziale.
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OGGETTO:

Estensione,  ai  sensi  dell’art.  106  comma  12  del  Dlgs.  50/2016  e  ss.mm.ii.,
dell’adesione  alla  Convenzione  Consip  “Gestione  Integrata  Sicurezza  Ed.  4”
avente ad oggetto il servizio di attività di sorveglianza del Medico competente per
il personale Radioesposto della ASL Viterbo, per un importo totale di € 65.595,00
oltre Iva. CIG 9459007B80

IL DIRETTORE AD INTERIM UOC E-PROCUREMENT

VISTO il Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e ss.mm.ii.;

VISTO l’Atto Aziendale, adottato con la deliberazione del Commissario Straordinario n. 221 del 26
febbraio 2015 e successivamente approvato con il Decreto del Commissario ad Acta n. 115 del 20
marzo 2015, successivamente modificato ed approvato con deliberazione n. 2111 del 22.11.18 ed
approvato con Decreto del Commissario ad Acta n. U00501 del 13/12/2018;

VISTO l’Atto Aziendale, adottato con la deliberazione del Commissario Straordinario n. 221 del 26
febbraio 2015 e successivamente approvato con il Decreto del Commissario ad Acta n. 115 del 20
marzo 2015, successivamente modificato ed approvato con deliberazione n. 2111 del 22.11.18 ed
approvato con Decreto del Commissario ad Acta n. U00501 del 13/12/2018; 

VISTO il D.Lgs. 18 aprile 2016, n. 50, recante «Attuazione delle direttive 2014/23/UE, 2014/24/UE
e  2014/25/UE  sull'aggiudicazione  dei  contratti  di  concessione,  sugli  appalti  pubblici  e  sulle
procedure d'appalto degli enti erogatori nei settori dell'acqua, dell'energia, dei trasporti e dei servizi
postali, nonché per il riordino della disciplina vigente in materia di contratti pubblici relativi a lavori,
servizi e forniture»; 

VISTO il  D.Lgs.  19 aprile  2017,  n.  56,  recante “Disposizioni integrative e correttive al  decreto
legislativo 18 aprile 2016, n. 50”; 

VISTO il  DPCM 24 dicembre 2015 rubricato «Individuazione delle  categorie  merceologiche ai
sensi  dell’articolo  9,  comma  3  del  decreto  legge  24  aprile  2014,  n.  66,  convertito,  con
modificazioni,  dalla  legge  23  giugno  2014,  n.  89,  unitamente  all’elenco  concernente  gli  oneri
informativi», che individua le categorie di beni e servizi che, ove superino determinate soglie di
importo, devono essere acquisite in forma centralizzata, mediante ricorso a Consip S.p.A. o ad
altro soggetto aggregatore;

VISTO l’articolo 1 della legge 27 dicembre 2006, n. 296, che, al comma 449, prevede che per gli
acquisti di importo superiore alla soglia comunitaria «[…] Gli enti del Servizio sanitario nazionale
sono  in  ogni  caso tenuti  ad  approvvigionarsi  utilizzando  le  convenzioni  stipulate  dalle  centrali
regionali di riferimento ovvero, qualora non siano operative convenzioni regionali, le convenzioni-
quadro stipulate da Consip S.p.A.» e, al comma 450, prevede che «Fermi restando gli obblighi e le
facoltà  previsti  al  comma 449  del  presente  articolo,  le  altre  amministrazioni  pubbliche  di  cui
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all'articolo 1 del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165, nonché le autorità indipendenti, per gli
acquisti di beni e servizi di importo pari o superiore a 1.000 euro e inferiore alla soglia di rilievo
comunitario  sono  tenute  a  fare  ricorso  al  mercato  elettronico  della  pubblica  amministrazione
ovvero ad altri  mercati  elettronici  istituiti  ai  sensi del medesimo articolo 328 ovvero al  sistema
telematico messo a disposizione dalla centrale regionale di riferimento per lo svolgimento delle
relative procedure»;

VISTO l'art. 31, comma 1, del D.lgs. 50/2016, il quale prevede che «Per ogni singola procedura
per l'affidamento di un appalto o di una concessione le stazioni appaltanti nominano, nel primo atto
relativo ad ogni singolo intervento, un responsabile unico del procedimento (RUP) per le fasi della
programmazione, della progettazione, dell'affidamento, dell'esecuzione. […]» ed inoltre che «[…] il
RUP è nominato con atto formale del soggetto responsabile dell'unità organizzativa,  che deve
essere di livello apicale, tra i dipendenti di ruolo addetti all'unità medesima, dotati del necessario
livello di  inquadramento giuridico in relazione alla struttura della pubblica amministrazione e di
competenze professionali adeguate in relazione ai compiti per cui è nominato. […]»;

VISTO  l’art.  32,  comma 2,  del  D.lgs.  50/2016  e  ss.mm.ii.,  il  quale  prevede  che  la  Stazione
Appaltante, prima dell’avvio delle procedure di affidamento dei contratti pubblici, adotti un formale
provvedimento nel quale venga manifestata la volontà di rivolgersi al mercato per la contrattazione,
e vengano individuati gli elementi essenziali del contratto ed i criteri di selezione degli operatori
Pag 2 di 9 economici e delle offerte; VISTO in particolare, l’art. 1 comma 2 lettera b) del D.L. n. 76
del 16/07/2020, recante “Misure urgenti per la semplificazione e l'innovazione digitale”, convertito
in L. 120 del 11/09/2020, in deroga all’art. 36 comma 2 lettera b) del Dlgs. 50/2016 e ss.mm.ii.; 

VISTO l’articolo 1 della legge 27 dicembre 2006, n. 296, che, al comma 449, prevede che per gli
acquisti di importo superiore alla soglia comunitaria «[…] Gli enti del Servizio sanitario nazionale
sono  in  ogni  caso tenuti  ad  approvvigionarsi  utilizzando  le  convenzioni  stipulate  dalle  centrali
regionali di riferimento ovvero, qualora non siano operative convenzioni regionali, le convenzioni-
quadro stipulate da Consip S.p.A.» e, al comma 450, prevede che «Fermi restando gli obblighi e le
facoltà  previsti  al  comma 449  del  presente  articolo,  le  altre  amministrazioni  pubbliche  di  cui
all'articolo 1 del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165, nonché le autorità indipendenti, per gli
acquisti di beni e servizi di importo pari o superiore a 1.000 euro e inferiore alla soglia di rilievo
comunitario  sono  tenute  a  fare  ricorso  al  mercato  elettronico  della  pubblica  amministrazione
ovvero ad altri  mercati  elettronici  istituiti  ai  sensi del medesimo articolo 328 ovvero al  sistema
telematico messo a disposizione dalla centrale regionale di riferimento per lo svolgimento delle
relative procedure»; 

VISTO l’art. 15, c. 13, lett. d), del D.L. del 6 luglio 2012, n. 95 convertito nella legge del 7 agosto
2012, n. 135, il quale prevede che «[…] gli enti del servizio sanitario nazionale, ovvero, per essi, le
regioni e le province autonome di Trento e Bolzano, utilizzano, per l'acquisto di beni e servizi di
importo  pari  o  superiore  a  1.000  euro  relativi  alle  categorie  merceologiche  presenti  nella
piattaforma CONSIP, gli strumenti di acquisto e negoziazione telematici messi a disposizione dalla
stessa  CONSIP,  ovvero,  se  disponibili,  dalle  centrali  di  committenza  regionali  di  riferimento
costituite ai sensi dell' articolo 1, comma 455, della legge 27 dicembre 2006, n. 296»;
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VISTO il Decreto del Presidente della Regione Lazio, in qualità di Commissario “ad acta” n. U0005
del 2/9/2008, con il quale si stabilisce l’obbligatorietà ad utilizzare il MEPA per l’acquisto di beni e
servizi, ivi presenti, al di sotto della soglia comunitaria a partire dal 15/09/2008; VISTA la legge di
stabilità 2019 (legge 30 dicembre 2018, n. 145) che, con riferimento agli acquisti di beni e servizi,
innalza  a  €5.000,00  la  soglia  dell’obbligo  al  ricorso  al  Mercato  Elettronico  o  alle  piattaforme
elettroniche (Art. 1, comma 130: All’Articolo 1, comma 450, della legge 27 dicembre 2016, n. 296,
le parole <<1.000 euro>>, ovunque ricorrono, sono sostituire dalle seguenti: <<5.000 euro>>; 

PREMESSO che con deliberazione n.  710 del  14/04/2022 si  è  proceduto  con l’Adesione alla
Convenzione Consip “Gestione Integrata Sicurezza Ed. 4” per l’importo pari ad € 83.032,05 iva
compresa, per 36 mesi;

PREMESSO che la Consip ha provveduto all’estensione del quinto della Convenzione di cui al pcv
in data 02/05/2022;

PREMESSO che la  Dott.ssa Raffaella Napoli  richiedeva alla Direzione Sanitaria che il  Medico
autorizzato effettuasse i controlli anche per il personale esposto a radiazione in categoria A e B in
quanto il medico autorizzato svolge esclusivamente da contratto le visite per radioprotezione e non
per le altre tipologie di rischio per cui i dipendenti sono obbligati ad effettuare due visite in luogo di
una sola;

PREMESSO che con nota a margine della richiesta di cui al pcv, agli atti della UO scrivente, la
Direzione Sanitaria confermava la necessità di quanto richiesto;

DATO ATTO che l’UO scrivente  ha ricevuto mandato  dalla  Direzione Sanitaria  di  estendere il
servizio di medico autorizzato; 

ACCERTATO  che  a  tutt’oggi  non  risultano  praticate  estensioni  ex  art.  106  rispetto
all’aggiudicazione disposta; 

VERIFICATO che la Ditta RTI Sintesi, all’uopo contattata dalla UOC E-Procurement, ha inviato il
“PDA per  atto  aggiuntivo  1  all’ordinativo  principale  di  fornitura  n.6740659  del  01/04/2022”  e
confermato ogni patto e condizione tecnico-economica di cui all’offerta originariamente depositata
in gara, di valore pari a € 65.595,00 iva esclusa per 36 mesi, allegato al presente provvedimento; 

VALUTATO che la Dr.ssa Tania Morano, Dirigente Amministrativo dell’UOC E-Procurement, appare
pienamente idonea a ricoprire l’incarico di R.U.P. per l’affidamento de qua, in quanto soddisfa i
requisiti  richiesti  dall’art.  31  comma  1  del  Dlgs.  50/2016  e  ss.mm.ii.,  avendo  il  livello  di
inquadramento giuridico e competenze professionali adeguate rispetto all’incarico stesso; 
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VALUTATO che  non  sussistono  conflitti  di  interesse  con  il  soggetto  con  il  quale  si  andrà  ad
instaurare il rapporto contrattuale derivante dal presente provvedimento; 

TENUTO  CONTO  che  l’acquisizione  de  qua,  in  considerazione  della  relativa  categoria
merceologica e della soglia di valore stimata, non è soggetta agli obblighi di acquisto in forma
aggregata  di  cui  al  D.P.C.M.  del  24  dicembre  2015,  rubricato  «Individuazione  delle  categorie
merceologiche ai sensi dell’articolo 9, comma 3 del decreto legge 24 aprile 2014, n. 66, convertito,
con modificazioni, dalla legge 23 giugno 2014, n. 89, unitamente all’elenco concernente gli oneri
informativi»;

DATO ATTO che gli  affidamenti  in oggetto danno luogo a transazioni soggette agli  obblighi  di
tracciabilità dei flussi finanziari previsti dalla legge del 13 agosto 2010, n. 136 («Piano straordinario
contro le mafie, nonché delega al Governo in materia di normativa antimafia») e dal D.L. del 12
novembre 2010, n. 187 («Misure urgenti in materia di sicurezza»), convertito con modificazioni
dalla legge del 17 dicembre 2010, n. 217, e relative modifiche, integrazioni e provvedimenti di
attuazione, per cui si è chiesto il Codice Identificativo di Gara: CIG 9459007B80

DATO ATTO che la spesa complessiva di € 80.025,90 Iva compresa al 22% troverà copertura al
piano dei conti anno 2022/2023/2024/2025 dell’Asl di Viterbo, e che quella per l’anno in corso pari
ad € 4.445,88 Iva inclusa sarà imputata alla prenotazione di bilancio con la prenotazione n. 79 sub
84 del 25/10/2022 rilasciata dall’UOC Pianificazione e Programmazione,  Controllo di  Gestione,
Bilancio e Sistemi Informativi, sottoconto 670404 – descrizione “Costi per altri servizi ”;

PRESO ATTO che il Dirigente, sottoscrivendo il presente provvedimento, attesta che lo stesso, a
seguito  dell’istruttoria  effettuata,  nella  forma  e  nella  sostanza  è  totalmente  legittimo,  ai  sensi
dell’art. 1 della legge del 14 gennaio 1994, n. 20 e ss.mm.ii.  assumendone di conseguenza la
relativa responsabilità, ex art. 4 comma 2, D.Lgs. del 30 marzo 2001, n. 165, nonché garantendo
l’osservanza dei criteri di economicità, di efficacia di pubblicità, di imparzialità e trasparenza di cui
all’art. 1, comma 1, della legge 7 agosto 1990, n. 241;

ATTESTATO che il presente provvedimento è stato predisposto nel pieno rispetto delle indicazioni
e dei vincoli stabiliti dai decreti del Commissario ad acta per la realizzazione del Piano di Rientro
dal disavanzo del settore sanitario della Regione Lazio;

Nell’osservanza delle  disposizioni  di  cui  alla  legge  del  6  novembre  2012,  n.  190,  recante
«Disposizioni per la prevenzione e la repressione della corruzione e dell’illegalità della Pubblica
Amministrazione»,

PROPONE

l’estensione, ai sensi dell’art. 106 comma 12 del Dlgs. 50/2016 e ss.mm.ii., alla Ditta RTI Sintesi, P.
IVA e C.F.  03533961003, con sede via Lima 41 00198 Roma, tel.  06656621/0665662225, fax
02/61311969,  mail:  comunicazioni.rti.sic4@sintesispa.it  PEC  csateam.consip4@pec.it  ,  dell’
adesione  alla  Convenzione  Consip  “Gestione  Integrata  Sicurezza  Ed.  4”  avente  ad  oggetto  il
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servizio di attività di sorveglianza del Medico competente per il personale Radioesposto della ASL
Viterbo, per un importo totale di € 65.595,00 oltre Iva. CIG 9459007B80;

di approvare la spesa complessiva di € 80.025,90 Iva compresa al 22% troverà copertura al piano
dei  conti  anno 2022/2023/2024 dell’Asl  di  Viterbo,  e che quella  per  l’anno in  corso pari  ad €
4.445,88 Iva inclusa sarà imputata alla prenotazione di bilancio con la prenotazione n. 79 sub 84
del  25/10/2022  rilasciata  dall’UOC  Pianificazione  e  Programmazione,  Controllo  di  Gestione,
Bilancio e Sistemi Informativi, conto sottoconto 670404 – descrizione “Costi per altri servizi ”;

Di tener conto della spesa pari ad €. 26.675,3 iva compresa sul Bilancio 2023 sottoconto 670404 –
descrizione “Costi per altri servizi ”;

Di tener conto della spesa pari ad €. 26.675,3 iva compresa sul Bilancio 2024 sottoconto 670404 –
descrizione “Costi per altri servizi ”;

Di tener conto della spesa pari ad €. 22.229,41 iva compresa sul Bilancio 2025 sottoconto 670404
– descrizione “Costi per altri servizi ”;

di  disporre  che  l’affidamento  de  quo  venga  perfezionato  secondo  la  normativa  vigente  e  le
procedure di Adesione a Convenzione Consip; 

di confermare R.U.P. del presente atto e della relativa procedura di gara la Dr.ssa Tania Morano,
Dirigente  Amministrativo  UOC  E-Procurement,  conferendo  mandato  alla  medesima  per  tutti  i
successivi  incombenti  di  legge,  intendendosi  ivi  comprese  tutte  le  attività  necessarie
all’affidamento ed alla formalizzazione negoziale dello stesso e alla direzione dell’esecuzione;

di confermare la Dott.ssa Raffella Napoli quale Direttore dell’Esecuzione del Contratto afferente
alla fornitura de quo, demandando ad esso i compiti di provvedere al coordinamento, alla direzione
e  al  controllo  tecnico-contabile  sull’esecuzione  del  presente  appalto,  nonché  assicurarne  la
regolare  attuazione  da  parte  dell’Aggiudicatario,  verificando  che  le  attività  e  le  prestazioni
contrattuali siano realizzate in conformità dei documenti contrattuali, dando facoltà allo stesso di
nominare uno o più assistenti cui affidare, per iscritto, una o più delle attività di competenza;

IL DIRETTORE AD INTERIM UOC E-PROCUREMENT

Dott.ssa Simona Di Giovanni 
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Il DIRETTORE GENERALE

In virtù dei poteri previsti:

• dall’art. 3 del D.Lgs. 502/1992 e ss.mm.ii.;

• dall’art. 9 della L.R. n. 18/1994 e ss.mm.ii.;

nonché dalle funzioni e dei poteri  conferiti  con Decreto del Presidente della Regione Lazio n.
T001810 del 03/11/2020 con il quale viene nominato il Direttore Generale della ASL di Viterbo
approvato con delibera n. 2327 del 03/11/2020;

VISTA  la  proposta di  delibera sopra riportata presentata dal  IL DIRETTORE AD INTERIM del
UOC E-PROCUREMENT

PRESO ATTO che il Dirigente, sottoscrivendo il presente provvedimento, attesta che lo stesso, a
seguito  dell’istruttoria  effettuata,  nella  forma e  nella  sostanza  è  totalmente  legittimo,  ai  sensi
dell’art. 1 della L. n° 20/1994 e ss.mm.ii. assumendone di conseguenza la relativa responsabilità,
ex art.  4 comma 2, L. 165/2001, nonché garantendo l’osservanza dei criteri di economicità,  di
efficacia di pubblicità, di imparzialità e trasparenza di cui all’art. 1, comma 1°, L. n° 241/1990,
come specificato dalla L. n° 15/2005;

ACQUISITI i pareri del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario

D E L I B E R A

di adottare la proposta di deliberazione di cui sopra così come formulata rendendola dispositiva.

Il presente atto sarà pubblicato all’Albo Pretorio on line dell’Azienda ai sensi dell’art.32, comma 1
della Legge 69/2009 e dell'art. 12 L.R. Lazio 1/2011.

Il Direttore Amministrativo 
Dott.ssa  Simona Di Giovanni

Proposta firmata digitalmente 

Il Direttore Sanitario
Dott.ssa  Antonella Proietti

Proposta firmata digitalmente 

Il Direttore Generale
Dott.ssa  Daniela Donetti

Firmato digitalmente dal sostituto Dott.ssa Antonella
Proietti
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Si dichiara che sono parte integrante del presente provvedimento gli allegati riportati a seguire 1,
archiviati come file separati dal testo del provvedimento sopra riportato:

 1. CON4B-0665-AA-050520221029_attoaggiuntivo.pdf 

 

1 L'impronta degli allegati rappresentata nel timbro digitale QRCode in elenco è quella dei file pre-esistenti 
alla firma digitale con cui è stato adottato il provvedimento
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