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adozione del PIAO 2024-2026.
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Acquisiti i pareri del

DIRETTORE SANITARIO Dott.ssa Laura Emilia Lanfredini
del

DIRETTORE SOCIOSANITARIO Dott. Franco Milani

e del

DIRETTORE AMMINISTRATIVO Dott.ssa Sara Cagliani
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IL DIRETTORE GENERALE

Richiamati:

- il Decreto-legge 9 giugno 2021, n. 80, convertito, con modificazioni, dalla legge 6
agosto 2021, n. 113, recante “Misure urgenti per il rafforzamento della capacita
amministrativa delle pubbliche amministrazioni funzionali all’attuazione del piano
nazionale di ripresa e resilienza (PNRR) e per |'efficienza della giustizia”;

- il Decreto del Presidente della Repubblica 24 giugno 2022, n. 81 che ha previsto la
soppressione, in quanto assorbiti nelle apposite sezioni del Piano integrato di
attivita e organizzazione (PIAO), degli adempimenti inerenti ai piani di cui alle
seguenti disposizioni:

a) articolo 6, commi 1, 4 (Piano dei fabbisogni) e 6, e articoli 60-bis (Piano delle
azioni concrete) e 60-ter, del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165;

b) articolo 2, comma 594, lettera a), della legge 24 dicembre 2007, n. 244 (Piano
per razionalizzare l'utilizzo delle dotazioni strumentali, anche informatiche, che
corredano le stazioni di lavoro nell'automazione d'ufficio);

c) articolo 10, commi 1, lettera a), e 1-ter, del decreto legislativo 27 ottobre 2009,
n. 150 (Piano della performance);

d) articolo 1, commi 5, lettera a) e 60, lettera a), della legge 6 novembre 2012, n.
190 (Piano di prevenzione della corruzione);

e) articolo 14, comma 1, della legge 7 agosto 2015, n. 124 (Piano organizzativo del
lavoro agile);

f) articolo 48, comma 1, del decreto legislativo 11 aprile 2006, n. 198 (Piani di
azioni positive);

- il D.M. del 30 giugno 2022, n. 132 “Regolamento recante definizione del
contenuto del Piano integrato di attivita e organizzazione” che ha definito il
contenuto del Piano;

Stabilito che ai sensi dell'articolo 6, commi 1 e 4, del decreto-legge 9 giugno 2021,
n. 80, convertito, con modificazioni, dalla legge 6 agosto 2021, n. 113, il piano
integrato di attivita e organizzazione & adottato entro il 31 gennaio, secondo lo
schema di cui all'articolo 1, comma 3, del D.M. n. 132 del 30 giugno 2022, ha
durata triennale e viene aggiornato annualmente entro la predetta data;

Atteso che con lintroduzione del PIAO il legislatore ha inteso perseguire un
obiettivo di semplificazione riconducendo ad un unico atto molti degli atti di
pianificazione cui sono tenute le pubbliche amministrazioni;

Evidenziato che il Piano & predisposto esclusivamente in formato digitale ed &
pubblicato sul sito istituzionale del Dipartimento della funzione pubblica della
Presidenza del Consiglio dei Ministri e sul sito istituzionale dell'amministrazione;
Preso atto delle indicazioni regionali in ordine al Piano Integrato di Attivita ed
Organizzazione contenute nell’allegato 11 - Personale della D.G.R. XI/7758 del
28.12.2022 ad oggetto “"Determinazioni in ordine agli indirizzi di programmazione
per I'anno 2023 - (di concerto con gli assessori Caparini e Lucchini)”;

Richiamato il Decreto D.G. n. 63 del 31.01.2023 con il quale & stato adottato il
Piano integrato di attivita e organizzazione 2023-2025 dell’ATS di Brescia;
Richiamato il Decreto D.G. n. 58 del 27.01.2023 avente ad oggetto “Adozione del
Piano Triennale dei Fabbisogni di Personale 2023-2025";

Considerato che & confermata la scelta dell’Agenzia di predisporre un documento
sintetico e schematico che riporti gli impegni strategici e che declini gli obiettivi di
programmazione e di gestione, riferiti ai piani adottati e sopra richiamati;

Ritenuto pertanto, di procedere alla formale adozione del Piano integrato di attivita
e organizzazione e alla relativa pubblicazione, in osservanza dei vigenti disposti
normativi, sul sito istituzionale di questa Agenzia;
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Acquisita la proposta di Piano elaborata dal Direttore del Dipartimento
Amministrativo, di Controllo e degli Affari Generali e Legali, dott.ssa Lara Corini
tenuto conto dei contributi predisposti da:

v' Ing. Ivan Campa in riferimento alla Sottosezione - Performance

v' Dott.ssa Lucia Branca Vergano, RPCT, in riferimento alla Sottosezione -

Rischi Corruttivi (Anticorruzione) e Trasparenza;
v' Dott.ssa Daniela Rossi in riferimento al Piano delle azioni positive;
v' Dott. Bruno Galetti in riferimento alla formazione del personale e alla
Sottosezione Organizzazione del lavoro agile;

Atteso che il Direttore del Dipartimento Amministrativo, di Controllo e degli Affari
Generali e Legali Dott.ssa Lara Corini, attesta, in qualita di Responsabile del
procedimento, la regolarita tecnica del presente provvedimento;
Vista |'attestazione del Nucleo di Valutazione delle Prestazioni, di cui al protocollo
ATS n. 0009667/24 del 29.01.2024 che esprime parere favorevole all’adozione delle
Sezioni del PIAO Performance e Rischi corruttivi e Trasparenza certificando la
congruenza e la coerenza tra gli obiettivi previsti dai medesimi documenti.
Dato atto che dal presente provvedimento non discendono oneri per I’Agenzia;
Acquisiti i pareri del Direttore Sanitario, Dott.ssa Laura Emilia Lanfredini, del
Direttore Sociosanitario, Dott. Franco Milani e del Direttore Amministrativo, Dott.ssa
Sara Cagliani che attesta, altresi, la legittimita del presente atto

DECRETA

a) di aggiornare il Piano integrato di attivita e organizzazione dell’ATS di Brescia di
cui al decreto ATS n. 63 del 31.01.2023 e contestualmente di adottare, nel
rispetto delle disposizioni in premessa richiamate, il Piano integrato di attivita e
organizzazione 2024 - 2026, nel testo allegato, quale parte integrante al presente
provvedimento (Allegato “A”, composto da n. 220 pagine);

b) di stabilire, sin d’ora, che il Piano potra essere integrato/modificato, in seguito
ad ulteriori determinazioni nazionali e/o regionali;

c) di demandare alla Dott.ssa Lara Corini, individuata in qualita di “Referente
dell’'amministrazione”, il caricamento e la pubblicazione del Piano Integrato di
Attivita e Amministrazione sul portale PIAO;

d) di disporre la pubblicazione dei contenuti del presente provvedimento nella
sezione “Amministrazione Trasparente” del sito web dell’Agenzia, in conformita
al D.Lgs. 33/2013 e ss.mm.ii. nei tempi e con le modalita della Sezione
Anticorruzione e Trasparenza del PIAO vigente;

e) di dare atto che dal presente provvedimento non discendono oneri perl’Agenzia;

f)  di dare atto che il presente provvedimento € sottoposto al controllo del Collegio
Sindacale, in conformita ai contenuti dell’art. 3-ter del D.Lgs. n. 502/1992 e
ss.mm.ii. e dell’art. 12, comma 14, della L.R. n. 33/2009;

g) di disporre, a cura della SC Affari Generali e Legali, la pubblicazione all'Albo on-
line — sezione Pubblicita legale - ai sensi dell'art. 17, comma 6, della L.R. n.
33/2009, e dell'art. 32 della L. n. 69/2009, ed in conformita alle disposizioni ed ai
provvedimenti nazionali e comunitari in materia di protezione dei dati personali.

Firmato digitalmente dal Direttore Generale
Dott. Claudio Vito Sileo
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Premessa

Il Piano Integrato di Attivita e Organizzazione (PIAO) & previsto dall’art. 6 del decreto- legge

9 giugno 2021 n.80, convertito con modificazioni dalla Legge 6 agosto 2021 n. 113 ed &

adottato entro il 31 gennaio di ogni anno.

Il Piano ha durata triennale e viene aggiornato entro il 31 gennaio di ogni anno. Tale docu-

mento definisce:

gli obiettivi programmatici e strategici della performance secondo i principi e criteri di-
rettivi di cui all’articolo 10, del decreto legislativo 27 ottobre 2009, n. 150;

la strategia di gestione del capitale umano e di sviluppo organizzativo, anche mediante il
ricorso al lavoro agile, e gli obiettivi formativi annuali e pluriennali, finalizzati al raggiun-
gimento della completa alfabetizzazione digitale, allo sviluppo delle conoscenze tecniche
e delle competenze trasversali e manageriali e all’accrescimento culturale e dei titoli di
studio del personale correlati all’lambito d’impiego e alla progressione di carriera del
personale;

compatibilmente con le risorse finanziarie riconducibili al Piano di cui all’articolo 6 del
decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165, gli strumenti e gli obiettivi del reclutamento di
nuove risorse e della valorizzazione delle risorse interne, prevedendo, oltre alle forme di
reclutamento ordinario, la percentuale di posizioni disponibili nei limiti stabiliti dalla leg-
ge destinata alle progressioni di carriera del personale, anche tra aree diverse, e le mo-
dalita di valorizzazione a tal fine dell’esperienza professionale maturata e
dell’accrescimento culturale conseguito anche attraverso le attivita poste in essere ai
sensi della lettera b);

gli strumenti e le fasi per giungere alla piena trasparenza dell’attivita e
dell’organizzazione amministrativa nonché per raggiungere gli obiettivi in materia di an-
ticorruzione;

I’elenco delle procedure da semplificare e reingegnerizzare ogni anno, anche mediante
il ricorso alla tecnologia e sulla base della consultazione degli utenti,

nonché la pianificazione delle attivita inclusa la graduale misurazione dei tempi effettivi
di completamento delle procedure effettuata attraverso strumenti automatizzati;

le modalita e le azioni finalizzate a realizzare la piena accessibilita alle amministrazioni,
fisica e digitale, da parte dei cittadini ultrasessantacinquenni e dei cittadini con disabili-
ta;

le modalita e le azioni finalizzate al pieno rispetto della parita di genere, anche con ri-
guardo alla composizione delle commissioni esaminatrici dei concorsi

Il Piano ha I'obiettivo di assicurare la qualita e la trasparenza dell'attivita amministrativa e

migliorare la qualita dei servizi ai cittadini e alle imprese e procedere alla costante e pro-
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gressiva semplificazione e reingegnerizzazione dei processi anche in materia di diritto di ac-
cesso.
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SEZIONE 1. L’Agenzia di Tutela della Salute

L’ATS di Brescia e stata costituita con D.G.R. n. X/4468 del 10 dicembre 2015 della Giunta
della Regione Lombardia ed € dotata di personalita giuridica pubblica e autonomia organiz-
zativa, amministrativa, patrimoniale, contabile, gestionale e tecnica.

Il territorio di riferimento ha un'estensione di 3.465 Kmq, comprendente 164 Comuni di cui
52 organizzati in 3 Comunita Montane. E caratterizzato dalla presenza di tre laghi principali
(Lago di Garda, Lago d'Iseo ed il Lago d'ldro), tre fiumi principali (Oglio, Chiese e Mella), due
valli (Valtrompia e Valle Sabbia) ed un'ampia zona pianeggiante a sud del territorio cittadi-
no, conosciuta come la Bassa Bresciana; varie zone collinari circondano la citta e si estendo-
no ad est verso il veronese e ad ovest verso la Franciacorta. Le attivita produttive sono
estremamente diversificate, sia in termini quantitativi che qualitativi, con piccole e medie
imprese operanti prevalentemente nell'industria, nel commercio e nei servizi. E caratterizza-
ta anche da una forte vocazione agricola e da un notevole patrimonio zootecnico, nel setto-
re avicolo, suinicolo e in quello del latte vaccino.

La sede legale si trova a Brescia, in Viale Duca degli Abruzzi, 15, che, a seguito del costante e
progressivo intervento di recupero edilizio del vecchio Ospedale Psichiatrico provinciale,
ospita la Direzione Strategica e i Dipartimenti dell’Agenzia.

L'Agenzia e contraddistinta dal seguente marchio, che la identifica chiaramente quale com-
ponente del Sistema Sociosanitario Regionale della Lombardia:
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E il sito istituzionale € www.ats-brescia.it.

Gli organi sono: il Direttore Generale, coadiuvato dai Direttori Amministrativo, Sanitario e
Sociosanitario, il Collegio Sindacale ed il Collegio di Direzione;

L'assetto organizzativo e funzionale € contenuto nel Piano Organizzativo Aziendale Strategi-
co (POAS), approvato da Regione Lombardia con DGR n. XI/6809 del 02.08.2022 di cui si €
preso atto con Decreto D.G. n. 475 del 12.08.2022.

L’Agenzia si pone come garante della salute dei cittadini, attraverso la programmazione lo-
cale, intesa come confronto, valutazione della domanda di salute e appropriata presa in ca-
rico delle richieste del territorio.

L'Agenzia di Tutela della Salute di Brescia attua la programmazione definita dalla Regione at-
traverso |'erogazione di prestazioni sanitarie e sociosanitarie tramite i soggetti accreditati e

contrattualizzati, pubblici e privati.
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La popolazione assistita, alla data del 31.12.2023, corrisponde a 1.180.697 di cui:
= 139.294, 0-13 anni (11,80% della popolazione);
= 775.729, 14-64 anni (65,70% della popolazione);
= 128.346, 65-74 anni (10,87% della popolazione);
= 137.328, 75 anni e oltre (11,63% della popolazione);

La rete d’offerta al 31.12.2023 & rappresentata:

Rete dei servizi sanitari di base:

- 344 Farmacie Territoriali (280 private e 64 Comunali);

- 78 Ditte accreditate per forniture protesiche;

- 39 Esercizi autorizzativi e attivi per la distribuzione di prodotti per celiachia;
- 13 Dispensari farmaceutici;

- 11 Grossisti depositari di gas medicali/medicinali;

- 43 Parafarmacie.

Rete delle strutture sanitarie ed a contratto

- 3 Aziende Socio Sanitarie Territoriali (3.189 posti letto ordinari e 156 posti letto DH);

- 12 Strutture Private Accreditate e 2 IRCCS (2.121 posti letto ordinari e 107 posti letto DH);
- 17 Comunita Psichiatriche/Neuropsichiatriche dell’Infanzia e Adolescenza (residenziali e
semiresidenziali)

- 1 Servizio di Medicina di Laboratorio

- 7 Poliambulatori (di cui 6 con attivita di diagnostica per immagini);

- 7 Poliambulatori di Medicina dello Sport (5 privati e 2 pubblici);

- 3 Stabilimenti Termali (di cui 1 temporaneamente sospeso).

Rete dei servizi socio-sanitari:

- 90 RSA (Residenze Sanitarie Assistenziali) autorizzate, di cui 87 accreditate e 85 a contratto
(7.155 posti autorizzati - 6.595 posti accreditati - 6.200 posti a contratto);

- 4 RIA (Istituti di Riabilitazione) (Cure Intermedie 204 posti letto residenziali, di cui n. 37 po-
sti letto post acuti e 10 posti letto a ciclo diurno continuo);

- 8 Hospice Residenziali (97 posti autorizzati - 97 posti accreditati - 97 posti a contratto);

- 54 CDI (Centri Diurni Integrati) autorizzati, di cui 53 accreditati e 49 a contratto (1.128 posti
autorizzati - 1053 posti accreditati - 892 posti a contratto);

- 33 C-DOM (Cure Domiciliari) autorizzate, di cui 30 accreditati e 29 a contratto;

- 28 CF (Consultori Famigliari) autorizzati, di cui 28 accreditati e 15 a contratto (13 Pubblici e
15 Privati);

- 9 RSD (Residenze Sanitarie Disabili) autorizzati, di cui 9 accreditate e 8 a contratto (455 po-
sti autorizzati - 449 posti accreditati - 440 posti a contratto);

- 29 CDD (Centri Diurni Disabili) autorizzati, di cui 29 accreditati e 29 a contratto (757 posti
autorizzati - 757 posti accreditati - 738 posti a contratto);

- 22 CSS (Comunita Socio Sanitarie) autorizzate, di cui 22 accreditate e 22 a contratto (212
posti autorizzati - 211 posti accreditati - 208 posti a contratto);

- 12 SERT/SMI/NOA (Servizi Ambulatoriali per le dipendenze) autorizzati, di cui 12 accreditati
e 4 a contratto;
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- 25 Comunita Terapeutiche per le dipendenze autorizzate, di cui 23 accreditate e 22 a con-
tratto (574 posti autorizzati - 415 posti accreditati - 387 a contratto). Le 2 solo autorizzate
hanno 74 posti.

Il Patrimonio immobiliare dell’Agenzia & costituito dai seguenti stabili:

COMUNE INDIRIZZO
IMMOBILI DI PROPRIETA'
1 BRESCIA Viale Duca degli Abruzzi 15
2 BRESCIA Via Padova 9/11
3 BRESCIA Via Orzinuovi 92
B BRESCIA C.so Matteotti 21

L'Agenzia svolge la sua attivita in undici sedi, gestite direttamente di cui:

- n. 3 di proprieta. Si precisa che con contratto rep.712/23 del 21.09.2023 I'immobile
ubicato in C.so Matteotti & stato concesso I'uso in comodato all’ASST Spedali Civili di Brescia
sino alla data del 29.04.2048;

- n. 7 in comodato;

sono, altresi, presenti, alla data del 01.01.2024:

- n. 6 presidi assegnati alle ASST con presenza ATS.

L'Agenzia dispone inoltre, alla data del 01.01.2024, di un parco automezzi composto da 144
mezzi, di cui n. 53 di proprieta e n. 91 a noleggio.

L'Agenzia dispone, alla data del 01.01.2024 delle seguenti risorse informatiche:

- 894 postazioni di lavoro (personal computer) di cui 264 notebook;

- 25 stampanti per ambulatori e front-office;

- 29 stampanti a colori dipartimentali;

- 59 centri stampa (Fotocopiatrici multifunzione dipartimentali);

- 816 apparecchi telefonici (con tecnologia VOIP) con 150 linee su 5 flussi primari;

- 3 numeri Verdi (Screening 800077040, Malattie Infettive 800777346, Servizio Farma-
cie 800231061);

- 398 cellulari;

- 43 server (virtuali, su 4 host fisici) nel data center on-premise. E in fase di ultimazio-
ne lo spostamento dei server virtuali di produzione presso il Data Center Regionale.

Gli operatori della ATS, alla data del 01 gennaio 2024, sono 723 di cui: 174 Dirigenti Sanitari,
25 Dirigenti Professionali Tecnico Amministrativi, 524 operatori del comparto.

L'Agenzia redige i propri bilanci nel rispetto delle disposizioni nazionali e regionali; si ripor-
tano, per l'area sanitaria- sociosanitaria e per |'area sociale i dati del Bilancio d'Esercizio
2022 confrontati con il Bilancio Economico di Previsione anno 2024.
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EQUILIBRIO ECONOMICO (importi in €)

BILANCIO SANITARIO (AREA SANITARIA E SOCIOSANITARIA)

Bilancio d'esercizio 2022

Bilancio Economico

Cod. Voce Decreto n. 604 del Previsione 2024 Variazione
09/10/2023 Decreto n. 761 del 20.12.2023
A B (B-A)

RICAVI
ASLRO1 Quota Capitaria 1.450.935.694 1.440.729.578 |- 10.206.116
ASLR02 Funzioni non tariffate 3.435.976 3.435.976 -
ASLR05 Utilizzi contributi esercizi precedent 32.724.098 249.691 |- 32.474.407
ASLR06 Altri contributi e fondi da Regione (al netto reftfiche) 279.703.572 231.834.748 |- 47.868.824
ASLRO7 Altri contributi (al neto retfiiche) 3.956.753 2.212.817 |- 1.743.936
ASLR08 Entrate proprie 7.133.462 6.313.768 |- 819.694
ASLR09 Libera professione (art 55 CCNL) 31.805 12.000 |- 19.805
ASLR10 Prestazioni S.S.R. - - -
ASLR11 Provent finanziari e straordinari 64.592.407 14.484.053 |- 50.108.354
ASLR13 Ricavi da prestazioni sanitarie - - -
R_MOB_A_PR Mobilita ativa privat

20.419.204 27.745.897 7.326.693

R_MOB_| Mobilita internazionale 332.197 - 332.197

Totale Ricavi (al netto capitalizzati) 1.863.265.168 1.727.018.528 |- 136.246.640

COsTI
ASLCO1 Drg 593.416.359 613.018.249 19.601.890
ASLC02 Ambulatoriale 272.900.116 266.215.418 |- 6.684.698
ASLC03 Neuropsichiatria 9.238.778 6.259.627 |- 2.979.151
ASLCO04 Screening 6.849.328 3.774.151 |- 3.075.177
ASLC05 Farmaceutica+Doppio canale 243.531.167 247.294.111 3.762.944
ASLC06 Protesica e dietefica in convenzione 790.646 1.019.424 228.778
ASLCO7 File F 162.644.324 189.592.140 26.947.816
ASLC08 Psichiatria 37.551.937 46.551.062 8.999.125
ASLC09 Personale 43.700.941 43.845.396 144.455
ASLC10 IRAP personale dipendente 1.795.574 1.800.844 5.270
ASLC11 Libera professione (art 55 CCNL) + IRAP 26.195 10.168 |- 16.027
ASSICO1 Prestazioni socio-sanitarie 205.156.399 210.174.770 5.018.371
ASLC12 Ammortamenti (al netio dei capitalizzafi) 565.550 565.549 |- 1
ASLC13 Medicina Generale e Pediatri 108.178.131 213.415 |- 107.964.716
ASLC14 Beni e Servizi (netf) 26.858.469 13.866.136 |- 12.992.333
ASLC15 Altri cosf 3.913.279 3.514.612 |- 398.667
ASLC16 Accantonament dell'esercizio 8.934.439 1.445.230 |- 7.489.209
ASLC17 Integrativa e protesica non erogata in farmacia (compresi acq. di

beni) 18.481.179 18.588.737 107.558
ASLC18 Oneri finanziari e straordinari 46.908.078 - |- 46.908.078
ASLC19 Prestazioni sanitarie 27.594.547 17.039.539 |- 10.555.008
C_MOB_A_PR Mobilita ativa privaf

42.244.811 42.229.950 |- 14.861

C_MOB_I Mobilita internazionale 1.984.921 - 1.984.921

Totale Costi (al netto capitalizzati) 1.863.265.168 1.727.018.528 |- 136.246.640
ASLR12 Contributo da destinare al finanziamento del PSSR, progetii

obietivo, miglioramento qualita ofterta e realizzazione piani di

sviluppo regionali (FSR indistinio) - - -

Risultato economico - - -

BILANCIO SOCIALE
Bilancio d’'esercizio 2022 Bilancio Economico
Decreto n. 604 del Previsione 2024 Variazione
09/10/2023 Decreto n. 761 del 20.12.2023
A B (B-A)

Bilancio Sociale TOTALE RICAVI 42.100.943 16.029.492 |- 26.071.451
Bilancio Sociale - Costi capitalizzati 7.370.384 15.134.891 7.764.507
Bilancio Sociale TOTALE RICAVI (al netto dei Costi capitalizzati) 34.730.559 894.601 |- 33.835.958
Bilancio Sociale TOTALE COSTI 42.100.943 16.029.492 |- 26.071.451
Bilancio Sociale - Costi capitalizzati 7.370.384 15.134.891 7.764.507
Bilancio Sociale TOTALE COSTI (al netto dei Costi capitalizzati) 34.730.559 894.601 |- 33.835.958

Risultato economico
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Nell’lambito del Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR), il Ministero della Salute e
Amministrazione responsabile per |'attuazione delle Missione 6 Salute, che ha I'obiettivo di
rafforzare la prevenzione e i servizi sanitari sul territorio, modernizzare e digitalizzare il si-
stema sanitario e garantire equita di accesso alle cure.

La Missione 6 si articola, tra le altre, nella Componente 1 - Riforma dell’Assistenza Territoria-
le, che si pone I'obiettivo di definire un nuovo modello organizzativo per la rete di assistenza
primaria ed in particolare di migliorare le prestazioni erogate sul territorio attraverso il po-
tenziamento delle capacita di prevenzione e di cura del sistema sanitario nazionale a benefi-
cio di tutti i cittadini, garantendo un accesso equo e capillare alle cure tramite la creazione
di strutture e presidi territoriali ed il rafforzamento dell’assistenza domiciliare.

La Misura relativa al sub investimento M6 C1 — 1.2.1 “Casa come primo luogo di cura (ADI)”,
prevede il potenziamento dell’Assistenza domiciliare, che ha come finalita quella di aumen-
tare il volume delle prestazioni rese in assistenza domiciliare alla popolazione over 65 anni.
Ai fini dell’attuazione di quanto sopra, Regione Lombardia ha delegato alle ATS e alle ASST
I'attuazione dell’obiettivo, con riferimento alle azioni di rispettiva competenza, che per le
ATS si sostanziano nell’erogazione delle risorse di PNRR per I'acquisto di prestazioni di cure
domiciliari da parte della rete degli enti erogatori accreditati ai sensi della DGR n.
X1/6867/2022.

I 2023 e il primo anno di attivazione del Sistema Regionale di Prevenzione Salute dai rischi
ambientali e climatici (SRPS) - Programma di investimenti relativo al sistema “Salute, Am-
biente, Biodiversita e Clima” (PRACSI)

Con Decreto Legge 6 maggio 2021, n. 59, convertito con modificazioni dalla Legge 1 luglio
2021, n. 101, recante “Misure urgenti relative al Fondo complementare al Piano nazionale di
ripresa e resilienza (PNRR) e altre misure urgenti per gli investimenti”, & stato approvato il
Piano nazionale per gli investimenti complementari (PNC) finalizzato ad integrare con ri-
sorse nazionali gli interventi del PNRR per gli anni dal 2021 al 2026; all'interno del Piano Na-
zionale per gli investimenti Complementari (PNC) al Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza
(PNRR) il Ministero della Salute ha previsto uno specifico programma di investimenti relativo
al sistema “Salute, Ambiente, Biodiversita e Clima” (PRACSI).

Tra gli obiettivi del programma assume particolare importanza il rafforzamento complessivo
delle strutture e dei servizi di Sistema Nazionale Prevenzione Salute dai rischi ambientali e
climatici (SNPS) - Sistema nazionale a rete per la protezione dell'ambiente (SNPA) a livello
nazionale, regionale e locale, migliorando le infrastrutture, le capacita umane e tecnologiche
e la ricerca applicata; ATS di Brescia, con nota prot. n. 0094820/22 del 15.09.2022, ha tra-
smesso a Regione Lombardia - Direzione Generale Welfare — il quadro dei fabbisogni e delle
proposte d’intervento infrastrutturale:

o Ristrutturazione dell’Edificio 10 presso la sede legale di Viale Duca degli Abruzzi 15,
Brescia» con destinazione degli spazi al Servizio Igiene Sanita Pubblica, Medicina Ambientale
e Igiene degli Alimenti e della Nutrizione, al fine di ottimizzarne le funzioni, i rapporti interni
e una migliore organizzazione del lavoro e delle prestazioni offerti dai vari uffici, ora dislocati
in pit sedi ed edifici; valore complessivo: € 2.923.000,00
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J Acquisto di attrezzature per il Laboratorio di prevenzione e le strutture dell’lgiene
Sanita Pubblica e Epidemiologia: € 1.210.765,20;

J Pensiline con pannelli fotovoltaici, automobili con alimentazione elettrica e colonni-
ne di ricarica: € 315.000,00.

L’ATS di Brescia ha partecipato al finanziamento proponendo fabbisogni per la fase 1 (P1 —
con cronoprogramma di realizzazione anno 2023) e per la fase 3 (P3 con scadenza
30.06.2025).

Totale valore interventi fase 1 e fase 3: € 4.448.765,20.

Con D.G.R. 19 settembre 2022 - n. X1/6990 recante la «Proposta progettuale per il governo
degli investimenti destinati a Regione Lombardia per il rafforzamento complessivo delle
strutture di SNPS-SNPA» Regione Lombardia ha approvato il programma degli interventi
comprensivo della proposta d’intervento dell’ATS di Brescia.
L’Istituto Superiore Sanita/Ministero della Salute ha approvato la prima tranche della propo-
sta di investimenti con priorita 1 di cui alla DGR 6990/2022.

Tuttle le procedure di appalto relative alla fase 1 sono state aggiudicate rispettando il cro-
noprogramma definite dalle Linee Guida.
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SEZIONE 2. Valore Pubblico, Performance e Anticorruzione

2.1 Sottosezione di programmazione — Valore Pubblico

L'Agenzia di Tutela della Salute di Brescia attua la programmazione definita dalla Regione at-
traverso |'erogazione di prestazioni sanitarie e sociosanitarie tramite i soggetti accreditati e
contrattualizzati, pubblici e privati.

L’Agenzia, tra i principali attori del Sistema Sociosanitario Lombardo, in fase di avviata tra-
sformazione, sia per sollecitazioni provenienti dall’ambiente esterno, sia per le dinamiche
interne di riorganizzazione, agisce per accrescere la qualita dei servizi attraverso processi
operativi trasversali, sviluppare le competenze degli operatori e garantire la sostenibilita del
sistema locale.

Con la rilevante estensione geografica che la caratterizza, peraltro non modificata né dalla
Legge di Evoluzione del Servizio Sanitario Lombardo né dalla recente Legge n. 22/2021,
I’Agenzia € chiamata a programmare, indirizzare e supportare un sistema di area vasta, ca-
ratterizzato dalla significativa numerosita ed eterogeneita degli erogatori pubblici e privati,
dalla storica capacita attrattiva (mobilita intra ed extra regionale), e da sviluppate e vivaci
realta di volontariato, produttive ed imprenditoriali.

Assume il ruolo di articolazione territoriale del Servizio Sociosanitario Lombardo e di affian-
camento — anche attraverso la partecipazione allo specifico tavolo permanente Regionale -
della Direzione Generale Welfare rispetto al nuovo assetto organizzativo complessivo.
Anche mediante le proprie articolazioni territoriali, provvede al governo sanitario, sociosani-
tario e di integrazione con le politiche sociali del territorio che ricomprende; & responsabile
della corretta, appropriata e adeguata erogazione dei Livelli Essenziali di Assistenza per i cit-
tadini ivi residenti.

L’Agenzia svolge le seguenti funzioni:

- monitoraggio dei bisogni;

- negoziazione e acquisto delle prestazioni sanitarie e sociosanitarie dalle strutture accredi-
tate, secondo tariffe approvate dalla Regione;

- governo del percorso di presa in carico della persona in tutta la rete dei servizi sanitari, so-
ciosanitari e sociali, governo e promozione dei programmi di promozione della salute, pre-
venzione, assistenza, cura e riabilitazione;

- promozione della sicurezza alimentare medica e medica veterinaria; prevenzione e control-
lo della salute negli ambienti di vita e di lavoro;

- sanita pubblica veterinaria;

- attuazione degli indirizzi regionali e monitoraggio della spesa in materia di farmaceutica,
dietetica e protesica;

- vigilanza e controllo sulle strutture e sulle unita d’offerta sanitarie, sociosanitarie e sociali;
- programmazione, controllo e governo delle attivita dei dipartimenti funzionali delle ASST;

- coordinamento, per il territorio di competenza, delle politiche di investimento in coerenza
con gli indirizzi di programmazione regionale;

- raccolta del fabbisogno di personale per il territorio di competenza e coordinamento, a li-
vello territoriale delle eventuali procedure aggregate per il relativo reclutamento delle figu-
re sanitarie.
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In particolare, I’Agenzia dovra dare attuazione alla nuova organizzazione del sistema sanita-
rio lombardo di cui alla L.R. 22 del 14 dicembre 2021, cosi come modificata dalla Legge re-
gionale n. 33/2022, per il conseguimento dei principi su cui si fonda la legislazione regionale:

a) Garantire I'approccio one health finalizzato ad assicura-re globalmente la promozio-
ne e la protezione della salute;

b) Assicurare la presa in carico della persona nel suo complesso;

c) Favorire I'appropriatezza clinica ed economica;

d) Garantire la parita di accesso alle prestazioni e I'equita nella compartecipazione al
costo delle stesse;

e) Incentivare la responsabilita della persona e della sua famiglia;

f) Contemplare anche il ricorso a forme integrative di finanziamento dei servizi;

g) Garantire un’adeguata integrazione con I'ambito sociale.

Tutti gli obiettivi, strategici e operativi, che I’Agenzia si prefigge di raggiungere nel breve e
medio periodo sono definiti con la finalita di creare valore pubblico.

Con la DGR XI/7758 del 28.12.2022 Regione Lombardia ha definito gli indirizzi di program-
mazione del Servizio Sanitario Regionale per I'esercizio 2023 a cui I’Agenzia dara attuazione
nel proprio territorio di afferenza.
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EFFICIENTAMENTO ENERGETICO

L’ATS di Brescia partecipa al programma regionale denominato New “Nuova Energia per il
Welfare” di cui alla DGR XI.6709 del 18.07.2022; & stato nominato anche il referente azien-
dale che verra coinvolto nella realizzazione di tale programma.

Tale programma e volto a ridurre le emissioni di gas climalteranti e le emissioni inquinanti

nel’lambiente verso il piu ambizioso obiettivo della decarbonizzazione tramite
I'individuazione delle seguenti sette azioni di intervento:

J istituzione e avvio del “Tavolo regionale degli Energy Manager del Welfare” e della
“Task Force nuova Energia per il Welfare”;

J attuazione di “Piani aziendali per la riduzione dei consumi energetici e delle emissio-
ni climalteranti e inquinanti”;

J adozione di un Sistema di Gestione dell’Energia e della certificazione I1SO 50001 da
parte delle Aziende e degli Istituti del Welfare della Lombardia;

J programma di acquisti aggregati di beni e servizi per |'efficienza energetica e I'uso
delle fonti energetiche rinnovabili nel Welfare della Lombardia;

J attivazione del “CREW - Centro Regionale per I'Energia del Welfare”;

J programma di formazione e aggiornamento continuo per la “Nuova Energia del Wel-
fare della Lombardia”

J economia Circolare per il Welfare della Lombardia.

Inoltre, I’Agenzia, al fine di sensibilizzare i dipendenti verso buone pratiche in tema di ri-
sparmio energetico, ha diffuso delle Linee Guida operative per I'attuazione del risparmio e
I'efficienza energetica negli uffici dell’ATS di Brescia; tale documento ha I'obiettivo di fornire
ai dipendenti informazioni e suggerimenti per la gestione delle dotazioni strumentali ed
immobiliari dell’ATS in modo efficiente e a garanzia del risparmio energetico.

Infine, per dare continuita ad un percorso intrapreso dall’Agenzia e volto a realizzare inter-
venti finalizzati a mettere a disposizione dotazioni strumentali rispettose delle normative in
tema di efficientamento e risparmio energetico (fornitura di auto elettriche e colonnine di
ricarica), nell’ambito del Finanziamento Ministero della Salute SNPS/SRPS — Sistema Regio-
nale di Prevenzione Salute dai rischi ambientali e climatici (SRPS), & stata proposta ed auto-
rizzata la realizzazione di pensiline dotate di pannelli fotovoltaici con produzione di energia
per alimentare colonnine di ricarica di autovetture elettriche e con sistema di accumulo; tale
intervento, come precisato, integra e completa un programma gia avviato presso la sede
dell’ATS di Brescia (Viale Duca degli Abruzzi, 15 — Brescia) e volto al’lammodernamento sia
del parco auto aziendale che del sistema impiantistico.

Ulteriore attivita pianificata dall’Agenzia riguarda la graduale sostituzione dei corpi illumi-
nanti verso soluzioni eco compatibili nelle aree esterne della sede di Viale Duca degli Abruzzi
- Brescia, principalmente destinate a parcheggi; tale intervento — che ha avuto inizio con le
formalita legate alle procedure di gara — si espletera nel corso del 2024 e 2025.
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2.2 Sottosezione di programmazione — Performance

Sono individuati:
. Obiettivi strategici (2024-2026): sono gli impegni di mandato assegnati al Direttore
Generale per il nuovo incarico, strategici assunti e perseguiti in un arco temporale plu-
riennale (un triennio), in collegamento ed integrazione con gli strumenti relativi alla tra-
sparenza, all’integrita, al contrasto del fenomeno della corruzione e al Piano triennale di
Azioni Positive;
. Obiettivi operativi: consistono nella declinazione annuale degli impegni strategici.
Sono obiettivi di interesse regionale/aziendale, che, in coerenza con la programmazione
dell’Agenzia sono funzionali a verificare, consolidare e/o migliorarne i servizi.

OBIETTIVI STRATEGICI 2024 — 2026

Obiettivo strategico

Responsabilita
chi é in carico)

(A

Risultato atteso
(Cosa misuriamo)

Indicatore
(Come lo misuriamo)

Target

Consolidare e miglio-
rare la qualita dei
servizi

Tutte le articolazioni

Conseguire gli obiettivi di
programmazione in attua-
zione degli indirizzi regio-
nali con particolare riferi-
mento a:

Attuazione delle pro-
gettualita previste dal
PNRR;

Attuazione delle indi-
cazioni regionali per
la realizzazione delle
attivita del Piano In-
tegrato Socio Sanita-
rio;

Contenimento dei
tempi di attesa per le
prestazioni ambulato-
riali e per i ricoveri;
Messa a regime CUP
unico regionale;
attuazione delle indi-
cazioni regionali in
ordine
all'organizzazione del
sistema di emergenza
urgenza e al riordino
delle reti clinico orga-
nizzative

Raggiungimento
obiettivi pianificati

degli

2024:
2025:
2026:

= 100%
= 100%
= 100%

Sicurezza Informati-
ca e Governo dei si-
stemi Informativi

Tutte le articolazioni
con il supporto della
SC Sistemi Informa-
tivi

Garantire la sicurezza del-
le informazioni

Raggiungimento degli
obiettivi contenuti nel Pia-
no di Sicurezza delle In-
formazioni

2024
2025
2026

: = 100%
1 =100%
1 =100%

Evoluzione dei sistemi in-
formativi

Raggiungimento degli
obiettivi contenuti nel Pia-
no di Evoluzione dei Si-
stemi Informativi e ade-
guamento degli stessi sul-
la base delle indicazioni
Regionali annuali

2024
2025
2026

1 =100%
1 =100%
: = 100%
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OBIETTIVI STRATEGICI 2024 — 2026

Obiettivo strategico

Responsabilita
chi é in carico)

(A

Risultato atteso
(Cosa misuriamo)

Indicatore
(Come lo misuriamo)

Target

Migliorare I'accesso
del cittadino alle in-
formazioni previste
in tema di traspa-
renza

Tutte le articolazioni

Realizzazione adempimen-
ti Tabella Trasparenza del
PIAO - Sottosezione Ri-
schi corruttivi e trasparen-
za

Corretto e puntuale assol-
vimento degli adempimen-
ti della Tabella Trasparen-
za del PIAO — Sottosezio-
ne Rischi corruttivi e tra-
sparenza-attraverso il con-
seguimento degli obiettivi
previsti dal relativo Decre-
to DG ed evidenziati nelle
relazioni previste entro il
15 dicembre di ciascuna
annualita

2024: = 100%
2025: = 100%
2026: = 100%

Migliorare I'accesso
del cittadino ai ser-
vizi

Tutte le articolazioni

Pubblicazione online di
informazioni e garanzia di
accessibilita ai cittadini.

Costante  aggiornamento
della modulistica on-line

2024: = 100%
2025: = 100%
2026: = 100%

Prevenzione del fe-
nomeno della corru-
zione

Tutte le articolazioni

Attuazione delle misure di
prevenzione della corru-
zione (comprese quelle in
materia di trasparenza e
di antiriciclaggio)

Corretto e puntuale assol-
vimento degli adempimen-
ti del PIAO — Sottosezione
Rischi corruttivi e traspa-
renza

2024: = 100%
2025: = 100%
2026: = 100%

Sostenibilita in am-
bito sanitario

Tutte le articolazioni

Revisione di tutti i processi
dell’Agenzia in ottica di
sostenibilita ambientale

Mappatura dei processi

Riduzione per almeno il
50% dei processi in termi-
ni di impatto ambientale

2024 =100%

2024 = 30%
2025= 60%
2026= 100%

Potenziare le inizia-
tive di comunicazio-
ne

Tutte le articolazioni

Potenziamento quan-
ti/qualitativo delle iniziati-
ve con i media e sui canali
di comunicazione
dell’Agenzia.

Nn. nuove iniziative/n inizia-
tive anno precedente

2024 = 60%
2025 = 80%
2026 = 100%

L’Agenzia intende attivamente impegnarsi in soluzioni di sostenibilita in ambito sanitario ini-
ziando con una mappatura dei processi aziendali onde trovare margini di miglioramento.
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OBIETTIVI OPERATIVI ANNO 2024

Obiettivo annuale  Responsabilita Risultato atteso Indicatore Target
(A chi é in cari- (Cosa misuriamo) (Come lo misuriamo)
co)
Riorganizzazione  Tuttii Dipartimenti = Riduzione delle ferie arretrate : Numero di giornate di ferie re- : Comparto
delle attivita di- del personale sidue al 07/01/2025 massimo i 100%

partimentali

di 6 gg.

Dirigenza 97%

Consolidare e mi-

Tutti gli assetti

Manutenzione ordinaria pro-

Rispetto di tutti gli interventi di

100% dei mezzi

gliorare la qualita grammata del parco mezzi (Au- : manutenzione ordinaria pro-  assegnati.
dei servizi to; Furgoni ecc.) grammabili per tutti i veicoli
assegnati, al fine di mantenere
gli stessi efficienti e sicuri.
Valorizzazione del Dipartimento Am- i Realizzazione delle iniziative : Attivita Svolte/Attivita pianifica- | 80%
capitale umano ministrativo in col-  previste dal Piano di formazione : te
laborazione con svolte anche in modalita a di-
tutte le articolazio- | stanza FAD
ni
Realizzazione delle : Tutti gli assetti Attuazione delle azioni previste = Attivita svolte/Attivita pianifica- | 100%
attivita previste dal Piano Pandemico ATS e co- te
dal Piano Pande- stante aggiornamento e
mico ATS
Realizzazione pia- Dipartimento Attuazione delle attivita definite Attivita Svolte/Attivita pianifica- | 100%
no controlli annua-  Programmazione, : dal Piano controlli per il corren-  te
le sugli erogatori: Accreditamento, te anno nel rispetto delle regole
sanitari e sociosa- : Acquisto delle pre-: di sistema e:
nitari stazioni sanitarie e - verifica a campione (minimo
sociosanitarie 10%) dei requisiti strutturali e
tecnologici con particolare rife-
rimento alla sicurezza a seguito
dell’'autocertificazione  annuale
relativa alle UdO Sociosanitarie;
- aggiornamento verbale e veri-
fica delle sperimentazioni CRA
(30% annuo);
- verifica a campione dei fasci-
coli delle strutture di NPI (10%
per il 30% delle strutture);
Attivazione di un gruppo di la-
voro dipartimentale per 100%

I'approfondimento delle temati-
che e delle criticita che coinvol-
gono le diverse articolazioni del
Dipartimento;

Audit specifici con gli Enti Ge-
stori interessati volti a promuo-
vere |'implementazione delle reti
clinico-assistenziali sul territo-
rio;

- Verifica sistematica delle in-
formazioni fornite attraverso il

Attivazione del gruppo di lavo-
ro e con convocazione di al-
meno due riunioni nell'anno

Realizzazione di almeno 3 audit
nell’anno

Produzione di due report an-
nuali di analisi/allineamento

100%

100%
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OBIETTIVI OPERATIVI ANNO 2024

Obiettivo annuale | Responsabilita Risultato atteso Indicatore Target
(A chi & in cari- (Cosa misuriamo) (Come lo misuriamo)
co)
debito informativo di compe- : dati FIM e Scheda struttura
tenza;
Presentazione annuale del Piano : Almeno 2 incontri con gli Ero-
dei Controlli dell’Agenzia e con- | gatori/Gestori del territorio 100%
divisione con gli Erogato-
ri/Gestori degli esiti e degli indi-
rizzi delle attivita di program-
mazione e controllo del Dipar-
timento.
Programmazione Dipartimento Pro- | Attuazione della D.G.R | Effettiva sottoscrizione di n. 12 : 100%
Sociale Territoriale | grammazione per: XII/1473/2023, finalizzata alla : Accordi di Programma dei Piani
Piani di Zona ['Integrazione delle : definizione e sottoscrizione degli | di Zona da parte di ATS entro il
2025-2027 Prestazioni Socio- : Accordi di Programma della:31.12.24
sanitarie con quelle | triennalita 2025-2027 dei Piani
Sociali di Zona.
Realizzazione pia- Dipartimento Igie- A Attuazione delle attivita definite Attivita Svolte/Attivita pianifica- | 100%
no controlli annua-: ne e Prevenzione dal Piano Integrato di Controllo | te
le della prevenzio-: Sanitaria per il corrente anno, nel rispetto
ne sanitaria delle regole di sistema
Piano Integrato Dipartimento Igie- Attuazione delle attivita definite Attivita Svolte/Attivita pianifica- | 100%
Locale degli inter- ne e Prevenzione dal PIL (Piano Integrato Locale  te
venti di Promozio-  Sanitaria di Promozione della Salute) per
ne della Salute SSD Prevenzione e il corrente anno, nel rispetto
Promozione della : delle regole di sistema
salute
Realizzazione pia- Dipartimento Vete-  Attuazione delle attivita definite Attivita Svolte/Attivita pianifica- | 100%
no controlli annua- | rinario e Sicurezza | dal Piano Integrato di Controllo | te
le della prevenzio-: Alimenti di Origine : per il corrente anno, nel rispetto
ne veterinaria Animale delle regole di sistema.
Migliorare la sicu- Dipartimento Vete- | Migliorare le conoscenze igieni- | Percorso di formazione per gli: 100%

rezza
nelle strutture ca-
ritative

alimentare

rinario e Sicurezza
Alimenti di Origine
Animale

co sanitarie del personale ope-
rante presso le strutture carita-
tive al fine di fornire lungo tutta
la filiera adeguate garanzie di
“sicurezza alimentare”.

operatori e verifiche in campo
presso le strutture che distri-
buiscono alimenti delle asso-
ciazioni caritative.
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OBIETTIVI OPERATIVI ANNO 2024

Obiettivo annuale | Responsabilita Risultato atteso Indicatore Target
(A chi & in cari- (Cosa misuriamo) (Come lo misuriamo)
co)

Revisione delle : Dipartimento Vete- : Valutazione delle corrette mo- | n. interventi/n. richieste 100%
procedure relative rinario e Sicurezza dalita di gestione delle MSU e
alle macellazioni  Alimenti di Origine ; della compatibilita delle lesioni
speciali d’urgenza Animale riscontrate allispezione post-
(MSu). mortem con la diagnosi posta in

sede di MSU presso

I'allevamento
Trasferimento del- Tutte le articola- : Riordino del materiale di archi- | Trasmissione alla SC Affari Ge- : 50%
la documentazione | zioni che dispon-: vio giacente in archivi di semi- nerali e Legali di richieste di
giacente negli ar- gono di archivi di: deposito, con individuazione e scarto con i relativi elenchi
chivi di semi- semi-deposito (con scarto della documentazione
deposito presso il il supporto della SC scartabile, e predisposizione a  Trasmissione alla SC Affari Ge-
nuovo archivio Affari Generali e norma della restante parte, in nerali e Legali di richieste di
centrale “Edificio : Legali) wstg dgl trasfenmepto dEI' fql- trasferimento, con elenchi or-
R"” doni nei nuovi locali dell'Edificio ! .~ . .

"R dinati della documentazione

trasferibile nei nuovi locali
dell'Edificio "R"

Introduzione della: Tutte le articola-: Formazione del personale in: Organizzazione e realizzazione : 100% (forma-

fascicolazione in-

formatica

zioni (con il sup-
porto della SC Af-
fari Generali e Le-

gali)

ordine ai criteri generali della
fascicolazione, nonché alle mo-
dalita operative previste
dall'applicativo informatico, e
progressivo avvio della fascico-
lazione archivistica.

di incontri formativi con le arti-
colazioni, in collaborazione con
la Ditta fornitrice dell'applicati-
VO

Awvio della fascicolazione in-
formatica, con eventuale previ-
sione di una prima fase speri-
mentale, e successivo monito-
raggio/verifica dell'effettiva ef-
fettuazione

zione e awvio
fase sperimen-
tale)

Implementazione
nuove modalita di
gestione e control-
lo dei DURC

Dipartimento Am-
ministrativo: SC
Gestione Acquisti e
Tecnico  patrimo-
niale, SC Bilancio,
Programmazione
finanziaria e Con-
tabilita, tutte le
articolazioni  liqui-
datrici

Monitoraggio e verifica DURC
dei fornitori/erogatori/altri enti
assoggettati al rispetto della
normativa in materia di regolari-
ta contributiva attraverso
I'utilizzo e gestione
dell'applicativo Easy Durc.

Predisposizione di procedura
per la corretta gestione e at-
tuazione dell'applicativo Easy
Durc entro il 30/09/2024.

100%
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PIANO AZIONI POSITIVE anno 2024

Il presente Piano di Azioni Positive si inserisce nell’ambito delle iniziative promosse in ATS
Brescia al fine di promuovere una cultura del Benessere Organizzativo rafforzandone il
principio delle Pari Opportunita, cosi come prescritto dal D. Lgs. n. 198/2006 “Codice delle
pari opportunita tra uomo e donna”, attraverso il riconoscimento del valore dell'unicita
della persona, nelle sue differenziazioni e liberta fondamentali e della Direttiva M. Funzione
Pubblica n.2/2019 del 26 giugno 2019, accogliendone gli aspetti innovativi organizzativi.

Al fine di conseguire gli obiettivi individuati nel Piano Triennale 2022-2024 approvato con
decreto DG n.51 del 28/01/2022, nel PAP 2024 vengono declinate le seguenti Azioni
Positive:

AREA 1 promozione del Benessere Organizzativo

Obiettivi previsti

® promozione di strategie innovative di Benessere nei processi di cambiamento e di
adattamento nell' area della comunicazione, motivazione e ascolto nelle relazioni
interpersonali e di gruppo;

® sensibilizzazione e diffusione cultura dell'accoglienza nel rispetto della diversita
come elemento di valorizzazione e contrasto di ogni forma di discriminazione;

® supporto alla prevenzione e rimozione di qualsiasi fattore stress lavoro correlato.

Azioni da realizzare

1. implementazione di un progetto di focus group mirato allo sviluppo di strategie di
debriefing eventi fortemente stressogeni coordinato dal Risk manager dell’Agenzia;

2. realizzazione di una riedizione del corso di formazione di “Mindfulness come
sviluppo di pensiero positivo” per sviluppare strategie personali di prevenzione e il
fronteggiamento di situazioni di disagio e di stress lavoro correlato;

3. proposta di nomina della figura di Consigliere di Fiducia (alla scadenza dell’attuale
incarico in corso), per il proseguimento di uno Sportello di Ascolto diretto e delle
attivita di supporto al Management Organizzativo.

AREA 2 promozione Stili di Vita Sani

Obiettivi previsti

® sostegno alla diffusione della cultura aziendale orientata allo stile di vita sano
secondo le linee guida accreditate scientificamente

Azioni da realizzare
1. sviluppo delle azioni previste dal Programma WHP cosi come individuato dal
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2.

Manuale Regionale, in base all'anno di iscrizione di ATS Brescia, sede di Viale Duca

degli Abruzzi 15;

partecipazione e diffusione di iniziative formative in tema di Medicina di genere con
le altre Agenzie regionali.

AREA 3 promozione strategie migliorative di Conciliazione Vita — Lavoro

Obiettivi previsti

potenziamento della sinergia e del supporto alle reti di inclusione nel territorio;

® stimolo della cultura dell'accoglienza e dell'attenzione al carico di cura della famiglia

Azioni da realizzare

1.

partecipazione ad eventi di formazione, sensibilizzazione e comunicazione dedicati
alla rete dei CUG in Regione Lombardia ed eventuale implementazione delle direttive
regionali emesse in materia, per I'annualita in corso;

partecipazione ad eventi di formazione e informazione sul tema della conciliazione
dedicati alla Rete CUG Nazionale;

realizzazione di almeno due iniziative di Comunicazione rivolte ai dipendenti in
occasioni di ricorrenze annuali specifiche (esempio: 8 marzo Festa della Donna, visite
guidate alla sede centrale, al lavoro con i figli) con eventuale budget di realizzo.

AREA 4 promozione Cultura Anti-Violenza

Obiettivi previsti

promozione della cultura della Parita di Genere come superamento e prevenzione di
ogni situazione a rischio di discriminazione, in declinazione del codice di condotta
adottato dall’Agenzia con decreto n. 238 /2021;

promozione di una cultura Anti-violenza (con richiamo alla DGR 1986 del 23.07.2019
e legge regionale n.11 del 3 luglio 2012 - Violenza di genere)

Azioni da realizzare

1.

2.

partecipazione e diffusione di almeno un evento di sensibilizzazione e di
informazione contro la Discriminazione di Genere;

supporto e diffusione di un evento di promozione della cultura di contrasto della
violenza di genere in occasione della Giornata Internazionale contro la Violenza di
Genere - 25 novembre 2024.
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2.3 Sottosezione di programmazione — Rischi corruttivi e trasparenza

ANTICORRUZIONE E TRASPARENZA - PREMESSA

La Sottosezione Rischi corruttivi e Trasparenza del presente PIAO viene formalizzata — ai
sensi dell’articolo 6 comma D.L. 80/2021 convertito in legge n. 113/2021, nonché del DPR
24.06.2022 n. 81 e del DM 30.06.2022, n. 132 - nel rispetto delle indicazioni dei Piani Nazio-
nali Anticorruzione assunti da ANAC, indicazioni contenute da ultimo nel PNA 2023 (appro-
vato in via definitiva dal Consiglio dell’Autorita in data 19.12.2023 con Delibera n. 605), do-
cumento che conferma l'importanza del perseguimento dell’obiettivo generale del valore
pubblico quale miglioramento della qualita della vita e del benessere economico, sociale,
ambientale della comunita di riferimento, realizzabile attraverso gli obiettivi strategici decli-
nati nello specifico paragrafo, obiettivi che comprendono la messa in atto di concrete misu-
re atte a prevenire rischi di corruzione e di riciclaggio.

Si e, in tale contesto, tenuto conto delle indicazioni relative ai contratti pubblici elaborate
alla luce delle nuove previsioni normative di cui al D.Lgs. n. 36/2023 e delle disposizioni del
D.L. n. 77/2021 per gli interventi finanziati con le risorse del PNRR e PNC.

Sempre sulla base del PNA 2023 e della Delibera ANAC n. 264/2023 é stata adeguata la ta-
bella Trasparenza nella parte inerente i contratti pubblici.

L'attivita di prevenzione della corruzione, avviata in maniera stabile ed organizzata nel 2014
con il primo Piano triennale per la prevenzione della corruzione (comprensivo del Program-
ma triennale per la trasparenza e 'integrita), proseguira presso I’ATS di Brescia con gli stru-
menti e le modalita individuate nella presente Sottosezione del PIAO anche attraverso il rac-
cordo con gli altri uffici e funzioni dell’Agenzia preordinati, pur nel rispetto dei reciproci ruo-
li, ad attivita di controllo, tra i quali, prioritariamente, la funzione di Internal Auditing e Anti-
riciclaggio; cio al fine di evitare inutili e inefficienti duplicazioni di attivita e al fine di perse-
guire un’azione di prevenzione sinergica, in una logica di integrazione, di efficienza e di buon
andamento.

Il presente documento e formalizzato - quale strumento dinamico e nell’ottica di un miglio-
ramento continuo e sviluppato secondo una logica di dovuta gradualita — nell’ambito del
contesto organizzativo e funzionale delineato nelle specifiche Sezioni del PIAO. Il Responsa-
bile Anticorruzione ha condiviso con i Responsabili delle Strutture preposte all’elaborazione
del PIAO I'impostazione generale del Piano al fine di addivenire ad un elaborato organico e
completo
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La Sottosezione rischi corruttivi e trasparenza si pone quale strumento attraverso il quale
I’Agenzia - individuato il grado di esposizione al rischio di corruzione - definisce le strategie
di prevenzione della corruzione e di promozione della trasparenza, recepisce gli Orienta-
menti ed i Pareri di ANAC, nonché le indicazioni dell’Autorita contenute, in particolare per la
Sanita, nell’Aggiornamento al PNA 2015 (Determinazione n. 12/2015) e nei PNA 2022 e
2023. Il PNA quale atto di indirizzo costituisce, infatti, un modello che contempera I'esigenza
di uniformita nel perseguimento di effettive misure di prevenzione della corruzione con
I'autonomia organizzativa delle amministrazioni nel definire esse stesse i caratteri della pro-
pria organizzazione.

Il documento tiene, altresi, conto delle indicazioni del Responsabile Anticorruzione di Regio-
ne Lombardia nonché dell’Organismo regionale per le attivita di controllo (ad oggi ORAC, gia
ARAC).

Si richiama, in particolare, la Deliberazione di ORAC n. 17 del 21.11.2022 “Approvazione del
documento << Analisi dei riscontri forniti dagli enti SiReg alla nota congiunta di Orac e del
Collegio dei Revisori dei Conti in tema di fideiussioni”>> relativo allo sviluppo dell’obiettivo
2.2 del Piano delle attivita 2022 dell’Organismo Regionale per le Attivita di Controllo” che
fornisce suggerimenti ed azioni da mettere in campo quanto alla gestione delle fideiussioni
al fine di evitare che la singola amministrazione, data la non idoneita della cauzione, possa
essere esposta al rischio di non incameramento della somma garantita nel caso di necessita.
Si richiama, altresi, la check list elaborata da ORAC (e allegata al Decreto Direzione Generale
Welfare n. 7796/2023 ad oggetto “progetti PNRR Missione 6 Salute — Approvazione delle in-
dicazioni operative per i soggetti attuatori esterni e per il soggetto attuatore (RL) in merito
al processo di rendicontazione ed ai relativi controlli”) quale Questionario di autodiagnosi
del funzionamento del sistema dei controlli in merito alle misure del PNRR; strumento indi-
viduato come misura di prevenzione da parte di ATS Brescia anche per gli investimenti PNC.

Si e tenuto conto, nella redazione della presente Sottosezione, degli interventi finanziati dai
fondi PNRR (Missione 6) e PNC.
In particolare:

- quanto all’ambito dei contratti pubblici si rimanda al relativo paragrafo (Mappatura
dei processi — Identificazione e valutazione del rischio corruzione);

- ATS é coinvolta nella realizzazione della Missione 6 — Componente 1 — Investimento
1.2. Casa come primo luogo di cura e telemedicina — Sub investimento 1.2.1 Assi-
stenza domiciliare (DGR XII/715 del 24/07/2023); per la realizzazione di questo inter-
vento — per il quale le ATS lombarde sono state individuate come soggetti delegati —
e stato richiesto da Regione Lombardia, destinataria del finanziamento, il Codice
Unico di Progetto (CUP); nel corso del 2023 sono stati sottoscritti i contratti di scopo
con n. 79 enti (per tre tipologie di servizi: RSA aperta, c-Dom, CP-DOM) e nel 2024 si
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assicurera continuita al progetto nell’ottica del raggiungimento dell’obbiettivo : nu-
mero persone ultra sessantacinquenni prese in carico in assistenza domiciliare se-
condo i target definiti dal D.M. 23/01/2023.

- ATS e coinvolta anche nella realizzazione della Missione 6 -Componente 2 -Sub inve-
stimento 2.2.b — Sviluppo delle competenze tecniche professionali digitali e manage-
riali del personale del sistema sanitario - Corso di formazione in infezioni ospedalie-
re; €, allo stato, in fase di avvio la realizzazione di tale progetto al quale Regione
Lombardia ha aderito assumendo la D.G.R. n. XII/86 del 03/04/2023; si € in attesa di
indicazioni regionali preannunciate con la nota Direzione Generale Welfare
G1.2023.0040294 del 06.10.2023 (Prot. ATS n. 0098061 del 06.10.2023)

Con riguardo ai fondi PNRR Missione 1 Componente 1 Digitalizzazione ed Innovazione si evi-
denzia quanto segue.

La Missione promuove importanti interventi su piu elementi chiave del nostro sistema eco-
nomico, tra cui la connettivita per i cittadini, le imprese e le pubbliche amministrazioni, con
I'obiettivo di trasformare in profondita la Pubblica Amministrazione attraverso una strategia
centrata sulla digitalizzazione.

Pone particolare attenzione agli aspetti di “infrastruttura digitale”, favorendo interventi tec-
nologici ad ampio spettro accompagnati da riforme strutturali per supportare la migrazione
al Cloud delle amministrazioni centrali e locali, per creare un’infrastruttura nazionale e sup-
portare le amministrazioni nel percorso di trasformazione, accelerando l'interoperabilita tra
enti pubblici, digitalizzando le procedure/interfacce utente (di cittadini e imprese) e i pro-
cessi interni piu critici delle amministrazioni e rafforzando le difese di cybersecurity.

La Strategia Cloud lItalia, realizzata dal Dipartimento per la trasformazione digitale e
dall’Agenzia per la cybersicurezza nazionale (ACN), in perfetta sintonia con gli obiettivi della
Missione 1 Componente 1 del PNRR, prevede che gli Enti della Pubblica Amministrazione
debbano migrare la propria infrastruttura informatica verso i diversi servizi Cloud qualificati
a livello nazionale entro il primo semestre del 2026.

ATS ha partecipato all'Avviso Pubblico multimisura 1.1 e 1.2 'Infrastrutture digitali e abilita-
zione al cloud' - ASL/AO (marzo 2023) - M1C1 PNRR finanziato dall'Unione Europea — Next-
GenerationEU, con domanda di partecipazione ID n. 82712 del 15/03/2023, al fine di otte-
nere le risorse economiche necessarie per implementare il Piano di migrazione al cloud dei
propri applicativi software, dichiarando di voler migrare la maggior parte dei servizi presso il
Multi Cloud ibrido di ARIA S.p.A. gia accreditata come Multi Cloud ibrido qualificato
dall’Agenzia per I'ltalia Digitale (AgID) nel febbraio 2020 e attualmente in attesa di ricertifi-
cazione con ACN, in ottemperanza e in coerenza con l'obiettivo del Piano Triennale per
I'Informatica nella PA e con il Piano avviato da Regione Lombardia per il consolidamento e Ia
razionalizzazione dei Centri di Elaborazione Dati presenti sul territorio.
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Con Decreto n. 48 - 1 / 2023 - PNRR del 10.05.2023 del Capo del Dipartimento per la tra-
sformazione digitale, della Presidenza del Consiglio dei Ministri, ad oggetto: Elenco Istanze
Ammesse a Valere sull’Avviso Pubblico “Avviso multimisura 1.1 e 1.2 "Infrastrutture digitali
e abilitazione al cloud" - ASL/AO (marzo 2023)” é stata che ha approvata l'istanza di ATS
Brescia.

Il finanziamento sara riconosciuto all’Agenzia solo a fronte di un’asseverazione positiva da
concludersi entro il mese di agosto 2025.

Nella consapevolezza che gli strumenti amministrativi a disposizione — strumenti ai quali non
corrispondono potesta inibitorie e poteri ispettivi — rappresentano una sfida positiva e di va-
lore, & stato elaborato il presente documento, quale atto di natura dinamica e programma-
tica per la prevenzione dei fenomeni corruttivi che individua, anche alla luce degli esiti
dell’attivita condotta nei precedenti esercizi: gli obiettivi, le misure di prevenzione della cor-

ruzione, i responsabili della loro attuazione e i correlativi tempi, gli indicatori.

Tale documento integra il regime sanzionatorio previsto dal codice penale.
La Sottosezione analizza e descrive il processo per addivenire alla gestione del rischio corrut-
tivo il quale si articola nelle seguenti attivita:
- analisi del contesto interno ed esterno (cfr. Sezioni specifiche del PIAO e par. CON-
TESTO ESTERNO)
- mappatura dei processi con individuazione di n. 11 Aree a rischio e relativi n. 41 pro-
cedimenti afferenti (Allegato MAPPATURA DEI PROCESSI)
- valutazione del rischio attraverso le attivita di identificazione del rischio e conse-
guente analisi (Allegate TABELLE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO)
- ponderazione/trattamento del rischio attraverso I'individuazione di misura di trat-
tamento ulteriori rispetto a quelle gia in essere (Allegate TABELLE DI VALUTAZIONE
DEL RISCHIO)
E, inoltre, presente una specifica Sottosezione dedicata alla Trasparenza (TABELLA TRASPA-
RENZA).

In riferimento ai tempi di attuazione delle misure la presente Sottosezione individua,
nell’ambito di una progettualita destinata a svilupparsi nel triennio 2024-2026, le misure e le
azioni da realizzare prioritariamente nel 2024, rinviando agli aggiornamenti che si potranno
rendere necessari in corso d’anno e/o negli anni successivi tenuto conto sia di interventi
normativi nazionali e regionali, sia di eventuali indicazioni regionali, sia degli esiti dei con-
trolli svolti, sia delle emergenti necessita.
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Nell’elaborazione della Sottosezione e stata determinante, in un’ottica di proficua collabo-
razione istituzionale, la condivisione con gli Enti sanitari di Regione Lombardia — per il trami-
te dei rispettivi Responsabili Anticorruzione — e con la stessa Regione — per il tramite del re-
lativo Responsabile Anticorruzione — di informazioni, di esperienze e di metodologie.

CONTESTO ESTERNO

L'indicazione di ANAC, gia contenuta nel PNA 2015 e confermate nei Piani successivi, racco-
manda I'analisi del contesto esterno, che ha come “obiettivo quello di evidenziare come le
caratteristiche dell’ambiente nel quale I'amministrazione o I’ente opera, con riferimento, ad
esempio, a variabili culturali, criminologiche, sociali ed economiche del territorio possano fa-
vorire il verificarsi di fenomeni corruttivi al proprio interno. A tal fine, sono da considerare sia
i fattori legati al territorio di riferimento dell’amministrazione o ente, sia le relazioni e le pos-
sibili influenze esistenti con i portatori e i rappresentanti di interessi esterni. Comprendere le
dinamiche territoriali di riferimento e le principali influenze e pressioni a cui una struttura é
sottoposta consente di indirizzare con maggiore efficacia e precisione la strategia di gestione
del rischio”.

A tal fine ATS di Brescia, nell’elaborazione del contesto esterno della sezione dei PIAO relati-
va all’Anticorruzione, ha preso spunto dal documento “Prevenire la corruzione nella PA re-
gionale: una proposta progettuale per la misurazione dei fenomeni corruttivi”’, all’interno
del quale Polis Lombardia ha elaborato una serie di indicatori utili a monitorare e compren-
dere le dinamiche sociali, economiche, demografiche e criminali della Provincia di Brescia.

In particolare, ATS di Brescia ha svolto una prima elaborazione di alcuni degli indicatori pre-
visti per le tre aree di riferimento potenziale di una ATS: Criminalita, Economia e mercato
del Lavoro e Demografia e societa.

Per ciascuna area sono stati misurati alcuni degli indicatori elencati, procedendo ad una ela-
borazione del dato per provincia laddove fosse disponibile, per Regione o Area Geografica.
La fonte del dato, come indicato da Polis Lombardia, varia a seconda della misurazione da
svolgere: Ministeri competenti, ISTAT, sezione Criminalita, ISTAT, Sezione Salute e Sanita,
ISTAT, sezione Lavoro e Retribuzioni, Unioncamere Lombardia, Relazioni Ministeriali.

1.Criminalita

Il rischio corruzione & direttamente collegato al numero di delitti, cui risultano strettamente
connessi anche i reati relativi all’associazionismo ai fini di delinquenza. Per ciascun indicato-
re sono stati presi a confronto i dati relativi agli ultimi anni disponibili.
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Denunce ogni 100mila Abitati - Provincia di Brescia
Fonte: Il sole 24 Ore (elaborazione su dati del Dipartimento di Pubblica

TASSO DI DENUNCE PER RICICLAGGIO OGNI 100 MILA
ABITANTI - PROVINCIA DI BRESCIA

FONTE: IL SOLE 24 ORE (ELABORAZIONE SU DATI DEL
DIPARTIMENTO DI PUBBLICA SICUREZZA)
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Tasso di denunce per il delitto di associazione a delinquere ogni

100 mila abitanti - Provincia di Brescia
Fonte: Il sole 24 Ore (elaborazione su dati del Dipartimento di Pubblica
Sicurezza)
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Tasso di denunce per associazione mafiosa ogni 100 mila
abitanti - Provincia di Brescia
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Gli indicatori del 2023 relativi ai delitti di Associazione mafiosa e riciclaggio risultano in leg-
gera flessione, mentre & in risalita il tasso di denunce ogni centomila abitanti. La relazione
della DIA del secondo semestre 2022, rileva, per la provincia di Brescia, come “Il Distretto
della Corte d’Appello di Brescia (che ricomprende le province di Brescia, Bergamo, Mantova e
Cremona), caratterizzato da una galassia di piccole e medie imprese con un notevole dinami-
smo economico finanziario, offre le condizioni perfette per attrarre gli interessi delle organiz-
zazioni criminali che proprio in questa area geografica intensificano i propri affari, investen-
do in attivita di riciclaggio, usura e reimpiego di denaro. Com’é noto, la disponibilita di in-
genti capitali da parte delle organizzazioni criminali rappresenta fattore di attrazione per

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

28



numerose imprese le quali si rivolgono ai clan per accedere a forme di credito pit facile e
immediato, cosi acquisendo un vantaggio competitivo sul mercato a dispetto delle regole di
libera concorrenza. In altri casi, invece, molte aziende, in crisi economica, si prestano loro
malgrado ad operazioni di immissione di liquidita nelle proprie casse solo perché non riesco-
no o non possono opporsi alle logiche della criminalita organizzata. Si conferma la tendenza
delle organizzazioni mafiose a preferire all’uso della violenza, considerata comunque come
misura alternativa da utilizzare come extrema ratio, la strategia di infiltrazione
nell’economia legale che, ancora oggi con il perdurare della crisi, gli consente di rilevare a
basso costo imprese in difficolta e di poter intercettare le risorse pubbliche in arrivo nel terri-
torio. Nelle province di Brescia e Bergamo si osserva la presenza di gruppi criminali di matri-
ce ‘ndranghetista, oltre alla operativita di gruppi stranieri (nordafricani ed albanesi), dediti
principalmente a traffici di stupefacenti, reati predatori, immigrazione clandestina, sfrutta-
mento della prostituzione e della manodopera clandestina.”.

Nella relazione per I'inaugurazione dell’anno giudiziario 2023 il Procuratore Generale della
Corte di Appello di Brescia, nel capitolo dedicato ai delitti contro Ia pubblica amministrazio-

ne evidenzia che “circondario di Brescia, nell’annualita in esame, il numero complessivo dei
procedimenti iscritti e sceso da 961 a 936 (I'anno precedente da 1015 a 961). Continua
I'inesorabile discesa dei delitti di corruzione, da 17 a 12 (I'anno scorso da 23 a 17) e dei delit-
ti di peculato, da 16 a 4 (I'anno scorso da 33 a 16), mentre i delitti di concussione si estin-
guono, da 2 a 0 (I'anno scorso da 4 a 2). Esplode, invece, il dato dei delitti relativi a frodi co-
munitarie, indebita percezione di contributi, finanziamenti concessi dallo Stato, da altri enti
pubblici o dalla Comunita Europea e delle truffe aggravate per il consequimento di erogazio-
ni pubbliche, da 40 a 431. In relazione a tale ultima categoria di delitti il Procuratore di Bre-
scia rileva che nella realizzazione degli illeciti profitti frequente appare il coinvolgimento di
esponenti delle libere professioni che mettono a disposizione le proprie conoscenze tecniche
per adottare soluzioni in grado di frodare il fisco e I'erario, consapevoli di correre un rischio
contenuto di essere scoperti. In diverse indagini consulenti di soggetti criminali sono stati in-
dagati e a volte arrestati quali concorrenti delle frodi. Il loro coinvolgimento é sempre pit
necessario sia nei tradizionali reati di frode in danno del fisco, sia nelle truffe in danno dello
Stato o dell'Unione europea. Negli ultimi anni, nei quali si sono succeduti diversi interventi
finanziari a sostegno dell’economia privata e pubblica, é fiorita una intensa attivita finalizza-
ta ad ottenere elargizioni di vario genere sfruttando le maglie della legislazione. L’accesso a
tali benefici presuppone la conoscenza delle procedure amministrative e la presenza di pro-
fessionisti disposti a rilasciare, quando necessario, asseverazioni false indispensabili per ot-
tenere i contributi. Nel corso dell'annualita in esame la Procura di Brescia ha sottoposto a
sequestro circa 320 milioni di euro di crediti falsi legati ai cosiddetti bonus edilizi e risultano
essere pendenti numerose ulteriori indagini in questo comparto. Con specifico riguardo alle
vicende di corruzione il Procuratore di Brescia osserva che dalle indagini condotte emergono
due costanti: da un lato, si verifica che solo investigando su ipotesi di reato di diversa natura
si finisce per avere notizia di accordi corruttivi, altrimenti imperscrutabili; dall'altro, si con-
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stata che la corruzione si pone come reato mezzo per il raggiungimento del profitto di reati-
fine, spesso di natura fiscale. In particolare, le intercettazioni disposte su reati fiscali o truffe
per l'erogazione di fondi pubblici hanno consentito I'emersione di fatti di corruzione, cui si ri-
corre per superare situazioni di impasse amministrative o per eludere controlli. Purtroppo, va
rilevato che nel corso di indagini condotte in tale ambito dalla Procura di Brescia sono stati
scoperti episodi di infedelta commessi da appartenenti alle forze di polizia o da dipendenti di
uffici pubblici preposti alla prevenzione e al controllo. In particolare, in un procedimento, che
e gia in fase dibattimentale, sono emersi rapporti illeciti tra verificatori fiscali, imprenditori e
consulenti che hanno portato all’emissione di misure cautelari a carico di otto persone.” | da-
ti evidenziano un ritorno dell’attivita delittuosa ai livelli tendenzialmente intorno ai livelli
pre-pandemia. La cessazione dello stato di emergenza e di misure di limitazione della liberta
personale ha dimostrato la ripresa di eventi corruttivi, legati al settore tributario.
L'infiltrazione nell’economia legale della criminalita organizzata nell’economia legale non
deve in ogni caso far abbassare il livello di rischio e il livello di guardia legati a fenomeni cor-
ruttivi che devono, pertanto, essere tenuti alti nonostante un contesto esterno che vede in
costante diminuzione i rischi legati ai delitti di corruzione in senso stretto ed una tendenzia-
le staticita e ritorno ai livelli pre pandemia dei delitti legati al concetto di corruzione in senso
ampio.

2. Economia
Nei dati della letteratura citati da Polis Lombardia, la vivacita di una economia, con un basso

indice di disoccupazione, un PIL pro capite in aumento e un tessuto imprenditoriale in cre-
scita, & indice di benessere economico, con conseguente possibilita di ipotizzare un livello di
corruzione piu basso. Inversamente parlando, nel caso in cui i dati subissero un peggiora-
mento, si eleva il rischio corruttivo.
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Gli indicatori confermano il trend di ripresa dell’attivita economica: sono in aumento sia le
imprese attive sul totale delle imprese registrate, mentre il tasso di disoccupazione diminui-
sce di quasi un punto percentuale, raggiungendo un risultato migliore rispetto al periodo pre
pandemia, simbolo di un forte dinamismo del tessuto imprenditoriale a cui consegue, anche
in questo caso, la necessita di non far abbassare il livello di rischio e il livello di guardia legati
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a fenomeni corruttivi che devono, pertanto, essere tenuti alti visto il dinamismo del conte-
sto economico complessivo della provincia.

3. Demografia e societa.
La letteratura evidenzia una propensione minore delle donne ad essere coinvolte in feno-

meni corruttivi, cosi come evidenzia che ad un aumento del livello di educazione corrispon-
de una diminuzione del rischio di corruzione del territorio. | dati analizzati riguardano il terri-
torio regionale e macroregionale, tuttavia ben evidenziano la dinamica colta dalla letteratu-
ra citata da Polis Lombardia dove viene evidenziato un aumento della forza lavoro occupata
nell’anno 2022, elemento che dovrebbe contribuire a mantenere stabile il livello di rischio
corruttivo legato al contesto esterno.

Donne sul totale dei lavoratori attivi in
provincia di Brescia

202250%

22000; 29%

83000; 21%

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

33



5000000

4500000

4000000

3500000

3000000

2500000

2000000

1500000

1000000

500000

5000000

4500000

4000000

3500000

3000000

2500000

2000000

1500000

1000000

500000

Giovani(15- 34 anni) sul totale lavoratori attivi

in Lombardia

Fonte: istat - Lavoro e retribuzioni

4315000 4333000 4424000
984000 I 986000 I1053000
2020 2021 2022

Lavoratoridiplomatisul totale deilavoratori
attiviin Lombardia

Fonte: istat - Lavoro e retribuzioni

4315000 4333000 4424000

1987000 1990000 2047000
2020 2021 2022

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

34



Lavoratorilaureati sul totale dei lavoratori attivi in

5000000

4500000

4000000

3500000

3000000

2500000

2000000

1500000

1000000

500000

2020

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

Lombardia

Fonte: istat - Lavoro e retribuzioni

2021

2022

35



CONTESTO INTERNO

Il contesto interno dell’Agenzia & ampiamente descritto nelle Sezioni del PIAO che precedo-
no il presente documento.

Quanto, in particolare, agli aspetti che il PNA suggerisce di trattare con riguardo agli ele-
menti che possono influenzare il profilo di rischio dell’amministrazione si rimanda al para-
grafo relativo al Monitoraggio 2023 in riferimento a: esiti dei procedimenti disciplinari con-
clusi e segnalazioni whistleblowing.

OBIETTIVI STRATEGICI

Il presente documento é finalizzato al perseguimento dell’obiettivo generale della creazione
del valore pubblico che si realizza attraverso la realizzazione dei seguenti obiettivi strategici,
indicati dal Direttore Generale anche a seguito degli esiti del monitoraggio sulla Sottosezio-
ne del PIAO Rischi corruttivi e trasparenza del triennio 2023-2025 (rif. Nota DG prot.
0002181 del 09.01.2024):

=

ridurre le opportunita che si manifestino casi di corruzione
adottare strategie e azioni per far emergere casi sospetti di corruzione
3. promuovere maggiori livelli di trasparenza, incrementando la sottosezione “Dati ul-
teriori” della sezione Amministrazione trasparente
4. promuovere la concentrazione in capo ad un unico ufficio della pubblicazione di dati
e informazioni nella sezione Amministrazione trasparente
5. vigilare sull’osservanza del codice di comportamento, come aggiornato con Decreto
D.G.n. 712 del 30.11.2023 ed in particolare:
- rafforzare le attivita di controllo sugli incarichi extraistituzionali dei dipendenti
- incrementare la percentuale del personale tenuto alle dichiarazioni periodiche an-
nuali in ordine a condizioni di conflitto di interessi (anche potenziale): in particolare
estendere I'obbligo della dichiarazione a tutto il personale del comparto del Ruolo
sanitario dell’Area dei professionisti della salute e dei funzionari
- rafforzare per I'anno 2024, anche a presidio dell'imparzialita dell’azione ammini-
strativa, le verifiche in ordine all’assenza di conflitto di interessi:

I.  verifica delle dichiarazioni del 20% del personale del comparto del Ruolo sa-
nitario dell’Area dei professionisti della salute e dei funzionari ad eccezione
dei Tecnici della prevenzione (gia oggetto di verifica nell’annualita preceden-
te)

II. verifica delle dichiarazioni del 50% dei nuovi assunti
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10.

11.

lll. verifica delle dichiarazioni del 100% dei titolari degli incarichi di funzione
perseguire un modello strutturato di monitoraggio e rendicontazione delle azioni
messe in campo in attuazione della Sezione Anticorruzione del PIAO
favorire forme di lavoro condivise tra il Responsabile Anticorruzione dell’Agenzia e
quelli di altri enti del sistema sanitario di Regione Lombardia
favorire I'integrazione tra i differenti sistemi di controllo
rafforzare i controlli ai fini della corretta gestione del procedimento sanzionatorio
consolidare il nuovo percorso di revisione e adeguamento della mappatura dei pro-
cessi e dell’analisi del rischio;
consolidare i controlli di secondo livello sugli interventi PNRR/PNC, in collaborazione
con le funzioni di internal auditing e controllo di gestione, sotto differenti profili (re-
golarita amministrativo-contabile, corretta individuazione del titolare effettivo, as-
senza del conflitto di interessi, assenza del doppio finanziamento, rispetto del princi-
pio del DNSH, rispetto dei principi trasversali, quali ad es. parita di genere, politiche
per i giovani etc, rispetto ulteriori requisiti PNNR/PNC)

Gli obiettivi strategici si realizzano mediante obiettivi operativi che si traducono nelle misure
di prevenzione come declinate nel prosieguo del presente documento.

L'elaborazione e la conseguente attuazione delle strategie anticorruzione tiene conto dei
seguenti vincoli:

vincolo derivante dalle disposizioni normative che hanno previsto appositi istituti che
debbono essere obbligatoriamente introdotti e disciplinati;

vincolo connesso alla complessita della disciplina che richiede, spesso, interventi di
tipo interpretativo, da adeguare alle specificita dell’Agenzia.

SOGGETTI

teplici

I modello dell’anticorruzione si esplica attraverso un disegno complesso di relazioni tra mol-

attori con ruoli diversi. | soggetti istituzionali che concorrono a vario titolo

all’elaborazione ed all’attuazione della politica dell’anticorruzione sono:

Autorita di vertice dell’Agenzia/Direttore Generale:

» designa il Responsabile della prevenzione della corruzione e della trasparenza e
assicura che esso disponga di funzioni e poteri idonei allo svolgimento
dell’incarico con piena autonomia ed effettivita;
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>

definisce gli obiettivi strategici in materia di anticorruzione e trasparenza;

adotta il Piano Triennale per la Prevenzione della Corruzione (ora Sottosezione
Rischi corruttivi e Trasparenza del PIAO);

adotta il Codice di Comportamento;

pubblica, per il tramite di detto Responsabile, sul sito istituzionale il PIAO com-
prensivo di detta Sottosezione (assolvendo, in tal modo, I'obbligo di comunica-
zione all’ANAC);

riceve, unitamente al Nucleo di Valutazione delle Prestazioni, la relazione annua-
le del Responsabile Anticorruzione sull’efficacia delle misure di prevenzione defi-
nite nella Sottosezione, relazione elaborata sulla base di uno schema messo a di-
sposizione annualmente da ANAC;

e destinatario delle segnalazioni del Responsabile Anticorruzione su eventuali di-
sfunzioni riscontrate nell’attuazione delle misure di prevenzione e di trasparenza

- Responsabile della prevenzione della corruzione e della trasparenza

(RPCT)/Responsabile Anticorruzione:

>

elabora la proposta di Sottosezione Rischi corruttivi e Trasparenza del PIAO, ne
verifica — una volta adottato dal Direttore Generale - I'efficace attuazione e ido-
neita e propone eventuali modifiche;

vigila sull’attuazione, da parte di tutti i destinatari, delle misure di prevenzione
contenute nella Sottosezione;

segnala — nell’ambito dell’attivita di verifica in ordine all’attuazione delle misure
in materia di prevenzione della corruzione e di trasparenza - al Direttore Genera-
le e al NVP le accertate disfunzioni, indicando al titolare dell’azione disciplinare i
dipendenti che non abbiano dato seguito correttamente a tali misure;

svolge, in particolare, un’attivita di controllo sull’adempimento degli obblighi di
pubblicazione, con conseguente segnalazione — per le finalita di cui all’articolo 43
comma 5 del D.Lgs. n. 33/2013 - al Direttore Generale, al NVP, al titolare
dell’azione disciplinare e allANAC;

definisce procedure appropriate per selezionare e formare i dipendenti destinati
ad operare in settori particolarmente esposti al rischio di corruzione;

e destinatario di specifici obblighi di informazione da parte degli uffici
dell’Agenzia (cfr. par PROCESSO DI MONITORAGGIO SULL’ATTUAZIONE DELLA
SOTTOSEZIONE RISCHI CORRUTTIVI E TRASPARENZA);

verifica, d’intesa con il dirigente competente, |'effettiva rotazione degli incarichi;
individua il personale da inserire nei percorsi di formazione;

vigila sul rispetto delle disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita
degli incarichi con proprie capacita di intervento, anche sanzionatorio, e di segna-
lazione delle violazioni, tra gli altri, al’ANAC e alla Corte dei Conti;

assicura la regolare attuazione dell’accesso civico generalizzato occupandosi dei
casi di riesame;
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» @& destinatario delle istanze di accesso civico semplice finalizzate a richiedere la
pubblicazione di dati, documenti e informazioni prevista per legge con conse-
guente segnalazione al Direttore Generale, all’Ufficio procedimenti Disciplinari e
al Nucleo di valutazione delle Prestazioni;

» & destinatario, quanto in particolare ala settore della trasparenza, del controllo di
ANAC che puo chiedere il rendiconto sui risultati dell’attivita di verifica svolta
all'interno dell’Amministrazione; assolve ad eventuali ulteriori adempimenti sta-
biliti da disposizioni nazionali e/o regionali;

» elabora una Relazione annuale sull’attivita svolta- tra cui il rendiconto
sull’attuazione delle misure di prevenzione definite nella Sottosezione- che tra-
smette al Direttore Generale e al Nucleo di Valutazione delle Prestazioni e ne as-
sicura la pubblicazione sul sito web dell’Agenzia;

» elabora, d’intesa con 'UPD una proposta di Codice di Comportamento), vigila
sull’osservanza, ne cura la diffusione della conoscenza, il monitoraggio annuale
della sua attuazione, la pubblicazione sul sito istituzionale e la comunicazione
all’ANAC dei risultati del monitoraggio;

» riceve e prende in carico le segnalazioni di illecito di condotte illecite di cui al
D.Lgs. n. 24 del 20.03.2023 (c.d. whistleblowing), pone in essere gli atti necessari
ad una prima attivita di verifica e di analisi).

Quanto allo specifico ruolo ed ai poteri di controllo e verifica — riconducibili ad un monito-
raggio di secondo livello -in capo al RPCT si fa rinvio alla Delibera ANAC n. 840 del 2.10.2018,
alla Delibera n. 1074 del 21.11.2018, alla Delibera n. 1064 del 13.11.2019 (PNA), nonché, da
ultimo, all’Allegato n. 3 al PNA 2022 e all’Atto del Presidente ANAC del 20.06.2023 fasc.
URAV n. 2722/2023 che, comunque, escludono che a tale Responsabile spetti accertare re-
sponsabilita individuali — qualunque natura esse abbiano - e svolgere direttamente controlli
di legittimita e di regolarita tecnica/amministrativa e contabile o di merito su atti e provve-
dimenti adottati dall’Amministrazione.

Laddove il RPCT sia destinatario di segnalazioni o, comunque, riscontri fenomeni di corru-
zione, in senso ampio, deve limitarsi ad una delibazione sul fumus di quanto rappresentato
al fine di stabilire se esistano ragionevoli presupposti di fondatezza. Qualora ricorra tale
evenienza, sara cura del RPCT rivolgersi agli organi interni o agli enti/istituzioni esterni pre-
posti ai necessari controlli.

Il Responsabile della prevenzione della corruzione e della trasparenza & la dott.ssa Lucia
Branca Vergano, prorogata con Decreto Direttore Generale ATS n. 97 del 9.02.2022. Il RPCT
e contattabile all’indirizzo mail anticorruzione@ats-brescia.it

- Tuttiidirigenti per I'area di rispettiva competenza:
» partecipano al processo della mappatura delle aree a rischio anche attraverso la
proposta delle misure di prevenzione
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>
>

vigilano sull’osservanza del codice di comportamento e verificano le ipotesi di
violazione

osservano ed attuano le misure contenute nella Sottosezione Rischi corruttivi e
Trasparenza

formulano al Responsabile Anticorruzione proposte di modifica e di introduzione
di azioni correttive

assolvono agli obblighi di pubblicazione sul sito web dell’Agenzia come previsto
nella Sezione Trasparenza (TABELLA TRASPARENZA)

assicurano, unitamente al RPCT, la regolare attuazione dell’accesso civico

sono tenuti ad obblighi di informazione nei confronti del RPCT, chiamato a vigila-
re sull’osservanza ed il funzionamento della Sottosezione.

- Nucleo di valutazione delle Prestazioni (stante la non obbligatorieta degli enti del
SSN ai sensi dell’articolo 16 del D.Lgs. n. 150/2009 degli Organismi Indipendenti di
valutazione):

>
>

esprime parere obbligatorio sul Codice di Comportamento dell’amministrazione
verifica la coerenza tra gli obiettivi previsti nella Sottosezione Rischi corruttivi e
Trasparenza e quelli indicati nella Sottosezione Performance del PIAO

verifica i contenuti della Relazione annuale che il RPCT gli trasmette (unitamente
al Direttore Generale) in rapporto agli obiettivi inerenti alla prevenzione della
corruzione ed alla trasparenza, con possibilita di chiedere al medesimo informa-
zioni e documenti che ritiene necessari, nonché di effettuare audizioni dei di-
pendenti

riferisce all’ANAC sullo stato di attuazione delle misure di prevenzione della cor-
ruzione e della trasparenza; cid anche in ragione del fatto che I'NVP riceve la re-
lazione annuale del RPCT

attesta I'assolvimento degli obblighi di trasparenza secondo modalita e tempisti-
che definite annualmente dall’ANAC (I’attestazione non concerne unicamente la
presenza/assenza del dato o documento nella Sezione Amministrazione Traspa-
rente, ma riguarda anche i profili qualitativi che investono la completezza del da-
to in riferimento alla pubblicazione da parte di tutti gli uffici — per le amministra-
zioni con articolazioni territoriali-, all’aggiornamento, all’utilizzo di formati aperti
ed elaborabili)

in collaborazione con il Collegio Sindacale, il Nucleo pud procedere alla verifica
di alcuni processi soggetti a rischio di corruzione; a tale scopo puo partecipare,
anche per le finalita di cui all’articolo 1 comma 8 bis, della legge n. 190/2012,
agli audit pianificati dal RPCT con eventuale coinvolgimento del responsabile del-
la Funzione di Internal Auditing, come indicato nelle Linee Guida regionali di cui
alla DGR n. X/5539 del 2.08.2016.

- Ufficio procedimenti disciplinari (UPD):

>

svolge i procedimenti disciplinari nell’ambito della propria competenza
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» elabora ed aggiorna con il Responsabile Anticorruzione il codice di comporta-
mento e vigila sulla sua osservanza.

Tutti i dipendenti dell’Agenzia:

» osservano le misure della Sottosezione Rischi corruttivi e Trasparenza e prestano
collaborazione all’lRPCT

» segnalano situazioni di illecito al Responsabile Anticorruzione e, nei casi in cui
siano tenuti ai sensi delle vigenti disposizioni, agli altri soggetti in conformita al
D.Lgs. n. 24/2023

» segnalano casi personali di conflitto di interesse al dirigente sovraordinato e al
Responsabile Anticorruzione e al competente Direttore dell’Agenzia se si tratta di
dirigenti apicali e di Responsabili delle strutture in Staff alle Direzioni.

| collaboratori a qualsiasi titolo dell’Agenzia, i fornitori e gli erogatori di servizi per

conto dell’Agenzia:

» osservano le misure contenute nella Sottosezione Rischi corruttivi e Trasparenza
a loro direttamente applicabili

» osservano, in particolare, il codice di comportamento segnalando le situazioni di
illecito ai sensi e per gli effetti del D.Lgs. n. 24/2023.

RASA/Responsabile Anagrafe Unica per la Stazione Appaltante: individuato, ai sensi

dell’articolo 33ter del D.L. n. 179/2012 convertito nella L. 221/2012, dal Direttore

Generale con Decreto n. 26 del 27.01.2016 nel Direttore Servizio Risorse Strumentali

(ora SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale)

Gestore delle segnalazioni di operazioni sospette di riciclaggio o di finanziamento del

terrorismo: individuato, ai sensi del Decreto Ministero dell'Interno del 25.09.2015,

art. 6, attuativo del D.Lgs. n. 231/2007, dal Direttore Generale con Decreto n. 133 del

28.03.2019, nel Responsabile della U.O. Flussi Finanziari (ora SC Flussi Finanziari) ora

sostituita dalla Dott.ssa Ornella Corini, Dirigente Amministrativo della SC Bilancio,

programmazione finanziaria e Contabilita giusto Decreto Direttore Generale n. 24 del

16.01.2023.

IL CONCETTO DI CORRUZIONE — | REATI E1 COMPORTAMENTI DA PREVENIRE

Il Piano Nazionale Anticorruzione, ed i successivi aggiornamenti evidenziano come gli stessi
siano stati redatti, e le Sezioni Anticorruzione e Trasparenza debbano essere elaborate,
avendo riguardo ad una nozione tecnicamente impropria di corruzione, ricomprendendo in
tale ambito non solo i reati di corruzione, ma tutti i reati contro la pubblica amministrazione
e, in via ancor piu estensiva, tutte le fattispecie nelle quali I’Amministrazione devia
I'esercizio della sua funziona tipica di perseguire l'interesse pubblico, sotto il profilo
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dell'imparzialita e del buon andamento (funzionalita ed economicita) per agevolare —in qua-
lunqgue maniera e con qualunque mezzo — interessi privati (c.d. maladaministration).

La corruzione — sia per la Convenzione ONU sia per altre convenzioni internazionali predi-
sposte da organizzazioni internazionali (es OCSE, Consiglio d’Europa) firmate e ratificate
dall’ltalia — consiste in comportamenti soggettivi impropri di un pubblico funzionario che, al
fine di curare un interesse proprio o un interesse particolare di terzi, assume (o concorre
nell’adozione di) una decisione pubblica, deviando, in cambio di un vantaggio (economico o
meno) dai doveri d’ufficio e dalla cura imparziale dell’interesse pubblico affidatogli.

La ratio sopra esplicitata viene condivisa e perseguita dall’Agenzia.

Pertanto, nella presente Sottosezione, nel novero dei reati oggetto di prevenzione & possibi-
le indicare, seppur non in maniera esaustiva, i seguenti, piu rilevanti, reati:

- Reati previsti dal d.lgs. 231/2001 in tema di Responsabilita amministrativa delle so-
cieta e degli enti, agli articoli da 24 a 25 duodecies.
- Reati contro I'amministrazione, previsti:

- nel Libro Il, Titolo Il del codice penale (Delitti contro la pubblica amministra-
zione), con particolare riguardo a quelli del Capo | (Delitti dei pubblici ufficiali
contro la pubblica amministrazione) e del capo Il (Delitti dei privati contro la
pubblica amministrazione);

- nel Libro Il, Titolo Il (Delitti contro I'amministrazione della giustizia), con par-
ticolare riguardo a quelli del Capo |

- nel Libro Il, Titolo VII del codice penale (Delitti contro la fede pubblica), con
particolare riguardo a quelli del Capo lll

- nel Libro Il, Titolo XllII del codice penale (Delitti contro il patrimonio), con par-
ticolare riguardo a quelli del Capo Il (Delitti contro il patrimonio mediante
frode)

- Reati ulteriori:

- Rivelazione di segreto professionale (art. 622 c.p.);

- Reati connessi al trattamento dei dati personali e particolari (art. 167 e segg.
d.lgs. 196/2003 come modificato dal d.lgs 101/2018 al fine di armonizzare la
normativa nazionale a quella comunitaria di cui al Regolamento UE
2016/679)

- Reati previsti da leggi speciali

L’Agenzia conforma, altresi, il proprio operato alle disposizioni normative in materia di anti-

riciclaggio (D.Lgs. 231/2007 come modificato, da ultimo, dal D.Lgs. n. 90/2017) tenuto conto
dei provvedimenti adottati dall’Unita di Informazione Finanziaria per I'ltalia (UIF).
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MAPPATURA DEI PROCESSI — IDENTIFICAZIONE E VALUTAZIONE DEL RISCHIO
CORRUZIONE

Nel corso del 2023 é stata condotta una importante attivita di revisione della mappatura dei

processi con conseguente adeguamento della valutazione del rischio effettuata tenuto con-
to delle indicazioni del PNA.

Tale attivita — considerata imprescindibile per poter elaborare strategie di prevenzione ai

fenomeni corruttivi e la cui cogenza & sancita a livello normativo - & stata condotta median-

te una consultazione degli uffici coinvolti.

Il confronto — finalizzato a rendere edotti i Dirigenti del rilievo che possono avere le misure

di prevenzione, quindi, a contribuire nel creare un tessuto culturale favorevole e consapevo-

le per la prevenzione della corruzione - ha consentito di conseguire un nuovo impianto —

esposto nei documenti allegati — cosi sviluppato:

- Mappatura dei processi

- Valutazione del rischio articolata nelle tre fasi della identificazione,
dell’analisi e della ponderazione

- Trattamento del rischio (selezione di nuove misure di trattamento del rischio)

MAPPATURA DEI PROCESSI

Si e proceduto ad individuare i processi a rischio correlati alle seguenti Aree identificate nel

PNA:

v
v
v

<

AN NEANEA N N

Acquisizione e progressione del personale

Incarichi e nomine

Provvedimenti ampliativi della sfera giuridica dei destinatari privi di effetto economi-
co diretto ed immediato per il destinatario

Provvedimenti ampliativi della sfera giuridica dei destinatari con effetto economico
diretto ed immediato per il destinatario

Rapporti con i soggetti erogatori

Rapporti con i soggetti erogatori — accreditamento istituzionale

Rapporti con i soggetti erogatori — accordi/contratti di attivita’

Ispezioni e controlli

Contratti pubblici

Affari legali e contenzioso

1 Sj vedano: art. 16 comma 1 lett | ter) dal D.lgs. 165/2001, art. 8 Codice di Comportamento nazionale di cui al DPR n.
62/2013, art. 8 Codice di comportamento di ATS Brescia di cui al Decreto DG n. 656/2020, Delibera ANAC n. 979 del
23.10.2019.
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v' Gestione delle entrate, delle spese e del patrimonio

Nell'individuazione delle aree e dei procedimenti a rischio si & tenuto conto del contesto
esterno ed interno come descritto nelle relative Sezioni del PIAO.

Per ogni processo cosi individuato e ricondotto alla pertinente Area sono state raccolte ed
esposte le seguenti informazioni:

v Titolo

v' Responsabilita; i livelli di responsabilita (Dipartimento, Struttura) sono stati indivi-
duati sulla base del modello organizzativo e funzionale definito dal POAS

v Descrizione

<

Input del processo
v" Output del processo

L’elenco dei processi in n. di 41 & riportato nell’Allegato “Mappatura dei processi”.

VALUTAZIONE DEL RISCHIO riportata nelle Allegate “Tabelle di valutazione del rischio”

Fase della identificazione del rischio

Attraverso tale attivita sono stati individuati i comportamenti — concretizzantesi in azioni
e/o omissioni e definiti Rischio specifico — che potrebbero verificarsi in relazione ai processi
mappati e che potrebbero tradursi in fenomeni corruttivi.

A tal fine si sono considerate molteplici fonti informative, quali: risultanze dell’analisi della
mappatura dei processi; analisi di casi giudiziari ed episodi cattiva gestione accaduti; con-
fronto con altre ATS/ASST; incontri con i dirigenti responsabili dei vari uffici; risultanze
dell’attivita di monitoraggio del RPCT e di altre strutture che si occupano di controllo interno
(internal auditing); segnalazioni ricevute; esemplificazioni elaborate da ANAC per il compar-
to Sanita.

| rischi cosi individuati sono stati ricondotti a Categorie di rischio come codificate nel Ma-
nuale Operativo dell’Internal auditing di Regione Lombardia e rappresentate nell’Allegato
“Registro dei rischi”.
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L'attivita di attribuzione di un Rischio specifico e conseguente riconduzione ad una Catego-

ria di rischio € stata condotta con riguardo ad ogni fase del singolo processo. In presenza di

molteplici rischi correlati ad una fase si € considerato il rischio piu rilevante.

Fase dell’analisi del rischio

Tale fase passa attraverso l'identificazione dei “fattori abilitanti” ossa di quegli elementi di

contesto che favoriscono o possono favorire il verificarsi di comportamenti corruttivi.

Sono stati considerati i seguenti “fattori abilitanti”:

v

<

AN NN

mancanza di misure di trattamento del rischio e/o controlli (si dovra dar conto se
siano gia state predisposte - ma soprattutto efficacemente attuate — misure di trat-
tamento/controllo)

mancanza di trasparenza

eccessiva regolamentazione, complessita e scarsa chiarezza della normativa di rife-
rimento

esercizio prolungato ed esclusivo della responsabilita di un processo da parte di po-
chi o di un unico soggetto

scarsa responsabilizzazione interna

inadeguatezza o assenza di competenze del personale addetto ai processi
inadeguata diffusione della cultura della legalita

mancata attuazione del principio di distinzione tra politica e amministrazione

Proseguendo nella stima del livello di esposizione al rischio si € proceduto secondo un ap-

proccio misto attraverso una valutazione di tipo quantitativo ed una di tipo qualitativo.

La valutazione di tipo guantitativo, che ha portato all’'individuazione del c.d. Rischio inerente

(ossia non considerando le misure di prevenzione in essere), ha consentito di individuare

I'indice

di rischio (IR) come risultante del prodotto tra probabilita (P = probabilita che si rea-

lizzi il rischio) e impatto (I= gravita dell’evento rischioso al verificarsi).

Per ogni fattore & stata definita una graduazione di valori che di seguito si riportano:

PROBABILITA | VALORE IMPATTO VALORE
Remota 1 Nessun danno 1
Occasionale 2 Danno lieve 2
Probabile 3 Danno medio 3
Frequente 4 Danno grave 4
Altissima 5 Danno gravissimo 5
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L'indice di rischio (IR) & dunque valutato secondo quanto sotto riportato

1&P

B basso

medio

I oo

La valutazione di tipo qualitativo che ha condotto ad un’individuazione di un Livello di ri-

schio applicando una scala di misurazione ordinale in Alto — Medio — Basso in base a motiva-
te valutazioni sulla base di

v’ specifici criteri tradotti nei seguenti sei indicatori (key risk indicators):

I. livello di interesse “esterno”: la presenza di interessi, anche economi-
ci, rilevanti e di benefici per i destinatari del processo determina un
incremento del rischio;

II. grado di discrezionalita del decisore interno alla PA: la presenza di un
processo decisionale altamente discrezionale determina un incre-
mento del rischio rispetto ad un processo decisionale altamente vin-
colato;

Ill.  manifestazione di eventi corruttivi in passato nel processo/attivita
esaminata: se |'attivita e stata gia oggetto di eventi corruttivi in pas-
sato nell’amministrazione o in altre realta simili, il rischio aumenta
poiché quella attivita ha delle caratteristiche che rendono attuabili gli
eventi corruttivi;

IV. opacita del processo decisionale: I'adozione di strumenti di trasparen-
za sostanziale, e non solo formale, riduce il rischio;

V. livello di collaborazione del responsabile del processo o dell’attivita
nella costruzione, aggiornamento e monitoraggio del piano: la scarsa
collaborazione puo segnalare un deficit di attenzione al tema della
prevenzione della corruzione o comunque risultare in una opacita sul
reale grado di rischiosita;

VI. grado di attuazione delle misure di trattamento: I'attuazione di misu-
re di trattamento si associa ad una minore possibilita di accadimento
di fatti corruttivi.
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v’ dati oggettivi, a supporto della valutazione, quali: dati su precedenti giudiziari
presso le giurisdizioni civile, penale e contabile e/o disciplinari a carico dei
dipendenti; segnalazioni di condotte illecite attraverso il canale di cui al
D.Lgs. n. 24/2023; reclami degli utenti; esiti di audit; rassegne stampa; esiti
di verifiche su autocertificazioni con accertamento della falsita di quanto di-
chiarato.

La fase della ponderazione del rischio — che prendendo come riferimento le risultanze della

precedente fase, ha lo scopo di stabilire sia le azioni da intraprendere per ridurre
I’esposizione al rischio (residuo) sia le priorita di trattamento dei rischi — ha portato alla de-
cisione, con riguardo ad alcuni processi, di non sottoporre ad ulteriore trattamento il rischio,
ma di limitarsi a mantenere attive le misure gia esistenti (Nella Tabella di Valutazione del ri-
schio viene indicato “Misure ulteriori da attuare non necessarie”).

Per alcuni processi, per contro, sono state individuate nuove misure di trattamento.

TRATTAMENTO DEL RISCHIO

A seguito della ponderazione del rischio si & proceduto per alcuni processi, con riguardo a
specifiche fasi, a selezionare nuove misure di trattamento, idonee a prevenire il rischio cor-
ruttivo cui ATS € esposta e sono state programmate le modalita della loro attuazione (cfr.
TABELLE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO)..

Con riguardo alle Aree a rischio si effettuano di seguito le seguenti specifiche

In riferimento allAREA CONTRATTI PUBBLICI, si mette in rilievo come sempre maggiore im-
pulso venga data alla centralizzazione degli acquisti a livello regionale, con 'obiettivo di
massimizzare i benefici della centralizzazione della spesa, garantendo la copertura dei fabbi-
sogni espressi dagli Enti, omogeneizzare gli acquisti, al fine di migliorare la qualita dei servizi
e delle forniture, potenziare la struttura della rete degli acquisti regionali.

La Regione Lombardia, attraverso la Direzione Generale Welfare, al fine di raggiungere gli
obiettivi sopra descritti, ha rafforzato |'attivita di coordinamento tra i diversi attori coinvolti
nel processo di acquisto: ARIA Spa, Consorzi, singoli Enti del SSR.

| vari livelli della rete, coordinati dalla Direzione Generale Welfare, dunque dovranno perse-
guire un equilibrio nella suddivisione della programmazione integrata in modo che vengano
gestiti attraverso procedure centralizzate solamente gli acquisti “convenienti” in termini di
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costi/opportunita, come peraltro rimarcato dal nuovo Codice dei contratti pubblici, appro-
vato con D.Lgs. n. 36/2023, che dedica il proprio art. 62 alle aggregazioni ed alla centralizza-
zione delle committenze.

Proseguendo nel percorso volto alla complessiva dematerializzazione, si conferma che le
procedure di gara sono gestite quasi esclusivamente sulla piattaforma telematica regionale
(SINTEL) e nazionale (MEPA) con processi predefiniti e comunque in stretta osservanza delle
disposizioni normative, delle Linee Guida ANAC e della regolamentazione interna.

A tale proposito, il nuovo Codice dei contratti, all'art. 19 "Principi e diritti digitali" sancisce
I'obbligo per le stazioni appaltanti e gli enti concedenti di assicurare la digitalizzazione del
ciclo di vita dei contratti nel rispetto dei principi e delle disposizioni del codice dell'ammini-
strazione digitale (D.Lgs. n. 82/2005), garantendo I'esercizio dei diritti di cittadinanza digitale
e operando secondo i principi di neutralita tecnologica, di trasparenza, nonché di protezione
dei dati personali e di sicurezza informatica.

Con DGR XI/5408 del 25.10.2021 sono state approvate le “Linee Guida trasparenza e trac-
ciabilita dei contratti pubblici di lavori, servizi e forniture”; tale documento — che costituisce
un aggiornamento delle LG “Trasparenza e Tracciabilita T & T” della fase esecutiva dei con-

tratti pubblici di lavori, servizi e forniture” approvate nella seduta del 20.05.2014 dal Comi-
tato Regionale per la Trasparenza degli appalti e sulla sicurezza dei cantieri, istituito dall’art.
10 L.R. n. 9/2011 — offre alle stazioni appaltanti suggerimenti e strumenti operativi, per ren-
dere maggiormente trasparente questa fase del ciclo del contratto pubblico.

In particolare le LG definiscono i modi con i quali applicare i contenuti dell’art. 119, comma
2 del D.Lgs. n. 36/2023 e dell’art. 3 della L. 106/2010 per ottenere dall’aggiudicatario del
contratto e dalle filiere dei subcontraenti le informazioni essenziali prescritte dalla norma
sulle quali esercitare i controlli necessari, rendendole altresi accessibili al pubblico mediante
la pubblicazione sui siti istituzionali della “scheda T&T”.

Le succitate LG sono state aggiornate con la DGR n. XI/6605 del 30.06.2022 alle quali ATS si
€ adeguata attraverso I'inserimento negli atti di gara e nei contratti della c.d. Clausola T&T,
per consentire agli aggiudicatari — in caso di subappalto — di procedere alla compilazione
delle informazioni richieste finalizzate a garantire la tracciabilita ed il monitoraggio di tutta
la filiera dei subcontraenti (il sito dell’Agenzia indica il link che consente di accedere diret-
tamente alla piattaforma regionale denominata Trasparenza e Tracciabilita e adempimenti
Anagrafe degli Esecutori)

Il RPCT assicura la verifica dell’effettiva e corretta pubblicazione delle informazioni presenti
nell’applicativo T&T nella Sezione Amministrazione Trasparente tenuto conto anche delle

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

48



indicazioni di cui alla comunicazione RPCT di Regione Lombardia del 17.11.2022 (Atti ATS
prot. 119588/22).

Inoltre, I'Agenzia si conforma alle indicazioni della Deliberazione ORAC n. 6 del 11.12.2023.

Si sottolinea I'importanza del controllo delle garanzie fideiussorie rilasciate in fase di aggiu-

dicazione, da realizzare tenuto conto anche delle indicazioni contente nella Delibera ORAC
n. 17 del 21.11.2022 e della recente Deliberazione ORAC n. 7 del 11.12.2023.

Le misure anticorruzione nel settore dei contratti pubblici sono state adeguate alle indica-
zioni contenute nel PNA 2022 e 2023, con particolare riguardo a:

- previsione dell’'obbligo di dichiarazione in ordine al conflitto di interessi da
parte del RUP per ogni gara (in fase antecedente |'aggiudicazione e in fase di
aggiudicazione) ex articolo 16 D.Lgs. n. 36/2023 e in ordine all’assenza di
condanne ex articolo 35 bis D.Lgs. n. 165/2001 e conseguente pubblicazione
in AT

- estensione al Seggio di gara (gia previsto obbligo per Commissioni di gara)
dell’obbligo di dichiarazione in ordine al conflitto di interessi ex articolo 16
D.Lgs. n. 36/2023 e in ordine all’assenza di condanne ex articolo 35 bis D.Lgs.
n. 165/2001

- previsione dell’'obbligo di dichiarazione in ordine al conflitto di interessi da
parte del DEC e del DL ex articolo 16 D.Lgs. n. 36/2023 e in ordine all’assenza
di condanne ex articolo 35 bis D.Lgs. n. 165/2001

- pubblicazione del numero delle offerte anomale

- pubblicazione per ogni gara del codice CPV

- pubblicazione di tutti i contratti sopra soglia

- pubblicazione di tutti i contratti correlati a fondi PNNR e PNC

- sostituzione degli attuali obblighi di pubblicazione con quelli contenuti nel
PNA 2023 e nella Delibera ANAC n. 264 del 20 giugno 2023 come modificata e
integrata con Delibera n. 601 del 19 dicembre 2023

- introduzione di verifiche a campione da parte del RPCT su procedure di gara
attraverso l'ausilio della chek - list predisposta da ORAC e allegata al Decreto
Direzione Generale Welfare n. 7796 del 25 maggio 2023

- pubblicazione in AT di un link alla clausola T&T per tracciare la filiera dei sub-
contraenti

Nell’ambito dei Finanziamenti PNRR I’ATS di Brescia & stata individuata - unitamente alle
ASST del territorio che ricoprono il ruolo di Soggetti Attuatori esterni (Decreto Direzione
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Generale Welfare n. 7796 del 25 maggio 2023) - quale soggetto, non destinatario dei fondi,
cui e affidato il monitoraggio dello stato di attuazione della Missione 6 (in particolare 6.C1 -
1-1 Case della Comunita; 6C1 — 1.2.2. COT Centrali Operative Territoriali; 6C1 -1.3 Ospedali
della Comunita).

Con Decreto Legge 6 maggio 2021, n. 59, convertito con modificazioni dalla Legge 1 luglio
2021, n. 101, recante “Misure urgenti relative al Fondo complementare al Piano nazionale di
ripresa e resilienza (PNRR) e altre misure urgenti per gli investimenti”, & stato approvato il
Piano nazionale per gli investimenti complementari (PNC) finalizzato ad integrare con risorse

nazionali gli interventi del PNRR per gli anni dal 2021 al 2026; all’interno del Piano Nazionale
per gli investimenti Complementari (PNC) al Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) il
Ministero della Salute ha previsto uno specifico programma di investimenti relativo al siste-
ma “Salute, Ambiente, Biodiversita e Clima” (PRACSI).

I 2023 e il primo anno di attivazione del Sistema Regionale di Prevenzione Salute dai rischi
ambientali e climatici (SRPS) - Programma di investimenti relativo al sistema “Salute, Am-
biente, Biodiversita e Clima” (PRACSI).

Tra gli obiettivi del programma assume particolare importanza il rafforzamento complessivo
delle strutture e dei servizi di Sistema Nazionale Prevenzione Salute dai rischi ambientali e
climatici (SNPS) - Sistema nazionale a rete per la protezione dell'ambiente (SNPA) a livello
nazionale, regionale e locale, migliorando le infrastrutture, le capacita umane e tecnologiche
e la ricerca applicata.

ATS di Brescia, con nota prot. n. 0094820/22 del 15.09.2022, ha trasmesso a Regione Lom-
bardia - Direzione Generale Welfare — il quadro dei fabbisogni e delle proposte d’intervento
infrastrutturale:

e Ristrutturazione dell’Edificio 10 presso la sede legale di Viale Duca degli Abruzzi 15,
Brescia» con destinazione degli spazi al Servizio Igiene Sanita Pubblica, Medicina
Ambientale e Igiene degli Alimenti e della Nutrizione, al fine di ottimizzarne le fun-
zioni, i rapporti interni e una migliore organizzazione del lavoro e delle prestazioni
offerti dai vari uffici, ora dislocati in piu sedi ed edifici; valore complessivo: €
2.923.000,00

* Acquisto di attrezzature per strutture del Dipartimento Igiene e Sanita Pubblica e SS
Epidemiologia: € 1.210.765,20

* Pensiline con pannelli fotovoltaici, automobili con alimentazione elettrica e colonni-
ne di ricarica: € 315.000,00.

Con D.G.R. 19 settembre 2022 - n. X1/6990 recante la «Proposta progettuale per il governo
degli investimenti destinati a Regione Lombardia per il rafforzamento complessivo delle
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strutture di SNPS-SNPA» Regione Lombardia ha approvato il programma degli interventi
comprensivo della proposta d’intervento dell’ATS di Brescia.

Con DGR n. XI/7758 del 28.12.2022 — Allegato 12 - Regione Lombardia ha dato atto che
I'lstituto Superiore Sanita/Ministero della Salute ha approvato la prima tranche della propo-
sta di investimenti di cui alla DGR 6990/2022.

Nel corso del 2023 I'Agenzia ha condotto tutte le procedure di appalto volte all'affidamento
degli interventi/forniture approvati e finanziati, nel rispetto delle scadenze definite dalle Li-
nee Guida:

e 31/03/2023: avvio procedure di gara

e 30/06/2023: aggiudicazione delle procedure di gara

e 30/09/2023: sottoscrizione dei contratti con le ditte aggiudicatarie.
Il valore complessivo aggiudicato ammonta ad € 4.116.914,38.

In riferimento all’AREA AFFARI LEGALI E CONTENZIOSO si evidenzia che:

e |a costituzione in giudizio nei giudizi di opposizione di 1° grado avverso ordinanze in-
giunzioni avviene in proprio attraverso funzionari dell’Agenzia;

e gli incarichi di difesa a legali esterni sono affidati attingendo ad un elenco di liberi
professionisti avvocati, periodicamente aggiornato;

e jcontenziosi in atto presso I’Agenzia, unitamente ad una serie di informazioni anche
di natura economico-finanziaria necessarie ai fini della verifica dell’adeguatezza del
fondo rischi, sono oggetto di un flusso periodico nei confronti del RPCT e del Collegio
Sindacale;

e il procedimento volto al recupero delle spese sanitarie nei confronti degli autori degli
illeciti che le hanno causate (cd. rivalse) & stato oggetto di ampia revisione anche a
seguito delle indicazioni della Direzione Generale Welfare (prot. G1 2018.0021343
del 21.06.2018) formalizzata con Decreto DG n. 600 del 30.11.2018, da ultimo ag-
giornato con Decreto DG n. 583 del 28.09.2023;

e il procedimento finalizzato al recupero dei ticket sanitari nei confronti dei soggetti ri-
sultanti non avere i requisiti richiesti & normato — come per i procedimenti sanziona-
tori in generale — dalla L. n. 689/81 nonché dalla specifica procedura contenuta nel
Decreto DG n. 19 del 10.01.2024 nell’ambito del percorso di certificabilita dei bilanci
area F) Crediti e ricavi e dalle disposizioni regionali di cui alla L. n. 33/2009

e sono state adottate, nell’ambito del Percorso Attuativo della Certificabilita (PAC) dei
bilanci le procedure aziendali relative all’area F), tra le quali: sanzioni amministrative,
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recupero crediti, recupero ticket, recupero crediti per spese sanitarie per fatto illeci-
to di terzi (c.d. rivalse ospedaliere, datoriali e da infortunio sul lavoro)

Quanto all’AREA GESTIONE DELLE ENTRATE, DELLE SPESE E DEL PATRIMONIO risulta ben
presidiata da una completa tracciabilita dei flussi finanziari e contabili attraverso sistemi
informativi, da assenza di discrezionalita e da uno stringente e capillare controllo sia in-
terno, attraverso il Collegio Sindacale, sia esterno attraverso gli uffici regionali.

In particolare si precisa che:

v |l pagamento dei debiti dell’Agenzia & disposto dal ragioniere capo (Direttore della SC

Bilancio Programmazione Finanziaria e Contabilita) che sottoscrive gli ordinativi di
pagamento solo a seguito dell’acquisizione preventiva della “regolarita della fornitu-
ra/servizio” rilasciata dagli uffici “ordinatori”. Tale attivita prevede, oltre ai controlli di
cui alla normativa vigente, anche la verifica di corrispondenza tra I'ordine di acquisto
e il documento di trasporto (o documento indicante |'avvenuta prestazione del servi-
zio) e la fattura di acquisto; in caso di mancata corrispondenza non viene autorizzato
il pagamento fino alla rettifica della fattura.
Il pagamento avviene entro le scadenze contrattuali salvo contenzioso comprovato
dagli uffici dell’lamministrazione tenuti alle verifiche di cui sopra. Le fatture ed i relati-
vi pagamenti sono registrati nella contabilita dell’ente dalla quale € pertanto possibile
estrarre i flussi contabili e finanziari.

v La gestione dei crediti insoluti & stata oggetto di nuova regolamentazione nel corso
del 2023 formalizzata con Decreto DG n. 520 del 22/08/2023.

v" All'interno di tale area & stato mappato il processo a rischio “Lasciti e donazioni”.

v" Con Decreto n. 638 del 09.11.2017 I’ATS di Brescia ha recepito il Percorso Attuativo

della Certificabilita (PAC) dei bilanci di cui alla DGR n. X/7009 del 31.07.2017 (in at-
tuazione della Legge n. 266/2005 art. 1 comma 291, del Decreto Ministero Economia
e Finanze e Ministero Salute del 17.09.2012 e del Decreto Ministero Salute del
01.03.2013) che definisce per ciascuna area tematica le priorita e le scadenze per il
raggiungimento degli obiettivi finalizzati al raggiungimento degli standard organizza-
tivi, contabili e procedurali necessari a garantire la certificabilita dei dati e dei bilanci
dell’Agenzia.
Il PAC dei dati e dei bilanci delle aziende e degli enti del SSN consentira di apportare
un ulteriore miglioramento ai processi gia attivi nell’Agenzia assicurando la corretta
rappresentazione in bilancio dei fatti di gestione nonché la piu completa tracciabilita
e trasparenza dei flussi contabili e finanziari.

L’Agenzia ha approvato le procedure aziendali relative a:
- area D) Immobilizzazioni, Decreto n. 352 del 22.06.2018 aggiornate con Decreto
D.G. n. 802 del 29.12.2023;
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- area H) Patrimonio Netto, Decreto n. 29 del 31.01.2019;

- area E) Rimanenze, Decreto n. 298 del 31.05.2019;

- area G) Disponibilita Liquide, Decreto n. 594 del 18.10.2019 aggiornate con Decreto
D.G.n. 733 del 12.12.2023;

- area F) Crediti e Ricavi, Decreto n. 595 del 18.10.2019, aggiornate con Decreto D.G.
n. 19 del 10.01.2024;

- area |) Debiti e Costi, Decreto n. 717 del 17.12.2019 in fase di aggiornamento

Tutte le Strutture dell’Agenzia sono state sensibilizzate e coinvolte nel rispetto e nella
concreta attuazione delle procedure PAC con specifiche comunicazioni del Direttore
Amministrativo e del Direttore del dipartimento Amministrativo, di Controllo e degli
Affari Generali e Legali.>2 nonché con condivisione telematica dei documenti aggiorna-
ti.

I PAC si configura quale misura preventiva in quanto strumento di controllo della ge-
stione contabile e di riduzione del rischio frodi.

v In attuazione della Legge di bilancio 2018 (L. 27/12/2017 n. 205, art. 1 commi 411,

412, 413, 414) e del Decreto MEF del 07/12/2018, secondo le indicazioni fornite con
nota DGW del 13/03/2019, prot. G1.2019.0011347, & stato introdotto, dal
01/10/2019, al fine di incentivare I'efficienza e la trasparenza del sistema di approvvi-
gionamento della pubblica amministrazione, I’Ordinativo Elettronico che prevede
che tutti gli ordini di acquisto degli enti del SSN relativi a beni e servizi vengano effet-
tuati esclusivamente in formato elettronico e trasmessi per il tramite del Nodo di
Smistamento degli ordini di acquisto (NSO). Con il successivo decreto ministeriale del
27/12/2019 e stato prorogato il termine di decorrenza previsto dalla normativa sopra
richiamata al 01.02.2020 per I'acquisto di beni (sanitari e non sanitari) e al 01.01.2021
per "acquisto di servizi (sanitari e non sanitari).
Le linee guida del Ministero Economia e Finanze e le indicazioni regionali, forniscono
indicazioni operative per I'emissione, la trasformazione e la gestione degli ordinativi e
degli altri documenti elettronici attestanti I'ordinazione di acquisto di beni e servizi
mediante il Nodo di smistamento degli ordini.

v' L’Agenzia per I'ltalia Digitale (AgID) ha messo a disposizione delle amministrazioni la
piattaforma PagoPA, una piattaforma tecnologica attraverso la quale vengono resi di-
sponibili al cittadino diversi canali per il pagamento elettronico degli importi dovuti a
vario titolo verso la Pubblica Amministrazione.

L'art. 5 del Codice Amministrazione Digitale prevede, al riguardo, che tutte le Pubbli-
che Amministrazione debbano accettare i pagamenti in formato elettronico secondo

2 Note prot. n. 0119808/17 del 28.12.2017, prot. 0111123/18 del 31.10.2018, prot. n. 0014816/19 del 11.02.2019, prot.
n. 0110239/20 del 14.12.2020, prot. n. 0114226/20 del 23.12.2020, prot.n. 0020445 e 0020453 del 25.02.2021.
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le modalita definite dalle Linee Guida di AgID e I'art. 15 del D.L. 179/2012 stabilisce
che le Pubbliche Amministrazioni debbano avvalersi necessariamente di tale sistema.
Con il DL n.135/2018, art 8, & stato rinviato dal 1 gennaio al 31 dicembre 2019 il ter-
mine previsto dall’art. 65, comma 2, decreto legislativo n. 217 del 2017 entro il quale
doveva scattare |'obbligo di utilizzare la piattaforma per i pagamenti digitali verso la
pubblica amministrazione. Ulteriore proroga di tale obbligo dal 31 dicembre 2019 al
30 giugno 2020, e stata introdotta nell’art. 1 comma 8 del DL 30 dicembre 2019 n.
162; da ultimo é intervenuta la proroga al 28.02.2021 con DL n. 76/2020, art. 24
comma 2, convertito in L n. 120/2020.

Quanto, in particolare alla Regione Lombardia, con DGR n. X/6424 del 3 aprile 2017 si
e disposto di adottare la piattaforma MyPay in riuso dalla Regione Veneto al fine di
offrire un servizio di intermediazione tecnologica verso pagoPA a favore degli Enti Lo-
cali lombardi, piattaforma estesa agli Enti di Sistema Socio Sanitario incluse le ATS.
Cio consente di disporre di un unico strumento di interfacciamento con il nodo dei
pagamenti nazionale e di attivare dal 2021 un unico portale dei pagamenti che rende-
ra piu semplice e agevole I'esperienza di cittadini e imprese, cosi come previsto dal
Programma Strategico per la Semplificazione e Trasformazione Digitale approvato
con DGR n. X1/1042 del 17 dicembre 2018.

L’AREA ISPEZIONI E CONTROLLI potra — anche in corso d’anno — richiedere integrazioni e/o
modifiche in ragione di eventuali direttive e indicazioni che vorra fornire I’Agenzia di con-
trollo del sistema sociosanitario lombardo.

Le aree censite rispecchiano I'impostazione suggerita da ANAC con la Determinazione n.
12/2015, confermata dalla medesima Autorita con i PNA successivi, in riferimento alla previ-
sione di aree c.d. generali (comprensive di quelle obbligatorie di cui al PNA) e di aree specifi-
che.

Per ogni procedimento sono stati individuati i correlati rischi di “corruzione” riportati nelle
schede allegate (SCHEDE MAPPATURA DEI PROCESSI).

Nell’attuale documento non é stata censita, rispetto alle previsioni di ANAC, per il settore
specifico della Sanita:

AREA ATTIVITA LIBERO PROFESSIONALE E LISTE D’ATTESA in quanto poco significativa es-
sendo svolta in modo assolutamente residuale dai Dirigenti dell’Agenzia.

La tematica liste di attesa correlate all’erogazione di prestazioni da parte dell’ASST rileva
sotto il profilo del monitoraggio da parte di ATS, tra le funzioni di vigilanza svolte rispetto
agli erogatori a contratto.

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

54



LE MISURE DI PREVENZIONE

Le misure di prevenzione sono intese quali azioni/attivita efficaci da realizzare per neutraliz-

zare o ridurre la probabilita che il rischio corruttivo si verifichi, quindi per prevenire feno-

meni, in generale, di mala administration.

Alcune di queste hanno carattere trasversale in quanto si caratterizzano per la capacita di

incidere sul sistema complessivo della prevenzione corruzione, intervenendo in modo tra-

sversale sull’intera amministrazione.

Le misure di prevenzione con carattere trasversale — cosi dette misure generali - sono ripor-

tate nel presente documento nella parte che segue e sono oggetto di puntuale analisi (punti
dalal3).

Costituiscono, altresi, misure trasversali:

la tracciabilita — sancita come preciso obbligo anche nel codice di comportamento,
all’articolo 9 - di tutti i processi/procedimenti/attivita attraverso la registrazione dei
documenti — compresi i contratti, i verbali, le ordinanze di ingiunzione e di archivia-
zione nell’ambito del procedimento sanzionatorio ex L. n. 689/1981, le ingiunzioni
amministrative - nel sistema informatico di gestione documentale o altri sistemi in
conformita ai contenuti del Manuale di gestione del protocollo informatico, dei flussi
documentali e degli archivi.

In particolare si evidenzia che i Decreti del Direttore Generale sono, dalla fine del
2012, gestiti nell’lambito di tale sistema attraverso una complessiva informatizzazio-
ne del processo che si conclude con un documento (il Decreto del Direttore Genera-
le, appunto) sottoscritto digitalmente.

Tale modalita di gestione, nell’ottica di una progressiva rivisitazione e digitalizzazione
dei processi, & stata estesa, da marzo 2014, anche alle determinazioni dirigenziali.

La tracciabilita e assicurata anche attraverso il riscorso alle numerose piattaforme in-
formatiche regionali e dell’ATS.

la regolamentazione dei processi attraverso la formalizzazione di Regolamenti (pub-

blicati sul sito web) e di procedure operative: cio al fine di ridurre gli ambiti di discre-
zionalita dell’operato degli addetti e di garantire sistematicita e omogeneita nelle at-
tivita. Nel corso del 2023 si e dato corso ad un intervento di adeguamento della gran
parte dei Regolamenti.
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Le misure di prevenzione a carattere trasversale si applicano — in quanto compatibili - a tutti
i procedimenti compresi quelli riportati TABELLE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO.

Le misure di prevenzione riferite a specifici procedimenti sono riportate nelle TABELLE DI
VALUTAZIONE DEL RISCHIO

Le misure sono state classificate, secondo le indicazioni di ANAC, nelle seguenti tipologie:

controllo

=

trasparenza

definizione e promozione dell’etica e di standard di comportamento
regolamentazione

semplificazione

formazione

sensibilizzazione e partecipazione

rotazione

R N O v R~ W N

segnalazione e protezione

=
e

disciplina del conflitto di interessi

Allo stato non é stata individuata alcuna misura, sempre suggerita da ANAC, di “regolazione
dei rappresentanti di interessi particolari (lobbies)”.

La tempistica di realizzazione delle misure € indicata, per le misure trasversali, nei paragrafi
che seguono (da 1 a 13) e per quelle specifiche coincide con le scadenze indicate nelle TA-
BELLE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO e, in generale, con quelle relative alla rendicontazione
degli obiettivi per I’'anno 2024.

INTEGRAZIONE E COORDINAMENTO CON LA SOTTOSEZIONE PERFORMANCE
DEL PIAO

In una logica di continuita con il quadro normativo delineato dal D.Lgs. n. 150/2009, come
modificato dal D.Lgs. n. 74/2017, e di consolidamento dei suoi principi cardine, si pongono
le modifiche apportate dal D.Lgs. n. 97/2016 (recepite nella LR n. 23/2019) al ruolo dei Nu-
clei di Valutazione delle Prestazioni ed alle loro attivita al fine di sviluppare una sinergia tra
gli obiettivi di performance organizzativa e |'attuazione delle misure di prevenzione.
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Le misure di prevenzione, indicate sia nella parte descrittiva sia nelle tabelle della presente
Sottosezione costituiscono obiettivi per il 2024, da attribuire nell’ambito del ciclo delle per-
formance — come descritto nella specifica Sottosezione del PIAO - ai responsabili individuati.
La verifica circa la coerenza tra gli obiettivi previsti dalla presente Sottosezione e quelli indi-
cati nella Sottosezione dedicata alle Performance spetta al NVP.

La loro realizzazione, unitamente all’attuazione degli obblighi di pubblicazione di dati e in-
formazioni, viene monitorata con la periodicita definita e sara oggetto di valutazione ai fini
della corresponsione della retribuzione di risultato.

In rapporto ai suddetti obiettivi I'NVP verifica i contenuti della Relazione annuale che il RPCT
gli trasmette, oltre che al Direttore Generale. E nell’ambito di tale verifica puo chiedere al
RPCT informazioni e documenti che ritiene necessari ed effettuare audizioni dei dipendenti.

Dell’esito del raggiungimento degli obiettivi individuati nella Sottosezione Performance vie-
ne dato conto nella Relazione annuale sulle performance.

PROCESSO DI ADOZIONE DELLA SOTTOSEZIONE RISCHI CORRUTTIVI E TRA-
SPARENZA E CONSEGUENTI COMUNICAZIONI MDOALITA’ DI AGGIORNAMEN-
TO

La proposta della presente Sottosezione e stata elaborata dal Responsabile Anticorruzione
previo confronto con i dirigenti responsabili coinvolti in ragione delle aree a rischio come
descritto nel par. “MAPPATURA DEI PROCESSI —IDENTIFICAZIONE A VALUTAZIONE DEL RI-
SCHIO DI CORRUZIONE” al quale si rinvia per ogni dettaglio.

La proposta e stata presentata al NVP che ne ha verificato la coerenza con la Sottosezione
del PIAO dedicata alle Performance.
La stessa é stata valutata dalla Direzione Strategica che ne ha condiviso i contenuti.

Il documento in parola viene conseguentemente formalizzato, unitamente alle altre Sezioni
del PIAQO, con Decreto del Direttore Generale e pubblicato sul sito web nell’apposita sotto-
sezione della sezione Amministrazione trasparente.

E’ previsto un aggiornamento annuale (entro il 31 gennaio di ogni anno o differente termine
stabilito dal legislatore o da ANAC; cfr. Comunicato Presidente ANAC 10.01.2024) prenden-
do a riferimento il triennio successivo a scorrimento. L'aggiornamento, che segue la stessa
procedura prevista per la prima adozione, terra conto dei seguenti fattori:

- normative sopravvenute che impongono ulteriori adempimenti;
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- emersione di rischi non considerati in fase di predisposizione della precedente Sotto-
sezione;

- aggiornamento del PNA

- nuovi indirizzi, direttive, Orientamenti e Pareri a cura dell’Autorita Nazionale Anti-
corruzione, di ORAC nonché dell’RPCT Regionale in un contesto di leale collaborazio-
ne e di raccordo operativo.

Il Responsabile Anticorruzione propone inoltre modifiche alla presente Sottosezione quando
sono accertate significative violazioni delle prescrizioni ovvero quando intervengono muta-
menti nell’organizzazione o nell’attivita dell’Agenzia.

PROCESSO DI MONITORAGGIO SULL'ATTUAZIONE DELLA SOTTOSEZIONE RI-
SCHI CORRUTTIVI E TRASPARENZA

Al fine di assicurare un efficiente sistema di monitoraggio del Piano — e conseguentemente
piena effettivita a tale strumento - i Dirigenti Responsabili individuati dell’attuazione delle
misure di prevenzione per i processi censiti nel Piano, trasmettono al Responsabile Anticor-
ruzione, e per conoscenza al Dirigente Valutatore, rendicontazioni periodiche, nei termini

definiti per la rendicontazione degli obiettivi annuali e del Piano Performance.

Trasmettono, altresi, al Responsabile Anticorruzione i seguenti flussi periodici di informa-

zioni:

report semestrale relativo ai procedimenti disciplinari (SC Gestione e Sviluppo delle

Risorse Umane);

- report semestrale nei casi di avvio di procedimenti disciplinari o penali ai sensi
dell’articolo 16 c.1 lett. I) quater) D.Lgs. 165/2001 (c.d. rotazione straordinaria), se-
gnalando eventuali provvedimenti conseguenti (SC Gestione e Sviluppo delle Risorse
Umane);

- report annuale in ordine all’attuazione della rotazione ordinaria in riferimento alle
Aree Ispezioni e Controlli (per i procedimenti afferenti ad altre Aree per le quali si
prevede la misura della rotazione ordinaria si fara unicamente riferimento alla pe-
riodica rendicontazione)

- report trimestrale dei contenziosi, in concomitanza con l'inoltro al Collegio Sindacale
(SC Affari Generali e Legali)

- report trimestrali e semestrali indicati nella TABELLE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO
(SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale) da strutturare tenendo anche conto
delle informazioni e dei dati richiesto nell’ambito della BDNCP (banca dati nazionale
dei contratti pubblici)

- relazione sulle Procedure negoziate senza previa pubblicazione di un bando di gara

nel caso di forniture e servizi infungibili e/o esclusivi, ai sensi dell’art. 63 del D.Lgs.
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50/2016 (codice dei contratti pubblici). Sub allegato C alla DGR n. XI/491 del
02.08.2018 (SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale)

Le rendicontazioni periodiche comprendono, inoltre, le certificazioni in ordine:

- al rispetto degli obblighi di trasparenza (sia da parte della struttura che detiene le in-
formazioni sia da parte di quella preposta alla pubblicazione - utente pubblicatore);

- al rispetto dei tempi procedimentali con particolare riguardo ai procedimenti pubbli-
cati ai sensi dell’art. 35 del D.Lgs. 33/2013

- all'avvenuta acquisizione delle prescritte dichiarazioni in ordine al conflitto di inte-
ressi -unitamente alla specifica in ordine agli esiti delle determinazioni assunte dai
Responsabili

Il Responsabile Anticorruzione, sulla scorta dell’analisi delle suddette rendicontazioni, redige
la relazione periodica alla Direzione Strategica ed al Direttore del Dipartimento Amministra-
tivo, nei termini definiti per la rendicontazione degli obiettivi annuali e del Piano Performan-
ce, integrata da ulteriori dati sull’attivita svolta, anche rispetto alle misure di prevenzione
trasversali e specifiche dell’Agenzia.

Il Responsabile Anticorruzione svolge audit, sulla base di adeguata pianificazione comunica-
ta alle strutture interessate o in base alle esigenze emergenti, con eventuale coinvolgimento
del NVP, del Collegio Sindacale e del Responsabile della Funzione di Internal Auditing, non-
ché verifiche documentali e verifiche dirette sul sito istituzionale (con riguardo al settore

della trasparenza). Cio in un’ottica di coordinamento con altri Organi/Organismi di controllo
al fine di ottimizzare, senza sovrapposizioni o duplicazioni, I'intero sistema dei controlli.

In ragione del duplice ruolo della dott.ssa Branca Vergano di RPCT e di Direttore della SC
Affari Generali e Legali, le verifiche in ordine all’attuazione delle misure di prevenzione del
“Procedimento sanzionatorio ai sensi della L. 689/1981” vengono svolte dal Direttore del
Dipartimento Amministrativo di Controllo e degli Affari Generali e Legali.

Per I'anno 2024 verranno condotte verifiche in collaborazione con le funzioni di controllo
gestione, internal auditing, antiriciclaggio sugli interventi PNNC/PNR sotto differenti profili
(regolarita amministrativo-contabile, corretta individuazione del titolare effettivo, assenza
del conflitto di interessi, assenza del doppio finanziamento, rispetto del principio del DNSH,
rispetto dei principi trasversali, quali ad es. parita di genere, politiche per i giovani etc, ri-
spetto ulteriori requisiti PNNR/PNC)

Verranno inoltre campionati:
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- aifini della verifica del rispetto dei termini di conclusione del procedimento - nell’arco di
tre anni (2024 — 2025 - 2026) - almeno 3 procedimenti per ogni struttura dell’Agenzia;

- ai fini della verifica del rispetto dell’obbligo di comunicazione del conflitto di interessi:

o estensione dell’obbligo della dichiarazione a tutto il personale del comparto del Ruo-
lo sanitario dell’Area dei professionisti della salute e dei funzionari - ruolo sanitario e
verifica delle dichiarazioni del 20% del personale del comparto del Ruolo sanitario
dell’Area dei professionisti della salute e dei funzionari ad eccezione dei Tecnici della
prevenzione (gia verificati nel 2023) ;

e verifica delle dichiarazioni del 50% dei nuovi assunti

e verifica delle dichiarazioni del 100% dei titolari degli incarichi di funzione

- inriferimento al rispetto del divieto di pantouflage :
e verifica delle dichiarazioni rilasciate/non rilasciate del 100% dei dipendenti cessati
nell’anno 2022 in conformita alle indicazioni del PNA 2022
e verifica del 100% delle eventuali comunicazioni relative all’instaurazione di un nuovo
rapporto di lavoro rese nel 2024

Gli esiti degli audit e delle verifiche, formalizzati attraverso specifici verbali, sono trasmessi,
oltre che al Dirigente responsabile della struttura interessata, al Direttore competente e alla
Direzione Strategica Aziendale per ogni conseguente eventuale determinazione sotto i profi-
li della responsabilita ed ai fini della valutazione correlata al raggiungimento degli obiettivi
assegnati.

Fatti salvi gli obblighi di segnalazione, gravanti sul RPCT nei confronti del Direttore Generale,
del titolare dell’azione disciplinare, del NVP e dellANAC, anche per I'attivazione delle con-
nesse responsabilita verso i dipendenti che non abbiano attuato le misure di prevenzione e
di trasparenza (inadempimento degli obblighi di pubblicazione), il medesimo RPCT, qualora
riscontri violazioni al presente documento, oltre a valutare la necessita di apportare even-
tuali modifiche, adottera le seguenti iniziative:

° fatto che puo dar luogo a responsabilita amministrativa: segnalazione/denuncia alla
Corte dei Conti
° fatto che integra notizia di reato: segnalazione/denuncia alla Procura della Repubblica

Di tali iniziative il RPCT dara adeguata informativa all’ANAC.
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Accesso civico a dati e documenti

Il Responsabile Anticorruzione svolge attenta attivita di monitoraggio sulla corretta applica-
zione del Regolamento, recentemente aggiornato con Decreto DG n. 729 del 12.12.2022,
inerente sia I'accesso agli atti sia I'accesso civico e cura la pubblicazione semestrale del regi-
stro degli accessi (al 30 giugno e al 31 dicembre).

Relazione annuale del RPCT — schema ANAC

Il Responsabile anticorruzione redige - entro il 15 dicembre o entro differente termine sulla
base delle comunicazioni di ANAC - |a relazione annuale al PIAO — Sezione Rischi corruttivi e
Trasparenza, prevista dall’art. 1, comma 14 della Legge n. 190/2012, recante i risultati
dell’attivita svolta e sull’efficacia delle misure di prevenzione definite nel PIAO — Sezione Ri-
schi corruttivi e Trasparenza, predisposta secondo le specifiche indicazioni e modulistica
pubblicate sul sito dell’ANAC.

La relazione, trasmessa al Direttore Generale ed al NVP, & pubblicata sul sito web istituzio-
nale nella sezione “Amministrazione trasparente”, sottosezione “Altri contenuti-
Prevenzione della Corruzione”.

Tale Relazione costituisce uno strumento indispensabile per la valutazione, da parte del Di-
rettore Generale, dell’efficacia delle strategie di prevenzione perseguite con il PIAO e per
I’elaborazione degli obiettivi strategici.

Formazione

Saranno programmati momenti formativi sui temi dell’anticorruzione, della trasparenza e
dell’etica (codici di comportamento) rivolti, in particolare, ai neo assunti.

Revisione mappatura processi e analisi del rischio

Nel 2024 verra consolidato il nuovo percorso di revisione e adeguamento della mappatura
dei processi e dell’analisi del rischio.

Nell’ambito del monitoraggio, viene garantita un’azione coordinata tra i vari uffici coinvolti;
in particolare in riferimento ai seguenti aspetti:
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- rendicontazione dello stato di attuazione delle misure di prevenzione che costitui-
scono obiettivi del ciclo delle performance;

- alla condivisione di alcuni percorsi volti all’attuazione delle misure di prevenzione,
quali ad esempio la rotazione degli incarichi, la verifica in ordine al conflitto di inte-
ressi, la verifica del divieto di pantouflage, la verifica in ordine agli incarichi extraisti-
tuzionali.

Esiti del Monitoraggio effettuato relativo al’anno 2023

Con riguardo alle misure previste anticorruzione

Sono stati effettuati, attraverso la verifica degli indicatori previsti nel PIAO, due monitoraggi
specifici sull’attuazione delle misure di prevenzione mediante rendicontazioni periodiche
(nei termini definiti per la rendicontazione degli obiettivi annuali: alla data del 30 giugno e
31 dicembre) richieste ai Responsabili individuati dell’attuazione delle misure di prevenzione
per i processi censiti nel PIAO.

Le rendicontazioni certificano inoltre il rispetto degli obblighi di trasparenza ed il rispetto dei
tempi procedimentali con particolare riguardo ai procedimenti pubblicati ai sensi dell’art. 35
del D.Lgs 33/2013.

Gli esiti delle suddette rendicontazioni sono documentati e trasmessi alla Direzione Strategi-
ca ed al Direttore del Dipartimento Amministrativo con relazione accompagnatoria.

Ad integrazione delle rendicontazioni periodiche sopra descritte, sono inoltre stati acquisiti

ed analizzati specifici flussi relativi a:

- gare di lavori, servizi e forniture

- forniture e servizi infungibili e/o esclusivi

- contenziosi

- procedimenti disciplinari

- verifiche su incarichi extraistituzionali

- rotazione straordinaria: per I'anno 2023 non vi sono stati casi per I'attivazione di tale mi-
sura.
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Incontri specifici con uffici

E’ stata effettuata una riunione con i Dirigenti responsabili della SC Gestione e Sviluppo delle
Risorse Umane al fine di focalizzare le misure specifiche riguardanti il Personale previste nel-
la Sezione del PIAO.

Audit

E’ stato condotto n. 1 audit, in collaborazione con la Funzione di Internal Auditing, in data
30.05.2023 con il Direttore della SC Gestione Acquisti e tecnico Patrimoniale sul procedi-
mento “Gestione della procedura fidejussoria ai sensi della Deliberazione ORAC n. 17 del
21/12/2022” - verbale rep. prot. 0067049/23 Audit BS_001.23: non sono state rilevate criti-
cita.

Rispetto del termine di conclusione del procedimento

(rif. articolo 2 legge n. 241/1990; articolo 5 legge regionale n. 1/2012) L’Agenzia, con Decre-
to DG n. 524/2023 del 23.08.2023, ha recentemente rivisto il Regolamento sull’attivita e sul
procedimento amministrativo in attuazione della Legge 7 agosto 1990 n. 241 e ss.mm.ii.

Il PIAO 2023 — 2025 ha individuato, nell’ambito del processo di monitoraggio per I'anno
2023, la verifica del rispetto del termine di conclusione del procedimento mediante il cam-
pionamento di almeno tre procedimenti per ogni struttura dell’Agenzia cosi da concludere
I'attivita prevista nel triennio.

Il termine del procedimento da considerare € indicato, in conformita all’articolo 35 del
D.Lgs. n. 33/2013, sul sito web nella sezione Amministrazione Trasparente — Sotto sezione
Attivita e procedimenti — Tipologie di procedimento (link alla pagina: https://www.ats-
brescia.it/tipologie-di-procedimento).

Fermo restando I'obbligo di conclusione del procedimento con un provvedimento espresso,
fatti salvi i casi di silenzio assenso, silenzio diniego e silenzio rigetto previsti da leggi e rego-
lamenti, il termine di conclusione del procedimento - ove non gia stabilito per legge o rego-
lamento — & di 30 giorni con possibilita di prevedere termini sino a 90 giorni. In presenza di
determinati presupposti il termine puo essere superiore a 90 giorni sino ad un massimo di
180 giorni.

Sono state condotte, a cura del RPCT, n. 4 verifiche in ordine al rispetto dei termini di con-
clusione per i sottoindicati procedimenti in capo ai seguenti uffici:

1) SC Distretto Veterinario 1, SC Distretto Veterinario 2, SC Distretto Veterinario 3,
SC Distretto Veterinario 4

Procedimento: Autorizzazione detenzione scorte medicinali veterinari in allevamento
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Documentazione relativa a: prima istanza anno 2023

2) SC Distretto Veterinario 1, SC Distretto Veterinario 2, SC Distretto Veterinario 3,
SC Distretto Veterinario 4

Procedimento: Attribuzione codice di identificazione per inizio nuova attivita produttiva di
allevamento ( o in mancanza, variazione dati anagrafici allevamento o cessazione attivita
di allevamento)

Documentazione relativa a: ultima pratica seguita

3) SD Impiantistica
Procedimento: Omologazione degli impianti installati in luoghi con pericolo di esplosione
Documentazione relativa a: prima richiesta anno 2023

4) Dipartimento PIPSS
Procedimento: Contributo Legge 104/92 art. 27: contributi per la modifica agli strumenti di

guida a favore di titolari di patente speciale

Documentazione relativa a: terza istanza dell’anno 2023

Con verbale rep. 3233/23 del 27.11.2023 si & preso atto dell'esito delle verifiche effettuate: i
termini dei procedimenti selezionati a campione risultano rispettati.

Contenziosi
La reportistica relativa al flusso contenziosi viene illustrata periodicamente al Collegio Sinda-
cale.

Vigilanza sul rispetto delle disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita degli
incarichi di Direzione Strategica e conseguente pubblicazione sul sito dell'Agenzia

Sono state acquisite e pubblicate le dichiarazioni dei Direttori della Direzione Strategica ed
effettuate le prescritte verifiche.

Sono state altresi pubblicate le le dichiarazioni di inconferibilita e incompatibilita degli inca-
richi di struttura complessa afferenti alla dirigenza PTA (professionale, tecnica e amministra-
tiva) conferiti a decorrere dall’anno 2022.

Codice di Comportamento

L’Agenzia con Decreto D.G. n. 712 del 30.11.2023, ha adottato il nuovo “Codice di Compor-
tamento dell’Agenzia di Tutela della Salute di Brescia” (in sostituzione del precedente di cui
al Decreto D.G. n. 656 del 30.12.2020) disponibile nella Sezione Regolamenti e protocolli
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aziendali del Sito Web dell’Agenzia e nella intranet. Il nuovo Codice, entrato in vigore il 15
dicembre, tiene conto delle modifiche introdotte dal D.P.R. 13 giugno 2023 n. 81 al “Codice
generale di comportamento dei dipendenti pubblici” (D.P.R. 16 aprile 2013 n. 62), nonché
delle previsioni in materia di “Whistleblowing” di cui al D.Lgs. 10 marzo 2023, n. 24 e alla De-
libera ANAC n. 311 del 12.07.2023, recante le "Linee guida in materia di protezione delle
persone che segnalano violazioni del diritto dell’'Unione e protezione delle persone che se-
gnalano violazioni delle disposizioni normative nazionali. Procedure per la presentazione e
gestione delle segnalazioni esterne".

A seguito di tale aggiornamento é stata adeguata anche la relativa modulistica.

Rispetto dell’obbligo di comunicazione del conflitto di interessi
Nel PIAO 2023-2025 é stata prevista |'effettuazione di una verifica a cura del RPCT relativa
agli obblighi di comunicazione del conflitto di interessi, da espletare mediante:

° acquisizione del 100% delle dichiarazioni rilasciate dai Tecnici della Prevenzione e-ve-
rifica a campione del 20% delle dichiarazioni

. verifica delle dichiarazioni del 100% dei nuovi assunti

° verifica delle dichiarazioni del 100% dei titolari degli incarichi di funzione

Sono state acquisite e verificate le dichiarazioni dei Tecnici della Prevenzione, ad eccezione
delle dichiarazioni dei Tecnici della SC PSAL e SC Igiene, Sanita pubblica e Salute Ambiente
per i quali & stata acquisita apposita certificazione a cura dei Direttori Responsabili.

Obiettivo della misura di controllo e rendere consapevoli tutti i dipendenti dell'importanza
della valutazione di situazioni, anche potenziali, che possono pero evolvere in situazioni di
conflitto di interessi, oltre all’'obbligo di comunicare situazioni gia presenti.

Pertanto, sono state date indicazioni per sanare eventuali dichiarazioni risultate incomplete
o incongrue.

Le dichiarazioni rilasciate dai dipendenti in corso d’anno, che presentano un conflitto di in-
teressi anche potenziale, sono trasmesse a cura dei Responsabili della struttura di apparte-
nenza al RPCT, con indicazione delle eventuali azioni intraprese in caso di conflitto concla-
mato.

Incarichi extraistituzionali

L’Agenzia applica una specifica procedura che disciplina le richieste da parte dei dipendenti
sulle attivita extraistituzionali normata dal "Regolamento delle incompatibilita e delle auto-
rizzazioni allo svolgimento di incarichi extraistituzionali” di cui al Decreto D.G. n. 782 del
29.12.2022.
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L’Agenzia effettua controlli a campione sui dipendenti, a cura della SC Gestione e Sviluppo
delle Risorse Umane; I'esito delle verifiche e rendicontato al RPCT.

Segnalazione di illeciti - “whistleblowing”

Nel periodo compreso dal 1 gennaio al 31 dicembre 2023 non sono pervenute segnalazioni
diillecito tramite il portale whistleblower da parte dei dipendenti

Come previsto dalla DGR 4878/2016, I’Agenzia € tenuta a monitorare la misura preventiva
Whistleblowing ed a rendicontare gli esiti e I'efficacia dell’istituto con una relazione annuale
alla-Presidenza di Regione Lombardia - Sistema dei controlli, Prevenzione della corruzione,
Trasparenza.

Per 'anno 2023, vista la nota regionale prot. 38343/2024 del 15.01.2024, & previsto I'invio
della relazione entro il 16 febbraio 2024.

Divieto di svolgimento alle attivita successive alla cessazione dal servizio (c.d. pantoufla-
ge)

L’art. 53 comma 16ter del D.Lgs.. 165/2001 dispone I'impossibilita per i dipendenti (compre-
si quelli a tempo determinato ed i titolari di incarico di lavoro autonomo) che abbiano cessa-
to il rapporto lavorativo e che abbiano esercitato poteri autoritativi o negoziali (compresa
I'attivita di controllo) per conto di una pubblica amministrazione (nella specie ATS Brescia) di
svolgere, nei tre anni successivi a tale cessazione, attivita lavorativa o professionale (assun-
zione a tempo determinato, indeterminato o affidamento di incarico o di consulenza) presso
i soggetti privati destinatari dell’attivita dell’Ente.

L’Agenzia pertanto applica una procedura specifica finalizzata al rispetto del suddetto divie-
to per i dipendenti che hanno cessato il rapporto di lavoro - e che esercitavano poteri auto-
ritativi o negoziali - nei tre anni successivi alla cessazione del rapporto di lavoro (c. d. pan-
touflage) ed una procedura specifica riguardo ai rapporti contrattuali di forniture, servizi e
lavori, che comprende una informativa e la sottoscrizione di apposita dichiarazione.

Il Piano Nazionale Anticorruzione 2022, approvato con Delibera ANAC n. 7 del 17 gennaio
2023, ha inoltre precisato che le verifiche in ordine al rispetto della succitata norma possano
avvenire attraverso accesso diretto alle banche dati di altre amministrazioni o attraverso ri-
chieste ad hoc nell’lambito di rapporti convenzionali instaurati.

Nel PIAO 2023-2025 é stata quindi prevista:
- la verifica delle dichiarazioni rilasciate/non rilasciate del 100% dei dipendenti cessati
nell’lanno 2021 in conformita alle indicazioni del PNA 2022: alle quali & seguita
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I'interrogazione delle banche dati del Centro per I'lmpiego e la richiesta all’Agenzia
delle Entrate tutt’ora in corso
- la verifica del 100% delle eventuali comunicazioni relative all’'instaurazione di un
nuovo rapporto di lavoro rese nel 2023: non pervenute comunicazioni in tal senso.
Nell’anno 2023 sono state sottoscritte n. 45 dichiarazioni da parte dei dipendenti collocati a
riposo/cessati e rientranti nella fattispecie in oggetto sulle quali verra disposta successiva
verifica.

Patti di integrita negli appalti e Avviso per la Trasparenza preventiva

E’ accertata la previsione della sottoscrizione del Patto di integrita per la partecipazione a
gare e forniture.

Procedure negoziate senza previa pubblicazione di un bando di gara nel caso di forniture e
servizi infungibili e/o esclusivi, ai sensi dell’art. 63 del D.Lgs. 50/2016 (codice dei contratti
pubblici). Sub allegato C alla DGR n. X1/491 del 02.08.2018

Sono state previste specifiche relazioni dalla SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale:
per I'anno 2023 non sono state attivate procedure della fattispecie.

Rotazione personale aree a rischio

L'applicazione della misura “rotazione del personale” riveste un importante obiettivo nel
contesto delle misure anticorruzione a carattere trasversale che viene monitorata attraverso
le rendicontazioni periodiche richieste alle articolazioni principalmente coinvolte, con speci-
fici indicatori, ed in complesso su tutta I’Agenzia.

Con riguardo alla rotazione dei Dirigenti si rimanda alla sezione di Amministrazione Traspa-
rente relativa al “Personale” ove sono riportati tutti gli incarichi Dirigenziali conferiti o pro-
rogati relativi all’anno.

Nello specifico:

- con Decreto DG n. 342 del 16.06.2023 ¢ stata disposta in osservanza all’art. 1 commi
4 lett. e), 5 lett. b) e 10 lett. b) della legge 190/2012 la rotazione ordinaria tra il Diret-
tore della SC Accreditamento delle Strutture Sanitarie e Sociosanitarie e il Direttore
della SC Qualita ed Appropriatezza delle Prestazioni Sanitarie e Sociosanitarie
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- con Decreto DG n. 581 del 28.09.2023, in osservanza della D.G.R. n. XI/512/2023 e
del Piano Nazionale Anticorruzione, & stata disposta I'attivazione della misura della
rotazione ordinaria all'interno del Dipartimento Veterinario e Sicurezza degli Alimen-
ti di Origine Animale, ai sensi del combinato disposto di cui all’art. 1, comma 18, del
DL 138/2011, convertito con L. 148/2011 e dell’art. 1 commi 4 lett. e), 5 lett. b) e 10
lett. b) della legge 190/2012, per i Direttori delle Strutture Complesse: Distretto Ve-
terinario 1; Distretto Veterinario 3; Distretto Veterinario 4; non applicata al Direttore
del Distretto Veterinario 2 in quanto assegnato con primo incarico giusto Decreto Dg
75/2023.

Criteri di rotazione

Nel 2023 sono state previste e attuate le seguenti tipologie di rotazione, di tipo funzionale
e/o territoriale, monitorate attraverso le periodiche rendicontazioni:

» rotazione dei tecnici della prevenzione delle Equipe PSAL ed Equipe Igiene che effettuano
la vigilanza: rotazione prevista ogni cinque anni con decorrenza 31.12.2020 e termine al
31.12.2025 con rotazione di norma annuale del 20%, le percentuali di rotazione rendi-
contate per il 2023 sono in linea per il raggiungimento dell’obiettivo del 100% di rotazio-
ne del personale nel quinquennio

» rotazione dei Dirigenti Veterinari:
rotazione prevista ogni cinque anni per il periodo 31.12.2022 -31.12.2027 con rotazione -
di norma - annuale del 20%; le percentuali di rotazione rendicontate per il 2023 sono in
linea per il raggiungimento dell’obiettivo del 100% di rotazione del personale nel quin-
quennio

» rotazione dei tecnici della prevenzione (in ambito veterinario):

e rotazione prevista ogni cinque anni per il periodo 31.12.2020 e termine al 31.12.2025,
con rotazione - di norma - annuale del 20%; le percentuali di rotazione rendicontate per il
2023 sono in linea per il raggiungimento dell’obiettivo del 100% di rotazione del persona-
le nel quinquennio

» Commissioni Ispettive sulle Farmacie/parafarmacie/grossisti e dispensari: sono applicati i
criteri di rotazione biennale in base alle date di entrata in vigore dei Decreti 2019 di isti-
tuzione delle rispettive commissioni ispettive: attuata rotazione per il biennio 2022-2023
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di almeno un componente, compreso il segretario, laddove previsto dalla normativa e re-
golamenti vigenti.

» Commissioni esaminatrici di avvisi e concorsi: sono applicati i criteri di rotazione del per-
sonale (la rotazione e garantita dalle specifiche disposizioni di settore, prevista anche per
il segretario)

» equipe Dipartimento PAAPSS (Autorizzazione e accreditamento strutture sanitarie e socio
sanitarie, autorizzazione delle Udo sociali, controllo prestazioni delle strutture sanitarie di
ricovero, controllo prestazioni sanitarie ambulatoriali, controllo dei requisiti delle struttu-
re sanitarie, vigilanza requisiti strutture socio sanitarie, vigilanza requisiti Udo Sociali,
controlli prestazioni socio sanitarie): prevista, e attuata, variazione nella composizione di
almeno 1 componente per ogni equipe ogni 5 anni — decorrenza 31.12.2019 e termine
31.12.2024.

» Commissioni Dipartimento PIPSS per assegnazione contributi/sovvenzioni a favore di Enti
pubblici o privati di rilevanza sociale e/o per progetti socio sanitari: prevista variazione
nella composizione di almeno 1 componente per Commissione ogni anno.

» Commissioni di gara: rotazione di tutti i componenti, compreso il segretario con riguardo
a procedure di gara relative al medesimo oggetto

Rotazione straordinaria e altre misure sull’accesso/permanenza nell’incarico
Riguardo all’anno 2023, non si sono verificati casi con i presupposti per I'applicazione della
rotazione straordinaria.

Procedimenti disciplinari

Procedimenti disciplinari attivati: n. 3 di cui 1 a carico di dipendenti e 2 a carico di medici
convenzionati.

Procedimenti disciplinari conclusi: n. 2 a carico di personale medico convenzionato (di cui 1
con irrogazione sanzione pecuniaria e 1 con archiviazione).

Procedimenti disciplinari attivi: 1 procedimento a carico di personale dipendente.

Gestore delle segnalazioni di operazioni sospette di riciclaggio o di finanziamento del ter-
rorismo
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Con Decreto DG n. 133 del 28.03.2019 e stato nominato il gestore delle segnalazioni di ope-
razioni sospette di riciclaggio o di finanziamento del terrorismo che si rapporta con il RPCT in
una logica di integrazione dei sistemi di controllo.

Sicurezza degli operatori

Non sono pervenute segnalazioni di eventi sentinella da parte del risk manager o dagli ope-
ratori.

Formazione degli operatori sui temi anticorruzione

Sono state realizzate le seguenti iniziative formative:

1) Evento formativo aziendale “Le incompatibilita del pubblico dipendente, il pantouflage e
le situazioni di conflitto di interessi”
in data 11 dicembre 2023 - Partecipanti n. 147

Responsabile scientifico: RPCT dott.ssa Lucia Branca Vergano

Relatori esterni:

Dott. Paolo Evangelista — Magistrato contabile Presidente di sezione della Corte dei Conti
con incarico di Procuratore regionale presso la Procura Regionale della Corte dei Conti per la
Lombardia

Dott. Francesco Foggia — Magistrato contabile — Referendario - Sostituto Procuratore Gene-
rale presso la Procura Regionale della Corte dei Conti per la Lombardia

2) Corso “D.Lgs. n. 36/2023: le novita del nuovo Codice dei contratti Pubblici”

in data 26 luglio 2023 - Partecipanti n. 50

Responsabile scientifico: dott.ssa Elena Soardi — Direttore SC Gestione Acquisti e Tecnico Pa-
trimoniale

Relatori esterni: Avv. Maurizio Piero Zoppolato — Docente

4) Giornate della Trasparenza del neo assunto
in data 27 e 30 gennaio 2023, 23 febbraio, 21 giugno e 27 ottobre 2023:
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a cura del RPCT la sezione PIAO “Sezione rischi corruttivi e trasparenza” e “Codice di Com-
portamento”.

5) 1l Controllo ufficiale e le azioni conseguenti
e in data 23 settembre — partecipanti n. 72

Responsabile scientifico: dott.ssa Ferranti Roberta

6)  “Il procedimento sanzionatorio nell’ambito delle attivita del Dipartimento per la pro-
grammazione, accreditamento e acquisto delle prestazioni sanitarie e sociosanitarie”

e in data 6.11.2023 — partecipanti 39

e Responsabile scientifico: dott.ssa Laura Emilia Lanfredini

Formazione specifica dell’lRPCT

Il RPCT partecipa - in via "telematica" - al Gruppo Interaziendale dei RPCT ASST-ATS e I.S.S.
ed aderisce al progetto GRC Sanita.

Inoltre ha partecipato ai seguenti incontri/corsi webinar:

1 — Ciclo di incontri sulla misurazione della corruzione: webinar di ANAC in data 10, 15 e 17
marzo 2023

2 — Corso presso ATS Valpadana in data 22 novembre 2023 in tema di Antiriciclaggio

Con riguardo al settore della trasparenza

Sezione in Amministrazione Trasparente: “Interventi Straordinari e di emergenza”

Per la gestione delle emergenze sanitarie, I'ATS di Brescia si dota di strutture coordinate, at-
tivabili a fronte di situazioni di emergenza, con il supporto di una rete interna ed esterna,
che & in grado di coordinare tutti gli attori del sistema sanitario.

Nella Sezione “Interventi Straordinari e di emergenza” sono presenti:
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e Piano per I'azione veterinaria nelle emergenze epidemiche e non epidemiche
e Piano emergenza per sicurezza alimenti e mangimi
e Piano locale di preparazione e risposta ad una pandemia influenzale

ed alcune sottosezioni che raggruppano le iniziative assunte per fronteggiare I'emergenza
COVID 19:

- i Decreti DG e le Determinazioni dirigenziali adottate in riferimento all'emergenza COVID
- i piani di emergenza per le pandemie

- le rendicontazioni delle erogazioni liberali

Verifiche dirette sul sito di Amministrazione Trasparente

E’ stata effettuata una verifica sul sito in data 30.06.2023, a supporto del Nucleo Valutazione
Prestazioni, in concomitanza con I'adempimento richiesto da ANAC per la verifica sugli ob-
blighi di pubblicazione (Delibera ANAC n. 203/2023 - scadenza prevista per la pubblicazione
al 15.09.2023); il questionario e I'attestazione sono stati pubblicati in data 31.08.2023 in esi-
to alla verifica, consultabile al link: https://www.ats-brescia.it/attestazioni-dell-oiv-o-

struttura-analoga

E’ stata inoltre condotta una verifica a campione a cura del RPCT in ordine
all’aggiornamento e alla corretta pubblicazione dei dati in alcune sezioni di “Amministrazio-
ne trasparente”: “Performance”, “Sovvenzioni e Contributi” e “Strutture Sanitarie accredita-

”

te”.

Inconferibilita e incompatibilita

Sono pubblicate sul sito dell’Agenzia le dichiarazioni di inconferibilita e incompatibilita rila-
sciate ai sensi dell’articolo 20 del D.Lgs. n. 39/2013 dai Direttori Generale, Amministrativo,
Sanitario e Sociosanitario.

Sono altresi pubblicate le dichiarazioni di inconferibilita e incompatibilita degli incarichi di
struttura complessa afferenti alla dirigenza PTA (professionale, tecnica e amministrativa)
conferiti a decorrere dall’anno 2022.
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Accesso civico a dati e documenti

Sono pubblicati ed aggiornati semestralmente i registri riepilogativi delle richieste di accesso
agli atti e accesso civico; tali richieste sono oggetto di monitoraggio anche per la verifica
sull’osservanza del Regolamento in uso (Decreto D.G. n. 729 del 12.12.2022).

Scadenziario obblighi amministrativi cittadini-imprese

In collaborazione con le strutture aziendali, in osservanza di quanto previsto dal DPCM 8
novembre 2013 - modalita per la pubblicazione dello scadenzario contenente l'indicazione
delle date di efficacia dei nuovi obblighi amministrativi introdotti, ai sensi del comma 1-bis
dell'articolo 12, del decreto legislativo 14 marzo 2013, n. 33 — sono state aggiornate alla da-
ta del 13.04.23 le informazioni presenti sul sito nella sezione Amministrazione Trasparente
ed implementato lo scadenziario con eventuali nuovi obblighi.

E’ stata inoltre inviata comunicazione al Dipartimento Funzione pubblica.

Aggiornamento Sezione in Amministrazione Trasparente “Attivita e Procedimenti” ad
istanza di parte o iniziativa d’ufficio

Tenuto conto della legge regionale di riforma del sistema sanitario lombardo (Ir 22/2021),
della conseguente nuova Organizzazione Aziendale e delle normative intervenute, sono stati
aggiornati, con la collaborazione dei Direttori dei Dipartimenti e delle SC e SS, i procedimenti
ad istanza di parte o iniziativa d’ufficio e pubblicati nella apposita sezione di Amministrazio-
ne Trasparente (aggiornamento da settembre 2023).

Giornata della Trasparenza
Le Giornate per la Trasparenza sono state organizzate per i neo assuntiin 5 edizioni.

Anche per il 2023 & proseguito il costante e continuo aggiornamento del sito, per offrire ai
cittadini/assistiti ogni necessaria indicazione ed informazione, nell’ottica della trasparenza di
ogni iniziativa intrapresa da ATS per la gestione delle competenze spettanti.
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adempimenti ANAC ed eventuali rilievi

v’ La Relazione annuale del RPCT prevista da ANAC per I'anno 2023, come da comunicazio-
ne del Presidente ANAC dell’ 8.11.2023 sara pubblicata nella sezione di Amministrazione
Trasparente — Prevenzione della Corruzione entro il termine fissato per la pubblicazione
(scadenza al 31.01.24).

v’ Attestazione del Nucleo di Valutazione sugli obblighi di pubblicazione alla data del
30.06.2023 — come da Delibera ANAC n. 203/2023 - scadenza prevista per la pubblicazio-
ne al 15.09.2023; il questionario e I'attestazione sono stati pubblicati in data 31.08.2023
in esito alla verifica effettuata in collaborazione con I'RPCT.

Non sono pervenuti rilievi ne’ segnalazioni da ANAC per I'anno 2023.

adempimenti dei debiti informativi assolti verso Regione e ORAC

v" Relazione annuale sull’applicazione del whistleblower da parte degli Enti di cui all. Al
della L.R. 30/2006 (DGR X/4878/2016 - Rif. Nota Presidenza prot. 381804/2019): la re-
lazione relativa alle segnalazioni anno 2023, come richiesto dalla nota regionale prot.
38343/2024 del 15.01.2024, ¢ prevista con scadenza al 16 febbraio 2024.

v' Procedure negoziate per acquisti beni infungibili e/o esclusivi (Rif. nota DGW prot. n.
14980/2019): nessun affidamento per I'anno 2023

v" ORAC - Questionario di Autodiagnosi per la Valutazione dei Sistema di Controllo In-
terno secondo “I'Internal Control Integrated Framework, c.d. CoSO Report” (nota prot
ATS n. 0059150/23 del 07.06.2023); compilazione questionario, al link esclusivamente

online, entro il 14 luglio. ATS ha riscontrato con nota del 21.06.2023 prot. 0064577.
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MISURE DI PREVENZIONE CON CARATTERE TRASVERSALE (C.D. DETTE MISURE GENERALI)

Sicurezza dei lavoratori (1)

Il problema della sicurezza degli operatori a rischio di aggressioni & monitorato nelle attivita
del gruppo di lavoro coordinato dal Risk Manager aziendale e prevista nelle aree di interesse
relative alla gestione del rischio (Piano annuale di Risk Management, in fase di approvazio-
ne).

Le attivita relative ad Ispezioni e Controlli, al Procedimento sanzionatorio per riscossione
ticket e tutte le altre a cui seguono prescrizioni o sanzioni, possono rappresentare situazioni
pericolose per I'incolumita dei dipendenti, passibili di aggressione fisica o verbale con even-
tuali condizionamenti sulle modalita di gestione delle singole pratiche.

Puo essere pertanto utile che nell’lambito del monitoraggio effettuato dal gruppo risk si evi-
denzino eventuali situazioni “a rischio” tali da essere approfondite al fine di scongiurare
coinvolgimenti ricattatori del personale dipendente.

Misure di pre- | Aree di ri- | Procedimento | Indicatori 2024 Responsabile
venzione schio misura
Individuazione di | Ispezioni e | Tutti i procedi- | Segnalazione al RPCT di | Risk manager
eventi sentinella, | Controlli e | menti afferenti | eventi sentinella da parte

a seguito di se- | Procedimen- | alle aree di ri- | del Risk manager

gnalazioni

to Sanziona-

schio individua-

torio (ai sen- | te
si della Leg-
ge 689/81)

Rotazione personale aree a rischio (2)

La costituzione del nuovo ente, Agenzia di Tutela della Salute di Brescia, dal 01.01.2016, con
una nuova missione (rispetto all’ASL di Brescia alla quale I’Agenzia & subentrata) fortemente
orientata alla programmazione, al governo della domanda e dell’offerta di salute ed al con-
trollo, ha comportato una connaturale modifica delle funzioni di parte degli operatori.
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Cio posto, I’Agenzia conferma lI'importanza della rotazione quale misura cruciale tra gli
strumenti di prevenzione della corruzione — peraltro sancita dallo stesso legislatore (legge
190/2012, articolo 1 commi 4 lett. e), 5 lett. b) e 10 lett. b) — e ne assicura I'applicazione,
compatibilmente con le proprie esigenze organizzative e le disposizioni normative e contrat-
tuali, nella salvaguardia, comunque, dell’esigenza di mantenere continuita e coerenza degli
indirizzi delle singole strutture.

In particolare la rotazione viene realizzata quale strumento ordinario di organizzazione ed
impiego ottimale delle risorse con lo scopo di limitare il consolidarsi di situazioni di privilegio
con l'aspettativa di risposte, anche illegali improntate a collusione e di relazioni che possano
alimentare dinamiche improprie nella gestione amministrativa, dovute alla permanenza nel
tempo di determinati dipendenti nel medesimo ruolo o funzione e soprattutto nelle aree
che di per sé aumentano I'esposizione a fenomeni svianti del buon andamento amministra-
tivo.

Il rischio “specifico” che la misura intende prevenire & rintracciabile nella influenza derivante
da pressioni esterne o nell’assunzione di decisioni non imparziali connesse all’instaurazione
di rapporti sempre con gli stessi utenti per un lungo periodo di tempo, corrispondente alla
durata dell’assegnazione all’ufficio o all’espletamento dell’incarico.

La rotazione, che non riveste carattere emergenziale o valenza punitiva, viene realizzata nel
rispetto dei seguenti:

» Vincoli soggettivi
- compatibilita con la durata dell’incarico ricoperto e conferito a seguito di selezio-
ne (per titoli e colloquio o per soli titoli)
- sussistenza diritti acquisiti, soprattutto ove la misura si rifletta sulla sede di servi-
zio del dipendente (es. diritti sindacali, legge 104/1992, D.Lgs. 151/2001)
» Vincoli oggettivi
- garanzia della qualita delle competenze professionali necessarie per lo svolgimen-
to di talune attivita specifiche con particolare riguardo a quelle con contenuto
tecnico; cid nell’ottica del perseguimento del buon andamento e della continuita
dell’azione amministrativa
- infungibilita delle figure e della necessita, per alcuni profili professionali, di speci-
fiche abilitazioni professionali laddove nell’ATS siano possedute da un’unica unita
lavorativa o, qualora siano possedute da pil unita, queste ultime appartengano a
ruoli diversi (es. tecnico, professionale, amministrativo) oppure a diversi livelli re-
tributivi (es dirigente amministrativo e assistente amministrativo); I'infungibilita
viene valutata in concreto avuto riguardo alle professionalita disponibili, tenendo
conto non solo dell’appartenenza a categorie professionali o specifiche in ragione
di ordinamenti peculiari di settore o di particolari requisiti di reclutamento ma an-
che dell’esperienza pluriennale del settore di volto in volta coinvolto.
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ATS riconosce, inoltre, I'importanza della rotazione in una logica di necessaria complemen-
tarieta con le altre misure di prevenzione della corruzione, specie laddove possano presen-
tarsi difficolta applicative sul piano organizzativo.

L’Agenzia assicura, comunque — anche nell’ambito delle indicazioni di ANAC e di altre Auto-
rita regionali — scelte organizzative che possano avere effetti analoghi alla rotazione, quali, a
titolo esemplificativo, la “segregazione delle funzioni”, la condivisione — anche attraverso
percorsi formativi ad hoc — di attivita fra operatori.

Si impegna, inoltre, a consolidare percorsi volti a realizzare la rotazione sia dei titolari di in-
carichi di funzione sia dei dirigenti assegnati ad aree/processi a rischio o responsabili di
strutture con processi a rischio, compresi i dirigenti dei ruoli amministrativo, tecnico e pro-
fessionale nei limiti sopra indicati; cio previa eventuale revisione del Regolamento in vigore
in ordine all’attribuzione degli incarichi dirigenziali ed agli incarichi di funzione anche tenuto
conto dei criteri e modalita definiti da Regione Lombardia per il proprio personale con il De-
creto Presidenza del 30.11.2021 n. 16569.

Si deve tener conto inoltre del fatto che, con le numerose cessazioni avvenute nell’ultimo
triennio, sono state formalizzate nuove assunzioni con attribuzione di relativi incarichi diri-
genziali.

E possibile, pertanto, sostenere che la rotazione, di fatto e nella sostanza, si sia realizzata at-
traverso la sostituzione dell’elevato numero di personale cessato, principalmente per collo-
camento a riposo.

Allo stato I’ATS conferma il criterio della rotazione — di tipo funzionale e/o territoriale - con
riguardo agli ambiti, periodicita e modalita indicate:

1. Commissioni di gara: la rotazione e garantita in relazione a tutti i componenti, com-

preso il segretario con riguardo a procedure di gara relative al medesimo oggetto
(prevista anche nel Regolamento acquisti).
2. Commissioni concorsuali: la rotazione & garantita dalle specifiche disposizioni di set-

tore; con riguardo alle funzioni del segretario il Responsabile del Servizio Gestione
Personale e Sviluppo Professionale dovra assicurare adeguata alternanza (prevista
anche nel Regolamento assunzioni).

3. Equipe/Commissioni di valutazione per erogazione benefici, contributi etc.: deve es-

sere assicurata la rotazione di un componente per ogni Equipe/Commissione ogni
anno
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4, Equipe Commissione controllo sulle fondazioni: deve essere assicurata la rotazione di

un componente per ogni Equipe/Commissione entro il periodo di cinque anni
5. Ispezioni/controlli/vigilanza sulle strutture/soggetti sanitarie, socio-sanitarie e sociali

nonché sulle prestazioni di ricovero e di specialistica ambulatoriale: deve essere assi-

curata la rotazione di un componente I'Equipe/Commissione ogni cinque anni.
6. Ispezioni/controlli sulle farmacie/parafarmacie/grossisti e dispensari: criteri di rota-

zione biennale in base alle date di entrata in vigore dei Decreti 2019 di istituzione
delle rispettive commissioni ispettive
7. Ispezioni e controlli in materia di veterinaria nonché di igiene, sicurezza e salute sui

luoghi di lavoro (in riferimento ai tecnici della prevenzione) devono essere garantiti:

o con periodicita quinquennale definita nel piano annuale dei controlli o in altri
documenti specifici, I'assegnazione di settori, pratiche e aree territoriali di-
verse nell’ambito della medesima struttura e, ove possibile, in strutture di-
verse;

o I'affidamento dei sopralluoghi — tenuto conto della particolare complessita
del tipo di controllo e delle indicazioni regionali - a coppie di operatori, con
rotazione degli abbinamenti delle coppie.

8. Ispezioni e controlli in materia di veterinaria (in riferimento ai veterinari) devono es-

sere garantiti:
o con periodicita quinquennale definita nel piano annuale dei controlli o in altri
documenti specifici, I'assegnazione di settori, pratiche e aree territoriali di-
verse nell’ambito della medesima struttura e, ove possibile, in strutture di-
verse;
o I'affidamento dei sopralluoghi — tenuto conto della particolare complessita
del tipo di controllo e delle indicazioni regionali - a coppie di operatori, con
rotazione degli abbinamenti delle coppie.

La rotazione del personale del comparto viene realizzata senza alcuna modifica nella sede di
servizio; la rotazione del personale della dirigenza puo comportare la modifica della sede di
assegnazione.

Oltre alle casistiche piu sopra illustrate il ricorso alla rotazione pud avvenire, sia prima del
termine dell’incarico ma comunque dopo tre anni di permanenza nel medesimo incarico, sia
al termine dell’incarico, con riguardo agli incarichi dirigenziali di struttura complessa (SC),
struttura semplice (SS) e struttura semplice dipartimentale (SSD) e pur sempre nel rispetto
dei vincoli oggettivo e soggettivo:
- secondo un criterio territoriale che tenga conto della fungibilita degli incarichi
- secondo un criterio funzionale tenuto conto del livello di esposizione al rischio
delle relative posizioni alla luce della mappatura delle attivita a rischio rispetto al-
la totalita delle attivita come descritte nel POAS
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| criteri sopra indicati — oggetto di informativa alle 00.SS. (mail 4 gennaio 2024) -appaiono in

linea con le raccomandazioni di ANAC espresse dal Consiglio nell’adunanza del 13.10.2021 e
con gli Atti del Presidente di cui ai fascicoli ANAC n. 3818/2022 del 05.10.2022, n. 2220/2023,
n. 2515/2023 del 13.06.2023.

Il Responsabile Anticorruzione verifica, anche mediante le periodiche rendicontazioni,

d’intesa con il Responsabile del Servizio Gestione Personale e Sviluppo Professionale ed il Re-

sponsabile della struttura interessata, che sia assicurata la rotazione degli incarichi.

Rotazione straordinaria e le altre misure sull’accesso permanenza nell’incarico (3)

L'ordinamento ha predisposto una serie di tutele, di tipo preventivo e non sanzionatorio,

volte ad impedire I'accesso o la permanenza nelle cariche pubbliche di persone coinvolte in

procedimenti penali, nelle diverse fasi di tali procedimenti.

Le principali norme che intervengono in proposito sono indicate nella tabella riepilogativa

che segue:

Riferimenti normativi e
fase del procedimento
penale

Tipologia reati

Misure da adottare e relativa durata

Legge n. 97/2001, artt. 3,
45 - rinvio a giudizio

articoli 314, com-
ma 1, 317, 318,
319, 319 ter, 319
quater, 320 c.p.;
art. 3 L. n.
1383/1941

trasferimento d’ufficio/trasferimento di sede/attribuzione di
incarico diverso da quello svolto in precedenza o, se non
possibile, dipendente viene posto in posizione di aspettativa
o di disponibilita - misura amministrativa, non sanzionatoria
la misura perde efficacia in caso di intervento di sentenza di
proscioglimento o di assoluzione anche se non definitiva e,
in ogni caso, decorsi 5 anni dalla sua adozione

in caso di condanna non definitiva si ha sospensione dal ser-
vizio, misura amministrativa, non sanzionatoria

in caso di condanna definitiva si ha estinzione del rapporto
di lavoro, pronunciata a seguito del procedimento disciplina-
re — pena accessoria

D.Lgs. 165/2001, art. 35
bis - condanna anche non

definitiva

reati di cui al Titolo
II, Capo I, Libro
secondo c.p.

inconferibilita ad una serie di incarichi; la durata non e defi-
nita dal legislatore -misura preventiva a tutela
dell'immagine dell'amministrazione, non sanzionatoria - si
rinvia al par. 10

D.Lgs. n. 39/2013, art. 3
- condanna anche non

definitiva

reati di cui al Titolo
II, Capo I, Libro
secondo c.p.

inconferibilita e incompatibilita ad una serie di incarichi (so-
lamente per Direzione Strategica e strutture complesse
ATP); la durata & determinata e graduata in ragione della
gravita del reato — misura preventiva a tutela dellimmagine
dell’lamministrazione, non sanzionatoria - si rinvia al par. 7

D.Lgs. n. 271/1989, art.

dell’azione penale da par-

129 comma 3 - esercizio

te del pubblico ministero

317, 318, 319, 319
bis, 319 ter, 319
quater, 320, 321,
322, 322 bis, 346
bis, 353, 353 bis
c.p.

informativa ad ANAC dell’esercizio dell’azione penale da par-
te del pubblico ministero affinché questa eserciti i poteri
previsti ai sensi dell’art. 1 comma 3 legge 190/2012 chie-
dendo all’'amministrazione coinvolta I'attuazione della misura
della rotazione
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Viene, inoltre, garantito il rispetto del disposto di cui all’articolo 16 comma 1 lett. | quater
del D.Lgs. 165/2001 a tenore che prevede la c.d. rotazione straordinaria, ossia la possibilita
di disporre “la rotazione del personale nei casi di avvio di procedimenti penali o disciplinari
per condotte di natura corruttiva”; cio in conformita alle indicazioni fornite da ANAC con De-
libera n. 215 del 26/03/2019 con particolare riguardo:

» al momento del procedimento penale in cui si deve adottare un provvedimento di
valutazione della condotta del dipendente, adeguatamente motivato, ai fini
dell’eventuale applicazione della misura;

» all'identificazione dei reati presupposto da tener conto ai fini dell’adozione della mi-
sura, in via obbligatoria o facoltativa.

Con Atto del Presidente del 21.11.2023 fasc. URAV n. 5120/2023 Anac ha fornito indicazioni
in ordine alle modalita applicative della rotazione straordinaria al personale in posizione di
comando, di distacco, assegnazione temporanea o in aspettativa.

Le prescritte comunicazioni alla pubblica amministrazione presso cui presta servizio il di-
pendente dovranno essere effettuate dalla SC Gestione e Sviluppo delle Risorse Umane.

In riferimento all’applicazione della misura si richiamano le note del Responsabile Anticorru-
zione del 02.05.2019 prot. 0045139 e del Responsabile della SC Gestione e Sviluppo delle Ri-
sorse del 30.12.2022 prot. 0133571 oltre alle disposizioni del codice di comportamento e del
codice disciplinare che pongono in capo al dipendente I'onere informativo dell’avvio di un
procedimento penale a proprio carico.

La misura in questione ha natura non sanzionatoria, bensi cautelare temporanea ed ¢ volta
ad evitare un pregiudizio all'immagine dell’amministrazione che potrebbe derivare dalla
permanenza nell’ufficio del dipendente indagato o imputato in un procedimento penale.

Per consentire al Responsabile Anticorruzione I'esercizio dei poteri di controllo
sull’attuazione della normativa sopra descritta € previsto un report semestrale da parte del
Servizio Gestione Personale Sviluppo Professionale.
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Codice di comportamento (4)

Il primo Codice di Comportamento — quale strumento che piu di altri si presta a regolare le
condotte dei pubblici dipendenti e di altri soggetti e ad orientarle alla miglior cura
dell’interesse pubblico - & stato adottato, tenuto conto del DPR n. 62 del 16.04.2013 ad og-
getto “Regolamento recante codice di comportamento dei dipendenti pubblici” e della Deli-
bera ANAC n. 75 del 24.10.2013 ad oggetto “Linee guida in materia di codici delle pubbliche
amministrazioni (art. 54, comma 5, D.Lgs. n. 165/2001)”, con Decreto del Direttore Generale
ASL n. 49 del 30.01.2014 e successivamente adeguato con Decreto Direttore Generale ASL n.
69 del 05.02.2015.

A seguito dell’emanazione delle Linee Guida ANAC del 29 marzo 2017 specifiche per il setto-
re Sanita é stato adeguato ed integrato il Codice di Comportamento con Decreto DG n. 510
del 12.10.2018.

Il Codice di Comportamento, formalizzato nel 2018, ¢ stato ulteriormente adeguato alle Li-
nee Guida ANAC di cui alla Delibera n. 177 del 19.02.2020 con Decreto DG n. 656 del
30.12.2020.

Da ultimo e stato adottato il Decreto DG n. 712 del 30.11.2023 con il quale il Codice di Com-
portamento é stato uniformato al DPR n. 81/2023 con particolare riguardo alle modalita di
utilizzo di strumenti informatici e social media, compresi i relativi limiti di utilizzo nel conte-
sto lavorativo.

L'adozione di tale nuova versione del Codice ¢ stata preceduta da una fase di consultazione
pubblica e da previa condivisione con la Direzione Strategica. Il testo del Codice & stato inol-
tre previamente sottoposto al parere del Nucleo di Valutazione delle Prestazioni che si &
espresso nota Prot. n.0115436 del 20.11.2023.

| contenuti del Codice sono stati oggetto di nota esplicativa (prot. 0120135 del 01.12.2023)
trasmessa a mezzo mail a tutti i dipendenti ed ai relativi responsabili anche attraverso il si-
stema di gestione documentale. La nota faceva, altresi, riferimento - con rimando al relativo
link — all’avvenuta pubblicazione sul sito dell’Agenzia nella Sezione Amministrazione traspa-
rente.

Con successiva mail RPCT del 19.12.2023 i dipendenti sono stati informati
dell’aggiornamento della modulistica, pubblicata sulla intranet.
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Nel mese di dicembre 2023 si & tenuto un evento formativo dedicato al Codice di compor-
tamento e, in particolare, al conflitto di interessi, anche successivo alla cessazione del rap-
porto di lavoro 8c.d. pantouflage).

Si evidenzia, quale specifico obbligo da rispettare da parte dei dipendenti, con conseguenze
rilevanti sotto il profilo disciplinare — come sancito nei codici disciplinari dell’Agenzia — quel-
lo di comunicare all’Agenzia per il tramite del proprio Dirigente Responsabile I'avvio di un
procedimento penale (rinvio a giudizio o atto equipollente nei procedimenti speciali: richie-
sta di giudizio immediato, richiesta di decreto penale di condanna) quando per la particolare
natura dei reati contestati si possono configurare situazioni di incompatibilita ambientale o
di grave pregiudizio per I'’Agenzia. E altresi sancito tale obbligo nei casi di ricezione
dell'informazione di garanzia di cui all’art. 369 c.p.p. laddove riferita a “fatti di corruzione”
come individuati da ANAC con Delibera n. 215 del 26.03.20109.

Poiché lo strumento del codice di comportamento costituisce una misura di prevenzione
fondamentale, la cui inosservanza da luogo a responsabilita disciplinare (fatte salve even-
tuali altre responsabilita) € stato introdotto un flusso di informazioni nei confronti del Re-
sponsabile Anticorruzione in ordine ai procedimenti disciplinari attivati al fine di verificare
I'utilizzo del potere disciplinare in tale ambito.

In analogia alle modalita utilizzate nelle TABELLE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO si individua-
no per la misura di prevenzione codice di comportamento da realizzare nel 2024: le aree e i
procedimenti ai quali si riferisce, gli indicatori, i responsabili coinvolti.
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Misure di
zione

preven-

Aree di rischio

Procedimento

Indicatori 2024

Responsabile misura

osservanza codice di
comportamento

area acquisizione
e progressione
del personale

concorsi
selettive

e prove

previsione tra le materie oggetto
di concorso, di assunzione a tem-
po determinato, di avviso di mobi-
lita, di selezione per conferimento
di incarichi dirigenziali e di lavoro
autonomo della conoscenza - oltre
che delle Sezioni Anticorruzione e
Trasparenza del PIAO vigenti tem-
po per tempo - del codice di com-
portamento nazionale e
dell’Agenzia

Responsabile SC Gestione e
Sviluppo delle Risorse
Umane

osservanza codice di
comportamento

tutte le Aree di
attivita dell’ATS

tutti i procedimen-
ti per i soli Diri-
genti

previsione nei bandi di concorso
dell’obbligo, da parte dei dirigenti,
di fornire, annualmente, informa-
zioni sulla situazione patrimoniale
e reddituale ai sensi dell’articolo
13 comma 5 del codice di compor-
tamento (in rif alla legge
441/1982, articoli 2, 3 e 4 richia-
mati dall’articolo 17 comma 22
della legge 127/1997)3

Responsabile SC Gestione e
Sviluppo delle Risorse
Umane

osservanza codice di
comportamento

tutte le aree di
attivita  dell’ATS
coinvolte in ra-
gione del campo
di  applicazione
del codice di
comportamento

tutti i procedimen-
ti coinvolti in ra-
gione del campo
di applicazione del
codice di compor-
tamento

predisposizione degli schemi tipo
di:

» contratto e convenzione,

> incarico (compreso quello di
lavoro autonomo, di incarico
gratuito, di docenza, di patro-
cinio legale),

> bando

» nota attivazione tirocinio

con specifica dell’osservanza del

codice di comportamento e delle

conseguenze nel caso di violazione

(responsabilita disciplinare per i

dipendenti; risoluzione o decaden-

za dal rapporto negli altri casi) ol-

tre che dell’'osservanza delle Se-

zioni Anticorruzione e Trasparenza

del PIAO vigenti tempo per tempo

con previsione della sottoscrizione

da parte dell'interessato

Responsabile SC Gestione e
Sviluppo delle Risorse
Umane - Responsabile SC
Gestione Acquisti e Tecnico
Patrimoniale -

Responsabile SC Affari Ge-
nerali e Legali,

altri Responsabili se coin-
volti in ragione del campo
di applicazione del codice di
comportamento

osservanza codice di
comportamento

area acquisizione
e  progressione
del personale

concorsi
selettive

e prove

previsione nell’ambito del contrat-
to di assunzione a tempo indeter-
minato e determinato di una spe-
cifica in ordine agli obblighi infor-
mativi/dichiarazioni cui sono tenu-
ti i dipendenti con richiamo alla
relativa modulistica in uso.

Responsabile SC Gestione e
Sviluppo delle Risorse
Umane

3 | 'operativita di tale previsione & subordinata alle indicazioni che la Direzione Generale Welfare vorra dare alle ATS/ASST
come preannunciate con nota prot. G1.2019. 0039946 del 28.11.2019.
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Obbligo di astensione in caso di conflitto di interesse (5)

Il conflitto di interessi, inteso quale legame di un funzionario pubblico nei confronti di qual-

cosa o di qualcuno che fa si che lo stesso eserciti le proprie funzioni in modo diverso (cioé a

favore di qualcuno e/o a danno di altri) e con finalita diverse rispetto a come avrebbe agito

se non avesse avuto quel legame, trova un fondamento costituzionale negli articoli 54, 97 e

98 e

concreta esplicitazione, tra le altre, nelle seguenti disposizioni che regolano

I’astensione dall’azione e/o dall’atto:

>

articolo 6 bis della legge 241/1990, a tenore del quale, il responsabile del procedi-
mento e titolari degli uffici competenti ad adottare i pareri, le valutazioni tecniche,
gli atti endoprocedimentali e il provvedimento finale devono astenersi in caso di con-
flitto di interessi, segnalando ogni situazione di conflitto anche potenziale

articolo 11 DPR 487/1994 che, in materia di concorsi e selezioni, richiama I’articolo
51 c.p.c. disciplinante I'obbligo del giudice di astenersi (cfr. al riguardo Delibere
ANAC 384/2018, 1186/2018, 854/2019 e 25/2020, Corte Appello Corte dei Conti
sent. n. 352 del 01.10.2019))

articolo 35 bis d.lgs. 165/2001 (cfr. par. 8)

articoli 6, 7, 13 e 14 DPR n. 62/2013 (Codice di Comportamento Nazionale) e articoli
6, 7, 13 e 16 del Codice di Comportamento dell’ATS (Decreto DG n. 712 del
30.11.2023)

articoli 16 e 93 del D.Lgs. 36/2023 (codice dei contratti) con riguardo a situazioni di
conflitto di interessi in capo ai dipendenti della stazione appaltante e delle commis-
sioni giudicatrici e Delibera ANAC n. 494/2019 ad oggetto Linee Guida n. 15 recanti
“Individuazione e gestione dei conflitti di interesse nelle procedure di affidamento
dei contratti pubblici”

articolo 323 c.p. che prevede il reato di “Abuso d’ufficio” (come modificato dal DL n.
76/2020 art. 23, conv. in L. n. 120/2020) che ricorre tutte le volte in cui “Salvo che il
fatto costituisca un piu grave reato, il pubblico ufficiale o I'incaricato di pubblico ser-
vizio che, nello svolgimento delle funzioni o del servizio, in violazione di specifiche re-
gole di condotta espressamente previste dalla legge o da atti aventi forza di legge e
dalle quali non residuino margini di discrezionalita, ovvero omettendo di astenersi in

presenza di un interesse proprio o di un prossimo congiunto o negli altri casi prescrit-

ti, intenzionalmente procura a sé o ad altri un ingiusto vantaggio patrimoniale ovve-
ro arreca ad altri un danno ingiusto é punito con la reclusione da uno a quattro anni”

Una fattispecie peculiare di conflitto di interessi &, inoltre, contemplata dall’articolo 1 com-
ma 9 lett e) della L. n. 190/2012 che prevede che nel PTPC siano definite le modalita di mo-
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nitoraggio dei rapporti tra 'amministrazione e i soggetti che con la stessa stipulano contratti
o che sono interessati a procedimenti di autorizzazione, concessione o erogazione di vantag-
gi economici di qualunque genere...omissis.

Le casistiche sopra indicate, che fanno riferimento a situazioni palesi di conflitto di interessi
reale e concreto, integrano fattispecie tipiche di conflitto di interessi. Ad esse si aggiungono
quelle di conflitto potenziale che, seppur non tipizzate, potrebbero essere idonee a interfe-
rire con lo svolgimento di doveri pubblici e inquinare l'imparzialita amministrativa o
I'immagine imparziale del potere pubblico.

Mentre nelle ipotesi di conflitto di interessi reale I'interesse secondario (finanziario o non
finanziario) di una persona interagisce con quello dell’amministrazione, nel conflitto di inte-
ressi potenziale I'interesse secondario “potrebbe potenzialmente tendere a interferire” in
un momento successivo con quello primario.

Nel conflitto potenziale ci sono interessi rilevanti, ma i compiti attuali del dipendente non
sono compromessi da quegli interessi. Tra i rimedi per gestire tale conflitto vi & quello di
rendere noti tutti gli interessi finanziari e non finanziari che potrebbero interferire con i do-
veri e le responsabilita del dipendente.

ANAC ha individuato, nel PNA 2019, nell’lambito di un completo esame della fattispecie,
un’ulteriore ipotesi di conflitto di interessi generalizzato, c.d. strutturale, ossia non limitato
ad una tipologia di atti o procedimenti, ma generalizzato e permanente in relazione alla po-
sizione ricoperta ed alle funzioni attribuite; cido avviene tutte le volte in cui I'imparzialita
nell’espletamento dell’attivita amministrativa potrebbe essere pregiudicata in modo siste-
matico da interessi personali p professionali derivanti dall’assunzione di un incarico, pur
compatibile ai sensi del D.Lgs. 39/2013.

Si richiama altresi il concetto di c.d. “incompatibilita interna” di cui alla delibera ANAC n.
600 dell’1.07.2020.

La materia degli incarichi extraistituzionali e delle incompatibilita trova compiuta disciplina
nel Regolamento di ATS, recentemente aggiornato con Decreto DG n. 782 del 29.12.2022.

Tale Regolamento contiene, in attuazione delle “Linee Guida in materia di sponsorizzazioni”
di cui alla nota della Direzione Generale Welfare prot. G1.2019. 0002949 del 24/01/2019,
una disciplina specifica in riferimento alla partecipazione, in qualita di discente, docen-
te/relatore, moderatore, responsabile scientifico, ad eventi sponsorizzati.

Il processo di gestione del conflitto di interessi si snoda, come nel dettaglio riportato nel Co-
dice di Comportamento, attraverso:
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- una dichiarazione in ordine alla presenza di un conflitto di interessi — obbligo di
segnalazione
- una valutazione da parte del dirigente responsabile in ordine alla situazione pro-
spettata
- conseguenti determinazioni a cura del dirigente responsabile in ordine
all’astensione o meno.
Sono, altresi, contemplate per specifiche situazioni meri obblighi dichiarativi.

Le dichiarazioni pubbliche di interessi, previste da AGENAS e dalla Determinazione ANAC n.
12 del 28.10.2015, sono ad oggi sospese; per I'anno in corso, si attendono ulteriori indica-
zioni da AGENAS.

Il tema della tutela dell’'imparzialita dell’azione amministrativa rileva anche nei casi di confe-
rimento di incarichi a consulenti esterni. A tale riguardo si richiama I'articolo 53, commi 14 e
15 del D.Lgs. n. 165/2001 che impone alla pubblica amministrazione di effettuare una previa
verifica dell’insussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interessi. Si richiama-
no, altresi, gli obblighi di pubblicazione stabiliti dall’articolo 15 del D.Lgs. n. 33/2013.

Gia in attuazione alle indicazioni di cui al PNA 2022 erano stati introdotti obblighi di dichia-
razione in ordine al conflitto di interessi in capo a: RUP (per ogni gara) sia in fase anteceden-
te I'aggiudicazione sia in fase di aggiudicazione, Seggio di gara, Direttore dell’esecuzione del
contratto e Direttore lavori.

Le verifiche sulle singole ipotesi di conflitto di interessi sono demandate — come esplicitato
nel paragrafo relativo al Monitoraggio della Sottosezione — al RPCT che tiene conto anche
del contributo di ANAC di cui al documento del dicembre 2022 (“Elaborazione di pillole
esplicative in materia di gestione e prevenzione delle ipotesi di conflitto di interessi”).

In analogia alle modalita utilizzate nelle TABELLE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO si individua-
no per la misura di prevenzione obbligo di astensione in caso di conflitto di interessi da rea-
lizzare nel 2024: le aree e i procedimenti ai quali si riferisce, gli indicatori, i responsabili
coinvolti.
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Misure di pre- | Aree di ri- | Procedimento Indicatori 2024 In presenza di | Respon-
venzione schio conflitto di inte- | sabile mi-
ressi sura
obbligo di comu- | tutte le aree | tutti i procedi- 100% comunicazioni per | » compilazione Tutti i Re-
nicazione di rap- | di attivita | menti e tutti i tutti i dipendenti (com- Mod 502 sponsabili
porti pregressi,. dell’ATS dipendenti parto e dirigenza) di delle ;trut-
compresi rapporti nuova assunzione (Mod ture di ATS
finanziari (art. 6
codice  compor- 509) Responsa-
tamento - comu- 100% comunicazioni per > compilazione bile sc
nicazione interes- i dirigenti e per i tecnici Mod 502 Gestione e
si finanziari) della prevenzione gia in Sviluppo
servizio una volta/anno Risorse
entro 31 gennaio (Mod Umane per
509) nuovi as-
s sunti e in-
100% comunicazioni per o . .
) o o > compilazione | carichi di
titolari incarichi di fun- Mod 502 funzione
zione prima di assumere
incarico
100% comunicazioni per | » compilazione
il personale Area dei pro- Mod 502
fessionisti della salute e
dei funzionari - ruolo
sanitario?; in fase di
prima applicazione entro
31.03.2024 (Mod. 509)
obbligo di dichia- | tutte le aree | tutti i procedi- 100% dichiarazioni per i | » compilazione | Tutti i Re-
razione di attivitd | menti e tutti i dirigenti e i tecnici della Mod 503 sponsabili
dell'insussistenza | dell’ATS dipendenti prevenzione gia in servi- delle strut-
di situazioni di zio una volta/anno entro ture di ATS
conflitto di inte- 31 gennaio (Mod 509)
ressi (art 7 codice 100% dichiarazioni per il | 5 compilazione
di comportamen- personale Area dei pro- Mod 503
to) fessionisti della salute e
dei funzionari - ruolo
sanitario®; in fase di
prima applicazione entro
31.03.2024 (Mod. 509)
100% dichiarazioni per i | 5 compilazione
titolari incarichi di fun- Mod 503
zione prima di assumere
incarico
obbligo di comu- | tutte le aree | tutti i procedi- 100% dichiarazioni per i | » compilazione | Tutti i Re-
nicazione per | di attivita | menti per i soli dirigenti gia in servizio Mod 507 sponsabili
partecipazioni dell’/ATS dirigenti una volta/anno entro 31 delle strut-
azionarie e inte- gennaio (Mod 509) ture
ressi finanziari dell’ATS
(art 13 codice di
comportamento)
obbligo di dichia- | tutte le aree | tutti i procedi- utilizzo modello fac simi- Responsa-
razione di attivita | menti e tutti i le di dichiarazione in or- bile SC
dell'insussistenza | dell’lATS consulenti dine all'insussistenza di Gestione e
di ;ltuazuqm_ d ESte'.'n' (C.om' situazioni di conflitto di Sviluppo .
conflitto di inte- presi commissa- . . delle Ri-
ressi (art. 53 ri esterni mem- interessi (art. 53 comma sorse

comma 14 D.Lgs.

bri di commis-

14 D.Lgs. 165/2001) con

4 Si intendono per ATS Brescia: Assistenti sanitari, Infermieri, Ostetriche, Educatori professionali, Tecnici di laboratorio,

Dietisti.

5 Si intendono per ATS Brescia: Assistenti sanitari, Infermieri, Ostetriche, Educatori professionali, Tecnici di laboratorio,

Dietisti.
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165/2001 e 15 sioni concorsua-
D.Lgs. n. li, legali, titolari
33/2013) di incarico di

docenza e com-
ponenti Collegio
Sindacale)

indicazione delle infor-
mazioni di cui all’articolo
15 c. 1 lett. c) del D.Lgs.

n. 33/2013
rilascio della dichiarazio-
ne pri-

ma/contestualmente  al
conferimento

dell’incarico con obbligo
di aggiornamento in caso
di intervenute variazioni
e di comunicazione tem-

Umane

Responsa-
bile SC Af-
fari Gene-
rali e Lega-
li per inca-
richi a le-
gali e
componen-
ti Collegio
Sindacale

pestiva di eventuali in-
sorse situazioni di con-
flitto di interessi

> 10% dei consulenti da
verificare tramite consul-
tazione di banche dati li-
beramente accessibili o
dei comuni motori di ri-
cerca

» 100% dei legali che si
intende incaricare

Tutela del dipendente che effettua segnalazioni di condotte illecite (6)

Le procedure per la segnalazione di illecito al Responsabile Anticorruzione sono state rego-
lamentate, in attuazione ai precedenti Piani ed al Codice di Comportamento, con Decreto
Direttore Generale ASL n. 591 del 27.11.2014, sostituito dal Decreto Direttore Generale ASL
n. 568 del 29.10.2015 anche alla luce delle Linee guida ANAC di cui alla Determina n. 6 del
28.04.2015, successivamente con Decreto D.G. n. 613 del 25.10.2017, con Decreto DG n.
349 del 22.06.2018 in attuazione alla Legge n. 179/2017 e, da ultimo, con Decreto DG n. 483
del 22.08.2022 in adeguamento alle Linee Guida ANAC di cui alla Delibera n. 469 del
09.06.2021.

In attuazione della Direttiva UE 2019/1937 é stato adottato il D.Lgs. n. 24 del 10.03.2023 ri-
guardante “la protezione delle persone che segnalano violazioni del diritto dell’Unione e re-
cante disposizioni riguardanti la protezione delle persone che segnalano violazioni delle di-
sposizioni normative nazionali”.

In conformita all’articolo 10 di detto decreto legislativo — che abroga la disciplina per la se-
gnalazione di illeciti prevista dall’articolo 54 bis del D.Lgs. n. 165/2001 — ANAC ha adottato la
Delibera n. 311 del 12.07.2023 che contiene sia le indicazioni per la presentazione
all’Autorita delle segnalazioni esterne e per la relativa gestione, sia i principi di cui gli enti
pubblici e privati possono tener conto per I'adozione di propri modelli organizzativi.

La regolamentazione vigente sara, pertanto, oggetto di revisione nel corso del 2024; si da
comunque atto che il canale informatico — attraverso la piattaforma whistleblowingPA — gia

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

88




attivo dal 2022 e stato adeguato alla nuova normativa e di cio & stata data informativa ai di-
pendenti (mail RPCT del 12.07.2023).

La garanzia in ordine alla tutela del dipendente che effettua segnalazione di condotte illecite
costituisce una misura di prevenzione, la cui efficacia, unitamente alle eventuali segnalazioni
pervenute, sono oggetto di specifica, periodica relazione/rendicontazione a Regione Lom-
bardia - Unita Organizzativa Sistema dei controlli, Prevenzione della corruzione, Trasparenza
e Privacy ai sensi della DGR 4878/2016 e delle successive comunicazioni attuative.

In analogia alle modalita utilizzate nelle TABELLE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO si individua-
no per tale misura da realizzare nel 2024: |le aree e i procedimenti ai quali si riferisce, gli in-
dicatori, i responsabili coinvolti.

Misure di pre- | Aree di | Procedimento Indicatori 2024 Responsabile misura
venzione rischio

tutela del di- | tutte le | tutti i procedi- |- revisione della procedura di | Responsabile Anticorruzione
pendente che | aree di | menti segnalazione di illeciti in con-

effettua segna- | attivita formita al D.Lgs. n. 24/2023

lazione di con- | dell’lATS e delle LG Anac

dotte illecite - attuazione del sistema in-

formatico volto a consentire
la segnalazione di illeciti

- relazione annuale a RL e
Direttore Generale
sull’efficacia del sistema di
segnalazione e rendicontazio-
ne segnalazioni pervenute
con interventi attuati

Misure volte ad assicurare il rispetto delle disposizioni in ordine alla inconferibilita e in-
compatibilita degli incarichi (7)

Le disposizioni in ordine alla inconferibilita ed alla incompatibilita degli incarichi, disciplinate
dal D.Lgs. n. 39/2013, vengono, allo stato applicate, sulla base della Delibera ANAC n. 149
del 22.12.2014 e dello specifico parere reso da ANAC con Delibera n. 1185 del 09.11.2016,
agli incarichi di Direttore Generale (al quale e assimilato il Commissario straordinario — Atto
del Presidnete ANAC fasc. 000288723 del 01.02.2023), Direttore Amministrativo, Direttore
Sanitario e Direttore Sociosanitario.

Si precisa, tuttavia, che:
- con riguardo al Direttore Generale le dichiarazioni di assenza di cause di inconferibili-

ta e incompatibilita sono state rilasciate alla Giunta Regionale al momento del confe-
rimento dell’incarico; la dichiarazione di assenza di cause di incompatibilita viene
prodotta annualmente.
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- quanto ai Direttori Amministrativo, Sanitario e Sociosanitario, le dichiarazioni di as-
senza di cause di inconferibilita e incompatibilita sono state prodotte al Direttore
Generale contestualmente al conferimento dell’incarico. Le dichiarazioni di assenza
di cause di incompatibilita vengono, inoltre, prodotte annualmente al Direttore Ge-
nerale.

Tutte le dichiarazioni sopra indicate sono pubblicate sul sito di ATS.

A seguito della Delibera ANAC n. 1146 del 25.09.2019 e n. 713 del 4.08.2020, la disciplina del
D.Lgs. 39/2013 con riguardo alle disposizioni relative alle cause di inconferibilita (art. 3 D.Lgs
39) e incompatibilita (articoli 4 e 12 D.Lgs 39) viene applicata, nell’ambito del SSN, anche ai
dirigenti titolari di strutture complesse amministrativi/tecnici/professionali in quanto rien-

tranti nelle definizioni di incarichi dirigenziali interni ed esterni di cui all’articolo 1 comma 2
lett J) e k) del D.Lgs. n. 39/2013.

Secondo ANAC i dirigenti tecnico-amministrativi, che operano nel contesto delle Aziende
Sanitarie, in quanto titolari di competenze di amministrazione e gestione, sono sottoposti ai
limiti ed alle preclusioni in materia di inconferibilita e incompatibilita di cui al D.Lgs. 39; le
relative dichiarazioni dovranno essere pubblicate sul sito di ATS.

Le dichiarazioni di assenza di cause di inconferibilita (al momento del conferimento
dell’incarico) e di incompatibilita (annualmente) sono da presentare al Direttore della Sc Ge-
stione e Sviluppo delle Risorse Umane e sono soggette a verifiche periodiche a cura del
RPCT.

Come chiarito da ANAC con Atto del presidente fasc. UVCAT 992/2023 le dichiarazioni di in-
conferibilita vanno rilasciate prima del conferimento dell’incarico; una dichiarazione tardiva
comportera |'efficacia dell’incarico solo a partire dalla data della dichiarazione tardiva.

Quanto agli specifici poteri del Responsabile Anticorruzione in ordine alla vigilanza sul ri-
spetto delle disposizioni in argomento, si fa rinvio all’articolo 15 e seguenti del D.Lgs. n.
39/2013, alle Delibere ANAC n. 833 del 03.08.2016 e n. 1064 del 13.11.2019, ai criteri inter-
pretativi forniti dal Consiglio di Stato, Sez. V, con sentenza n. 126 del 11 gennaio 2018 non-
ché, da ultimo, al documento elaborato da ANAC nel dicembre 2022 (“Pillole esplicative in
materia di inconferibilita e incompatibilita ai sensi del d.lgs. n. 39/2013").

Con Comunicato del Presidente del 14.09.2022 ANAC ha ribadito che gli RPCT sono gravati
da uno specifico dovere di segnalazione all’ANAC.

Si richiama la Delibera ANAC n. 1201 del 18 dicembre 2019 che ha chiarito alcuni aspetti ine-
renti I'inconferibilita di incarichi a condannato per reati con la pubblica amministrazione
partendo dall'individuazione della natura giuridica di tale istituto non quale misura sanzio-
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natoria, bensi quale strumento cautelare di prevenzione della corruzione e di garanzia
dell’imparzialita della pubblica amministrazione (in tal senso anche Corte Costituzionale n.
236/2015).

Con tale Delibera I’Autorita ha chiarito anche i rapporti tra le inconferibilita di cui all’art. 3
del D.Lgs. n. 39/2013 e quelle di cui all’art. 35 bis del D.Lgs. n. 165/2001 ed ha affrontato al-
cune questioni in ordine a: comparazione del decreto penale di condanna alla sentenza pas-
sato in giudicato e applicazione delle ipotesi di inconferibilita in caso di condanna per danno
erariale.

Si segnala anche la Delibera ANAC n. 447 del 17 aprile 2019 con la quale I’Autorita ha rivisto
il precedente orientamento espresso con Delibera n. 64 del 9 settembre 2014 in ordine alla
sussistenza delle ipotesi di inconferibilita di cui all’articolo 3 del D.Lgs. n. 39/2013 nei con-
fronti delle fattispecie di reato tentato.

Si pone in evidenza, quanto all’argomento di cui al presente capitolo, I’Atto di segnalazione
di ANAC al Parlamento del 7 febbraio 2019 n. 85 con il quale I’Autorita suggerisce di intro-
durre una modifica all’articolo 8 del D.Lgs. n. 39/2013 — che concerne le cause di inconferibi-
lita degli incarichi di direzione nelle aziende Sanitarie Locali — mediante I'inserimento, nella
suddetta disposizione, di un’esimente analoga a quella contenuta nel comma 3 dell’articolo
7 del medesimo decreto, “conformemente ai principi di ragionevolezza e di non discrimina-
zione e cio al fine di escludere le fattispecie di inconferibilita ivi previste nel caso in cui,
all’atto della candidatura delle elezioni politiche, il dipendente sia gia titolare di incarichi di
direzione nelle Aziende Sanitarie Locali” (ipotesi relativa all’inconferibilita dell’incarico di Di-
rettore Amministrativo di una ASL in relazione al fatto che il soggetto era stato candidato al-
le elezioni politiche per la Camera dei Deputati del 2018 — Delibera ANAC n. 736 del 11 luglio
2018).

Sempre in riferimento all’esimente di cui all’articolo 7 comma 3 sopra richiamato ANAC si &
pronunciata con la Delibera n. 1007 del 23 ottobre 20109.

Quanto all’lambito di applicazione delle disposizioni in ordine all'inconferibilita ed
all'incompatibilita come contenute nel D.Lgs. n. 39/2013 si evidenziano la Delibera ANAC n.
1006 del 23 ottobre 2019 e I'Atto del Presidente ANAC fasc. URAV 3094/2023 del
12.07.2023, atti con i quali I’Autorita ha statuito che la disciplina de qua non riguarda gli in-
carichi dei Revisori dei Conti/Collegi Sindacali e dei componenti del Nucleo di Valutazione
delle Prestazioni in quanto gli stessi non comportano lo svolgimento di funzioni dirigenziali o
gestorie.
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In analogia alle modalita utilizzate nelle TABELLE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO si individua-
no per tale misura da realizzare nel 2024: |le aree e i procedimenti ai quali si riferisce, gli in-

dicatori, i responsabili coinvolti.

Misure di prevenzione

Indicatori 2024

Responsabile misura

misure volte ad assicu-
rare il rispetto delle di-
sposizioni in  ordine
all'inconferibilita ed
all'incompatibilita  degli
incarichi

acquisizione 100% delle dichiarazioni assenza
di cause di incompatibilita per Direzione Stra-
tegica

acquisizione 100% delle dichiarazioni assenza
cause di inconferibilita (in caso di nuovi incari-
chi)

verifiche 100% dichiarazioni per Direzione
Strategica

Responsabile Anticorruzione

misure volte ad assicu-
rare il rispetto delle di-
sposizioni in ordine
all'inconferibilita ed
all'incompatibilita  degli
incarichi

acquisizione 100% dichiarazioni assenza di
cause di incompatibilita per Dirigenza strutture
complesse PTA

acquisizione 100% dichiarazioni assenza cau-
se di inconferibilita per Dirigenza PTA (in caso
di nuovi incarichi)

Responsabile SC Gestione e Svilup-

po Risorse Umane

misure volte ad assicu-
rare il rispetto delle di-

verifiche 100% dichiarazioni per Dirigenti
strutture complesse PTA

Responsabile Anticorruzione

sposizioni in ordine
all'inconferibilita ed
all'incompatibilita  degli
incarichi

Misure volte ad assicurare il rispetto delle disposizioni in materia di incarichi esterni (8)

La disciplina degli incarichi extraistituzionali & stata oggetto di revisione con Decreto DG n.
782 del 29.12.2022.

Il Regolamento € in linea con le indicazioni regionali - formalizzate anche a seguito della re-
lazione dell’Autorita Regionale Anti Corruzione - di cui alla nota della Direzione Generale
Welfare prot. G1.2019. 0002949 del 24.01.2019 ad oggetto “Linee guida in materia di spon-
sorizzazioni” con particolare riguardo all’aspetto, in riferimento alla possibile sussistenza di
situazioni di conflitto di interessi, della partecipazione, in qualita di discente, docen-
te/relatore, moderatore o relatore, ad attivita sponsorizzate di tipo formativo, scientifico e
convegnistico.

La Commissione ispettiva preordinata all’effettuazione delle verifiche a campione sul perso-
nale dipendente in ottemperanza a quanto disposto dall’articolo 1 commi 62,56,65 della L.
n. 662/1996, istituita con Deliberazione DG n. 139 del 01.03.2006 (e successivamente modi-

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

92



ficata nella sua composizione con Deliberazioni DG n. 168 del 24.03.2009 e 509 del
29.09.2009) & soppressa.

Le verifiche suddette sono svolte dalla SC Gestione e Sviluppo delle Risorse Umane.

Il rispetto delle disposizioni in ordine allo svolgimento di incarichi extraistituzionali rappre-
senta una misura di prevenzione.

In analogia alle modalita utilizzate nelle TABELLE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO si individua-
no per la misura in argomento da realizzare nel 2024: gli indicatori ed i responsabili coinvol-
ti.

Misure di prevenzione Indicatori 2024 Responsabile misura

misure volte ad assicurare - 15% di tutto il personale a tempo inde- | Responsabile SC Gestione e Svi-
il rispetto delle disposizio- terminato da sottoporre a verifica (che deve com- | luppo delle Risorse Umane

ni in materia di incarichi prendere anche il rispetto delle disposizioni previ-

esterni (extra istituzionali) ste per gli incarichi soggetti a sola comunicazione,

compresa |'assenza del conflitto di interessi).

Le verifiche dovranno comprendere anche gli aspet-
ti inerenti le preclusioni derivanti dal rapporto di
esclusivita dei dirigenti sanitari.

- relazione semestrale al Direttore Ammini-
strativo e al Responsabile Anticorruzione

Svolgimento di attivita successiva alla cessazione del rapporto di lavoro (c.d. pantouflage
o incompatibilita successiva) (9)

Per dare concreta attuazione alla disposizione di cui all’articolo 53 comma 16 ter dlgs
165/2001 in ordine all'impossibilita per i dipendenti (compresi quelli a tempo determinato
ed i titolari di incarico di lavoro autonomo, come chiarito dal’ANAC con Pareri del
04.02.2015 AG/2/2015/AC e del 18.02.2015 AG/08/2015/AC) che abbiano cessato il rappor-
to lavorativo e che abbiano esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto dell’ATS
(compresa I'attivita di controllo e ispettiva— cfr. Delibera ANAC n. 854 del 18/09/2019 e Atto
del Presidente ANAC fasc. UVCAT n. 969/2023 del 15.03.2023 in merito al divieto di pantou-
flage con riferimento all’assunzione di un ex dipendente di un’Azienda Sanitaria Locale pres-
so una Farmacia) di svolgere, nei tre anni successivi a tale cessazione, attivita lavorativa o
professionale (assunzione a tempo determinato, indeterminato o affidamento di incarico o
consulenza) presso i soggetti privati destinatari dell’attivita dell’ATS dovranno essere adot-
tate le iniziative descritte nella tabella che segue.

A fronte di tale divieto la norma contempla le seguenti sanzioni:
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- nullita dei contratti conclusi e degli incarichi conferiti;

- obbligo di restituzione dei compensi eventualmente percepiti ed accertati ad
essi riferiti;

- impossibilita per i soggetti che hanno conferito I'incarico di contrattare con
I’'amministrazione nei tre anni successivi.

L’ATS si riserva, comunque, di agire in giudizio per ottenere il risarcimento del danno nei
confronti degli ex dipendenti per i quali sia emersa la violazione del divieto in argomento.

La finalita della norma — che individua un’ipotesi di conflitto di interessi ad effetti differiti - &
guella di evitare che durante il periodo di servizio il dipendente possa artatamente precosti-
tuirsi delle situazioni lavorative vantaggiose e cosi sfruttare a proprio fine la sua posizione e
il suo potere all’interno dell’amministrazione per ottenere un lavoro per lui attraente presso
I'impresa o il soggetto privato con cui entra in contatto. Cio in contrasto con i principi costi-
tuzionali di trasparenza, imparzialita, buon andamento e di quello che impone ai pubblici
impiegati esclusivita del servizio a favore dell’'amministrazione (articoli 97, 98 e 54 comma 2
Cost.)

Secondo ANAC nell’ambito dell’attivita lavorativa o professionale oggetto di divieto rientra-
no unicamente i rapporti di lavoro autonomo o subordinato con i soggetti privati che siano
stati destinatari di provvedimenti contratti o accordi dell’lamministrazione pubblica, con
esclusione, dunque, delle prestazioni di collaborazione occasionale non essendo connotate
da un’attivita stabile e organizzata, né tantomeno subordinata.

Si richiama, per completezza, I'articolo 21 del D.Lgs. n. 39/2013 a mente del quale “Ai soli
fini dell’applicazione del divieto di cui al comma 16 ter dell’articolo 53 del decreto legislativo
30 marzo 2001 n. 165 e successive modificazioni, sono considerati dipendenti della pubblica
amministrazione anche i soggetti titolari di uno degli incarichi di cui al presente decreto”
(per quanto interessa il settore Sanita, i componenti della Direzione Strategica).

Quanto alla concreta applicazione dell’istituto si segnalano gli orientamenti ANAC n.
65/2014, n. 2/2015, n. 24/2015, Parere ANAC sulla normativa n. 74 del 21.10.2015, le Deli-
bere ANAC n. 88 del 08.02.2017, n. 207 del 21.02.2018, n. 766 del 05.09.2018, il par. 9
dell’Aggiornamento 2018 al PNA, n. 207 del 21.02.2019, n. 647 del 10.07.2019, n. 854 del
18.09.2019, n. 917 del 2/10/2019, 924 del 16.10.2019, n. 1090 del 16.12.2020, n. 225 del
11.05.2022, Atto del Presidente fasc. URAV n. 4762/2023 del 25.10.2023.
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Con la sentenza n. 7411 del 29.10.2019 il Consiglio di Stato ha stabilito la competenza di
ANAC in merito, non solo alla vigilanza, ma anche all’accertamento delle fattispecie di pan-
touflage ed alla titolarita dei poteri sanzionatori. In particolare, I’Autorita ha il compito di as-
sicurare, all’esito dell’accertamento di una situazione di pantouflage, la nullita dei contratti
sottoscritti dalle parti nonché I'adozione delle conseguenti misure sanzionatorie.

La previsione delle iniziative, descritte nella tabella, volte ad assicurare il rispetto delle di-
sposizioni in ordine al divieto di svolgimento di attivita successiva alla cessazione del rappor-
to di lavoro rappresenta una misura di prevenzione e tiene conto delle indicazioni di ANAC
come da ultimo formalizzate nel PNA 2022.

In analogia alle modalita utilizzate nelle TABELLE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO si individua-
no per la misura in argomento da realizzare nel 2024: gli indicatori ed i responsabili coinvol-

ti.

Misure di prevenzione Indicatori 2024 Responsabile misura
misure volte ad assicurare |- previsione in tutti i contratti di assunzione del personale della clau- | Responsabile SC Ge-
il rispetto delle disposizioni sola che sancisce il divieto di prestare attivita lavorativa nei termini | stione e Sviluppo delle
in ordine al divieto di svol- sopra descritti con specifica delle conseguenze in caso di violazione; Risorse Umane
gimento di attivita’ succes- |- previsione nella determinazione dirigenziale che formalizza la cessa-

siva alla cessazione del zione del rapporto di lavoro di dipendenti che abbiano esercitato po-

rapporto di lavoro teri autoritativi o negoziali per conto dell’ATS - compresa I'attivita di

controllo - della clausola che sancisce il divieto di prestare attivita
lavorativa nei termini sopra descritti con specifica delle conseguenze
in caso di violazione;

- consegna al dipendente di uno schema informativa con acquisizione
della sottoscrizione (secondo fac-simile di seguito indicato) com-
prensiva dellimpegno a comunicare ad ATS nei tre anni successivi
alla cessazione del rapporto di lavoro l'instaurazione di un nuovo
rapporto di lavoro, non occasionale, presso soggetti privati

- previsione nei bandi di gara o negli atti preliminari all’affidamento, | Responsabile SC Ge-
anche mediante procedura negoziata, della sussistenza della condi- | stione Acquisti e Tecni-
zione soggettiva (da certificare con apposita dichiarazione sostituti- | co Patrimoniale
va e a pena di esclusione) di non aver concluso contratti di lavoro
subordinato o autonomo e comunque di non aver attribuito incarichi
ad ex dipendenti che hanno esercitato poteri autoritativi o negoziali
- compresa lattivita di controllo -per conto dell’/ATS per il triennio
successivo alla cessazione del rapporto con specifica, nel caso di vio-
lazione, dell’esclusione dalla procedura di affidamento, ferme re-
stando le altre conseguenze previste dalle specifiche disposizioni
normative.

- Rif. Bando tipo ANAC
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previsione nei contratti per la definizione dei rapporti giuridici ed
economici tra ATS e soggetti erogatori sanitari privati nonché tra
ATS e soggetti gestori di unita d’offerta sociosanitarie private della
clausola che vieta a tali soggetti, nei tre anni successivi alla cessa-
zione del rapporto di lavoro dipendente con ATS, ASST o Regione
Lombardia, che abbiano esercitato, negli ultimi tre anni di servizio,
nei propri confronti poteri autoritativi o negoziali, di concludere con i
medesimi contratti di lavoro subordinato o autonomo o attribuire in-
carichi professionali a qualunque titolo

Responsabile SC Pro-
grammazione ed Ac-
quisto delle prestazioni
sanitarie e sociosanita-
rie

misure volte ad assicurare
il rispetto delle disposizioni
in ordine al divieto di svol-
gimento di attivita’ succes-
siva alla cessazione del
rapporto di lavoro

verifica 100% dichiarazioni rese e non rese dipendenti cessati anno
2022 attraverso la consultazione di banche dati accessibili (Camera
di Commercio, Portale Sintesi) e richiesta Agenzia delle Entrate - Di-
rezione provinciale circa l'esistenza di rapporti di lavoro dell’'ex di-
pendente

verifica 100% eventuali comunicazioni relative all’instaurazione di
un nuovo rapporto di lavoro rese nel 2024

Responsabile  Anticor-
ruzione

misure volte ad assicurare
il rispetto delle disposizioni
in ordine al divieto di svol-
gimento di attivita’ succes-
siva alla cessazione del
rapporto di lavoro

numero segnalazioni da parte RPCT al Direttore Generale e al sog-
getto privato che ha conferito I'incarico vietato.

Responsabile  Anticor-
ruzione

INFORMATIVA EX ART. 53, COMMA 16 TER, D.LGS. 165/2001

L’ATS di Brescia con la presente nota informa la S.V. in ordine al disposto di cui all’articolo 53, comma 16 ter
del D.Lgs. 165/2001, consistente nel divieto di prestare attivita lavorativa (a titolo di lavoro subordinato o au-
tonomo) per i tre anni successivi alla cessazione del rapporto di pubblico impiego/di lavoro autonomo in essere,
nei confronti di soggetti privati, destinatari di provvedimenti adottati o di contratti conclusi con il proprio appor-
to decisionale negli ultimi tre anni di servizio/attivita.
Io sottoscritto dipendente delllATS di Brescia con la qualifica di
, dimissionario a far data da , dichiaro di aver ricevuto copia
della informativa di cui sopra in data odierna, con impegno a comunicare ad ATS di Brescia nei tre anni succes-
sivi alla cessazione del rapporto di lavoro I'instaurazione di un nuovo rapporto di lavoro, non occasionale, pres-

so soggetti privati.

Luogo e data Firma

Si riporta integralmente il testo dell’art. 53 comma 16 ter dlgs 165/2001.

"I dipendenti che, negli ultimi tre anni di servizio, hanno esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto delle
pubbliche amministrazioni di cui all’articolo 1, comma 2, non possono svolgere, nei tre anni successivi alla ces-
sazione del rapporto di pubblico impiego, attivita lavorativa o professionale presso i soggetti privati destinatari
dell’attivita della pubblica amministrazione svolta attraverso i medesimi poteri. I contratti conclusi e gli incari-
chi conferiti in violazione di quanto previsto dal presente comma sono nulli ed é fatto divieto ai soggetti privati
che li hanno conclusi o conferiti di contrattare con le pubbliche amministrazioni per i successivi tre anni con ob-
bligo di restituzione dei compensi eventualmente percepiti e accertati ad essi riferiti”
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Formazione di Commissioni, assegnazione agli uffici e conferimento di incarichi in caso di
condanna per delitti contro la Pubblica Amministrazione (10)

L’articolo 35bis del D.Lgs. 165/2001 prevede che:

1. Coloro che sono stati condannati, anche con sentenza non passata in giudicato, per i reati
previsti nel capo | del titolo Il del libro secondo del codice penale:

a) non possono fare parte, anche con compiti di segreteria, di commissioni per |'accesso o la
selezione a pubblici impieghi;

b) non possono essere assegnati, anche con funzioni direttive, agli uffici preposti alla gestio-
ne delle risorse finanziarie, all'acquisizione di beni, servizi e forniture, nonché alla concessio-
ne o all'erogazione di sovvenzioni, contributi, sussidi, ausili finanziari o attribuzioni di van-
taggi economici a soggetti pubblici e privati;

c) non possono fare parte delle commissioni per la scelta del contraente per I'affidamento di
lavori, forniture e servizi, per la concessione o I'erogazione di sovvenzioni, contributi, sussidi,
ausili finanziari, noncheée per l'attribuzione di vantaggi economici di qualunque genere.

2. La disposizione prevista al comma 1 integra le leggi e regolamenti che disciplinano la for-
mazione di commissioni e la nomina dei relativi segretari.

| requisiti di onorabilita e moralita richiesti per le attivita e gli incarichi di cui all’articolo 35 bis del
D.Lgs. 165/2001 coincidono con I'assenza di precedenti penali, senza che sia consentito alcun
margine di apprezzamento della pubblica amministrazione (cosi Delibera ANAC n. 159 del
27/02/2019 e TAR Lazio Sent. n. 7598 del 11/06/2019).

Tale norma rappresenta una fattispecie di inconferibilita atta a prevenire il discredito, altrimenti
derivante all’amministrazione, dovuto all’affidamento di funzioni sensibili a dipendenti che, a
vario titolo, abbiano commesso o siano sospetti di infedelta.

Il beneficio della sospensione condizionale della pena ex art. 166 c.p. — spesso applicato unita-
mente alla sentenza di condanna — non rileva ai fini dell'inconferibilita dell’incarico proprio in
considerazione della natura giuridica di tale preclusione, quale strumento di prevenzione della
corruzione e di garanzia dell'imparzialita dell’amministrazione.

Tali limitazioni non si configurano come misure sanzionatorie di natura penale o amministrativa,
bensi hanno carattere preventivo e cautelare e mirano ad evitare che i principi di imparzialita e
buon andamento dell’agire amministrativo siano o possano apparire pregiudicati a causa di
precedenti comportamenti penalmente rilevanti, proprio con riguardo ai reati contro la pubblica
amministrazione.
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La durata illimitata delle inconferibilita di cui all’articolo 35 bis ha dato luogo a perplessita, in
merito alle quali ANAC si e riservata di inoltrare una segnalazione a Parlamento e Governo
(Delibera n. 215/2019 e 1.201/2019).

Nel rispetto della succitata norma — che prevede ipotesi interdittive allo svolgimento di determi-
nate attivita e incarichi -deve essere, pertanto, acquisita - nei termini e alle condizioni di cui
all’articolo 46 del dpr 445/2000 e in conformita alle linee guida di cui al Decreto Direttore
Generale n. 480 del 07.08.2023 - una dichiarazione sostitutiva in ordine all’assenza di condanne
come descritte dall’art. 35 bis D.Lgs. 165/2001, dichiarazione che deve essere, conseguentemen-
te, verificata nelle percentuali definite nelle TABELLE VALUTAZIONE DEL RISCHIO.

Le verifiche dovranno essere condotte sia presso il casellario giudiziale sia presso il casellario dei
carichi pendenti poiché la norma in argomento fa riferimento anche all’assenza di condanne non
definitive.

In particolare la dichiarazione sostitutiva verra acquisita nell’lambito dei seguenti procedimenti,
descritti nelle TABELLE VALUTAZIONE DEL RISCHIO.

- Concorsi e prove selettive, all’atto della formazione di commissioni (anche con com-
piti di segreteria) di concorsi, per incarichi a tempo determinato, di avvisi di mobilita,
di incarichi dirigenziali

- Conferimento incarichi di lavoro autonomo, all’atto della formazione delle commis-
sioni (anche con compiti di segreteria)

- Conferimento incarichi, all’atto del conferimento degli incarichi, anche con funzioni
direttive, relativi alle Strutture preposte alla gestione delle risorse finanziarie,
all’acquisizione di beni, servizi e forniture, nonché alla concessione o all’erogazione
di sovvenzioni, contributi, sussidi, ausili finanziari o attribuzioni di vantaggi economi-
ci a soggetti pubblici e privati (prioritariamente SC Bilancio, Programmazione Finan-
ziaria e Contabilita, SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale, Dipartimento Pro-
grammazione per |'Integrazione delle Prestazioni Sociosanitarie con quelle Sociali).
Con riferimento a tali incarichi si prevede, a cura della SC Gestione e Sviluppo delle
Risorse Umane, altresi una verifica periodica d’ufficio annuale da svolgere ai sensi
dell’articolo 43 del DPR 445/2000.

- Assegnazione contributi/sovvenzioni, all’atto della formazione di commissio-
ni/equipe per la concessione o I'erogazione di sovvenzioni, contributi, sussidi, ausili
finanziari, nonché per I'attribuzione di vantaggi economici di qualunque genere

- Contratti pubblici lavori, servizi e forniture, all’atto della formazione delle commis-
sioni di gara e del seggio di gara.

La previsione delle iniziative volte ad assicurare il rispetto delle disposizioni in ordine alla
formazione di commissioni, assegnazione agli uffici e conferimento di incarichi in caso di
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condanna per delitti contro la pubblica amministrazione rappresenta una misura di preven-
zione.

Formazione del Responsabile Anticorruzione e formazione del personale (11)

La formazione del personale costituisce uno degli elementi piu importanti per favorire
I'attuazione delle misure di prevenzione dei reati di corruzione.

Si rinvia al Piano Formazione annuale la previsione di iniziative volte alla

- formazione interna per i dirigenti ed il personale operanti in settori a rischio (per il
2023 si segnala, in particolare, il settore dei contratti pubblici in conseguenza della ri-
forma che interverra in corso d’anno)

- formazione esterna per Responsabile Anticorruzione (partecipazione ad iniziative
formative comprese quelle organizzate, eventualmente, dalla Regione);

- formazione interna per tutto il personale sui temi dell’etica, della legalita e delle re-
sponsabilita con particolare riferimento ai contenuti del codice di comportamento

con definizione sia degli obiettivi sia degli indicatori (2024).

Nell’ambito delle iniziative per il 2024 si dovra perfezionare il percorso formativo gia negli
scorsi esercizi in materia di antiriciclaggio, anche aderendo a iniziative regionali, come ri-
chiesto dall’articolo 10 comma 5 del D.Lgs. 231/2007 e s.m.i.

La formazione sara rivolta — ai fini del riconoscimento di operazioni sospette da comunicare
alla Unita di Informazione Finanziaria per I'ltalia (UIF) — agli operatori delle aree considerate
a rischio ai sensi del comma 1 del predetto articolo 10, nonché a quelli di altre eventuali
aree (es. autorizzazioni/accreditamenti strutture sanitarie e sociosanitarie, autorizzazione
farmacie, autorizzazioni in materia di igiene e veterinaria) da considerare in ragione della
specificita dell’Agenzia di Tutela della Salute.

Si promuovera, inoltre, I'attivazione di iniziative formative condivise con altri Enti Sanitari
del sistema Regione.

Le iniziative di formazione tengono conto dell'importante contributo che puo essere fornito
dagli operatori interni all’ATS, inseriti come docenti nell’ambito di percorsi di aggiornamen-
to e formativi.

| docenti esterni vengono scelti sulla base di una specifica regolamentazione dell’ATS.

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

99



In analogia alle modalita utilizzate nelle TABELLE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO si individua-
no per la misura in argomento da realizzare nel 2024: gli indicatori ed i responsabili coinvol-

ti.

Misure di prevenzione

Indicatori 2024

Responsabile misura

attivita di formazione nelle
aree a rischio e in materia
di antiriciclaggio

numero di attivita programmate (Piano Formazione 2024)

numero partecipanti previsti e numero partecipanti effettivi
eventuali altre iniziative non inserire nel piano formazione e relativo
numero partecipanti previsti ed effettivi.

Responsabile SC ge-
stione e Sviluppo delle
Risorse Umane

Referente Antiriciclag-
gio

Responsabile  Anticor-

ruzione

| patti di integrita negli appalti e I'avviso per la trasparenza preventiva (12)

Al fine di perseguire una efficace condotta nella lotta alla corruzione e all’illegalita e di uni-
formare i comportamenti dei soggetti coinvolti a principi morali ed etici I’ATS chiede ai con-
correnti, nell’ambito della partecipazione ad appalti per la fornitura di beni, affidamento di
servizi e realizzazione lavori, il rispetto del Patto di Integrita Regionale, approvato da Regio-
ne Lombardia con D.G.R. n. 1751 del 17/06/2019 (in sostituzione del previgente di cui alla
DGR n. 1299/2014) attraverso la formale sottoscrizione di un documento per presa visione.

L’accettazione del Patto d’Integrita costituisce condizione di ammissione alla gara con ri-
guardo a tutte le procedure negoziate ed agli affidamenti anche di importo inferiore ad €
40.000,00 (con il limite degli importi superiori ad € 1.000,00), nonché per [l'iscrizione
all’Elenco fornitori telematico. Tale condizione deve essere esplicitamente prevista nei bandi
di gara e nelle lettere di invito.

| competenti uffici provvedono, inoltre, alla pubblicazione dell’Avviso volontario per la tra-
sparenza preventiva per I'affidamento, senza previa pubblicazione di un bando di gara, di
contratti di rilevanza comunitaria e sotto soglia.

Trasparenza e accesso civico (13)

Il principio di trasparenza dell’azione amministrativa, gia da tempo presente nel nostro or-
dinamento ed affermato dal D.Lgs. n. 150/2009, ha trovato nella legge n. 190/2012 e nel
successivo decreto legislativo n. 33/2013, poi novellato dal D.Lgs. n. 97/2016, un riconosci-
mento specifico quale strumento per la prevenzione della corruzione.
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La trasparenza € oggi intesa come “accessibilita totale dei dati e documenti detenuti dalle
pubbliche amministrazioni, allo scopo di tutelare i diritti dei cittadini, promuovere la parteci-
pazione degli interessati all’attivita amministrativa e favorire forme diffuse di controllo sul
perseguimento delle funzioni istituzionali e sull’utilizzo delle risorse pubbliche”.

Il legislatore ha attribuito un ruolo di primo piano alla trasparenza affermando, tra I'altro,
che essa concorre ad attuare il principio democratico e i principi costituzionali di uguaglian-
za, di imparzialita, buon andamento, responsabilita, efficacia ed efficienza nell’utilizzo di ri-
sorse pubbliche, integrita e lealta nel servizio alla nazione.

La stessa Corte Costituzionale, con Sentenza n. 20/2019, ha riconosciuto che i principi di
pubblicita e trasparenza trovano riferimento nella Costituzione in quanto corollario del prin-
cipio democratico (art. 1 Cost.) e del buon andamento dell’azione amministrativa (art. 97
Cost.); si tratta di principi, pertanto, che pur non trovando espressa previsione nella Costitu-
zione, assumono rilievo costituzionale, in quanto fondamento di diritti, liberta e principi co-
stituzionalmente garantiti.

Le misure organizzative per |'attuazione degli obblighi di trasparenza sono contenute nella
TABELLA TRASPARENZA.

Tale documento - che individua, oltre alla tempistica di pubblicazione ed ai relativi formati,
anche i Responsabili della trasmissione e della pubblicazione — & stata elaborata in conformi-
ta alle Linee Guida ANAC di cui alla Delibera n. 1310 del 28.12.2016 con i necessari adatta-
menti in ragione della specificita organizzativa e funzionale dell’Agenzia. In particolare si se-
gnala 'adeguamento al PNA 2023 ed alla Delibera ANAC n. 264 del 20 giugno 2023 come
modificata e integrata con Delibera n. 601 del 19 dicembre 2023 dell’intera materia dei con-
tratti pubblici.

Qualora la struttura che detiene i dati da pubblicare sia diversa da quella preposta alla pub-
blicazione, la prima deve assicurare una trasmissione tempestiva alla seconda ai fini del ri-
spetto del termine di pubblicazione, verificare la completezza e la correttezza dei contenuti,
nonché il formato stabilito.

Quest’ultima deve provvedere alla pubblicazione, di norma, entro i due giorni lavorativi suc-
cessivi e, comunque, in osservanza ai termini previsti.

In corrispondenza di ciascun contenuto della sezione di Amministrazione Trasparente & inse-
rita la data di aggiornamento.

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

101



Laddove il legislatore o ANAC non abbiano previsto uno specifico termine per
I'aggiornamento, la cadenza prevista dall’Agenzia nella TABELLA TRASPARENZA ha tenuto
conto anche dell'impegno, a livello organizzativo e di risorse dedicate, che tale attivita impli-
ca (in tal senso Delibera ANAC n. 141 del 27/02/2019).

Si assicura, altresi, il rispetto dei criteri di qualita nella pubblicazione delle informazioni, co-
me espressamente indicati all’articolo 6 del D.Lgs. n. 33/2013.

Per quanto concerne la normativa applicabile agli incarichi dirigenziali di vertice (Direttore
Generale, Sanitario, Amministrativo e Sociosanitario) e agli altri dirigenti, anche a seguito
della sentenza della Corte Costituzionale n. 20/2019° e nelle more delle determinazioni che
verranno assunte a livello legislativo (cfr D.L. n. 162/2019, articolo 1 comma 7, conv. in L. n.
8/2020) tenuto conto anche dei contributi delle Autorita coinvolte (ANAC, Garante Privacy,
Conferenza Stato-Regioni), si € convenuto con la Direzione Strategica di aderire al decisum
del Tar del Lazio che, nel disporre con sentenza n. 12288 del 20.11.2020, I'annullamento del-
la Delibera ANAC n. 586/2019 (con la quale ANAC aveva fornito chiarimenti e precisazioni in
merito ai criteri ed alle modalita di applicazione dell’articolo 14 comma 1bis e 1ter del D.Lgs.
n. 33/2013 alle amministrazioni pubbliche e agli enti di cui all’articolo 2bis del medesimo
decreto alla luce della sentenza della Corte Costituzionale n. 20/2019) ha ritenuto che,
nell’ambito del SSN, solo il Direttore Generale, il Direttore Sanitario e il Direttore Ammini-
strativo, al quale si aggiunge il Direttore Sociosanitario (Delibera ANAC n. 1185 del 9
09.11.2016), siano tenuti agli obblighi di comunicazione e pubblicazione dei dati patrimonia-
li e reddituali (di cui all’articolo 14 comma 1 lett f del D.Lgs. n. 33/2013)

La posizione assunta da ATS Brescia € stata altresi condivisa con il tavolo degli RPCT degli En-
ti Sanitari di Regione Lombardia.

A tutti gli altri Dirigenti continueranno ad applicarsi le disposizioni di cui agli articoli 41 e 15
del D.Lgs n. 33/2013.

L’estensione dell’obbligo di pubblicazione dei dati patrimoniali e reddituali ai Direttori di Di-
partimento come previsto da ANAC con Atto del Presidente fasc. URAV n. 4862/2023 del
08.11.2023 avverra, se del caso, in conformita alle indicazioni che Regione Lombardia forni-
ra a tutti gli enti sanitari

¢ La sentenza n. 20/19 ha dichiarato l'illegittimita costituzionale dell’articolo 14 comma 1bis del D.Lgs. n. 33/2013
per violazione dell’articolo 3 della Costituzione laddove prevede |'obbligo di pubblicare da parte della pubblica ammini-
strazione i dati reddituali e patrimoniali di cui all’articolo 14 comma 1 lett f dello stesso decreto per tutti i dirigenti
pubblici e non solo per quelli titolari di posizioni apicali nelle amministrazioni non statali (di cui all’articolo 19 commi 3
e 4 del D.Lgs. n. 165/2001).
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Con particolare riguardo all’art. 15 relativo alla pubblicazione dei dati dei consulenti e dei
collaboratori, si precisa che, stante la eterogeneita di detti incarichi, sono state individuati —
tenuto conto anche delle specifiche FAQ dellANAC, delle Delibere ANAC n. 566 del
05.06.2019 e n. 1014 del 23.10.2019 in riferimento ai legali domiciliatari— oltre alla fattispe-
cie rientranti nel campo di applicazione dell’art. 7 D.Lgs. 165/2001, gli incarichi legali, quelli
conferiti ai componenti del Collegio Sindacale e i commissari esterni membri di commissioni
concorsuali.

Gli incarichi di docenza non vengono considerati tra le tipologie di cui all’art. 15 in ragione
della formalizzazione di tali incarichi con determinazione dirigenziale che prevede il com-
penso secondo la vigente regolamentazione dell’Agenzia e che attesta la produzione, da
parte del docente incaricato, della dichiarazione in ordine all’assenza di conflitto di interessi.

Si richiama, sul punto, la Delibera ANAC n. 670 del 17.07.2019 che ha chiarito che la sanzio-
ne prevista dall’articolo 15 ha natura disciplinare; si richiama altresi la Delibera ANAC n.
1054 del 25.11.2020 che ha fornito una chiara interpretazione sui dati oggetto di pubblica-
zione e sull’esatto significato delle espressioni indicate nella norma cui & seguita una nota
esplicativa (prot. 0087192/21 del 02.09.2021).

Si assicura la pubblicazione delle informazioni e dei documenti in ordine a concessione di
sovvenzioni, contributi, sussidi e attribuzione di vantaggi economici a persone fisiche ed Enti
pubblici ai sensi degli artt. 26 e 27 del D.l.gs. 33/2013 in conformita alla Delibera ANAC n.
468 del 16.06.2021.

Si da atto che e stata correttamente implementata ed aggiornata la sottosezione “Interventi
straordinari e di emergenza” con i dati e le informazioni sulle erogazioni liberali relativi
all’emergenza COVID come previsto dall’art. 99 del D.L. 18/2020 e dai comunicati ANAC del
29.07.2020 e del 7.10.2020 (in tal senso delibera ORAC n. 24 del 13.12.2021).

Si richiama I’Atto del Presidente ANAC fasc URAV 03.10.2023 in ordine all’ambito di applica-
zione dell’articolo 19 del D.Lgs. n. 33/2013 relativo ai bandi di concorso ed alle graduatorie.
Al riguardo si conviene di omettere per gli idonei non vincitori i dati personali relativi a data
e luogo di nascita ed eventuali ulteriori elementi identificativi (ad eccezione del nome e del
cognome).

La Sezione Trasparenza contiene, anche in ragione del ruolo fondamentale che la trasparen-
za riveste quale misura di prevenzione della corruzione, nella sottosezione “Dati ulteriori”
altre informazioni da pubblicare.
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Si da atto che nei precedenti Piani era prevista la pubblicazione — nella sottosezione “Dati
ulteriori” — delle prove intermedie delle selezioni di personale. Tuttavia a seguito
dell’ordinanza del Garante Privacy del 3 settembre 2020 n. 154 (docweb n. 9468523) ¢ stata
eliminata dalla suddetta sotto sezione la pubblicazione di tali informazioni. Il Garante ha, in-
fatti, sanzionato un Comune per illecita diffusione di dati personali in quanto la pubblicazio-
ne delle prove intermedie (quindi di nominativi di candidati ammessi e non ammessi) non &
sorretta da alcun presupposto normativo. L'orientamento del Garante e stato confermato
anche dal successivo provvedimento n. 83 del 23.03.2023.

Gli obiettivi di trasparenza dovranno essere riportati, a cura del Direttore della SC Gestione
e Sviluppo delle Risorse Umane, nei Decreti di conferimento degli incarichi dirigenziali e nei
relativi contratti. Il mancato raggiungimento dei suddetti obiettivi determina responsabilita
dirigenziale e di cio si dovra tener conto ai fini del conferimento di incarichi successivi.

Viene garantita la trasmissione alla Direzione Generale Welfare, degli esiti delle attivita di
verifica sull’applicazione del D.Lgs. 33/2013 con cadenza semestrale come richiesto con nota
prot. G1.2019.002844 del 23.01.2019 con particolare attenzione, da parte delle ATS nel loro
ruolo di governance, al monitoraggio dei dati inerenti i tempi di attesa pubblicati sui siti del-
le ASST e delle altre strutture accreditate e a contratto nei limiti dell’applicabilita delle di-
sposizioni in tema di trasparenza (art. 41 c. 6 D.Lgs. 33/2013).

| dati oggetto di pubblicazione obbligatoria gia presenti sul sito web rimarranno pubblicati
sino alla scadenza del termine previsto.

Il succitato D.Lgs. n. 97/2016 ha, altresi, introdotto una nuova forma di accesso civico ai dati
pubblici, equivalente a quella che nei sistemi anglosassoni € definita come Freedom of In-
formation Act (FOIA) che — molto piu ampio di quello previsto dalla precedente formulazio-
ne e che, comunque, & confermato in riferimento ai documenti, informazioni e dati soggetti
a pubblicazione obbligatoria — riconosce a chiunque, indipendentemente dalla titolarita di
situazioni giuridiche rilevanti, I'accesso ai dati, alle informazioni e ai documenti detenuti dal-
le pubbliche amministrazioni, nel rispetto di limiti relativi alla tutela degli interessi pubblici e
privati e salvi i casi di segreto o di divieto di divulgazione previsti dall’ordinamento.

A tale ultimo riguardo & intervenuta ANAC che, con Delibera n. 1309 del 28.12.2016,
d’intesa con il Garante Privacy e acquisito il parere della Conferenza Unificata di cui
all’articolo 8 comma 1 del D.Lgs. n. 281/1997, ha adottato specifiche Linee Guida “recanti
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indicazioni operative ai fini della definizione delle esclusioni e dei limiti di cui all’articolo 5
comma 2 del D.Lgs. n. 33/2013".

L’Agenzia ha dato applicazione a tale nuovo istituto — denominato accesso civico generaliz-

zato - a partire dal 23.12.2016 (data stabilita dal legislatore per I'adeguamento al D.Lgs. n.
97/2016) anche attraverso la pubblicazione sul sito web di indicazioni, complete della relati-
va modulistica.

E stato inoltre adottato con Decreto D.G. n. 356 del 29.06.2017 un nuovo Regolamento ine-
rente sia I'accesso agli atti sia I'accesso civico. Tale Regolamento, che ha recepito altresi le
indicazioni della L. n. 24/2017 (c.d. Legge Gelli) con riguardo all’accesso alla documentazione
sanitaria, & stato da ultimo aggiornato con Decreto D.G. n. 729 del 12.12.2022.

Vengono pubblicati, con cadenza semestrale, nella sezione Amministrazione trasparente, i
Registri degli accessi con suddivisione tra accesso agli atti, accesso civico semplice e accesso
civico generalizzato.

Si garantisce - in osservanza al D.Lgs. 33/2013 letto in combinato disposto con il Regolamen-
to UE 2016/679 e con il D.Lgs. 196/2003, come novellato D.Lgs. 101/2018 - che la pubblica-
zione dei dati per finalita di trasparenza & effettuata sulla base di un idoneo presupposto
normativo ed avviene nel rispetto dei principi di liceita, correttezza, minimizzazione dei dati,
esattezza, limitazione della conservazione, riservatezza, adeguatezza/pertinenza, integrita.
Si assicura inoltre che vengono resi non intellegibili i dati personali non pertinenti o, se sen-
sibili o giudiziari, non indispensabili rispetto alle specifiche finalita di trasparenza della pub-
blicazione.

Verra assicurato il corretto assolvimento degli adempimenti conseguenti all’applicazione
della legge n. 124/2017, art. 125 e segg. (come modificata dal D.L. 34/2019 conv. in L.
58/19) in materia di obblighi informativi e di trasparenza delle erogazioni pubbliche. Cio nel-
la consapevolezza dei problemi applicativi di tale normativa rilevati anche in sede di Confe-
renza Stato-Regioni che ha auspicato, con atto 19/184/CR5a/Cl1 del 07/11/2019,
I'intervento di modifiche che potranno scaturire anche da incontri con ANAC.
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AZIONI DI COMUNICAZIONI CORRELATE AL PTPC

Il presente documento viene pubblicato, quale parte del PIAO, non oltre un mese
dall’adozione, sul sito web dell’Agenzia, nella Sezione Amministrazione Trasparente.

L’adozione del documento viene altresi comunicata dal Responsabile Anticorruzione a tutti i
dipendenti attraverso canali telematici e dal Servizio Gestione e Sviluppo delle Risorse Uma-
ne a tutti i collaboratori (non dipendenti).

Viene altresi comunicata al Collegio Sindacale ed al Nucleo di Valutazione delle Prestazioni.

Per i nuovi assunti il rispetto delle misure anticorruzione, unitamente al Codice di Compor-
tamento, nazionale e dell’Agenzia, viene inserito quale obbligo nel contratto individuale di
lavoro con specifico riferimento alle conseguenti responsabilita in caso di violazione. In tale
contratto si deve precisare che il documento, quale parte del PIAO, & pubblicato sul sito web
dell’Agenzia.

Il cittadino ha la possibilita di segnalare, tramite |'Ufficio Relazioni con il Pubblico, reclami
e/o le inadempienze rispetto alla pubblicazione dei dati richiesti dalla normativa, episodi di
cattiva amministrazione, di conflitto di interessi, di corruzione da parte dell’Agenzia. Tali
inadempienze vengono segnalate al Responsabile Anticorruzione.

Per far conoscere esempi di azioni eticamente e giuridicamente adeguate, oltre alla diffu-
sione all’esterno del Codice di Comportamento dei dipendenti dell’Agenzia, sono pubblicati
sul sito istituzionale gli esempi di dipendenti particolarmente apprezzati per il loro operato
segnalati attraverso la modalita dell’invio di elogi all’Ufficio Relazioni con il Pubblico.

La buona immagine dell’Agenzia e della sua attivita vengono tutelate principalmente attra-
verso la quotidiana realizzazione della rassegna stampa, che viene resa disponibile, attraver-
so I'Ufficio Stampa, a tutti i dipendenti. L'Ufficio Stampa segnala altresi ai responsabili di
struttura interventi sui media su temi che espongono I’Agenzia; a loro volta i responsabili di
struttura segnalano all’Ufficio Stampa informazioni comparse sui media che presentano
elementi divergenti rispetto alle attivita e alle posizioni espresse dall’Agenzia.

Nel 2024 verranno organizzate dalla Funzione di Gestione relazioni Interne ed Esterne in col-
laborazione con il Responsabile Anticorruzione giornate della trasparenza, rivolte in partico-
lare ai neoassunti, secondo quanto previsto dall’articolo 10 comma 6 del D.Lgs. n. 33/2013.
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LA RESPONSABILITA DEL RESPONSABILE DELLA PREVENZIONE DELLA CORRU-
ZIONE, DEI DIPENDENTI PER VIOLAZIONE DELLE MISURE DI PREVENZIONE,
DEI DIRIGENTI PER OMISSIONE TOTALE O PARZIALE O PER RITARDI NELLE
PUBBLICAZIONI PRESCRITTE

RESPONSABILITA DEL RESPONSABILE DELLA PREVENZIONE DELLA CORRUZIONE

A fronte dei compiti che la legge attribuisce al Responsabile dell’Anticorruzione sono previ-
ste significative responsabilita in caso di inadempimento:

- responsabilita dirigenziale, disciplinare e per danno erariale e all'immagine
dell’lamministrazione nel caso in cui all’interno della stessa sia stato commesso un
reato di corruzione accertato con sentenza passata in giudicato, salvo che provi de-
terminate circostanze come indicate nell’articolo 1 comma 12 della L. 190/2012

- responsabilita disciplinare per omesso controllo e dirigenziale in caso di ripetute vio-
lazioni delle misure di prevenzione, salvo che provi di aver comunicato agli uffici le
misure da adottare e le relative modalita e di aver vigilato sull’osservanza del Piano
(ora Sottosezione Rischi corruttivi e Trasparenza -articolo 1 comma 14 della L. n.
190/2012)

- responsabilita dirigenziale e per danno all'immagine dell’amministrazione nonché
valutazione ai fini corresponsione della retribuzione di risultato e del trattamento
accessorio del personale nei casi di inadempimento degli obblighi di pubblicazione
(totale o parziale) e di rifiuto, differimento, limitazione dell’accesso civico al di fuori
delle ipotesi previste dall’articolo 5bis del D.Lgs. n. 33/2013; tali responsabilita ven-
gono meno nel caso si provi che I'inadempimento & avvenuto per causa non imputa-
bile ai dirigenti coinvolti.

- applicazione di una sanzione amministrativa da parte di ANAC nel caso di omessa
adozione del Piano Anticorruzione (ora Sottosezione Rischi corruttivi e Trasparenza).

RESPONSABILITA DEI DIPENDENTI PER VIOLAZIONE DELLE MISURE DI PREVENZIONE

In caso di inosservanza delle misure di prevenzione € prevista, fatte salve diverse e ulteriori
forme di responsabilita, una responsabilita disciplinare dei dipendenti per la quale si rinvia
al Codice di Comportamento.

La mancata o parziale attuazione da parte dei dirigenti delle misure di prevenzione ¢ valuta-
ta ai fini della corresponsione della retribuzione di risultato e del trattamento accessorio del
personale.
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RESPONSABILITA DEI DIRIGENTI PER OMISSIONE TOTALE O PARZIALE O PER RITARDI NELLE
PUBBLICAZIONI PRESCRITTE E NEI CASI DI RIFIUTO, DIFFERIMENTO E LIMITAZIONE
DELL’ACCESSO CIVICO AL DI FUORI DELLE IPOTESI DI CUI ALL’ARTICOLO 5BIS DEL D.LGS. N.
33/2013

L'inadempimento degli obblighi di pubblicazione (totale o parziale) e il rifiuto, il differimen-
to, la limitazione dell’accesso civico al di fuori delle ipotesi previste dall’articolo 5bis del
D.Lgs. n. 33/2013, costituisce elemento di valutazione negativa della responsabilita dirigen-
ziale, eventuale causa di responsabilita per danno all'immagine dell’amministrazione e sono,
comunque, valutati ai fini della corresponsione della retribuzione di risultato e del tratta-
mento accessorio del personale.

Gli stessi possono, altresi, dar luogo a responsabilita disciplinare.

Le responsabilita sopra indicate vengono meno nel caso si provi che I'inadempimento e av-
venuto per causa non imputabile ai dirigenti coinvolti.

Sono, inoltre, fatte salve le specifiche sanzioni amministrative previste dall’articolo 47 del
D.Lgs. n. 33/2013 per le quali & competente ’ANAC nei confronti sia di chi non assolve a de-
terminati obblighi di comunicazione sia dei responsabili della mancata pubblicazione.
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Allegato "Mappatura dei processi”

AREA DI RISCHIO :raeta N. PROCEDIMENTO/PROCESSO RESPONSABILE

2g§£éifE§NE EFROGRESSIONE DEL A 1 |Concorsi e prove selettive (per assunzione di personale dipendente) Direttore SC Gestione e sviluppo delle Risorse Umane

IACQUISIZIONE E PROGRESSIONE DEL Conferimento incarichi di lavero autonomo (art. 7, comma 6 D.Lgs. n. i _ : : <o

PERSONALE A 2 165/01) Direttore SC Gestione e sviluppo delle Risorse Umane
-

‘:EIS';J;)?\ILZLI?NE E PROGRESSIONE DEL A 3 |Conferimento incarichi di Dirigenza di struttura semplice Direttore SC Gestione e sviluppo delle Risorse Umane

‘:(E:S‘SLJ(;?ILZI_ISNE o = S ISDEE A 4 |Conferimento incarichi di Dirigenza di struttura complessa Direttore SC Gestione e sviluppo delle Risorse Umane
g

2(E:§égifggmz EPROGRESSIONEDEL A 5 |Conferimento incarichi professionali di elevata specializzazione Direttore SC Gestione e sviluppo delle Risorse Umane

INCARICHI E NOMINE B 1 |Affidamento incarichi di docenza per corsi di formazione/aggiornamento |Direttore SC Gestione e sviluppo delle Risorse Umane

PROVVEDIMENTI AMPLIATIVI DELLA

SFERA GIURIDICA DEI DESTINATARI c 1 Certificazioni, licenze, nullaosta e autorizzazioni in campo veterinaric - |Direttore Dipartimento Veterinario e Sicurezza degli

PRIVI DI EFFETTO ECONOMICO DIRETTO Riconoscimento comunitario alimenti di origine animale

ED IMMEDIATO PER IL DESTINATARIO

PROVVEDIMENTI AMPLIATIVI DELLA

SFERA GIURIDICA DEI DESTINATARI c , |Certificati per I'esportazione di alimenti, bevande e materiali destinati al |Responsabile della Struttura Semplice Dipartimentale

PRIVI DI EFFETTO ECONOMICO DIRETTO ~ |contatto con gli alimenti, certificati di non commestibilita. Igiene Alimenti e Nutrizione (IAN)

ED IMMEDIATO PER IL DESTINATARIO

PROVVEDIMENTI AMPLIATIVI DELLA Istanze di riconoscimento per stabilimenti di produzione

SFERA GIURIDICA DEI DESTINATARI c 3 commercializzazione, deposito ecc. di additivi alimentari, aromi, enzimi, |Responsabile della Struttura Semplice Dipartimentale|

PRIVI DI EFFETTO ECONCMICO DIRETTO
ED IMMEDIATO PER IL DESTINATARIO

prodotti destinati a gruppi specifici di popolazione, integratori
alimentari, alimenti addizionati di vitamine e minerali, germoagli

Igiene Alimenti & Nutrizione {IAN)
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Allegato "Mappatura dei processi

Cat.

AREA DI RISCHIO P e, N.|PROCEDIMENTO/PROCESSO RESPONSABILE
PROVVEDIMENTL = AMPLIATIVI  DELLA Certificazioni, licenze, nulla osta e autorizzazioni in materia di
SFERA GIURIDICA DEI DESTINATARI c 4 |prevenzione "E ‘"iCuI'EZ’Za neqli ambienti di lavoro - Autorizzazione utilizzo Direttore SC Prevenzione e Sicurezza negli Ambienti
PRIVI DI EFFETTO ECONOMICO DIRETTO Das tossici " g di Lavoro (PSAL)
ED IMMEDIATO PER IL DESTINATARIO 9
PROVVEDIMENTI ~ AMPLIATIVI DELLA
SFERA GIURIDICA DEI DESTINATARI » - ) . L . . . .
PRIVI DI EFFETTO ECONOMICO DIRETTO C S |Autorizzazioni apertura (e Trasferimenti di titolarita) Direttore SC Farmaceutico
ED IMMEDIATO PER IL DESTINATARIO
PROVVEDIMENTI ~ AMPLIATIVI DELLA
SFERA GIURIDICA DEI DESTINATARI . )
PRIVI DI EFFETTO ECONOMICO DIRETTO C 6 |Vicende modificative farmacia Direttore SC Farmaceutico
ED IMMEDIATO PER IL DESTINATARIO
Autorizzazione e liquidazione di prestazioni sanitarie non Dipartimento per la Programmazione,
RAPPORTI CON I SOGGETTI EROGATORI D 1 : q pres Accreditamento, Acquisto delle Prestazioni Sanitarie e}
contrattualizzate (PMA)
Sociosanitarie
Direttore della SC Accreditamento delle Strutture
RAPPORTI CON I SOGGETTI EROGATORT D > Ver\ﬁc:_—) dei requisiti _sogg_ett_wl per_\a contrattazione e per |'abilitazione, 5;_3mtar|_e e 'Socmsan_\tar_\e )
accreditamento degli Enti erogatori Direttore della SC Programmazione e Acquisto delle
Prestazioni Sanitarie e Sociosanitarie
RAPPORTI CON I SOGGETTI EROGATORI £ 1 Autorizzazione/SCIA e accreditamento strutture sanitarie (e Direttore Struttura Complessa Autorizzazione
- ACCREDITAMENTO ISTITUZIONALE integrazioni/modifiche autorizzazione/accreditamento) Accreditamento Strutture Sanitarie e Sociosanitarie
RAPPORTI CON I SOGGETTI EROGATORI Autorizzazione e accreditamento delle strutture socio sanitarie (per Direttore Struttura Complessa Autorizzazione
E 2 |nuove autorizzazioni e/o accreditamenti o per modifiche/volture

— ACCREDITAMENTO ISTITUZIONALE

accreditamento)

Accreditamento Strutture Sanitarie e Sociosanitarie
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Allegato "Mappatura dei processi”

Cat.

AREA DI RISCHIO Aroa N.|PROCEDIMENTO/PROCESSO RESPONSABILE
RAPPORTI CON [ SOGGETTI EROGATORI £ ) O Direttore della struttura complessa Programmazione
— ACCORDI/CONTRATTI DI ATTIVITA' a P bt e Acquisto delle Prestazioni Sanitarie e Sociosanitarie
RAPPORTI CON I SOGGETTI EROGATORI
_ ACCORDI/CONTRATTI DI ATTIVITA' F 2 |Fatturazione diretta per prestazioni Sanitarie (Psichiatria e NPI) Direttore SC Percorsi di Cura e Assistenza
PEOVVERIMENIL ANt DDA Assegnazione contributi/sovvenzioni a seguito emanazione bando, a Direttore Dipartimento della Programmazione per
SPERA. GIURIDICA. DH  DESTINATANL G 1 |favore di Enti pubblici o privati di rilevanza sociale e/o per progetti I'Integrazione delle Prestazioni Sociosanitarie con
CON EFFETTO ECONOMICO DIRETTO ED e P perprod eyt
IMMEDIATO PER IL DESTINATARIO & q *
EROVVEDTMERTL AMELIAFIVE DELLS, Assegnazione contributi/sovvenzioni a seguito emanazione bando, a Direttore Dipartimento della Programmazione per
SFERA GIURIDICA DEL DESLINATARL G 2 |favore di persone fisiche di rilevanza sanitaria, socio-sanitaria e sociale |lI'Integrazione delle Prestazioni Sociosanitarie con
GOM ELFETTO ECONOMICD DIRELTOED ) n'\l‘ambitréa dJeII’Area della fragilita e dei biso 1'1i emergenti uellegfocraii
IMMEDIATO PER IL DESTINATARIO = 9 9 g HuetEs
ISPEZIONI E CONTROLLI H | 1 |Controllo ufficiale (in ambito veterinario) Diretiore Dipgrimentn Veternario/e:Sicurezza degl
alimenti di origine animale
[SPEZIONI E CONTROLLL H 2 Gestlm_nf: Emergenze epidemiche (ed eventuale erogazione indennita di Dl_rettorrs [_)lpa_rt_lment{_: Veterinario e Sicurezza degli
abbattimento) Alimenti di Origine Animale
[SPEZIONI E CONTROLLI H | 3 |controllo prestazioni sanitarie di ricovero Dietture:s Qualitd e Apprapraterzaidello
Prestazioni Sanitarie e Sociosanitarie
[SPEZIONI E CONTROLLI H | 4 |controllo prestazioni sanitarie ambulatoriali Direliure 56 Qualra sapgmpriatersd ell

Prestazioni Sanitarie e Sociosanitarie
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Allegato "Mappatura dei processi”

Cat

AREA DI RISCHIO Are; N.|PROCEDIMENTO/PROCESSO RESPONSABILE
Direttore SC Qualita e Appropriatezza delle
ISPEZIONI E CONTROLLI H & |Controllo di appropriatezza delle prestazioni socio sanitarie . I Q - pprop o
Prestazioni Sanitarie e Sociosanitarie
[SPEZIONI E CONTROLLI H 5 Contro.llo in ordine al m?nte|1|mento d_el requisiti di autorizzazione/ D|rettorr:.5C. Accreditamento Strutture Sanitarie
accreditamento delle strutture sanitarie Sociosanitarie
[SPEZIONI E CONTROLLI H 7 V\glle?rnza in ordine _al mantenimento de_l requisiti di o Direttore SC Accreditamento Strutture Sanitarie e
autorizzazione/accreditamento delle strutture socio-sanitarie Sociosanitarie
ISPEZIONI E CONTROLLI H 8 Vigilanza in cu:dlrje ai requisiti organizzativi e gestionali di autorizzazione Dlrettore.SC. Accreditamento Strutture Sanitarie e
delle udO Sociali Sociosanitarie
ISPEZIONI E CONTROLLI H 9 Vigilanza in ordine al mantenimento dei requisiti organizzativi e Direttore Accreditamento Strutture Sanitarie e

gestionali di autorizzazione delle UdO Sociali

Sociosanitarie

Controllo negli ambiti relativi alla sicurezza e salute sui luoghi di lavoro
ISPEZIONI E CONTROLLI H 10 |effettuati dal personale afferente alla Struttura Complessa Prevenzione
e Sicurezza negli Ambienti di Lavoro

Respaonsabile 5SS Rischi Lavorativi e Infortuni sul
Lavoro (SS IL), Responsabile SS Rischi Lavorativi e
Malattie Professionali (SS MP) e Direttore SC PSAL

Controllo negli ambiti relativi alla sicurezza alimentare da parte del

Responsabile della Struttura Semplice Dipartimentale

ISPEZIONI E CONTROLLI H 11 persor}ale della Struttura Semplice Dipartimentale Igiene Alimenti e Igiene Alimenti & Nutrizione (IAN)

Nutrizione (IAN)

Controllo negli ambienti di vita relativi all'lgiene e Sanita Pubblica ; _ . PR e :
ISPEZIONI E CONTROLLI H |12[effettuati dal personale della Struttura Complessa Igiene, Sanita Direttore SC Igiene, Sanita Pubblica, Salute

Pubblica, Salute-Ambiente

Ambiente

ISPEZIONI E CONTROLLI H 1

W

Controlli relativi alla attuazione del Regolamento REACH/CLP relativi
all’area di competenza SC PSAL

Direttore SC Prevenzione e Sicurezza negli Ambienti
di Lavoro (PSAL)

ISPEZIONI E CONTROLLI H 1

S

Controlle su farmacie

Direttore SC Farmaceutico
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Allegato "Mappatura dei processi”

Cat

AREA DI RISCHIO Areé N. PROCEDIMENTO/PROCESSO RESPONSABILE
ISPEZIONI E CONTROLLI H 15|Controlli contabili farmacia Direttore SC Farmaceutico
ISPEZIONI E CONTROLLI H 16 |Controlli sulle persone giuridiche di diritto privato ex articoli 23/25 c.c  [Referente Commissione di Controllo sulle Fondazioni
AFFARI LEGALI E CONTENZIOSO I 1 |Irrogazione Sanzioni Amministrative Direttore SC Affari Generali e Legali

gEESTéOENSEL 2%_;?MOET2RATE' DELLEl | 1 |Lasciti e donazioni Direttore SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale
CONTRATTI PUBBLICI M o1 ’;Ef_‘gggjggt'( Aﬁzz"ggﬂ'atpt:‘jg:gtba“zc'?Faew'fr‘i")o” per importo inferiore ad € | oo 5C Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale
CONTRATTI PUBBLICI M 2 |Contratti pubblici servizi e forniture - Fase programmazione Direttore SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale
CONTRATTI PUBBLICI M 3 |Contratti pubblici servizi e forniture - Fase progettazione della gara Direttore SC Gestione Acquisti € Tecnico Patrimoniale
CONTRATTI PUBBLICI M 4 |Contratti pubblici servizi e forniture - Fase Selezione del contraente Direttore SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale
CONTRATTI PUBBLICI M | 5 |Contratti pubblici servizi e forniture - Fase Aggiudicazione e stipula del o, 1o 5c Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale

contratto
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Allegato "Mappatura dei processi

Cat.

AREA DI RISCHIO P e, N.|PROCEDIMENTO/PROCESSO RESPONSABILE
CONTRATTI PUBBLICI M 6 |Contratti pubblici servizi e fomniture - Fase Esecuzione del contratto Direttore SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale
CONTRATTI PUBBLICI M 7 |Contratti pubblici servizi e forniture - Fase rendicontazione del contratto |Direttore SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale
CONTRATTI PUBBLICI M 8 [Contratti pubblici lavori - Fase programmazione Direttore SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale
CONTRATTI PUBBLICI M 9 |Contratti pubblici laveori - Fase progettazione della gara Direttore SC Gestione Acquisti € Tecnico Patrimoniale
CONTRATTI PUBBLICI M |10|Contratti pubblici laveri - Fase Selezione del contraente Direttore SC Gestione Acquisti € Tecnico Patrimoniale
CONTRATTI PUBBLICI M |11|Contratti pubblici lavori - Fase Aggiudicazione e stipula del contratto Direttore SC Gestione Acquisti € Tecnico Patrimoniale
CONTRATTI PUBBLICI M |12|Contratti pubblici lavori - Fase Esecuzione del contratto Direttore SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale
CONTRATTI PUBBLICI M | 13|Contratti pubblici lavori - Fase rendicontazione del contratto Direttore SC Gestione Acquisti e Tecnico Patrimoniale
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Allegato A
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TITOLD DEL PROCESST Concorsi & prove selettive (per

AREA Dt RISCHID
RESPONSABILTA" iparti e lezni
3 sarustura
E § DESCRIZIONE Descrizione: n ive i 3 i B personale
{g=nerale] inpat Sichiasia o nozunzions er sostituions di persoraie cessats o i fone cotazione cganics dotazions orERcE,
B outpet semnsions perszmsis
DESCRIDONE DEL PROCESSO [Fesi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHID ANALIS DEL AISCHID PONDERAZIONE
RECHID = FRIGATA
ey risk indicators
INERENTE
g m|w|a
i cigon Categoria Descriziane rischio g i ! 5| 5|8 b Livelo di | MISURE LLTERIOR!
[attiits bt i rischio specifico - " Fattori Abilitanti Mizure / Controlli 8 presidia del rischio Indicator rischic D& ATTUARE 2023 200y 2026
[MISURA DI RESOLAMENTAZIONE: ex " procedure o eamunzicne ATS
[ pisriticazions | Fcognitione g regoiamentazions
Pregizpasizions piang irigants . B 5 rischia di sattostime defle reak e EFTR gl2|s|als
T e IEiiE PPpOrLIRAD Strate e 2k = 3 |3 |comolessith e scersa chisrezze i3 g ili semo |mom necessane
assunzioni smminiztrative necezsits oi persansie 22 2
=iz narmative o rifesimenta:
3.2~ Onganizzazione & MISURA DI CONTROLLO: i vesifiche sulie lichinrazions verificste/r
sdeguata rpantizione el cichiarazion: sastitutive procotte o2 parte dei candidati Jrostitutive 2cquisites 10%
compiti inctor
esercizio proumgemo ed escusiva
pessiRa Rizorso alia Furzianari rischia di mancats Bl A 1 di'un pe g|1z2(z2 3 8| 2 [MisuRa 01 CONTROLLO: amenzn i e
SR : S o e T 2 2 g = aezmo i
msifts estzrmz armeminizerati pamenaiz crpemecpomiogivnuaice (2|2 E 2 B E o nmpatioiing « o cantitto i interessi [comares [sestiutive scquistes 0%
teo rapoort: di sarentess] per i componenti dells
mprasy i segretaria)
4.3 Drganizzazions = [MISURA D1 CONTROLL i fiche sl i
sdegiats fosritions gl ichinrazion: sastitutive procatte cs parte dei candidat [sostiutios acquiste 0%
compiti esercizin proungets ed escusive vingitori
S disstoric [Funzianar ST — B bidth di g alg
pessaini iz gradustorie [Funcionari rischio di LN : it di 8133388 Fr Py
esteme emministranivi peronzie o= gtz cipachiadionunics (3 (2 (2 (2|3 |2
Faggemo;
33 Organmmnione =
sdeglats fosritions gei
Gy rischio distrioizione carichi of . .
oo f inedesuntazn o aszerze ai SAFEE
1. Furzianari Ievara nen cosrenie can e 2|8 iz .
indizione concorss sy A ERNFA S o 325 4% nama  |non necessarie
emminiztragivi cancecenzs/capacita e |e|s @
professionas cel aersonsle
4.6~ Organizzazions & MISURA DI CONTROLL situszioni i =
sdeguata fipartizions dei i incompatisilita e cf confito di interessi {comaresi sostitutive acquisite= 10%
compiti rapoarts i perentez| peri componenti deliz
mpres § sagretaria)
o . MisuRa o1 ROTAZIONE: rotazione dl perzonsie
_— " L il _— SO protpetaied eecien. &l g 5| g [[rtzsione ces Szgretaric] in quanta per g3 s zpakcasions dei critert o rotazione
eazione procedure urzionari riod mancssshemanza s |||, [oemsresponasiith 6 un pracesa % F1 8 (3] 3|2 [component m rotazione & garantita case specificne oazzo |nonmecessare
seletive emmministranivi peronzie o2 pertecipochiadiunenico - (£ [ F (2 R
=ogzetto; i
MisURa 01 SEMPUFICADONE: inrormatizzazione gei
prace:s 205 s faze [0 intero orocediments| gestite in maniers
informatizzsts [ecoetto fae retative sl Fratocalio ed slis
farmaiizzaziane ces Decreti & delle Determinazioni gifgenzial]
4.2- Cnzanimazions & = = MisuRs o0 2 i i [rumer i inerenti prove concorsusk pubbicet
o sdeguat fizanisiens gei : : ESEVEIEIO oML sl escl = E 1 sit0 webynumera proveediment inenenti prove cancorsusli
i« Funzianari i rischio di mancats aitemanze o B itk g al2|2|z|e]2 = Sk .
7 & i el EO A £ L i EAR g ; g malizzeti EEEE fnon necessarie
percnie = parte i pochi o i un wnice: T(x(& &
zagzetto
4.3 Dranizzazions = MisURa D1 ConTROLLD: i vesifiche sute i
. X Funzisnari Bdegiata Aoanizione gei schia o mancata altemenza o | I AEE o cichiarazion: sastitutive procotte cs parte dei candidati |sostitutive scquisites 10%
Nomina vindtare e e comgii st EI I £ 5|3 |onete nazso |men necessaris
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DESCRIDIONE DEL PEOCESSO [Pesi) IDENTIFCAZIONE DEL RISCHIO ANALISI DEL RISCHIO 3
RECHID = FAIOAITA
IRERENTE
| mfe]|n]e
2 i B e e
gEett Categoris Dezcrizione rischia i E EIEIE(E(E|E Livefio di | MISURE ULTERIORI
fattavi attivith i rischio specifico £l El s Fattori Anilitanti Mizure / Controli = presicio del rischic Inicatori rischio D ATTUARE 024 02y | a0
4.8 Organizzazk 2 I GERE [MiSURA 1 CONTROLLO: rispesto ces termine di rumers sagnaesioni airautorita sostitutiva in casa oi ineria &i
. A sdeguata fipartizions dei . " R g canciusione del procedimento s2rsi dell'articnio 2 comma 3 bis legze 241/1350
predisposizions contratta  |Funzionari c rischio di te it i i 12 responzatiits di un processo
ingividuale amminiztretii o =

peroazie

e parte o pacts o o un unico
=ogzettn:

Medio

sass0

Bamso

Bassy

oazso

nom necessanie
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Eonferimento incarichi di lavoro autonome {art. 7, comma 6, DJlgs. N. 165/01)

AREA DI RISCHIO |ACOUISIZIONS & PROGRESSIONE DEL FERSONALE
ipart: Dipa Siniztrative, Amminizirati, ai Controbo & Gegii aTrar gEnersi & jegak
3 Struttura 5C Gestione & Sviuapo dele Rizome Umans
i Girettans 5C Gestions = Svikippa aeile Aizarse Umane
E DESCRIZIONE | procegimenta cescrive & fluszo di Evaro relativo ail'espetaments deile procecure finalizste 3 Conferimeanio G incaRch d Evoro sutnome
m (generaie] input [Fichiz=ta o attvazione incarichi livera profes=onali oa parte dzila Direziors Stratesics  Diretiod of Dipertimenta,
B sutput [Enivazions contratt ibea arotesionsi
‘DESCRIIONE DEL PROCESSO [Fesi] IDENTIFICAZIONE DEL RECHIO ANALS DELRISCHIO FONDERAZIONE
RISCHIO oy FRICATA’
INERENTE
g i 1 LIRS
H 4444
soggett che swolgona Eategaria Destrizione rischio i g il 5 &2 ) Uivello o | MISURE ULTERIOR!
Fasidi 2 attivita i rischio specifico E & Fattori Apditanti Misure / Controdii 8 presidio del rischio Ingicatori rischio DA ATTUARE 2026
1RA DI REGOL ssiztenza [2epicmions reg ione in eszere agh incanichi da
Istruttoria tacnic £ cure cele| regoements conferine
5 Sestiors = svinapo aziie i : sseroo prolungsto £d exchuzive
Rizarzs Umane perverticas e i [ietiocimencsmahemenanci |, | |, |aews responseniite siun proceszo | R R or nacesne
= passsii o iz e o wapartedipomisdiununica | ¥ |3 (33| 5)2 s
deiFeing aperto o ox = saggest;
necessario bando specifics
s rizchio cistrinuzione carichi o " .
.. Funzionaria A lavara non caerente con ie L ransl $1395 32
Emizsions bando [=dezuinta ripartizions dei KA |t [t |compstenze geiperanai=sdcetto [ ¥ | ¥ | 8 23 ; beszo  |monnecessaie
campiti SR » processi;
f [protessionali gel persanale
MZLIAA DI DISCIFLINA DEL CONFLITTO DI INTERESSL: | numero cichiarazion: werificate] numers cichiarezions
s i i gt 7%
inccimpatinilith = di conflitta di interecsi [zompres
: + izzmzione & e : & o |rapoort di parenteia) per i component cets
R T - P P 2|2 Ak ki e g "
; el aeguat R B8 3| 8|3 |commissione feompreso it segretaric) il |l
seietta i 34 persanaie 2 3
campiti
HHSURA DI REGOLAMENTAZIONE: ssizteraa
regeizmente sppicuions regoiameniazions in ezzave agi incasicni da
contesine
MIEURA DI REGOLAMENTAZIONE: esizenze icizions rep iome in essece agi incanicn a2
regoements contesine
PP : ssertEo prolungeio s eschisive
o 8- Orgenizzazions & — . T
; : s schio o e T it 3 a 5 g i 2 i 3 s
iz gradumtoce nzivaeria guate dpatitionsei [0 S PR |, |, |, gl eponatiiun proceo | g | § | €| § | § |  wesumaoicovmmoua: fine [numera verificata numers cichiarazioni I | -4
e o it persanalc i it practil traft o (s @ & @ | @ | @ e dichisrezioni sostnutive procatte e sostitutive acquisite= 10%
ogGte; [aratessionist: o cui ail'senco degliiane
MR DI CONTRDLLD: mentenimenta verficne | numero ichiarazion: werificate] numers Gichiarezions
zilie dicnismazioni sosttutive procatee oxi sostiutive acquisite= 10%
P— rizchin cistrinuziore carichi & — i arafassionist & cui sllsienco degi idans
|Decreto 0G| i ot (mvara ran cosrants con e A sy ‘“"”w"h' .i ala|g|als ey
iy e T s U il |t |t |competense oelperansizsncen | X 5 | & | 6| B | 8 wsusa o1 mraseansrcza:puoatsions sul wes s =
omp rutezzianali dei parzanalz o arvvediments & incarice niemers praveedimenti inarans i
pleablicati 2t sto wes/ nmers praveedimenti inerer
conferimento incarichi formaizati = 100%
E JAA DI CONTROLLO: rispetto cel termine 6 | numero cegnaiszion ail sutaria sosttudive in casa di inersia i
: riscriio cistribuzione carichi : : = i b L, z o
- 2 8- oeganizzaione = inadeguatecza o aszenza o 4 corchusiane csi procecimerto sensi aeilarticsia 2 comme 3 bis legme 241/4530
St P i imvora ran cosrente o e ! g8 i
2degunts rpartizions gei R L |t |t |compatenze e parzonaie snceto same |nonnecesse
= i ; AR AR ARAE
i erotezsionaii gel pemzanaie ]
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AREA DI RIECHID

ETIONE = PROGAESSIONE D

rafessianai gzl personsis

FESPONSASILITA' Dipartiments Amminist Amministrativa, o contralla = degli sffari genersii e wmi
3 g ‘Stratturs SC Gestione e Svituppo delle Risorse Umane
RE Dirsttore 5C Gestions = Sllpao dells Azarse Umane
E z DESCRIZIONE = [t ve il fluszo di delle proc=gure finslizzate 31 conferimento i incarichi di Girettare di Sruttura Sempice
(genarale] input | richieszs 0 parts delis direzions siratesicn oi coperiurs et strutturs sempics
B output |ingividusiane responsatile
DESCRIZIONE DEL FROCESSO [fasi) IDENTIFICATIONE DEL RISCRIO. ANALIS DEL RISCHID. PONDERATIONE
RISCHID ey v FRORTA"
INERENTE
I - |~ w|w| =
) Categorin Deserizions rischin a E g i i H ! i § tivello o | MISLRE ULTERIOR
Fasidi / i rischio specifico & = Fattos AbiStanti ‘Misure / Controlfi 3 igho def rischio fischio DA ATTUARE 2024 023
R s MISURA DI CONTROLLD: per strutiure. s=mplic mera incanich attrialit nel nis: izno o
pustiicasione i swiaionerma | L o3 - orgarizasions = M Frr e ppe—— ¥l els §qmr:":a_rize;n;tlme.-.q_m‘n--i'i;i!r e imsions A3l Sntegco S g .
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gistrazions stthv p incaric 4 - Qualith gel 2 it 1 sompatenzz gel parzanale sagsitn H 5o
i = proces
ST [MIURR DI SEMPLFICATIONE: informetizzezione dej [simeno uns faze (o intero procediment] gestite in maniers
mancsto rilascia nei tempt 1 " k Z . 7 o
inadegisterra o wrerza di HE process infarmatizzste [ccesto face relstive =l Bratacalia)
o " 54 - Cuniith cel 5 + " 2 gl gl 2| 2 d : i
Dirigents Medico  |3.1- Quaiita oel senv t (2 |a [competenzedei personale socetto | & | 8 33 = Basio nan necessarie
= proces
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DESCRITIONE DEL FROCESSO [rasi IDENTIFICAZIONE DEL RECHID AWALIS DEL RISCHIO Fon: NE
FISCHID = FRIDATA'
key risk indicators
INERENTE
a o) w|n] e
-! 2|2 222
scggetti che svolgona Categarin Destrizione rischio i 5 EE|E(B|E|B Livello o | MISURE ULTERIOR!
Fesigi Jastiv sttivita dirizchio Pl El & Fattori Apistanti Misure |/ Controdi s presidio del rischio ingicatori rizchio DA ATTUARE 2024 | 2w | 2o
WISURA DI SEMFLIFICATIONE: informetizsesions el |slmena urs face (3 intera procedimento) zestia in maniera
3 Dirigarns oo - |process informatizzsts [accetto fase reistiva =l Fratacalia)
Caricementa pagsmento el | 0, scxrse respansasiizza 3l al 8| 8| 2| & U ;
v P 51 Tt pag 2 HEIEIE: 2 Basso ran pecasarie
gectionals AL inteme; a| < a| & ==
g [=mministrativo
Rendicontazions as ettt DI TRASFARENZA: indicazions nelis nimers autorEzazion: con indicazons elie narme spect
N . le norme specifiche di riferiments [ di riferiments frumens satorizzadon fisscNts & Cura del S50
inagegustezme o menze i ¥
2 . 5.3 - Informativa interne eo : 2lele| 2|ala 1K = 100% :
Dirigente Medico/TPC rendicontazione ermatz. competenze del personalendeettn | 8 9] B B ) g Baszo non recessare
B estarmn o d|d(a)a %=
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Istanza di riconoscimento per stabilimenti di produzione commercializazions, deposito ecc. di additivi alimentari, aromi, enzimi, prodotti destinati a gruppi specifici di popolazions, integratori aimentari, aimenti

addizionati di vitamine e minerali, germogli.

AREA DI RISCHID FROVVEDIMENT] AMPLIATIV DELLA SFERA GIURIDICA DE| DESTINATAR PAIVI DI EFFETTO SCONOMICD DIRETT E0 IMMEDIATO FER IL DESTINATARA
| di lgizne = Sanitana
- Struttura Strutiure semaiice Dipertimentaie i & Nutrizione
2 i Semalics Digarimantais iiens Alimant & Nutrzions [LA4]
E i Fizescio atto oi ri iz itivo, per sttivits di produzions. i deposito e/ i gi specifiche tipoioge di procotti |sromi, ensimi, 1
- (genersis] input [ztarze di pare o2 presentare s SUAF territarizimente
E sutput [Fiizscin atto ai rizencsdiments [condisioneto /s definitvo]
DESCRIIONE DEL PROCESEO [rasi) IDENTIFICANIONE DEL RISCHIO AHALISI DEL RECHID. PONDERAZIONE
RISCHIO £ FRAOATA
s ey risk indicators
3 | a|mlw]afe
: . (P 3|3(3]3(3|3 _
zoggetti che srolgono| categoria Descrizione rischio 5 5|5 5|52 Livello di | MIURE ULTERIGRI
Fasidi Iattivits di rischic specifico £l El & Fattori Abitanti Miisure | Cantrolli dic ael rischic ingicazori rizchin. DA ATTUARE 24 | 23 [ 20
[tssuma DI izps termine di = # aifmutorith sastitutiva in casa i inerzia ai
; sersonmie precs in carics peria roigiments inzdeguatezs o axzenzs di EE g 5 |conciusione gat procedimenta sensi dellarticol 2 comema 3 bis legpe 244/1550
. s . G + s |a % ElE sz
Istenza cet'azienda PR 5.1 - Quaiita del senvizia gl peesiat - competenie del pezonaientestto £ | 3 | 2 B 8|2 sasso |nom necessane
: =i arocessi
MEURS DI REGOLAMENTAZIONE: esiztenza Tispetio protocodi tecnici
arctocalli tecnic
ezercizio projungats ed exclusive
L +.7 - Abuso o =/ comit 2
B incaricata ga e | AEUE0 S patent/eenfitic L [ |a R & § § 2|12|2 : - = smszo |nam necessare
dinteresse de parte di pochi o of un urict = [& & | % [ | = |MsURs DI DISOPLINA DEL CONFLITTO DUNTERESS! |numers seznalazion: parvencts dagii intaressati
somgetto: astensione per confitts oi interazs niemers diasncenti solieveti caa partedpazione ol
procecimento
[rsuma o1 indicaziane rese i con indicesione cete norme soecfiche
[=utorizzazioni delle norme specifiche of riferimento | of rifeimento /mumiro sutorizzazioni fiasciste s cura del 550
i - 1N = 100%
eventuaie ieniestn S — vericass pon canozcsnzm gzt |||, B R A A || §| |8 & eronsonmos courosiwmss: -
Fi————— e 3.1 - Competenze rorme soeciiche o S e e A1 2|52 |2 |estenzione aer conticta gi intaressi ste g 3 has. | [Remmerepe
=i processi ;S i phtes e
procecimento
AMEURE DI DISCFLINA DEL CONFLITTO DI INTERESSI: -snalazion: per 3
astenzione per confitto di interessi i zolievati cada ip al
e2erozio projungets ed eschusive procesiments
Effetbuni oo {: A 3.7 - abuso i ottt : : § lin dita di un &
HHassane SpralliogR ¥ Irap incaricato da TrC e ? |vatutasions non impariaie o [¢ |¢ |ENIROMSNIRSURpES ) S i i H smszo |non meoessare
prevista) rinteresce da parte df pochi o6 un urico AR MZURS DI ROTADONE rotazions del parzanale  |Ratasione of tutfi | tacnidi ceta preverzions ogni 3 anni con
=aggette: decorrenzs 31,12 20620 & termine 31 12.262% con rotaciane, &
norme, annusle del 20%
o : N i e e 8% [MEURA DI DISCPLINA DEL CONFLITTO DI INTERESSI: sxmeiszion pes I
e Mo ane g incaricata ga e [ | AUUE0 S PARTERANS | asiore non impariaie o |a [o |PeteresporsamliREiunpraceze | @0 % | 8| % | 8 | B |estensions per contitt di interessi i i i cxan partecipazione al saszm |nonmecessare
prescrizioni dinteresse da parte di pochi o & un unico =lala|s]|=]= i
[M5URA DI SEMPLIACATIONE: informatimazions dei |aimena une fase (g interc procecimenta] sestis in manier
o orocessi informatizzata [scoetio faze relativa al Pratocalia)
= m B il [ =
verifica prgamenta Tdp incaricato s TRC 1.1 - Gualith del zerizia Mancata sccertamenta L |3 |4 PR Eepansabiizazons i E 2|2 smza |nannecessaie
F intama; <<
MEURA DI SEMPLIFIC telematica s = tipoiagie sanche dati astems 2 0L 5 accese
e . inad; di 9t document! & proceciment e riutifzen cati,
Fichiests aaproval numbern | oy . - mancess rzaetio delie o e g jli| gl e )
e £ i, o sampatancs sal parranals sisetia AR AR e I L
5i araces:
MEURS DI RESOLAMENTAZICNE: esiztenza rispetto protocodl tecnici
Fredizansizions atts i SRR | R Evertine nan concscenza deiie e b '""“5"“5:? “‘""I"' HEER prosocoif fecic i _
canascimenta condisionata |0 IRcEricato ta A-Competenze BRI competenss el parsanale ssttn 34|8|8 msco [mon mecesserie
=i aracessi
MEURS DI CONTROLLD: rizp :termine di il mutarits sasthute in ct2a di inerzia 8
. = conciusione cal arocedimenta Wracticals 2 comma § bt legge 24371550
" % s . =g 4
Firma stto & riconescmento [CiFgents Madico Eventisie nan cancscenza delie b i p|R(2|E|pla E——
e i i 4.1~ Comastenze g 8 |8 [cEnpetepes e perkanie s ile|a|d|2 s i amszo
mpRe= s5URA DI DISCIFLINA DEL COMFLITTO DY INTERESS): i i catm a
estensione per contitta i interessi procecimenta
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DESCRIIONE DEL PROCESSO {tasi) IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALISI DEL RISCHIO FONDERATIONE
RIECHID frRO FRAGATA'
key risk ingicators
IRERERTE
a | r|m|w|®] e
-! AR IE
sogg=tti che svolgono Catzgarin Descrizions rischio i E EIE|E|EBIE Livefic di | MISURE ULTERIORT
Fasidi Jnttivits attiits g rischic specifics PlEl g Fattori ABitenti Misire | idin el rizchio Indicateri rischia DA ATTUARE 2028 | 2003 2026
MIURS DI SEMPLFICATIONE: informetizzazions del |aimena uns fase (0 inters procecimento| sestia in maniers
Rimscia Atto G arocessi informatizzats [sccetto fase reiztya =i Sratocalia)
reonascimenta congizionata L . mancatn risaets el v la o |meem resporsssitizasions HEEE —
srCSAperitamitzas [P o W SRR SR temaisticre B intems; 2lzl=]= FeasmnE
suss
e mrintrora ozl MIURA DI SEMPLIFICATIONE: informetizazions dei |aimeng Lma fase [0 inters procecimenta| gestita in maniera
Invio Ao diricorascmenzo | . & Eversuae ron cancscenza dene [ i R =|a|3| 8| 2|2 |processi informatizzets [=coetio fase reiativa 8l Frotocolio) ”
e Dirigents Medico .1~ Competenze R £ |¢ |¢ [|mempevenzeoel peranaie socene | 2 g g a5z ! Ll [non necesserie
=i aracas:
MZURS DI DISCFLINA DEL CONFLITTD DI INTEREZS: [ numero seznal verte dagli intereszat
2stensions per confitto oi interessi i solievssi cata pertecipezions al
£ . i procedimento
i ) =seria pralungets ed sschuive F
- B 4 dipoterafcontitto [ A seis responumtina i unprozesz | 2 | § | 8 8| 2| 2 }
sopriuaga per atta dp incaricata de TRC slutazions nar imparziale il L R e S5 |2| 2|2 |2 |vsvneoinoranone: romsicns selpersonsie | wstssans o it e cets preverione ogniSamnicon B [nen necessane
detinitrs; [ gecorrenze 3112 2020 & termine 33 122035 con roteziane. o
norma, anrusie del 205
MIURA DI DISCIFLINA DEL CONFLITTD Df INTEREZS!: | nsmers seznalazion: pervenute dagli intere st
tanzsione per confitto di interessi numers dinencenti solleveti cata partecipezione 2l
e2erozio projungets ed eschusive REAR
Evenituzle venstazione e 7~ Abuso o paters/ conti S AR ! itk i un proceszo | o 2 2
Do rap incaricatn g Trc |57 T AUE O pOtere/ContRD | s o imparzinle o [¢ |¢ |CESEICHRSSAREG o= 4 HEE £l2 amszo |nam necessaris
prescrizioni imterazss da partz di pochi o an unico 444 MISURA DI ROTADONE: rotasions def perzanale | Aateione o tUtti | tecnid ceda preverziane ogni S 2nni can
#oggesta: ecorrenzs 31.12 2620 £ termine 3412 2623 con rotazions, o
norma, annusie del 20%
MEURS DI SEMPLFICATIONE: informatazions dej |2imeng Lns fase [ interc procecimenta) gestia in manier
informatizzate [ccetto fase reiatve 8l Sratocaila)
i i = scar2 responsailizazicne zlalzlg 3
werifica pagamento. Tdp incaricato da TPC 3.1 - Qualits del se N S C -4 3 3 i £ Smzso non necessarie
= inteme; E 5
MIURA DI DISCFLINA DEL CONFLITTD Df INTEREZS): |nusmers seznalaTion: perveruts degli mperesat
astensione oer confiitto di interessi s i i solleveti oai partecipazions at
procecimento
- . nadezuaten zn o E
Predizaodzione Atto di s b Evarauzie ron conczotris geiie i e AN T R
- 2 i - Competenze i competenze del perronale ade: HEIE . ? 2 : s amszo |nam necessan
rianaciments condizicnata | ? rorme secitiche e A(4|= IRA DI AOTATIONE: rotazione dei personale’ | Rotazione ci tutti | t=cnid celn prevenzione ogni 3 anni con
prooes decormenzs 31.12.2020 & tarmine 34 12 2023 con ratazione. o
niorme, snrusie del 20%
MIURA DI DISCIFLINA DEL CONFLITTO D1 INTERESS: | numero seznalezion: perverate dazli
astensione oer confiitto di interessi s i i sollevet el partedp al
. 2 procecimento
§ - i . " nadezuaten e df :
Firma mito & canczomento [Giigente Madico [verusie non conczcenaa et |, [ [TOOCEEERAAEE S AR BT
condizionsta Aespanzaie rarme specitiche B SR R e | 3| = | % |wsuRs i AOTAZONE: rotazione gei persanale | Astesione of tutti tecni cala preverciane ogni 3 2ani con -
Sl processt 31.12.2020 & termine 31 12 2025 con rotezione, o
norme, snrusie del 20%
i M SHSURA DI SEMPLFICATIONE: informatimazions del |almens s face (o inters proce
riconascimenta definitive —_— o - manceto rizastis deiie scarza resporsabilizazions 2|88 8]ala == informatizzata (sccetio faze relativa al Pratacalia)
z Tdp incaricato da TFC - Quakita del servizio A L |2 |2 | 5 3 ELE non necessane
BOSA par il ramite del ; t=mistiche: inteme; s (& < (=
suas
MIURS DI REGOLAMENTAZIONE: esiztenza spetto protocodi tecnic
arotacalli tecnic
. . inageguten e i
Iniio Atto dificonasciments | = Evarauzie ron conczotris geiie i i) slzlzlzlale
Dirigents Madico - Competenze e £ |4 [8 |competenze gei persanaie ade: =5 ; ; 5|z smsze  |monnecessene
2 8i processi;
S e o A MEURS DI CONTROLLO: rispetto Gel termine i nemers sagnalazion all autorits sastitutya in caso di inerza @l
2 < groog 2 presa in carico per o svolgimenta B i g . s il 2 iz J
Aegiztrazions st Tapincaricata TPC |21 - Qualith del ses i T [t [2 |2 [cmpetence gel peronaie sgcens | £ 3188 B | ;| comhiEnne it proced S BN RCH o e 2 b e AR LN, sasso |nom necessare
’ rei temipi previsti 214 & (&=
=i arocessi
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PONDERAZIONE

DESCRINONE DEL PROCESSO [rasi) IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALISI DEL RISCHIO
FIECHIO key risk ingicators
IKERERTE
g M EIEIRIEIE
-E dlaagee
seggetti che svalgona| Categoria Descrizions rischin i = E|EZ(B|B|E(EB Livello di | MISURE ULTERIORI
Fasidi g rischio specifico f Els Fattori Abilitanti Misure [ i i rischio Indicatori rischio DA ATTUARE
. K MIEURA DI CONTROLLO: rispetto Gel termine di numers segnalazion all sutorits sastitutiva in caso di inerzia i
. . . . 5.3 - Informatia interna e . . inadeguatezza o assenza di 2|9 (8|8 el s [conusone cei procedimenta sensi gellarticalo 2 comma § biz legge 241/1550
Rendicontazions virigente Medico/TrC |*- rengicontazione errate 4 |2 |competenze el perzonaieagcents [ = | w | w2 [ 2| 5 seso |nom necessare

esterns. ai aroces: AlA &&=

FRIOATA

2028 2023
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in materia di prevenzione & sicurezza negli ambienti di lBvore - Autorizazione wtilizzo gas tossic

8 L
I8 Struthara SC Prevenzicns e Scureza o
8 E i Dirattors SC Frevensi e
o DESCRIZICNE Descriziane |Emizzx onice & Jutifzzolcep s tossgl
1] input | i pBs tosEg
E output Emizzions parere tecnico favorevoie/shy i
DESCRIZIONE DEL PROCESSO [fasi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHID ANALIS| DEL RIECHIO FONDERAZIONE
RISCHIO e ik FRAOAT
INERENTE
3 Ll K
81 3|92
soggetti che Categaria Descrizione rischio g B B2 Livelio di | MISURE ULTERIGRI
i svolgano artivith i rischio itice. Bls i iscni Ingicator rizchic DA ATTUARE ames | 2023 | 2oz
— - e — i R
ne del procediment s=nsi desFarticoln 2 comma 3 bis leggs 24241990
enaizsioni pervenie
Riscia iegata 272 necezzit & A K T~ [MISURA DI DISCPLINA DEL CONFLITTO DI INTERESSE Tecni givig
mesitorare revolizions trestamenta del rischia e/ st i cilittcs Mt enees e e e e} :
normativs [camunitaris, comtroni: in fase o anedst andri P T iz o T del P PzaL salievata dal
IstarzeCatmmiends ol fine cel riastin gl |oerSCRSAL nezionale & resionale] che incide vesificata s presza ol s o | o[PS B M SCPSA
sutorizzzzione sia 3 - Rizchio lesizitivg pernumercei aspettisdlergoie |1 |3 3 [ramminirezione simmoghste £ 15 | 2 $1%)4 Mesic  [non necesanie
uztoca/istiiizzo/depasita di gas tossici edico. Ingegners| i i it izt - trattn |la|a|= |z
richiedere sgriticatii fficacemiants attusti - strumenti (A IR S Ny rern.e- polon e
orramenti o sdeguament i contralio reletivi agl sventi ks, ity . iy |fime )
Carattere openstivo: rischios; deimety £ proce i ety
misUR AZIONE: izzazions gei [in [ |
procezi
_ R ___ [MISURA D1 REGOLAMENT AZIGNE: exztenza [Fizpetta ae: protocalk teis
L2 SCFrevesiane & Sicuresis pagi Amaiznt [——
o Lewars |52 P3AL) eoaminate ke stena L ——
prodorte daie aiends trasmette 2 iy e
dncumentmione oerverutn 2 comi pee e
::E'": i’“ﬁ“‘;i‘:“"‘.: .ﬂfﬂs-c“;'u“- et s ki R O S MIsURA Dt veromi 24 defln commizsiane a3 eventusie vesomie of
= i = ia presicizts aces: ischio &/ ceta iz s compieti oe ri reistive rorme/
| successivamente. se del casa, ia “ gz pammente 8 TatemeIn fe] tihic el iz porme ifiche :zli di isF zione i
S S Sl b qualith delle 2itiith svote 2 o8 controti in faze di sz andra | o pesious
zapraiiungs. conmzsions sa . ) sani eraget, con conzeguenti wetaospem | lolalslg], 2ccertamenta) slevati = 100% )
i ke B e e 5.4 - Quaith ol sarvitia rpsrcussions int=mini sz |1 (3 |3 [remminisrecione smo gt (£ |8 | 5[0 (3|2 i e
e TP narsin fines con ¥ stancard predizposti - me soprettatto == =
pasitive, genera i rilascio del parere pdsms R £ R e
favarsimis rilscis ca ATS. Divermments, = = z A - Sme,
Joy £ReTE e deiragenci. n particotars el ey 4
indicazioni/ prescrizioni/richieste di e & i S
s e 2 raze gi coiruaigimenta osi
oo o e ettt fne N et e
OprEiuoEn L o della Commissione Tecnica
i definire i parers = Peventuse
sutonizzzzon
[MIZURA D TRASPARENZE: Incicaziane saeaficne
P " P = izt i me i finzciste 8 curs cel
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Controlio & effettusto {per gii aspetti g s the vl s o|ala
oo i | L o P ; F 2 g 2
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AREA DI RISCHIO

interne) con conseguente
esa0zimiane o contenziosi,
c2rion & canni repuamzionali

dells normatia o riferiments;

5 il ita sostitutiva in caso di inerzia ai

[ntssuma DI O termine gi

-
conciuziane et procedimenta

| sensi deiliartical 2 comma 5 biz legge 241/1550

g Strutturn
g § [Birettars 5¢ Farmaceuticn
g DESCRIZIONE [Sitoriziasone siieoertrs dins farmaca Laiorrasions a3 snree =0 2terctars una farmsca & rilsoets con p imants o parte et sutorits senitaa o |aTs) e 3
E £ (g=nersie] i et visita izoettiva da p it= Commizsions casiznate s sansi dellat 50 lezze 33/2008
B ingut i=tarze
sutput Froveacimants 2 scoazimanta/izetts in casa o carnzs gl regusiE-
DESCRIIONE DEL PROCESSO [ TOERTIFICAZIONE DEL RISCHID ANALS! DEL RSCHD FONDERAZIONE
FISCHID — PRoRTA”
ey risk ingicators
INERENTE
F ||| e|a]|w
: e 3|8 d|4(4/4|4|4 :
s0ggetti che svalgono Descriziane rischio I RAR Livello di | MISURE ULTERIOR
Fasi o processofattivits specitico £ E Eattori Abitanti ingicateri rischio D ATTUARE 2020 | 023 | 20w
2 F— ;
+ zasthutive scquisite = 40% [can weritiche 100% in
11 Fischia 3 cantigus nese ; jcni
BazEiaith e vengang campiLt
atti contrari afe pormative in
icazions iztanza di aperturs STAFE 5C 21 {con vigare [z tarie, nzianali | scarsa responsapilizazions G818 & & & |umuns 0 AECOLAMENTAZIONE: x regianale &/ e s e
nuovs farmaca FARMACEUTICO  (nazignase = ocale regionak. locali o disposizioni intema; ald|d| a2 a regonsizo ATz
interme] can conzszusnts
espasizione 8 contemioz MIEURA DI SEMPLFICATIONE: acoesso telematico s |numers = tipoiogis sanche dati ssteme = 016 5 scoece
sanzicni = danri reputasionaii. a8t cocumenti = procecimienti e riuifzin csti, | [impastibile concscenza a arior]
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MIURA DI DISCIFLINA DEL CONFLITTO DY
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) ) [ discrio 5 conrigurs neis numera dipencenti solisvs ceta pertecipaziane ol
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b s [possitiith che wengano camaiuti :
izpattics praventive in oo, z ¥ R DI DISCIPLINA DEL COMPLITTO DI INTERESSI:
; 2 att cortrar ate rarmative in B : S : s o . o
convocesione commizzane | ez, i g o s b i o |8 gi| | g (s m s otegitecon e, || el o e )
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ispezione pravertive = sus N aiiz rarmacie
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scquisizicrs 8 programma i 3 -
5 eza0siziane & contenzicsi, : = i oy
gestians cocumentaie : 2 5 MTURA DI SEMPUFICADIONE: informatizazions gei [aimeang une fase (0inters proceciments| gestie in maniers
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arocsssi infarmatizstn [ecctio fase reitiva &l Frotocailo ec alie
= gzl
i iscnio si canigura nelie
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AREA DI RISCHIO

L2 SFERA GIUSIDICA DEI DESTINATAR FAIVI O EFFETTO ECONCMICD DIR)

g Struttura
g § [Birettars 5¢ Famaceuticn

g DESCRIZIONE [Vicente madifizats Conzeguits 0 =prie =2 szercitars Tattuith di farmacis £ onere per il 7 Farmacis on o e 2 A=, il camibic o drettore, | ;
E & (gznersis] z armac & e macizinali SOF eo OTC. LscF ica prowvede i pr i i

B ingut i=tarze

sutput Froveecimento g sccogimento/igettn in a0 & carenaa el requiit
DESCRIIONE DEL FROCESSO [rasi TDENTIFICAZIONE DEL RISCHID ANALIS! DEL ASCHID FONDERADONE
P PRIDRITA"
ey rick ingicators

Fas di proceseo fattivith

FRE e

specifica

[Probab St
pmpaga

nide. 1
Ingie. 2
e
dic.
dic.

ndic &

Miisire [ Controdli = presidio del rischic

Ricesiors itanzs medients
scgaisizions delia

documentasione compietn al

sratocallo ganerale ereris
# sivvio verifics compratiezzs
istruttoria

2.1 - Normativa [camunitaria,

rscioraie = iocaie|

i rizenia 5i canfigure nelis
poszinii

8kt contrari afie normative in

igars [comuritariz, nasionsi

resioras, iocii o dispasizioni
interns] con conzeguents
esposzione & contenaiosi,

scar=2 recponsanilizazions

aasn

MEURA DI SEMPLFICATIONE: informatizazions dei

arocessi

MISURA DI REGOLAMENTAZIONE: regmiamentazione

regionaie o ATS

MEURA DI CONTROLLO: mantenimento & verifiche

simeng ure faze (o intero procecimento] gestita in maniers
informatizsta [eccetto face relstive =1 Pratocalio ed alis

nzservenza regalamenta/i regranale £/o deilAgenze

 dichisrazioni sostitutive acquisite= 10% [con veritiche 100% in

2023 2023

adozione provwediments
definitve.

=anzions @ canni repuzzionali sue sostini pare cesi #d ozl
teresat
[M=URA DI SEMPLRICATIONE: accessotelsmatico = [numero = tipoiagie Danche dati esteme a cui s ccece

i rizzhiin =i canfigars nelis

2.1 i
nezionase = fecaie)

vigore [comuritarie, nadonsil

resiora#, iocaii o dispasizioni
interre) con conseguente

2nsion = canni repimzionaii

itth che vengana comgiuti

eccessiva regolamentazione.
compiessith & scarsa chisrezza
dells normativa of riferimento;

o
e

Hasmso

Bassa
258

s

2t cacument e pracesimenti & riutiszzn osd,
documenti = procedimenti

[impazsitiie canescenza s arior]

nismers araveediment autorizzston pubobeati sul sita

MEURA DI g feazicne dei
imenti sul sito wen

p i formalizzati = 100%

| numero seznalezioni ail sutorita sastitutiva in caso di inerzia ai

MISURA DI CONTROLLD: rispes ine di
cenciuzsione cel aracedimerto

2 comema 9 bis legge 241/1550
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R.APPOATI CON 50

AREA DI RISCHIO

DS5I006

W0 NS0

Diperti per Ia Programmazicne, Acquisto cee Prestazioni Sanitarie
Struttura Struttira comalesss Frogrammazione e Acquisto celle Prestazioni Sanitarie e Sociozsnitarie
i i ‘struttum comalessa Frog & Acquisto defie Prestasioni Senitarie & Sociosanitarie

DESCRIZIONE 2naiizi deiia ricriasts = [ [ ran preventies oein AT |p mszisits| Richiasts & mvepiuat integrazion = Imsmissione =5ito Sells velutians. & eguita
(genersie] i getn trasmizsions del ione attectants Favvenuts erogazicne della prestations, smissione geiorine izzazione 2k liguidasi sisttronica tramite NSO.
input Ficriesta c= parte dedn coppia @ poter sffettusre i i i regione
output Cicio o liguidszii ine i liguidars s fatture i B i
‘DESCRIZIONE DEL PROCESSO frasi TDENTIFICAZIONE DEL RISCHID ANALS| DEL RSO0 FORDERADIONE
RISCHID — PRIORTTA"
ey risk ingicators
INERENTE
F -~ |
: LR 444484 et
soggetti che seolgong Descrizione rischio 5 E|E ik Livello di | MISURE ULTERIORS
Fasi di processo/attivits specifics £ E = Enttori Abitanti Misire [ Controfli = presidio del rischic ingicatori rizchia DA ATTUARE 2028 | ampy | ao2s
MESURA DI CONTROLL: rizp rrine di gnalazion: all‘sutorits sostitative in Caso i inerza &i
Vautnzione deda i conciusione ot procedimenta | sensi deiliartical 2 comma 5 biz legge 241/1550
com moquisizione g
eventusle documentazione  |Operatori S
ntegrativeeseguita defla [progremmasionee |, s s iy ecemssivn resolementaziane. 3 als|s )
chizzma 2 i z |2 |2 |compsessits 2 scarma enisrezzs £ | £ Smsa  |Non necessarie
- G e Gocumenti net fascicolo " e X ==
mail{PEC o2 parts della = delis normative o riterimento;
coppie di poter effettuare  |Socicsanitarie
prestazion sanitsrie nan
contrattugizzate:
MISURA DI CONTROLLO: verifiche cefie numers dickiarazioni soztituties verificats | numers
Vaastazions of merito dells - o aradetts dagi - ichi sasthutive acquisite = 105
i Programmazicne = .
richieza « deta b s prowedimento non conforme |, [ |, 2|8z = " .
i FrpR e rispetto ajle evidenze st HEILILISS i PR
- e i el nommetive of riterimento;
trazmizzions et R
sociozaniterie
[Mz=URS DI CONTROLLD: verifiche sebs niemerc dichiarazioni sostitutive verificate | numers
mancarzn di misure di trattaments o prs i chiarasions sostastve acquisite = 10%
4 e} rischin &/c controsi: in fase i
Operatori 5= i
verificn deiin i - S e slals MEURA DI CONTROLLO: validazions prei per i=1o0%
z 5 5.4 = Fammiinisirazions shno gin st oz : i :
dails & |3 |z . B B iz fattrazions elsttonio a Momn S
L ants precézpost - ma sogrttutto EAEAE == 0 k=
= EXTE efficacemente attunti - strumenti
socozenitarie = s %
i controlia relatiyi sgk sventi
rischéazi;
MISURA DI SEMPLFICATIONE: informatizzazione dei |numero ondini emessi tramite NSO
aperatari =2 arocsssi slettoniche Fquidats = 100%
Creazione dellordine = B st IO _. s
g S szessia regoiementazians slelalelz]z :
acquisto delle i i ol qoinaene C R P - = g3 8|2|% Basza  [nonnecessare
e e Prestazioni Sanitarie & dells normativa o riterimento;
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AREA DI RISCHIO

RAFSORTI CON S0GEETTI EROGATORI

‘Verifica dei requisiti soggettivi per la contrattazione e per I'abilitazione, accreditamento degli Enti erogatori

RESFONSABILTA! Dipariments per i Frogammezion St Fredaon Sanfare & Soncsntane
i E Stratturs Strstin compiesss Accreditamel Sanitaris ¢ Soqosanitarie & SUULTE compless FrogETmATone & AU = Socasmnitie
& i Dirshioes el Stratiurs camalessa Arestements delle Srutture Senitate itarie = i trithurs comalessa Frog + Acquizt deie Frectazion 5 Sagomnins
E!E DESCROONE Verifice el requisi soggetiv previsd caia normativa vgants par la one & per Fabiin R —— itmertn, con i suaporta oo commentazione memT i R ———
gm {gererae] Descrisione
B input Contrali JufiSic per i cortretazions & cu istanze ox parte dellEnte per [acoregitamenta
cutput Tiione o Contratti = Attestasane eita oele wenfichs oer acoreditamerts
DESCRIZIONE DEL PROCESSG [fas IDENTIFICATIONE DELRSCHID ANALS! DEL mISCHID. PONDERADIONE
RISCHID e FRACHITA
ey risk indicators
INERENTE
a wlalmelnle
i 2 .! Pl e B e
s0ggetti che svoigona Cotegoris Descrizions fischic iz EIE(E(F|E ! LiveSa di | MISURE LLTERIDR!
Fasiai fattivity atrivith i rischic specifica el = Fettori Abitnti Wtisure / Controll a presidio sl rizchic. indicatori riscnio | DA ATTUARE 624
Cirestors SC Acesiamenta
strutture Sanitarie =
acquissiane e analizi delle “tane = reistive
jani/ o [strutture e o | — ) )
= » & : . o |vmestezione cei recuisiti non 2 iarment ; g .
52 #rog . 2.1 - Hormetive [comunitaris, i s SIOEE L e Laa. 21y 2| 2| o |weuma o conmmowo: verifine sune sostitutive .
i i g ; oerente conquintoprevistn (2 (2 e compessmescmonerems | 3 | 4| £ 8 [ 2] 2 VTR MR AEe P et Bama  |Nonnecessade
P EATEE =i fi = ¥ siia normativa di riferimento. i normativa di iferimento: = + p ol stitutive smpisite= 1
saritarie Sacio sanitarie con
irizrative
ceiiz Segretars o
Sizarimento
cirestors SCAcesiamenta
Acquistians cele peceszarie
integraziani, anche da Enti | ! vstutazione e requisiti ran sccessive ragaiamantasions. = zsiina Dt SEMPLACATIONE: accesss telematico ®
i e srogrammezone « EEe— : ¥ 1 2 : g glele | ! 3 = A el y ; o ;
ters {Truraie, Procurm, |27 2 cosrents conquarto preizto. 1 |3 compestie s sz | § 5|5 | 5| £ |oet consmenti e procediment e rivciizo duti,  |numera e tipalagie nencne datiasteme s cuisi accede Bama  |Nonnecesade
i : quizic catie restezin|documentais 2 e " Eneiptiis ila A = e,
scc| o Benche dnt el itz normativa di riterimenta. delin normative di riferimento; document: & procecimenti
! . |seritarie sacio sanitarie con
specfiche fTeizmaca ). | S
1 supporte mmiristrativ
ceiiz Segretars o
zizarimanta
A O SEMPLFCAZIONE: i faze (3 intera imenta] gect
Sirettore SC Acoedimments arces formatizzats [socettn fac rmtive 2l protociio eg sl
strutture SaniRarie = tormaizzaions cei decrati]
Sociosanitarie e retative
; strutture semaici = diret : :
antestmzione delresito et |FTUE NPLS # RO N —— sccesive regolamentazione 1 ; . e X .
verifiche ¢ poione s [ u";s_ou_em;_‘m‘: 2.2 - Dispecizions interne e ks i 1 |3 |5 [compiessta e scarse cnisrezze alg ,§ g 3| f wem——“ W ey et SCEIP A PR “""\:"“D EBazzo  [Nonmecessacie.
prowediment conseguenti |20 o P o / mumsna provvedimenti putorizzston formalizzsti = 100
zaritarie sacio senitarie cn
cuppers amminErEe
2elin Segreteria o
Sisartimenta
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AREA DI RISCHIO

R.APPOATI CON 50

ERQGATORI

CREDITAMENTO ISTITLZ!

Diperti

per Ia Programmazicne, Accrediamentn, Acquist

Frastazioni Sanitarie =

g Sruttura Stutiis Comate: Senite =
a § 50 oo Strutiiee Sanitane
g TESCRIZIONE 2 seguita o Sore ditstancs g parts = verificn ool s recuisit vz ism PR i« saottanca | conzeguent pr AT oo ai esitn, ecc )
E & (gznersis] i
B ingut (=tarzs i sarte cairErae par = ctrutturs interasats
autput icari cecreta 06 iment itfiaa
DESCRIIONE DEL PROCESSO [ras TOENTIFICAZIONE DEL RISCHID WAL DEL ASCR0 FONGERADONE
FISCHID —— FRaATa
ey risk ingicators
INERENTE
F | a|m|e]|afe
: e LR 444484 :
s0ggetti che svolgonn Bescriziane rischio k: |55 5| &2 Livello di | MISURE ULTERIOR
Fas di processofattivits speciticn £ E = Eattori Abitanti Misure / Controsi 2 presidio del riscnic riscnio | DA ATTUARE 2004 | aoa | a0m
MIURA DI CONTROLLD: fizp rminedi|arzenaa segnaiazioni s Sremns
acquisisione delfizanzs,  [Operatori afferenti conciuziane oel aracedimenta zensi cevarticols 2 comma 3 biz legge 2411550
verfi Sprocesaii, (s Ss i SR e B sceess segolamentaziane. a2l gl ale
5! £ 3 3 it e s r [t [t |compiessita  scarse cnirezza S g g '§ x5 ELE ton necessane
srogrammazicne verfiche.  [Vigimnza Strutturs | [CUTERITE ) delis normativa & ritsimenta: :
sanitarie
MISURR DI CONTROLLD: mantenimento verifiche | numero dichiarazion; sasitutive verificate/numers
zulie dichinrazioni sostitutive prodotte deagi dichiaraions sostiutive arquisite = 10%
nterezzati
gaiations pes h
[MEEURA DI DISCIPLINA DEL CONPLITTO DIINTERESSI: i i zallevsti a2ia pertedpasione ol
Ere— 2stensions oer confita of interessi procecimentn
e - == o
fica oei passesio Z mincatn rizpetts dispositio ) i 4 TR mero werif e
s A e | ol iy P P P A — (5|83 £ | 2 |wsunapipiscruna e conmo nusmers werifiche requisiti i i
requrE vigiianza strutnice nto dei corument LAEAEAE NTERESSIattvith svalte in forma code giale con Ez=guite con equipe /rumens verifiche req)
b =quipe musidizciplinare ; e accredi i
squipe presantisl 311 squipe
[\2EURS DI AOTATONE: rotazions gl persanale 1 |prezent al 3243 2024 con intarveruts variasions nefla
componerte per eguipe oz = zni} i niieno i =
MU DI TRASF ARENEA BUBRicanions sl 5to | REmErs proveadiment SLiorssior, RCareimmentn pusticat
Y e wea 15 iments mitorizzntors,
3 _ gt . acereditament fomiizzati= 100%
Adosione degl ot oa = i B scessiua regaiamentszions A I
; 4 4 ; i : 4 e i g|5|8|8 ] ; N e
guenti (decrsaaTs,  [aca R s sncsta ipettanormatin o |2 o |compasith esaacniemn | 218 | 2] 2 nsmer srovesdiment autorizzstor, accreciamento comaiest (3559 an mecezsar
Smumiezne dh oo, Foe Ve st T MOXRE I IR enmEnie: MISURA DI TRASFARENZA iterimento nel prowe. | g rifarimenti aie reintive norme/numers praveedimenti
Farane 2utarizzatoria norme i riteimenta : . i formalizzati = 100%
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Autorizzazione e accreditamento delle strutture sodo sanitarie {per nuove autorizzazioni efo acoreditamenti o per modifiche fvolture acaeditamento)

AREA DI RISCHIO RAPPOATI CON 506 EROGATOR — ACCREDTAMENTD ISTTUZIONALE
Diperti per Is Programmagione, Accrediamentn, ACquisto cete Prestagion Sanitarie &
g Struttura struttrs comae: iz editament Surutturs Saniterie « Socasantars
38 i 50 oo i Strutiiee Sanitane & Zoc
RE DESCRIZIONE 2 seguito o p ore ditstanzs i parte v i varfics oeip Ep— i fe.ie douute § iani = soottanc | consaguent ps i o AT, comuni i esito, ecc )
£z (gznersie) :
B ingut (=tarzs i sarte cairErae par = ctrutturs interasats
sutput icesi ecreto DG ATS - imenti diffida
‘DESCRIZIONE DEL PROCESSO frasi TDENTIFICAZIONE DEL RISCHID ANALS| DEL RSO0 FORDERADIONE
RISCHID oy PRIORTTA"
INERENTE
i oo ol =
: LR 444484 et
soggetti che seolgong Descrizione rischio 5 AR R A Livello di | MISURE ULTERIORS
Fasi di processo/attivits specifico ? E [ Fattori Abistanti ‘Misure [ Controili s presidio del rischic ingicatori rischio DA ATTUARE 2024 2023 2026
MESURA DI CONTROLL: rizp rrine di snalazion: all sutorits sostRatva in casa di inersa &
conciusione ot procedimenta | sensi deiliartical 2 comma 5 biz legge 241/1550
3 :: Operatori afterenti
et N
Nerien 4 o fcoecitamentas  |23-Agemueieme Mancats trasmisicne di akcuni S FIEAEE =
msegrasiane & . i e b i i ey Faceie 2 |t [t [compiessits e scarsa chisrezz 3 2188 (5|& ELE Hon necessane
- diine: i dncumentsis i i 1 a
progremmazicne ver: S dells normetive o ritesimento;
Sodai
MEURA DI CO0f 2 i verificne
suile gichiarazioni sostitutive prodotte dagi dichisrazioni sostitutive acquisite =10%
imteressati
Tusmero segnalaTion? perverte dagliinteresiat
MISURA DI DISCIPLINA DEL CONFLITTD D4 TERESSI: | mumerc dipencenti sofievati caln partetipazione al
Operatari afterenti [2stenzione per confiitto i interessi procedimento
e 55
verfim eelpsseno s Acoedmmentne |l Ll mancets sspetie izpeaiinizut | ||| 2|8 |8| 8|2z [weursoinsoruns oe conmmro o numera verifiche recuiitif avtorzezione saeredtmmentn. | |
requisiti Vigilanze Strutturs trattamento dei sonumenti A ld | 8| 8|2 | = |wrenmsiatits svane in o conegiae con 5 equipe | mmer T
Sacinsaniteria « equips musidiscipinare sutorizzazions = sccreditsments asaguits = 100%
Sodal
Tusmerc squips presentisi 3142.2045/numers squipe
MISURA DI AOTATIONE: rotazione dei personale (1  |presenti sl 32 12 2004 con intervenuts varisions nella
compenerte per equipe oz 5 2nni) camposiziane i simeno o 1 memaro = 100%
MEZURA DI - pubofcaione sl sits | numers proveediment sutoriazator. accreciements punbiicst
Operatori sfferenti wea 51t 5t wenrismers praveediment autorizzatori,
adozions gegi ani - oo eccessiva rezoismentazione. et e itz =
conseguenti[deceta 4TS, ooComENOE |3 4-Normatin joomunitanie, |\ vy et soemetin 1 |3 [8|aompiessth £ scnrsa eniseerea IR 2 TR : Zaza |Nomnecessanie
b atir Tt vigilanze Strutture  [nazionate e Iocaie} : AR £ & ,a ,a & | = [ ¥ [Mz=URA DI TRASPARENZA: riferimento nelprowe.  [numers pravesdiment] autorizzmon, acorediamenta camaplesi
comumicazione df esit, ecc) O f delis normative o ritesimento; it e i3 k i : i
Sodozeniterie = zutarizzatario norme  rifesimento i riferimenti sie relative norme/nimers proveedimenti
Sodai i e i to izzati
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R.AFPOATI CON | 50

AOGATORI

Diperti

per Ia Programmaticne, Accrediamentn, Acquisto

CCORDYCONTRATTI D8 ATTIVIT,

[struttirs comaleszs Fragrammasione e Acquisto cetie Srestezioni Senitarie & Sociozaniaris

- ione e Acquisto defie Frestasioni Senitarie & Sociosanitarie

IE

[ei=als
IO INOGDSI0

[Fres aropaste di buszet. com £ Ent erozatorie oer racaui Srectazion saritaris & sosiozaritar
(genersie] |Fiezoie di Sistama = incicazioni regicnai
|Cantratai zottasorin & rencicortazions = Regicne
DESCRITIONE DEL PROCESSO [Fasi] \DENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALISI DEL RISCHID FONDERATIONE
mrmfe|n]e
- £ 8(8(4(4)4 o
Bescrisions rischio i|s|s(=| 5|2 Livello di | MUSURE ULTERIOR!
Fasidi 2 specifico Fattori Abiitanti Misure | dio del rischio ingicator rischig DA ATTUARE
NLMErS CoNATatE Zatesitt el rispetin cels tamp
si i contratti ritti = 100%
= cme i e i i contatti
ropors izt s e W e e T
prope = 2T cutget per Ente & pertiociogia o - ) S 3188 ola
delle Regpis di Sistema & doate : = compiessit & scarsa chizrezza ¥ g g x5 ELE Han necezans
> prestazione rispetto alle i |4 |
delia normstia vigante = g delia noemetive o riterimento;
e f indicazion regionali
condivizsions con Aegions 'D
MISURA DI CONTROLLD: valioasions preimine's | numers arovesdiment validazions preliminere irviatim
: propasts di assegnazione rizorse ca pAME Ltfic resione faumern provvedimenti vadcazione prefminare
Negoziazione con i Man conformith nel cascolo det z : i : e
TrmRE Y i sccaszie regaiamentazians et | | F2gionsii compatenti uideti ca Regione = 100%
eragatori pubalici & privati budget per Ente e per tipoiogia o 2lale
e abiett TR, & complessith & scarsa chisrezz 'a 'a FIESE smsza Hon necessarie
A R delia normative o riferiments;
inicazicni regionaii
cefinita ZotcaoTitt pel rizpetio cel tampistic
dei contratti si contrati = 100%
R A e sezessioa regommentazians 2 § )
Yo s : i complessith = scarsa chisrezza msza [Won necessarie
sattoscrizione sei contratt rispetto aile evidenze 2 s -
selis normative o riteriments;
MESURA DI SEMPLIFICATIONE: informetizazions ds] [simena uive fase (0intero procecimento] sestia in meniers
arocessi informatizzats [ccetio fase relatya =i Frotocalio ed el
formalizzazione cei Decret)
Rzpertorio dei contratti 7 = sccessive regnlamentazione,
: A £ 8 errare materizie nel caricaments MEAETE a
sattnscritti « rendicantazione 8 g Sasza.  |Mom mecessarie
Lol i 4 el coraratta Sy =la|a|a =
ei relativi dati = Regiore gella noemetive o riferiments;
MZURA DI CONTROLLO: mantenimento verifichs | numera dichiarazion] sastitutiee werificate/numers
zulie dichinrazioni sostitutive prodotte deagi dichiararions sostiutive acquisite = 10%
nteressats
IR DI SEMPLFICATIONE: accessotelematico s |numerc = tipoiogie Danche dati esteme = cuisi accace
. ? anti, cocuments & pracecimenti « riutiizzo ceti,
Gestione degf < . X % z
FEbone A contestezions of inacempienzs documenti = aracedimenti lBasza  |Mom necessarie
contrattuali

cararatiuaie

MIURA DI TRASFARENZA: pubsfeazione sul sito
[wea

riemero decriti i presa Cutta resstivi s contrett sottoserin
puabliceti neda ralativa sevione s st wen

de: i'-\suaiu.'rumeu decreti di press oetto Telativi i contratti
sottascritti = 100%
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AREA DI RISCHIO

R.AFPOATI CON | 50

zanitaric.

sficacemants sttuati- strumenti
i contralio relativi agé sventi
rischiosi;

|Er oeiia Prog; rinteg
g Struttura 5C Percors o Cura e Assistenzs
38 [Birettars 5c Percorsi di Cumm e Azsiztenzs
RE DESCRIZIONE 4557 invia ac ATS ricrests o autorirazions sinseriments G paziants GresGans in SETUCTArs i poichistria NPLA UBiCets fuce Mot non 8 Coniratts o UATS varificn i = utarizan Promage. ssncans ST = alla Struttura
E & (gznersis] z 1475 procece quing ol pag ser il over fprestezoni erogate.
B ingut sropesta i i ' i s2rutturs psichistrica/NFI fuon smbito ran & contratto o fuce Regone
sutput P = przamento et prastsioni i ricovers sragme
‘DESCRIZIONE DEL PROCESSO frasi TDENTIFICAZIONE DEL RISCHID ANALS| DEL RSO0 FORDERADIONE
RISCHID e FRAOATA
i ey risk ingicators
Categoria Descrizione rischio
girischio specifica % § g i el e ] Bl e
| soggetti che svalgonc| £ Elw g i i g g E Livelic di | MEISURE ULTERIORT
Fasidi fmtti Fattori Abiitanti Misure [ & chi ingicatosi rischin DA ATTUARE 2023 2026
mancanza di mizure di trattsments.
e rischin &/ controti: in faze di
Preseninzione ad ATS delis =nalisi ancrd verificeto s= presso
. % o =i propasts nop conforme alle P e . Y
propasta i ficoverain [Farzonsie azsT 2 Moyt | ot | o p it | oo | | a2 F (B (2|8 T Pe—
=ttt pctialNp)  |extenno S ATS nazionale e lacle) ey precizansti - ma soprattutta “lalala|=|=
fuori ambito o fiuari Regione efficacemerite sttuati - strumenti
i contralla relstivi agh sverti
rischiasi;
mancanza di mizure di trattaments.
ek rischio &/o contros
Personsie del L =nalisi ancrd verit s
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i sulf efficacia/efficients del seocess Btem efosulla oo ik s
Finanaiecia e Contabim
Vererinact uMficisie ferente
’ 5, con Regine Lomberdia),
[rend aReglone [ sl 5C Sarvaa Pubisi 2.3 - mfrmathes Interma e f Misura &
et T i iy RS | e i i moclith ¢ conteni, comparticolary - |1 (3 |3 |esesplenertmscarsacriacns || H (0 (38| 8 ik tasSmloteen kot et ool
i i e TWerfoneirtes il correrierra del datl eccoamicl & soita mormatton inttarmenssy | B | 3 | & |2 | 2| B [proctssi nfore i Ml
vendicomarione Lagge 246/88 sa per | fless per il
coflnsesiacsents emuniiario
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TITOLD DEL PROCESS0

AREA DI RISCHIO isFEnoN £ ConTRO!
Diperti per 12 Frogrammazions, Acquisto ceie Frestaoni Senitarie =
g Strutturs 5C qualits i tazicni Sanitarie = Socazanitarie
a § i |Diretars 52 Qurite = Aproaristesss asiie restazion: Sanitare & Sociozanfarie
g DESCRIZIONE Cantrolio prapr elie preztzion i sErutbure Ut ate scoraditate a iriche ozpadal: amoz ol prana contrall o 8 seguito 0i sazraiasane anche tramite sopralivoga
E & (gznersis] i
B ingut Frogrammazione annusie delie sttvits | fone Fiana dei Contralli & pisrficazions procaciments dutfice |
sutput [verbais =/o comuricazions ssita verifics - Sventusi i
‘DESCRIZIONE DEL PROCESSO frasi TDENTIFICAZIONE DEL RISCHID. ANALE| DEL SO0, FONDERADIONE
RISCHIO — FRAORTA]
ey risk ingicators
INERENTE
F |~
: e LR 4444 et
soggetti che swolgono Descriziane rischin 5 |5 Livello di | MISURE ULTERIORT
Fasi i processo/attivits specifica £ E = Eattori Abistanti +idic del rischic ingicateri rizehia A ATTUARE 2024 | 2023 | 20
£ i Fino Controdi numers prowvedimenti of aporovazions & modifics piang
tivazians seim verifica cantrall formalizzati / numers proweciment i spprovezions
bmse gt Piang controlfi, 258 55 Quaiita = z _ 7 it = mougifica piaro comtros pUDDECAT Sl ita WeD = 100%
2 S e : ron rispetta cezd adempiment] | scar=2 responsanilizazicne 2lR2(R| 2oz -
oiteri \porops cene 5 E O O % |5 |u|8|2 Zasza  [non necessane
E i narmativi intema; L4 ] ==
cmpionemento = Sanitaris
estrazione ced campione i Ricovera
WTURA DI DISCIFLINA DEL CONFLITTO D1 INTERESS!, | numers segnalazion prveruts dngii inteness
ione per confitto oi interessi numers dinencent solievasi c2da partecipazione 2l
procecimentn
MIURA DI DISCIFLINA DEL CONFLITTO D IHTERESSI:
s Personsie aerente zetivith svoie in tarma colegize (=g nismers sccessi per controlk eseguits as equips / numera
Contraba & verifica > wif g E gy
b 20 55 Qusita e X izcipiinare] sccessialie struttars peri contros cartelle diniche = 100%
o 5 piE 4.7~ Anuso i patere/contitta : g
- appropriatezzs ces [vaiutazione non imparizie : |3 [a 3 Zasza  [nonnecessane
Tiratte: 8 peibiope o ik Prection Sanitarie o (@ MIURA DI ROTAZIONE:
remiots; i Fipomier ratszione cei persorals 1 components per equipe squipe presential 311
a5 3 2nri] prezant | 3£ 13,2024 con intervenuts vari
comaezizions oi simens & & memars = 100%
MEURA DI REGOLAMENTAZIONE: LU0 MOG=ha | Numers verteii con LHiize modei Sancare numers veroal
stanaare o vernaie =messi =100%
Fersonmis sferents ot 2
B esercizin profungato ed ssciusive
Fitascia veroaie e/o Pl |47~ snuso o poterejoonriten [sens respanzasiit giun o o |5 [nedeguen cinsione censcururs | 21 2 (2] 5| @ g MIEURA DI SEMPLAICATIONS: acoess0 telemation s [ numers = tipoiagie ssnche dati ssteme = o 5 scoece k
comunicasione esita verifica. [\FRITRTSR O oo eacessa da parte di pochi o diun [ delis legait; i a £ | = |ast, cocument = procecimenti « riutizzo cati, a0
T (- Socumenti= aracediment’
di Ricavera
= Legaline)
Fersonme adterente 4 contestazions elevet o zensi gelis legzz . semestre g fferimants | numere verbali slevet £ nan pagati
adozione eventuaie 22 55 Quaith e s : e g 585/1384 non pagatt (7t stre di riferimento = 100%
i d aege |12 RECH economico- incata registrasioneincasza |1 |a |a |7 responssbilizazone 3(8|8| 5|22 [rocetiments sansianetorio xpecreto o TR gl| e
- finanziaria inteme; & (& &&= | = |s5z/202)
i 1
i ficovera
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TITOLD DL PROCESSD. ‘Controlio prestazioni sanitarie ambulatorial

AREA DI RISCHIO |SFEICNI E CONTRO!
pipanti per Is Programmazions, Acquisto ceie Frastasioni Senitarie &
a Strutturs 5C qualits i tazicni Sanitarie = Socazanitarie
i [Directare 5 Quaite = Anprogristezss delie Prestezion: Sanitarie & Socicsannarie
E Cantratio ceira g aeiie oni i erogate dalle st = =ditate & contratta subs base del piara control o & sexuity ai icne anche
- (genersie] input |Frosrammazians arnuais ceiie stivits (prac fane Fiano dei Contrafli| = parificasiane pr dutficio / sex;
B output |vernaie = i it varitics - sz
DESCRIIONE DEL PROCESEO [fasi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALISI DEL RIECHID. FONDERATIONE
FISCHIO = FRIGATA
Key risk indicators
INERENTE
s - w
. s LR £14)4(4(4[4 el
zomg 5 Categaria Descrivions rischin 5 i|ls|s[s|=|2 Livello di | MISURE ULTERIORS
Fasdi i di rischio. specitico £ = Fattori Abiitanti Misure § i » presidio del rischic ingicatesi rischis 04 ATTUSRE 026
Fiona Corrcdi |numer pravesdiment G sparouzzions £ modfice pianc
R cantrali formalizzat | numers prowvediment di approvezione
base el Bieng controlii, 2t 55 Qusith = 8 programmazione = . 5o : = modifica piana ontros pubbicat sul sita wea = 100%
e el il il ot et b L N N HHEERE —
s > A raormativi intems; (& (a|a|2=
P PP B
MEURS DI DIECIFLINA DEL CONFLITTO DI INTERESSI: e dagi interesat
2stensione per confitto i intaressi i i ollevati cata partecipezione &l
procecimento
MRS DI DISCIFLINA DEL CONFLITTO D1 INTERESS1:
. Ferzoneie serents 2 . PR i f . !
Contrakia & varifice e [=ttivita suoita in farma collegizie (equioe [nusmero accessi per controlf eseguiti de equipe / numen
. .o [eesauine : 5 s i : . e~ 4
A AR . P e X X & S seecmura | 2 (2 | 2] B sciplinare] sccessi alle struttare peri controf cartelle diniche = 100% i
s paroprinteszs e %7 ARUSS S PITR/ERIS \icre mon imparine o [a [z [ToEEECEumecHoRe ) § FAEARAE: Zamza [nennecessaris
tramits s i ainteresse . b
remots " Senitane MESURA DI AOTAZONE:
Amboitoring rateziane cei o (L companerte per equipe quipe presentiar 3112 2013/rumero squips
agni 3 nni] prasant sl 34 12 2004 con intarveruts varissions nell
comaosizione gi aimeno o £ memarg = 100%
MEURA DI REGOLAMENTAZIONE: tiliio modela | numero verbali con wiilizze modello stangers/numera veroali
stzndard o vernale emesti =100%
Ferzomsie smecente .
g ez2rcizio protungata ed escusivo
Filascia verssle /o R 2.7 - ause o patere/confitts [sese respansasiiia gi i 3 ifusione delis curura | § ] 5 |MiEURA DI SEMPLFICATIONE: ocesso teismation 8 |numers & tipciagie Denche dati exteme 8 i E accece §
t o |sparopristerzacene [ = P E O B g|£] s 50T 5 ¥ Basss [non mecessarie
comunicaziane esita veritica. | T2 PR intaresa procesza da parte di pocki o diun | & | = | = |det, coumenti e procecimenti e riutiizzo cati,
TSRO ricn sogzetio documenti = pracediment
ambuiatociak
MRS DI CONTROLLD; verifice semestraie veroall | numerc veroeli trasmessi & 5C AMfar Genersii = Lesali nel
P S —— i contestazione elevet =i sensi delia legze . semestre gi fferimenta /[ numers verbali elevat & nan pazati
daf it i 2 55 it = - i i 585/1281 non pageti [Rir. Azgoimento nel semestre di riferimento = 100%
: H ene |13 Fises ssanamice- O L L L e 218|8| 8|8 |a |sreceaimenta sansanatorio ex pecrets o | [
i TECT R finansiaria intems; =& & | &2 amamy
Sanitariz = 2022
amousetoriei
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TITOLD DEL PROCESS0
AREA DI RISCHIO

|SFEDONI E CONTRO!

‘Controdlo di appropriaterza defie prestazioni socio sanitarie

pipanti per Is Programmazions, Acquisto ceie Frestasioni Senitarie &
a g Struttura Dipartit per grammazi; , ACquisto i Sanitarie &
[Direstars 5 Quaite = Anprogristerss delie Srestezion: Sanitare & Socicsannarie
E 3 Cantratio ceira deiie practasion & Ssne Unith SOtrerts Sociocanitarie pLDBiche & private accreditsts 8 corirati tramite 'asame dai Fasas suis iomseputn e arche tramite =
- (genersie] input |Frosrammazians annuais ceile snivits | iziane Fiang dai Contrafii} = B fane pr mento Sutticic / sesnalatione
g output |varsaie e ita varitics Eventuale accerte: i
DESCRIIONE DEL PROCESEO [fasi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALISI DEL RIECHID. FONDERAZIONE
FISCHIO SR FRIGATA
INERENTE
s w m|m|e|o|
. LR £14)4(4(4[4 el
zomg 5 categaria Descrivions rischin 5 i|ls|s[s|=|2 Livello di | MISURE ULTERIORS
Fasdi i di rischio. specitico £ E = Fattori Abiitanti Misure § i » presidio del rischic ingicatesi rischis DA ATTUARE 026
Fiona Corrcdi |numer pravesdiment G sparouzzions £ modfice pianc
Ferzomsle aferante cantrali formalizzat | numers prowvediment di approvezione
e i 20 55 Quaith e T, . = madifica plans sontroi pubBcat sul sita wad = 100%
: A1-g grammazions _ -
base o Piang controliia g |F0CE e - | alanifizasicne / fizagniziane 3 |5 [FETmEewmbNime Bla|8 8oz Basza [mon mecessare
n Prestazioni celie Unita| o z intema; Al|8|&|%|=
segnaiazions aelie appartunica strategiche
MRS DI DISCIFLINA DEL CONFLITTD DI INTERESSI: | namers segnalazions pervenats dagll mteresat
|astenzione per confitto di interessi numero dipencenti solievati cala partedpaziane al
procecimenta
MEURA DI DISCIFLINA DEL CONFLITTO D1 INTERESSI:
Fersonae amerante R ) e - —— .
e i 2t suaits in forma collegisie (equi numero sccezsi per contralk esegiiti g equipe / numero
veritics o Fasas tramite | Aporopei cefie |27~ Abuso of patere A i inagesuan ctusione getiecutura [ 2 | 2 | 2| 8| o | 2 miT) oot d ik Sk .
zopraauozooin remato Frestazion’ cesie Units|dinteresse R Mo el G R ElalEEI=(= Rkl | |PeemesmS
prilog g2 =& = z £
domerts WA e z Z i
iy 0 ratisians cei passonse (4 companenas par aquipe | numers squipe presensiz 3112 "
ogni 3 2nni] present a1 3212 2024 con intervenuts varis
comaosizione df aimens o 1 memoro = 100%
[MZURA DI AEEOLAMENTAZICNE: Wiilizzo modela | numerc werbail can uilizzo modella stancerg/numera verball
Ferzonsle aferante ztzndard o vernaie emes
T 20 55 Qusith & esarcizio profungatn =d asciusive:
comimizasiane etitn yaritice. | PRTEFBEmSCEIE |27 2busn o paters/confittn [ceie rezpansasiita diun 3 |3 [mecegen srrusions dens cutura | 2 g g 2 [MIBSURA DI SEMPLRICAZIONE: accesso telsmatico s |numers < tipotagie benche dati ssteme-a cuisi pccece ey
"~ |Prestazioni cese Unita|dintarasse [processa da paste di pocki o diun [~ dells legmith; Tlala = |dati; documenti & procecimenti e riutiizzo oati,
omert unico soggetza [documenti = racediments
sodicsaniterie
MIURS DI CONTROLLD: verifics semesireie verbali | numero veroeli trasmessi ¢ 5C AMfari Genersii = Lezaii nel
PEvsmcie, milryte, i contestezions elevati o zensi delis legze . semestre di fiferimenta | numerc verosli slevati = nan pagti
Adorions eventunie T D srosa - [583/1381 non pagati {Rit. Regoemients ne: semestre oi rirsrimenta = 100%
; paropiaterzs cete [1.2-Ricnio v eimvecineinaiss - |y |5 |o [remeresoecssiimstone | 319 |8 | B[ 2| 2 |oaceciments msomstoro s oo 6 b |loaae
viglezione/sanzione e = = | |eazranzz)
Totrerta
|sodiosanitarie
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AREA DI RISCHIO isFEzioNI E conTRO)
Dipeti ger I Programmatione, Acquistn ceie Prestedont Senitarie =
3 g Strutturn SC Accreditamenta Sirutturs Seniteris e Socisariare
i Girettors 5C
E a |\_'!riﬁne = - =i requisiti & sutorizasionel: Siiim Daze el pisno contro o 8 segste a1 ior= snche tramite
m lgenersie] npurt F mazione annuie Aelle attiits {precisposzione Fiand del Contrali} & b one procegimenis Surice | sesnamicns
B output |verbaie /o comunicezions ssita vertics - Sventusie ditfids/accertementa
DESCRIIONE DEL PROCESSO [F2si] \DENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALS| DEL ASCHID FONDERAZIONE
FSCRID T oA
INERENTE
2 o[ o
. LR g|8(4|4(4|2 el
- g g ek v E El8|8(%(%2 el
Fasdi i di rischio. specitico £ E = Fattori Abiitanti Misure § i » presidio del rischic ingicatesi rischis DA ATTUARE 026
P Piano Coron|numere rareAiTent G sporeveons £ mesiics e
attivazione dele verifica suta 2m 55 1.41- Erata arag o : ||l & m""m:’w_'?"'ui“" Ume e o L
T R r ¢ [ pettn ceg: p s |5 cne HEIFE IR = modifica piana contras pubbicat sul sita wea = 10 NERR| —
R intema; &(d(aal=|=<
o vigihraa strutuee -
smnitarie
MiSURA DI DISCIFLINA DEL CONPLITT D INTERESSI: oré p s a6
[astensiors per contitta i interass niemers dissncenti sofieveti cada partedipasione ol
procedmenta
MZSURA DI DISCIFLINA DEL COMPLITT DI INTERESSE:
|=ttivith svaita in forma collezia®e {equs; i per controlf it do equipe / numero
NEHis e iR m"::, :r:mm [ musinizcipiinars) F access: il inutbure per i controti cartete ciniche = 400%
sooratiuogn Bel | mentn e |7 ADUSD OF paterefoonfittD | imparsinie o |2 [5 [medegeess cttusions dets cuturs YRR g -E ) e
s I dells ety i|4)a [MZURA DI ROTAZIONE:
T o sanitarie rotmziane cxip [4 companents per squipe quipe prasentiel 3122 2015 /rumerc squipe
azri 3 anei] presential 31 12 2024 con intervenuts variezions nella
camposizione di aimano d £ memaro
MIURA DI REGOLAMENTAZIGNE: Liilizz modela | nmero verbali con Ciilizzn modsila stancerd/numera veroall
tandara ci verbale emesi =100%
MIURA DI SEMPLFICATIONE: accesso telematico ® [ numers & tipoagie Sanche dati estame 8 cui 5 accece
aat, documenti & proceciment e riutifzzo cati,
Ferzanaie afferente accumenti & pracediment
werifica documentad in sede e esercizio P'D'J"EH_W £c esciusive
3, Accreditamenta e |37 - 4050 i poters/confitto, |Ceferespanzaniftagivn |, |, |, [indeguets sitfusione detis cuturs | & | 8 | 81 2 | 2 | 2 |MsURA DI DISCIPLINA DEL CONFUTTO 04 INTERSSS: |numero segnatasion: perverute a P E—
v, e [oemicia i et o pecl e = B & | = | 2 |estensione per conitto di nteres i i zollevsti Cafa partecn
SR unice zagzetia procadmentn
MESURA DI DISCIFLIN DEL COMPLITTO DI INTERESSI:
it suaita in farme catiginie (23
mustidisciplinare] nismers sccess per controlf Ssegut e equips / rumer
Bcoessialle strutture per i controli cartefls diniche = 200%
MIURA DI CONTROLLD; werifice semacirae veroali |numerc verball trasmessi & 5 AMfan Gerersii = Legali nai
e — i comtestazione eievet =i szni delis lsgge . semestr di fiferimenta [ numers varisii sievst £ nan pagati
Skt Cstie . 522/1381 non pagst [Air. Regzamento nei zemestre di riferimenta = 100%
diffics/catastazions Accresitamenta e |12 Rischis sconcemica- mancets registrazione incazze. |1 (3 (5 | eRorsaniimazons HEIEE £ | 2 [procesimenta sanzianstorio ex pecreta D& o necessarie
Viciagane/zanzions e L e LaL Sk <22/2022)
sanitaria
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AREA DI RISCHIO |SFEDONI E CONTRO!

pipanti per Is Programmazions, Acquisto ceie Frestasioni Senitarie &
3 g Struttura 5C Accreditaments Srutture Sanitarie & Sociosaritarie
i [Direttare sc AccredRamenta struttere iz = Sod
E a |\_'!riﬁng = 2 =i i ot i sustm base Sel pisne controli o 8 segutn i =ncre wramise
- (genersie] input & maziane annusis delle attvits | Fiang dei Contrafii} = B ione pr mento Jutticic / seznalatione
B output |verbaie /o comunicezions ssita vertics - Sventusie ditfids/accertementa
DESCRIIONE DEL PROCESEO [fasi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALE! DEL AISCHID FONDERATIONE
RISCHIO ey i FRIOATA
INERENTE
g e m] e e
soggetti che svolganc| categoria Deserizione rischin £ g ! g i i i ! Livello di | MISURE ULTERIGRI
Fasdi mttivits attivita. i rischic. specifico E E | 1 Fattori Abiiitanti i rischio ingicaton rischio. DA ATTUARE 2026
Ferzonsle aferante Fiano Comrodi | numers prawediment’ ¢ aparovazions = modifics pieng
_—— . 252 55 ” . controlli formalizzati / numers provweciment di approvezione
Aiaiane e e U corectameng e [LLSTOE BTGNS | e Gexd agempimenti zcas2 responsebilizmazione 2(8(8|8|z2|2 & modifica piana controlf pubbicat sul sita wed = 100% 3
bae cei pisnc caneraiio o ['ZTSTIIS ) alanifcasions / dagrisione |0 TP O O iz 2|8 Zama |non necemare
==gnaiazicne rﬁr_iomimrie % aeiie appartunith strategiche ! o
zocizii
[MZURA DI DISCPLINA DEL CONFLITTD D1 INTERESSI: | numerc ssznziezioni pervenuts dagli interessat
2ctenrions per contitto o i i i i cats partscipazions al
procecimento
MIURS DI DISCIFLINA DEL CONFLITTO D1 INTERESS:
Personmis sfferante [attivith vnita in forma collegjsie [equine nsmerc accessi per oatroll samyits da quips | numer
Atiromiione e veriica suls | munigizcipiinare] Bczass lle Strutturs per i controfi cartetie diviche = 100%
Dase cer Fiana cantroiio g | TENOE |47 Anuse of patere/eenfitte oo n non imparinie s |5 [ [ecegmtctusone see cteurn | 8 (2 | 2 ( B £|% ' Zasza |nonmecezsane
zegnaiazicns CTRIm AN |dete e LA AL AL MEURA DI ROTADONE:
i * rataziane cal personale (1 companiente per equipe quipe praential 3112 2013/) squips
Pl ogni 3 2nri] present al 34 12.2004 con intervenuta variszione nells
camposizione di aimena o £ memiorg = 100%
MIURA DI REGOLAMENTAZIONE: Ltilizio modela | numerc verbali con wilizze modella stancerg/numera veroeli
stancard o vernale messi=100%
MIURS DI SEMPLFICATIONE: accesso telematico s [numerc = tipoiogie Sanche dati asteme » olisi Bccace
dnt, cocumenti & procecim) iizen cati,
|documenti = procediments
TR ——— 4:5URA DI DISCIRLINA DEL CONFLITTE D1 NTERESSI: | numers sexnsiszion pervenuts dagiintareat
. ) ek i oer confiittn oi interessi : cainy al
4 S i 2 e |47~ abuso i potere/confitso [deRs responsasilth di un inadezuats cittusione et cuitur | 2| 2 (2 2| 2] Provc-mei .
base gl Pino controliiodi | . = % . 3|3 < S q149|8 & |4 Baszo non neceszane
: 5 a- [Frocessa da parts di pochi o diun ala|s aE 2 AT . L A
segnaiazions (ien sopzrns stiith suolta in Paema calleginie [equipe rsmero sccezsi per comtroll segit e equips / mumera
munigizcipiinare] Brcesi alle stratburs peri controm coteiie diniche = 100%
MEURA DI ROTADONE:
rotaziane oel perzonale (1 companente per equipe presentisl 31122012 =
a5ni 2 20ni present ol 32 12 2002 con intervenuts varisdions nells
composizione di mimeans © L memars = 100%
[MZURA DI CONTROLLD: werifica semestraie verdali | numerc werosi trasmessi 8 5C Arfar Gerarsi & Legali nel
Foyomele. mifveule. i contestazione elevt o sensi delia jegze semestre g fferiment / numerc veroaii elevet & non pagati
della verifi ol 5. - . o 5854581 nen pagat (it nel zemestre di riferimento = 106%
Baze et Piana cantraiia gl | e s (L2 AEEh ecanemico- mancers registresione incazze |1 8 (8 | ooreRmiimanans (58§ procediments sanzianatoria ex Decreto DE Zasza’  [nonnecessaris
et vigimnza strutture |finanziasia intema; ®|a|a|a s82/2022)
zocinsanitarie ¢
sociai
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AREA DI RISCHIO

RESPONSABILTA" mmazane, Atguisto defle Prestaziond Sanitane & Socigsanitarie
E Struttura imrie &
g 5 DESCRAZIONE [Verifie 3 Gelie UDC 508k & seguito di CFE anche
= (generaie] inpet [verifice cei regaisit
) output vertale e/ i
DESCRIZIONE DEL PROCESSO [fasi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHID _ANALIS| DEL RISCHIO PONDERAZIONE
RECHID T FRICATA
INERENTE ki
a mle|m|e|w]e
HE a v|2| 99| 2|2
categorie Diescrizione rischio EA BIEIZ|IEIE LiveSo di | MISURE UITERSOR!
i Jattrits i fischio specifico Bl E| Faftori Adilitanti Misure / Controti i rischi Fischin D4 ATTUARE 028 2025
MISURA D4 CONTROLLO: ri:pe‘.knc: termine di rumero :qwoni aifmutorita sostitutiva in caso di inerzia &
53 Z =itz aHa - conchisions del arocsdimenta s2ns deifarticoio 2 comma 3 bis legge 241/1950
atthione SR ERR |, bamento 132~ TR PIOFTRAMMEDONS | | i petio aegh adempimenti :carss respanssaiizasions 2lglels
sulte base cedn rickiestadi [ ! pianiticaziore | ficognizione L 3 : ¥[(E|8 sasso
. izimnzs znture f 1978 | nermatii iracrrs: d|2|&|8
CFE - programmazione S . |detie canortuith strategiche
Socasaniterie e Sociad

Vasifica anche tramite

ST |personsie aterente slin s
 sopraiivega dei requisiti

MISURA D6 DISCIPLINA DEL CONFLITTO D4 SNTERESSE:

actersione per canritto g interesi

[misuRA 01 DI

[rumers segraiszioni pervenute cagi inter=sat
. s ot

SLINA DEL CONFLITTO D4 INTERESSE:

procedimenta

riumero verifiche raquisit o sutorizzasions ezeguite/numera

sccreditamient - i jearai ispetta desii sch i irader. i 5 B R =ttivith svola in fo esial i i ipe = .
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i 2 vigilaras strutture dinteresse noemativi ceba legalits: a 3 3 FAR SR multidisciptnare] 200%
previst con relstive R =

pisi socazanitarie & Socies

varbaizzazions £ 2 >
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[MISURA 01 REGOLAMENTAZIONE: ufiizzo modello  |numero vertali emess/numera versal con wiilizzo maceia
anderd di verwe stancare = 100%

Eventuze verific erite 2z

sededi i . 4.7 - Abusa di poterecantittn | nan rispetts aegli saempimenti X inaangunts dimusioneceracuara | 8 | 8 (8 || 2 | 8 .
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Sociasanitarie e Sociad
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AREA DI RISCHIO

|SFEDONI E CONTRO!

Diperti per I8 Programmasione, Acquisto cetie Prestazion Senitarie &
3 g Struttura 5C Accregitamento Sintture Sanitarie  Sociosaritarie
irettars 5
E a |\_'!riﬁng = =i it sulia base del pisns cortrolii o & segiits ' 5u rickiasts oel Comure s seguito o CF5 an =
- (genersie] input & maziane annuais delle atvits | Fiang dai Contrafii} = b qutfico ione o su ri Comune 8 sesuits i C7E
B output |verbaie /o comunicezions ssita vertics - Sventusie ditfids/accertementa
DESCRITIONE DEL PROCESSO [Fasi] \DENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALISI DEL RISCHID FONDERAZIONE
RISCHIO SR FRORTA|
INERENTE
z | mfe]o|e
. s |32 % 8(33/4|3|3 e
o g Eadgin AT E EEl2E(E(2 Livello di’| MISURE LLTERIORS
Fasdi i di rischio. specitico £ E = Fattori Abiitanti Misure § i » presidio del rischic ingicatesi rischis DA ATTUARE 026
Persanale sfferente Fiang Coparcdi | numers provvediment: o sparovazions = modifics pianc
" . a8 55 i controlf formalizzati / numero prowvediment df approvezione
Aiymsions della erfien 588 acoresitamento e |LEL STRIE SNOEOMMENE | op ety ced acempimenti 2carse resporzsbitizasions MEIEE e i sy coptoul pubORAY Sl 1 el =100 ;
sase el Fiana controls o di / pisnificazions | f = 1 3| s 3|8 2 2 smsza nor pacassasie
- vigianzs strutire normatisi interma; m| 2|2 & 2| =
segratazione otomniaie e |SEOpPartn
Sociali
[MEZURS DI DISCIPLINA DEL EONFLITTO D1INTERESSI: [nusmers ssgnalazion perverts dagl interessats
2=tenzions per confitto i i i i cana partecipazions at
procedimento
Persanale sfferente MESURA DI DISCIFLINA DEL CONFLITTO DI NTERESSI: [ nismerc scoessi per tontroli sepits da squips / numers
Werifica anche tramite a8 55 2ttivith svoits in forma collegizte (equipe Becesi mlle stratture peri controfi cartetie diniche = 100%
sopratiuoge oel Accreditamento e (37~ Apuso o fcomrittn 2 g inaneguas cittusiore aeis curura [ musigizcipiinare) 2
mentenimenta Elei requishi | vigianza sttt (ginteresce e izt e e 12 Plees i-:;ma: % 5 5 .E 2= . i senti sl 314 e e
i Pt il sy Sl
previsti con risscioverbsie | Sociosanitae = LR DI ROTAZIONE: prezent al 3£ 42 2004 con interveruts variszions nells
Socinli rotzzione cel f1 comp per equipe izione di aimeno o £ memaro = 10
agri 5 anri]
niemiere vertaii con utiiizzo modello stancerd/numers verbai
MISURA DI REGOLAMENTAZIONE: utiizzomodela  =messi
standard oi verbais
MISURA DI DISCIPLINA DEL CONFLITTO DI INTERESSI: [ numerc segnalazion: perverate daz
estansions per confittn di interessi i i sollevsti cadn
procedimento
numerc accezsi per control ssemiits da equipe / numers
Becess alle strutture per controi cartelle diniche = £00%
Perzanaie afferentz nusmers squipe presenti a1 34.42,2018/rumero equipe
werifica documenitai in s=de =SS esercizio provngsto ed exclusiva ratazione cei parzorale (1 companents per equipe  |present ai 34122004 con intervenuts varissions nells
con yertate / comuricatione | Accreditamentoe |27 - Abuso o poters/oonfitto | debs responsaniltd di un | | ofimodeguen dtrusionecelecutura | 8| 9| §| §| | @ (oznioanm] composiziane di aimens o 4 memors = 100% o g
2sito verifica. vigiares strutture | dintanesse arocesso da garte i pachi o di un delia lagaiith; HEIEIEIRI R
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Socinli standard o verbaie emeszi
MISURA DI SEMPLIFICATIONE: acoesso telematico =
dati; documenti e proceciment e riutiizzo oati, numera « tipologie banche deti asteme s o 5 aocede
documenti = procediments
MZURA DI CONTROLLO: werifics semestraie vernali | numerc verbeli trasmessi @ SC Affari Genarali e Lagali net
Rexsnalc fEac i contestezione elevet i zensi el legze n, [semestre di fferimenta / numera verbali slevati & nan pagat
A o o o 582/1281 non paget (Rif. Aegotaments neisemestre di riferiments = 100%
diffive/matestaziane i ol et mancata regisirazine incaaza | 4] 4 [ 3T TesponsERiimazions § g 2 § roceiincsi =ahaicuioi i tecss s saiza non pecezaie
walszions TR s interm: : 3
Socioznitarie =
Sociali
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g Strustors Strutiurs Complesss Prevenzione & SCoreszs negd ATEiet d Lavers
gg 5 Rizchi Lavorathd e Infortuni sul Lavoro [S5 1L}, Responsaiile S5 Rischi Lavoratii i [55 MF| = D E
83 DESCRIZIONE Descrizions it i izpesione pelie matere di competer LEA & Disposizioni Resionali
8g {generaie] g DroETRTITRTIORe P [PLANGD INTESRATE DE| CONTROL
s Fiers sulrppicRzions Cel D Lps 8172008 n materia d igene s ~Veroeizizpezions
= e = —— - = -
DESCRITIONE DEL PROCESSO [fa3] IDENTIHCATIONE DEL RISCHID ANALESI DeL BSCHIO PONDERATIONE
RISCHID ey A et PRIDAITA"
2 e e e I
; o R
ogge Categoris Desizione rischio il E
2] astivits di rischin. specific ! [ Fathori Abitennti Misure | Conts Andficator o]
MISURA Dl CONTROLLO: 1 Z £
coeciusione gl procediments ! 2 comme 3 ciz legm
MISURA Di SEMPLIRC 3 5
i processi
LnPrgooe sl onenRE (= rancanzs.ci mizure & rermmens g isaio rumera & tipojogi szrcne om ssmee 1 5 scoace
T A g i /0 controai:in fase i arais andrs verificstn MISURA Di SEMPLIRC (impesini pricei}
simng controfii EENET = LML 2 : S == preszo ramministraziane sianc g st FIEAE] £ |g=ti, documant = procedimenti e riutiizn e, [Eanche deti ad accesso fivera & Banche dati con . 8
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interverta. = A i ? =
A T R AR
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Dirsttore dela SCPSAL 2z [2cegumtaments in quasith celie stita 2|2 -
v
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Resporcatiie 55 1La delle  recric e - . iuzions cef cavichi  lsvaro sis
2 Tecrici o sl e o 5 &
Resparcaiis S5 MF, 0 8 parte el S Lo - = rip w5 ([ s FIEIERE 3 S ”
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st tecrico Coorinatons e dpenden.
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Siucizistis, v ffid eventuak] s oy P iy
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Controllo negli ambiti relativi alla sicurezza alimentare da parte del personale defla Struttura Semplice Dipartimental

AREA DI RISCHIO ISPEZION] £ CONTROLL!
=2 RESPONSABILITA" il Dipartimento di igene & Prevenzione Sanitaria
38 Struturs ] Sempis - iz Aiment & Nowizors
88 Seruttura Sempli g Igiere Himent = Nurzion
B 2 DESCRZIONE - dei €U seconda guanto previsto dat Aeg, UE 2017625, LEA e dizpasizioni regional
o8 (generale} nput o Integrate dei Control [PIC) 2023 _ Richieste sutorics Exposi/zegraiazion - Alerte Aimert. 1
s | - cutgut [Vechate di sopralluogo, Verbale & campionamento, Verbale di Audit 1
‘DESCRIZIONE DEL PROCESSO [fam] TDENTIFICAZIONE DELRECHIO “RALIS! DEL FESCHID PONDERAZIONE
RISCHIO e PRIORITA
; lmy risk indicators
a IR AR
i FAEAEAEIEE ]
soggetti de Cotegaria Descizione rischio ; E E|E|IE(E(E(E Livello di | MESURE ULTERIORY
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S 11 -Eremp i . 1 eccessi regiamentazione, | o
e el priimioy il WS LU Y I i sl A ETE TIPS —
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procrl e dedet. con decorrenza 31.12 2020 ¢ termine 31.12 2025 con
rotazione, di norma, annuale del 205
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ratazione, di norma, annusle ol 20%
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: 4 : o : P
. iz ed esclusive % ot
Verfica ot g arocedimento
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3 P i oF
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L rcaricea TPC— normEiG [comunitara, i = ] alal : . .
R DAM-45-DT L R | | i el che e | oy "‘":w’“di’_’“f" sl E1E1E 3|8 |3 |orreeliee “‘"'ww'_ sy S 50 NS 5 P RTINS G thasO ] | o et
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"DESCRIZIONE DEL PROCESSO (fnsi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHID| “ANALISA DEL RISCHID PONDERAZIONE
T RISCHID o PRIOATA
. key rick indicators
= o | @
1 S ] e e
szl 2 SR
soggetti de Cntegaria Desgizione rischio FIER !!!__i Livello di | MESURE ULTERIORI
Fasi di processofatthits | svolgona tthith dirischin spedfico E| E‘ = Fattor Sbilitantt Mizure | presidio del rischic Indicstori rischia DA ATTUARE 2024 | 2025
MISUR.A DI DISCIPLINA DEL CONFLITTO Dt numera segnalasioni pervenute dagl interessati
e ; INTERESS: asterione per confita di interezsi perder ] ipasione 3
‘esercizio profungato ed esclusiva i
. —— ) . P R elale arocadimers
Eventuale verifica Tép incarcato TRC— |47 -Abuso G potere/eon®o| oy ooy | 1| 4| 4 [Pl responssbitsciunprocesma 5| 2 2| 8 E ey |- iz
prascrzon D8—A5-DT dintaresze o | dapare dipochiogiununico | < | 2| 3| 3 i P — 5 —
. * ogn
e cor decorrenza 3117 2000 ¢ termine 3112 2005 con
rotazione, di norms. annuale del 20%
MISURLA DI DHSCIPLINA DEL CONFLITTO ¥ numern segnalazioni pervenute dagli interessati
- . INTERESSE: astenzione per confifza di interezsi derti ] ipasiors &
‘esercizio projungato e esciusiva ;i
s o s < : G w || procedimentn
— imentg | TP IPeErcato TPC— &7 Ao & poterefoontito| || el respensbi S procesa) 21 21 21 2 g 2 I | ™
et DM - 85— DT interesze daparedipochindununico | 2| 3|3 (3 (2 (=)o PR e : i
p SURA o i ogni 5 anni
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inadegusterza o aszenza ! fa i n
istraci : incaricata TRC— % = in carfc 1 E] SURLA DI SENPLIFICAZIONE, in iy - :
gt oiont Ewialt il Td"D'M 2 ;:‘: 5.1 - Qi ce! servizio presainezricoperls |y | 4| 4 |compeserce el serzonzie sddetto. 2 il3 ; £ | & [Momoisaan —— ! relativa 3 BASSO | nom necessare
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—— s inacegustersa o aszenza & elale , R intern pracaci gati
Tdp incaricato TPC— 3 . o MISURLA DI SEMPLIFICAZIONE: informatizzazione def =0 _ :
Bechiviazione op 5.1- Quait del servizic et I 8 I 4 () s p————_ b A AR : ' maniers informatizzata {ecoetto fase relativa 3t BASSO | pon necessare
DM —A5-OT svolgimento nei tempi previst | i s MEIEIE IR R !
i processi; Protacolic]
. - =) F i
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) ! T y— - I . ) inadeguaterza o assenza o lele|e]e o = .
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—— SC Affari Generali & Lezaii nel di i trasmessi 3 5C Affari Genersli e Legali
e TR e P SRR
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D v L11-E : . eccestiva regolamentatione, | o A FREPEPE L
o8y pordent 2l | : AEEF MISURA DI SEMPLIFICAZIONE: informatizzasione 2 .
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AREA DI RISCHIO

|sFEDONI E CONTRO!

Diperti i Igiene & Fr Sanitar:

F ighmena
manzsione, i fine o trarne gai defia lazaiith;

vantagz; oropri o per conta o

Struttura C igiere Sariva Fuosiice, Saute— Ampients
Direttars 3C igien=, Sanits Pusoics, Sents — Ampieras
[zt 0. ispesions & campi rae mstarie o i Peganai
(genersie] input Fiana int=srato asi Controk (PiC| 20623
output versalediizpezions o camaionemerts
DESCRIIONE DEL PROCESEO [fasi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALE! DEL AISCHID FONDERATIONE
FISCHIO FRIGATA
INERENTE
z ||
zomg 5 categaria Bescrisions rischio i i g ! E JE ﬁ Livello di | MISURE ULTERIORS
= di rischio specitico £ El = Enttori Abiitanti idia del rischio ingicatori rischia 04 ATTUARE 2023
pi numers ciep = = modiice pizng
FollfE e e e 3 R T R " .
111 - Errmts programmezione [Definizione di otiesth che = eccessiva regolamentazione, .mn web / numero pi v di
Pregizacdziane piana Direttare 5C ! sisnificazione ! nicogriziane |fiveing inacegusti o nar 1 |z |z |compsessith = scarse chisvaz i18|8 2|2 Epprovaziane & mociica pang controlf farmefrzsti =100% | \piey |non mecessarie
deile apportunica strategiche  [resiizmsid deila normative o Mfedimenta; el
MIURS DI SEMPLFICATIONE: informetizazions dei |2imeng Lns fase [0 inters procecimenta| sestaz in maniers
= antazi processi informatizzata [eccetto fase reistiva al Protocolio)
scsagnasions controliane  [saeranteTecrizn  [+8°O7E 7 p W R e i 3 HE ! i
erritcrinli 159 axtivica e SRUma npamecel cavichi di mvoro tra et ET [© F EImERER & ala | |PemRERS
gelia normetive o riferimenta;
MIURA DI SEMFLFICATIONE: informstizazions =i |simeny ne fase (0 iNtero procecmento) g=stha in maniers
aracessi i izzatn | reistive ]
2 Fiaerizions dei comait ran 5 y
permari | ot AR DS cosrente con e competenze, it 5 s ety oasenendl F HEHE .
Coordinatori £ 2aeguats ripantizions dsi oachgpound < e aspittative competenze zel parzansie anzstto | § i35 |2 sesmo |non necessarie
[eratessiorali gel dioencent e ]
= s MISUIRA DI DISCIPLINA DEL CONFLITTO DI INTERESSI: pervenuts degii i =
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Adozione i eventuali Utilizzo del potere di vigianza a1 orocessi informatizzata [ecoetuo fase relativa &l Protocalia)
o fuoe cei limiti Grcoscritti e
Tecrico cen woeriti 2 z 3
oricn e corserit per W ultura 3 i ilg i, ||
4 z
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'DESCRITIONE DEL PROCESSO ffasi] IDENTIFICATIONE DEL RISCHID ANALISI DEL RISCHID FONDERAZIONE

FISCHIG i FRORTA,
INERENTE
a | m)wln]w
ﬁ A
seggetti che svlgons Categaria Descrizione rischia i i = E|E(E|B|B(2 Livello di | MISURE ULTERIORT
rasidi it aivith di rischin speciticn £l El & Fattori Aitanti Misure i riscriio ingicazor dscnio | DA aTTUARE 2ma 28
. WMISURA DI SEMPLFICADIONE: informatizaians ds1 |almena une face (0 intero procecmento) gesie in maniers
s "‘“"':“ x":—l‘“ ol sroceszi infarmatizeta [2ccatio fase reintive 2l Fratocalin)
[possitiith che i fiussi inform :
i P sszenz
coardinatori €71 e MO el |1 |2 |comperence det peranaie sacens | 3 | § | § | § £ |2 smsso |nam necessarie
R con Regiane Lomasrdiz]. nan Ll bR o
it sinerce s pe MISUR2 DI CONTROLLD nmero verbell trasmessi £ SC ATan Gerarzi Legalinel
S e i comtestasiane etevas semesire di iferimentalrumera verbes elevet & nan paget nel
N ik |- ) . i cceessin egpmentaziane 28/1381 non pagati (i, Aegoiamenta semestre i fiterimenta = 100%
superiisions situzzions ittivicd amt cenimg e B0 VElUIROR Selsiztema R P A : } g g g P | @ |procediments sanzionatoria ex Decreta DG i T——.
i Dirsttare 5C Eaekiis it i qualit = compieteszs, P p——— e e e e el |
e consentire un'adsgusts
it ansiizi = valuta
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Controlfi refativi alla attuarione del Regolamento REACH/CLP relativi alt'area di competenza SC PSAL

AREA D1 FECHIO
= FESPORGABILTA'
3 Strutrs
{generaie} nput |Eromammasione FiC [FIANG INTEGRATD D&l CONTROLL)
‘outpat [ ione gei S Eurooei in mzera & 7 CH=ciF]
‘DESCRIZIONE DEL PROCESSO [fasi] DENTIFICADIONE DEL RIS90 ANALS DELFEGD PONDERADIONE
RISCHIO e oA
INERENTE
E i m|owfm]e
: - csincn ] d4(d(dd|%
: soggeti che. Categora Descrizione rischi 3 il e B|l%|5|5]8
Fasi . svolpono sttivith i rischia specitic *Elw Fattodi Amitanti Mizure | Controdi & presicio oel rizchia
[MIELRA ) REGOLAMENTAZIONE: axizeenze B eonan
i reiagione agi opiettid Nasiona s ) ratocats teonic
< ¥ F mancanzs o misure o
mmzﬁmmaml RN
P il et vergano eomile i i
Frecizposizions cat Fanc Cortati Annuale rinortati neta orog it wan ;’:‘_‘m*m - 3 § g % \é ] RN .
i casice regionsi. ContoiE ca allerta naicnas terricrise Pic) 1 rizzhio aserence N . HIEIEAE AL w——
eszere it ingiviguazions non PENSp - Mo shrat %
ranoresetnstivn caf sogzetsi Eofeam dacii SIS o
e i cantrolo reisthi
mgicramenta R,
MELRA T DECLT - Pumera sezpaiasion pervene oagi reeez |
astercione per i i savevats nas partecossiore sl
proceiments
1 ischics aerive cats possisiith cne s o1 conTROLLE: verifics contron emertuati
curante i conaral verga tetto iz rumern controsi miana REACH/CLP pertatin mimizzione e
e n cei paters in modo eccessive, ingiusta art. 7 Digs £1-08/numern controli effettusti > o = 100%
N . parzansie sczetai D -y g |2 ok :
Eseausione o control (campionamento, steia (recnc a7 45253 8 potare/czoritio |[2in ssrems o, iegai), it Pl LAEAE] rumars contod rictisst garegione Lompardisperoperatore ||
documentaie &fo izpattive) i interesze ceiimits crcoscrit = contesit per i )% sutorizzatn ad accadere aifarchivio freparats pericaiosi [459]
provensioie) i {oriral effettuati z100%
rarne cai vantags progri o per came
i verzi MISURA D SEMPURCAZIONE: informatizesiore des
erocessi inters procesimenmn sectitn in maniers infermatizzscs
R . = IS4 f COTAOLLD: verifics ramestrale veroal | PUmera verasl rasmess & 5C AMSr Genarss  Logal nel
i campioni s borstor of ritesimenta, anaizi I ; Ry skt ?
siishlrsnth ap .
e R T e25/ 1381 (2. 5 procedi %
e s o cenzionstoria ex Decreto DG 422/2022)
““"‘“"'."“aﬁu‘:;;:“m s persansie ssperta in . alelals
T e - matacin (Tacri s g ey 2 i T |MISURA DI TRASFARENZA: indicazione nei verosi o ron necassaris
s¥ante smmpalants desi esit gebe verifiche F:nuuzi';ne' B e —. “12(3 g 5] mmane i . A
s e S A i | f [ | i )
EFEIRIIE. IRpPICE IECHien ey S Al enered e rorme specificns & riferimenta cariamanta| compiet 2=
#Legai, aere aziony previste caka norma ! :
lseqneﬂ‘fb.dauw.rvmvaumplml eceeramenta] v 1005
conform, etc).
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delis normative di riferimento:

processi

[aimenc une fase (o inters procediments) gestivs in maniers
informatizzata (eccettn fase reimtiva ai protocot e alls
tormaiizzazions cei decresi]

AREA DI RISCHIO ISPEZONI £ CONTROLLY
RESFONSABILTA' Direzians Sanitans
3 E Strutturs.
i g DESCREIONE 1l pracesso preveds Pespletamenta di ettivita i vigilanzs in 1000 s farmacie aperte 8l pubalicn, puboiche = privae, par il tramite di 2aposta Commissane Ispettive istituits ai sens delvart. 52 deils Legse Aegionale 33/2008.
&5 T—
B input : enceria ispettive
cutput Reperiono veroale Epetive
DESCRIZIONE DEL PROCESSO [fas] IDERTIACAZICNE DEL RISCHIO ANALS) DEL RECHO FONDERADIONE
RISCHID v FRICRTA
INERENTE
o = w|m|w|nle
i 2 dluala|alalg
s0ggetti che svoigeno Categoria Descriziene rischio i E|F|2|2|2 i : Liveno di | MISURE LLTERIORI
Fasidi fattivity attivita di rischio i .E £ Fatton Absitanti Misure / Controlli 8 presidic dei rischic Indicatori rischio. DA ATTUARE 2023
Stesurs trimesarale el MISURA DI REGOLAMENTAZIONE: aszervarca Tegolaments)i = pr g
i R € N sizzhin 5 confizguen netm passibilits o regommant! = arotocali de!
FammaceLTCo E grenders decizioni o nel pome in essere
[RESPONSAEILE U Bzioni confrarie & quanto prevista abe o [ MISURA D1 TRASPARENZA- pubdlicazions piang [numero provvediment o aparovazions e modifica pisno
vigsanza sPETTIVA- 22 DizposiFoni interne tizposizion interne dei Agenza [+ g g g 3 g ; sontrali zansrali peamiicati 3ul ita we / numers ¢ R
FarMACOVIGILANS fistruzioni, procedure coerative, ione & moifica pi i izzati = 1006
SAFFOATI COM LE poitiche, indirizzi & linee guida,
sruTTURE amunicazion: arganizastive acc |
Execuzions wsite petive In WisuRa ol [rumara segnaimzion: perveruts dngi interesati
oo, S s INTEREES: astensione per confitta o interessi i i salevati cally ipazicne 2l
1l fischic ceriva dallz Dossinifta che F S s
venga fatto utiizza gel potene in moca i
4.7 - Aouso i poters/confitta [ L . ¥ 2 misuRa 01 coNTROLLD: ia controt E E 3
connissions iseems 17 24 = ihegaie], 21 i fucei cei limiti drooscritti (1 mancanzz & trasparenze: Bl9E| 5|98 i ' gl R bassa
! # conferiti per o suolgimenta o una vl gl ] AL =g
IMEOE A e T rotazione = cadencs siennaie di simenc un companente,
e et MISLIRA DI AOTAZIONE: romadione 0¢l personale  [comaresa i segrezsria, iagcove previsio cesa narmatia &
regommenti vigenti [cecorrenzs 101 24 e termine 3112 23]
i e s p— WMITURA D SEMFUTICADIONE: 8ccessa PeIsmation @ |numea = ipalogie Sanche dati axtame = cui 5 sccede
Sglei sl 0e l 4, Cocumenti = procdimanti £ rusiizzo cat
Farmaceutica oar B b P ancumenti e procedimenti
o szioni cantraris » guanta previsto abe inadeguatezs o ssenm - - < R <
reaertariazione af protocoiin . P s T I E(g|8|R(3|8 & astitutive verificats _
= ARMACEUTICO |2.2 - Disposiioni interne sizpasiziontinserne dev agznzia a competerce del perzonale (0|38 | 8|5 |ssuma o conmous: moniteraggiinsicstos  |quanto cismasta cai ncicstor Ut aifine dingivauare beszw  [nommeceszarie
FEEhthom, proceirs npeTae détin i poces uIF sperssion: zaspette in tema di autoridceggio/rumers
PRUNE, Wokitrs b ey ek, ichinrazians sastintive scouisite= 4005
comunicazion: onganizzatice ecc|
EVENTUALE CON MISLIRA DI CONTROLLO: verifics semestrece veroali | numera veroed trasmess: & SCAfan Genarad ¢ Lezali nel
D VICILAZIONE di contestazione slsvati 8 sensi delis =gz n [semestre di riferi) _ veraak ti P
AMMINSTRATIVE 5221851 [Rir. E el s2mestre i riferi 0%
[COMPRESD RAFFORTO senzionatoric =4 Decreto DS 452/2002]
[FECHCD E AEL rmn, 2.7 - Anuso i potere/confitta i 3 E g :
WERIFICA PAGAMENTO| et B complessits & soarsa chisnezzn } 4 § 3 ] § | MISURA Di SEMPLEICATIONE: informatizzazione dei baszo [non neceszasie
" = |al= @
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controlli contabili farmacia

o

i E Struttura |2c Permscetica

& i Direttore 5C Farmeceuticn

7} g DESCREIONE 2 un prog egi che semalifice- e digi ATS Lombarce & ifferenze contedil che emesgons dalle ezi . 5i sostituisce allz prassi di controlio ercgatzin

En rase] verifica delle squadrature faddebiti/accraditi] iche, racenti dal congussio contsbile, Bvviens su pisttaforms on fne decicats.

B input sz e ‘oei cati da parte di ARIA su FARMA 2017-5eziane WORKFLOW, sammaria verifica dts quality e cati s FUF
output Chiuzara confrorto con 2odebite/ acoredit su DCR delle farmade
DESCRIZIONE DEL PROCESSO [fas] IDENTIRCADONE DEL RISCHID ANALISI DEL RISCHID PONDERAZIONE
RISCHIO SHE e
Key risk ingicators Care
INERENTE
& w i m ] fw] e
; .; ulglalula
85 Categoria Descrizione rischia i B 2|22 Livelio o | WISURE ULTERIOR:
Fasidi fattivits i rischic specific flEl = Fattori Abilitanti Misiare / Comtrolli 2 presicio Indicatori Tischin 2026
i miigure di [MISURA D1 SEMPLIFIC uns faze [0 irtero stita in mariers
i isehio 5 riferizos ad'aneraziane, T i N s { : S
S g sratamenta cei riscnia &/a processi informatizzsts [sccetta fase retstiva =i Fratocosa)
o o manipoiazions &/o perdita dei dati 8
Mz & gisposizione cegli
e e fromte di efaboragions erate o non ks )

B L FORNTTORE ESTERND |5 1 - integrith = sicurern dei | |nccurate e accessi non sutarizzati sali da I | B T 2|8|8 i
I semvmo s sea) o inficiare fa compietezzs, Fafficesit, in || A e e e | ) #|a|a il i
Portale FARMAZDLT os parte : i P : predispost - ma soprattutia e .

o riservatesze cade informasani & -
i ARIASPA =icacements astusti - strument
= - i cortrose reiathv agii sversi
processi decisonaii i
i rischiasi;
[MiSURA DI SERMPLIFIC 2 una faze [ointes | sestta in maniere,

I izchic 5 riferizce a¥indisponiniita o processi informatizzats [scoetto fase retativa a1 Srotocoa)

inacceszinilita cei dati o dei sistemi mancenza di misure di

infarmatisi con conseguents tratiamento ceirischio /o

intermuzions dei process] intere ssati; | controdi: in fase di anafs andra

L] 3 ARy Pinterruzions dei process oritic pud cerifi 3
5.2 - Disponigiits o sistami feaFL o . o e s AR g ;
ity comportare significative erdite o 1 |remminiztrazione siana gis st AR & smzm |man peceszare

WORKNow Conomiche copure interruzioni aredisposti - ma soprattutio "

deiPativith = danni di immasine & =fficecements estuati - strument’

entith strettamente dipendente cal i controtc relmthi agii eventi

periooa di indispanibiita dei sistemi rischiosi:

infarmatii & supaarto di ta process

visithic & conmessa sl possatile uiliza [MISURA D CONTROLLO: =5 : easbuitve et nom

sl AR F o ke v s usnto sizposta dagi indicstori UIF sl fine o irviduars asioni
Pubsiicaslone o parte g |TARMACITL SC inemicac sia interna che esterma fes. Snepietie & teqin dlraduan Goiep)o
7S B det e e |FARMACELTICO CON mercenze cefinizions g regole £ it = I U P e

Wk 1 SUPFORTD D4 2.3 - Comunicazione dei fuzsi informatsd, comuricazions 1 |4 |mancenzadi trasparenza; 5 g i 2 3 g amszn nan receszarie

generanoumadifersnz oo oaie e ofonle s vt 48| & & |MISURA Of SEMPLIFICAZIONE: coesso telematioo  [numero e tipoiagie Sanche dati esterne a c.
contadiie s PUF Farmedlstl | INesTRATIVD insdeguats, dissllineamenta tr3 [cati, documenti = procediment & riutizzo gati [impessinile conascenza & priori]

comuricazions interms = ke stratesie ocumenti & procediment:

=ziencei]

[MISURA DI CisOPUNA DEL CONFLTTD DI ramero zegraiesion pervenute cegi intereszat
itk P INTERESS: mstensione perconfitta diinteressi | 5 sallevati daiia i

I izchic 5i configuns neta passinilits che :

NpRE——| Hor % procedimenta
Disamine cetie ricrieste i |FARMADSTI SC venzang compiuts att contrar aie
mpprofondimento inoltrate  |FARMACEUTICO CON normstive in vigors (comunitarie, i | szerzs di

2 ; R 2.1 < Normstiva {camenitarie; |70 i ] S R R A gle|slals
dalle Frmacie 2 fronte |1 SUPFORTO DEL i nazionak, regionss, locs o disp |2 |e personaie S|la|%|8|5 o2sza [ron necessarie
quants & meto pubbiceto su |FERSOMALE i el sme) cor canseguents spesziane o 2acstto o arocess: oo
PUF AMMNETRATIVD contenziosi. sanzioni & danni

reputazions
[MISURA O REGOLAMENTAZIONE: esiztenzs regommenta/i e protocolia/ regianali &/o ATS
I ischi i iferizas 29a pozsibifts e i rezoimmentszane regianal
documenti & i 2tt azierdsi ran siane
Riscontro rithies non sizna confarmi alke disposziani R
=pprofordimento Farmacie | DRIGENTI 5C 13- Adepusterza inteme / alis normetiva di rifesimento, AR g £ :
i = GehL 1 s s sersanaie i 3 omszo [ran necsszare
FARMACEUTICO  [documentale non sieng adegLataments azziornati / i : & e t 4
chiusura completi, con impatto sulia lor uafditd eicetisd proces
£ sufin lsgittimith / conformith oe
processi | procegiment.
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TITOLD DEL PROCESS0
AREA DI RISCHIO

Controlli sufle persone giuridiche di diritto privato ex articoli 23/25 c.c.

3 g Struttura 5 Fianiticazione  cortrolle
[Rererente Commiszione contralio sube fangazioni
E it procesza indivigus | Tiith delia gestiors ivigiancs o senci deives 33a235-c
E (genersie] input [camaitazione 2xti sul Pep
A output i it di wigilanze
DESCRIIONE DEL PROCESEO [fasi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALE! DEL AISCHID FONDERAZIONE
FISCHIO Z FRIGATA
Key risk indicators
INERENTE
g e m| 3
. . LR £14)4(4(4[4 el
zomg 5 Cat=garia Descrivions rischin 8l = i|ls|s[s|=|2 ) Livello di | MISURE ULTERIORS
Fasi i 2 di rischio specifico £ El = Fattori Abiiftanti Misure | i din del rischic ingicazori rischis DA ATTUARE 2028 203 2028
MIURS DI SEMPLFCATIONS: 8008550 telemation 8 | numerc & tipoiagie Janche dati esteme 8 o =i Bccece
L . deti, cocumenti e procecimenti e riutiizzo dati,
mancanzs di misure di trattamerto it e
del rizchin /o cortrofic in fase di =
zoale PONE T e =nalisi ancrk verificeto se aresso
dagii Ent gl oortae delle  [COMMIESIONE 13- Adeguatens L ] HEIE
i i termini indiceti daiia a| 4 g & Bmzza mon ecessa
perione giuritiche di difitt | VIGILANZA £X AT, [documentaie oo AR TEAE ]
privato di TS IEICL o efficacements attuati - strumenti
o controllo relativi agh Suenti
risgriasi;
MIURE DI TRASFARE! o e per 1n 7 criten Boatiat per 1a selezione o
zeiesione gei coggect contronat meite del
er oo = . -
c P 3 crizeri nos chizei & poco 1 A ol e o o @ i per
scenn enti ca sottoparre = |coMMEzIONE 27~ sousa o peterefonntitin || em cemie | 2| 3| o TROnge ttusione se curura | 2 | R ] —— 3 2 G S T e PR
cortrals = 0t numaro cegt |VGLANDS DX ARTT. |sinteresse B "”1 . =g M e gt £ i1 3 [uRa D1 DISCFLINA DEL CONFLIT DUNTERESSI: [numero dipencenti sallevst sxda pertecipazione z
e e vigiiare 2stensions per confitto oi interessi procecimento
MEURS DI SEMPLIFICATIONE: informetizazions dei |aimeng Ln fase (0 intero procecimento| gestia in maniers
arocessi informatizzata [sccetio fase relatyz =l Sratocalia)
cosranem . . i
ISR eccessiva concentrazions inun .
Pregizacdziane piana scarse resporsatilizazions HEIEIEEIE]
oreve periodo cex'anna a| af a4l HIETEIE-IE 1B zaza rion recessarie
contrali intema; HEIE IR &
[MzURA DI DISCFUINA DEL CONFLITTO 00 WTERESSL:
2ativita zuaita in farma calisgiaie (perzonzle equine completa o tutti | componenti = 50% [le rectanti
[2mministrativa con competenze ecoramiche ¢ verificne zano azzenza o Ln 500 comp |
ziridicne]
| . . nimers verbeli con Ltilizs modelia stancard fnumera verosli
—— Simediigiid 5 ” SsprTE profng st o SCHrsiva " |15 MISURA DI REGOLAMENTAZIONE: utilizzo modsia |emessi= 100%
esecuzione stivith o conamas 27 - apuso & ? X i sponsabilith i un procszse | o i :
=2 R - ABusa O patere/eontie | tssions non impaminle 3| a| offemresponsssitbaiunproeze | o) g ) §) §) 8| F lctandard of vernoie/chect izt mon ez
vigilanzz VIGILANZA X ARTT.  |dintaresse ¥ da part= i pochi o o un wnico =g 2| & &2 rismero aquipe prazential 3112.2000/rumera squipe
FRERZEX soggette; MEURA DI ROTAZIONE: rotazions del persanale | presant f 32 42.202% con intarvenuts variszions nella
ne di aimeno £ memara = 100%
MIEURA DI dottats Ceipaterienart oo/
cosranEnm provvediment axar 23cc provvesimenti puonlicati = 100%
o commssione e . ez resporsasilizazions olels gl gle .
Rendicontszione - Disposizioni interne ne incompleta 3 af al 82 non pecessarie
iemLanzs 2x asTT. f intema: HEIERIEIR
13E2mcc
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AREA DI RISCHIO

|SFFARI SENERALI E CONTENZIOED.

Diperti inistratien, di controlio e degh affar gererad e legall
Struttura 5C Arari Genersii e Legai
B rettore SC Affari Generss e Legsd
2 Froceciments Sansanatorio si sensi delia L_&a5/a1 -; dizciplina = fasi er T 2 5 ens oelis L 68551
E (genersie] input |versaie 4i ione di viclzions amministatve
A output |Froweecimento diingunziane / arcnivazions
DESCRITIONE DEL PROCESSO [Fasi] \DENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALISI DEL RISCHID FONDERATIONE
RISCHIO z FRORTA|
key risk indicators
INERENTE
2 =[] m w
. . ok 3383|882 ol
o Etegru Descrisions rischi 3|5 = 2|2|3 - Livetio ai | mesuRe uLTeRIoR
Fasi di : di rischic specitico il El = Enttori Abiitanti sdin del rischic indicatori rischin DA ATTUARE 2004 | 301 2026
Ricerione fascieod relstisi ai s s s o |5l a s o ; s %
otk Gt i 2.3- aneguaterzs Mencats trasmissicne di sicuni o |g [z resporsasitizzasions I & | 2 |MISURS DI CONTROLLO: verifics dei fascicali numers fascicod gestiti/numers fasticol trasmess slia SCAGL on mecessarie
H ; : (= : scisEnEs Rk = 1007 i =
“c/san/at aelragensia document intema; & atie 5C/S50/55 ceilAgencia 100%
esercizio prolungstn ed eschsivo . R
Aecazione elencovercalicn | oo S5 T mancatc zpetio dispesizionizul | || |d=ie responsaiiita diunprocesza | 3| 8 (8| 8 | o | o |MESURA DI DISCIPLINA DEL CONFLITTD DI INTERESSI: e i mej:" n ko = e
trattare o [Epnire trattamanto dei corumenti - 12 parte o pochi © o un urico £ (3| 3| 8|2 |2 |estensions per contitta i intaressi % o = s | w
A procedimento
soggettn
MISURA DI CONTROLL: rizpettn sl termi
) R - conciuzione oei arocedimenta asz2nza di archivinsione per prescrizions
: : : 2 proviecimento non conforme: A £ 3 2l8|lals
Etanorazions provvedimento |operatori sC 2.3 Froc £ comuzone . i t |s |8 [compsessits = scarsa cnisrerza ¥|5|8 g% ; : omszo  |non necessare
rispesto alle evidenze T e FAEAEAE MISURA DI SEMPLFICATIONE: Broesso telematios
F el nommetive of riterimento; FaE 2 e :
asti, socuments e proceciments e riutiszen dati, numerc = tipslogie anche dati esteme = o 5 accece
ducumenti = procediment
esercizia prolungsto ed eschuivo . o " i x
- ; 2 : : . aelis responsatilith di un pracessa | g 2| g | @ [MsuRa o coNTROLLD: verifics = campione sutie | MTIETC MOSICHE VANACale/ umena natinche smese = :
Notifica provuediments Operatori s¢ 2.3 Frodi e comuzione mancata esecuzions defia notifica [+ |4 |4 L | % simeno 3% con verifics 2 curs gef Diretiors o=l Dipartiments. (38350 [non necezsarie
Z *: de parte di pochi o cf un unico <@ @& |2 = [comette notifiche -
Amminiztratios
soggerto;
y . S— | simens una taze [0 intero procecimenta] gestita in manier
MIURA DI SEMPLIFICATIONE: i sl
< [ a1 frotocolin =g slla
i : S 2lalala B  Decret & delie Determinazicn dirigensiali]
Moritomggo Fagamenti  |operatori 5C 1.2 = Berchia coMIONCS- mancess regisnzione incasze 1 (s |4 [P CpoREo: I(n|n|s|8|2 smszm |non meoessane
intemn; a2 d X Ll
=+ nismers ardinaras nan agte in assenz: o gudizio di
N appusizions/numers orginsnze iscritts & ruoio ReTanng =
100%
MIURA DI SEMPLIFICATIONE: informtazizzazione def
J—— : iscrizions  ruoio di atti gia pagati inBdezuatezzs o assenza di ol 8l & arocessi Bimena e fase [0 intero procecimentn) gestita in menisrs
{scrisiane o rusia operatari s e R -mancata isrzione srualogiats (s |4 |4 |competeme el prmaneieadestto | £ | 8 | 8| B (£ (2 infarmatizzata [accetio fase reltive 2l Sratocalio edalin sz o necessae
i ran pagati #i orocessi : tarmaiizmesians o8 Decret & delie Deteminasioni dinigenziali]

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

161



AREA D4 RISCHID

[Sestione delie entrate, delle spese e del patrimonic

RESPONSABILTA"

Dipatimenta AmmiriArathe, ol Controne, =gt ATTAN Genersi = Legsi

pravaecimenti

p
puabiiceti nelia sezione doresioni o Amministrezione
trasparente = 100%

3 g ‘Ssrutturs 5 Gestione Acquizti e Tecnico Patrimonisie
RE i Direttore SC Gestane Acquist = Techico PaAT
E 2 DESCRIBIONE 2 protediments cescrive i modalits o g Gonat = dei
[generale} input |Propests di conazione
g outpet Fomatzas s conasione
DESCRANONE DEL PROCESSO [Pasi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALIS! DEL RISCHIO PONDERATIONE
RISCHIO T PRIDAITA
ey risk indicaters
INERENTE
i IR EIE ]
; ) 3§ 33(3(3]3|% 5
85 Categoris Descrizione rischic E 5 5|55 5% Livelio di | MISURE ULTERIORI
sttt i rischic HEE Eattori Abilitanti whisure / Cantroli a presidic et rischia indicstari rischio. DA ATTUARE 2024 | 2ms 2025
Apertura [eventusie| conto | SC Smnda, Mancata apertura di un conto MISURA D6 REGOLAMENTAZIONE: rispetto rez: i regi afo ATz
corente cedicato, per Frogrammazione gecicata nei cas in cui 2s30 5 rternain materis di dorasioni
Bgevolers Is racoma oi Finanziaria X renca indizpenzadile per una o o 2| 2
i - puniith et zarvitio sk ichersetin | 2 2 a 33 i 3 i g seso’  |nomnecessace
R = L
principio di trassrenzs x
Incividuazione cet Errori nelfindividuszions delle MISURA D6 REGOLAMENTAZIONE: rispetto reg: i regi afo ATS
donBzions ricevute o par donzioni in entrata interno in materis di donazioni
rafterenes s conio corrente ecreszivn regolementazicne, ol 2 g
deciceto o in bazz alle 5.4 Crualita cei semvizio 2| 3| 3|compiessith 2 soara chisrezza iR § % 3 § iz R e
comuricazione del donsnte s e P b 2| a|a]| s
Verifice dellesistenza s | SCGASTR Errori nelle verifiche 715 regusti [MISURA D1 REGOLAMENTAZION: rispetts reg; fireg =lo AT
eventuni vincali di el anante & sulle destinazione interna in materis di dorasioni
destinazione eila torzione vincolsta . .
s b i . . coessivn regoiemerasions, o 2 e )
R T 3.1~ Qunlits oed senizio t 3| 3{comalessits #cara chizrezza E ; & @ Eazz non necassasie
e [cetia normativa di riterimento;
WMEncen rizpetts ceve narme € o MisuRa 21 RESOLAMENTAZION: rispetto regolamentn)f regionsse &/a 75
domesione. previa werific del| SC GASTP, regpismenti in materia Regoiamentazions regionale/ATS:
= asi deiin P —— i rmera sichiaraziond ostitutive verificate | numers
regoizmenti in materia Gonazione mesisnte |5 4 - ok g seriizic o] =l e R 3| 3 g 3 i ; 112055 24 CONTROLLD: Martenimenta veriichs | sicniarsion sestinutive soquisite = 100 % sy | |oRvinaine
P [cets rarmative o ritesiments; +| = ke
£ stipuia contratto intereszati
Rilevazione contabile deila | SC Simncio = D54 Errori nelle rilevazions contabile 2 = 5 [MISURA 4 RESOLAMENTAZIONE: rizpetta regalamento)f regionaie &fa 4TS
deneziane = estinazians ke . aeila domaziare £ nete o e 2| 2 2| 2| § [regremertasione ragonaiarats
S 5.1~ Qualith g2l seniizio e e 1| 3| 3|comalessith & coarca cniarezze ¥ 3 i 5 [Ersme: | et peceses
& ctia rarmativa o riteimento; 4| &\ @) @) @
Proposts & donezinee.  |SCGATP e Stuttura Errori nelle valitazions de; [MISURA DY RESOLAMENTAZIONE: Tispetto regalamentn)s regionaie =3 ATS
delia Srutturs irataris de element catis proposta di Regolsmentazione regionale/ATS:
Donezione - GuaiiE oat zenvizio donazides E Sy fesponeais it il 3§83 ';1 = s Samo |nommeceszurie
(pinrom: =| =|#| 2| [ & jmisura or conTROLLO: Martenimenta verifiche | smero sichiarazion: sastitutive werificste / numers
=ulie dichiarazioni sostitutive procote cagfi cichizmazioni sostitutive scquisite = 100 %
Valitazione amministrativa = [ SC GA=TR Errones vantadiane amminiztratis [MISURA DI RESOLAMENTAZIONE: rispettoregalementa)i regionais &0 ATS
proposts i scoettazions £ conseguente inopportune eccessiun regolementazione, il & | . [Regotementazione regionaie/aTs
lith et zamyizin i : s i T g § i g Sezc |nonnecessacs
o=t= parmativa i ritesimento; o .
Fredizposzione = [cEaere InEcempments gk anen 4 [MIZURA 01 REGOLAMENTAZION Tispekta regalamenta)i regicnaie 20 ATS
pustiicazions deistto i punblicaions degi ati di [ ezaiamentazions ragianaie/aTs
sccettasione delis donazione donazione 2 2| g
2.6-Trasperenza mencezs di trasperenza; § 3 ﬁ E 3 g ISURA DI TRASPARENZA: Punbicszione s emers Bassa
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AREA DI RISCHIO e
Dipe-ti i . G Contrane, oegd AMer Generai & Legai
3 Struttura 5c G=mtione Acguist = Tecnico i
i Gir=thore C Sestions Acquizi & Teonice Famimonale
E DESCRIZIONE = procedirs cescrive i= modalie can cui vengona Mgt i incarichi o g perimports iferiore ad suro 20.000,00
E (g=nemie] input |receczina di icorrere s =stema
] output |afticamenta e=irincarice gi i it sile esigenze deil'dgenzia
DESCRTIONE DEL PAOCESSD [Fesi] IDENTIFICAZIONE DEL RECHID ANALIS DEL RISCHAO FONDERAZIONE
FISCHIO = FRICATA
Key risk ingicators
INERENTE
3 le|m]|elne
. N HELE 44(4)4(4(2 L
soggetti che svolgona Categoria Descrizione rischin g E A R e Uivello o | MISURE ULTERIOR!
Fasidi 2 attivita i rischio specifico E El s Fattori Apditanti Misure / Controdii 8 presidio del rischio indicatori rischio DA ATTUARE 2026
Veiticn neceszith i ricorrere
5 cotmnarzioni seme 3 119 Eratn estone gesi |F7TO0 7GR R valutazions gene eaioenci 2l 2l 2| 2| 2| 2 |wemune o resomenTancne: nesomenta
cura oed fup [Resp U0 =c Gaatr =t ’.5':‘;’"1 P necesita i fcarerea 1 3 _’1’*'_"‘“'"""““""’ IR IE 1 | e RIS s patta regalamenta/i regianale £/0 4TS
e ivestimenti e aet patrimania |7 - 2 T intems: £ 2 2| & |regionaey
Fatrimoni
i n i ] S ——— . | 11 .
ancio, Programmaziane - tin-eratmgetonedegh o 5| | responsssiimasion 33| 2| 3| §| & [reovraci recolamenazione: negpinentasion | i o ciomentofi regfonate /o ATS
finanziaris « Contaniita geila |Siienca imvestimenti e el patrimenia | T intema: 2| 2| 8| 8| £| @ |regionuiefars &
Eopertura delis speza )
Dirertare :
7 PP . |Mancats acquiszians azsenzo v 5| & 5| B | o it et faens
Dirsttore Amminizirativo s [ = 2 25 Inirettore amministrativo & 1 3| cafTE TR 3 3 B z | i *REGRIRMERTAEEN| rispettn regalamentai regianale s/o ATS
2 g Direttore Genervie = [imvestiment = def patrimonia | inteme; &) & & |regionaiefaTs
Dirsttone Genersie i Dirsttors Generaiz
ER
AR DI AEGOLAMENTAZIONE: Regoimentazions | o
regionaisazs: rispetts regaiamenta/i ragianale ¢/o AT
Inciviauazions s cura del ua . |eropes indiiduazione gel eccessva regalsmentazione, g| = 2| 2 & -
I — 2 3 - Consrattustztis finehusi | 5 . i 3 g 2 g
5 GasT? Endicielins zazz=tic esterna sttidatano 2 3| 3|compiessits = scarsa chisrezzs 3| 3| 8| 3| ¥| 5 |ssuns 0 conmroito: Mantenimento verifiche
P i i delia normEte i riterimento; ol Rl B el B oo ais iy numers dichiarazions sostitutive verificats { numers
ittt dichiarezioni zastitive acguisite= 0%
inverezzat d
WSUAA DI REGOLAMENTAZIONE: Regnismertazions | "
Eotbis rispetts regalamenta)i raganale oo ATS
[suilunpo cene Aizorre Umane |52 GaeT? - 50 RS regicnale/
s et il S S 2.4- Contrattusdstica finchusi  [Ritardi/ermor rese il | i) e ‘? ‘? g “? !5‘ 2
K b, = HFF? |eopart sussic) iz A S 21 £ 2| 2| 2| 2 [wsuas o conRowe: Manteriments verificne W ;
Gestions Acquisti e Teonics  |Risorse Umans f t aelia noemstiva o ritesimento: i i nusmers gichinrazion sostitutive verificats | mumena
Pk e o e =iz dichisrazioni sestitutive procotie cegd Sickimaini skt i
" n e icniaraziani sostinstive acguis
MISURA DI RESOL - Rezolamer fi regianaie & /o ATS
regiomle/ATS:
u . [mancato aszonimenta oei nec 2 o e
) ) _— 2.5~ Gestione provicer esternd, | . _—— 2| a MIURA DI CONTROLLO: werifiche  [numero sastitutive verificate / numers
=R NOGIMENto INCANES |- saere - nEC e it coat | P s || fdcaf respoaskifraione AR IR zuile gicniarazioni sostntive procatte o dichinrasiani sesttutive soquisite= 30 %
8 cura oot Rup/DEC . i emestrali- eventusie confitta i intems: R4 | B F - ! e ’
. zervizia " tereszat
interezsi pec e =
niemere provee dimenti & soafte d2l contraerts pubsicst zd
WSUAA DI TRASPARENTA: Pubbiicazions sita web / rumera orovvediment] o sceka del contraente
provvegiments rormaiizzati = 100%
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iativa, 4 Comone, degh AMari Genersh = Legee
3 ssrutiura 5C Gestions Acquist e Tecnic Pririmoniale
RE g Tirettare 5C Gestians ACouist = Tecnico PaTimaniale
E z DESCRIZIONE i Emmazcns Geile procEguE o FAre per BcouStn O Der = tervin
{generale] inpat 1t2 et fanbizamn i eerza
g sutput [#cotions aeiratto di programmezions = pubslicad o rmnuale per contratti con valore supsrors 23 € 1000.000,00 £ trennals per contretti con valons superiors a0 £ 160.000.00
DESCRIDONE DEL PROCESSO |Fesi] IDENTIRCAZIONE DEL RISCHIO ANALIS! DEL RISCHIO FONDERAZIONE
RESCHID oy ik FRiDaTA
INERENTE
g o m|w]w
; : s HE 21414(4(4(4
Categoris Descriziane rischio HE 55| %% MISURE LATERIORI
Freith i rischic specifico & = Fattori Abilitanti Misure / Controlli 8 idio del rischic Indicatori DA ATTUARE 23 2023 2026
MISURA D AZE0L Adsguata pianificazions = i . coinvalgments cebe mrutture
analisi gei fanaizagn can coinvalgments cese sruttire richiecents nells fase oi programmazions, in modo da
GeTAgemia in relazione & natura, quantith & tempistics cefa Bssiurare e magzions trasparenza & traccianiita MIELRADI
prestazione; ivizions delle zeshe di =pprovigh
i & determine con incicazi finanzist c=
: Disalineamant 12 5f acqus it aleriories e :’:;“cf‘_’;' .
angis e cafinizions gei [ie 52 Gestione programmati =3 | fabbizagni BEncn R Il2(9/8(2|3 PSS : .
fassisogni 4 couist = Temnico ssoness dae 2 2 |2 jresmpokbzEzinee 2|3 S|3(a pazsa iz omaC x % x
& R i 5 interne: | f i e INDICATORE: numera
imonia: Dire: .
numers contretti sottazeritt con acesone con rigusrdo ai interyerti inzeri
MISURA DI REGOLAMENTADONE: Fer seryizi & fommiture madesimi czgetts cantrattuei { numers actors quadra et = neilsienco snnusie
stancarcizzanil sdegunts vaiutazions deiis pozibiith of ricorrers |50% completi degi
g accordi Guadro e verifics delle convenzioni/scoordi quacea g slementi cela
in essere; traccinpilita=100%
MISURA DI REGOLAMENT ADONE Aoozione sniso di atozane Avvizo & prenformazions gare con Decreto Dirsttore
preinfarmazione & programma biennale Genermle = Programma oisnraie can reistvo ggiomaments
{per beni = servizi o importa nnuse superiors 53 €
1.066,000,00]
Pubslicazions deiis |
'""5""“"‘;'""‘_‘""‘""‘ Inasampimenta agli obisighi in
s 2 £ £ oo 0 |5 BEtion Acquiti e e materia o puoblicazionezul ||, |, |mancenzadi g2 i 3 § |MuisURA DI TRASPARENZA:pubiCEzione progremmazione i sulsito wet i R
pesiors 000, - T C|e s Trasparenes =LA k 3 H i E a0 : mecessas
e p ifeon [TECTR Patrimonisie Tpom»: amministrazions trasparerzs: Z|a|a|2 @
valore uperiors 20 € TP
140,000,00
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TITOLD DEL PROCESS0
AREA DI RISCHIO

Contratii pubbfic servizi e forniture - Fase progettazions della gara

pipe-ti @ Controdo, degk AMar Generali = Legail
g Struttura 5C Gestione Aozuisti = Tecrico Fatrimoniale
a § [Direttars 5< Gestions Acquizi & Tamnico Fatimoniale
g —— e
E & (gznersis] i
B ingut i document di gars izicne delie procedure o spasta
sutput provetions cei proveedi
DESCRAIONE DEL FROCESSO {r2s TDENTIFICAZIONE DEL RISCHID ANALS! DEL RSCHO FORDERAZIONE
RISCHIO — PROATA
ey risk ingicators
INERENTE
b =[], w
: e LR 444484 :
soggetti che svalgona Bescrizione rischio Pl z Livello di | MISURE ULTERIGRT
Fasi i processo/attivits specitica £ E = Eattori Abistanti Mizuare | Contredli £ presidi el rischic ingicateri rizchio A ATTUARE 2024 | 2023 | 20
MIURA DIECIFLINA DEL CONFLITTD D¢ numers aracedure | numers procedure di gam can
zscic on pane el AUF = |dichi i ca parte Ce1RUP ini
o | 5| g [Foeres sonnine giimeressi exaricso 2 g 0. (Trasparensezioats
Nomina ceifup Dirsttare Geres 21~ competenze ermeta ingivouszionz gel g [+ (3 f3 ElE| 81 E| 5|3 snrmnes e amenzadi conanne exarticon 330152 Zasen
geila noemativa i rifesiments; L = = |n. 163/200% e conseguente punblicazione
MEURA DI ENZA Oboigo G NUTEr determing & CecTeh & Contrame con mativazions im
melie dstarmine/decreta & cantrarre ir ordine sia iz |orcine sia 2t soeits deb dure saottats sia ot s i
Ingivicumzions cefa 111~ Ematm orogrammazione L 2lalalalalse sceta gelin procedurs i alis sceka del sistemadi- |sffidamento / numera determine = decreti s contrame = 100%
strameenta/istitato per :c GaeTR { pisnificazione | ficogrizione | EO ER plessite = ¥lalal3|d|3 tidsmenti sotatn wefs gelis Kpola| gamza
rafmidementa atie appartunita strategiche (5 gelis ot o fteimenta; x L Fia BppatD v 1
MEURA DI SEMPLFICATIONE UGz 0 CAusale  |MGMErc docament @ gera precispasti can cedsols sxanderd
: ; contorm alle preserizion rormative con rigarda s garendie
IN—— | . rigLassa = garmnzie = correda delt'offerta, corredo daifofferts, traccanibth cai pazsment] = tarmini di
1.15 - Ermata gestione cegli m: :“mm:':“ i < '"“‘5“"“""”"“"“' IR tracciabilits dei pugmmert « termind o pamamerio [pag \5ii aperatori ia s i
vestiment & g patrimanio i L P [ |eremeselpemanieaiosto | B\ § ) 3 2| § | § [agi cpertoci ccanamici sar arsdizpasti = 100%
esizenze delrag 2i processi
MEURA DI =S icazione di amero gare precedute ox gisiogo tecrica puabiicste [ rumers
i S 2 12 stmsinne sppekants reni nots Finnensions seguitn di isloga tecnico = 100%
i i s e o st e “ o| 5| g | o [Hiproceten s connunmioni areiiminari 6 mermin
g B o MREEEANS Sl | ncioceragerzimocomie |4 |3 |3 |competenze el peonsiesuesn | 3 (B | 8| 8 || 3 |perie recasine cese saecificne tecniche sazza
dei contratta rvastiment = gat patrimanio 2 x T HEALICAEAL ]
esigenes ael marcato i *i pracessi
ritesimento
MEZURA DI = NUTEr determing & CesTeE & contrame con motivazions
meiie determina/decreta @ cantrarre in ordine sia alia |arcine sia % scelts defe procedura edottets sia oef Ssema di
zce% cells procesuee sia aiie scate deisiztema di ' i i = 100%
2tmidaments 2dottato ovvers delie tipakagis
s dlls pracedura i 4 GG F
ke | S oot i progeann s || || [ g e oo | g |2 husunsoiconmoussntsnggs e <
P g /  ricognizi o P e o i x .
: % = r2 s i |arocedure nezaziste o ravia = cod { ream
icorza aiie procecura aeiis oppartunith strstegiche [ detn normetive o ifediments; | A=) 5 fproetes nl:nn :M:"“ B — SR "EEW*EH;J;"”.:”?“:E“ i
} el nardo & iretti 2u rasranno = mex £0% [onsiderats sud valore delia
negozae
i rumera toteee gi proceaure mrvate aslastesz | sar)
[2mminiztrazione i un definito srce tamperale (1
2anc)
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'DESCRITIONE DEL PROCESSO ffasi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALSS| DEL RISCHIO Foi £
SIS FRAGRTTA"
key risk indicators
H ||| e|ae
AR IE
:cggetti che sesigono Categaria Descrizione rischio i Z(E|IZ|EBIE2 Livello di | MISURE ULTERIORT
Fasidi fattivits attivits g rischin specitico £ Fattori Abiitenti Misure | = presidio del rischic Indicatori rischio DA ATTUARE 2028 | 2023 2028

MESURA DI SEMPLIFICATIONE:Utiizzo i Chusale ara precizposti con cieusale Standed
standard canformi alie prezcrizion: normative on | confarm aile prescrizion narmative con rigierdo s garanzie s
riguaria & amangie = correc dell'offerta, £orredo daif offerts, traccianiith Gsi pazsment & tarmini di
traccinbilits dei pagamenti « termini o pagamiento  [pag gl i ! ol
223 Dperstos sconamici gare predispasti = 100%

Fredizposizions di atti ¢ 5 . |ontenuts dei capitoati di gare ecceszive regoiaments: ¥ | %

gt ~ 145 - Ermat gests A s 3 S i o

documenti i garzinchiza i [sCGAsTR 1437 ETRBEEEINC O oo contarme ane efretzive i Eu——— ‘% 3 i e = contrare £ lzam

capitoista imvastimenti = del patrimania | L e dete et et | X | 2| ® # |MsURA DI TRASFARENZA PuBalicazione teila codics CPY — farmalizzato oggetto o pubbicazions |comaresi
aztermina [ ira] » contrarre secute] f sina & contrame
comprensivg per ogni gara del r=istiv cotice CFY | formalizzeto = 100%
[MzURS DISCIFLINS DEL CONFLITTO 26 niemerc determine 8 contrae formaizzate con indicazione o

minazione neda det

contrarre [decrets o ceterming) dei eriteri che { raimero determine s contrams formaizate = 100%
s invitare [compres quelli previst: per appalt check list DRAC

Definizione dei criteri of . A : finanzisti con FHAR / PRC]

partecipatione, asicrering | Errori neis progettaions gl T il3l3 k

e i 5 f 1 . . sz
grudicasiane & el criteri di = = s Wi ala rispetto det Regolamenta deifagenzia

L aetie appartunics strategicne ¢ aeile noemetive o ftesiments; | ¥ e 8

mtrinusione cel punteggio F
criterin deiFOEPY in caso of effidament oi beni e
seris standardizzati
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|conTRaTT FuBsLD

Contratti pubblici servizi e forniture - Fase Selezione del contraente

AREA D1 RISCHIO
RESPONSABILTA' Dipertiments Amminizrative, o Controlio, deg Aflar General
i E Struttura 5C Gestions Acguisti = Tecrice Parimonisle
] i Direttore SCGestione Acquisti = Tecnico Patimoriale
i g DESCREIONE [Sesezione cei contraente nelle procedure o appsto per afficamento d beni = seriE
En {genersi]
B input Gastione cafistrations ceagpato
output FvidusTione Ce¥ sggodicatar: ‘Sslis veutazions comparstva oeile orerte
DESCRIZIONE DEL PROCESSD (M| TDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO AMALE DEL RIECHID PONDERAZIONE
RISCHIO R PRICAITA
key risk ingicntoes
INERENTE
el mfofom]io
! . . 3|1 3033333 i
85 cigon Categuria Descrizione rischic 2 5|5 5|5 F Uuelio di | MISURE ULTERIDR! DA
Fasidi [attivits attwith di rischio specifico g E | Fattori Abilitanti Misure [ Controfli 8 presigio dei rischio Indicaton Tischia ATTUARE 2026
MISURA DI TRASPARENZA: Arcessitilits oniine della
= s s ione di /o delle informazioni
e Inacempiments ags cobiighi in R ra i ek e
Fubolicazione de) nands vk e B 7 s g g |omplementari rese; in cazo di documentazione | mumers procecure di gars con preventive puchEcazions dells
gestione delie informazicn] |SCEARTR 2 5 - Trasomranza L £ |3 |3 |mancenze i trasosrenz ] § 3 3 T |non sccesivite ansne. Snizione = et g J numera procedure i gars 320 [non neceszrie
complementari ; ! =% % | ® |2 |ounsiomione cese mocsits er scguisie iz tormatizzete = 100%
Trasparznte . i b
conumentazione &/o Iz intarmazioni
comiementari
MISURA DI TRASPARENZA-ACcessibilith oniine cela
A J icne di informaziani
Emor nelis gestions deli gare, o g : = x : i :
e e e e S R i e porEi e A REaeE o 2ccessiva regoimentasione, 2 |4 [rpenine ancra ik, || g gt e st e .
sc saeT? ': k: ¥ 2 L 13 |3 |[compiessith e scarsa chiareze | g 5|3 [ron socessivite oréne. reistiv / rumesa procedure o gars Samc  |mon neceszaris
it delis normative diriteimente: | [pubticazions cate mocsits per scquisive i rormalizzate = 100%
monumentazione &/'o je informazioni
complementari
: [MISURA D1 REGOLAMENTAZIONE ndividuazione di
Trettamento = custocis cens . Mancata rispetto defia [s2arza rezponsabilizzazions o (R2(3]|8 (3 S et . .
LRI sceas 2.3 - Privacy ik S L |5 |3 [ 3 £lE 3|3 | 3 |nppositisrcnivi {fisicl e/a informatici] per i Fispettn cet Ragalamento deirAzenzn 320 [nen peszszdie
documentazions o garn normative in materia di privacy intarna; |88 2|2|2 x H F
custocia ceta documentazione
MISURA DISCIPLINA DEL CONFLITTD D5 INTERESS:
Fitescia aa parts def commizzari of gara = del seggio presiste .2 de componentiai it ot
< gars detie Famenm el zic o gara e 24 S
el = o el £ [2cquisti 3l nuove Codice del
confitto o interessi ex articsio 16 D.igs. n. 36/2023 [Trasparente, Dichisrazioni prevists per componenti di e i
. e Noming df commisseri o garn 5 oo o |2 mazeree gi con rticnio 33 D.gs n. nmiizzione & sezzio o gar = 100% 2
Noming deils commizsane ] . 5 gL inaseguata diftusions asila o |2 g &g |semeammd cmdinne ecaricol 53 g P 25 5 WDICATORE: adzions
4 Cirettore Gererale (2.3 - Frodi & cosmuzione che 5 trovane in copfiftto o L |5 |4 s E (3 3 163/2001;
digere e Sulturs deiis legita: Z|Elala|d|a regommenta con Decreto
Cirettore Generaie
MISURS D1 TRASPARENZA-OBBligh oi
P f it it | commiiszioni con Determi e 3
|companenti cesie commissioni & eventuaii L=tters D5 / Commissioni designate = 100%
conzusents
Errer nela grations dels gare, [=ccemive regoinmentaziane, ) T S ] il % T T e proceskire di gees con preverkiva puccicazions defis
5 2 14-C i 5 gl > 2 2 = o o delle infor: i 3 3 .
Gestione celie sedute di gars|SCEASTP AT B esemgio ned L |53 izrezz | 2|8 i 2133 e e m e = s M o reistivn documentations { numers procedure o gars Basso  [mon neceszarie
=poatts patiic] pistiatorma telematiza Sintel 2 camalementar rase; in caso o documentaziane = Tk
| dichiarazion: saztitutive
N i tements werificate in conformits 2.
e FERIE quanta cizposto cagl
fesificn dei requizit PRI St carza respenzasilizzasions ola)z tari LIP3 fine e
by BT carattere sozpetto della | e 33| tegia 5 e
pertecipazione F 5 nterns; 142 ~divigusre operazionl
pertscipazione dell nperatore 2 :
f iyl zospette in tem di
Bl= procedurs di gare L
ertiriciciaggio / remern
dichiarazioni sosttutive
scquisite = 100% fcompres
indicntari specitid per sppani
PHAR « NC]
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DESCRIDIONE DEL PROCESS0 [f25] VDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALISI DEL RISCHID FONDERAZIONE
key rizk ingicators PR
INERENTE ;
; e [m] o] e
E ! A A
gEetti Categoria Dezcrizione rischio g 2 BIEIE|Z(E|F Livelic di | MISURE LATERIORI DA
Fasidi /i it attivita di rischic specifico E | 1 Fattori Abilitanti Miisure [ Controlli 8 presidio del rischio- Indicatosi rischio ATTUARE
MiSURA D REGOLAMENTAZIONE Sntrodusiane ¢ s S
izure otz o gomumentare | procediments of
i = o sbeme adi
S veritice ceim cangruith seiranomata, specificande
valutasione delie offerte & o ap ; scoessivm regoiamentaziane, i i = i :

T o |24 contrattusiistios fincusi |Emar rete valutszione dete ) 2 2 1 esaressamente & mativasion nel csoin cul, ) .
verifica di snomefscefie  |Commissione di gars ) 2 X 2 1 |3 |3 plessith = scarca chiarezzs E1B|8I|FI3 ) ¥ 2 Medio  [mon mecessarie
e 20 anit pubtic) afterts tecniche <|$ ? | airasita dsl procetiment di verifica, 1a stagone

7 apomtants nan abiis procecuta siresciusions
1 RESOLAMENTAZIONE: Pubbicazions dei :
! EUFA:.IWE;JMEN 3 O PABGECETIONS 21, mar afferts anomais puoslizate |/ numera offerse
rumeso di afferte aromale pervenute e L s
. MisURA 0l TRASEARDNZAObligE o menzione nei
commi di 12-o stica fincisi AL e “HE AR AR 3 |vereii ate specifiche cautele sdottate
Fropasts di sggiucizazione - iRt il & Erarineizg sz [ soactioreze |3 |2 |5 | B33 ([SE L0 A e =% |rispetee oei Regoiemento deiragenzia Media  [non neceszarie
ara/FUF [2postt pubbic| B P SIS L|E[3] 2|22 [rutunanrineegis e cetn conservazions gete ¥
delis normative i riterimento: -
custe contenenti rometa
scqasTs come Errar nabz gections dele gare - MisUR 0 RESOL = Direttive inteme s
) 3 e 2ccesin regoismentazione, g i AR arevoche o gare
strutturn prosonents [2.2 - contrattini er mancats armda verifc ceiin 155! ] o danc Fatti di verifiche i secona 2 i I : ;
annutzmento dells gae Frop T P £ |5 |3 |complesdtieccara chiarezz | 3 g g AR 38 s siiondin e FEEEEID | arta gl Direttocs Amministratvn ( annulsmarti orevocs & [Sase  |nan mecessarie
|de1 Decreto di 2ppalts pubtiic) presenzs di Convensi =T L 3|2 2 (& | @ |ivesioin cazo o peventato snnullamento &/o i :
delis normative i riterimento: enre = 100%
2nnumments revoce cesm gora
. e ineerasii sistami i proteeninzicns st —
: : / ! . ] scoessivn ressmentazions, : ot e protocodats da sitéma di protocol
Gestione o sienchi oalbici | s 24 - Comtrattunlistics {incksi. (Mancats gestione di eienchi o S e 38 B |8 | B |ofmerte [20 es2mpia orevedenci che, in caso o e T e S N :
: L scgaeTe - : i ; b 2 |2 |compresttiesarsa cimreme |3 |3 Elg(% o . [imtarmsticn ssiendele o zu sistizror zaso  [ren meceszarie
apermtori emnomici [2posit pubbic) sioi f operatori scsnamic Zlalala|a|= mano, ¢ i

delin normative di riteimento;

arrive sivenga in prezenze ai aid funzionan

00%

Gestione debia garafoterte pervenute =
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Contratti pubbici servizi e forniture - Fase Agpivdicazione e stipula del contratto

appeni pubniic]) aazgusicazione

MIELRA DISOPLINA DELCONFLITTO DI INTERESSE:
milascio aa perte del AUF gichiznzions azsenza
conflitto di interess ex articoio 16 D.Lgs. n. 36/2023 |
= aszence oi condanne sxanicok 23 DLgs 0

numens procedure di gera | numers procedure df gare con
dichiarazioni da parte del AUP=L

1632001 E
MISURA DI TRASFARENZAPubbiicazions of tutti i
ccriratii zopra zogfe e i tutti s cantratt correintiaf
fondi PNRR & PNC

Humero contratti sopra sogia correleti ai fondé FNRS 2 PNC
putalicati / numero contratti pubiicati =

AREA DI RISCHIO [CONTRATT] PUBELICI
RESPONSABILITA" imento Am di Controko, desd Affari Genersd £ Lesal
- E Strutturs Gestione Acquisti « Temnico Patrimaniaie.
E Direttore 5C Gests isti & Tecnico Patrimoniale
ol DESCRIZIONE [Az5udicasione i procesurs o gere per formiture i Deni € s2rvis € SUpUIE conkrat
8 ] [generaie)
3 input indizione procecure of appalto per di beni & servizi
outp [raicua v e tatta
DESCRIZIONE DEL PROCESSO E) IDENTIFICATIONE DEL RISCHIO _ANALIS! DEL RISCHIO PONDERAZIONE
§ 1 = ; -l
! soggenine Cotegoda Descrizione rischio K] HiR 5|8 Livens ai
i swolgono sttivits i rischio specifica £ 5 Fattori Abilitanti Mizure / Controlli 8 presiio gei rischio sndicstori rischio | MESURE ULTERIORIDA ATTUARE
Verifics cei raquisit aifini 2.4 contrattumbition fnchus [[A21E2E2 Vrif i el ol e i et e B [ | N e 2 =teTgs ;
i SCSAeTP e o fa L 2 e 2IT termire tempestive i untlicazions oo risuftati = % Basso Fon neceszane
delia stiptie del contrattn |2pati puotiic] 13 i 2 2 T agsiudicazione.
¥ retazianaie: 222 narmative 2 rtsrimente; dsbs procedurs % sggusicasiors
m.,.“.‘;:.r;n:"i,wm : o . [Errori efa ritardi nets gestione: =coesziva regniamentazione, alels o | N‘SL:MDIW- _-.nsyl_q_-uwm_ anne.n!u" ) - ) )
municadiors igusedst | | e 24~ contrattusizics (msisd | oia s = cate rmeive cmprsta s oeeme |20 6|6 |22 s Sl ponb G i o o [rempesmizrie
mancsi imiit, le exciusian [=poeti pubtiic) g peih et ¢ 35 20 4 | & |o=be procedurs o szgugicazions [compresi appalt |agsiudicazians.
e agzumicazion’ perPHRRFNC)
SCGAETF o come
_— cemezegzemache |, ——— eccescive regaiamantazions, o o | o [Msuma cimaaseanenza: warcduzione diun ; )
Formaizzazions i 2.4- Contrattuskistica inclusi £ |3 entro 7 di .
S - _|edotta rasto ai oo compreszta = scrsn ez g 3 8 |3 |8 rermine temoestiv ai pubicasions o izutas ol Sl Bams  [nompessssarie
L sggiudicsiane " 1 cairatta o aggiudicazions setm normativa o fterimentor. | © | F = |F |F [aebe proceturs & agguticazions o
[Determinasiors
Dirigerziale]
. - = [WHISURA DI TRASPARENTZA:
T il : T B menta termeie o [T p—1
b i el FreaR+PNC & gei contratti magsio
el prizcedurs of apprdicsnone. it aglie comunizarie
MISURA DISOPLINA DEL CONFLITTO DI INTERESSL: el i / rocedure o MR il e
s oL coNFLTY : | numerpracedure ai gra/ uimera =5 gare con s ini
| Rilescio da parte del DEC dichisrazione aszenzs. dichisrazioni da perte del 100%
confiittn di interess ex articale 16 O.tgz. n. 3672003 ) i e
= 2szerce o conganne exarticol 33 DLgs A check list ORAC & oy i L 7
S 2 Eammol verifica indicatari zpedfic par PHRS/
3 24+ Contrestusiztica finctusi [ . ; g|lg|als|g Fre
s S D ila|d|a|a B0 INDICATORE: monitorsggin incicstari

i o CONTROLLO: acquisiziane
cichisrazioni: titalare effettivo,
szerzs doopia finanziaments,
rispetto dei principi DHSH, rispetio
[rinciai trasversaii

noicaToRs: Soniamoni scquisite =
2005 / check list ORAC

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione




AREA D1 AISCHIO

|conTRaTT FuBsLD

Contratti pubblici servizi e forniture - Fase Esecuzione del contratin

asiiz normative di iterimenta;

] RESFONSABILTA' Digarimento Amminiztrativa, di Controlia, degh Atar General
3 2 Struttura 5C Gestione Accuist & Tecnico Paarimanizie
o '5 il Direttore SCGestione Acquisti = Tecnico Patrimoniale
E = DESCREIONE iane cei Contratsi Puboiid gi servisi & forniure
g {generaie] input Azpiucicazions arocecura di e & stiouis del contratto
output lone cefie pramazioni in conformits ai contenut del contratta
DESCRIZIONE DEL P {rasi] |DENTIFICAZIONE DEL RISCHID ANALISI DEL RISCHIO PONDERADONE
RISCEIO = PRIORTA
Key risk ingicators
INERENTE
k] Bl el el B e
i gl & dlalaflalal g
: 5 che svoigon Categoria Descriziane rischic iz T8 8|22 ¢ livelodi | MISURE ULTERIORI D&
Fasidi i sttt di rizchio speciticn FlEl = Fattori Abilitanti Misiars | Controlli 2 presidia def rischia Ingicatori riscnia ATTUARE 02
zcEae7? o come [MISURA DI RESOLAMENTAZIONE: Dafinizione i un |Verrica o2 parte APCT sulls cometts asservanzs degi
aropanents cetatio [acegus2t0 fluzzo di comunicazioni al fine o pimenti in materia o subap: o
aaprovszions dslle {oeretamoame | smlitios finces | VSRR Fspetin deiin ecessvm rezoiamentazione, e la - . [ERPNOIE SR CRMLICTH ol el | [
medifiche dal contrattn sopgetto che adotts (=7 — normetve intemadicontratti |1 (3 |3 [compiessith ¢ scorca cinrezs 3(E % (3|8 degli i T nom naceszaris
originaria rtn pusnniic detis normative disiterments; || = | @ | ® [ F | ® | matesia i susmapaita
(ceterminazions
airigenzizie|
[MISURA DI REGOLAMENTAZIONE Definizione diun |Verica oz parte APCT sulls coments asservanza degli
ncepusatn fluszo di comuricazioni #l fine o moempimenti in materis o subapasitoestravers regort
[cansentive ol RF a0 21 RFCT o mvere tampestive [erimestral
L. |Mencato rispetto deim eccessia regolamentazione, 3o o " tegii ademaimenti in
ppe 24 - Controthunlitics {inchisl |1 otvm in tema dicontratti |1 |3 [3 |compiessith e scarsm ctioreee | ¥ | % % B8 | 2 [mesediacisvaapaita E— nor necessarie
2poniti pubsic| R : i F|E|m|S|2|a
punbic dellz normative di riteimentc:
[MISURA DI TRASFARENZA Funbicezione ciruzals  In presenze o subappedt e suceicamenti 100%
Trazparercs £ Tracoiabilit {T27| [pubticaiane cauzaia
[MISURA DI REEOLAMENTAZIONE Fluzsa rumers variati introdatts) numens vaniznti comunicate &l
irtormative &l 5PCT 2z ogaiwrisnte [pare senis]  [RPCT = 100%
SCEALTF o come = Mancito rispetto detia | ecoessiva resoiamentasione, A E alg]sa
Ammizsane cele variant P cet'atio i normatve in temadicontratti |t (3|3 [compiessith & scarca chiarezs ; E g i E 3 32z nan necessarie
[cecreta) spraiti pabbi) puntic deliz normative o
[MISLRA DI CONTROLLO: Monitoragzio incicatari  |verfiche in fase o esecuzions esezuite in conformita s MISURA DI TRASFARENEA:
j2nche Der NRR & indiceton speciic] cuznto gispazta dagli indicztord UIF 2l fine o indivicuars tracciasiéns intervent fnanzizti
Nonindividuare slementi che [oosrazioni sezpette in tema i antricciaggio / verificne in 22 2=/ PhiC
S Tp— I —— o e U TaTa g scarz responsabilizzazions 2lelg|z 7 ase di esecuzione = 100% IHDICATORE: check fist ORAC
e e 17 - Antiriciciagzio carattere zosoetta dells S E $15|8|8(3|8 Bazzo  [qumera interverti finensiat con
= . condotts defloperators in faze -3 - m [ SRR | PN complet cagi
die secuzione | ziementi di traccisbilita =
%
[MISURA 0 CONTROLLO:Cantralic nuirapalicazions. |Veriica oa pate APCT sulla cometta asservanzs deg
verifica delle dispasizions in & evertuaii peras come oe capitaist mpimenti in materia & subapos po
materis di Scurezze can trimestrai
particolere Ferimento sl
Tispetto delle prescrizioni . . eccess iamentes
comtanute nel Pian g APFesCaaeTR | Smbiente, dlide s Ma-ak nppetta et PR PR PR S 2 'E § § 3 ; EEE o neceszarie
: i a " scurezzs B i wmpesiiae sz (g B B(R|E(3 .
curezzs & Coorminemento eila normative di riteimentc;
=i Cours aeil tive dirif £
[F=C] o Documenta Urica di
wailtazione dei Rizchi
Intarferenzas [DUVAI|
[MISURA D CONTROLLD:Ferma restanda Fobalige di|Accordi Donar = tranzazioni formalizesti pubidcst | sccordi
- initica fincausi | MABNCRED ispetin detin sccesun regoismentasiane, | " _ [osmurare i et persanai, reetivi 1 s2greto bonari = transazioni farmalizzati = 100%
Appossane g rizerve m:':";:m_:_l i neematvs intema dicontrati 1 [z |3 fcompiesithe s evimeeze | § (3| 3| | 3| § [rauerive o commarsaie, pusbicesione cegi saso [E——
R puntid della normative dirifeimentc; | = o= @ |accors conari = delie transzsoni
[MISURZ D CONTROLLD:Ferma restanda fobaNga di | ACCOrdl DORaN = Sranzazmoni formalzaat pubbscss | sccordi
= -, oscurare i dati personali, relstivi al segreto bonari & transazioni farmalizzat
2 . [seeaeTrepece st (54 Gestione cone vertenze  [Evitars contensios relstid sa ST AT C8E ] AR i P sl = a P
Gestions celis controversie 2 2 |3 |6 |compiessits = scarsa chiarezze: - industrizie o commercisle, pubbicazione degi Madio non negessarie
A5EELL rezali sMidamerto sapalt pub F SR (2 g2|a 2 =
g ; dellz normative di riteimentc; accores canari = dziie sransasoni
[MiSURA D CONTROLLO:Cantrollo suirapalicazions. |Verifica ca parte APCT sulls cometts esscuziane del cantrette
R | N—— e S — R e eccessiin regoiamentesiane, =lelals e = evertuai peras come a8 capitoists ::;;;:::::I:E:E::-::;:n:":g:il e 2 capitsatn e N
in corsa di mecuzions siiance L2~ Rizchio reputaziondle | oo eamenti ai formitors E samcerezn (3|88 333 P :
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AREA DI RISCHIO conTR
piganti Controde, desk Atfari
g Struttura 5C Gestione Acguisti e Tecrico Fatrimonisle
a § [Direttars 5< Sestions Acquizi & Temico Fatimoniale
g DESCRIZIONE Faze o rendicontasione o cortratin
E & (gznersis] i
B ingut Stiouia contratto e romine DEC
output Conformita & rexsiars scecuzions dails prastazioni
DESCRIDIONE DEL FROCESSO {rasi IOENTIFICAZIONE DEL RISCHID AMALISI DEL AECHID FONDERADONE
RISCHIO oy vk FROATA
INERENTE
i 3 IR
Categoria Descrizione rischio H K] g i ! g g Livello di | MISURE ULTERIORT
Fasidi [mttivits @i rischio specifico g E | Fattori Abistanti Misure [ i i ischio ingicator rischio DA ATTUARE 2023 026
Verifica cess conformite & MIURS DI REGOLAMENTAZIONE:Effettuszione g un | Red0r trimestraie ai APCT Samo [MGURADI * *
rezalare esecuzions deliz recort periadica da parte deiruTicia, &l fiee o TaasmamEnzA:

prestazione richiesta ed
effetiumions dei pagaments
B favore dej sogzetti
esecutari: £ importants
mapaars i procadimenza di
noming e collausetons [o
delia commizzione di

esecuzioae, per il Flascio el
certificata of cotluda, cel
certificato di verifica of
contarmith ouverg
geiratiesats o regomre

esecurione [per gii
aftigamenti di zervis =
foemiitars], Ranché Ie sttivits
cominesse sl
rendicontazione dei tavari in
economia du parte del Aizp

2.4- Contrattusdstics finchusi
=opait pubsiic)

Mancats verifics delis conformits ecoessiva regoiamentazione,
e cetn regoiare esecuzione delle | 1) 2| 3|complessits e scarsa chisrezz
[prestazioni de parte dei DEC/Rup dells normativa o rifafimento;

Mada
B

B

B

rendicontare =1 RPC e procecure di gars ssaietste,
<on =iz cegi slemanti o maggiors riieva come|
indicesi dat RPCT:

MISURA DI TRASPARENZA-PubDlicazione dei report
periadico una vota alfanna) sulle procesurs di gare
expietate {camaresi £ arficamenti girett] s sito
delie stazione apoaante

MISURA DISCIPLIN DEL CONFLITTO 04

smre celDEC
[2sz2nze confiitto i interessi ex articola 16 D.Lzz .
26/2023 = 2xzenzs di condanne ex articon 33 D.Les
n. 163/2002

Frocedure di garm pubbdce:
diretti] procedure di gar2 esaletate (comprest £ affidementi
sirett] = 100%

numere pracedure di garanimers pracedure di gar con
rilescio dichiarazione da parts del DEC = 100%

raceisgilits ntervens
finanziati ca FaiR /
PNE

[ MDICATOR): chieck list
oRAC { numera
imterventi finanziati
<on PNRR /FHC
compieti degli
esementi ci

tracciasitits = 100%
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TITOLD DEL PROCESSD
REA DI RISCHIO

i

FUBELD

‘Coniratti pubblici lawori - Fase Programmazione

pipa 5 . G CoPRrolo, egs Aer Generai eegail
3 g Struttura 5c Gemtione Acguisti & Temnico i
i lEir!mne 5C Gestiors Acquizti e Tecnico Patrimoniaie
E g DESCRIZIONE | iane cete o di gara oer ran po i B
- (g=nemie] input |Fiimvazions 2ei raacizogni
S output |2dczione cetratts i prosrammasicns = puabii = et mimazions trisnnaie o svor guobiic
DESCRIIONE DEL PROCESSO [Fasi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALS DEL RISCHIO FONDERAZIONE
RISCHIO P FRIOATA’
INERENTE
g - wlwfw
soggetti che svolgona Categoria Descrizione rischia £ g ’§ ’§ g g E Livello 6 | MISURE ULTERICRI
Fasdi Jmttivits i rischic. specifico E E | 1 Fattori Abitanti Misure [ Controdii # presidic del rischio Ingicatori rischio DA ATTUARE 024 2023
HSURA DI REGOLAN eguata = mmaisi
dei fabaisogni o oefie strutture ze o prog) modo ca
asiragerzis, gienificazions i remone 2 naturs,  [assicarsre una mazzioes razpanenzs £ tractinkilits namsusa o
quartits = tampistica etz prestaziane. el muvenuts delle scete o mp
Par seniz e formiture stancardizzabil dsguata micrintatis ikl
della positilits & i Decredie finenzieti tn FHRR /
Direzioni/Digariment . |pisasinexmento tra gf acquizti quaces = werifice gelle convenzionifacton quadro [ richiedente= 100%
Aneksi & definizions oe i & 5C Sestione AL SRR PO |orogrammati e | raatisogni - scarza responsasiizzazione zle 2| a|aghinemee
reitiniEie ipim areca |/ Fenitassoes / vesgeisons O O O i glalala|d|3 SR e re
i PP i rterenti inzeriti
nerresnco sauaie
ompieti gegii
| slementi o
raccisniiits
. R MISURS DI REGOLAMENTAZIONE: adoziane . e L
T ) B raszmpimensa xgi casiigni in e o s i e sdcEone Programms triennsse dei lsveri puabiic con Decreto
=5 5C G A = g|a 2|o|a 5 P i
e programma triennaie par | A S aranns (meperiD ) ¥ asione 2| 1 |z |2 |mencancs ditraspersnes; Y3 3|82 DuEtteE Sererke o necessaris
Tecrica Fatrimanizie poraie Amminiztrazione £ =|&8|&

5¥ epoalt o lavari

[Frasparants

MISUTA DI TRASPARENZA: pubicacione
pragramma triennale dei lavori pubBic

punblicazione zul sito wes del programma trisnnale
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TITOLD DEL PROCESSD
AREA DI RISCHIO

‘Contratti pubhblici favori - Fase Progettazione della gara

= coraro
3 g Struttura 5C Gestione Acguisti & Temnico
g lgir:mnesc Gestions Acquisti e Tecnico Parimoniate
E DESCRIZIONE [Frogertazi 22 e incivi ==
; (g=nemie] input |Froz=ttazione aei gocumentigi gar ailindizione dells arocedure o spoalts
] output |sscovaziane cet proveedimerte = cortrarms
DESCRIDONE DEL PROCESSO [fasi] IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALS DEL RISCHIO FONDERAZIONE
FASCHID = FRICATA”
Key rizk indicators
INERENTE
g e A B A A
H 444444
soggetti che swoigona Categoria Descrizione rischio i g (555|528 Livello o | MISURE ULTERIOR
Fasi di = Bttivita. i rischic specifico £ & Fattori Abdtanti Miisure / Controdii  presidio del rischio Ingicatori rischi DA ATTUARE 2026
J%A DI DISCPLINA DEL CONFUTTO O
scczszva regalsmentazians iz Al s nismers provecure | namers prosesurs di gavs can
tomina ol resoonsesiie gl | s A i e 2 gl g rfitts di interessi sxarticolo 15 DAgn, |0 E ! T o
P Dirsttors Gereraie |21~ Competenze srretrindivoumsions geifup | 2| 3| 3|compiessith = soarsa chisreze 3 333 § § S T R _;": " |dicniarazioni ca parte gel RUP pussicste in Ammirs EBmso <
P i aelix normativa di itsimento; = R m:"““nn "mk’ME;IH e S O s parerte=t00
. 163/2001 & conzeguente pusbliceziane
MSURA DI TRASFARENZA: Obbigo of motivazione : i
s L . = - 2 hR nismern determine e decreti 2 contrarre con motivezione sia
Indiiduazione detio 111 - Emats programmazions . . eccessiva regalamentazione, & | o [neie setermina decrata » contrame in crdine sim e | = 5 :
= = Errori nesa ) h | Bl 8 g 2 3 . |deila sosRa cella procecura sis cela sceita del sistema
strumenta/istituto per SCGAETP fo: 1| 3 E e 3 B| 8| B| 3| 3 [scorndennprocedum sintnsostn et sistmmadi [ e della fisaiasia contrattusle | Basso  [namnecesivis
Fatidaments B aeiis naematia gi rifasimenta: T = = = ™ faiammerss sdottato aveers asts tipeiogie R g .
5 : L numers cetermine = decreti @ cantrarme = 100%
{8z ezemzia appaitovs. |
MIEURA DI SEMPLFICATIONE: Utilizzo di clausale | numers cocument o gera precizaosti can ceuzale stancer
i e i i = Canteruta sei captaiati o gara inadegusieze o mamrze i a|slg| gl | g[mroeconemiae preseriziort pormative con | canferms ale preserisioni pormative con riuese & gamns
i e 5C GAETP westimenti & et jatrimonio 3 - o 3 petene del prrzanale sacetto E E a2z ; 3 |iguaroe a gerancie s conedo deifafterta £armedn ded'cfferts, tracoianiies gl pagamen Basso [mon necessarie
Ee e =sigenze ceiragenziz = processi; racciesilits ce pagementi & termini o pagame: Peg a5 op S
2gji oparatod economi gev predispost /= 100%
imparta pozto & Sase di gara non 2. B
i;‘Pﬁ“' e b el 15 DI TRASPARENZA: Pusbicazione di un
Determinazions delfimparta . 115 Erats gestions degi RS 5 e 2l 2| | §| 2| 3 [ewisoin cuite stasione sppattzrts renge nos 5
3L GARTP z 3 it bilancio deirag=nzia o cor e A 3| 3|compatenzedelpersonaienocetn | B B B H| 3 f i i 5 : o celraviso Bassio [non necessaie
gel contretto imvestimenti e gel patrimonia ¥ S| 2| &| &[ £| & |rirterciore ai arocedere a consuitazion: arsiminari
esigenze cel mearceto o 5 rocessi; < . ¥ .
e i mercato per iz recesions catie syecifichs tecniche
riterimento
MISLIRA DI TRASPARENZA:Obbégo o motiveziane
[meile determina/decreta & contrame in ordine siz siiz [numer cetermine & decreti 2 contrarme con motivazione iz
sceitn dens procedurs sia sile scetis gl Geila scenn Geta procesurs S Gebe soeits del sistema o
T 21 s . tipoiagis idamento sastiata guvers dells Soiogia cantrituale {
sgzudicesiane, con 111~ Evats srogrammazione eccessiva regalamentazione, e P F. [remersidetzmeine £ decet s comtrares = 300
= s o L T T Evon nass progettasions dsiiz s pegdiamentackine, s TEER
articolare attenzione = 3C GASTP / pisnificaziorss / ricogrizione Complessits & scarsa chiscezzn 3 B f S o Easso |nom pecessanie
ricarsa alie procedurs gete opportunith strategicne g e e i 2| 2| 2| &| 3| & [wmwmaoi conTROL o:Manitoraggio numers o
. i 3 aracedure negeziste con o senz= praia
megosiaty 2 e g 5
v aubsicazions del bardo e df affidamenti diretti s |numern procegure negoziate { pumera procedure & garn
[rumera toteie  procedure sttivate stie Stesze [formalizzate nel‘anna = max £0% [considerata sul valore dels
i: in 1n definits 2 |z=)
2nnc)
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DESCRITIONE DEL PROCESSO {fesi] IDENTIFICAZIONE DEL RECHID ANALE DEL RISCHIO FONDERAZIONE
FISCHIO T FRICATA'
key risk indicators
INERENTE
a Al m| |
i 2|2 222
| soggetti che svolgona Categaria Destrizione rischio i b B EBIEIE Livello o | MISURE ULTERIDAY
Fasidi Jttivits attivith dirischio i £l El & Fattori Abiitenti Misire | Controfi & presicio cel rischio Ingicatori rischic DA ATTUARE 24 | 2033 | 2a3e
MIURA DI SEMPLFICATIONE Utilizzo i causale | numers cocument’ of gars precizoosti con cizlsole stancsn
stananra conformi alle prescrizioni narmative con | contarmi alle prescriziani narmative con rigiansa & genzies
rigusren & sarrsie  corredo gelrafrerts, comedn darofterta, traccianiits dei pagzment
E F g g cciabilita cad i € e 13 tari i f s
Presisposisone o att - o | comtenuto cei capioieti ai gara sccecsiva regalsmentaziane, | &) @l & % i estateol n ool 1ol . = 3 "
S 147 - Eats gestions aegli L 5 22ii operstod ecancenic 5o predispost /= 1005 5
@ - egli e exmaaies | 3] 3| 5| B ¥ 2 i || e
mvestimenti = gel patrimenio o g R 2| 2 R
e nusmers Gecreto o cetsrming & contrarre — comprensive di
MIZURA DI TRASFARENTA: Pubbications delis cotice CPY — formalizzato oggettn df pubbications [compresi
determina {decreto o determing) 2 contrarre veroef delie sedute] / nismero cecretn o ceterming & contrars
comprensiva per ogni gara dsl reistivo codics CPY | formalizzsto = 100%
Definizions dei criten o SCaART MZURA DI DISCIFLINA DEL CONFLTTO DE numera ine s contrare i i e | Eeme *
partacipazione, cel criterio of INTERESSE:Fredeterminazione neiia determina riteri da utiizzare per findividuazione deile imanese da invitane
azgiucicazions & cai crites corarame [cecreta o cetarmina] dei criter cne [/ numera getermine & contrarre formatzzste
astrinuzione gl puntegsio ranno wtlizzet per Fingviguszi p
o imvitare [compres? queli perintarventi finanziati
an FHRR | FHC)
L11- Emota prOGEAMMATIOne | i i sz '\-a.r.zsolalre'n:.'une. % 3lsls ; 3 —
g da = e alala % |MEELRA DI RECOLAMENTAZIONE AG §
asiis appartunit strategicns 5 gell nosmativa di riferimenta; = = 5 [psssan X cxl:w e
s -
5
criveric deirOERYin caso df aMficement di ben
servizi rmraarizat
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& per acquisire &
se informazion complementari

AREA DI SO CONTRATT PuBBLIC
AESPOMSAEILTA' Diperimenta am i Contrabo, desi Aferi Genersi = Legai
e Lol
3K Struttura 5C Gestians Acquisti = Tecrico Pawimanite
8 E i sti = Tecnico Patrimaniaie
g2 TESCRIZIONE i € procecre o appatta per arfidemento di v
Pr— input sppatta
B outpz asgudicstario s sz g
SCRIDIONE DEL PROCESSO [1axi) IDENTIFICAZIONE DEL RISCHID ANALS) DEL RISCHID PONDERAZIONE
el key s indicatars. FRADAITA"
INERENTE
alwlm|a|ola
il HHHHE
soggetti che Categodia Descrizicne rischic 3 Tiveno di
i it | swoigono e di riscnin spesitico Els Fattori anilitants mre { i riscriia smticato rischin_| amsune uLTERIOR 04 aTTuaRe | 2o | amas
5URS DI TRASFARENZA Aoz estinilith onire sells
imscempimerta ags ooatgniin :ane o zare /o e i iani
Punicazione g banca ¢ 12 mmupép‘mlki;wgm alelslels il ey numera araceure g gara con preventia o
gestions Gelle informagiani | 5¢ SasTE 28+ Trasparenza ; i 3 |5 [mencenze i rasparence: 35| B |8 g [ompemenmne s relative Gocumemazions { mumera rocedure di gara saszo
R pore e 25| 3 |24 |2 [eecasmoie aine, precer P -
zparente r scquisive = sl
s# informaziori complementar
Estor] et gesCime et rr sccesziva regoiamentazin
Fasasione dei terminipers | 24 Ftica finclisi 3 i P _;E 72 N gle|el|s|s I
b ey S compiessith = scxrze chisezme S|2|8|8|8
ricasione delle offerte termini non canfarmi . queii e alzlzla
PP putinis] iy ¥ a0 normstive ci rrerimenta; [ % | ® | ® (S & |9
Trattamento s custatineie | Mzncato fizseto ceiia 3 |y [ responasicemsone s(8(4/8 ISR DI SEGOLAMENTADONE ndiaussians & )
documentazine 5 gars rarmetive in meteris & privacy rterma; I 8¢ BE Binscpmiid ity per ¥ i i i
MISURA DI DISOFUNA DEL CONRITTO U
INTERESSI: Fimacia d parte el cammizsari ¢ gara 2
rimina di commizsari i s2m 3:su'|;ncil-m?m ;iﬁ"amit :-:.m";-s S prevte
Nariris celia comemi i iz ¥ : racegats Smone ssz s | o [ 2| 3 ] d ez
Direttore Sensrale . |2 3- Froci = cormuions che 5 trovena in confitto & ol | s E % 2 g i gn. 5. 1. 35/2023 £ aszenze o condanne ex articolo oA ot e oasz
e rezressi i % R i e o st o
bblighi di trasparenza/puskicith deile nomine cei ek e
componienti sepe commession « eventuss
cenzuient
MISURA DI TRAZFARENZA Accesitilith onine celiz
26 Contrastumisica [nciugj |70 P8 gestions dete sare, racenatens o mosroa el B oo| T3 roceiure g ara con preventvn pushicasions
Gastons dete seoute o gars |50 GAeTE el 50 2sempia netilizzo dells s s P el p ; =3 g g g i s R e et f el pocoue i fars hesy
2poei untic] st v St iy : | 8 |8 |secesiche i, prevemntions < pndcmone | T
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DESCRIZIONE DEL PROCESSO [fasi)

IDENTIFCATIONE DEL RISCHIO

ANALIEI DEL RISCHID

operstori conami

[=ppati gubiic]

it i aperaterd econamic

defa normstive oi iferimenta;

2erive.

=nz2 in prasenza di pid fundanan
Syvers prevedendo pistisarme
nformstiche of Sestione detis gam)

ricmmrsi

FRADRITA”
' |- -« -
24 2 i
soggett che Categodz Desgizions izchic E E|E 2 E Livesic di
i it svnigong attvits i rizchin specifico. Fattori Ahilitsnti Miure / Controlli 8 presidio ded rischia indicator rischio | MISURE ULTERICRI DA ATTUARE | 2024 2023
MisuRA D CoNTROLLO:
manitaraggic indicatari U
i indivicusre sismenti che
o [passano far sorgens dussicrea it : : o i
Verifice cei requisit o o 27 Antiiiegg ettt s de i seaa responsaniizzazions a|3|g ] sassp  |?uante dizposto cagi indicator
partecipazione o Y <213 -4 UIF & fine o incividuare
pertecipazione geltapersiore [t
it procedurs di gars :
per Bopalts FIRR /P
N SLE Tagenzi
MISURA DI REGOLAMENTAZIONE: introduziore i | P70 MeECments celligenzia
misure st s cocumentars i procadimenta o
vaiutazions deile fferts anarmaiments oesze e i
[verifics o it ‘ancemaba, spec
Vaiutazione detie offerta = ~ e : . eccassive regoismentazians, o |l o Aok
g E e 2.2: Contrattualztice inciusi |Ermori neta velutazione delle 5 a i =pressamente i masivezioni nel caso m cui,
verifca o anomein gelle | Commissione oi gere Rl 1 compiessita = scarse Chizrezz 2% ) 7 P : Dasza
=ooeni ounbiic] otterts vmcrvcne: g et “lf|2(2 2 [eresito oel grocesimens o varfics, s stazione
ofterts i e normstiva oi riferimento; i :
[2amsants non abbis procecuto sirssuzions
MISURA DI AEGOLAMENTATIONE: Pubniicazions cel Gy
: HRANERSIErS 52! umera offerte snamale oubbiicats | rumerd offerts anciee
rumere ci otterte anomsse pervenute
F srezentate = 100%
e " . MISURA DI TRASFARENZA: Oobiige di menzione nei
Commissions o 24- Contrattusfistics (inclusi s FaE AR RENE] verbali di =ars calle spac*iche catels sootimte
Fropesta di sggidicazions I A - Ckriptiiiics | errorinema gestione g gaee |1 comprezsi e e i |2 |5 2|3 (3 Ly oo 555 ** | rizpeno oe1 Regoizments ceinagenzia Daszo
F safRUR 2poei punsiic] oo D 2|2 |22 |2 |novmn cerinmgrits = debe conzermzions coie
27 normecive oi rferimento;
[uste contenerti rommerts
5CGAsTR Errori netis gestions dete & . . MISURA DI AEGOLAMENTATIONS: Direttive inter . . N
i ol OISR i iccigses T —— . NIRRT |ty s e
i - turm propoments |2 £ - Contrattuaksics (mcius nencat = = A | 2 prevessna rattvazions o vesificne o seco x . 2 5 :
Annuiismenta de e ’ compoazsit - iar 52
rewijamento depgars |72 TR YR sopaspacic] e i Eemisatis compiessith e scarsa chiarezzs H Evetin n caoe i avensmto anomalmenta /o neyacs| PArEE O¢l DiFetiare Ammiistrativo/sntulsmenti o revocadi (b
ki A 232 normative oi riterimento; =
snnutaments aria/consip; ricevimento ricorsi aets gara
MIURA DI CONTROLLO: Precfsposizions o idonsi
=t inamaranié siztemi i protocoizzione defle
oz oo o c iva regoiamentaz " frarte (a0 snem, denda che, in caso di
Gastione & slercni o sisi 4 - 2.2 Contrattuniition finciusi [Mancats gestions o sienchi o T 3 8 [ sk s pedtnde e, mrmad
z scGaeTE £ 1 2 [compiessith e sz iz | 3 3| 213 |3 [orsegn menn rettestasione i ceta s o bass
2 t 4|(a
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Contratti pubblici Evori - Fase Aggiudicazione e stipula del contratto

Effetnuezions cele

AREA DI AISCHIO
] RESFONSABILTA' Digertimento Amminiztrativo, di Controlio, degh Affar General
3 2 Struttura 5C Gestione Acquist e Tecnico Petrimonislz
o '5 il Direttore SCGestione Acquisti = Tecnico Patimoniale
E 2 DESCRIIONE i iores i grocedure di ave per di coraretsi,
g {gererae] input Ingizions procedure i apoaito per affidamento di avori
output indiv gellzexi i
DESCRIZIONE DEL P {rasi] |DENTIFICAZIONE DEL RISCHID ANALISI DEL RISCHIO FONDERAZIONE
RISCHI0 e FRICATA
INERENTE
i 3 e ] 03
Categoria Descriziane rischic E 2 E i § ! £ ! Livellodi | WMISURE ULTERIOR! DA
Fasi i processo/attivith i risehic specifics g Elw Fattor Abilitanti Misirs | Cemtrolli 2 presicia del rischia Indicateri ATTUARE 2028
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SCGAETP [MISURA DI i diun formaie ci Basso non neceszarie
comunieazioni rigarsenti termine tempestiva i g risutet i
mancat init, % esclusion = o . i . cea procecurs & eggiudicazions (compresi appari
e giudicazion: ot 3 Erroni e/ ritardi neils sestiane. Sccessivm regoismenitazione, z|2g|gl2|2 Finanziatids FHRR/FNC)
[2o0mit punsic| N num.:,?ru e dedle reintive 1 2 |2 :nmplu:’\ae.:cur.ﬂ.a chiarezza E i g ; ;
Comunicazions | delie normative di riferimento;
Formalizzazione 5CGAeTF o come [MISURA Di i diun i erire 7 gz, dal ps formse ci Bamo non meceszarie
cel'agzhudicazione cefinitive | propanente (Decreto] termine tempestivo i puobii aeirisutati ez
= cRiTESoggr o che o |Emori nebs pesti iz gare, 2ccessive regoismentazione, g|g 4 o (M procsdi By puccasbos
scotta lato s [24-Co il erratn inciiduaziane ceim O ik E AL §3(3(3
agpiucizazions  |2RPRI puBREc] SRR i a2zl i : = ml=]|=]=
(Determinazions )
Dirigenziale]
Stipuis de! contratto SCGAETP [MISURA DF i diun enire 7 gz oal formale & | Basso MISURA DI TRASPARENZA:
termine tempectiva i pusbiicazione dei risuftsd  [agsiudicssiane subbécazione di i i
et privceciurs & aggiucicezione: [cortratti PNARSPNC & oo
contratti megziori deile sagfie
[MISURA DI DISCIFLINA DEL CONFLITTO DI rumero procecure ﬂi?.‘Bf mumeno procecure di Fara con | comunitarie:
[INTERESSE 15ci0 Ga parte del DEC cichiarazione  |cichisrazions o= parte ced DEC=100 INDICATORE: numero
aszenzs confitea di interessi s sréicole £5 Dz cartrati puosiiceti = 100%
36/2023 & mssenca of concanne ex articoio 33 Diss. |check list ORAC
. 183/2001; MISURA Dl CONTROLLO:
check list can verifica
irdicatori specific per PNRR)
e
Ritardo nets stipussions dei :ms"a.rlzgn\nmenbu.une. 2|a P INDICATORE: monitorzggio
eppatt pubbic| mtlaw\m 1 2 |2 :nmp!u:ue.xu.n.! r.b.cr:za g E 5 [MISURA DI DISCIFLINA DEL CONFLITTO DI rumero procecure ﬂi?.‘af mumeno procecure di gar=con indicatari UIF
deifazmodiozions |delis normative di rifermento; INTERESSI:Rilascio oa parte ol RUF dichi i i on parte ged 4
aszenzs confiitto di ﬂea'ﬁ:-l ziartcolo L0l n MISURA DV CONTROLLD:
36/2023 & 2ssenza G concanne ex articoio 33 Digs. [check list ORAC ui: dichisrazioni:
. 153/2001 & conseguente pubbicadone sitalars eftectiva, szenza
dappio finanzisments,
pettn Gei prindpi DNSH,
rispesto prindpi rasversal
MISURA DI TRASFARENZA-Fubbicazione o tuttii INDICATORE: dichiarazioni
[contratti sopra sogia'e di tutti | contratti comreiat ai |Numerc contratti sopre sozfa correisti ai fondi PNRR & PRC [=cquisite = 100% / check list
fongE PNRR = PNC. putibiicati / pumero contratti pusbiicsti =100% [ ORAC
Basso
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Contratti pubblici lavori - Fase Esequzione del contratto

AREA DI RISCHID coNTRATT PUBELIOI
] RESPONSABILTA' menta Amminis i Contrafa, desi Aftari Genersi = Legai
I8 ‘Strutturs Gestiane Acquisti = Tacnico Patrimanizie
8 E Diretiore 5C Sesti sti & Tecnico Patrimaniaie
o TESCRIZIONE iz Execuzions dei Contratti PuBEic & mvort
g [g=neraie] input = = [
output E=ecuzione Fin Conformita & conteniti os: contratta.
DESCRITONE DEL PROCESSO [fesi) IDENTIRICAZIONE DEL RISCHIO ANALIE| DEL RISCHIG. FONDERAZIONE
[y ik FRORITA.
INERENTE
‘I w plm|w|w|a
g1 P e B e e
Fasi i processo/amivita | swoigono attivita airiscnio spesitico Els Fattori anilitants msure | controni 8 presidic cet riscria ngicator riscnin | mmsume uiTemomina aTruane | oza | 20zn | aces
Eporovazions cele SCGARTF 0 ome WMIZURA DI REGOLAMENTAZICH nizione diun wPCT dest bm:za |nan mecszzare
mocitiche def contratto. | propanente cet'utin 2cisziveto fuszo di comunicazioni =i fine o r matria i zusappsit o
originaric [a=creta) o come consentive =77 ol SPCT i mere tempestin | mimestraie
Bl P ccescivaragolamentazions, glalslg|g] g pormmcmremuer p in
ramo hrp 1|z Bl semoiem (|GG 2 2G| ] e cinmngpans
|deserminaions. | 1 25 normstive oi frerimento:
dirigenzinie)
AiMorizzazions 8l SUDSRPARD |50 GASTE MELURA DI REGOLAMENTAZIGNE: DEfIions i un perE ARCT Dess
[2d=zustn fiesso di comunicmsion =i fine di Eempimenti in materia di subappsito sttraverss report
consantine sl 57 e al RRCT di mvere tmpests trimestrae
= i . el mpimenti in
i . |Mancto rispetto celis (eccessiva regoimmentaziane, e 5 e
24" Contrinaaiter (US| mtivmintema dicortrat (2 |3 (3 |compressts = soaves crimrezs i3 E g i g mitesia di suoagpats
i [pusniic 225 normative oi rterimenta; o i P ; 3 —
" n presenz .
Trazparerzs & Tracciaciits (TaT) Er—
Ammizzicns cel 50 GAsTF o ome MGURA DI FEGOL iz i Z foni) mamers [oase |nenneceszans
propanents cet'sti 21 527 mo cgri variants (2= senvis) varianti {scoettn manitension| comunicate & AFCT /= 100%
[oecreto) Mancato fizpetio el i i : P
2.2- Contrattusistics finciusi e : CCcessm et 2l2lglal2ls
gl el ol Ll e P AP A A A
*F [puanbiici 32 normtiva i fserimenta;
Verifiche i corzo o [Feterens WHELRA DI CONTROLLD: 2z 3 ifiche & i iane Sx=guits in conforTitE B quamn |Dasse | MIGUAA D TRASPARENZA:
sanzione nominati s i U dizpasta cagliindicator L i fine o irdfviguare operszioni rocciaiits intervertifinansiat o2
[passans far sorgens dutai crea i ) el potie i Kb mi i achgpgo i inaoabicy
17 - Antirididagga camtters sospaito deiis congoetal 1 (3 [ [F5R reepensasizmzane 318(E|8[8[8 =secuzone = 100% MO ik e OB
O —— nterma; 2(z|2|2|a|a remers intervents finencieti con
s Fresr r.=N_L_?1|p|z::=5n:em
 tracciaiitis = 100
Verifica oeiie disposmon in | RSP = 30 GASTE [WURA DI CONTROLLD: Contralla sUIl enplcazions |verfion an parts SPCT S0 12mp) O ssecumions =i iavor Daszm |nen mecmsmne
materia di sizurezza con i ventuai paneé come @2 cxpfoieto aggjuciont [sssiuss manutenzion] =4 sventuaie
panticalare rirerimento & 1i penaii i -
rispeno celle prescrizioni
conterute nel Pisn di
sicurezs = coordinamenta
| eccessiva regoiamentazion: 2
1E- Amniente, Fiute & [Manczto rspetio cells P P cn.rp;-_'s‘.u‘eﬁuc!xe!iv:za A {' ERE- | -§ §
rarmetive in tema di sicurezze A < -
RareEn a5 narmativa ci riterimento; S R
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DESCRIZIONE DEL PROCESSO [fasi) IDERTIFICATIONE DEL RIECRID ANALIS! DEL RISCHID FONDERAZIONE
RECHID Neyrik dicntons FRAAITA'
INERENTE
a I R A ]
C1E | R ]
soggett che Categodz Desgizions izchic E ] BE|E|EIZ|2(E Livesic di
Fasi i processo/fattivita svnigong sttvits i rizchin specifico. E [ 1 Fattor Abilitant Mizare / Controlli 8 presidic dei rischia indicator rischio | MISURE ULTERIORA DA ATTUARE s
Apposizions i rzerve SCEAETPEDL WITSURA DI CONTROLLO: Ferma rectando Fabaigs | Bccord) sonari & transezion! formalizzat puoalicet [ accordi  |B8ses  [mon necaszane
nomineti di oscurare i gati personal, relstivi al sesreto bonari & transazioni formalizzeti = 100%.
industrizie o commertiale, ousbicesions degi
socrers boneri e debe trancasiani
. |mencto dssetto ceie sccessiva regolamentazione. | gl a
2.4 - Contrattumbistios finciusi i s : gl E|2|R(|8
s rndetic] 1|z [ |compressith e scara chizrezze 2|15 s|n|2
°F pustiic aetz normetive oi iterimento; | % | F | = |9 (2
Gestione deie ConTOVErsiE |SCGARTF EDLESC ASEURA DI CONTROLLD: Ferma nestandc FODalge | BCcordi Sonar & Fenseson formalizzat puoalcat { accord  |08sss  [non necessaris
AL di ascurare i cati personal, relstid &l segreto bomari & transazioni formakzzati
induszrizse o commerciale, pubticazione dagii
scrondi bonari & delie transazioni
3.2 - Gestiore celie vartenze  [Evinare contenzios reisiviss - FiE e i i1§l5lild H
e compiessiti & scerse chiscezze 3 ild
i rsizamento sopaiti pusalic et vormatad et | %@ |= [F |=
Effettuazions G pagement | DL- 5CGASTF € 50 WILURA DI CONTROLLD: Cortrolla sull saplicazione | verfica da FPCT 51 wemal @ esecuzione osi iavon Daso |nan neceszane
in corso o esecuzione ilendic di eventuali penad come da capitolatn Bgzilsficeti [escluse manutenzioni] ed eventusle applicizions
P i e
. r Ftarao nell'emestuazione dei b glelelele|e
L5+ Rischio reputazionaie 3 [3 |compiessita e scovsa chizcezzs S| E|E|H|#|8
3202 normstiva gi rife L B L
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sottocategoria

Rischio politico 1.1 - Rischio politico

Rischio economice-finanziario 1.2 - Rischio economico-finanziario

Rischio socio-culturale 1.3 - Rischio sodio-culturale

Rischio tecnologico 1 4 - Rischio tecnologico

Rischio legislativo 1.5 - Rischio legislativo

Rischio ambientale 1.6 - Rischio ambientale

Rischio competitivita 1.7 - Rischio competitivita

Rischio reputazionale 1 8 - Rischio reputazionale

Rischio Stakeholder 1.9 - Rischio Stakeholder

Rischio pandemico 1.10 - Rischio pandemico

1.11 - Errata programmazione / pianificazione /
ricognizione delle opportunita strategiche

1.12 - Flessibilita strutturale nella gestione dei
cambiamenti

Errata programmazione [ pianificazione /
ricognizione delle opportunita strategiche
Flessibilita strutturale nella gestione dei
cambiamenti

Errori negli accordi di Partnership
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1.13 - Errori negli accordi di Partnership

Allegato "Registro dei rischi”

descrizione

Rizchio legato alls manifestazions di situazioni o eventi di natura politica (internazionale, nazionale & regionale) che potrebbero
COMPOrtare consegusnze negative sull'operativitd dell'Agenziz; indiude iniziztive =d awenimenti che potrebbero
comprometters [a gestions delle attivita e I'ercgazions dei servizi (2.5, cambiamenti politici, riorganizzazioni politiche, =glia
risorse, dimissioni di figure istituzionali).

Rizchio legato ad awwenimenti nel contesto economico esterno (es. cambiamenti macro-economici, orisi economica-finanziana,
andamento dello spread legato ai titoli del debito italiano] e all'andamento delle variabili di mercato (es. tassi dinteresse,
valuts), chie possono incrementare | costi dell‘indebitamento dell'Azenziz; essa potrebbe non disporre di adesuati strume
per monitorare 'andamento del mercato finanziario & delle altre variabili economiche con possibili ripercuzsioni in termini di
errate decisioni strategiche.

Rischio legato all'eventualita che evoluzioni sodali {e.g. ambiamenti demografic, variazioni del tasso di natalita) efo culturali
{e.g. orientamenti educativi, parita di genaere, cittadinanza) abbiano un impatto diretto o indiretto alla realizzazione degli
obiettivi e strategie dell'Agenzia.

Rischio connesso aila possibilita che I'Agenzia non colga e opportunita di implementazione defle innovazioni derivanti
dzli'applicazions di nuove tecnalogie disponibili o scelga di wtilizzare una tecnologia innovativa che potrebbe non rivelarsi
quella pil premiante.

Rizchic legato alia necessita & monitorars ["evoluzions normativa [comunitania, nazionzle & regionale) che incide per numerosi
aspetti sulle regole di esecuzions delle attivitd & pud richiedere significativi aggiornamenti o adeguamenti di caratters
operativo.

Rischio connesso al manifestarsi di eventi incontrollabili (rischio idrogeclogico, sismico) oppure &l deteriorarsi del contasto:
ambientale causato dalle attivita umane che possano compertare conseguenze rilevanti, danni temporanei /o permanenti alle
strutture ed ai territor] con pericolo per |z collettivita,

Rizchio connesso al posizionamento dell'Agenzia rispento agli altri soggenti istituzionali {Regione, Enti del 538, enti locali, etc)
«con riferimento alla competitivita del senvizio pubblico [ servizio alla collettivita erogato dalia Regione inteso in termini di cost,
qualita e tempistiche di erogazions rispetto a quello erogato da altri soggetti.

Rizchio l=gato 3l deterioramento della reputazione propria dell*Agenzia intesa come ['insieme di tutte le aspettative, percezioni
«=d opinioni sviluppate nel tempo nella coliettivita dove I"Agenzia opera, in relzzione alla qualita del'organizzazions e dei servizi
erngati, alle carstteristiche e ai comportamenti dei suoi dipendenti e alle ozservazioni delle passate azioni dell'organizzazions,
e

Rischio legato alla possibilita che le azioni, anche solo di indirizzo, esercitate dai "portstori di interess" {collettivita, istituzioni,
associazioni, categorie produttive, ecc.) che gravitano sttorno all'Agenzia possano produrre effetti negativi sulle strategie o
sulle strutture organizzative, compromettendo il raggiungimento dei suoi obiettivi oppure che le azioni dell'Agenzia possano
comprometters il suo repporto con stakeholders significativi ai fini del perseguimento degli obietthvi regionali.

Rizchic connesso al manifestarsi di eventi epidemic / pandemici incontrolizbili che possano comportars consesuenze rilevanti,
danni temporansi efo permanenti alla collettivits.

Rizchio connesso aila definizione di obisttivi che si rivelino inadeguati, non realizzabili, incoerenti con |interesse pubblico o non
raggiungibifi anche 3 causa di emori o carenze zlla baze dei processi decisionali zllz base di scelte rilevanti e che potrebbe
esporre ia Regione a non cogliers opportunita di tipo strategico.

Rischio l=gzto allincapacita da parte della strutturs dell’Agenzia di reagire con dovuts tempestivitd ad un eventuale evoluzione
del sistema in termini economici, politici, nommetivi, ecc.

Rischio connesse alla definizione di accordi [ partenariati di tipo strategico non efficad (o con soggett nonidone] per |2
realizzazione degli obiettivi. In particolare tale rischio potrebbe configurarsi con l'instabilita finanziaria (anche eventuale
fallimento) dei Partner selezionati, oppure attraverso 'errata valutazions delle loro capacita organizzative con conseguenti
maggion oneri in termini di tempi e costi per 'Agenzia

Allegato A
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2.7
28
29

31

32

Disallineamento tra strategie e modello
orgamzzativo

Errata gestione degli investimenti e del patrimonio

Errata definizione del sistema di deleghe e poteri
Comunicazione non efficace / non tempestiva verso

I'esterno

Mormativa {comunitaria, nazionale e locale)

Disposizioni interne

Adeguatezza documentale

Contrattualistica (inclusi appalti pubblici)

Frodi e corruzione

Trasparenza

Antiriciclaggio
Ambiente, salute e sicurezza

Privacy

Integrita = sicurezza dei dati

Disponibilita dei sistemi informativi

1.14 - Disallineamento tra strategie e modello

organizzativo

1.15 - Errata gestione degli investimenti e del

patrimonio

1.16 - Errata definizione del sistema di deleghe e

poteri

1.17 - Comunicazione non efficace / non tempestiva

verso l'estemno

2.1 - Normativa {comunitaria, nazionale e locale)

2.2 - Disposizioni interne

2.3 - Adeguatezza documentale

2.4 - Contrattualistica (inclusi appalti pubblici)

2.5 - Frodi e corruzione

2.6 - Trasparenza

2.7 - Antiriciclaggio
2.8 - Ambiente, salute e sicurezza

2.9 - Privacy

3.1 - Integrita e sicurezza dei dati

3.2 - Disponibilita dei sistemi informativi
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Allegato "Registro dei rischi”

Rischio legatoa possibili scelte di tipo organizzativo che potrebbero non consentire [a realizzazione di predse strategie o ridurre
P'efficacia delle zzioni intraprese per mancanza o inadeguatezza delle risorse necessarie {es. |3 carenza di uno strutturato
processo di gestions e controllo potrebbe compromettere 'attivita di menitoraggio della programmazions, sia da un punto di
wvista operativo che finanziano).

Rischie connesso ad una gestione ineffidents | inefficace del patrimonio & degli investimenti, da parte dell’Agenzia. Il rischio
rileva anche in caso di ermate decisioni in merito alle iniziative di investimento da intraprendere (es_ opere di
ristrutturazione/rifacimento di strutture dedicate, fondi ad istituti sanitari} con conseguenze di tipo economico per I'Agenzia &
per il sisterna regionale.

Rizchic connesso 3 un non adeguato sistema di deleghe e poteri che potrebbe produrre annullamento di provvedimenti
sottoscritti da soggetti che non erang "tiolati” alla sottosarizione degli atti o comungue implicare profili di responsabifita per
P'Agenzia.

Rischio connesso alla pessibilita che errori o carenze afla base dei processi decisionali o delie scelte strategiche, non consentano
all'Agenzia di cogfiers opportunita di tipo strategico.

1l rischio si configura nellz possibilita che vengano compiuti atti contrari zlle normative in vigore (comunitarie, nazionali,
regionzli, iocali o disposizioni inteme) con conseguents esposizione 3 Contenziosi, sanzioni & danni reputazionali.

il rischio si configura nella possibilita di prendere decisioni o nel porre in essere azioni contrarie 2 quanto previsto alke
disposizioni interne dell'4genzia (istruzioni, procedure operative, politiche, indirizzi & line= guida, comunicazioni organizzative
ecc.).

1l nschio s riferisce alia possibilita che | documenti & gh atti aziendali non sizno non siane conformi alle disposizioni inteme |
alla normativa di Aferimento, non siano adegustamente aggiomati / completi, con impatto sulla loro validita & sulla legittimita /
conformitd dei processi / procedimenti.

Il rischio si riferisce alia possibifita dhe vengano commessz irmegolarita nell'ambite della gestione degli appalti pubblic (di
fornitura, lavori pubblici, servizi, ecc], oppure al mancato rispetto, totale o parzizle, di contratti, convenzioni oppure incarichi
che regolano i rapporti con soggetti esterni all'Agenzia (non rientranti nelle fattispecie normate dal D Lgs 36/2023], incuse
sodietd in-house, (ad es. non ottemperanza degii impegni refativi aile modaiita e tempistiche di erogazions dei servizi /|
fornitura di beni, dei pagamenti, emissione di adempimenti contrattuali, eccl

Il rischio & connesso alla possibilits che soggett esterni o sogzetti operanti all'interno dell'Agenzia, agiscano attraverso
comportament fraudolenti pregiudicando 'attivita o i risuftat dell'Agenzia (il rischio comprende tutte e fattispecie di illecito,
inclusa la comruzione sogsetts alle spedfiche prescrizioni derivanti dal DDL Anticornuzions).

1l rischio & connesso alla possibilita che I'Agenzia operi non in ottemperanza al principio di trasparenza come metodo della
propriz azione legisiativa & amministrativa e come strumento per consentire I'effettiva partecipazione dei cittadini zlle attivita
della Agenzia e alla realizzazione delle politiche aziendali

Il rischio 5 riferisce alia possibifita che | processi interni non presidino adeguatamente i dati e le informazioni concementi le
operazioni sospette di cui | dipendenti vengano a conoscenza nell'esercizio della propria attivita istituziconale, al fine di
consentire |a comunicazione alle autorita competent in matera di riciclaggio = finanziamento del termorisma.

I rischio & connesso alla possibilitd che si agisca nel mancato rispetto della normiativa da applicarsi sul luogo di flavero in tema di
ambiente, salute e sicurezza.

Il rischio & connesso alla pessibilita che 5i agisca nel mancato rispetto della nommativa sulla Privacy.

1l rischio si riferisce all'zlterazione, manipolazione efo perdita deid dati a fronte di laborzzioni errate o non accurate e acoessi
non autorizzati 21 da inficiare la completezza, Faffidabilita, la riservatezza delle informazioni & conseguentemente I'operativita
ed | processi decisionali.

1l rischio s riferisce all'indisponibilitd o inaccessibilita dei dati o dei sistemi informativi con conseguente interruzione dei
processi interessati; 'interruzione dei processi criticl pud comportare significative perdite economiche oppure interruzioni
dell'sttivita & danni di immagine di entita strettamente dipendente dal periedo di indisponibilita dei sistemi informativi a
supporto di tali processi.
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5.2

Governo, infrastruttura e progetti IT

Competenze

Capitalizzazione delle conoscenze

Leadership

Deleghe e procure

Performance e sistemni premianti

Comportamenti etici

Abuso di poterefconflitto d'interesse

Organizzazione e adeguata ripartizione dei compiti

Comunicazione

Qualita del servizio

Misurazione della soddisfazione
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3.3 - Governo, infrastruttura e progetti IT

4.1 - Competenze

4 3 - Capitalizzazione delle conoscenze

4 3 - Leadership

4.4 - Deleghe e procure

4.5 - Performance e sistemi premianti

4 6 - Comportamenti etici

4.7 - Abuso di potere/confiitto d'interesse

4.8 - Organizzazione e adeguata ripartizione dei
compiti

4 9 - Comunicazione

5.1 - Qualita del servizio

5.2 - Misurazione della soddisfazione

Allegato "Registro dei rischi”

1l rischio & connesso alla possibilita che:

= |'infrastruttura [T (Organizzazione, processi & sistemi] non sia adeguata 2 supportare le esigenze attuali e future in modo
efficients, economico e ben controllato

* |3 struttura organizzativa dell'IT (funzionale & dimensionaie) non sia adeguata a rispondere aile esigenze operative per
Fattuazione di tutte le iniziative IT

= il Piano delle iniziative [T non sia adeguatamente aggiormato ed allineato con | programmi e le strategie regionali o che i servizi
gestiti non siane rispondenti alle esigenze imtermini di livelfi di servizio e competenze richieste

= le attivita di manutenzione ordinaria e di modifiche non siano adeguatamente pianificate gfo strutturste.

1l rischia & inoitre associato alla possibilita che |a gestione dei progetti e iniziative [T {in termini di coordinamente,
responsabilita, priorita assegnata, risorse etc.) non sia adeguata, producendo soluzioni non in linea con i tempi, il budget, 1a
qualita e ie esigenze dell'Agenzia.

1l rischio £ legato allz mancata disponibilita, vatorizzazione e/o sviluppo delle necessarie competenze/risorse per lo svoigimento
delle atthvita e |2 realizzazione degli oblettivi (ivi inclusa Ia flessibilita & la propensione al cambiamento in caso di processi di
radicaie trasformazione interna). Tale rischio potrebbe derivare dall’ inefficacia dei processi attraverso cui il Gruppo gestisce la
selezione, |2 formazione e la valorizzazione/retention delle risorse/competenze.

Il rischia si riferisce ad una possibile situazione di assenza o inadeguats “condivisione” ed “accessibilita” delle informazioni e
della conoscenza, con conseguenti problematiche in termini di preparazione del personale e progressivo “depauperamento™
del capitale intellettuzle. Tale rischio si rileva anche in situaziont dove non & assicurato un adeguato grado di sestituibilita delle
rizorse chiave, che in case di fuonusdita non consentono di trasferire il know-how allinterno del sistema.

1l rischia & legato alla possibilita che gli organi direzicnali = i vertid non riescano 2 trasmetters all'interno dell’organizzazione iz
propria autorevolezza per poter condurre I'Agenzia al raggiungimento di obiettivi comuni e condivisi.

1l rischic € attinents alla possibile mancanza di un sistema chiaro e strutturato di deleghe e procure che potrebbe indume |
dipendenti a compiere atti non autorizzati e ad assumere responsabilita inadeguate rispetto al ruolo ricoperto.

Il rischio deriva dalla possibile presenza di sistemi di misurazions & valutazione dalle performance non oggettive (eg. obisttivi
quafitativi non misurabili], non cosrenti con gli obiettivi perseguiti oppure inadeguate & non aliineate & ai requisit normativi
{i.e.0 Lgs.150/0%), con conseguenze che possono impattare anche su una non adeguata pianificazione delle camriere & influire
sulla motivazione del personale.

1l rischio deriva da una mancanza o scarsa sensibilita de!l’organizzaziene neflo stimolare e valorizzare comportamenti etici 2
responsakbili.

1l rischio deriva dalla possibilita che venga fatto utifizzo del potere in modo eccessivo, ingiusto |o in estrema ratio, illegale), 3 di
fuori dei limiti droosoitt & conferia per lo svolgimento di una mansione, 2l fine di trame dei vantaggi propri o per conto di
terzi

1l rischio & connesso alla possibilita che 'organizzazione preveda una sproporzionata distribuzione dei carichi di iavoro nonche
una ripartizione dei compiti non coerente con e competenze, if background e fe aspettative professionali dei dipendenti.

1l rischio & connesso al possibile utilizzo di mezzi & modalita di comunicazione inefficad, sia interna che esterna {es. mancanza
definizione di regole = ambiti dei flussi informativi, comunicazione interna orizzontale & verticale inadeguats, disallineamento
tra comunicazione interna & le strategie aziendali).

1l rischio si riferisce alla possibilita che [z realizzazione dei processi interni non rispetti le procedure aziendali /o non sia
presidiata adeguatamente |3 qualita delle attivitd svolte e dei servizi erogati, con conseguenti NPercussion in termini di servizi
non in fimea con gli standard necessari & conseguenti danni alta reputazions & all'immagine dell'Agenzia.

1l rischia s riferisce alia possibifita che FAgenzia non sia in grado di misurare adeguatamente i bisogni & le aspettative dai

cittadini e dei diversi stakeholder, in termini di soddisfazions per i servizi erogati, & conseguentemente di risponders
tempestivaments e in modo adeguato 2lle esigenze della collattivita.
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510
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61
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Gestione provider esterni, incarichi, acquisti,
contratti di servizio

Gestione delle vertenze legali

Gestione delle autorizzazioni e accreditamenti

Gestione ed erogazione contributi

Gestione contributi di funzionamento

Gestione programmazione negoziata

Gestione riscossioni / pagamenti

Gestione trasferimenti

Gestione fondi comunitari e Fas

Informativa strategica / programmazione

Informativa economico - finanziaria

Informativa interna ed esterna

Misurazione delle performance

Valutazione del sistema di controllo interno

5.3 - Gestione provider esterni, incarichi, acquisti,

contratti di senvizio

5.4 - Gestione delle vertenze legali

5.5 - Gestione delle autorizzazioni e accreditamenti

5.6 - Gestione ed erogazione contributi

5.7 - Gestione contributi di funzionamento

5.8 - Gestione programmazions negoziata

5.9 - Gestione riscossioni [ pagamenti

5.10 - Gestione trasferimenti

5.11 - Gestione fondi comunitari e Fas

6.1 - Informativa strategica / programmazione

6.2 - Informativa economico - finanziaria

6.3 - Informativa interna ed esterna

6.4 - Misurazione delle performance

6.5 - Valutazione del sistema di centrollo interno
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Allegato "Registro dei rischi”

1l rischic 5 riferisce alla possibilita che | servizi resi dagli cutsourcer |/ fornitori di servizi / societa & enti, non siano in linga conle
aspettative, le esigenze, gli standard degli obblighi definiti contrattuzimente, /o il controllo e monitoraggio dell'Agenzia sulle
attivita affidate a terzi risuiti inefficace/inefficiente. |l rischio rileva anche in caso di emste dedisioni in merito alle valutazioni di
economicita delle scelte operate.

1l rischio si riferisce alla possibilita che | processi interni di gestione delle vertenze & comtroversie legali non sizno
adeguataments presidiati e gestiti, con conseguenti ripercuszioni in termini di possibili maggiori costi sostenuti, situazioni di
poszibile soccombenza com ricadute di natura reputazionale.

1l rischia i riferisce alia possibifita che | soggetti acoreditati /autorizzati non rispondano 2i requisiti previsti oppure non risulting
performanti neliz gestione delle risorse attribuite, con conseguenze in termini di mancato raggiungimento degli obietthvi,
gestions efo attribuzicne non ottimale deile risorse.

1 rischio si riferisce alla possibilita che | processi interni di gestione, erogazions & rendicontazione dei contributi {bandi,
COMVENZIoNi, Sponsorizzazion, patrodn, dot, voucher, erogazioni fiberali ecc) non siano adeguatamente prasidiati = gestit, con
conseguenze in termini di mancate raggiungimento degli obiettivi della programmazione, gestione & attribuzions non ottimale
delle risorse disponibili.

1l rizchia =i riferisce alia possibifita che | processi interni di gestione ed erogazions dei contributi di funzionamento (intesi come
contributi non determinati né da atti bilaterafi, né da istanze di terzi) non siano adeguatamente presidiati @ gestit, con
conseguenze in termini di manato raggungimento degli obisttivi della programmazions, gestione e attribuzione non ottimale
delle risorse disponibili.

| rischio =i riferisce alla possibifits che | programmi e gli =ccordi negoziati non sizno adeguataments presidiati & gestiti, con
conseguenze in termini di mancate raggiungimento degli obiettivi della programmazione, gestione & attribuzions non ottimale
delle risorse disponibili.

| rischio si riferisce alla possibifita che | processi intermni efo estemalizzati di gestione delle riscossions e dei pagamenti nen siano
adeguatamente presidiati e gestiti, con possibili conseguenze in termini di perdita di risorse /o maggion oneri da sostenere.

1l ischia si riferisce alia possibifita che i processi interni di gestione e controlio dei trasferimenti delle risorse non sianc
adeguataments presidiat, con possibili conseguenze in termini di mancato reggiungimento degli obiettivi e gestione non
ottimizzata delie risorse |es. fondo sanitario, fondo trasporti, fondo formazione disabili, ecc).

1l rischio si riferisce alla possibilita che | processi interni di gestione dei fondi comunitar e Fas non siane adeguatamente
presidiati e gestiti, con possibili conseguenze in termini di mancato raggiungimento degli obiettivi, sanzioni e/o disimpegni
automatid di risoese.

1l iischico & connesso alla carenza o mancanza di informazioni del contesto interno efo esterna di riferimento necessarie alfa
formulazione € al disegno della programmazione strategica ed in generale al corretto funzionamento dei processi direzionali Il
manifestarsi di questo rischio potrebbe privare i vertic de| necessario guadro d'inzieme per proceders 3 decisioni consapevoll
nell"ambito delfa definizione degli obiettivi strategid o nell'ambito deliz pianificazione operativa.

Il fischio & comelato alia possibilitd che Finformativa economico-finanziaria (e.g. bitancio di esercizio e relativi allegati,
reporting, prospetti entrate e spese) non sia in linea con i principi contabili di riferimento, oppure includa emori efo omissioni
di fatti significativi e rilevanti.

1 rischic & connesso alla possibilita che i flussi informativi intercorrenti sia internamente all'Agenzia, sia esternamente {25, con
Regione Lombardia), non vengano comrettamente gestiti in termini di modalita & contenuti, con possibili impatti
sullefficacia/efficienza dei process! intemi efo sullza conformita normativa.

1l rischio s riferisce alla potenziale inadeguatezza e d inaffidabifita delle informazioni per Ia misurazione delle pesformance dei
servizi erogati. Tale carenza informativa pud predudere al management |a possibilita di effettuare |2 necessanie valutazioni per
migliorare i servizi erogati dalla Regione Lombardia nonché di fomnire un’adeguata informativa agl stakeholders.

Il rischio si riferisce alia possibifita che i diversi livelli di controllo interno non abbizno le informazioni necessarie, in termini di
quaiita e compietezza, per consentire un'adeguata attivita analisi e valutazione. Tale rischio si traduce nella difficolta
{incapacdita o impossibilita), di accorgersi dei profili di oriticita e di introdurme tempestive azioni correttive ove necessario.
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Denominaziane
2
va g livello (Tipoiogie i normative chiblige
{Macrofamiglie} b
At 10, c. 8, derr.
Disposiziont Piana Triennale per 2}, 435, 1.
penerall in prevenzione  33/7013 e P b

prevenzione della cormuzione

della corruzione  190/2012 art. 1, o
2his

Atti generall Riferiment! nomativi su

ATS BRESCIA
TABELLS TRASPARENZA

FIAQ 2024-2028 - SOTTOSENONE RISCHI CORRUTTIVI E TRASPARENZA.

Contenutl dell'obbilge

Pézng Triennale per la prevenzione della camuzions

contiotl 3R e e A TRetratiEne Trasparente del Sito www.ats-
brescia.it

Plana Triernale per la prevenzione celia comgions (cal 2023 FAD
dolla Sezinen

Riferiment normativi con | relativl Bink ae norme o |egpe statale fiferiment nomath stitall (0. Lgs S02/52 & ss.mmUil € legge 0. 933/1678) Tempestiva

pubblicate nelia bence dat! “Nommatthva® che regolano Mistmaione,
v & ractivith celie pubbliche ammanistraziont

attivith

At 12, €. 1, digs, "8t ammintstrathl gonerall

n332m3

Document! of progrmmmazione

strategice gestionale

Art. 12, €. 7, digs. Satut e legos reglonall
R 3277013

Diéretrive, drcotan, programmi, isruziant e ognl atto che dispone In
penerale sulla ompanizzazione, sulle henzonl, sugh obietthd, sul
procedimentl, avvera ned quall s determina T

liicat alle rispettive pagine cel sito *Nomattiva
=mi, LR 2372015 & smi, LR, n. 2272021 Linee Guida reglanail per POAS.
Link a: POAS, FIAC, Documento di Progmmmaziane, obiettivi di Inferesse

regionale & aziandals, , Codice of C e

dipendenti pubbeici; inerentl In ordine

del Decreti e defie Inerenti

nm!lmn: i deleghe & procure, Flano Formazicne, Flanc tempd sttesa, Plang
Plana afta Salute, Plani controlll, Planc di Internal

il
rarme glum:cne che riguardanc © dettino  dsposizicn]  per
I'applicazione ol esse

Darettive Miristri, Documenta di programmazione, chiettivl strategic
in matersa df coruziane e delia

Estremi & testi uMicial agglamat! degl Statut e delle norme di
legge regionall, che regolano e funzionl, lorganizavicoe e jo
i

Codice gsciplinare, recante indicazions defle infrazion] ded codice.
isciplinare & retative sanzion| (pbblicizions cn line in' alternativa

Art. 55, ©. 2, digs.
. 1652001 Codin
Art. 12, €1, digs.
332013

Onerbinformativi A 12, £ 3-bis,
digs.n. 332N 3e
imprese DRCM 8.11.2093

Scagensario abiblight
mministratiit -

Art. 38, digs m,  Oned Iinformativi per cttading
Y01 wimprese

M!I'r_:l.m
, 98/2013

?"":";:,;:_.‘ ALtivitd sagpatte 3 controllo

in luego b 3 tutt] - art. 7, 1, 0. 30071570}
Codice & condotta Inteso quale codice o Comportamenta

auum ng, Flano trennale dei tabhisogrd del parsanaie (sino al 2022, poi Sezione
dei FIAQ), Mlans Camunicazione, Miano defle azion| posistive, Tann ALFT, Flanc
Ipvestiment, Pano clde, Pano spestament] casa-lavom, Plang dsturbl delia
nutizione. Flano disagio giovanile, At o omanizmziane In materia df
scumrm e zlute nel luoght 4l Gwom e altd am i
pianiticazione/programmazione per | guall non & prevista i pubbilaziane In
alere sezioni,

Fiferimento alla LR. 13/05 & {ex art. 8, dgs. n.

Scadenzario con [indicazione delle date di eMicacia del nunvi Tabalie con scadenzecbbiighi amrinistrativi suddivise per cittadini e imprese  Tem|

obiblighi amministrativi a carico & citadind e impress intradott dalle
amministrazion (in confarmith i DPCM 8.11.2013)

Casd in cul i fiascio delle autorizzazion! di competenaa 4 sostfruito
©3 una comumicazione deil'interessato.

Elerico deile 2irivied delie Imorese sogoette @ controlio (owvern per
le quail le poboliche amministradienl cmpetent

, la segnaiarione cemificata di Inizio
attivith ola merm

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

NOM DI COMPETENZA

NOM DI COMPETENZA

NOM DI COMPETENZA

Frgina 1di 23

Pubblicazicee annuaie con

acgiomament] tempestvi in
iche:

Agglomamento  Articolazione Utente Durata abblige  Formato  Nete
{chi
detiene e produce |
dati da pubblicare)
Annuale mPCT FUNZIONE D1 Sannt FORGA
fare. 10,c.1, digs. GESTIONE Testuale
. 33201 RELAZIONT
INTERNE ED
ESTERNE
S ALGELL FUNZIONE D 5 annd
GESTIONE D sostitulre ad
3372013} RELAZIONT opnl Tove atto |
INTERNE EO
ESTERNE Inerenti
competenze in
oroine
alladozione del
Decrets e delie
Dezerminazionl
nganzial o
guelll relativi
ricognizione di
deleghe & procure
pestiva Dipartiments FUNZIONE DI Sanm HTML
fex art. B, digs, n. deilAgencia s GESTIONE
332013} richiesta RACT RELAZIONT
INTERNE ED
ESTERNE

Davti rion pilt sogpettia
al

pubbilcazione.
sensi ool D.gs. N 5772008

‘D noe Bl soggets 2

pubbiicazione chibligatarsa ai
sensl el DAgs. N. 97/2016

Dt nos pli sognett 2
sensi gef Dlgs. N. 57,2008

185



ATS BRESCIA
TABELLS TRASPARENZA
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Aggiormaments

Denominaziane
4 T, P L Y 11—
vetta 1 lvella (Tipclcgie di nermative ahiblige oo brescia.it
{Macrofamiglie} b
CFR lire “INCARICHT AMMINISTRATIVI DI VERTICE
ﬂﬂl‘ st Titalar & Incarschi politics di
i Lr i OO o alfart. 14 ¢ 1 Digs. N,
Orom i Sy 3372013 (g2 pubblicare n
i tahelie]
Titolart o Incarierd i
amministrazices, di drezione
© ol governa di o alfar. 14
£ 1bis Dilgs. n. 332013 {da
puboticare in mbesie)
Cessatt dallincanco
=) deli pubbe Sede Jegaie, mission e finadth delfAgenzia; Organi deilAgenzia (Direttors Tempestiva e per
Generaie, Coilegio Sindacale « Collegio df Direzicre); Direzione strategics,  Organl entrm e
mesi dal
conferimenan
eifincancn
S YA s it
Dty delia Organtsmi Tempestiva
Conferenza del Sindact fex are. 8 digs. n
3372013
:niul;arx_ e A
Rendicorti o esercizio annunle del gruppl consilian regionall e
con evidenan defie o assegnate 3
Fanydoast gevpat ja  Cl3UR gruppo, con inciazione del fitaka di tsterimento & ) :
regionali/ provincia e S iy e thore Mikeres RONDLCMPERENIA
" Art. 28, ¢ 1, digs,
330
Attl & rejazioni degli argani df controlio
Akt degli organd & controlie HON DI COMPETENZA
Indicazione defie competerse Of ciascun uficlo anche i livelln Stetture del Mano di Organizsasions Azendale Strategsen (UOC, A0S, UOST, Tempestiva
dirigenzisie ‘ron ‘generale {1 nom| cel dirigenti sesporsabdl del Diparimenti, Furzioni], fex art 8, diigs, .
singat uMmc), T3/2013)
Articolazione degll Art. 13, c. 1, s,
uffici by, digs. n. Articoiazione degl ufficl
72013
Tiustrazions in famma sempificats, s find delia plena accessibilith & Organigrammi del POAS
5 def catt, el
ML e 3 etk mediante analoghe rafiche
o), digs. .
7013
Organigramema
Nomi de| grigenti responsatill del singell uffict Nemi cel dinigenti msponsabil celfe singole st funziond,
Art a3, o 4, et
b), digs. n.
/013
Eienca comipeta dei numer! ol telsfono & celle caselle di posta Tecapal del responsanil degll strummre/furzionl, Sifis homepage, in basso Tempestia
siettronics istiturionall & delle caselle dif posta elettronica certifioata {footer}, & pubbéicitn Tindirz=n of PEC istinusionale deirAgenzia. {ecart. 8, digs, n.
i Art 13, c 4, et cedicate, ool || citading passa Mvoigers| per ualsiasi richiesta Sana akres! pubblicati gil st indirizzi PEC attvab per specifiche finsit. F370013)
oS PO ), digs.n. Telefono & post elettmeic  Inerente | compt sthuicnsl
o 337013
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Articolazione  Utente

Durats abblige  Formato  Note

{chi
detiena & produce |
datl da pubblicare)

SCAAGELL EDSA  FUNZIONE DI

FER COLLEGID DI

DEEZIONE RELAZIONT
INTERNE ED
ESTERME

SCAAGGLL, per  FUNZIONE DI
Organismi GESTIONE
DHEZIONE RELAZIONT
SOCIUSANITARLA per INTERNE ED
Conferenza cel ESTERME

SC PIANEFICAZIONE E 5C SESTEMI

INFORMATIV]
SE SISTEMD SC STSTEM
INFORMATTV INFORMATIVI

Da modificire ad  HTML
egni eventae 3

anni daiia
cessaz

incarico per
Diretton

b= modificare ac HTML
gl events

Damodificare e HTML/POF
sastituire ad ogni
modifica

Da modificire e HTML
sostitulre ad ogni partale
modifics
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Denominazione
2
Ty liwello [Tipclogie di  mermative. obblig
{Macrofamiglie) b

Consulenti e Titolari df incarica
coltaboratori i collaborazione o
consulenza

Art. 15, c. 2, dgs,
332013

Cansulenti & oolisborion

(da pubbcare in tabelle}

At 15, c 1, et

) digs. n
3013
Art. 53, c, 18,
dligs. n. 165/2001
Titolart of incarichi
dirigenziali
Personale amministrativi di 5N - Bandi & awvisi
vertice

Art.41, € 2 digs,
o 332013

S5N - Procedure seisttive

SEN- Incarichi amministrativi
dl vertice

ar. 14 digs.
33013

ATS BRESCIA
TABELLS TRASPARENZA

Aggiormaments

FIAQ 2024-2028 - SOTTOSENONE RISCHI CORRUTTIVI E TRASPARENZA.

Contenutl dell'obbilge

contiotl 3R e e A TRetratiEne Trasparente del Sito www.ats-
brescia.it

Estremi degll acti di conferimento @i incarchl o toliaboraione @ di Nom & cognomi, estremi degll atti & conferimenta degll Incarichi, profia & Entro 3 mesi gal
consulerza 2 soggett! esternl 2 gualsiasi titoka {compresi quelll discipling, oggetts e ragione dellincance, durata (camprensiva di componenti conferimentn
afficatl con contratto di collaborazione coordinata & continuativa) Colleglo Sindacale e Commissar esternl membrl di commissianl concorsuall),

con indicazicne ded soggettl percetton, della mRgione ceflincadco e incarichi 3 fegall, ammontare emgato.
delrammantare erogato.

Per dascun titolare o Incarico (comprensivi di incaricnl gramuti);

1) GIl estremd dellatto di conferimentc dellincanco  compres!
oagetto & ragicne.

) CUFTIUU, TEGITDO & CONTOTTIED 31 VIGERTE MOOeID eLsropes

3) el refativi allo svolgimento A Incarichd o alla titolarts  cariche:
In enti & diftta privato regolatl o Fnarciati dalla pubbicy
a o attivita

4) compersi - rllevatl dal decrsto i coeferimentn incavics
comungue denominatl, relativi 3l FAppons i Bvom, consuienza o di
collaborazione  {compresl  quell  aMfidatl con contate dl
collaborazione coomingta e contiruativa), con spedfica evidenza
delle aventsall componenti varabil o legate alla valutazione del
risultatn

venificy il smsion,
anche potenziall, di conflitto df interesse

Entro tre mes dal
conferimentn
ceirincaric

fese art, 15 comma.
4, digs.n.
2013}

At regionall rferitl 2 Bandi & awvisl ® selesione Gel Diretto Genersle, Tem|

Bandi & avyisi di selezione

Sanitara, Amministrativa e Sodosaniana

(e art, B, digs. n

23/2013)

e dati e procecizre df degll Riferimenti nermatht & regoiamentar in ordine alie procedure di conferimentn Entro 3 msi delia
incarichl & Direttore Genersle, Direttors Sanitano, Dimtior degll Incarchi di  Diretiore  Generale, Sanitaria, Direttore pamina o dal
Amministrathvo ¢ Socosaniano e aache aftraverso link ad afre conferiments

sezioen ceifincaron
Estrami ed att di di Incarichi di vertice At dl egll incarichi

& soggetsi dipendent! delia pubbiica amministraziane

per ciascun titolare i Incarico

Entra 3 mes| datia
nomina o dal

dedfincarion

1) cumiculum sitae, recattn in conformith al vigente modelio L} cumiculsm vitse, redatio in conformits af vigente madelin eurpern
eurpem

2§ compensi & qualsiasi naturs conness) allassucgions dellincanco 2} compensi di qualsiasi natum connessi ail'asunzione Gelfincarica jcon

(eon specfic evidenz deile eventuall component! variabil o legate speci
afita valutaziane del risultato) dei nsuratn)

Fagina 3.di 23

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

variaill o legate aila valumzione

Articolarione Utente Durata obblige
fchi

detiens & produce |

dati da pubblicare)

SC GESTIONE £ SCGESTIONE € Per tre amnl

SVILUPRO RISORSE  SWILIPPO RESCHSE successivi alla
UMANE UMANE 50 cessazione
AAGELL per deifincarioo
Incarichi segall

FUNZIONE D1

SCALGELL FUNZIONE DI tre anni daila
GESTIONE cessazione
RELAZIDNT delfincarico
INTERNE ED

ESTERME

SCALGELL FUNZIONE DI tre anni daila
GESTIONE cessazione
RELAZIONT selfincarioo
INTERNE ED

FETERME

Formato

Fortale

POF/A per
(=)

Fortale

e
POF/A per
e

HTML & POF
percve
FOF/A per
att!

HTML e FOF

prrove
PDFfA per

Pubbiicazions dispesta in

acesions alla Sentenz TAR
lazio 20.11 2030 n, 12288
con decomenza anno Imposta
018

Pubblicazione dispesta in

Pubblicazicre dispesa In
acesicra alla Sentenza TAR
Iazio 20.11. 2020 5. 12288
con decomenza anno iposta
2018
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Denominazione
5 s P ST T O ——
Ty livello {Tipologhe di mermative obbligo brescia.it
{Macrofamiglie) b

3) Import! ol viaggh di servizio e missioni pagatl con fondl pubbiid 3] Impont di viaggl di servizic & misslont pagat! con fondi pubbiict

-unun relativi anasmnxm & altre cariche presso enti pubbiici o 4) dati Telsivi allsssunzione di altre cariche presso entl pubbiicl o privat, &
relativi compensi 3 qualsiasi tholo corrispasti.

5§ aitn eventuall Incarich con onert & canco defia finaaria pubbiica 5} altri eventuall incanchi con oneri 3 faron della finandia pubbiica e
& Incicazione dei compensi spettanti Indizazione del compensi spettantl

&) dichiarazione concermente dirfi reall su. ben| Immebal & i benl 8) dichiarazione concernente dintrl reall s beni kmmobill @ su benl mobill Nessuna (va
mabiil ummmnunbm registri, titolarith o imprese, azionl di lscrittl In pubblic registd, titnlaritd o
eacietd, quote 2 zociets, ssercizio di fenmonl di 2 societd, esercizio @ funloni o amminiseratars o o sindsco di voita
ummmlmmt o di sincan & sodetd, con fappasizione. della soclets [Per W soggetto, |l conduge noo sepamto e | parenti entro || secondo dalis nomana e
formuta ssul mio onore afferma che la dichiamzions comsponde 3l grado, ove git stessl vi
weros [Per 1l anm i conluge non sepamtc & | parent] entro || mANCHME mnsenso) € ARt al Momenta
secondo il stessi vl consentsno (NB:

et S el i consenso) e rifertn Al

mOments ces assunTIONE dellincanca]

mmn:mm:.

7} copia deifultima soggetts ail'imposta sul 7) datl reddituali come rsistant dali'citima dichiarazione el recd; redgin Entm 3 mesi defia
compiessiva, coer

decucitill, reddits  imporsbile, fmposts lorda, - totale nomina o dal

limitare,  can
amministrazione, la pabblicazions dei datl sensibili}

B) attestazione concemente e wariazicel della - situazione B} abtestazione concernente e varazioni - della  situazione  parimoniate Annuale
melfanna  pr e copla della Interverate nelfannc precedente e cae redaitual come risultanti caifaltima
dichiamzione. el recds [Per Il sopgetto, il conluge non separio e | dichiamzione cel redditl: reddito comgeessivo, onerl cecudbil, reddit
parenti entr il secondo grado, ave gii stesst Wi consentano {NB: Imponibile, Imposta’ jorda, tomle detrazions & creditl dimposta, imposta
evidenza gel 1 netta.[er Il saggecta, 11 coniuge non sepamto e | parentl entm i secondo
grade, ove gl stess wi consentana (NB: Sando eventuaiments eviderza del

mancatn mnserso)]
) dichisrazicne sulla Insussistenzz @ ura defle cause ol 9) dichisravione sulla insessistenza di una delle cause o inconferfbiéTd Entro 3 mesi delia
Inconferibilita dedl'moarico dell'incarico’ Romina

Art 20, ¢ 3, digs.
. 39701,

)
Incompatibilith 34 conferimento ceifincarico.

dichigmzione sulia insussistensa oi una delie cuse di 10} dichiaradone sulia insussistenza di una delle couse i SncompRtibilE 3t Annuale
‘conferimentn deifincarcn

Art. 20, ¢. 3, digs,
R 292013

m
Gelia Ananza pubbiica

degll
AT, 18, C. 3-ter,

compatinamente
T en T
Rl @sponiill)
Tempestiva
Banci e avvisl di seleziane Eandi e aviisl &l selezions {ex art, &, digs. n.
Titolari di incarkchi 3a013)
Gigmnsiall SEN - Band! & awisi &
{dirigenti non i
generali)
At 41, . 2, digs:
n. 3372013
{art 15 Dilgs. K. il iferimentl inérent i aeglt
33/2013)

le procedure &
Incaricni & nsnnnsunue di dipartimento & d| strutture semplid & incnchl (digs 30271992, digs. 165/2001, digs 1502008, di 158/2010 may, fex art. §, dgs. n.
complesse legge 132701 33/200%, TONL, regalamenta ATS con relatiyl fnk) 33/2013)

SN - Frocedure seiemve
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imprese, azionl d socetd, quote di presentata wna sola

(N8 danco eventusimente evidenza, del resta pubtiicata fino

percepltl 3 Garico 11) Ammantare compiessive degh emolument] percopit! 3 carico delia finanza Annuale (non oltre 1)
pebblica E

(chi
detiena & produce |
datl da pubblicare)

SC EESTIONE £
SNTLUPRO RESORSE
UMANE

SCGESTIONE € Sinoa scacenz
SWILUPPO RISOASE bandl/awvisi.
UMANE

bl
partaie &
patiA

O modificare &
sastituire ad ogni

ruova intervento
rarmatiio/mgcia
mentare/contrare PATA
e,

Durats abblige  Formato  Note

Pubblicazions dsposa in
adesicns alla Sertenza TAR
lazio 20.11.2020 n, 12288
con decomenzs 2nno Imposta
2019
Pubblicazicns disposta In
acesicns alia Sensenza TAR
Iazio 20.11.2020 m. 12288
con decomenza anno Imposta
2018
Pubbiicazions disposta In
acesicrs alla TAR
tazio 20.11.2020 0. 12288
decarenza anno imposta

Sentenz
lazio 20.11.2030 n, 11786
con decomenzs anno Imposta
2019

Pubblicazione disposta In
alla Sertenz TAR
lazio 200,11 2020 . 12288
can decamenza anno Imposta
019

Pubblicazione disposta in

Pusblicati neila Sotta sezione
Bandi di concorsa - Bandl
ehavviso
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AT BRETCIA Agglomamenta  Articolazione Utente Durata abblige  Formata  Nete
TABELLA TRASPARENZA 1 on]

detiena & produce |
FIAD 2024-202¢ - SOTTOSENONE RIECH! CORRUTTIVI ETRASPARENZA
o - datl da pubblicare)

R T

2
liwello [Tipclogie di  mermative. obblig
livelle 1 "datt)

{Macrofamiglie)

SSN- Incarichi divigenaiaii Estremi ed attl o confedmento  di incarichi dirigenziall di Decreti di conferimento & incarichi dingenziall Entrotre mesi dal tre annl
respansabile di dipartiments & i srutture semplic e camplessa 3 canferimentn successivi alla
soggett] dipendenti della p.a. dedfincarica cessazione

Encanichi dirigenziail, a Per casoun tenlare o incario;
guaisiazi titaka confertt, vl
t

procedure putbiiche di
selezione € titolarl ol postzions
organizzativa con funziont
dirigenzial)

(da pubbiicare in tabelle che
distinguanc he e
situazion]: dirigert, dngent!
Incividuati screzicnalmente.
tclarf di pasiziane
organizzeiva con funzion!
Airinartaln
Ao i con Aato di can durata

Curriculum vitze, redatto in canformitts al vigente mocefio eurcpea  Curricshum vitae, redatts In conformiza al vigente modelio suropec

Compensi o gualsiasi natura comness! affassunzione dellincanicn Compensi of qualsiasi natura connesst all‘assunzione deifincarico (con specifica
con specifics evicenm celle eventuall companents variabill o legate evidenza deile eventuall componenti variabil o legate alla valutrione del
ails vahumazone del risultato) rizultatn], compresa Mtivitd prodessionaie intra moenis

Dati relativi alfassunzione & aftre cariche & incanchi, presso ent Datl relathi alfassunzione di aitre cariche o Incanchi, pressa entl pubbiid o
pubblici o privatl  megolatl o finanziatl  calla  pubbbca privati regolati o Ainanziati dalla pebbiica amministazions, e melativi compenst
ammmisTREane, & festvl mpersi 3 quaiasl post a quatsizs 1205t

Altri eventual) incarichi con onen 3 canch della finanza pubbiica & Afiri eventuali Incanichi con oneri a carico defis finanza pabbiica & Indicazione:

Indicazione dei compens! spettanti el compens) spettant]
8) dicharavicns suliz Insustistenza & una delfle caise gl 9) dkchiarazions sulla- Insossistenza di und delle cause o incomferibith Entm I mesi cefis
Inconteribilies dedlinzico ‘del'incarics {per dirgent] Struthure Compiesse ATF) Ramina

Art. 70, ¢ 3, digs
. 3EEIE

10) ckhiamsione sulls insussistenza & una deile cluse gl 10j dichlarazione soils insussistera di Lna delle causs di incompatibild ot Anraiale
Incompatibilits 21 conferiments celfincarico. ‘conferiments dellincarico {per dirigent Strutture Compiesse ATR)

Art. 20, e 3, digs.
n. 352013

1) dichiarazione concernente difit reall su benl Immcbil & su ben|

istratore e
formuia <sul mic onone afferma che la dichiamzsane comisponde al .
art. 14 . 'HOM DI COMPETENZA
:num weron [Per i} saggetta, || conluge non separato & | parenti entr il SENTTAR LAZIO N. 12288 DEL 20.11,2020

@ | parentl entro Il seconca gradn, owe gl stessi vi consentanc (NE: NOM DI COMPETENZA
- mancata ] (e & SENT TAR LAZIO N. 12288 DEL 20.11.2020
Receszan lImitane, Con Appasitl accorgiments 4 cors
7 i - 2
Prging 3 di 23
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AT BRETCIA Agglomamenta  Articolazione Utente

TABELLS TRASPARENZA

detiena & produce |
FIAD 2024-202¢ - SOTTOSENONE RIECH! CORRUTTIVI ETRASPARENZA

datl da pubblicare)

Art. 14, c 1, bett,
e}, digs. m.
32013

Art. 24, c 1, dert.
£, digs n.
3303

Sanzioni per
mancats Art. 47, c 1, diigs,
comunicazione ded 0. 3372013

A 18,0 1-

Posizioni v

cigantzzative gquingules., d.iga,
A3

s T

Cisriculum viize Curricutum vitae

Compensi 1 Compensi 41 qualsias! natura connessl aassunzione della cancy
Impart! & viaggl di servizio e missiond pagati con fondl pubblicl Empart di viaggl di servizic & missianl pagati con fordl pubtiict

Neszuna

Dot relaftivi aifassanzione di altre Cariche, presso entl pubbiil o Dat) relativ) alfassanzione & altre. cariche, presse entl pubblic o prvat, &
privan, e refativi compensi 2 quatsiasi titolo comsposts relativi compensi 3 qualsiast tolo corrlspast

Altri oventuali incarichl con oneri 3 carion della finanza pabblica & Afirt eventuall incarchi con aneri 4 canicn defia finanz pubblica e indicazione
Indicazione dei compens! spettant! el compensi spettant]

Dichisraziond di cof allamicoln 2, defia legge & lugho 1982, n. 441, Datl redditudd come rsultant) dail'sftima dichiarazions dej roddimi redcftn

ranché je attestaziont & dichiarazian! o <ul aqil articoil 3 € 4 delia compisisiva, open deducibill, reddito imponiblie, imposta forda, | totale

medesima fegge, come modifiats dal  presente  ecreto, detraziane e cediti dimposts, imposta netta. [Per Il soggettn, Il contuge mon

limitatamente al soggetts, 3 comiupe Tion sepamto e al parenti separato @ | parenti entro I secondd grade, tve g stessl vi consentanc (NB:

entre i secondo grado, ove gil stessl Vi consentanc, Viene In ognl dandn eventusiménte evicenza del mancatn consenso)] [NB: & necessaric

casa data evidenza al mancatn consenso, limitare, con appostt accorgimenti @ cur dellinteressaty o della
amministrazione, 1a pubblicazicne de: dati sensibill}

a canca oo Geila Mancit In MancATE 0 SANTONI PLDDNCATE 13 SBQUEnte SRECINGT “Alia dat2 d&l__ non Tempestivd SCARGELL, SCAMGELL S anm
o incompiets comunicazione del cati di cul aifasticolo 14, sono state elevate sanziond per mancata comunicazione dei catl, al sensi {ex art. 8, digs. o
ia situazione cal titolare deli'art 47 del decreto legisiatvo n. 33/2013.° I3/2013)
s dellincarico al momento deil‘assunzione della carca, 13 ttolarity di
Incompiata iy . azionarie proprie nonché tutt! | compens!
dati g3 parte del thoiad di cul di dirtto Fassuzions della @irica
rigenziall

Cisicula ded tinlan o posiiont cogantzative redatti In conformith Currinsia ded titolart i posizion] crgantzative Tedatti In conformitd ai vigente Tempestva S GESTIONE £ SCGESTIONE £ dorsia Incarco
ol vigente modefic esropen madelis surapec. {exart. 8 digs. n. SVILUPPO RISOASE  SVILLPPOD RESOASE
Fosizion! organizmtive. 3372013) UMANE uMANE

Fagina 7 di 23
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modua
Informatice:
peria

& POF per

Durats abblige  Formato  Note

La pubbticaziane dei dati nella
sotio sezione “Dirigenti
cessatr avviena con esclusivo
rigeardo alia Direzione.
Stratiegica {Incarichi
amministrativi 4 vertice) in
wirtlh della sentenza del TAR
Lazo n. 12288 del

20,11 2020 ec In réerments
agh Incarichi confersti 3
decorrere cal 01,01.2019,

L2 pubbiicaziane dei St nalia
satto sezione *Dirigentt

amminiztrativl & vertice) In
virtr della sertenza del TAR
Lazo n, 17288 del
20.11:2020 ec In riferimenta
agh Incarichi confert a

La pubbiicaziane del dati nelia
5ot sezione: “Dirigent
cessatr ayviene con esclushvi
riguarda alla Direzione
Strategica {Incarichi
amministrativl & vertice} In
wirt: della sertenza del TAR

riguarde ails Direzione
Strategica {Incarichi
amministrativl & vertice] In
wisth della sentenza del TAR
Lazo n, 12288 dal
20,11-2020 ed In feriments
g Incarichd confert 3
Fnerermen da1 01 11 HILG

La pubbiicaziane dei catl nelia
soti sezione “Dirigentt
cessatr avviene con esclushvo

ammanistrativ di vertice} in
wirth deila sentenza del TAR

parenti entro # secondy grade
vengane pubiicate sino allz
cessazione dellincasico,
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Denominazione
2
Ty liwello [Tipclogie di  mermative. obblig
{Macrofamiglie) b
Dotazicne crganica

Personale nan 2

temps.
indetarminato

Tassi di assenza

Contrattazione

Contrattazions
integrativa

A 16, € 1, duigs,
332013

A, 16, <. 2, dgs;
. 3372013

At 17, £ 8, diga,
R 32013

Art. 17, € 2, digs.
332013

Art. 36, €. 3, digs,
n. 337013

Art. 18, d3gs
332013

Art. 53, c 18,
ligs. . 165/2001

At 21, ¢ 8, diigs.
332008
Art. 47, £ 8, digs.
. 1B5/2001

At 21, c %, dilgs.
. 332013

m 21 = x dgs,
R

an 55 & Mws
. 1502009

A 10, €.
. digs. .
33

Art. 10, ¢, 8 bett.
c), digs. .
Eetraik)

Conto annuate del persanate

Costo personale tempo
Incleterminata

Personale non 3 tempo
Ingetenminata

[da puteicare in tabelle}

Costo del personale non 2
tempe Indeterminato

{da pubbiicars in tabelie}

Tassl di assenza

{da pubbiicars in tabelia)

Encarichi confert] & sutarzzati
al Spendertt (dirigenti & nan
dirigent}

[22 pubescare in tabelle}

Contrattazione collettha

Cantratt! Integrativi

Casti contrart integratne

o
Nudien Walutazsone Prestaziond

[da puteicare in tabelle}

Durats abblige  Formato  Note

AT BRETCIA Agglomamenta  Articolazione
P {chi
TABELLA TRASPARENZA detiiere & pracuoos |
FIAC 2024-2026 - SOTTCSEONE RISCHI CORRUTTIVI ETRASFARENZA i da pubbbcare)
e ks ool SRS SERRTTRATEE: rasparente det sito www.ats-
brescia.it
Conto annuale del personale & reistive spose sostenute, neifambits Conto annisale con e seguent specifiche; cotazione organica; persanale Annuale SC GESTIONE £
el quale sann rappresentar | dati relativi alla cotaziane orGAnic e efeItvamente (N senizio e reamvd coeto; difribazione cel pemonaie IR (M. 16,C 1, digE SVILUPPO
a1 persoraie efettivamente In sorvizio e al relativo costa, con aree, per 4 . 3201 LMANE
Vindicazione delld distribuzione tra je diverse qualifiche & aree Da | costl perscasie 3 tempo

professionad, con particolane riguardo 3l personale 2ssegnatn agh per aree (non present] argani of indirizzo
iici il iretta colaborazane can gif ongant df Indirizan poimcn peiiticn)

Costo comaplessiva del pemonale 3 Sempo indetemmindts i servizd, Costo comylessive del personale 3 tempd indeterminsto in servizio, articokats Annuale
atticolato per ares professionall, con partcolare riguards 3l per ares professionall. {nan presenti o-wml dl Indirtzzo politic) tart. 16, c. 2, digs.
aie nats agll ufficl & diretta -collabarazione con gl 3200
organi di Inginzza politico
Permoniale con rapporto @ lavors non @ tempd Indeterminato, Ivi Tabetia con personale nom 2 temeo indeterminat e relativo costn complessiva. Annuale SC GESTIONE E
comgreso assegnata agll =M & diresta collaberaziane (ran present! argan di indinz2a politica). fart. 17,c. 1, digs. SVILUPPO RISORSE
can gil crgani o incinzzo peiiticn Iy UMANE
Cesto 2l rapporto di & tempa CFL sopr Trimestrale
Inddetarminats, con mnmur: FigEaray 3 pRrmonEe assegnato agih (ar. 17.c. 2, aags.
wicl i ciretta collaborziane con gl argani df Indirz=n poliica . 3y2013)
Tassl i assenza cel per peruffic) TabeSia con atl refativl of tasl df assenza. Toistintl per uitd i livelio Trimestrle SC GESTIONE E
dirigenziale*. fart. 16,c.3, digs.  SVILLFPO RISORSE
n330LE) UMANE
Eenco degll incarichl confert] o autortzzati 2 clascun dipendente ElencoyTabells |rnnmi conferiti @ autorzzat i dipendent! {dirgent] ‘e non Anmuale SCGESTIONE €
{dirigente e noe dingente}, con - Findicazicne def wpm della dirigenti) con % seguent! Informagzionl: oggetts, dwmta-di ogni Incarkco: SWTLUPPO RISDRSE
durata & del compensa spettante per ogal Incarica ‘tompenze spettante per cgnl Incarico. UMANE

Sang ricompres! anche gil incentivl teenicl di cul arast, 113 Digs n, S/2016
[Defbera ANAC 7. 1047 ded 25.11.2070)

Riferimenti necessan per i consultazions cel cantratti e accordl CONL comparta, dingenza MV, dngenza SFTA {cirmaian o Interpretazion] ARAN] Tempestiva SC GESTIONE E
cailettivi nazionali &4 eventuail intrpretaziont autentiche attraverso fink ad Aran fex art B digs. n.  SVILUPPO RISORSE
33013} UMANE
Contratts Integrativi stipatati, <on |3 relzione techico-finanziania @ Contratt! Integrativi, costl cefia contrattarione integretiva e relwricns del Tempestvo SC GESTIONE E
guella lilustrativa certiicate dagll cogant di controfio {collegio del Collegio Sindacaia (e Art &, digs, n.  SWILLPRO RISORSE
revisan cei con, collegic sndaclie, UMl CeRTl 41 bianci o ;|y2003) UMANE
previst dal rispettivi SC AGELL per
Relazione CoRegio
=
Specifiche infprmaziont sul cost! delia contratiazione integrativa, Anrwale SC GESTIONE E
certificate dagli orgad di contrafia interno, trasmesse al Minister fart 55,c 4, digs SWILLUPRO RISORSE
SetfEconamia & defle Finanze, che predispone, alic scopo, uno R 150/2009) UMANE
spemm modellc di réevazions, dintess can i Corte del contl & con SC. ARGG.LL. per
fa Presidenza del Consighic dei Ministr! - Dipartimentc delia funzione Relazione Cofiegio
Hominativi Tabeta con: Neminativl Nickeo Valutaione delle Frestazion, cumicula del wnpsm S ANGELL
‘companent! NVF & refativl compens art. 8, dlgs. .
nznu
Cumicula Tempestiva
(o art. 8, digs. n.
72013}
Pagina 8.di 23
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SC GESTIONE £
SYILLIPPOD RESCHSE
UMANE

SC GESTIONE &
SWILUFPO RESCRSE

5C GESTIONE £

UMANE

SC GESTIONE £
SVILUPPD

SC GESTIONE £
SVILUPPO RISDASE

5C GESTIONE £
SVILUPPO RESOASE
uMARE

5C GESTIONE £
SWILUPPO RESOASE
UMANE

FUNZIONE D1
GESTIONE
RELAZIDNI
INTERNE ED
ESTERNE

S ann FoF

Sann POF

5 annd POE

Sanni POF

per la durata del  PDF
ntractt

per la durata del  PDF
cantraen
Infegrativi

Da sostitulre 38 POF
ognl modifica MV

Pubhlicazione nefla sotto
Seziane Dotazione argania -
conto anmue
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Denominazione

2
Ty livello (Tipclogie di

{Macrofamiglie)

Sisterna di
misurazione e
valutazione della
Performance

Ferformance

Piano della.

Relazione sulla
Performance

Ammontare
complessivo dei
wremi

Dati refativi 3l
premi

normativo

Par. 14.2, delib,
CIVIT . 1/2013

Art. 19 digs. .
33/2013

Far. 1, deilb, CVTT
1042010

At 70, c.1, digs,
n. 33713

Band| di concorso

{da pubbiica in tabefic}

Diarl defie prove.

Avisi & Gracuatane
primarae
Continuity Assisenziale

Sistema ol misurazione &

valutazione defia Performance

Flano della Performance.

Reiazione sulla Performance

Ammantan: compissha o8
]

prem:
{da pubbiicare in tabelie}

ATS BRESCIA
TABELLS TRASPARENZA
FIAQ 2024-2028 - SOTTOSENONE RISCHI CORRUTTIVI E TRASPARENZA.

Contenutl dell'obbilge

Compensi

Aggiormaments

contiotl 3R e e A TRetratiEne Trasparente del Sito www.ats-
brescia.it

Tempestiva
{ex art. &, dlgs, n
332013}

Bandi o concorso per || recivaments, a quaisist titio, di personale Bandi di concorso per @ meclutamento, 3 quRisias teol, of personale presso Tempesthva
pressa famministmzione nonche’ | criten di valutazione della 'amminstrazione nonche” | oriterl of valutazione ceita Commissione, fe tracce fex 3T, 8, d.igs. .
Commissione, l& fracce defie pmve oite & praticie £ e delle prove soitte = pratiche ¢ le grmdsytode finall, aggiomate con leventuale 3/2013)

gmduatorie finali, aggiomate con l'eventuale scorimento degll scommimentn degdl idoned non vincitor,
non vincior.

Avvisi di matalits, avvisi personaie 3 tempa determinatn, awvesi per Avvlsl i mobilith, awwisl personale 3 tempa determinato,

@izl per Tempestva

confenmentn Incarichl difgenziall, awvisi per Incarichl di consulenza conferimentn Incarichl dingenziall, avvisi per Incarichl di consulenm e (ew art. 8, digs.
23720,

& colisharazions {anche 3 titolo gratumn) collaborariane (anchs 3 titeic gratulta)

Esiti iy awvisi di mobilits, personale a tempo determnats, Esit ot awvisl di mabiiith, persanale a tempo ceterminatn,

13}

tonferiments Tempestiva
conferments Incarichi Girigenziall, Bwvis! per incarichl consulenza « Incarichi diigenziali, awvisi per Incarichl consulenea e collaborazione {anche 2 (ex art. 8, dlgs. 1

Artcolazione

Utente Durats abblige

detiena & produce |
datl da pubblicare)

SC GESTIONE £
SVILUPPO RISOHSE
UMANE

S GESTIONE £
PPO

UMANE

SEGESTIONE E
SVILUPPO RESORSE

eallaborazione {anche a thok gratuita). titka pratuita). a32013) LEMANE
SC GESTIONE £
Ciania celle prove. Diaric delle prove. SVILLPRO RISCHSE
UMANE
#Avvisi & Graduatorie Assistenza primana & Continuits Assistenziale  Avvisl € Graduatone Assistenm prmania e Continuth Assistenzizie Tempestiva DFF CURE PRIMAREE
{ex art. &, duigs.
332013}
Sstema dl e deila {2t 7, Decreti df adaziane el Sistema o valutaziane del personale Tempestiva 5L FIANIFICAZIONE E
gligs. 7. 150/2009) {ecart. 8, digs. n.  CONTROLLO
3372013}
Piang gelis Performanee {art. 10, d.igs. 150/2009) Flana Performance Tempestiva S PIANIFICAZIONE E
fex art. 8, dlgs. n.  CONTROLLD
332013)
Relazione sulta Performance {ar- 10, d.gs. 156/2005) Relaziane sulla Ferformance Tempestin SC PIANIFICAZIONE E
{ewart, B, digs. . CONTROLLO
3372013}
Ammortare complesstva del premi coliegati alla performance Tabefla con datl relativi alfammontare del Fond Risuttato = ed s E
stanziat Import! effertivamente emgati, {ewart, B, digs. n.  SVILUPRO RESCRSE
3372013} MANE
Ammantare dei gremi sffettivamente destrbalt
cei prami

Crten definiti fel sisiem| o misummone e valtsmions della nan aogregati che rievanc il ivelia di selettivits pelia
per difgenza e comparta & percentuaie.

Faging 3.di 23
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fex art. B, digs. n.
32013

s
SVILUPPO RISOHSE
UMANE

SCGESTIONEE  Sino ad efficacia
SYILUPPO RISORSE relativa
UMANE Grdustara

SCGESTIONEE  Sino ad efficaca
SVILUPPO RISDASE relative
UMANE Isanal

SCGESTIONE € Sino ad efficacia
SWILUPPO RISORSE relativo elenca

UMANE Igane|

SCGESTIONEE  Sino ad efficada

sxnupm RISOASE relativi elenca
Icanel &
grcuataris

OTP CURE Sino ad efficacta

PRIMARIE awisl e
grRduatons

FUNZIONE D1 Durata del

RELAZIONT alumaziane.
INTERNE ED
ESTERNE

FUNZIONE D1 Sannd
GESTIONE

RELAZIDNI

INTERNE EO

ESTERNE

FUNZIDNE D1 Sanni
GESTIONE

RELAZIONT
INTERNE ED
ESTERNE

SCGESTIONEE  Sanni
SVILLUPPO RISORSE
UMANE

SCGESTIONEE  Sanni
SYILUPPO RISORSE
UMANE

Formato  Note

POFmtmi
DATT ULTERIORT
DATI ULTERTORE
DAT] AR TERIORL
DATT ULTERIORT

POF

POE

POF

POF

POF
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Denominazione
2
Ty liwello [Tipclogie di  mermative. obblig
{Macrofamiglie) b

Art 38, © 1, best,
by, digs. n.
2013

At 35, £, 1, detr,
1}, duigs. m.
2372013

Art.3%,€. 1, et
), digs. n-
332013

ATS BRESCIA
TABELLS TRASPARENZA
FIAQ 2024-2028 - SOTTOSENONE RISCHI CORRUTTIVI E TRASPARENZA.

s T

5) modalith con le guall gil interessat possano otnere e 5] modalith con le quai gl intenessat possona citener ie informazionl relative
Informaziond relative a4 procediments in corso che Il riguanding al pocegiment! in corso che | riguarding

) termine fissat in s o QISCIPANG TGIMANVA e} POCECIMENED 6] TMMING FESND I SE08 1 GISCIRINS ROTTMANVI O8 PIAEAIMEN por i
per Ia conclusine <on Fadozione di un prowvediments espresso e conclusione con I'adazione di un provvedimentn & ogni s termine

©gal 27 termine procecimentale. revants procedimentale ilevante

/) 1 i 7 per | quai |l $ pud esmere
pub essen mmu o una ﬁmaumnm dulmnsam ovvei 1| et i una 9 ayvern 1| pud
pmcadiments pub.  concluders! [

S armiradone

) strumenti di tutely ® 8} strumenti df tutela e caia legge
Caa lepge i favore: dell' nel £oreo del In_favore nel coso del procediments nel contromti del

CONPONT Cel proVvecEMENT findie Gvvero nel cisi @ adozione del finaie cwwern nel casi o adazione def prowvedmema oare
prowwediments  oitre § termite  predeterminata per i3 sua fermine preceterminato per la sus moclisions e § modi per attivarli
conclusione & | modl per asivarii

%) link o accesso al servizio on Ene, ove sia gi3 disponibile In rete, 9) link cf accesso ai senvizia o line, ove sia g disporitile In rete, © templ
o tamps previs per fz 5 attvazions previsti per 1a sua attivazione

10) modalita per ['effettuazione del pm;unmu sventusimente 10} mmama per del pagament! necessar, con |
. <on | codicl TBAN el conta o eadia del conto & owyer @ nu

owwer di Imputazicne del versamento in Tesomria, tramite i quali | ua-.mmlnTm tramite § quall | scpgetti versanti possona effettuame

Soggett] versantl possona effertuare | pagament mediante bonifico pagament! mediante honifico bancirio o postale, owvera gl identincativi ns

bancac o postale, ovwern. gi Icentficativi cel Conto. comente conto comente pomsulmm:lmwmu posscno effettuare |
pestale sul quale | sogpert] versanti possono effettaare | papamum pagamenti mecianté bolleting’ postate, nonchk | codid identificativl del
mediante bofiettine  pestse, nonché | endict da indicars "

da Indicare per il

11) nome del scogettn a cul & attribulto, i cso di inerzia, @ potere 11) nome del soggetto 3 cud & 2ribuito, In cxso di Inezia, |l potere swstitutiva,
sastitutive, nooché modaimd per gttvare tfale patere, con nonché mocalth per attivare tale potere, con indicazicns del recapitt telefooact
Indicazione del recapitl teietonic & cefie caselie di posta elettronica e delle caselie di posta elettronica istituzionale

Istinaicnsie

Per | procediment] ad istanzs di parte: Per | procediment] ad istanza di parte:

1) attl & document! ds allagare ail'istanza & modulistica necessana, 1} 2l & document! da allegare all'lstama e modulistics pacessaria, cmpres |
compres! | fac-simite per b utocertfmzioni tac-simile per ie autocertificazion!

2} uffci al quall rivcipersi per informazioni, cran & modsiitd gl 2} uMid ai quall rivolgers! per informaiond, aran ¢ modalits di sccessa con
accessn con indicazione degll Indino, Tecapsl telefonid @ cassile di Indicazione degll Incingz, recapitl telefonici e caseSe di posts elettronica
pasta elettmnics istinazionate a cul presentare e istanze Istituzionale a cul presentam: e istanze

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

Aggiormamenta  Articolazione

Durats abblige  Formato  Note

detiena & produce |
datl da pubblicare)
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Denominazione

livelle 1
{Macrofamiglie)

Bandi di gara &

2
livello (Tipclogie di
datl})

ALLEGATD L5 2l
c.igs. 3672023
Elemanti per i3
programmazione
ciei favort & del
serviz, Schemi
tips fart, 4, co 3}

tipo fart, 5, co. B
it 7, oo &)

Art. 168, dligs.
2023
Procedure di gara
can-sistem! dl
gqualifiaziane

Art. 169, digs.
/2075
Procedure di gara

Sestorl speciall

ATS BRESCIA Agglomanenta
TABELLS TRASPARENZA

FIAQ 2024-2028 - SOTTOSENONE RISCHI CORRUTTIVI E TRASPARENZA.

contiotl 3R e e A TRetratiEne Trasparente del Sito www.ats-
brescia.it

Contenutl dell'obbilge

Esenca degh obblighi = degh adempiment! oggetin deile attwitd di
controllo che le imprese sono tenute 3 rispefase per ofemperare
disposizioni normative

amm o1 : ;
{per ! clusi i 31,13, ] > 9 del PNA 2022)

Eienca deBe. soluziond tecnologiche adoftste ‘dalia SA e entl Elenco delle sclizion] tecnologiche adortate dafle SA ¢ enti concedentl per Una tantum con
concadentt per Fautomatizzazions delle proprie sttivits, I'nutamistizraziana delle propric eHvitd.

Avvisa finadozate 3 acquisire le manifestaziond di intoresse degll Avviso finaiizsato ad acquisice e manifestaziond di Interesse deg
emoamicl i ardine 2l lavon o possibile completaments di ecanomid in ardine al favorl o possiblie compieEments
opere Incompiute nonché 2 gestione celis stesse nonché alls gestions delie stesse:

Il operaton Tempestho
i opere Incomphste

NB: Cve lavyiso & pubblicato nelia apposita sezione del portaie web NB: Ove Pavviso & pubhiicato neita apposita sexiane del portale web del
el Ministern delle infraststure & def trasparti, la in 2 del trasparti, |3 pubblicazions in AT & assicurst
AT & assicurats mediante fink 3l portale MTT

mediante Snk 21 portale MIT

Comuricarione dica id mancita redazone del programma triensiale Comunicazions chta (2 mancata redazione del programma tennale dei lavor Tempestiva
Sed lavor pubbiKl, per assenza di lvan pUbibiic, per assenza di lavon

Comunicazione difca la mancta redazione def programma triennale Comunicazions cica {3 mancata recazione del progrmma triennale degli
degll acquisti di fomiture & sarvizi, per assenza i acquist di acquistl di forniture & servizl, per assenza di acquist) di famiture & serdzl,
fomiture ¢ senvizi

Attl PEC3AN porme, criter! oogestiv per il funzionamento del sisema M recanti norme, criterl oggetttvl per 1| del sistema ‘di
i gqualificazione, Veventuale aggicmament: pericdicn delic stesto & feventuale raa, critert
ureta, Titen 2aggetivi {requisl relativl alle CAPACT EcanomICne, SoGgettl (Ui et 3 mpSd ecanomine, Snanziri, teoniche e
Finanziarie, tecnichs & professionall) per Fiscrizigne al sistema. professianall) per iscrizione af sistema,

Dibligd dpplicabite atie imprese. pubbliche ¢ ai soggettt titolar 'dl Obbiigo applicabile alie Smprese pubbtiche: & ai soggett titolar &1 dint speciall Tempestiva
diritt] speciad esdusivi esciusivl

agcttati recanti | defle condotte che Attl eventuaimente  adotiafl recanti elencazione celie’ condecte che
omkulsmm aravi lllecs professionall agll effetri degll artt, 55, 3. costitulscono gravl liecltl professionall agll efferti degll artt. 55, ca. 1, lettern

. Iettera o) & 58 {cause dl esclusione: dalla gara per gravl Mieciti <) e 98 {cause ol esclusione: dalla gara per gravi likecit] professionall),
prosecsionat):

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

Durats abblige  Formato  Note

Articolazione Utents
{chi

detiena & produce |
datl da pubblicare)
SC GESTIONE SC GESTIONE S.anni
ACQUISTL E TECNICD  ACQUISTI £
PATRIMONIALE TECNID

PATRIMONIALE
SCGESTIONE SC GESTIONE Sanni
ACQUISTL E TECNICD  ACQUISTI E
PATRIMONIALE TECH

PATRIMONIALE
SC GESTIONE 5C GESTIONE Sannd
ACQUISTL E TECNICD  ADQUISTL E
PATRIMONIALE TECNICD

PATRIMONIALE
SC GESTIONE 5C GESTIONE Sannd
ACQUISTT E TECNICD  ACQUISTL E
PATRIMONIALE TECNICD

PATRIMONIALE
SC GESTIONE 5C GESTIONE Sannd
ACQUISTT E TECNICD  ACQUISTL E
PATRIMONIALE TECNICD

PATRIMONIALE

Dati non pilt soggett
- sensi el 4.igs. 97/2016
CONTROLLE

FIANT
PUBBLICATT IN DISPOSIZIOND
GENERALT
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f e ey Agglomamento  Articolazione Utente Durata abblige  Formato  Nete
2 (chi
FIA0 2024-2028 sorrmazum-;:“n;s:::‘n?‘mrmw ETRASPARENIA sl :
Denominaziane B i etk vt s pibioare)
2 s oS R B FHE AT LG, rrasparente detsito wowwaats-
oalia 1 livella (Tipologie di  ermativa obbligo brescia.it
{Macrofamiglie} b
Art. 11, co, 2- Dibligo prevists per | soggettl titolarl o grogetti o investimentn Obbiign previsto per | soggest] titalar & progett di nvestimento pubbiicn Anmuale SC GESTIONE SC GESTIONE S annt POFfA
quater, 1. n. pubblica ACQUISTT E TECNICO  ACQUESTL E (==
3/2003, Introdotta Elenco annuale del progettt Ainaniat, con indicazione el CUP, Imparts meale PATRIMONIALE TECNICD
caitat. 41, @v1, Elenco aanuale del progett] finanTiati, con indicazione del CUF, del finanziamenta, le font) Snaniarie, 1a data of avvic def progetto e Io sttn di PATRIMONIALE
dul, n. P6/2020 imperto totale del finanzamenta, je fontl franziade, i3 caia dl attuaziane finanziario @ procedurle
Daxi ¢ Informaionl awwia del progetto & % stato di aftuazions Ainanziario & procedurale
sul progett] di
investiments
pubbiico,
DT INSERIRE TL LINK ALLA IDATIE LE: i DALLA S.A, ANAC AI SENST DELLA DELIBERA N. 261/2023
SoNo
ATTIE ENTI DI
per contrattl clusl 131,12.2023 a allegato 9 del 2022}
Art. 40, co. 3 e oo 1) Rolazions zul progetta cell‘oparm [art. 40, oo, 3 codicee are. &, 1} Relaziéns cul progettn dell'cper {art- 40, oo 3 mdice & art. &, oo, 1, bete. 3) Tempesto SO GESTIONE 5C GESTIONE San FOR/A
&, dligs. 36,2023 £o. 1, dett. 3 e b} allegato) = ) allagata) ACQUISTL E TECNICD  ADQUISTI E (==
Dibarito pubbica FATRIMONIALE TECNICD
(da intenders! ) Relazsone conclusiva recata dal responsabile def cihatties {con | 2) Relazione conciasiva redatta cal respansatie Gel dibattito (con | contenut] PATRIMONIALE
riferito a guello contenuti specificati cair'ar. 40, co. & codice eart. 7, o specificati dallar. 40, co 5 codice @ art. 7, . 1 dellaliegatn)
facomativa) deiatiegata)
3} Documento canclusiva regatta afa SA sulls base delia rekazione conclusiva
Allogato L& 20 3) Documento conclesive redatts dalla SA - sulla base deila relazfone del responsabile. (salo per Il dibattito pubblico cbbligatorio) 3 sensl deliart, 7,
diga. 38/2023 conclusiva cel respansabile (sola per || dibattito pubbscn co. 2 deiraliegata
it Dibattita pubblica oubiigatano) al senst dellan. 7, co. 2 dellaliegata
Publs cubligataric Fer il ditattita piiblica obbigatara, |a pubblicazions def document di cul ai
Per il pul nn. 23, & prevista =ia per b SA sia per b amminiztrazion! jocall interessate
Gocismenti di cuf 3 nn. 2 ¢ 3, & revista sia per e SAsiaper de  dallinterventn
amministrazsani local interessate daii’
Ar B2, digs Document! di gara, Che comprendans, aimens: Documenti di gar. Che comprendona, almena: Tempestiva S GESTIONE S0 GESTIONE tann POF/A
262023 Dwlibera 2 contsane Delibera a contrarme: ACQUISTT E TECNICD  ACQUISTL E =21
i gar Banca/avviso d garyietiera di lnvita Bando/awviso di garmyietter of fovits AATRIMONIALE TECHICD
Art.us, co. 4, Duzscplinare i gara Discipfinare o garm PATRIMONIALE
c.lgs. 36/2023 Capitolato speciale Capitolata speciaie
Pubbiicazicos 2 Condiioni contratuail proposte Conciziont contrattuall proposte:
livelia razionaie
(et anche
I'Aliegata 11.7)
Art. 79, digs. Compasizione delle commissian] giudicatrici e CV del C pudicatricl e CV def companent! Tempestiva SC GESTIONE 5C GESTIONE Tanm FOF/A
AMidamenta 302023 ACGUISTY E TECNICO  ACQUESTT E
T RATRIMONIALE
b k] BATRIMENAAI
Art.47,c0.2, 29 Panl opportunits & inclusione lavorativa r contratt] pubblicl PRAR & Farl opportunith & inclusione lavorativa nef contratt] pubiblicl PNRR & PNC ¢ nel  Da pubiblicare S GESTIONE 5C GESTIONE Banm FOF/R
AT, PNC & nel cantrast] risarvati: ‘contrattl riservati; amente  ACQUISTL E TECNICD  ACQUISTI E (==
convertita can aliz pubsiicazione  FATRIMONIALE TECHICD
modificazioni dalla Copla delfultima mpparto sulta siuaricos del perconale maschile & Copla deil'uftimo rpporta sulla situazione: dei persanaie maschile & femminile degil avvis! relativl PATRIMONIALE
L 1082021 femminiie redatta dail'cperatare econamicn, tesutn alla sua redatto caii' sconamicn, tenuta alia 2 recazione al sensi dellart. 46, agh esti delle

DLPACM, 20 glugno
2023 recante Linee

{ar. 1, 0.8,
atiegato IL.3, oigs,
30/2023 )

redazione al sensi ceft'ar, 46, decreto legisiative 11 aprile 2006, 0. decreta legisiativa 11 aprie 2006, n. 19 (operator economid che ootupann.  procedure

298 (operatart economid che 50 ] oitre 89 n & prodotin, & pena i esciusione, 2l

cacismentn & procattn, a pena o esclusions, a1 maments delis momenta deits
deila comanda o

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione
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Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

f e ey Agglornamenta Ammuumd‘ Utente
P tchi
TABELLA TRASPARENZA ot & pradkons |
FIAC 2024-2026 - SOTTOSEONE RESCHI CORRLUTTIVI E TRASPARENZA A re)
Denominazione g e pibiion
2 s oS R B FHE AT LG, rrasparente detsito wowwaats-
oalia 1 livella (Tipologie di  ermativa obbligo brescia.it
{Macrofamiglie} b
Procedure di affidamento del servizl pubbiic loci; Frocedure di aficamento del servizl pubbiict tocali; Tempestva SC GESTIONE SC GESTIONE anni
ATE 10, ca. 5 art. ACQUISTT E TECNICO  ACQUESTL E
1) deliberazione df istituzione del servizio pubbiico locale (art. 10, 1) istituzione pul focale {are- 10, o 5) PATRIMONIALE TECNICD
0. 55 PATRIMONIALE
2} reiazione contenente a valutazicns Bnalizzata aiia soelta delia modalith &
31,018 2 iz sceita defla - gestione {2t 14, oo 33
Duigs. 2082012 modalits di gestione [art. 14, co. 3j;
Riording celfa 1) Deliberazione di affidamenta def servizio a socleta In hoose (art 17, &0 2)
decipling del 3) Detiberazions & affidamentn del servizio 2 sacletd in house [art. per sapra soglia del compresi quelll nel
servid pubalid 17, 0. 7) per affidaments sopra soglia del servizio pubbilos iocale,  settorl ded trasparta pubbiion lacale & del senvizl of distribuzione o enempia
Iocall di Alevanza comapres! quelll nel settor del trasporto pubbiico locale & del seriizt  elettric & gas nature;
econcmica ol distibuzicne o enerpia elettica e gas ratumle;
4} cantratto & servizio softosCrittn dalie partl'che definisce gif cobighi dl
4 senvizio i che e condziont del mpporto (amt 24 & 31 col 2!
oablighi di servizsa punblica e b condizionl ecoeamiche del rappano
(artt, 24 e 31 ca. 3); 5} relazione periodica contenente le verifiche periodiche sulia Situaziane.
gestionale {art. 30, co. 2}
%) relasions perodics £t ba werifiche periodiche susa
situazione gestionale (art. 30, ca. 2)
Art. 215 e s e AL [ del Categ secici [ del Coliegha consultrva tecnict {nominativi) Tempestiva SC GESTIONE SC GESTIONE 10 anni
.2, dlgs 362023 LV cel componenti CV del companenti ACQUISTT E TECNICO  ACQUESTL E
Coilegia consultiva PATRIMONIALE TECHICD
tecnicn PATRIMONIALE
Esecutiva

POF/A

Durats abblige  Formato  Note

L'ANAL, k2 Pesidenma del
Carsigiio del Ministr &
VAatarm Gamnte della
Concorenza e del Mercato

relativi al seguent!
documer;

- Retazione sulla scefta della
modaiith i gestione del
servizio pubblics locate, come
previsto Galiart. 13, co, 3

- Motivazione qualficata
richiesta dali‘art. 17, €. 7, in
casa di afMidament! dirett 3
s0ciket? in house o Imports
supariore alie soglie di
Fllevanza europea n materia
1 cantratel pubblici.

La doasmentazione &
disponidiie af saguente Bnk:

g W wane.it
{-frasparenza-dei-serviz
pubblici-iocati-di-rlevanza-
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Denominazione

livelle 1
{Macrofamiglie)

2
livello (Tipclogie di

Sponsorizzazion!

Procecura o
somma urgenza e

di protezione dile

Finanza di progetto

nermativo obblig

a1, . 8,
aliegata 13, d.igs,
36/2023)

Art. 134, 0. 4,
dligs. 362023
Contrattl gratult &
forme speciall di
parenariato

At 180, duigs.
362023

Art. 193, digs.
/2025
Procedurs di
afficamentn

Senizl esternalizzat!

Contratti relativia
servizl e formimare

ATS BRESCIA
TABELLS TRASPARENZA

FIAQ 2024-2028 - SOTTOSENONE RISCHI CORRUTTIVI E TRASPARENZA.

Contenutl dell'obbilge

Par opportunitd e Inclissione lavorativa nel contratel pubblicl PNAR &
PHC & ne contrat] riservatl;

1) Relazione o genore sulla sitiazsone del personate maschile &
femminia cansegnata, entm sel mest dalia condisione del

contiotl 3R e e A TRetratiEne Trasparente del Sito www.ats-
brescia.it

Tempestiva
Fari apportunita & inclusiane kxvarstiva nel contratt] pubbiicl PNRR & PNC & nal
‘contrasti fiservati:

1} Relaziene & & femminiie
‘consagnata, entro sel mesi daila conclissione del contratto, 3iia stazione -

contratto, alla stazsane it ‘operatan

BconGmic che CCTURANG U NUMErs par © superone 3 quindic
cipendent!

) Certsficazione di cuf alfart. 17 della lecge 12 marzs 1999, n. 6 e
diella refazione retativa all'assolviments ceghl coblghi di cul akia
miedesima tegge & ke eventuall sanzionl & prvvedment dispostl 3
caric delfaperatore econcmico et triennic antececente 1a data 4l

dagll ppersted econamicl che ACCUPANG L RUMErD
part o superfore 3 quindicl dipendenti

2} Cartificazione di cul all'ars. 17 deXia legge 12 mars 1999, n. 62 ¢ delin
relazione relatha all'assalvimanta cegll obblighi di cul stia medesima iegge &
alle sventual sanzicn: & proveediment] cspest 3 o dellaperatore
‘econamicn nel triecnio antecesente |7 data o scadenza dea presentarione
delle offerte stazione entro set

conclusions del cantratto {per Gi aperatarl ecancmicl che cooEpanG
n Aumer part o superione 3 quindicl cipendentt}

Affidaments o contratt] o sponsorzzazicns o lavarl, servizl o
fomiture per Imparts superion @ quarantamila 20,000 eurc:

1) avvisa con 1l guale s rende nota 1a ricerca dl sponsor per spacificl
Inenvent], cvwers =i comunica I'svvenite ricevimentn di wna
propasta del conmenuto

el contrttn propasta

mest dalfa del-contrattn [per gl cpertor econamic chie ocCupand
un PUMEN par o superiare 3 quindid dipendenti)

i contratti '
Import! superio 3 quarantmila 80,000 esm;
1} avvisa con if quale =i rende ncta 13 ACera ol SpaNsar per specificl interventl,
31 comunica favvenutn ricoviments of uns poposts df sponerizzmzione,
proposto.

kavor, servizi o fomiture par  Tempestva

ouvern
con sintetic Indicazione el contenutn del contratto

At & cocument relativi agll afidament di somma urgenza 3 Astl & docurnent] relatvi agll di genza 2

prescinders dsiimporta d affidaments. daitimparta & afdamenta,

In particoiare: In partcolzee:

1) urgerzz e 01 1) verbale di somma urgenza & provveciments di aficamento; con speciica
specifica 3 soeita & celie x i soeita & celie che Ran hanta
che non 1l ricorsa ardinar canzenitan I ricorsc alie procedure ondinarie;

2) perizia glustificativa;

3) elenco prezzi wnitar, con indicazione df qued concondati tra e
partl & o quelll decott] da prezzan ufficiall;

4) werbase di consagra del lavorl o vertale di avvia dell'esecuzions
Gel servirio/fomitura;

5) contrattn, ove stiputato.

2) pertzia glustificativa;

3} elerco prezzl unitar, con indicazione of quels concordst] tra e part] & di
quess dedort] da prezzad uficiall;

4} verbale di consagna del ivor o verbale o avvic dell'esecuzione del
servizio/fomitara;

5} contrattn, ove stpulats,

o detia
proposta ded promatore relativa aila realizzaziane in concessiane di
favarf o serviz

Contratti prorgaty relativi 2 servizl & famiture

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

della procidum 41 dedia pr
promatore relativa alla realizzazione in concessione di avort o servizi

Tabeila con  indicazione: tipelogia i servizi,  Impresa  afidatara, Semestraie
di Inizio & scagenza costn,

Tabeta: con idicazicne: procedum tipologla dl ‘contratto originario scaduto, Semestrais
pericdo 6 proroga cel contratin, vaore stimato del contratta prorogato (VA
compresal, procedurs  agomgaa  In  preparazione,  motivazione  al
provvediments di promga

Aggiormaments

Durats abblige  Formato  Note

Articolarione Utente
fchi

detiens & produce |
dati da pubblicare)
SC GESTIONE SC GESTIONE 11 anni
ACQUISTT E TECNICO  ACQUISTIL E
PATRIMONIALE TECNIOD

PATRIMONIALE
SC GESTIONE SC GESTIONE 12 anmi
ACQUISTT E TECNICD  ACQUISTI E
PATRIMONIALE TECNICO

PATREMONLALE
SC GESTIONE SC GESTIONE 13 anni
ACQUISTT E TECNICO  ADQUISTL E
FATRIMONIALE TEONICD

PATRIMONLIALE
SE GESTIONE SC GESTIONE 14 anni
ACIUISTT E TECNICD  ACQUISTL E
PATRIMONIALE TECNICD

PATREMONLALE
SC GESTIONE SC GESTIONE 5 ANNT
ACQUISTT E TECNICO  ACQUIESTI E
PATRIMONIALE TECNIOD
SC SISTEML PATRIMONIALE
INFORMATIVI
SE GESTIONE SC GESTIONE Sannd osiro a
ACQUISTL E TECNICD  ACQUISTL E termine efficacia
PATRIMONIALE oet contratto (se
SC SISTEMI PATREMONLALE superiore a %
INFORMATIVI annl, comprese

evertuall
proroghe]

POF/A
=13

POF/A
(=4

POF/A
=1

POFPOFA,

POFPOFA

DATT ULTERIORT

DATI ULTERIORE
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Denominazione
2
sotto-serione
Ty liwello [Tipclogie di  mermative. obblig
{Macrofamiglie) b
Resizzazicoe Rvor - varant)
In corsa d'opers
Sowvenzioni,

contributi,  Criterie modalltd  Art. 25, c. 3, digs, Criterl & modalita

sussidl, vantaggl n33FME
economicl

Art. 25, €. 2, digs
n33FME

Arti di concessione

AL 27, £ 1, et
&), digs. m.
3013

ATl o concessiane

{2 pesblicare in tabelle
creando 10 collegaments con
1a pagina neila quale sona
riportati | cati dei relastul
provwediments finall)

[NE: & fatto divieto &
diffusione didati da cul sia

passibile ricwane Infarmazion

relative 3l stato o sakite &
alia situaziane di dsagio

Sberes
dallart. 26, c &, deidigs.n,
33/2003)

ATS BRESCIA
TABELLA TRASPARENZA
PIAQ 2024-2026 - SOTTOSENIONE RISCHI CORRUTTIV E TRASPARENZA
P B R
O S B R ——
brescia.it
v - oyt i i ks

At con | guall sono deerminati | citerl e le modalith cul Je DGR/Decretl DG/Determine & altm normativa cop crterl & mocsEE per
ammnistrazioni deyond attenersi per &3 concessione di sovvenzion, concession,

contributi, sussidi ed ausili firanzian e Tattiouzione di

mconomic i qualngue gerere a persane oo ent pebblic e arvatl

At i concessiona Cl sowwenzoni, tontribatl, sissidl ed ausill Froveedimenti o concessione {decreti e-determine) con omissiane o dati
finanzian alle smpress o COManGue Ol VANEOgG ECONOMIC QI IGENTNCITIVY (IN QUINLD D3l MEGRSIMI S0N0 TCaVaDHl INToFMAzIon SUllc Stato i
gqualunque genere 3 perscre oo entl pubblid e privatl di importa salute o sitle condizioni d disagic) & specifica per ognl atto dl concessione:
supericre 3 mille eum nome Impresa o ente e refstii codicl fiscall o nome beneficiario; importo
vantaggio econcemics corisposts; 13 noma o'l oo & base cellattruzione;
lufficia = B a dingente del relativo
amministrative; Iz modalits eseguita per Mindivicuasiane del bereficiania.
Sano loni borse di stucio ed esicust | trasfesiment! di
risorse da un‘amministrazione 2llstra.

Per dasoum amo:

1) pome: deli'impresa o dell'ente e | rapettivi dat fiscad o il nome di
A% soggetto beneficiario

2) importc del vantaggio economico comtsposa

3) narma 3 titoia 3 hase deifatiriburione

4} uMdo e funzicrano o dingente responsatile del relativo
procediments smminisrative

5) maogalith seguita per Mindividuazione del beneficiario

&) liric al progetio selaziceato

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

Aggiormaments

Tem)

Tem,

pestivg
{ex art. &, dlgs,
332013}

pestivg
{ex art, &, digs, n.
3372013

Articolarione Utente Durata obblige Formato
fchi

detiens & produce |

dati da pubblicare)

SC GESTIONE SC GESTIONE 5 ANNT FOFTORA

ACQUISTT E TECNICO  ACQUISTI E

PATRIMONIALE TECNIOD

SC SISTEMI PATRIMONIALE

INFORMATIVI

DR, FIPSS, Staff & SCAAGGLL Sanni POF &

Funzion| DIREZIONE POFIA

SOCIDSANITARTA

Note

DATT ULTERIORT

i pubblicani gli att anche se
i contributo & inferiore ad
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Denominazione
2
sotto-sazione
oalia 1 IMH(:.:nlnglﬂ di nermativo obbligo
{Macrofamiglie) i
ATt 27, €. 1, bt
1, digsin
33703
ciart A7 €20
ki ! cigs.n. 3372013
AL 29, £ 1, diigs.
. 3377013
A 81,
c.p.cm. 26 aprile
2011
Bilandio preventivn
Art. 29, o 1-big,
dligs.n. 33203 e
d.pem. 29 aprie
018
Bitancl Bilancic preventive
& consuntivo.
Esancia consuntiva
Fiano degli
indicatori e del Pana degll indicator & cel
Bt e AEBedaim B e
bilancio
Benl immotill &
Fatrimonic Art. 30, digs n
del ; Fatrimonia Immabisane
Patrimenin  \Mmebiliare 332013

Canonl di locazione
o affitta

A 30, digs n.

e Canioni i lacazione o affite

ATS BRESCIA Agglomamanta
TABELLA TRASPARENZA
FIAC 2024-2026 - SOTTOSEONE RESCHI CORRLUTTIVI E TRASPARENZA

s T

7} linik ai curiculum vitae del soggeto incaricato

Elenm (in formatn tabefiare aperto) del sopgett benefician degll Tabefia annuale con le seguentl informazionl: nome Impresa o ente & relativi Annuale
sowvenzion, benpficins

o concessiane i . contributi, sussisl ed ausill codid fiscall o nome. rio; Imparta vantaggio econceica 9
rmunmﬂ alle imprese e o atribuzione: 6 vantaggl economic di nomua o I titolo 3 base dell'atibuzions; Fufficio & |l funzionano o dimgente
qualurque genore 3 persors e antl pubbiic e prvat di e miodaiith esaguita
superiore 3 mille surs per findividizazions del benefidano,

Docusmenti e allegati del biiantia preventivg, nonché dati reiativl al Blanca preventivo secondn o schema df cul al doom 22.0%.2014 aggicrraen Entro 30 gioms
bilancia df previsione ot ciascun anno In forma sintetica, apgregata & con dpom 29,04 2016 airacozione
sempiificata, anche con 1 ricomse @ ERpresantaion] grafiche Rappresentazion| grafiche in ardine al cati del Bllancio d) previsione.

Dati relativl alie entrate e i3 zpass del miland preventivl in
formate tabellare aparto In moda da consentime lesportazane, I
trataments e Il Az,

Documenti e ailagati del bllancio consuntive, nonche dati relativi al Bilancla consuntive seconco lo schema o cul ai dpom 22.09.2014 aggiormato Entro 30 gioms
Ediancia mnzented i cascun aRno |n foms Hntatics, S3GGAE & con dpom 29,04 2016 siradazions
sempiificata, anche con i ricorse @ Appresentazion] grafiche Rappresentazion| grafiche in ardine al dati del Bllancio consuntive

Dati reiativi alle entrate & alla spesa del bilanci consuntivl in
formato tabellare aparto in moda da consentime Pespartazmane, I
trataments e Il riutitz;m,

Piana degll indicaton & risultati attesi di beiancia, con integrazone CFR. sopra Tempestiea
delie risutanze osservate in termini di aggiungiments del risuiatl {ex art. 8, digs. n
amest e e motiva@on| cegil eventiall scosment e gl 3372013}

agglnmmcnummﬂswmm | Fesove eserclzic di betancia,

ohietzivi gia raggiunt] oppurE oggetto ai riplanificaziane

Inéormariond identifcative degll immobif possedut! & detenutl Tabedta con dati astall, ubicaziane degll immabil di propretd & 3 qualssi Tempestva
titolo detenuti - (focazionl pamsive e comodat), relativa rencEa catastale e fex art. 8 dligs. n_
finalita o utlizzn 23/2013)

Canani @ Iocazicns o di 2ty yersati o parcepit] Tabedta con dati idertificativl & c3noni di Jacazane @ ubicazione imrmabill Annuale

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

Articolazione  Utente

Durats abblige  Formato  Note

detiena & produce |
datl da pubblicare)

DIF, FIPSS, Saff e SCAAGELL

Funzion| DIREZIONE

SOCIDSANIT,

SC BILANCIO, FUNZIONE D1

PROGRAMMAZTONE  GESTIONE

FINANZIARIE E RELAZIONT

CONTABILTTA! INTERNE ED
ESTERME

SC BILANCIO, FUNZIONE D1

PROGRAMMAZIONE  GESTEONE

FINANZIARIE E RELAZIONT

CONTABILTTA! INTERNE ED
ESTERME

SC BILANCIO, FUNZIONE DI

PROSRAMMAZIONE  GESTIONE

FINANZIARIE E RELAZIONT

CONTABRLITA! INTERNE ED
ESTERNE

S GESTIONE FUNZIONE D1

ACGUISTE E TECNIT) GESTIONE

PATRIMONIALE RELAZIONT
INTERNE ED
ESTERNE

SiC GESTIONE FUNZIONE DI

ACGUISTT E TECNICS GESTIONE

PATRIMONIALE RELAZIONT
INTERNE ED
ESTERNE

% anni

% anni

% anni

% anni

% anni

Sann

1n raglane del rispetta celia
dispesiziant sulla privacy
richiamate arche nell'art. 26
eomma 3 DEgs T4F01E nekia
tabella verr Indicata

D evidenziae
penadicamente {agni sel
mest) Invarianza sitsazione
patrimaniale
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Denominazione
2
Ty liwello [Tipclogie di  mermative.
{Macrofamiglie) b
Ovganismi

wvalutazione, nuclel Art, 31, 4532 n,
valutazione o 33/7013

Ovgani di revisiona
amministrativa e
contablle

Riliewi Carte dei

Carta dei servizl ¢ Art. 32, c 1, digs
standard di qualits r. 332013

At L e 2, digs
. 198/2008

Art.4, e 2, digs.
L 19872003

At 4, c b, aligs,
. 1962009

o bl AL 32, € 2, ete

Art. 10, ¢ 5, dgs,
332013

Aeti degh Organizmi
Indipendent! di vaiutazione,
Nuckd & valutazian] o attrt

Retazion degll organd 4i
revisicne ammanistrativa e

Riievi Corte dei contd

(Carta del serviz € standard di
quaiit

Ciass action

Costi‘contabilzzatl

[da puteicare in tabelle}

Durats abblige  Formato  Note

f e ey Agglornamenta Ammuuma‘ Utente
. tchi
TABELLA TRASPARENZA ot & pradkons |
FIAC 2024-2026 - SOTTOSEONE RESCHI CORRLUTTIVI E TRASPARENZA daii da pubiicare)
o corkE T R B S AREATE AT 7 rmsparente det Sta wowweats-
brescia.it
Attestazions GeITOIV ¢ di 2r struftura analoga nelf‘assolviments Attestazione NVF In ordine allassofvimento degil abbligh! &1 pubilicazione SCAAGELL FUNZIONE D1 5 annd
diegll cotiighl di pubtiicaziane GESTIONE
Anpuzle ein RELAZIONT
relaziane 3 delibere INTERNE ED
ANAT: ESTERNE
Documento dell'DTV o valisazione defia Relazione sulla NP relative atia Tempestiva SCAAGGELL FUNZIONE DT S ann
(14, c. 4, lett, o), digs n. 15072009) (e art. 8, digs. n. GESTIONE
72013} RELAZIONT
INTERNE ED
ESTERNE
At ati cegh Organsmi & Nuckes dl perciche  prefiminant  ailergazions . delia Tempestive SCAREELL FUNZIONE DI 5 annd
Valutazione o altri Organismi con funzion analoghe procedenco alla retribuTions di procurivied'e di reultats (e are. 8, digs. n. GESTIONE
Indicazione In forma ancréma del dati personall sventuaimente 72013} RELAZIONT
presentl INTERNE ED
ESTERNE
Relazione deli'OIV sul funzionamento comphessive del Sistema di L5 di Tempestiva SCAAGELL FUNZIONE D1 % anm
walutazicns, trasparenza & integritd ded controlll intemi {art. 14, c. {ex art. &, digs. n. GESTIONE
4, sett, 2), 495 0. 1SVZ009) 2019) RELAZIONT
INTERNE ED
Relazion| degli crgani di revislone amministrativa @ contablle al Relazionl/Farer Collegio Sindacale 2l bilancio di previsione & al bitanca di In concomitanza con SC AABELL FUNZIGNE DI Sannd
bancio di previsione o budget, ‘alle relative vanazicni e al conto esercizia I2 pubticazione del GESTIONE
consurtive o bisande di esercizic bilandio proventive RELAZIONE
& consuntiva INTERNE ED
ESTERNE
Tutsh | rilievt dedla Corte Gel Conti ancorché non recepitl dguardanti Tettl | rilevi dellz Come ¢el Conti ancorchk nom fecepitl riguardant Tempestivo SCAAGELL FUNZIONE D1 % anmi
[ & I'attivita cella stesse e def o & Iattivita dell stesse & oed loro uidl {ex art. &, digs. n. GESTIONE
i 2019) RELAZIONT
INTERNE ED
ESTERNE
Carta dei servizl o g quaiita dei -tine Sefta carta del sarvizi con FUNZIONE T FUNZIONE D1 5 annd
serviz pusolid (e Art. 8, digs, n.  GESTIONE RELAZIONE GESTIONE
72013} INTERNE ED ESTERNE RELAZIOND
INTERNE ED
ESTERNE
Motizia gel ricorso i giudizo proposto dal titolarl o Interessl Riferiment! ricorst di class action. Tempestiva SC PIANIFICAZIONE E FUNZIONE DI Sannt
puridicamente  rilevanti ec ocmogenel el confrondl  defle In mancanza di rcorst pabblicasione delia specifica “Alla data odierna pon ek ars 8, dligs. n.  CONTROLLO GESTIONE
ammanistrazion| e dei concessionari &f servizio pubblicn @l fine di sona pendent) ricorsl per class action” 32013 RELAZIONT
rinristinare || coeetto svolaimenta delta funziose o 1a corerta INTERNE ED
Sentenza o cerinizone del QU ESTERNE
Misure acortate In oftemperanza alla sentonza
Costl ‘contabilizzati del servizl erogati agli utenti, sia finali che Modello Lk - sintesi Anrale FUNZ CONTROLLO D1 FUNZIONE D1 Sanm
Intermedi & il reiativa ancamentn nel tempo (art. 10,c. 5, digs.  GESTIINE GESTION
. 33201 RELAZIONT
INTERNE ED
ESTERNE

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

il

In assanca o Ficors! 2
specifica & da aggiomare
annuaimente.
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ATS BAESCIA Agglomamenta  Articolazione Utente Durata abblige  Formata  Nete

P tchi
TABELLA TRASPARENZA e 5 g |
FIAC 2024-2026 - SOTTOSEONE RESCHI CORRLUTTIVI E TRASPARENZA A re)
Denominazione pibiion
2 s oS R B FHE AT LG, rrasparente detsito wowwaats-
oalia 1 livella (Tipologie di  ermativa obbligo brescia.it
{Macrofamiglie} b
Critent o formazione delle lise di athesa, temg di atiesa previsi e E' presente un link al sisierma
tampl med! effettivi di attes2 per clascuna tipelogia o prestazione regianale &
emgam cafie prestazion] ambulatoriall
ATE, 41, €. 6, d.igs. Liste o attesa NON DI COMPETENZA IN RAGIONE DELLE FUNZIONI DI AGEMIIA DI
Liste di attesa R 332013 TUTELA DELLA SALUTE Al SENST DELLA LR n. 33/2008 COME
(02 pucemcare m tabeia) MOOIFICATA DALLA LR n. 23/2015
Art. 41, €6, d.igs.
e cartificant| - 20013 = e o s
medifcat da L, oo e =N i
1182002
DIFARTIMENTI PER FUNZIONE DI Sannd POE link 2 Flani di Cartrolio &
FIANICONTROLLI E  GESTIONE Feport sulla provenzione
DEFARTIMENTO RELAZIONL
Art. 41, €. 6 digs, IGIENE PER REPORT  INTERNE EO
n 33013 Dt siagll aspetti guaiitativi o:guantitativi def serviz erogati e SULLA PREVENZIONE  ESTERNE
Dati di attivith Toithess dxy,  DaH &lamve brmon i Diatl 4 attivich delie Ststmure di ATS Anngaie ‘per Il tramnite deilz SC
1182002 AAEELL
Risultats defle: rilevazioni sulla soddisazone & parte degli utentl Risutatl defie rlievaziont sulla soddisfazione da parte degil utent risperto aila Tempesto S SIETEML 50 SESTEM 5 anm HTML/PDF A aveenuta introduziane
rispetio alls qualtd cel fervzl In rete resl alfutente, anche in quaRtd cel servizl in rete resl allutente, anche in sermini ol PBilES, (exart. 8 digs. n.  INFORMATIVI INFORAMATIVI efie rilevazion richieste,
;;2';:; I it sl s sy ST s, e szatistiche di statistiche di tiizn del senvil in rete: 3372013)
i Piata daiiiary, TOCstations &2 parte MG TRE SR N T
el bn et E“""‘ Pty utenti risperto.alla qualic cei
o b R eryiat in rete e statisticne o
£ utilizan dei sarvizi in fete
Coztf relatl 2 tutte | spese & 2 tutth | pagament effettuati, disuntl Datl relativi 2 tutte |e spese €3 huttl | pagamentl ‘effettisat, cistintl per S BILANCED, FUNZIONE D1 5 anm POF
Datl sul pagament] In farma  Pe7 tipologia. of lavara, tipologia. i lavors, PROGRAMMAZIONE
Pgarnimt Draet) il pmgementl. s 41 € 1obls,  dinketica bene o servizio in relazione alla tipologia di spesa sostenwta, bene O servizo in relazione a%a tipoiogla di spesa sostenuta, AAMBRD  Trmestrale FINANZIARIE E RELAZIONT
‘Gefl'amministrazi del servizio dlga.n, 332003 e aggregats alrambits temporaie di fifesments & ai benefician temparis o rferimento e al beneficiar CONTABILTTA' INTERNE ED
one sanitario nazionale i pabiticare: e e} EETERNE
Indicatore def tempi med di pagaments reiativl agl acqisst i beni, Indicatone Gel tempi medl di pagamenta relativi agh cqust] o benl, servizi, Annuale S BILANCID, FUNZIONE 01 Sanm HTML
servizi, prestazioni professionall e fomiture (indkcatore annuale di prestazion) professionali e fornfure (Indicatore annuale di tempestivad del (art. 33,001, digs PADGRAMMAZIONE — GESTIONE
Mmﬂ;ﬂl AT, digm tempestivita del pagamenti) pagamenti} n.IY20LE FINANZIARIE E RELAZIONT
tempestivick del A CONTRBILITA' INTERNE ED
Aagamant! ESTERNE
Indicatore dl tampestivith el Indicatom: trimestrale o tempestivit del pagament! Incicators trimestraie di tempestivis def pagament! Trimestrale SL BILANCED, FUNZIONE D1 5 anm HTML
pagamenti fart. 33,01, digs  PROGRAMMAZIONE
33013 FINANZIARIE £ RELATIONT
CONTABILITA' INTERME ED
Ammootare complesstvn dei debiti e || numem defie Imprese AmmONtare complessivo del debiti & i numer delle ImprEse creditric Annuale SC BLANCED, FUNZIONE D Sanni WML
creditrict (2. 33,001, digs PRAOGRAMMAZIONE  GESTIONE
Ammantare complessiva cei . 332013) FINANZIARIE £ RELAZIONT
debits CONTABILITA' INTERNE ED
ESTERNE
Mesie richieste di pagamento; | coicl TBAN identificatiy del conto di TEAN, identificativi del conto eorrent] pastall Tempestiva SC BRANCID, FUNZIONE D1 5 anm WL
owver di del In Tesorera, (Ex art £, digs. 0. PAOGRAMMAZIONE  GESTIONE
Art. 36, digs. r tramie | quali | soggert! versant possono eettuar | pagament! 72013} FINANZIARIE £ RELAZIONT
IBAN e pagamenti 33/2013 mediante bonifico Bancanio o postale, owwers gil identificativl del CONTABILITA' INTERNE ED
Infarmatici A5, c Logige. D O PIAMENDINmAtcl L vente postale sl guaie | sogpemi wemant possano ESTERNE
8272005 esfettuare | pagament] meciante bolletting postale, nonché | comicl
ag 2 indicare per 1l
wersamenta
Infurmazicnd relative al nuckel & venfica degli
MNudei di Informarioni realtive & nudel Mmmmummummwuﬂ
Opere pubbliche valutaziona o A3, £ 8, digs. ol valutazions & venfen attribuftl, le procedure e 1 aiter| 8 inctviduazone dei componenti & or
verifica deght 0 oy Investiman pubstcl | Jom nominativi (ebbiige prevista per le amministraziont centrall & Be DO TEREN
investimensi
. fart 8, L n. 144/1599) regianall)

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione
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Denominazione
2
Ty liwello [Tipclogie di  mermative.
{Macrofamiglie) b

Opere pubbliche wwmm

Am 3, c.2e2
bis dligs. n.
2013
Art.21 o7 dligs:
leopare: |, soz016
""""“ Art. 29 dligs:n
s/2018

pul

AL 38, £ 2, digs.
realizzazione delle . 3/2013

apera pubbiiche
Pianificazions & Art, 30, c. 1, et
‘governs del aj, digs. n.
territoric 013
At e i
"
Informazioni Art. 40, ¢ 2, diigs.
‘ansbientall 3372013

At 40, 2, dligs,
n:332ma

Artl & programmazicne delie
opens pubbliche

Tempi, costs unitad &
Incicatort of restzzazices delie
opere pubkiiche in corso o
completate

* (a2 pubbiicare in tabelie, sulia

base dello schema tipo medatin
dal Mirister dedfecanomia &
detia finanza dintess mn
I'Antoeith nazionake
anticomuzions |

FIAQ 2024-2028 - SOTTOSENONE RISCHI CORRUTTIVI E TRASPARENZA.

contiotl 3R e e A TRetratiEne Trasparente del Sito www.ats-
brescia.it

Contenutl dell'obbilge

Al di pogammazkne delie opere pubbliche (Ank afa soto- Progrmmma tiennale lavor pubbiic e retativa clencs annisie

seziane "handl di gara ¢ contran™),
A titolo esemplificativa:

Programma. triennale del favorl pbiic, nomche 1 refativi
agglomament] arnuatl, 3l sensiart. 21 d.igs. n S0/2010
- Documenta plunennale di pianificasione ai senst dellam. I del
dligs. n. 2Z8/2011, {per | Minister}

ATS BRESCIA
TABELLS TRASPARENZA

Aggiormaments

Tem)

33/2013)

Informaziond relstive ai templ e agll indicator o reatzazions delle Templ e indicator di realtzzamone (estremi ded coftsudo o del cerificato di Tempestvo

cpers pusbiiche In corso o completate

Informazion! relative al costl onitar o mealizzazione delle opere
pubbiiche in corso o complatate.

mamddumm- u-m-n.phnjmu.m
strumentt urba

‘teitaric
{da pubbiicare in tabelia}

Informazioni ambientall

Stato delfambiente

Fatinl inguinanti

Misure incidenti sull'ambients
& reiative analisi di impattn

Mizure 3 proterione
dell'amdante & relative anasi
di impatto.

Reaziond sullatiazicoe defla
Ingiziazicns

piani paesistic, istic], gererall &
ummhmmm

i urtantzzazions extra
cassione i mvmwhlﬁdmmm

Informarioni ambientall che le amministrazioni detengana al finl
e proprie atuvita istituzianall:

1) Seato cegil elementi delfambiente, cuall Tada, Fatmaster,
Facqua, Il sugio, B temitario, | sitl naturall, comipresi gil igrotop, e
Zone costiers e manne, 1 dersic Dieogic ed | suni elementi
costitutlvl, compresi gll organismi genetcamente modificat], ‘e,
Inoltre, fe interazionl tra questi elementt

) Fattoni quall ke sostanze, I'energia, o rumore, le°moiaziond od |
vifiuti, anche quesl racioattlvi, e emissiond, gll scanchi ed amr
rilasd nefambiente, che inddono o passono Incicene sugl element!
Geirambiente

3) Misure, anche amministrattve, quall be palitiche, ie dispasiziant
legisiative, | pianl, | progrmmm, g accond amhientall & ogni atm
atto, anche di Ratum amministrativa, nonché le attivits che inckdona
o postona incklere sugd element] & sul fatoe delfamblents ed
analisl costi-benefict ed altre anallsl 24 Ipctesi cconomiche usate
rellambao delle stesse.

4) Mizure o attivith finalizzte 3 proteggene | suddett siement] ad
analisl costi-beneficl ec alte analisl 0 Ipotesi economiche uste
nellambsn delle stesse

%) Relazionl sull'attuazione defla legisiazione ambientaie

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

regoiare esecuzone).

Costi unitari i realizzazione delle cpere pubbliche,

WOM DI COMPETENZA

NON DI COMPETENZA

{exart B, digs, n.

3372013}

Tem,

3372013}

Dat! reiativi alle scque [consuma umano) & Seineabilmh dei laghl attraverso link Tempestva
esisten

a seziani

Reapport! annuad sulla Prevenzioes.

Uleerion catl & informazioni previst dal dige. 1952005,

Pagina 21 623

fex art. B, digs. n.
32013

pestivg
{ex art. &, dlgs,

pestiva
{ex art. 8, digs. n.

Articolazione Utents Durata abblige  Formato  Note
(chi
detiena & produce |
datl da pubblicare)
SC GESTIONE SCAAGELL 5 annd HTHLPOF
ACQUISTT E TECNICEO
PATRIMONIALE
SC GESTIONE FUNZIONE DT Sannd HTHLPDF
ACQUISTT E TECNICD  GESTIONE
FRTRIMONIALE RELATIONT
INTERNE ED
ESTERNE
SC GESTIONE FUNZIONE D1 = annd HTHL/POF
ACQUIST E TECNICD | GESTIONE
PATRIMONIALE RELAZIONL
INTERNE ED
ESTERNE
DIF. DI IGIENE E FUNZIONE DI S.anni {fattl salv HTML & POF
PREVENZIONE GESTIONE
SANITARIA RELAZIONT termini previst
INTERNE ED da normativa of
ESTERNE seftore]
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ATS BRESCIA Agglomanenta

TABELLS TRASPARENZA

FIAQ 2024-2028 - SOTTOSENONE RISCHI CORRUTTIVI E TRASPARENZA.

Denominazione
2
iy livallo (Tipotogla i oo Contenutl dell’abbiig
{Macrofamiglie} b
) Stxo della salgte & defia sicurszza umana, compresa
contaminazione: della_catera alimentare, le condiziond della ¥ita
wmara, i peesagpia, | =t & gl edific dinteresse culturale, per
Seats cefia salute & dellz quanto influerzabil dallo stato. degll elemerti dellambiente,
e iy sail element], 9 gualsiss| fattane
Relazione sulle stabn  deffamblente  recatta’ dal  Mimisera
et Amblente: ¢ deila futela del temitario
Relazions sullo statm
dell'ambiente del Miniserc
dell'Ambierte £ ceita tutcla
del
Strutture Elancn delle strutture sanitarie pubbliche & private accreditane
sanitarie private
accreditate Strutture sanitarie putbliche &
{ Struture ATt 41, €. 4, digs. private accrecitate
Sanitarie n. 332013
Pubbliche & (da pubbilicare in tabelie)
Private
Acereditate)

Accard] intercriesi con le strutture pubbiiche & private accredaate

Strutture sanitarie pubbiiche &

Art. 41, €. 4, digs, private accrecitate

contiotl 3R e e A TRetratiEne Trasparente del Sito www.ats-
brescia.it

Elenco defle strutture sanftarie pubbliche e private accredmate. Anruale
{ort. 4%, c. 4, digs.
332003
Accordl Imercorsl con fe’ strutture puSbliche & prvate actreditate (contratti Annuale

glisridicl ad esonamics) fart. 4%,c. 4, digs.

. 33/2013) & nel

337013 Regicne per ia
{da pubhiicare in tatielie} sattoscriziane dei
contratt!
. adattatt all intervent) edl Tempestva
emergerm che no dernghe alla legisizione wigente, ton Decument] inerEnti le pancemie nfuenzal, (e art. 8 dgs. n.
i nact il Mt AL c 3 hatk [indizazione espressa delle rarme o legge eventualments demgate Emergenze Veterinare. 3372013}
emergenza 2}, digs. . & del manlvi della deroga, nonché con Tindicazione di eventiail attl Aftre emergense sanitarte (allo stato pandemia da Covid -19); decreti direttore

e amministrativl o glersdizanali intereenut! genenie e determinazioe! difgenziall, rencicont! emgazion liberail,
Termini temporall eventualmente fssat per leserczio del pater di
adrione dei provvediment straondinart

At 42, c. 1, dest.

i e Intervent straordined e i

013 rgenza
Costo gevisto cegll Inferventi e costo effeftho  sostenuts
i amministrazione

Art.a2, .8, et

o), digs .

IYTII
Fiana trennale per 4 privenzions defla camanioes {compreRsivo Fiana tiennale per fa setia carruzians Sezlone Anuale
Getia Sexione Trsparenza) Trasparenza)

At 10, CB, et Mano trennale per fa

Al contenutd '“"‘;“""‘ dellz oy g, . prevenzione della comizione
nzlone 32013

Respansabile defla prevanziane ceiis camuzions & defia

At Lo Bl

190720712, re, 43, RESpoesabie della

pravenzione della comuzione &
aelia Iasparenza

el

per la deila comuzions €
Regolamenti per iz delfmegalith (laddove acoetati)
prevenzione 2 la pressione
della comuziane e deil legati

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione

fex art. 8, digs. n.
32013

della comuzione e deil'lllegaitd Tempestivg
{ex art. &, dligs. n.
333013}

(52 acatatl)

Articolazione Utents Durata abblige  Formato  Note
(chi

detiena & produce |
datl da pubblicare)
DIF, FAAPSS DIF, FAAPSS D modificare ad HTML & FOF

ognl eventuale

variazione della

azicne/r
gione socie

DI, PAAPST & DIP.

PIPSS (per contratty

‘progett psichiatria e
meuropsichistriz}

DFEZIONE

SANITARIA

FESR ANTIC £ TRASP

AESP ANTIC £ TRASP

FESP ANTIC £ TRASS

FUNZIONE D1 sino alfeficacia  HTML & FOF
GESTIONE el provyediment

RELAZIONT

INTERNE ED

ESTERME

FUNZIONE 01 Sanni HTML & FOF
GESTIONE
RELAZIONT
INTERNE ED
A
FUNZIONE DI Da'sostituire ad HTML & POF
GESTIONE gl pomina
RELAZIONT PumvD AFTC
INTERNE ED
SCALGELL Sinc a modifica . POF/A

Frocedure per 3 segnalazione
i fliec af sensi ceiraricain
54 nas del digs. 15577001
{Decreta .G A, 613 del
24.10.2007),

el Regolamentl/
Procedure
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Denominazione
2
oalia 1 livella (:.:ungu di nermativo obbligo
{Macrofamiglie} i
Retazicos cel responsabiie
Art.1,c 14, Lo della comuzone e el
19072002 trsparenza
Froveedimenti acatat!
At Lc 3L dallANAC edatia
19072002 adeguamento a tall
proveediment]
AT I o g A 8 AcssTamn iy
. 3972015 Wil
A5, £ 1, digs. e,
“zamplice"cancemente cat,
Alerl conteruti i ; i:l;'z_:: ! Ar i doucaii=si
' s0ggettt 3 pobblicazicne
241790 o
Accessa civico "peneriizzat”
R T et it
332013 7
Lines guida Anac
FOIA (del. Feagiscro dagli accessi
1309/2018)
ncomisas 1551t
Cataloge dei dati, ~'3% ... Camioga cel dar, del matadat!
Altrl contenuti adod & banchs, Medifcato dailart IS i
e 43 del cligs,
17516

A 53, 08, bis;
dligs. 8272005

Art. 9, c. 7, Legge
22172012, di conv.
d.ln. 1792012

Regalament!

Oblettivi ol acoessibilsg

fda pubhiicare socondo ie
Indicarioni contenute nella
circaiare ceirAgenzia per
Fitalia digitale n. 1/2016 ¢

ATS BRESCIA Agglomamanta
TABELLA TRASPARENZA
FIAC 2024-2026 - SOTTOSEONE RESCHI CORRLUTTIVI E TRASPARENZA

s T

Relazione del responsabile defia prevenzions celis couzionc Relazione del responsabiie delfa prevenzione Gelia cormuziane recante | risstati Annuale
recante | fsultat] dell'atrivith svolta (entrn || 1% dcembre & ogal dell'attivita svalta (entm 8 15 dicembre o ognl anra a latro differente termine (ex art. I, € 13, L

anao) dispesto dal segisiatorn o da ANAC) L 1902012)

Provvediment! adotiat dafANAC ed attl di adeguaments a tall Frovwediment adottati dall'A N.AC. &d att] & a el

prowvediment! In materfa di viglanza e controllc nell'anticomuriane In materfa di vigianza & contralic nell'anticomuzione fex art. 8, digs. n.
32013

Attl O accertaments defie violzionl celie disposizionl o cul al Attl o acceramento delle wiolazicol delle Sispostzions o cul 3l dlgs. 7. Tempestiva
diigs, n. 32013 39/2013 {Incarschl confersi & dichiarati nulll In quanta in vicirions cel igs (ex art. 8, digs. n.
I9y2013) Ty00d)

Nome del Respansabiie delis peveszicne della comazione e della Nome el Responzabiie deila prevenzione defla comusions o delia trsparenza Tempestvo,
rnsguumcul:pnsemzn|anmamr.uanusmamnq.mnmemlemmammalmmmmmurlmm:mam&au n
Indicazions

sostitutiva,
mancata nsposta, con indicazione del recap telefonicl e delin caselie di posta eisttronica IsthuTiceale
caselie di posta eletironica stituzionale

Momi UMic competent! ol & presentat la-richiesta ol acoesso Noml UPTC competentt cul & presentaka 3 richiesta o accesso civic, nonché Tempestva
Civica, nanchk madalith per Fesercizo di @ale diritin, con indicazione modalitd per fesercizic di tale dirstto, con indiczione dei recapiti telefonicl e (ex art. &, digs. n.
el recapit teietonict e delle cxselle di pasta elettronica istituzionale delle ciselle di posta elettronica ktituzionale 3/2013)

Eienco delie richieste di acoesso (3tl, civicd e generalizzmto) con Elenco delle richieste di acressy [sitl, chvico e generalizzato) con indicazione Semaestraie
indicazione defl'oggetta e della cmta della richlests norché del deli'oggettn £ delly data defia richiesta nonché del relative esito coa ia data
Felative esitn con la data della dedsione della decisions

Catalogo def datl, del metadat definitivl & delie refative banche catl Catalogo Gel datl, del metadatl e celie relatihve banche dati In possessc Annuale
in possesso delie amministraziont, & pubblicans anche. tramite fnk deil*Agenzia

3l Hepsstoric nazionzle del dat] tertoelall (www,medt.gov.ity, al

catalogo dei dati deita PA-e delle benche catl  www.cati.govit e &

hitpy//nasidati_agic gov. 2 cataiogn Qestit a3 AGID

Regoiament! che disciplinana l'esercizio ‘della facmith di accesso Eventuall fegolamenti ciclplinanti l'esercido defia facoia di accesso Annuale
telematico & I nurEzzo deb dati, fattl salvi | catl presenti in telematico e |l utiizc df dati.
Anagrate tributaria

Obleri di accercibiith dol coggetri diabill 3gh  strumentl Obieftivl di accescibiisd dal cogpett) dicateil agll strumenti. informatici per Annuale
Informaticl per fanno coerente (entra @ 31 mal ogni anmum I'anro cormente e stato df attuaziona del “planc i ytikzzn del telstavar” (exart. 9,7,
stato o attuazione del “plana per lutilizo dal telelavom® Legge 2212012 di
propris organtEzions conv. DL n.
1TSLTY
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Durats abblige  Formato  Note

Articolazione Utents
(chi

detiena & produce |

datl da pubblicare)

FESP ANTIC € TRASP. FUNZIONE 0 5 annd
GESTIONE
RELAZIONT
INTERNE ED

RESP ANTIC E TRASF FUNZIONE DI Sannd
GESTIONE
RELATIONT
INTERNE ED
ESTERNE

AESP ANTIC € TRASP FUNZIONE 0 Sannd
GESTIONE
RELAZIONT
INTERNE ED
ESTERNE

RESP ANTIC E TRASP. FUNZIONE D 2 sostiuire in
GESTIONE 250 ol nuove
RELAZIONT espostziont
INTERNE ED el Agenzia in
ESTERNE materis

RESP ANTIC E TRASP: FUNZIONE D 2 sostituire In
GESTIONE 250 df nucve
RELAZIONT despostziont
INTERNE ED el Agenzia in
ESTERNE materis

RESP ANTIC E TRASP: FUNZIONE DI 5 aned
GESTIONE
RELAZIONT
INTERNE ED
ESTERNE

SC SISTEMI SCSISTEM] 5 aned

TIVT TV

SC SIETEML SC SpSTEM Sanni

INFORMATIVI INFORMATIV]

S SETEM SC SpETEMI % anni

TV INFORMATIVE

HTML &
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Denominaziane
2
lvapn 1 Wwallo Tiologle di ormativa chiblige
{Macrofamiglie} i
Dot iericrt
(NBL nei c3s0 o pbbliexiions
At Fbis;c 3, i dath non previsti da norme
lgsm 132013 legge =l ceve procedare s
A SOnte - oy ArL. 1, c 4, lett. ), ancrmizzzione del dati
Ln, [0/2012 personall eventualmente
presenti, In virti di Guants:
disposto dailart 4, c. 3, del
digs. n. 3372013}
Altri contenuti  Dati ulteriori PHA 2016 ERCHRE & Shcin o Saavisy

&0 3gi Operator

AT BRETCIA Agglomamenta  Articolazione Utente Durata abblige  Formata  Nete

P {chi
TABELLS TRASPARENZA. ot & pradkons |
FIAD 2024-2025 - SOTTOSETIONE RSCHI CORRUTTIVI E TRASPARENZA daii da pubiicare)
TR SRR B2 A1)
L contdRil SRS Trasparente del Sita www.ats-
brescin.it
Doti, informazioni & documenti  uiieron che e pubbliche
amministrazsioni non hanno Pabbiige di pubblicare ai sorsl della
rarmativa vigesie e che fion sano rkonducidl ade sottosesan!
Indicate:
Encomi & Reclami 31 Servial ofo agi Opersior Encomi e Reclami ai Senvizl /0 aghi Opemtor Trimestrale: FUNZIONE D FUNZIONE OF 5 annd

GESTIINE RELAZIONE GESTIONE
INTERNE ED ESTERNE R
INTERNE ED
ESTERNE

Avvisi & Graduatorie assistenza primarta e foetnuich ascistenziale,  Awvis e Gradustons assistenza pAMSNa & cocfinuitd assistenziale,

Avvist di motilits, avvisl perscnale 3 tempa determinato, awvisi per Awvisl dl  moblith, avvisl personale 3 tempo doterminatn, swisl. per Tempestvo
conferimento Incarichl dirgenziall, avwisl per Incarichi o consulenza conferimenta Incarchi- cingenzisfl, avwisl per Incarich| di comsclenza e (exart, 8, digs.n.
© cofiaborrions {anche a titale: gratsio) comaboraziane {anche o titole gratulta) 332013}

Esiti dii awvisi di mobllith, perscnale a tempo determénato, Esit of: awvisl di mobilith, personale a tempo ceterminatn, conferimento Tempestva
canferimento incarich Singenzisll, avvis| per Incarichl cansulenza & Incarichi dingenziall, avvisi per Incarichi consulerza e collabarazione (anche 3 (ex art, &, digs. n

callaborazione {anche 2 thola gratulta), ‘titala gratuito). 232013
Diario delle prove. Diaste delle prove.
Servizi estermaizzan Tabelia con  indicazione: tpologla’ o - serviro, Impresa  affidataria,
. Inizio & ot
Contratti prorogati relativi a servizl & forniture Tabefia con indicazions: pmcedur tipologia dl contratto originaria: scaduto,

pericda o proroga el contratin, vakore stimato del contratto promgato (VA
compresa), procecurs  aggregMa  In  preparaions,  mothapane At
provwediments di prormgs

lavarl - varlant in Froyvedimentn di farmalizzazione di adozione delis variante

Testn Integrale di tuth | coptrattl i acquisto di beni & & servizl d Tests Integraie ol Nt | contrat di acquisto di bemi & & sendl di imporn
Imperts unitaris stimato superiore 2 1 millone di euro In unitaro stimat superiorea 1 millone di euro In eseazions del programma
esecuzicne ol programma bennale & sl agglomament] ennale & suc agglomament)
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Linka Bandl di concorso

Linka Bandi di concorsa

Linka Bandi di concomso

Linka Bandi di concorsa

Linka Bandi di Gam ¢
contraty

Linka Bandi di Gara &
contratt

Link a- Bandl di Gam &
contraty

Linka Bandl di Gam ¢
contraty
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ATS BAESCIA.
TABELLA TRASFARENZA

FIAQ 2024-2026 - SOTTOSEAONE RISCHI CORRUTTIVI E TRASPARENZA

Contenuti delfobbilge

avvers!

Denominazione
2
Healia 1 livello (Tipclogie i Rermative cbibligo
{Macrofamiglie) b
sinistn
ait.4e10L
2472017
& Linee Gui
Operative Risk

Management 2018
Regicne Lombardia

Al Professionist

Albi Frofessionist

Aibi Professioniss

Al Professionist

Emgaziani imeral

digicall

Altre procecure ad evidenza
pubbiicy
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Continutl Galfa SELINE R ety atione Trasparente def Sito www.ats-
brescia.it

Relazione annuaie event avversi

Denominazione Golimpresa che presta copenum della
responsabilita  chvfle verso tersl ¢ versa | prestator] d'opem
indicando per estesa | contrRtt, le chiusole assicurative chvers le
aitre amcicgiie misure che detemminand 13 copemun amsicurtiva,

Impart liquicsti per sinistri verificati nell'ambito deli‘esercizia della
furzione di monitoraggic, preverzione & gestine del rischin
sanitario negll ultiml 5 anni {risk management},

ik professicist]

Albd pratessicnist)
ik professicast)

Ak professicnist]

Eragazion libemil
Conservazione document! digitali

Altre procadure 2d evidenza pubbiics per aucve pregertualith in
ambit sanitario & socicsanitana

Tests compagnia: di

Emportt complessivi, SUGENGS) per anno e In forTs agoregata deglh uitiml § anni

At Formatari

Ao Consulent] (Eiotar incirics lavora actonoma)

Aiho Commissan ax anticols 33-25 .o

Decret! DG, avent! ad opgetto ergazion! libemll

Informazioni in ondine 2l sistema di copservazione del docurment!

Decreti O relativi 3 procecure ad eyidensa pubbiica in ambita sanimario &
sacicsanitaria

Aggiornaments

entra 31 maszo ognt

3/2013)

Tem)

3372013)

Tem,

33/2013)

Tempestiva
{ex art. B, digs.

33/2013)

Tempestiva

fex art, B, dgs,

NI
Tempestva

{ex art. B, digs,

23/2013}

Tempestiva

(ex art. 8, digs.

33/2019)

pestva
{ex art. B, digs:

pestiva
(e art. 8, digs,

pestiva
fex art. B, dgs,

n

Articolazione  Utente

Durataobbligs  Formato  Mote

chi

detiene & produce |
dati da pubblicare)
SC GESTIONE SC GESTIONE Sannt FOFHTML
ACQUISTT E TECHICH  ACQUIST E
PATRIMONIALE CNID
ISK MANAGER PATRIMONIALE
SCANGELL FUNZIONE D1 D sastituire ag POEMTML

GESTIONE ogni penodicn

RELAZION! aggomamento

INTERNE ED

ESTERNE
S0 GESTIONE € FUNZIONE D1 D sostitaime ac PORMTML
SVILLPPO RISORSE  GESTIONE gl peniodicn
UMANE RELAZIONT apgomamenta

INTERNE ED

ESTERNE
SC GESTIONE £ SCGESTIONE £ Dasmstuiead  POFHTML
SVILLPRO RISORSE  SVILOPPO RESCRSE ognl perodicn
UMANE UMANE aggamamento
COMMISSIONE FUNZEGNE D1 D sostitaine ag  PORHTML

E  GESTIONE ognl

FONDAZIONT RELAZIONL aggamamenta

INTERNE ED

ExTERNE
SCAMGELL SCAAGELL 5 anni =)
SCAMGELL S0 FUNZIONE DI [ sostiruire ag POFATML
SisTEML GESTIONE el pededice
INFORMATIVE aggamaments

INTERNE ED
D PAAPSS,OIF  DIF . FAAPSS, DIF S annd patiA
PIPEE, PIPSS, S50
EDUCATIONE ALLA  EDUCAZIONE ALLA
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Allegato A

SEZIONE 3 ORGANIZZAZIONE E CAPITALE UMANO

3.1 Sottosezione di programmazione — Struttura Organizzativa

L’Agenzia opera secondo il modello organizzativo evidenziato nello schema seguente, adot-
tato con il decreto D.G. n. 308 del 26.05.2022 ed approvato da Regione Lombardia con DGR
n. X1/6809 del 02.08.2022 di cui si & preso atto con Decreto D.G. n. 475 del 12.08.2022:

Piano Integrato di Attivita e Organizzazione
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ATS di BRESCIA - ORGANIGRAMMA

SC PIANIFICAZIONE E
CONTROLLO

SC SISTEMI INFORMATIVI

DIREZIONE GENERALE

DIPARTIMENTO PER LA PROGRAMIAZIONE
ACCREDITAMENTO, ACQUISTO DELLE
PRESTAZIONI SANTARIE | SOCIOSANITARIE

SC PROGRANMAZIONE D
ACQUISTO DELLE PRESTAZION!
SANITARIE E SOCIDSAMITARIE

DIREZIONE AMMINISTRATIVA

DIPARTIMENTO AMMINISTRATIVO,
DI CONTROLLO E DEGLI AFFARI
GENERALI E LEGALI

SC AFFARI GENERAL £ LEGALI

DIREZIONE SANITARIA

DIPARTIMENTO DI IGIENE £
PREVENZIONE SANITARIA

DIPARTIMENTO VETERINARIO E
SICUREZZA DEGLI ALIWENTI DI
ORIGINE ANIMALE

[

SC FARMACEUTICO

SCIGIENE E SANITA PUBBLICA,
SALUTE - AUBIENTE

SCSANITA AHINALE

SC ACCREDITAMENTO DELLE
STRUTTURE SANITARIE E
SOCIOSANITARIE

SC BILANCIO, PROGRAIHMAZIONE
FINANZIARIAE CONTABILITA

SCQUALITA ED APPROPRIATEZZA
DELLE PRESTAZION SANITARIE £
SOCIOSAMITARIE

LEGENDA
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SC GESTIONE ACQUISTI £ TECHICO
PATRUAONIALE

SCGESTIONEE SVILUPPD D
RISORSE ULANE

(CINA PREVENTIVA NELLE
COMUNTA

IGIENE DEGLY ALINENTI

DIREZIONE SOCIOSANITARIA

DIPARTIMENTO DELLA PROGRAMHAZIONE
PER LINTEGRAZIONE DELLE PRESTAZION!
SOCIGSANITARIE COM QUELLE SOCIALI

SC GOVERNO DEI PROCESSI
DIINTEGRAZIONE
SOCIOSANITARIA

SC GOVERNO E
INTEGRAZIONE CON IL
SISTEMA SOCIALE

SC PREVENZIONE E SICUREZZA
NEGLI ANBIENTI DI LAVORO

SCIGIENE DEGLI ALLEVAVENTI E
DELLE PRODUZIONI Z0OTECHICHE

SC LABORATORIO DI PREVENZIONE

SC DISTRETTO VETERINARIO 1

S0 DISTRETTO VETERIIARIO 2

SCOISTRUTTO VETERINARIO 3

SCDISTRETTO VETERINARIO 4

SC PERCORS! DI CURA E DI
ASSISTENZA




Allegato A

I modello organizzativo € I'insieme coordinato delle funzioni e delle responsabilita degli as-
setti dell’Agenzia.
E funzionale al governo dell’Agenzia, alla realizzazione della mission, al miglioramento con-
tinuo dei processi di lavoro. Attraverso tale modello, si da attuazione alla distinzione tra le
funzioni di governo e controllo - in capo al Direttore Generale, coadiuvato dalla Direzione
Strategica - e le funzioni di gestione, proprie della dirigenza.
I livelli di responsabilita della dirigenza differiscono tra loro, in coerenza con gli indirizzi re-
gionali, in base al grado ed all’intensita dei seguenti fattori:

- strategicita rispetto alla mission dell’Agenzia;

- grado di complessita e la specializzazione delle materie trattate;

- responsabilita gestionale;

- sistema di relazioni e di servizi sul territorio;

- dotazione di personale;

- gestione di strumentazione tecnica;

- la trasversalita delle funzioni;
gestione di sezioni specialistiche interne alla Struttura Complessa.

In adesione al principio di distinzione delle funzioni sopra richiamato, ATS di Brescia, si arti-
cola nelle seguenti strutture organizzative:
- Dipartimenti Gestionali: strutture organizzative, caratterizzate dall’'uso integrato delle ri-
sorse e dall’attribuzione di un budget unico, costituite da una pluralita di articolazioni rag-
gruppate in base all’affinita ed alla connessione funzionale, al fine di razionalizzare i rapporti
tra le stesse in termini di efficienza, efficacia ed economicita. A loro volta, si articolano in:
= Strutture complesse (SC),
= Strutture semplici (SS) e
= Strutture semplici a valenza dipartimentale (SSD) e Strutture Semplici Distrettuali
(SD).
= Svolgono, attraverso tali articolazioni, funzioni di programmazione, di definizione di
linee guida e protocolli operativi per assicurare 'omogeneita e la qualita dei servizi
erogati.

- Staff delle Direzioni, Strutture Complesse o Semplici: svolgono attivita di rilevanza strategi-
ca o ad alta necessita di integrazione, funzioni trasversali a supporto dell’attivita di governo,
programmazione.

In Agenzia sono inoltre conferiti al personale del comparto incarichi di funzione che richie-
dono lo svolgimento di funzioni con assunzione diretta di elevata responsabilita aggiuntive
e/o maggiormente complesse rispetto alle attribuzioni proprie della categoria e del profilo
di appartenenza.

Nella tabella di seguito riportata sono riportate in sintesi le scelte operate dall’Agenzia con
I’attuale POAS:
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Dipartimenti Strutture Strutture Strutture sem- TOTALE
gestionali complesse semplici plici a valenza
dipartimentale
POAS approvato da Regione 5 24 40 4 73

Lombardia con DGR n.
X1/6809 del 02.08.2022

3.2 Sottosezione di programmazione — Organizzazione del lavoro agile

Per tutto I'anno 2023 e stata confermata la priorita di accesso al lavoro agile nei confronti
del personale in condizioni di “fragilita”, come disposto dalla normativa vigente.

L’Agenzia ha iniziato un percorso per regolamentare il lavoro agile ordinario nel contesto
post emergenziale, quale strumento potenzialmente utile per il miglioramento della produt-
tivita aziendale e per conciliare le esigenze di vita personale dei dipendenti.

A tal fine sono stati organizzati Collegi di Direzione e incontri sindacali con le 00.SS. di Com-
parto e Dirigenza, per verificare la potenziale domanda di lavoro agile e interesse da parte
dei lavoratori, e al tempo stesso per capire la compatibilita reale di tale strumento con le
necessita e obiettivi dei Servizi aziendali.

Contestualmente, si € proceduto a verificare il livello di sicurezza delle infrastrutture tecno-
logiche, in quanto si sono riscontrati due gravissimi casi di hackeraggio nei confronti di
aziende sanitarie pubbliche lombarde, con pesanti rallentamenti delle attivita nei mesi a se-
guire e ricadute sugli utenti, oltre a evidenti violazioni della privacy a seguito del data breach
subito.

A seguito di tali gravi episodi, il Sistema Informativo aziendale di ATS ha reso piu stringenti le
misure di sicurezza della dotazione informatica aziendale, comportando anche una impossi-
bilita temporanea nell’accesso alla rete aziendale (VPN) al di fuori dei locali aziendali.

{ lavoratori “fragili” hanno comunque la possibilita di lavorare in smart working, cercando di
privilegiare I'accesso a strumenti aziendali web e non tramite cartelle di rete.

Per il 2024, la direttiva del Ministro della Pubblica Amministrazione 29.12.2023 ha stabilito
che le Pubbliche Amministrazioni vadano a superare il concetto di “fragilita” strettamente
inteso, andando a sensibilizzare la dirigenza pubblica nel garantire ai lavoratori che docu-
mentino gravi, urgenti e non altrimenti conciliabili situazioni di salute, personali e familiari,
di poter svolgere la prestazione lavorativa in modalita agile, anche derogando al criterio del-
la prevalenza dello svolgimento della prestazione lavorativa in presenza.

Per il 2024 I’Agenzia prendera pertanto in carico le eventuali richieste di accesso al lavoro

agile nell’lambito di tale linea di indirizzo, superando la definizione esclusivamente “sanita-
ria” di fragilita, come indicata dal Decreto del Ministro della Salute 03.02.2022.
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3.3 Sottosezione di programmazione — Piano triennale dei fabbisogni di personale

Con Decreto D.G. n. 58 del 27.01.2023, recepito con D.G.R. n. XI1/658/2023; I’ATS di Brescia
ha adottato il Piano Triennale dei Fabbisogni di Personale 2023-2025.

In relazione a tale documento programmatorio, & opportuno evidenziare che per effetto
della L.R. n. 22/2021 e ss.mm.ii., 31 unita di personale del Dipartimento Cure Primarie sono
afferiti alle ASST di competenza, pertanto la dotazione organica indicata nel Piano Triennale
—annualita 2024 e 2025, verra rimodulata secondo le tempistiche di aggiornamento che Re-
gione Lombardia andra ad indicare nel corso del 2024.

Nelle more di un aggiornamento di tale documento, si indica di seguito la tabella degli attivi
al 01.01.2024:

ivi COMUNITA'
Attivi al 01.01.2024 IGIENE IGIENEE | promozIONE | £ sicurezza [ Ao de! TOTALE AREA A: trasformazione,

DIPARTIMENTO VETERINARIO E SICUREZZA DEGLI
LIMENTI DI ORIGINE ANIMALE
MEDICINA PREVENTIVA NELLE AREA B: AREA C: ALTRI
PREVENZIONE Igiene produzione, :

DIPARTIMENTO DI IGIENE E PREVENZIONE SANITARIA

: TOTALE

ALIMENTIE |  SANITA Dipartimento Sanita | commercializzazione, | 2'€Vamentie STRUTTURE
SCREENING [VACCINAZIONI| NUTRIZIONE | PugsLica | DELLA SALUTE AMLi’\fg;éD‘ di Prevenzione | PREVENZIONE| - le conservazione e | GEle VETERINARIA
trasporto alime r;t\ di zootecniche
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@
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o
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o
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49
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La programmazione strategica delle risorse umane é finalizzata al miglioramento della quali-
ta dei servizi offerti ai cittadini ed alle imprese. Attraverso la giusta allocazione delle persone
e delle relative competenze professionali di cui necessita I'’Agenzia, si puo ottimizzare
I'impiego delle risorse pubbliche disponibili e si perseguono al meglio gli obiettivi di valore
pubblico e di performance in termini di migliori servizi alla collettivita. La programmazione e
la definizione del proprio bisogno di risorse umane, in correlazione con i risultati da raggiun-
gere, in termini di servizi, nonché di cambiamento dei modelli organizzativi, permette di di-
stribuire la capacita assunzionale in base alle priorita strategiche.

L’Agenzia attua infatti un’allocazione delle risorse nelle diverse articolazioni aziendali previ-

ste dal POAS che pud essere aggiornata in considerazione di nuove attivita e servizi nonché
di esigenze legate a momenti emergenziali non preventivabili.
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L’Agenzia definisce un programma di copertura del fabbisogno del personale definito ricor-
rendo alle seguenti procedure:

- mobilita interna tra dipartimenti;

- riqualificazione funzionale (tramite formazione e/o percorsi di affiancamento);

- mobilita esterna in/out o altre forme di assegnazione temporanea di personale tra PPAA
(comandi e distacchi);

- soluzioni esterne all’lamministrazione (incarichi di lavoro autonomo, somministrazione la-

voro).

La programmazione per gli anni 2024 — 2025 (da rimodulare, eliminando i contingenti delle
Cure Primarie afferiti, e nelle more di un aggiornamento del PTFP), & riassunta nelle tabelle
che seguono:
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Allegato A

DO 2024
DIPARTIMENTO DI IGIENE E PREVENZIONE SANITARIA DIPARTIMENTO VETERINARIO E SICUREZZA DEGLI ALIMENTI DI ORIGINE ANIMALE
MEDICINA PREVENTIVA NELLE AREAE:
coMuNTA IGIENE IGIENE E PROMSOATSTNEEEDELLA PREVENZIONEE Altro del ‘g‘arlemffar.‘l‘rar:ar:i:::lona Ig:zEeAdig\l A TOTALE
DOTAZIONE ORGANICA 2024 ALIMENTI E SANITA PREVENZIONE SICUREZA Dipartimento TOTALE AREA A2 ccmmercia\izzazio;\e allevamenti e delle TOTALE DIPARTIMENTI/ | COMPLESSIVO
NUTRIZIONE PUBBLICA FATTORI DI RISCHIO AMBIENTI DI di Prevenzione PREVENZIONE Sanits animale conservazione atraspquto produzioni VETERINARIA STRUTTURE ATS
SCREENING VACCINAZIONI LAVORO . R _
COMPORTAMENTALI degli alimenti di origine zootecniche
animale

Raggruppamento profili

[DIRIGENZA MEDICA 3 4 5 8 10 7 37 0 32 69
DIRIGENZA VETERINARIA 0 47 40 22 109 109
[DIRIGENZA SANITARIA 3 5 B 0 10 18
[DIRIGENZA delle PROFESSIONI SANITARIE 1 1 0 1
[DIRIGENZA PROFESSIONALE 1 5 B 0 5 11
[DIRIGENZA TECNICA 0 0 1 1
DIRIGENZA AMMINISTRATIVA 1 1 2 1] 11 13
[TOTALE DIRIGENZA 3 4 5 9 3 16 14 54 47 40 22 109 59 222
[PERSONALE INFERMIERISTICO (escluso ostetrica e IFeC) 2 3 3 1 9 0 14 23
[OSTETRICA 2 2 0 1 3
INFERMIERE DI FAMIGLIA {IFeC) 0 0 0
[PERSONALE TECHICO SANITARIO 2 22 2: 0 24
ASSISTENTI SANITARI 10 22 1 4 3 1 41 1] 15 56
TECNICO DELLA PREVENZIONE 37 25 53 117 & 15 3 24 & 147
[PERSONALE DELLA RIABILUTAZICNE 3 3 0 4 7
ASSISTENTI SOCIALI 1 1 1] & 7
[PERSONALE RUOLO TECNICO NON SANITARIO 1 1 8 2 5 17 3 8 32 57
[PERSONALE RUOLO TECNICO SANITARIO - OTA - 0SS 1 3 4 0 4
AUSILIARI 1 1 o 1 2
ASSISTENTE RELIGIOSO 0 1] 0
[PERSONALE AMMINISTRATIVO 2 9 9 2 8 11 41 13 10 5 28 163 232
[PERSONALE COMUNICAZIONE-INFORMAZIONE 0 0 0
RICERCATORE O COLLABORATORE DI RICERCA SANITARIA 0 0 0
[TOTALE COMPARTO 18 22 49 43 13 72 43 260 27 25 8 60 242 562
[TOTALE COMPLESSIVO 21 26 54 52 16 88 57 314 74 65 30 169 301 784
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DO 2025
DIPARTIMENTO DI IGIENE E PREVENZIONE SANITARIA DIPARTIMENTO VETERINARIO E SICUREZZA DEGLI ALIMENTI DI ORIGINE ANIMALE
MEDICINA PREVENTIVA NELLE AREAE:
coMuNTA IGIENE IGIENE E PROMSOATSTNEEEDELLA PREVENZIONEE Altro del ‘g‘arlemffar.‘l‘rar:ar:i:::lona Ig:zEeAdig\l A TOTALE
DOTAZIONE ORGANICA 2025 ALIMENTI E SANITA PREVENZIONE SICUREZA Dipartimento TOTALE AREA A2 ccmmercia\izzazio;\e allevamenti e delle TOTALE DIPARTIMENTI/ | COMPLESSIVO
NUTRIZIONE PUBBLICA FATTORI DI RISCHIO AMBIENTI DI di Prevenzione PREVENZIONE [ Sanité animale conservazione atraspquto produzioni VETERINARIA STRUTTURE AT
SCREENING VACCINAZIONI LAVORO . R _
COMPORTAMENTALI degli alimenti di origine zootecniche
animale

Raggruppamento profili

[DIRIGENZA MEDICA 3 4 5 8 10 7 37 0 32 69
DIRIGENZA VETERINARIA 0 47 40 22 109 109
[DIRIGENZA SANITARIA 3 5 B 0 10 18
[DIRIGENZA delle PROFESSIONI SANITARIE 1 1 0 1
[DIRIGENZA PROFESSIONALE 1 5 B 0 5 11
[DIRIGENZA TECNICA 0 0 1 1
DIRIGENZA AMMINISTRATIVA 1 1 2 1] 11 13
[TOTALE DIRIGENZA 3 4 5 9 3 16 14 54 47 40 22 109 59 222
[PERSONALE INFERMIERISTICO (escluso ostetrica e IFeC) 2 3 3 1 9 0 14 23
[OSTETRICA 2 2 0 1 3
INFERMIERE DI FAMIGLIA {IFeC) 0 0 0
[PERSONALE TECHICO SANITARIO 2 22 2: 0 24
ASSISTENTI SANITARI 10 22 1 4 3 1 41 1] 15 56
TECNICO DELLA PREVENZIONE 37 25 53 117 & 15 3 24 & 147
[PERSONALE DELLA RIABILUTAZICNE 3 3 0 4 7
ASSISTENTI SOCIALI 1 1 1] & 7
[PERSONALE RUOLO TECNICO NON SANITARIO 1 1 8 2 5 17 3 8 32 57
[PERSONALE RUOLO TECNICO SANITARIO - OTA - 0SS 1 3 4 0 4
AUSILIARI 1 1 o 1 2
ASSISTENTE RELIGIOSO 0 1] 0
[PERSONALE AMMINISTRATIVO 2 9 9 2 8 11 41 13 10 5 28 163 232
[PERSONALE COMUNICAZIONE-INFORMAZIONE 0 0 0
RICERCATORE O COLLABORATORE DI RICERCA SANITARIA 0 0 0
[TOTALE COMPARTO 18 22 49 43 13 72 a3 260 27 75 3 &0 242 562
[TOTALE COMPLESSIVO 21 26 54 52 16 88 57 314 74 65 30 169 301 784
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Allegato A

Formazione del personale

La formazione dei soggetti che operano nel sistema sanitario rappresenta uno degli stru-
menti fondamentali per garantire la qualita, la sicurezza e I'efficacia dei propri servizi sanita-
ri.

La Regione Lombardia individua nella formazione e nell'aggiornamento del personale un fat-
tore strategico di governo, confermando, in tutti i suoi documenti di programma,
I'importanza di valorizzare il capitale umano del SSR. In particolare, I'art. 17 bis della LR
33/2009, cosi come modificato dalla LR 22/2021, prevede che: “La Regione promuove la
formazione del personale, la valorizzazione e la responsabilizzazione delle risorse umane di
tutte le professioni sanitarie, sociosanitarie, sociali e tecnico-amministrative del SSL, con |'o-
biettivo di migliorare la professionalita a beneficio della qualita e dell'eccellenza del SSL e
dei servizi erogati ai cittadini”.

Annualmente I'’Agenzia approva il Piano di formazione e attribuisce le risorse destinate
all’aggiornamento. L'approvazione del Piano & presupposto di azioni formative coerenti con
la politica sanitaria regionale di sviluppo delle risorse umane con il modello organizzativo
dell’Agenzia, nonché con [Iattuazione dei progetti prioritari individuati all'interno
dell’lamministrazione, rispetto ai quali diventa parte integrante. La specificita, la tipologia e
la numerosita dei profili sanitari presenti in ATS Brescia richiede di garantire la formazione
continua accreditata ECM.

Con Decreto D.G. n. 577 del 3 ottobre 2022 I’ATS di Brescia ha aggiornato la composizione
del Comitato Tecnico Scientifico per la formazione costituito da professionisti ed esperti di
documentata capacita ed esperienza nel campo della formazione, poiché rappresenta il
primo livello di controllo della congruenza del fabbisogno formativo delle figure professiona-
li.

ATS Brescia, quale provider accreditato ECM, continuera a svilupparsi proponendo nuovi
percorsi formativi blended fortemente improntati al digitale, da affiancare alla formazione
tradizionale analogica.

Anche al fine di dare attuazione a tali indirizzi, ATS ha rinnovato nel corso del 2023 un ac-
cordo triennale con Polis Lombardia, per la realizzazione di eventi formativi blended in col-
laborazione con altre aziende sanitarie lombarde, al fine di razionalizzare i costi e garantire
omogeneita nell’erogazione della formazione su tematiche di rilevanza regionale.

Secondo le tempistiche regionali, verra approvato il Piano Formativo Aziendale, costruito
sulla raccolta dei fabbisogni formativi segnalati dai Direttori di Dipartimento e successiva-
mente analizzato e validato dal Comitato Tecnico Scientifico, a garanzia del rispetto di tutte
le professionalita presenti e delle attivita di competenza dell’Agenzia.

Nel Piano, oltre agli eventi formativi squisitamente tecnici e professionalizzanti, verra posta
grande attenzione agli eventi trasversali su competenze digitali (pacchetto Office), gestione
dello stress e dell’aggressivita, mindfulness, gestione del cambiamento, comunicazione effi-
cace, quali strumenti utili nella quotidianita, a prescindere dal profilo e settore di apparte-
nenza, in un’ottica di miglioramento del benessere organizzativo.
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Come discorso piu ampio del tema Formazione, in aggiunta agli eventi che saranno indicati
nel Piano 2024, I'’Agenzia dara seguito al progetto Syllabus, promosso dal Dipartimento della
Funzione Pubblica per testare e sviluppare le competenze digitali dei dipendenti, in un’ottica
di transizione digitale della Pubblica Amministrazione.

Verranno inoltre realizzate le iniziative formative di indirizzo regionale, tra cui il corso relati-
vo alle Infezioni Ospedaliere, approvato con D.G.R. n. X11/86/2023 nell’ambito del PNRR, e
che coinvolgera tutti i sanitari presenti in Agenzia.

Nel corso del 2024 con le nuove Direzioni delle ASST del territorio, si intraprendera un per-
corso di sinergia delle iniziative formative proposte ai collaboratori di area amministrativa.

Infine, proseguira anche nel 2024 il percorso formativo dedicato ai neo assunti quale intro-
duzione all’Agenzia.
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SEZIONE 4. MONITORAGGIO

Il monitoraggio dell’attuazione delle attivita di cui al presente documento avviene secondo il
calendario definito in ciascun piano approvato; i dirigenti rendicontano puntualmente le at-
tivita effettuate ed i risultati raggiunti in occasione della rendicontazione periodica degli
obiettivi annuali assegnati.
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