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Determinazione del

Commissario Straordinario

Ogtetto: affidamento alla Società ALIS srl del servizio di valutazione del rischio chimico e del
rischio biologico, da effettuarsi presso il Centro Odontostomatologico ed il Centro di Medicina

Preventiva dell'lPA

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

1. Vista l'Ordinanza della Sindaca di Roma Capitale n.245 del 3L/L212O79;

2. Vista l'Ordinanza della Sindaca di Roma Capitale n.222 del28/LL/2OI9;

3. Considerato preminente l'obiettivo di mantenere in essere il percorso risanatorio equilibrando

le azioni che lo compongono nel redigendo piano industriale 2O2O|2O22;

4. Considerato che l'Ordinanza ultima di proroga dell'incarico di Commissario Straordinario vede la

conferma della figura del Sub Commissario dell'lstituto che agirà a rafforzamento

dell'Ufficio Commissariale;

5. Considerato che con Determinazione Commissariale n. 257-2079 del27/72/2079 è stato

autorizzato il ricorso all'esercizio prowisorio, ai sensi dell'art. 24 del Regolamento per

l'Am ministrazione e la Contabilità dell'lPA;

6. Vista la nota prot. CS1501 del Responsabile del Servizio di Prevenzione e Protezione in merito

all'opportunità di effettuare l'aggiornamento delle valutazioni tecniche relative al rischio chimico

e biologico presso il Centro di Odontostomatologico ed il Centro di Medicina Preventiva;

7. Tenuto conto delle prescrizioni del D. Lgs. 81/08 agli artt.223 e 271 degli obblighi previsti in

merito alla valutazione dei rischida agenti chimici e biologici sul luogo di lavoro;

8. Awiata, in data 25/09/2019, dall'Ufficio Gare e Acquisti indagine di mercato finalizzata

all'ind ividuazione delle migliori proposte per le valutazioni tecniche relative al rischio chimico e

biologico, da eseguirsi presso le sedi lstituzionali interessate, alla quale sono stati invitati a

manifestare il proprio interesse a partecipare, entro le ore 12:00 del 11410/20

effettuazione di sopralluogo fissato per il giorno 04/7O12O79, i seguenti
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individuati sul MEPA (Bando: Servizi - Categoria: servizi di monitoraggio ambientale e sanitario )

con sede d'affari dell'lmpresa nella città di Roma:

- MEDING CONSULTING SRL;

- CDS SERVICE SIC - LAV SRL;

- ALIS SRL;

- FT CONSULTING SRL;

9. Preso atto che alla scadenza fissata solamente la società ALIS srl (prot. IPA CS 4016, in atti), a

seguito di sopralluogo delle sedi IPA oggetto del servizio, manifestava il proprio interesse a

partecipare fornendo la proposta economica n. 19_288 per la valutazione del rischio chimico e

rischio biologico:

a. costo a corpo per le fasi 1 e 2 un complessivo di € 5.800,00 (oltre IVA );

b. costi unitari per la fase 3 (campionamenti ambientali, personali e/o di superficie) da

attivare solo se in esito alle valutazionidelle fasi 1 e 2 se ne evidenzi la necessità:

personale tecnico per attività di campionamento € 200,00 al giorno;

analisi su tampone di superficie per ricerca carica batterica e carica micetica € 80,00

analisi su campione aerodisperso per la ricerca di carica batterica e micetica € 80,00

ca d.

- redazione relazione tecnica € 200,00;

10. Tenuto conto di quanto contenuto del parere del Responsabile del Servizio di Prevenzione e

Protezione dell'lstituto in merito alla congruità del preventivo fornito dalla società ALIS srl è stato

richiesto alla stessa la disponibilità a praticare condizioni economiche migliorative di quelle

proposte con il preventivo n. n. 19_288;

11. Preso atto che la società ALIS srl, con nota prot. IPA CS 4299 dell'25lLO(2O79, manifestava la

propria disponibilità a praticare condizioni economiche migliorative, applicando lo sconto del

20% al corrispettivo precedentemente preventivato sul costo a corpo previsto per le fasi 1e 2,

determinando un complessivo di € 4.640,00 (oltre IVA), lasciando invariati i

per l'eventuale fase 3;

ca d.
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12. Considerato che l'impatto economico e finanziario della presente acquisizione rientra nei limiti

di valore di cui al D.Lgs 18 aprile 2016, n. 50, art. 36, comma 2 lettera a), per cui è consentita la

procedura mediante affidamento diretto, attraverso la piattaforma del MePA, anche senza previa

consultazione di due o più operatori economici;

13. Tenuto conto del valore dell'appalto e della necessità di procedere celermente tramite diretto

affidamento dell'appalto al fine di soddisfare quanto prima le esigenze dell'lstituto;

Tutto ciò premesso

DETERMINA

Sulla base delle premesse che qui si intendono integralmente richiamate:

a. di affidare alla ALIS srl, Piazza delle 5 Scole n. 37 - 00186 Roma, cod. fisc. e partita IVA

70270267000,la valutazione del rischio chimico e biologico da eseguirsi presso il Centro di

Odontostomatologico di Piazza dell'Emporio 16/a ed il Centro di Medicina Preventiva di Via

Rolando Vignali n. 54/a, al costo a corpo per le fasi 1 e 2 di € 4.640,00 oltre IVA per

€ 1.020,80 per complessivi € 5.660,80;

b. di impegnare la somma complessiva € 5.660,80 così suddivisa:

- € 1.756,80 per la sede del Centro Odontostomatologico, sul capitolo 01.01/02.06 del

bilancio di previsione 2020;

- € 3.904,00 per la sede il Centro di Medicina Preventiva, sul capitolo 01.01/01.05 del

bilancio di previsione 2020;

c. di dare atto che con successivo prowedimento, verrà determinato l'impegno di spesa

relativo all'eventuale costo dell'attivazione della fase 3, al momento non prevedibile.

Ai sensi e per gli effetti dell'art.33 del vigente Statuto, la p te determinazione sarà pubblicata

sul sito web dell'lstituto.
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ll Responsobile del servizio finonziorio, vista la richiesta di apposita assunzione dell'impegno di spesa:

IMPEGNO DI SPESA

CAP/ART. Numero lmporto Bilancio di previsione

ct.o{. lo2.oe -2ocooq S ,{ +É_É,,g.o <DA:c)
io\ ot lot 05 2 aocoqQ 3'qoq ro.O "2.o-2o

Appone il vislo di regolarità contabile attestante la

determinazione.
ri, ,l$oùwtp

IPA lstituto di Prevldenza e Assistenza
per I dlpendenti di Roma Cepltale
Via Francesco Negn, 1'l '00154 Roma
Tel 066710S898 - Fex 0667109803

spesa oggetto della presente


