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IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO

DESCRIZIONE DEL PROCESSO

RESPONSABILE DEL PROCESSO

ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE

IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO

PONDERAZIONE DEL RISCHIO
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presidio del rischio
(Controllo / Trasparenza / Definizione
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rischi, i
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SC AFFARI GENERALI E
LEGALI - SINISTRI

ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE

IDENTIFICAZIONE DEL
RISCHIO

Nel caso i
ipotizzal

LIVELLO DI RISCHIO
(giudizio complessivo)

raccomanda di far riferimento al valore piu alto nella stima

dell’esposizione complessiva del rischio;

E opportuno evitare che la valutazione complessiva del livello di rischio
i iferimento sia la media delle

i, per un dato oggetto dl analls| (es. prooesso),

PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI PREVENZIONE DELLA CORRUZIONE E TRASPARENZA

MISURE e CONTROLLI
IN ESSERE E FUTURI,
a presidio del rischio

far il giudi (Controllo / Trasparenza / DESCRIZIONE
ico per poter il QUALITATIVA
ivo al rischio dell etica e dl standard di RISPETTO ALLA MISURA INDICATA DELL'INDICATORE TARGET - DESCRIZIONE SOGGETTO
PROCESSO Deatzinne Sl prOtesa0 DESCRIZIONE RISCHIO In ogni caso vale la regola p TEMPI DI MONITORAGGIO PER PREVISTO PER QUANTITATIVA RIFERITA RESPONSABILE DEL
P! SPECIFICO secondo cui ogni mi deve essere INDICARE LA FASE/ FASI SOGGETTA/E A CIASCUNA DELLE FASI L'ATTUAZIONE DELLA ALL'INDICATORE MONITORAGGIO
alla luce dei dati e delle evidenze raccolte. Semplificazione / Formazione / MONITORAGGIO MISURA DI CONTRASTO DELLA MISURA
Sensl lizzazione e ALLA CORRUZIONE/
E indicato inoltre adottare un criterio di in tal p: MISURA DI TRASPARENZA
senso, & sempre da evitare la sottostima del rischio che non Segnalazione e protezione /
permetterebbe di attivare in alcun modo le opportune misure di Disciplina del conflitto di
prevenzione. interessi )
_ N N A Verra approvata nuova
et oo s ot Proeirsdrpstions
e nell'esame della " Con| alla dig q f=p sinistri, redatta
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approvata nei primi mesi del 2023 In materia di gestione del
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_ . N N Verra approvata nuova
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attivita di controllo sulla gestione dei
sopra SIR, trattati dalla compagnia assicurativa
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AON

formalizzato il oontmuo confronto fra gli attori
coinvolti nell'iter decisionale

Broker e Ie compagnie

Sinistri aggiornata.

AON e secondo le
indicazioni fornite dalla
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Avv. Gabriella
Ceraulo




SC AFFARI GENERALI E
LEGALI - SINISTRI

ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE

IDENTIFICAZIONE DEL
RISCHIO

LIVELLO DI RISCHIO
(giudizio complessivo)

Nel caso in cui, per un dato oggetto di analisi (es. processo), siano
ipotizzabili piu eventi rischiosi aventi un diverso livello di rischio, si

raccomanda di far rimento al valore piu alto nella stima
dell’esposizione complessiva del rischio;

E opportuno evitare che la valutazione complessiva del livello di rischio
associal all'unita oggettn di rlferlmento sia la media delle

PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI PREVENZIONE DELLA CORRUZIONE E TRASPARENZA

MISURE e CONTROLLI
IN ESSERE E FUTURI,
a presidio del rischio

far il gludlzlo (Controllo / Trasparenza / DESCRIZIONE
per | poter QUALITATIVA
al rischio dell etica e dl standard di RISPETTO ALLA MISURA INDICATA DELL'INDICATORE TARGET - DESCRIZIONE SOGGETTO
PROCESSO Descrizione del processo DESCRIZIONE RISCHIO dell'unita oggetto di anal In ogni caso vale la regola p TEMPI DI MONITORAGGIO PER PREVISTO PER QUANTITATIVA RIFERITA RESPONSABILE DEL
SPECIFICO secondo cui ogni i deve essere INDICARE LA FASE/ FASI SOGGETTA/E A CIASCUNA DELLE FASI L'ATTUAZIONE DELLA ALL'INDICATORE MONITORAGGIO
alla luce dei dati e delle evidenze raccolte. Semplificazione / Formazione / MONITORAGGIO MISURA DI CONTRASTO DELLA MISURA
Senslb izzazione e ALLA CORRUZIONE/
E indicato inoltre adottare un criterio di in tal p / i / MISURA DI TRASPARENZA
senso, & sempre da evitare la sottostima del rischio che non Segnalazione e protezione /
permetterebbe di attivare in alcun modo le opportune misure di Disciplina del conflitto di
prevenzione. interessi )
I tempi di monitoraggio sono costanti e Verra approv_ata muove
. ; . to corrispondono Broceduraidiigestions
Concessione di benefici " Conl alla dig 1 1 quam sinistri, redatta in
P A Approvazione nuova Procedura " h all di dati, ie - .
. . . " . ‘economici non dovuti, " " A " sinistri verra rafforzato il monitoraggio delle " " . . collaborazione con il Broker .
Comitato dell'an e del nonché delle seguito valutazioni non Eass0 di gestione sinistri, redatta in IR TG stri in quanto verra valutazioni tra i soggetti interni alla Procedura di Gestione AON e secondo le Avv. Gabriella
Sinistri (CVS) eventuali esigenze istruttorie del sinistro corrispondenti allo oollaboraxno:g':on il Broker formalizzato il continuo confronto fra gli attori ASS_T, il :_roker e le compagnie Sinistri aggiornata. indicazioni fornite dalla Ceraulo
stato dei fatti coinvolti nell'iter decisionale :rs:':e‘:;:r:’e" DGR n. 15406 del 27.10.22
approvata nei primi mesi del 2023 inhnateca d.' ge_stlone dei
Verra avviata una procedura per la verifica di
eventuall conflitti d'interesse in capo ai
i ester
nelle richieste: all' Ufficio Sinistri per le per le verifiche si procedera
opportune verifiche in merito all'aver prestato all'estrazione a campione
Contratti a progetto e perla i iosi e/o all'aver si prevede una verlfca annuale &0 Procedura per la verifica di delle dichiarazioni da
contratti d'opera i dell'iter sel (avviso, diun venﬁ:a di eventuah conflitti essere contro I’ASST di confli i per un numero Awv. Gabriella
di indizi edi i determinato candidato Basso d'interesse per i Lariana; -

intellettuale con
professionisti

i
stipula contratto)

rispetto agli altri

consulenti/collaboratori esterni
di ASST Lariana

all’Agenzia dell’Entrate per verificare se
risultino ulteriori redditi collegati ad altre
attivita professionali, oltre a quella svolta
presso la nostra Azienda; all'amministrazione
comunale di appartenenza per avere lo stato di
famiglia del consulente interessato.

dai consulentl/collaboratorl esterni di
ASST Lariana

d'interesse in capo ai

pari al 5% dei

esterni di ASST Lariana

i per
i quali é stato conferito
Fincarico nell’anno di
riferimento

Ceraulo




Tndicatore 1: livello di interesse "esterno” : Ia presenza di interessi, anche economici, rilevanti e di benefici per | destinatari del processo, determina un
rischio

LIVELLO DI RISCHIO

incremento del
2 Indicatore 2: A: la incremento
T s e i i e Lo e e v
i (es. processo),
g - 5 " e e . inpassato | pil eventi rischio, i far
] R A echi : e el
] tischio;
g a ionale: I i i e riduce il rischio ¢ rischio
2 0
H t
g Indicatore 5 ivello i . » . - - singoll indicatori. £ necessario far prevalere il giudizio qualtativo rispetto ad
] i ACETE ita sul real grado di po tivello di
z rischiosita . In ogni caso
H vale la
2
STRUTTURA SC Gestione Acquisti (Provveditorato - Economato) . i attuazi e diminuredi i 2T & I -
fatt corruttivi  indicato inoltre adottare un criterio generale di *prudenza” in tal senso, &
i alcun modo le opportune misure di prevenzione.
RESPONSABILE DEL PROCESSO SI VEDA SPECIFICA IN TABELLA VALUTAZIONE A= ALTO;
PONDERAZIONE DEL RISCHIO
(Stabilire quali sono le Azioni da intraprendere per ridurre
DESCRIZIONE DEL PROCESSO IDENTIFICAZIONE DEL ANALISI DEL RISCHIO Iesposizione al rischio; Stabilire e priorita ditrattamento dei
BT AR I RISCHIO rishi, considerando ol obiev dellorganizazion e
contesto in cui la stessa opera
RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE INDICATORI DI STIMA DEL LIVELLO DI ESPOSIZIONE AL RISCHIO PROGRAMMAZIONE
MISURE ULTERIORI DI
AMENTO
DATIASUPPORTO. MISURE / CONTROLLT IN ESSERE a (rispetto a quelle gia in essere)
Pl (ControBol/gteamareal//Defintrons & MOTIVAZIONE DEL GIUDIZIO COMPLESSIVO | (Controllo / Trasparenza /
& LIVELLO DI RISCHIO Defi =
AREA DI RISCHIO Descrizione del Responsabile del DESCRIZIONE RISCHIO | +<oern o oo Indicator Indicat B Loy iudizi i Esplicitare, iy g 2| 88
. escrizione ponsa “causa degli event | zndi atore | 1 i . ndicatore / Formazione H
FCENERATE AREA DI RISCHIO PROCESSO Struttura Responsabile = Procedimento 'SPECIFICO =5 'zs‘_) Indicatore 1 2 Indicatore 3 | Indicatore 4 | Indicatore 5|~ a, supporto ] Sl 5|8
nt Rotazione / Segnalazione e protezione / B
R e e Disciplina del conflitto di interessi )
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ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE

IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO

LIVELLO DI RISCHIO
(giudizio complessivo)

Nel caso in cui, per un dato oggetto di analisi (es. processo), siano ipotizzal
di rischio, si raccomanda di far
e pis alto nella stima dell’esposizione complessiva del

ischio;
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MISURE e CONTROLLI
IN ESSERE E FUTURI,
presidio del rischio
(Commuo / Trasparenza / Definizione & DESCRIZIONE QUALTTATIVA

‘etica e di standard di
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DELL'INDICATORE PREVISTO PER

TARGET - DESCRIZIONE QUANTITATIVA
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RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE DI STIMA DEL LIVELLO DI ALRISCHIO PROGRAMMAZIONE
MISURE / CONTROLLI IN MISURE ULTERRORI DI
ESSERE a presidio del rischio o
DATI A SUPPORTO ey o e
precedent! ghidiar] delletica e di standard di MOTIVAZIONE DEL GIUDIZIO
. Jprocedimenti disciplinari e o
3
AREA DI RISCHIO i (definibie come <2153 |1 icatoe 1| tndicatore | ndicatore | Indicator | ndicatore | Tncicatore | | o8 a2 veto | otz olamentasions’/ Er ety Els|5ls
ol AREA DI RISCHIO PROCESSO Struttura Responsabile Descrizione del processo A degli eventi rischiosi”) B 5 5 5 5 n;“g“ s;mp oty | Semplificazione / Formazione / EEEHADEAE ST Esplicitare, nella motivazione, § HEAR
controlli interni / ulteriori dati Seasibliizsesione o (LT Regolamentazione / ES
3 partecipazione / Rotazione / .
n possesso A Semplificazione / Formazione
dell & pted) / Sensibilizzazione e
partecipazione / Rotazione /
() Segnalazione e protezione /
Disciplina del conflitto di
interessi / Ulteriori misure...)
Inadeguato disegno dei
controwr, | SCCONTROLLO DI s ot i rischio & connesso ala possibilita chei | ProctsSh e m:‘.':"" pEEiecetenty il vischio & basso per
TR GESTIONE O ey ‘GESTIONE Dot marco Dott Marco Claus el Inforinathinon Warosnc responsabilita B B 3 8 8 B disciplinari né audit di 1 precanza di controli Intarni
OPERATIVA - NEXT OPERATIVA - NEXT aus pEtiaments i secondo e terzo livello in EC (Direione] i) e/
SANZIONT alimentati. ot o esterni (Regione/Ministero)
‘GENERATION EU ‘GENERATION EU insufficiente attivita materia
formativz
jone per la definizione Inade .
guato disegno dei
trategiche, Controllo regionale. Esistenza di
contRour, | SCCONTROLLO DI ECCONTROLLODY progettazione e gestione del procsssidsile e e peepmcreserti | Linee Guida per Felaborazione il rischio & basso per la
VERIFICHE, A Dott Marco i dal relative oced! dei Flussi e di precise presenza di controlli interni
ISPEZIONTE | o CESTIONE | CONTABILITAANALITICA | EeTONE e Claus al sistema contabile o dal ritardo con cu ssponeat o o e 5 5 5 dlplimeiind Suaik g indicazioni relative alle L (Direzione strategica) e/o
SANZIONI ferNER Ao e e ENERATIONEY] aziendali | | O e attivith seco! m“'u""ﬂa quadrature ::r;:éussl COANe ‘esterni (Regione/Ministero)
formativa
SCCONTROLLO DI SCCONTROLLO DI processi, delle non risultano né precedenti  risch
CONTROLLI, ssuragi @ o il rischio & basso per
VERIFICHE, Pl Dott Marco e I A iona d [procedineeldelis né procedimenti | £ yoz5 di un controllo a livello presenza di controlli interni
ISPEZIONI E ESTIONE PERFORMANCE SESTIONE Claus rmanc b e e 8 8 8 8 di Direzione strategi 8 (Direzione )e/o
OPERATIVA - NEXT ‘OPERATIVA - NEXT viduali o
SANZIONT esterni (Regione/Ministero)
‘GENERATION EU ‘GENERATION EU
Partecipazione alla definizione delle
politiche in ambito gestionale, alla
ver Inadeguato
SCCONTROLLO DI SCCONTROLLO DI processi, delle  risch
CONTROLLI, 5 il rischio & basso per
VERIFICHE, Pl COPTABORAZIONE Con GESTIONEY Dott Marco [procediie eldel Esistenza di un controllo a livello presenza di controlli inters
1SPEZIONI E ESTIONE PADIREZ IONE, GESTIONE] Claus : e e & 3 3 3 di Direzione strategica e (Direzione )
‘SANZIONI OEERATTVASHEXT) ORERATIVALINEXT esterni (Regione/Ministero)
‘GENERATION EU ‘GENERATION EU
Ieconomicita della gestione delle
risorse




Indicatore 1: livello di interesse "esterno” : la presenza di interessi, anche economici, rilevanti e di benefici per i destinatari del processo,

determina un incremento del rischio LIVELLO DIRISCHIO
2
3 diun i i
§ Nel caso in cui analisi (es. ), siano ipotizzabili pil
a lnalcamore 3: manifestazione di eventi corruttiviin passato nel sel Esiipiachios eVl Eischiods]
2 tivita h attuabili gli lore pi rischio;
e S e
5 a del livello di rlschlo associabile
B Indicatore 4: opacita del processo dex ne di strumenti di trasparenza sostanziale, e non solo formale, riduce il rischio all'uni i riferimento sia la medi: e icatori. &
H
= Indicatore 5: livello di attivita i i piano: poter espri pitt llo di esposizione:
[ i i ntterzione ol tema i (o ) rischio dell'unita di analisi. In ogni caso vale Ia regola
it sul real grado di rischiosita ii ogni mi: i i Il
g luce dei dati e delle evidenze raccolte.
do di attuazi isure di r i misure di i associa ad una minore possibilita di
STRUTTURA [FELE=s accadimento di fatti corruttivi Ei dott iteri i “prudenza’in tal
da evi i in alcun modo
le opportune misure di prevenzione.
RESPONSABILE DEL PROCESSO | DIRIGENTI SC VALUTAZIONE A= ALTO; M= MEDIO; B=BASSO
PONDERAZIONE DEL RISCHIO
DESCRIZIONE DEL PROCESSO ANALISI DEL RISCHIO . o il
IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO i obiettivi ione e il
stessa opera).
RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE DI STIMA DEL LIVELLO DI AL RISCHIO PROGRAMMAZIONE
MISURE / CONTROLLI IN
ESSERE a presidio del rischio
Deu'mru;ls‘(jmnﬁ&om 4| (Centrolio / Trasparenza / MISURE ULTERIORI DI TRATTAMENTO
h.“' Defi romozione (rispetto a quelle gia in essere)
FATTORE g delletica e di standard di MOTIVAZIONE DEL GIUDIZIO
comporta COMPLESSIVO (Controllo / Trasparenza / Definizione
N e oo RiscHo Sl iviallplirod [
5 Indicatore | Indicatore | Indicatore / Formazione / Esplicitare, ivazione, I di g S R
Juscho | AREABTRISCHIO| - PROCESSO Struttura Responsabile Descrizione del processo AL SPECIFI Indicatore 1 Indicatore 2 "5 @ 5 T A . ) g 858
rtecipazione / Rotazione / Formazione / Sensi 5
e rtecipazione / Rotazione /
Segnalazione e protezione / Di
del conflitto di interessi / Ulteriori
misure...)
negli ultimi mesi del 2022 & stata
Assegnazione presenza conflitto A
TOane | S s | cumayneo | SCDAPSS | DIRIGENTISC | ValutRsiope el suricuum e colloqu DIRIGENTI SC ‘assegnazione/non consideraree | & ieresse s ™ M 3 ™ B M nessun dato M at | x
J domande i trasferimento interno ot der protocoll aziendali i quali: | di gestione dei D
assegnato trasparenza & z
supporto del colloguio colloqui
inadeguatezza o G i
Gestione gara DEC del ilanza della corretta applicazione del assenza di et s oA
DEC TS contratto con SCDAPSS DIRIGENTI SC e DIRIGENTI SC competenze del M M M B B B esiti di controlli interni M i alta x
Re azienda esterna di non conformita al contratto;
ai processi; identificare referenti per ogni realta
Ad oggi tutte le richieste pervenute
e b
. i i tutor di SC
st | oo e e oot ot e e i r
e | Fesss SCDAPSS R.DEMARCO e & B B B B B B settembre 2021 dalla ASST B Bassa | X
rofessioni, S o) percorsi o discapito di altri (Delibera N. 808 del Tutti i tirocini i con
02/09/2021) Progetto formativo individuale,
i
tivi. I percorso prevede un iter
autorizzativo alla frequenza.




SC DAPSS

ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE

IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO

LIVELLO DI RISCHIO
(giudizio complessivo)

er un dato oggetto di analisi (es. processo),

PROCESSO

Descrizione del processo

DESCRIZIONE RISCHIO SPECIFICO

di far riferimento al valore piu alto nella
stima dell’esposizione complessiva del rischio;

E opportuno evitare che la valutazione complessiva del livello
di rischio associabile all’'unita oggetto di riferimento sia la
media delle ioni dei singoli indit i E io far
prevalere il giudizio qualitativo rispetto ad un mero calcolo
matematico per poter esprimere piti correttamente il livello
esposizione complessivo al rischio dell’unita oggetto di an:
In ogni caso vale la regola generale secondo cui ogni
i ione deve essere i alla luce dei

piul eventi rischiosi aventi un diverso livello di

PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI PREVENZIONE DELLA CORRUZIONE E TRASPARENZA

MISURE e CONTROLLI

IN ESSERE E FUTURI,

a presidio del rischio
(Controllo / Trasparenza /
Definizione e promozione dell'etica e
di standard di comportamento /

RISPETTO ALLA MISURA
INDICATA TEMPI DI MONITORAGGIO

INDICARE LA FASE/ FASI PER CIASCUNA DELLE FASI

DESCRIZIONE QUALITATIVA
DELL'INDICATORE PREVISTO PER
L'ATTUAZIONE DELLA MISURA DI
CONTRASTO ALLA CORRUZIONE/

TARGET - DESCRIZIONE
QUANTITATIVA RIFERITA
ALL'INDICATORE

SOGGETTO
RESPONSABILE DEL
MONITORAGGIO DELLA

dati e delle evidenze raccolte. | Formazione / Sensibilizzazione e |SOGGETTA/E A MONITORAGGIO MISURA DI TRASPARENZA MISURA
. partecipazione / Rotazione /
E indicato inoltre un criterio di H i e i /
in tal senso, & sempre da evitare la sottostima del rischio che | Disciplina del flitto di i i)
non permetterebbe di attivare in alcun modo le opportune
misure di prevenzione.
procedura di valutazione neo
negli ultimi mesi del 2022 é stata assunto/neo assegnato S
avviata una maggior cond (P0.025.01 -Accoglienza, z:;ﬁ:::ry:;ﬂ:z::::o
ASSEGNAZIONE NEO a o del processo, si evi i i i e i del annuale e correlate alle P
del e P " P " N - assunto/neo assegnato con la procedura per la L
ASSUNTO/NEO dell'assegnazione pr gl e I Medio la necessita di integrare le misure delle p p! g delle verbali = dei colloqui Dirigente SC
ASSEGNATO esistenti Eon doclluz\entl qu_all:a sanitarie nceoonaI:sunto/ neo dell'anno di riferimento attitudini ed esperienze fverbali dei
supporto del colloquio delle competenze, attitudini ed colloqui
esperienze/verbali dei colloqui
possibilita che il servizio reso dal fornitore 9 q A n
non sia in linea con le aspettative, gli ulterm_rg f(!rmaz_lone de_l DEC sull_e = : i . nomina di almeno un
vigilanza della corretta applicazione standard, gli obblighi definiti gl el i diireteld] dellDEGper
DEC del contratto contratt;:almente Mancato Medio isi del flusso da p nel 2023 MONITORAGGIO ANNUALE del DEC; valutazione delle ciascun contratto; analisi del Dirigente SC
3 A Fe P 5 -
controllo/monitoraggio sulle attivita delle segnalazioni di non conformita segnalazioni ricevute 100% de!le segnalaziol
al contratto ricevute
affidate
Diverse Agenzie Formative
iversita, agenzie di i
per operatori di supporto,
convenzionate con ASST Lariana) ONITORAGGIOIANNURLE
5 e DELLA CORRETTA
Tirocini B dl REDAZIONE DEI REQUISITL; | ) pp) 1caZIONE DELLA
5 o da parte degli studenti dei loro corsi ISTRUZIONE OPERATIVA DA
extracurricolari o s o 3 ~ a ISTRUZIONE OPERATIVA
curricolari (Agenzie (Canseciisanall JorecMagltialt Non considerare una richiesta a favore di INVIAREATUNTEILEUNTTA NELLE UNITA
. delle diverse professioni sanitaraie " " CRITERI IDENTIFICAZIONE TUTOR | ORGANIZZATIVE COINVOLTE N. 1 ISTRUZIONE
ex:::;‘:::’:) B afferenti alla DAPSS e corsi di 0SS - | N successiva. Facilitare alcuni percorsi Basso DI STRUTTURA NEI TIROCINI; ORGANIZZATIVE ISTRUZIONE OPERATIVA R. DE MARCO

Autorizzazione al
Tirocinio

riqualifiche o corsi base) per
completare
il

percorso formativo con
o c/o le diverse Unita
della ASST, in i
Il percorso
prevede un iter autorizzativo alla
frequenza.

format discapito di altri

VERIFICHE A CAMPIONE sy | COTNVOLTE NEI TIROCINI

RISPETTO DEI REQUISITI

i
RICHIESTI VERIFICHE A CAMPIONE

SUL RISPETTO DEI
REQUISITI RICHIESTI -

OPERATIVA
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5
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STRUTTURA SS Direzione Stabilimento Ospedaliero San Fermo = = 1
e 'VALUTAZIONE IEDIO; B=BASSO
PONDERAZIONE DEL RISCHIO
DESCRIZIONE DeL PrOCESSO ANALISTDEL RIscHTO
IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO IDENTIFICAZIONE DEL RisCHIO
by
RESPONSABLE DEL PROCESSO eLemeNTIDescRITTIv O Base INDICATORI D STIMA DEL LIVELLO DI ESPOSIZIONE AL RISCHIO PROGRAMMAZIONE
wisuRe uLTERIORT Y
MISURE / CONTROLLI IN ESSERE a
i rischic essere)
(Controllo / Trasparenza / Definizione & 'MOTIVAZIONE DEL GIUDIZIO
FATTORE ABILITANTE i (Controllo / Trasparenza /
(definibile come "causa degli i i / LIVELLO/DERISCHIO) i i 5
AREA DI RISCHIO rischiosi”) e Il livello / Noti sanphﬁmne J Formazione / plicitar le i ! ] 8| 88
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PONDERAZIONE DEL RISCHIO
DESCRIZIONE DEL PROCESSO ANALISI DEL RISCHIO
IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO
Stessa opera).
RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVE DI BASE INDICATORI DI STIMA DEL LIVELLO DI ESPOSIZIONE AL RISCHIO PROGRAMMAZIONE
MISURE ULTERIORI DI
DATI A SUPPORTO MISURE / CONTROLLIIN ESSERE a TRATTAMENTO.
(ispetto s quelle gia in essere)
precedentigiudiziari | (Controllo | Trasparenza | Defnzione ¢ MOTIVAZIONE DEL GIuDIZIO
(deboubia comme reaset ool v fcgsas) ] LIVELLO DI RISCHIO CoMPLESSIVO (Controllo / Trasparenza / _ .
aREA DL RISG0 eventi rischios?) < I ivello / Notizi in Rassegna sannlmmul Formasione | plcta ivazione, le | i i 7 B | 8|
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IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO.

Feme. Lo or riscio
(tudiio complessive)
potiezait i
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yusunt sconmoLis RISPETTO ALLA MISURA INOTCATA DescuzIoNE QUALTTATIVA DELLTNDICATORE
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Sistema di controllo

Probabilita di acc. Impatto interno Rischio residuo
Evento raro - Nessun impatto sulla reputazione/Impatto trascurabile sugli obiettivi Bassa-1 Bassa -1 Inadeguato - 1 Basso <1
Evento moderato - Potenziale impatto sulla reputazione/Impatto moderato sul raggiungimento degli obiettivi Media -2 Media -2 Sufficiente -4 Medio 2-4
Evento molto probabile - Deterioramento rilevante sulla reputazione/Impatto strutturale sul raggiungimento degli obiettivi Alta -3 Alta -3 Ottimale -6 Alto >5
Impatto economico-
Frequenza con cui si compie |'attivita e con cui ruota il personale finanziario
Discrezionalita con cui I'operatore svolge 'attivita Impatto operativo
Frequenza errori storici Impatto reputazionale
Livello di informatizzazione dell'attivita
Attivita percorso smaltimento rifiuti Tipologia di rischio Impatto Probabilita Rischio inerente |Sistema di controllo interno Rischio residuo
Applicazione procedura aziendale sulla gestione dei rifiuti sanitari Rischio di compliance 2 2 4 3
Al momento é stata avviata una revisione
procedurale che permettera di avere]
un'unica procedura aziendale, al limite]
declinata nelle diverse realta ospedaliere
RISCHIO e territoriali. La revisione consentira di
In questo momento sono presenti in azienda due procedure: 1) CIRCOLARE:|Impatto medio - Possibili|Probabilita media - Scarsa indicare tutti i punti temporanei di
"Linee di indirizzo per la Governance Filiera gestionale Rifiuti Aziendalilcompartamenti  diversi infinformatizzazione del processo. . . stoccaggio e di coinvolgere il servizio| . A
(NOSA) 2) Gestione dei Rifiuti Sanitari presso i presidi ospedalieri periferici.|particolare fra presidi|Alta frequenza di spostamento Rischio inerente vigilanza anche per altre sedi e non solo| Rischio residuo
Mancanza di istruzioni operative univoche per tutta I‘azienda/comportamenti difformi Necessita di uniformita di procedure e comportamenti. ospedalieri e territoriali del personale. MEDIO per la sede di San Fermo. MEDIO
Funzionamento Ufficio Aziendale per la governance degli adempimenti finalizzati alla corretta Gestioni dei Rifiuti Sanitari Rischio di compliance 2
Probabilita media. Alta
In data 19 maggio 2016 era stato attivato un Ufficio Aziendale per la frequenza con cui si compie L'Ufficio Aziendale per la governance]
RISCHIO governance degli adempimenti finalizzati alla corretta Gestione dei Rifiuti|lmpatto  alto -  Manca[l'attivita e con cui ruota il| . . degli adempimenti finalizzati alla corretta| . )
Sanitari. L'Ufficio & stato nominato, ma & risultato in pratica inattivo.|governance nella gestione del|personale e scarso livello di Rischio inerente gestione dei Rifiuti Sanitari non & ancora Rischio residuo
Mancanza di governance aziendale nel processo dei rifiuti sanitari. Nell'anno 2021 & stato riattivato con una prima riunione. processo. informatizzazione dell'attivita |ALTO stato riattivato pienamente. ALTO
Confezionamento rifiuti sanitari in reparto/presso le sedi territoriali Rischi operativi 2 2 4 4 0
La continua formazione del personale]
Probabilita media. La continua effettuata nel tempo: in particolare del
RISCHIO rotazione del personale nei personale infermieristico, OSS e ausiliario|
La corretta suddivisione dei rifiuti all'interno dei contenitori di reparto|Impatto medio - La non corretta|reparti e nelle sedi territoriali| . . diminuisce il rischio. E' importante| . A
determina un risultato direttmente correllato di risparmio/corretto|gestione pud avere un impatto|comporta un  rischio  di Rischio inerente formare costantemente il personale per i Rischio residuo
Non corretta gestione dei rifiuti ospedalieri nei reparti/presso le sedi territoriali smaltimento dei rifiuti. operativo medio. comportamenti non corretti. |IMEDIO continui spostamenti dello stesso BASSO
Trasporto in isola ecologica e presso punti di smaltimento rifiuti urbani Rischi operativi 2 2 4 4 0
Impatto medio - La mancanza di
istruzioni precise su alcune Il processo sulla movimentazione dei
RISCHIO tipologie di rifiuti tende a rifiuti  sanitari risulta sotto controllo,
La mancanza di informazioni circa la corretta movimentazione dei rifiuti|portare all'accumulo degli stessi|Probabilita media data la| | ) ) mentre per alcune tipologie di rifiuti non| . .
ospedalieri e territoriali pud comportare I'accumulo in presidi periferici di|senza lo smaltimento nei tempi|frequenza con cui si compie Rischio inerente sanitari non vi sono istruzioni precise su Rischio residuo
Non corretta movimentazione dei rifiuti fra le diverse sedi territoriali e ospedaliere materiale non smaltito corretti. Iattivita MEDIO come smaltirli. BASSO
Presidio isole ecologiche Rischi operativi 2 4 2
Impatto alto - Alto rischio di La piattaforma ecologica presso il Nuovo|
trovare nelle isole ecologiche ospedale di San Fermo & perfettamento
RISCHIO dei rifiuti difficili da smaltire ad sotto controllo. Non altrettando quelle
Il mancato presidio delle piattaforme ecologiche all'interno dei presidifinsaputa dei responsabile delle|Probabilita media dato I'alto| | ) . dei presidi esterni dove I'accesso diretto| . )
ospedalieri, permette a fornitori/terzi di smaltire/tentare di smaltire rifiuti|piattaforme ecologiche|numero di fornitori esterni Rischio inerente non & bloccato e non c'é un controllo| Rischio residuo
Mancato presidio delle isole ecologiche il quale comporta lo smaltimento in piattaforma econologica di rifiuti non tracciati. non identificati ospedaliere. presenti nelle sedi ospedaliere. [ ALTO costante delle stesse. MEDIO
Rilevazione peso immediata con pesa a bordo e rilascio scontrino. Chi: personale Ecoeridania Rischio di reporting 2
Il capitolato tecnico prevede la pesatura in loco di tutti i rifiuti prima del loro
avvio verso gli impianti finali di smaltimento/recupero.ll Fornitore, a proprie|
cure e spese, e relativamente alla specifica tipologia di rifiuto, deve attivare|
una procedura di pesatura informatizzata per tutti i rifiuti in uscita dall’Ente, E' in fase di invio al fornitore lettera con| .. . .
RISCHIO procecura (! pesal P ) ) ) S o Rischio residuo
con emissione di scontrino o altro documento equivalente riportante il peso| cui si ricorda l'obbligo di rispettare
(e precisamente: il peso lordo, la tara e il peso netto), la data e I'ora dellaimpatto alto. La non corretta . . . quanto previsto dal Capitolato Tecnico ALTO (Fino a quanto il
pesata. Non in tutti i casi la pesata viene effettuata informatizzata con|pesatura pud comportare errori|Probabilita media dato I'alto Rischio inerente riguardo la pesatura in loco con pesa|controllo messo in atto non
Errori della pesatura rilevata dei rifiuti smaltiti e quindi dell'importo pagato. scontrino. di fatturazione. numeri di movimentazioni ALTO informatizzata e tarata a norma. verra implementato)
Compilazione formulario I/11/11l e IV copia. Chi: personale EcoEridania Rischio di reporting 2 1 2 4 0
La prima copia rimane ad ASST. Chi: personale DMP ASST/personale dei distretti, singoli presidi e strutture territoriali Rischio di reporting 2 1 2 4 0
La IV copia viene inviata ad ASST dopo un paio di giorni in formato pdf con il peso a destino (B). Chi: personale DMP ASST/personale dei distretti,
singoli presidi e strutture territoriali Rischio di reporting 2 1 2 4 0
La IV copia originale viene inviata ad ASST entro 3 mesi come da normativa. Chi: la riceve da Ecoeridania il personale DMP ASST/personale dei
distretti, singoli presidi e strutture territoriali Rischio di reporting 2 1 2 4 0
Verifica corrispondenza (A) con (B) e invio report complessivo ad ECO. Chi : Ufficio rifiuti/ personale dei distretti, singoli presidi e strutture
territoriali Rischio di reporting 2 1 2 4 0




Probabilita bassa. La norma La verifica della 1° copia del formulario :|
L'impatto medio in quanto in|prevede una; pesata in uscita con la 4° copia pesatal
RISCHIO La mancanza di controllo della corrispondenza fra pesatura in loco e presso|caso di errore vi puo essere un|proceduralizzazione delle| | . . presso l'impianto di smaltimento, pur| . )
I'impianto di smaltimento pud comportare degli errori nel peso rilevato e|corrispondente errore|operazioni che favorische i Rischio inerente manuale viene effettuata dai singoli Rischio residuo
Non completa/non corretta verifica delle quantita pesate all'uscita dalla piattaforma ecologia e nell'impianto di smaltimento rifiuti quindi nell'importo pagato. nell'importo fatturato e pagat. |controlli BASSO responsabili BASSO
Verifica corrispondenza tra file complessivo da DMP ASST/personale dei distretti, singoli presidi e strutture territoriali e dettaglio (pre)fatture da
Ecoeridania. Chi : personale Economato ASST Rischio di reporting 2 4 2
Benestare a pagamenti se conforme. Chi: personale Economato ASST Rischio di reporting 2 4 2
T TaSe—UT—PTeuTspUSTZIoTTe —Ueg—OTTT
viene fatto un controllo manuale che il
La fatturazione avviene moltiplicando il peso netto x prezzo da Offerta di peso netto indicato dal fornitore sial
gara. Il peso netto viene fornito da Eco-eridania, ma & di difficile verifica in|Impatto alto. Un peso netto| inferiore al peso lordo indicato nelle
RISCHIO | i fornito d. idani e di difficil ifica i I inferi | lordo indi I
quanto i formulari e il MUD indicano il peso lordo. Deve essere quantificato ilfnon corretto comporta degli ) ) . copie dei formulari. Manca un calcolo| . N
peso dei contenitori (nr. di contenitori per tipologia x peso unitario) e tolto|errori negli importi fatturati e|Probabilita media dato I'alto Rischio inerente analitico del peso dei contenitori da Rischio residuo
rrori nell'importo da rfatturare al peso lordo. pagati. numero di transazioni togliere dal peso lordo.
Errori nell'importo da fatt dal peso lord i di ioni ALTO liere dal peso lord MEDIO
Preparazione MUD annuale. Preparato da Ecoeridania Rischio di reporting 2
Controllato da DMP ASST che chiede conferma a Responsabili medici dei singoli Presidi e/o Strutture Territoriali di: Rischio di reporting 2
Quantitativi per tipologia di Rifiuti sanitari per I'anno di riferimento Rischio di reporting 2
Attestazione sulla correttezza formale e sostanziale della tenuta dei Registri di Carico e Scarico Rischio di reporting 2
Identificazione dei Siti produttivi utilizzati per lo smaltimento nell'anno di riferimento Rischio di reporting 2
La procedura di verifica & completamente
manuale. Al momento non vi e un|
software dedicato per il monitoraggio
RISCHIO produzione rifiuti ma si utilizza un foglio|
excel. Sarebbe oppoortuno verificare
| quantitativi per tipologia di Rifiuti sanitari per I'anno di riferimento inseritifImpatto medio. Vi puo essere|Probabilita bassa. La verifica| . . anche confrontandosi con il fornitore la| . A
nel MUD sono controllati prima dell'invio dai Responsabili medici dei singolijun rischio di errata|viene effettuata una/due volte Rischio inerente possibilita di gestire I'intero processo in| Rischio residuo
Non completa/non corretta rilevazione del MUD annuale Presidi e/o Strutture Territoriali rendicontazione nel MUD I'anno. BASSO maniera informatizzata. BASSO
Ruolo del DEC Rischi operativi 2 4
monitora la corretta 1l DEC monitora la corretta esecuzione del,
esecuzione del contratto anche! contratto anche sulla sorta delle
RISCHIO E' stato nominato di recente un nuovo DEC. Puo essere valutata la nomina difImpatto medio. Vi puo essere|sulla sorta delle| . . . rendicontazioni dei singoli| . A
referenti del DEC data la complessita e capillarita. E' stata avviata nelfun rischio  di mancata|rendicontazioni  dei  singoli Rischio inerente presidi/strutture  territoriali e  pud Rischio residuo
Mancato controllo/monitoraggio sulla corretta esecuzione del servizio corrente anno una formazione per i DEC applicazione penali presidi/strutture territoriali BASSO effettuare sopralluoghi anche a campione| BASSO




LEGENDA INDICATORI DI RISCHIO

Indicatore 1
un incremento del rischio

ic, rilevanti e di benefici per i

i del processo, determina R ESCTEEETD

Indicatore 2: i discrezionalita i i i i B i analish
i tischio rispetto ad i = i jpery & X
izzabili iosi ivello di rischio, si
Indicatore 3: i paseato 4 cormuttivi in dell'esposizione complessiva del rischio;
comuttivi ¢ i i i rischio
ionale: I i i e riduce il rischio i i £ e il gi i
" - ivo al rischio dellu
i i tema della i i i i e 9 i
grado di rischi delle evidenze raccolte.

rado di — - & ndicator .
STRUTTURA SCFARMACIA Loe & grado d) attuazi =0 2 Z
RESPONSABILE DEL PROCESSO | Direttore di SC. VALUTAZIONE prevenzione.
PONDERAZIONE DEL RISCHIO
DESCRIZIONE DEL PROCESSO ANALISI DEL RISCHIO il e Azioni dai i izi
AT A TR e rortad trattamenta desch, coniderando g
RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE INDICATORI DI STIMA DEL LIVELLO DI ESPOSIZIONE AL RISCHIO PROGRAMMAZIONE
onTtasupromro | MISURE  conTROUT I
MISURE ULTERIORI DI
Capaion) | (Conrl ] Trsporea AmerD
P | delretica e di standard di MOTIVAZIONE DEL GIUDIzIO | (fispetto a quelle gid in essere)
« RABILITANTER] disciplinari /criticita nel icompottamsutol] LIVELLO DI RISCHIO EERSSIVO) (Controllo / Trasparenza / 3
; . . corso di audit di 1 e 11X Definizione e promozione dell'etica sl »| »
i u 1 . . . . . Esplicita e | Defr ;
AREADI RISCHIO | pReA DI RISCHIO) PROCESSO Struttura Responsabile Descrizione del processo Easponsabls de causa degli eVent! | ndicatore 1| Indicatore 2| Indicatore 3 | Indicatore 4 | Indicatore 5 | Indicatore 6 | livello / Notiziein | SemPlficazione / Formazione / / g g0 5| 8
Jesiti ione / Semplificazi & &
|| Bl | Formazione / Sensibilizzazionee | >
e partecipazione / Rotazione /
delfAmministrazione) | PiScIPia del corflitto i Segnalazione e protezione /
a del confltto di interessi /
Ulteriori misure...)
Ogni richiesta di nuova introduzione in Azienda di
farmaco e Dispositivo Medico (DM) inviata dai Presenza di confltti
clinici dellAsst, viene valutata da apposite
e e st gova sopoms e e
chicsta di hos Jon teng Commissioni allo scadere del
oo | Rt o ) e resn segalrionin |71 — ‘
SCFARMACIA | Farmaceuions, Direttore di SC medesimo gruppo terapeutico/CND, le e trasparenza che M B M B B B w2 B nelle aree i i icli Media | X x
& icazioni autorizzate secondo lo specifico G = sull i reperire
RCP/scheda tecnica, i elativi cost e il eale valore i fine | incidono sulla documentazione scientifica
aggiunto della nuova molecola/DM in termini di e imparzialita indipendente e autorevole.
beneficio clnico rapportato ai costi. Le decisioni dipendenza
assunte in sede di CFA e CADM sono trasmesse ai dellazione
medici richiedenti e alla DS.
Uattivazione dellassistenza protesica (minore/ Presenza di confitt
et e i e trs (G| 5o T —— SECTETTm
PROTESICA SC FARMACIA/ Medico specialista). In via del tutto residuale, =5 = R e tORa 8ot A
MAGGIORE/ S5 EROGAZIONE ISTENZA jone viene ef i formato O, = ; SENSIBILIZZAZIONE ALL'USO
FARMACIA | Protesica minore/ AUSILI/ PROTESICA MAGGIORE/ | Direttore di SCe | cartaceo, la pratica viene gestita manualmente Responsabili S5 T e l| | losomclese " . . . . . ESITI CONTROLLI | OBBLIGATORIO DI ASSISTANT- 5 PR LIMEEANG T TRy SN SR IONE x x | x
DINTEGRAZIONE | maggiore PRESIDI E o1 R bili S dall'Uffici i itoriale di P ie0. ERn INTERNI SEMESTRALI RL RS Ss F AT
DELLA RETE INTEGRAZIONE DELLA iferimento, registrando tutte le fasi del processo: Z o0 Conseguents 7 S ASSISTENZA PROTESICA
RERRTCRIAMY R 1)(ERESCRIZIONE danni reputazional imparzialita e D'INTEGRAZIONE DELLA RETE
2) EROGAZIONE parriaih e
3) CONSEGNA e




SC FARMACIA

ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE

IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO

LIVELLO DI RISCHIO
(giudizio complessivo)

Nel caso in cui, per un dato oggetto di analisi (es. processo), siano
ipotizzabili piu eventi rischiosi aventi un diverso livello di rischio, si
raccomanda di far riferimento al valore pit alto nella stima
dell’esposizione complessiva del rischio;

PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI PREVENZIONE DELLA CORRUZIONE E TRASPARENZA

MISURE e CONTROLLI

E evitare che la iva del livello di
r|sc|||o assoclablle all’unita oggetto di rlferlmentn sia la medi delle aN ESS.E'?E E FqTUBI'
0 iy WGiEio | (ol Trasparenea
tivo rispetto ad un "'e"’ calcolo matematico per poter Definizione e promozione DESCRIZIONE QUALITATIVA TARGET -
P u il livello di dell'etica e di standard di RISEETIO/ALEAMISURAINDICATA IEMEXIDY DELL'INDICATORE PREVISTO PER DESCRIZIONE SOGGETTO)
PROCESSO Descrizione del processo DESCRIZIONE RISCHIO rischio dell’unita oggetto di analisi. In ogni caso vale la regola comportamento / MONITORAGGIO L'ATTUAZIONE DELLA MISURA DI QUANTITATIVA RESPONSABILE DEL
SPECIFICO generale se«:.'ondo cui ogni 12 i deve_essere Regolamentazione / INDICARE LA FASE/ FASI PER CIASCUNA CONTRASTO ALLA CORRUZIONE/ RIFERITA MONITORAGGIO
motivata alla luce dei dati e delle evidenze raccolte. Semplificazione / Formazione / SOGGETTA/E A MONITORAGGIO DELLE FASI MISURA DI TRASPARENZA ALL'INDICATORE DELLA MISURA
E indicato inoltre ad un criterio 1 in tal 1 Rotazione / Si P:;Ia e
senso, & sempre da evitare la sottostima del rlschln che non " gnaa
permetterebbe di attivare in alcun modo le opportune misure di pro;;zf:vi);eo G B :e'fe"s: ;'EI
prevenzione.
in Azienda di farmaco e 1l rischio deriva dalla possibilit: I momtoragglo sara effettuato
Dispositivo Medico (DM) inviata dai dell' Asst, viene valutata che venga fatto utilizzo del 1 i dei ile sulla il i dei direttori Invio di informative
Richiesta di nuova | da apposite Ct It Tecm:he idiscil ituite ad hoc. potere in modo eccessivo, Commissioni allo scadere del di SC e DAPSS relativamente Gli interventi di sull'importanza du allegare alla
i i da |Le i tengono in le ’DM gla presentl ingiusto (o in estrema rati mandato. 2. Intervento all'importanza di reperire sensibiliizazione richiesta di nuova i in ichi
parte dei di in Azienda ial ppo D, le illegale), al di BASSO izzazione verso i cl documentazione scienti saranno effettuati Azienda di un farmaco o DM prive di tale SC FARMACIA
farmaci indicazioni i secondo lo RCP/scheda tecnlca, i clreoscrlttl e conferiti per lo sull'importanza di reperire indipendente e autorevole ai fini nell'anno 2023 i ientit i
Dispositivi Medici costi e il reale valore aggiunto della nuova /DM in diuna i al i ienti della P! di una richiesta autorevole e indipendente a
ico rapportato ai co: e decisioni assunte in | fine di trarne dei vantaggi propri i e d i di un nuovo supporto della richiesta stessa.
sede di CFA e CADM sono trasmesse ai medici richiedenti e alla DS. o per conto di terzi in Azienda.
L'attivazi dell i ) avviene
mediante la prescrizione on-line da parte di un medico prescrittore 1l rischio si configura nella
(MMG / PDF/ Medico specialista). In via del tutto residuale, quando Responsabili SS
- la prescrizione viene effettuata in formato cartaceo, la pratica viene " - Registrazione delle pratiche in Assistenza
I:)sz::lr:;a gestita manualmente dall'Ufficio Protesi della sede Territoriale di , BASSO d eII:zrr:teor:;a:ig::ast?mzs:::::at 5 Assistant-RL e negli altri portali Semestrale Pratiche soggette a discrezionalita | Totalita delle istanze | Protesica Maggiore
minore/maggiore riferimento, registrando tutte le fasi del processo: regionali, locali o disposizioni e rre dedicati all'erogazione di forniture per la parte residuale (cartacea) cartacee e Farmacia
1) PRESCRIZIONE interne) con conseguente protesiche. d'Integrazione della
Rete Territol

2) EROGAZIONE
3) CONSEGNA
4) RITIRO

‘esposizione a contenziosi,
'sanzioni e danni reputazionali.




5 SPECIALISITCA AMBULATORIALE £ SANITA' PENITENZIARIA

(stable quli sono e Asioi da ntraprendere per idurre
Fesposizioneal ischo: Stablre o pionitsdi ratamento deh
organizzazione

IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO. IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO
[RESPONSABILE DEL PROCESSO. ELEMENTI DESCRITTIVE DI BASE
AREADIRISCHIO | 0o . - Responsabil del
pa e Riscto pRocessO. St Responsabie escrizone de pocesso. s
ResponsABILE 55 Ak ResponsABILE S5
ss ~PROPOSTA DI ASSEGNAZIONE i 138 ore settimanal Gl vent it che non hanno raggiuno il massimale Mancatanotficazione it g avent dirito
AMBULATORIALEE |  ASSEGNAZIONE ORE | ORE DNCARICO TENDENTEAL | 55 SPECIALISITCA AMBULATORIALEE SanTTa’ | SPECTALISTTCA n e (c. interpe ASECIALISTICA .| dellapossibiit di incrementare I proprio
iy DINCARICO 138 ORE PENITENZIARIA 7 ichiesto per ssigenze ziendal dals i SHatEGIa. A coloro he inuncina = oraro faverativ fno 3l massimale di 33 ore
PENTTENZIAIA PENET gy | Bl completamentd oaro co nterpelo & perd preclusa s possiblthdi parecpare | pe ST 01 “settimanai.
niow ncaich per duatu i pubblcazons.
ASSEGNAZIONE D'INCARICHI
ResponsABILE S5 ResponsABILE S5
ss specrauistTca PR speCILISTL )
o| seecmausmea SPECIALISITCA | incusione aritara.di candidati NOW idonc.
AMBULATORALEE | pusBLiGIZoNeSUSTTO| | eRoRssioNTt 55 SPECIALISITCA AMBULATORIALE € SANITA' |, SPECIAUISITCA P e o
) RN [Fecmsoa ‘SanTTA” saTTa QrACN per Tassegnazions dele ore.
PENITENZIARIA PENTTENZIARIA
verarica
P verarica e ResponsaBLE sS ResponsaBILE ss
voraroaLg e | ATOPICHARAZIONS o6 | 1roIC S D | s specoausrrca amBuLaToRIALE € sanr | SPECAISITER e
Ty rosowe - s o AT AMBULATORIALE € T AMBULATORIALEE | inclsione arbitrari di candidti NON ionei
PeITENzIARIA | COMVERZIONAT PROFESSIONISTI A =
332020 A PENITENZIARIA PENTTENZIARIA
verarica ResponsaBLE sS ResponsaBILE ss
ss specrauistTca
AUTODICHIARAZIONI DL SPECIALISTTCA ‘SPeCIALISTTCA
AMBULKTORIALE E 55 SPECIALISITCA AMBULATORIALE € SANITA' app dicharazoni sosiutivedi ato otori non
NITAC AT PENITENZIARIA A L€ ddito deol specialst/p et ‘comispondente a vero
COMVENZIONATO ACN ‘SawTra e ol s/t ‘SanTrw
32020 PENITENZIARIA PENTTENZIARIA




PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI

DELLA

INDICARE LA FASE/ FAST
SOGGETTA/E A MONITORAGGIO

RISPETTO ALLA MISURA INDICATA

TEMPI DI MONITORAGGIO PER
CIASCUNA DELLE FAST

DESCRIZIONE QUALITATIVA
DELL'INDICATORE PREVISTO PER
L'ATTUAZIONE DELLA MISURA DI
c

TARGET - DESCRIZIONE
QUANTITATIVA RIFERITA
ALL'

MISURA DI TRASPARENZA

SOGGETTO RESPONSABILE DEL
MONITORAGGIO DELLA MISURA

Procedura di verifica gi

Trimestralmente dal 1° al 15° giorno
vengono pubblicati sul sito
aziendale i bandi per I'assegnazione
di ore d'incarico per lo svolgimento
di prestazioni sanitarie

Al verificarsi di nuove assunzioni

RESPONSABILE SS SPECIALISITCA
AMBULATORIALE E SANITA
PENITENZIARIA

Procedura di verifica

In fase preliminare all'assunzione

Al verificarsi di nuove assunzioni (e
4 effettuato sulle dichiarazioni
pregresse)

RESPONSABILE SS SPECIALISITCA
AMBULATORIALE E SANITA
PENITENZIARIA

LIVELLO DI RISCHIO
SS SPECIALISITCA (giudizio complessivo)
AMBULATORIALE ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO
E SANITA Nel caso in cui, per un dato oggetto di analisi (es. processo), siano ipotizabili
PENITENZIARIA pitl eventi rischiosi aventi un diverso livello di rischio, i raccomanda di far
al valore pil alto nella stima dell del
rischio;
—— MISURE e CONTROLLI
G LaroL) IN ESSERE E FUTURI,
all'unita oggetto di e dol riachy
i indicatori. E necessario far prevalere 2 presico celriscio
noo (Controllo / Trasparenza /
un mero calcolo per poter (B sl
PROCESSO Descrizione del processo DESCRIZIONE RISCHIO SPECIFICO | i esposizione complessivo al rischio dellut 4 LInogni | o i Standard di comportamento /
caso vale la regola generale secondo cui ogni misurazione deve essere Regol ta:
deguatamente motivata alla luce dei dati e delle evidenze raccolte. egolamentazione / S
2 | Formazione / Sensibilizzazione e
E indicato inoltre adottare un criterio generale di “prudenza in tal senso, & |  Fartecipazione / Rotazione /
sempre da ev_ntare la sottostima del rischio d\e non permettlerebbe di attivare Disciplina del conflitto di interessi )
in alcun modo le opportune misure di prevenzione.
ASSEGNAZIONE D'INCARICHI PER inclusione arbitraria di candidati
i SPECIALISTI/PROFESSIONISTI NON idonei.
AR PUBBLICAZIONE SU SITO AZIENDALE AMBULATORIALI TRAMITE Basso Mancato rispetto dell'ordine di
i PUBBLICAZIONE DI BANDO SUL priorita stabilito dal'ACN per
SITO AZIENDALE I'assegnazione delle ore
SSSREGIARISITCA VL [ inclusione arbitraria di candidati
AMBULATORIALE VERIFICA AUTODICHIARAZIONE DEL TITOLO DI dellautodichiarazione relativa al NON ot
E SANITA SPECIALITA' DEGLI SPECIALISTI/PROFESSIONISTI titolo di specialita tramite richiesta e -
PENITENZIARIA agli istituti universitari
Verifica preventiva
5:;::&¢;ﬁgf: VERIFICA AUTODICHIARAZIONE RELATIVA AL DIRITTO autcdichiarazions feiativa sl LD ;:;’;:’i:::;' I
prny ALL'INDENNITA' DI ESCLUSIVITA' DI Basso Mancats wonfos delle
PENITENZIARIA SPECIALISTI/PROFESSIONISTI

all'Agenzia delle Entrate

autocertificazioni prodotte

Procedura di verifica gia in essere

1In fase successiva alla di
ccon eventuale il
dell'indenni

Al verificarsi di ogni anno solare

RESPONSABILE SS SPECIALISITCA
AMBULATORIALE E SANITA
PENITENZIARIA
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RESPONSABILE SS

Indicatore 1: livello di interesse "esterno? : Ia presenza di interessi, anche economic, rilevanti e di benefici per i destinatari del processo, determina un
o incremento del rischi LIVELLO BIRISCHIO
§ Indicatore 2; grado di discrezionalita del decisore interno alla PA: la presenza di i incremento
2 v in cui, per i anaisi (s.process)
8 Indicatore 3: manifestazione di eventi corruttiviin passato nel i rattivita & a eventi corruttivi in passato alre i aits el st delfesposions compleci 46l ochir
2 ¢ . s
5 7 i i ia la
H Indicatore 4: opacita del processo deci rasparenza sostanziale, e non solo formale, riduce il rischio judi
2 co per poter espri
5 — = e complessivo al rischio dell unita oggetto i analisi. In ogni caso vale Ia regola
H collaborazione e R s i opacita i sl S s e ia)
E] et T =
e 5 oAl e T dicatoinolie adottare un crierlo generale i “prudenzar: n tal sens,  sempre
fattl commthd) e opportune misure di prevenzione.
VALUTAZIONE A= ALTO; M= MEDIO;

PONDERAZIONE DEL RISCHIO

DescRIZIONE L PROCESSO ANALISTDEL RISGHIO e
IoENTIFICAZIONE DEL PROCESSO IDENTIFICAZIONE DEL RISGHIO
B e S R e
RESPONSABILE DEL PROCESSO eLEMENTEDescRrTTIvE Dt ASE INDICATORI DI STIMA DEL LIVELLO DI ESPOSIZIONE AL RISGHIO PROGRAMMAZIONE
DATIASUPPORTO | MISURE / CONTROLLT TN ESSERE 8 MisuRe uLTERIOR DI
DELLANALSE cepmaason s g el TRATTAMENTO
precedenti giudiziari (Controllo / Trasparenza / GIUDIZIO a
JaTroRe AstLITANTE I et cors i |~ sk B covporsomeneo Lo ot misciio comPLessivO T 4
e Ivlio] NateIn - vetnsorepamosmeorias| B [ w| w |
areapisauio | AReADt PRocesso e Indicatore 1 | Indicatore 2 Indctore 3 | Tndcatore 4| 5873 | icictore 6 e | e eroians Esplc tecua R -
iori jone / DELND Regolamentazione / Semplificazione | 5 = &
_Segnalazione e | pmmoml /| Formazione / Sensibilizzazione e >
interessi ) partecipazione / Rotazione /
‘Segnalazione e pre ione /
Disciplina del conflitto di interessi /
Ulteriori misure...)
RACCOLTA DEL FABBISOGNO
FORMATIVO TRAMITE MODALITA. IL PFA ANNUALE E' SOT
ANALISI DEL FABBISOGNO FORMATIVO, REDAZIONE DEL MANCATA RILEVAZIONE DEL R S PRORTO DeL IDIVERS) STER, D AFPROVAZIONE]
Formazione e FORMATIVO E STESURA DEL PFA, VALUTAZIONE E ISOGNO FORMATIVO, MANCATA & ESITI AUDIT el e ] (VALUTAZIONS EVALIDAZIONE. DA PARTE
: roRMAzZIONE Pr— . peRsonaLE ss ] e s s . s s s CORRETTO UTILIZ20 DELLO . DFL TS € IF7USIONE DELLA DELIBERA "o
Valutazione del Personale | PIANO FORMATIVO 'VALIDAZIONE DEL PFA, p INTERNI/ESTERNI.
oA PR Ta et o o interna; STRUMENTO INFORMATICO. DI APPROVAZIONE DEL DIRETTORE
il il e INTERVISTA ALLA DIREZIONE GENERALE) CON MONITORAGGIO DA
'STRATEGICA E RIUNIONT PARTE DEL 'EISWAI.E DELLA SS.
DIPARTIMENTALL
ACQUISIZIONE DELLA
DICHIARAZION RELATIVA
ProgeTTAzZIONE, ancanzadf contrll DINTERESSE,ISCRIZIONE L DCCENTE 1L RISULTATO O UNA
ASSEGNAZIONE INCARICHIOT | penonate ss | CARENZA DEI REQUISITE PER SVOLGERE | adepusd e osoiod | . . . . . estrz puorr INTERESSE, ISCRIzION, . CENTE E 1L RISULTATO D o
Vautadons 4l Personale nTgton AT DOCENZA INTERNA € ESTERNA UATIVITA Of DOGENZA it INTERNI/ESTERNE | 3, ALLALBO FORMATORTE syt ALUTAZIONE POSTTVADELLA_
TRAMITE C, APPROVAZIONE DELE AL REGOLAMENTO AZIENOALE
Docew
SRLTBERA AZIENORLE
PROGETTO FORMATIVO APPROVATO DA
Inadegusts conescenca rocepumA orvenca | VERIICA D TRASPARENZA LA Crs, DELIBER DEL DIRETTORE
N ATTIVITA' FORMATIVE E DI PROGETTAZIONE DI PROPOSTE del codice di 'SCELTA DELLO SPONSOI ‘GENERALE, SOTTOSCRIZIONE DEL.
PERSONALE SS | POTENZIALE CONFLITO DNTERESSE s s . s s s s CONTRATT RELATIVO ALLEVENTO "o
ARy 'SPONSORIZZAZIONI 'SPONSORIZZAZIONI ESITIANIY DA 'SPONSORIZZATO COME DA MODELLO
'PROCEDURA REGIONALE, MODULO
DI ASSENZA DI CONFLITTO DI INTERESSE
LESAME DA PARTE DEL CoLLEGI0
PREPOSTO ALLA VALUTAZIONE DELLE
SPONSORATION NOUALLE b1
oARTECIPAZIONE DET nadegusta conoscenza CONTROLLO € veRIFICA DY INCARIGH DXTRA ISTITUZIONALT
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Indicatore 3: manifestazionedi event corrttu i passatonel processola
Queli atvieh ha dolle corataisicne che rendon SRuabI G ovent comutti

Nl caso ncul,per un o aggetto i anals (. process),sano lpotizzabll pi event ischiost avent un
diverso el g e, raccomand d o ifeiment 1 vlors pi ko nelssim delfesposiions
‘complessiva de rschio;
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indicato inotre adottare un citerio geneale di prudenza’ I tal senso, & sempre da evtare Ia sotostima
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Indicatore 1: livello di interesse "esterno’
determina un incremento del rischio

Ia presenza di interessi, anche economici rilevanti e di benefici per i destinatari del processo,

LIVELLO DI RISCHIO

° icatore 2: grado di discrezionalita del decisore interno alla PA: la presenza di un
3 i o caso'l cu ber o s Qpoetin ot analll(ee- processc 8
3 siano paizabi i eventi ischiosavent un divers v
& Indicatore 3: in passato nel corruttiviin | rischio, si
3 f attuabili gli e aaespasiions comptasai aet ety
2 eventi corruttivi R
S ]
H i it ? : i i di i uce il rischio i dei si
Z
= poter esprimere pii correttam P
2 Indicatore 5: livello di : it piano: 1a rischio dell'unita isi. In ogni caso
8 scarsa collaborazione pua segnalare un deficit di i tema della i risultare in una opacita sul vale la
g real grado di rischiosits esser adeguataments moivata ol luce de dati o delle
eviden: .
Indicatore 6: grado di attuazione delle misure di I'attuazione di misure di i associa ad una o - . -
STRUTTURA 'S INGEGNERIA CLINICA pEs prudenza”:in
tal Sottostima del rschi
attivare in alcun misure di
RESPONSABILE DEL PROCESSO RESPONSABILE SS INGEGNERTA CLINICA VALUTAZIONE A= ALTO; M= MEDIO; B=BASSO revenzione.
PONDERAZIONE DEL RISCHIO
DESCRIZIONE DEL PROCESSO ANALISI DEL RISCHIO e Azioni dai i ione al
IDENTIFICAZIONE DEL rischio; Stabil ith di i i i obiettivi
IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO s " : - >
RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE DI STIMA DEL LIVELLO DI AL RISCHIO PROGRAMMAZIONE
MISURE / CONTROLLY IN ESSERE a MISURE ULTERIORT DX
DELLANALIST (segnalazioni presidio del i
i gi i (Controllo / Trasparenza / (rispetto a quelle gia in essere)
(::f""“ e ANTE di standard mmporumamnl LIVELLO DI RISCHIO MOTIVAZIONE DEL GIUDIZIO (Controllo / Trasparenza /
. . Tre Il livello / Notizi i ificazi judizi i retica e
AREA DI RISCHIO PROCESSO Struttura i processo B e rie) Indicatore | Indicatore | gicatore 3| Tndicatore | Indicatore | Indicatore | pagoegna stampa / standard d comportamento | PRIORITA | 2023 | 2024 | 2025
oced controlli interni / ulteriori dati Renul.mnm.one/ ‘Semplificazio
in possesso e/ | Formazione / Sensibilizzazione e
dellAmministrazione) | Discipiina del confitto d Interessi ) partaclpacion / Rotacions |
Inadeguato disegno dei
s processi, delle procedure &
e R PR R, T o i R O O B e S —— . | — | x
APPARECCHIATURE icali n relazione al|  voltainvolta | cui i IV amministrazione : Repe ‘campione manutenzioni preventive
periodo residuo di possibile insufficiente attivita SteLb
utilizzo formativa
Inadeguato disegno dei
processi, delle procedure &
GESTIONE Ulteriori dati in possesso
viene controllo amministrativo successivo assenza segnalazioni mancati
Valutazione Tecnologie Aziendali | SS cunica che B B B 1 B 8 |dellamministrazione : verbali 1 controllo Bassa x | x
P nuove apparecchiature volta in voita T ot o | oruanizzativeed s in fase di pagamento fatture collaudi
ficents st
rmativa
esercizio prolungato ed Scheda tecnica predis
GESTIONE i . ; techica predisposta
. controllo del scheda tecnica da parte viene condivisa tra pis soggetti .
PP/ reo ! ss LINICA M M B M B 8 ched M ne conc controllo Media x | x
Pl st elettromedicali - di pits uffi ‘coinvolti nel processo per un
controllo .
o di un unico soggetto;
mancato inserimento nel sw
GESTIONE Monitoraggio dell'effettivo gestionale dei report delle e‘”z:;';m‘:‘;f:“ = Inserimento del report di
svolgimento delle attivita attiivita fatte e controllo del Segnalazion di assenza di attivita viene controllato sia
elettromedicali £ EREED pEC report per valutare respousabika alun W e e " ° s report nel sw gestionale cotole s dagli utilizzatori che dal DEC cnualle CD |8 B
ELETTROMEDICALL o e astiita | Processo da parte di pochi
o o di un unico soggetto;




STRUTTURA

SEMPLICE
INGEGNERIA ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO
CLINICA
PROCESSO Descrizione del processo DESCRIZIONE RISCHIO SPECIFICO
Monitoraggio della funzionalita
Valutazione delle apparecchiature

Tecnologie Aziendali

elettromedicali in relazione al
periodo residuo di possibile
utilizzo

Utilizzo di apparecchiature la cui funzionalita
& degradata .

Valutazione Installazione e collaudo nuove utilizzo delle apparecchiature che non
ie Azi i abbiano collaudo o verbale di installazione
Inserimento, n pitolati di
gara, dell'attivita di mancato inserimento nel capitolato della
del i a carico del frequenza delle attivita manutentive e della
parco fornitore dell' It nella loro i manc:
con inserimento di penal caso di non
specificazione di ottemperanza
modalita/tempistiche/costi
. Monitoraggio dell'effettivo mancato inserimento nel sw gestionale dei
':;':::e:‘z;:rh}:: g svolgimento delle attivita report delle ita fatte e controllo dei
elettromedicali manutentive secondo quanto report per valutare la corrispondenza

previsto dal relativo contratto

dell'attivita svolta

PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI DELLA C E
MISURE e CONTROLLT
IN ESSERE E FUTURI,
a presidio del rischio
(Controllo / Trasparenza /
b DESCRIZIONE QUALITATIVA
Definizionelepromazioneldel stical([R1SPERT O/ALINMISURMINDICATA DELL'INDICATORE PREVISTO PER TARGET - DESCRIZIONE SOGGETTO RESPONSABILE
e di standard di comportamento / TEMPI DI MONT PER
L'AT DELLAMISURADI |  QUANTITATIVARIFERITA | DEL MONITORAGGIO DELLA
Regolamentazione / INDICARE LA FASE/ FAST CIASCUNA DELLE FASI R TRASTOIAITACORRUZIONE] 'ALL'INDICATORE
Semplificazione / Formazione / SOGGETTA/E A MONITORAGGIO MISURA DI TRASPARENZA
Sensibilizzazione e partecipazione /
Rotazione / Segnalazione e
protezione / Disciplina del conflitto
dii
CONTROLLO CON VERIFICA
cohtrallolpiancimanitentivola PIANIFICAZIONE ATTIVITA fine 2023 ""'MEM':;::‘.:"NO . ACAI Ing. MALANCHINT
PREVENTIVA A CAMPIONE
. . CONTROLLO CON VERIFICA
controllo amministrativo successivo
i fase di pagamento fatture PIANIFICAZIONE ATTIVITA DI fine 2023 NUMERO COLLAUDI 100% Ing. MALANCHINI
. NUMERO SCHEDE SENZA
“m':’::t:':f:'::ﬁ;“‘“’ da sz:;s%?:::gc.rszll:z fine 2023 PREVISIONE TEMPISTICHE A CAMPIONE Ing. MALANCHINI
ATTIVITa MANUTENTIVA
controllo °°“TR°L'ﬁg:g:$R'"E o fine 2023 NUMERO DI REPORT NON INSERITI A CAMPIONE Ing. MALANCHINI




| s Gontione A Ammnistrativ  Suporto ala R Tertrisle

o et ot st o) s Bttt s
i recia.

a3 fstoiore & e T et e it S s 93 et
e el ity b el ot

e e e el
et comesia

Eomormontare. compissvs gt el achio sssciablesfuth aogatto

----.-._mu--—--— .—-m.—---—u.-m

Inhcatore 5 vt collaorioedeespansabi e rocess el I el oo, alonament ¢ oo o4l s s colaboraian p Seghtare i dfcl ool o dea
revenson Sl crion o Ao ere 4 s S £ e e oS

tindieno crsle i “prodarcs o sens,  sempre s exiarels
S o i (et er e e 1l s ¢ Pt e
revione.

eNTIcAzONE e pRocesso

orscrizone et rocesso

il [p— mocesso s [—
summorro
WODISMTIO | ASONSTATO | ORNZIZONEGETION | 5CGoome AL U | s L F—————— E—.
iy
s e
ormmeno | onsmzzaoneectsmone Seestone M AP S | e e R
WIARE | UMM | ORATRTE M e e
e
ST | courenaioso Jr— SCStame S ks | e JrCA— [EvR—
e
supporro recouwerTone esurErvtone TR SRS
ALLARETE prIvAcy. PREVISTI OALLA NORATIVA
sumorro "
T socmennt nersoceonss Gastors ot sl [— [RPRR—— Jrsa—
A onts. | A e e oL bRt | S s R T | Oz Laver st hons v it At s
reonAE
oo | STEREISIEN: | SERNETATON SO MO | SC SIS TN | | Sty S o e o ] | o
ey Ery Pt ey e v @ e o o o et i
v ot
ACCETTAZIONT DONAZIONT LEGATE AD. e
cosmonamon | kG IROOED |  5CCaston Mk Anirsis & e—
St ETTORLITH LEGATE A FONGO. E e e ey o o el Gl D i S Rccola gl port
o st i Rt Tl e (sl ) proveren s S€ Cre e (romesiorso- =
e e ey e sy oo

g, st s o s ANAC <4 ORAC.

[r——

(Sl s o Al ntrpeendrspr e cpione .

e
ki alfrgatzon o corestoinc 1 s e




Ve oI RISCHIO
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ienti aggio = | comportamenti sleali 55734/2020 e S ne della scheda
tanatologica
contrlloperaicndellocal
s B o s o ] o | 5 g cipore s oy st (SHSSTCSTONE S|
=R Medicina Necoscopica | compstente Ospedaliero drettore |0 e direttore L e " 8 " 8 B B |onoranze funebri) riguardo alla e segnalazlonting | Medio 2 P e e rguardoaleprocedure dal
ecesso o favorisce gestione dei decess, prot. = ruttiv o ITAte om ester aziendali in 2022
pazienti aggio F comportamenti sleali 55734/2020 [T compilazione d el scheda
e compiazione de registro
P - o e S ar o g [T |
rifiuti Ospedaliero direttore fELATEE alla direttore [prinrs C 'on © alla normativa | comportamento, dei A A M B B B notizie in r: na stampa. " e e n At Lo Medio oMo sial Ssterna, processo| , otocollo aziendale ed alla dal
redazione del mud riferimento protezione) ed esterna (autorita preposte) decisionale condiviso con altre S.C. secondo.
regolamenti aziendall e e,
agglo :Zﬁnfﬁa\! da = della normativa L lura aziendale per la gestione dei rifiuti protocollo aziendale responsablill
efufico competent S
inadeguatezza o
pecaa A — s o et e s e T, e ;i ’ pcaioredei | cars
Ec gestione gara dappaito | <O1trat direttore | appicazione de direttore aspttative, gl standard, gl oblghi defncotrattuamente. | %1 PETSOTele " " " 5 5 5 it di i ia i Medio i ioni i i revisi ]
axienda v Mancato controlo/monitoreggio sl i aficate = stesse. coma .
B2 sulle attivita affidate 'on cor
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Direzione SS Stabilimento
lalie

Canti/Mariano/Menaggio

ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE

IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO

LIVELLO DI RISCHIO
(giudizio complessivo)

Nel caso in cu, per un dato oggetto di analisi (es. procsm), siano ipotizzabili pit:
ischios

aventi un diverso live

del livello di rlschln amd-hne
all'unn: ongem di nfenmem sia la media delle valummm dei singoli indicator
necessari

r riferimento

o di riscl 2 di
al valore pid alto nella stima dell’esposizione mmpl&lv.l del rischio;

By

m:umamm per poter esvrlmuru pill mrrmamem il livello di esposizione

complessivo al rischio d

it3 oggetto di analisi. In ogni caso vale la regola

i ogni
luce dei dati e delle evidenze raccolte.

PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI

DELLA E

MISURE e CONTROLLT
IN ESSERE E FUTURI,

a presidio del rischio

(Controllo / Trasparenza / Defini

ne e promozione

RISPETTO ALLA MISURA
INDICATA

QUALITATIVA DELL

PROCESSO processo RISCHIO dell'etica e di standard di comportamento TEM:&“%’:‘;?&‘:F‘:E PER | "PER L'ATTUAZIONE DELLA MISURA DI CONTRASTO ALLA |  TARGET AT mbgc‘:':;?m‘ :gﬁgmg?g:f::ﬁis:;
E ndicato inoltre adottare un crierio generale di “prudenza’ n tal ¢ i ificazione / / INDICARE LA FASE/ FAST CORRUZIONE/ MISURA DI TRASPARENZA
da evitare la sottostima del rischio che non ¢ ipazione / Rotazione / SOGGETTA/E A MONITORAGGIO
modo le opportune misure di prevenzione. Segnalazione e o] ina del conflitto di
sul processo ividendo con corrispondenza tra quanto deciso e quanto attuato; ’
. itecmici |formulazione di pareri tecnici sulle  [scorretta interpretazione dei piani strutturali a " EC . dividen . I : controllo a campione del 20% delle decisioni
formulazione di pareri tecnici [ e20ne ¢ pore e Medio altre UO in merito e verbalizzare o formalizzare in forma in corso dal 2022 Monitoraggio annuale DIRETTORE SS
scritta le decisioni effettu
; . ot sul processo ividendo con corispondenza ta quanto deciso e quanto sttt .
e "e',:a' e edﬁ;’:” fEnaists mizfg‘iz‘;::nf‘zz‘ CEMEEEEI TS el Medio altre UO in merito e verbalizzare o formalizzare in forma in corso dal 2022 Monitoraggio annuale istitu regist erbali redatti e delle G DOEIT A EC I I IDE R DIRETTORE S§
& (= scritta le decisioni formalrezasiontiasciate
i oareri redazione di pareri compiacenti nei confronti i un sul processo ividendo con corrispondenza tra quanto deciso e quanto attuato; : .
Zione orle ‘1":"“" formiazione & porert teeniisule. | possibile fonitore (es. Smaltimento dei materiali Medio altre UO in merito e verbalizzare o formalizzare in forma in corso dal 2022 Monitoraggio annuale istituzione di un registro dei verbali redatti e delle CouoiaRicn pone) "E':’f;'% Caepessos DIRETTORE S§
B risulta non ottemperando alla normativa vigente) ioni formalizzazic sciate CLEEE
i . R ’ Applicare le direttive aziendali riguardo alle postazioni .
: e i anorma dilegge delle | possibilta che informazioni e dati sensibili siano Medio A e et e o i inatto O — S NSO verifica del 100% delle eventuali segnalazioni DIRETTORE S5
documentazione sanitaria cartelle cliniche divulgati senza autorizzazione r L ricevute in merito (databreach)
e gli accessi agli stessi
¢ e clir zlone a norma i legge delle | mancata vigianza suli corretta conservazione delle Medio a esternalizazione dell'archivio da intraprendere nel 2023 monitoraggio semestrale | Veific? della effettiva presa in carico da parte del servi 100% delle pratiche esternalizzate DIRETTORE SS
documentazione sanitaria cartelle cliniche cartelle cliniche zione est
mancata reattvita nella riorganizzazione degli sp <l processo ividendo con corrispondenza tra quanto deiso € ATt SHUBIS; | 1o compiane del 20% dele dedsont
gestione degli spa gestione degli spati del PO per ottemperare alla flessibilta richiesta Basso RSB in corso dal 2022 Monitoraggio annuale itiuzlone di un regisro del verali redatt  delle & DIRETTORE SS
ek altre UO in merito effettuate
attribuzione degli spazi per la LP  [gestione degli spazi del PO anteaoanenbiezoncatitAira: ad Basso uprocssss L con in corso dal 2022 Monitoraggio annuale e s dec::: redattiedale | controlloa campione del 20% delle dec DIRETTORE S§
gli spazi per 9 0l 5p: altre altre UO in merito 99 effettuate
. icazione delle procedure aziendali e i . . i . .
prevenzione infezioni ospedaliere z;if:j""“"e CETEERI :"::::tﬂ‘;ﬂwrﬂf‘ﬁ:‘?ﬂ&:&gﬂ“"e éilem Basso degli organismi aziendali competenti (CIO/ Ufficio in corso dal 2022 monitoraggio quindicinale EegRbzion ""::'L’z:":::' :;:Ie"‘"" petogent verifica del 100% delle segnalazioni DIRETTORE SS
9 Epidemiologico); reportistica informatizzata degli alert P
" . . . . applicazione delle procedure aziendali e consultazione . . -
lanza denunce di malattie  [vigianza sulle denunce di malattie | mancata sorveglianza sulla corretta comunicazione icazione delle § 2 : . L o verifica corrispondenza segnalazioni controllo a campione del 20% delle
infettive infettive di event inettivi In corso =D uicruanisml axiendallicompetont (CIO/uUmae i Corso us 2022 EELEETTOEEED informatizzate/infezioni segnalazioni DIRERIORESS
Epidemiologico); abilitazione DM a MAINF
Vigilanza sul rispetto delle norme = I relaconclperiodicalcon rasmissicncalia Difeciond
sorveglianza mensa igienico sanitarie per la produzione regiudicare a salute dei fruitori dei pasti Basso SanitariaedlalliesponsablildeSlasrvicinlmensey in corso dal 2022 Monitoraggio annuale tepcsionlnloco/conifelativalrclasiohe dh liviarsl ) DIRETTORE S§
? St periem 5 pe implementazione di una check list adeguata al controllo da = Direzione Sanitaria, Ufficio Tecnico e Ufficio Economato
alimenti e MIEEREn
. Controllo sulla corretta gestione della | pubblicita di specifiche pompe funebri sia presso la S e e D o e
el en sienti | c2mera mortuaria da parte degl camera mortuaria che attraverso operator sanitari Medio azione del personale riguardo alle procedure in corso dal 2022 monitoraggio trimestrale | campione sul personale in carico alla UO che ottemperi alle 100% delle ispezioni effettuate DIRETTORE SS
petents decesso pa addetti conniventi Seiendallin merito; compilazione della scheda tanatologica sposi endal od ala legislazions vigante
. Controllo sulla corretta gestione della | pubbiicta di specifiche pompe funebri sia presso la ;:::::I'I'I“ Pe'i:,:e'cze‘l’e' ':’s‘;:'af:'r'l" e o Ispezioni e verhallmzlone delle ispezioni con verifica a
B dienti | comera mortuari da parte degii camera mortuaria che attraverso operator sanitari Medio e in corso dal 2022 monitoraggio trimestrale | campione sul pers in carico alla UO che ottemperi alle 100% delle ispezioni effettuate DIRETTORE S5
pstentedecessolpe. addetti conniventi d P disposizioni axlendall ed alla legislazione vigente
o i ] f . § . . . A
registrazione della o e e o | ectione det it prodott non attnente all del le afferente alla UOC al verifica a campione sul personale in carico alla UO che | rispetto delle disposizioni aziendali e del
documentazione refativa allo  |P1E=Cl0 <43 Prodraicie sl |destone del K Proce Medio rispetto del protocollo aziendale ed alla tenuta di in corso dal 2022 monitoraggio semestrale ottemperi aziendali ed alla normativa vigente; 2 incontri I'anno DIRETTORE SS
smaltimento dei rifiuti Celfifnci comperente B comportamenti etici e responsabi vigente; riunioni di servizio con cadenza semestrale verbalizzati
possibita che il servizio reso dal fornitore non sia R . .
atti controllo sulla corretta applicazione dei ) nomina di almeno un referente per ciascun
DEC Zfll‘t‘;:::ode”a carmetia applicazione del N Medio contratti; revisione del flusso T s in corso dal 2022 monitoraggio trimestrale ool rererentl dene contratto; analisi del 100% delle segnalazioni DIRETTORE SS

definiti contrattualmente. Mancato
controllo/monitoraggio sulle attivita affidate

segnalazioni di non conformita al contratto

segnalazio

ricevute

MONITORAGGIO MISURE




] P
= LIVELLO DI RISCHIO
s
H
g ot a2 o, o dt ot e . pracs), s
5 - - - ;
E vy ‘complessiva del rischio;
3 .
H
£
stuTTuRe seRvizzo preveNzione & prorezione - - : I
|
processo = e .
VALUTAZIONE | A= ALTO; M= MEDIO; B=BASSO
PONDERAZIONE DEL RISCHIO
DESCRIZIONE DEL PROCESSO ANALIST DEL RISCHIO ioni da i i
IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO el o n rpnfent e
dell'organizzazione e il contesto in cui la stessa opera).
RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVE DI BASE INDICATORE DI STIMA DEL LIVELLD DI ESPOSIZIONE AL RISCHIO PROGRAMMAZIONE
MISURE | MISURE ULTERIORI DI TRATTAMENTO
(rispetto a quelle gia in essere)
precedenti giudiziari (Controllo / Trasparenza /
(Controllo / Trasparenza / Definizione e E
‘Gwomzio promaione delfetca i standard di
AREADIRISCHIO | e pr miscHIO Processo struttra Responsabile Indicatore 1 | Indicatore 2| Indicatore 3 | Indicatore 4| Indicatore 5 e I vell / Notzie n i s [ §| B &
GENERALE festi | "] Formazione Sempliicazione  Formazione / g |8 g ¢
controlli interni / ulteriori partecipazione / Rotazione / zazione ¢ partecipazione | ES
dati in possesso Segnalazione e protezione |
Redazione del Documento Rischio legato alla necessita di Gli aggiornamenti del DVR vengono i basso livello
/ANALISI DEI RISCHI ED di Valutazione dei Rischi 2
controwre | SERVIZIO ELABORAZIONE DEL fone (comunicaria, azionale ¢ regonale)che | assenca di ients perid i i 1 i
L PROTEZIONE RsPP RsPP per s B B 5 ] (ATS..) allintemo del | Lavoratori per a Sicurezza) anche a s S i i Ata x| x x
PROTEZIONE | VALUTAZIONE DEI RISCHI i itod spezioni =2 a1/0s
. i o cuici i attiene n
(DVR) significativi aggiornamenti o Pprocessi;
adeguamenti di carattere operatvo. reparti onE
Reaizzazone piano resesa i confis
oo secana in 1 vischiosi configura el possibiit che e
rvisto dal egsiazione e e to | Tnuoviassuntisono nformati
evizio | PROGETTAZIONE coRs1 or Vigene (0.gs 81/2000 & e AT ; ; Larormativain |, .
CONTROLLIE 3 s.m.. - Accordo Stato e T | r dilavoro, sulfobbligatoriet dei corsi materia di S e T n . . .
it | PReveaIon prRoTEZIONE Rsep o Ao st wsep i regional ocat o dsposison | traspa s 5 5 5 s sono quell pevistidalla b bt o s Tivoro scondo e modiice. | At
‘ONE INTERNA/ESTERNA Accordo stato Resion. T e & chiara ¢ puntuale I
. Responsabile degli Stessi
n accordo con’ostf dlla o
ormazione. e




SERVIZIO PREVENZIONE E
PROTEZIONE

ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE

IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO

PROCESSO

Descrizione del processo

DESCRIZIONE RISCHIO SPECIFICO

‘ogni caso vale la regola generale secondo cui ogni

E indicato inoltre adottare un criterio generale di “prudenza’

LIVELLO DI RISCHIO
(giudizio complessivo)

Nel caso in cui, per un dato oggetto di analisi (es. processo), suano
iU eventi rischiosi aventi un diverso i ri

raocnmanda di far riferimento al valore piu alto nella stima dell’ esposlzlone

‘complessiva del rischio;

E evitare che la del livello di rischio

< .
assoclahlle aII umta oggetto dl rlfenmento sia la media delle valutazioni del
itativo ri

il giudizio ispette
ad un mero raloolo per poter il piu
livello di esposizione complessivo al rischio dell’ul oggetto di analisi. In
deve essere

PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI PREVENZIONE DELLA CORRUZIONE E TRASPARENZA

MISURE e CONTROLLI

IN ESSERE E FUTURI,

a presidio del rischio
(Controllo / Trasparenza / Definizione e

adeguatamente motivata alla luce dei dati e delle evidenze raccolte.

”: in tal senso, &
di

dell'etica e di standard di
/ /

icazione / Formazione /
zzazione e partecipazione /

sempre da evitare la sottostima del rischio che non
attivare in alcun modo le opportune misure di prevenzione.

RISPETTO ALLA MISURA INDICATA

INDICARE LA FASE/ FASI
SOGGETTA/E A MONITORAGGIO

TEMPI DI MONITORAGGIO
PER CIASCUNA DELLE FASI

DESCRIZIONE QUALITATIVA
DELL'INDICATORE PREVISTO
PER L'ATTUAZIONE DELLA
MISURA DI CONTRASTO ALLA
‘CORRUZIONE/ MISURA DI
TRASPARENZA

TARGET -
DESCRIZIONE
QUANTITATIVA
RIFERITA
ALL'INDICATORE

SOGGETTO
RESPONSABILE DEL
MONITORAGGIO DELLA
MISURA

ANALISI DEI RISCHI ED
ELABORAZIONE DEL
DOCUMENTO DI VALUTAZIONE
DEI RISCHI (DVR)

Rischio legato alla necessita di monitorare

i del di
Valutazione dei Rischi DVR

numerosi aspetti sulle regole di esecuzione

I
nazionale e regionale) che i

delle attivita e puo richiedere significativi
i io i di

operativo.

basso

Gli aggiornamenti del DVR vengono
sottoposti, durante la Riunione Periodica,
agli RLS (Rappresentanti Lavoratori per la

Sicurezza)

Aggiornamento dei DVR ad ogni modifica
della attivita produttiva, come previsto
D.Igs 81/08 con sopralluoghi in campo

eseguiti dal personale spp con rotazione

degli addetti

Janificazione de .
DVR alla modifica delle attivita
produttive della ASST Lariana

L i del DVR
deve avvenire nei tempi
previsti dal D.Igs 81/08

Aggiornamento DVR (SI / NO)

si

Servizio Prevenzione e
Protezione SPP

PROGETTAZIONE CORSI DI
FORMAZIONE (SPP) E
FORMAZIONE/INFORMAZIONE
INTERNA/ESTERNA

Realizzazione piano formazione
secondo quanto previsto dalla
legislazione vigente (D.Lgs
81/2008 e s.m.i. - Accordo Stato
Regioni 21/12/2011 — Accordo
Stato Regioni. ecc..) e le esigenze
aziendali in accordo con lo staf
della formazione.

i rischio si configura nella possibilita che
vengano compiuti atti contrari alle
normative in vigore (comunitarie,
nazionali, regionali, locali o disposizioni
interne) con conseguente esposizione a
contenziosi, sanzioni e danni reputazionali.

T nuovi assunti sono informati, tramite

lettera allegata al contratto di lavoro,

sull'obbli i i

e la verifica dell'esecuzione & demandata
al Responsabile degli Stessi

i del
sulla sicurezza sul lavoro secondo le
modifiche normative

Ogni inizio dell'; anno deve

del Piano
per quanto di

essere
Piano di Formazmne

Programmazione Corsi (SI / NO)

Realizzazione Eventi (SI / NO)

100%

Servizio Prevenzione e
Protezione SPP




Indicatore 1: livello di interesse "esterno”
determina un incremento del rischio

a presenza di interessi, anche economici, rilevanti e di benefici per i destinatari el processo,

LIVELLO DI RISCHIO

o n " Nel caso in cui, per un dato oggetto di analisi (es. processo),
£ Indicatore 2: grado di discrezionalita del decisore interno alla PA: la presenza di un s eventi rischiosi aventi un diverso livello di
] i rischio, si raccomanda di far riferimento al valore pid alto nell
g " eetazione di cventi S . " " del rischio;
5 Indicatore 3: passato nel I
2 § e del livello di
] exsaticoruttivy unita oggetto di Ta media
3 delle valutazioni dei singoli indicatori. & necessario far prevalere
5 di it i radozione di i di i riduce il rischio il giudizio qualitativo ri i
2 pot C i J i
3 Indicatore 5: i i il A nell no: la i
& scarsa collaborazione pua segnalare un deficit di attenzi i e S e J dati
§' real grado di rischiosita e Tenrataceaie
Indicatore 6: grado di misure Vattuazi i associa ad una mi E indicato i D
STRUTTURA SC GESTIONETECNICO PATRIMONIALE accadimento di fatti corrutti tal senso, & sempre da evtare a sottostima del rischio che non
RESPONSABILE DEL PROCESSO | DIRETTORE DI STRUTTURA VALUTAZIONE A= ALTO; M= MEDIO; B=BASSO P
PONDERAZIONE DEL RISCHIO
IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO DESCRIZIONE DEL PROCESSO IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALISI DEL RISCHIO i i per ridurre |
o . e
RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE DI STIMA DEL LIVELLO DI ALRISCHIO PROGRAMMAZIONE
MISURE ULTERIORI DI TRATTAMENTO
DATI A SUPPORTO MISURE / CONTROLL IN ESSERE a ) 2
iy T presidio del rischio (rispetto a quelle gia in essere)
ontrollo / Trasparenza /
i i etica e =
FATTORE ABILITANTE o o n o n n o 2 N N N
" " rToR " Indicatore | Indicatore | Indicatore | Indicatore | Indicatore | Indicatore / LIVELLO DI RISCHIO MOTIVAZIONE DEL GIUDIZIO 8| B H
AREA DI RISCHIO PROCESSO Struttura processo Procedimentn DR u y 2 3 " 5 s sy > i . FERiTE S0 § 8 ] 8
leg! / Formazione / Sensibi E
partecipazione / Rotazione /
 Segnalazione e protezione /
i interessi )
Una descrizione troppo puntuale o
Predisposizione dei i .
AFFIDAMENTO DI 'SC GESTIONE TECNICO Direttore et dlga indivi precisa vequlsm o Rotazione dei soggetti che w::" m‘;:n emi:s::w
vort Selezione del contraente o RN ALE Strettore | definizione Tavori, | Viehe ndWidusto Al inesatta menti ilita di un M M B M B M auditinterno =5 ok m BT i formazione Media x x x
degli elementi di valutazione, el oggettndf valntaxlone processo da parte di pochi Bl oy
capitolato d'oneri pot peratori | o di un uni Stvetion
s
mancato rispetto dei criteri fissati sulla base dell'attivita storica
AFFIDAMENTO DI oy SC GESTIONE TECNICO Direttore | Individuazlone degli espert dal inadeguata diffusione . . . . . " o rotazione dei componenti di s non sono stati evidenziati R Bassa x | x x
LAVORT PATRIMONIALE Struttura B o e volta in volta legalita; e commissione elementi di rischio di grado
9 giudicatrice superiore
Valutazione delle offerte . sulla base dell'attivita storica
AFFIDAMENTO DI . SC GESTIONE TECNICO Direttore i i i all'offerta, cor ione dei non i evidenziati | Osservanza il
LAVORI B A e PATRIMONIALE Struttura eventuali anomalie delle volta in volta e e B e B M g elementi di rischio di grado capitolato R u i i
erte iperiore
delle offerte anormalmente basse,
anche sotto il profilo procedurale
Mancato controllo della stazione
I e J—
TIPULA ED SC GESTIONE TECNICO Direttore it Tt (i Ty nessuna segnalazione in nessuna evidenza nello storico
ESECUZIONE DEL  Stipulazione e gestione del contratto PR o] g e e esca M B B B B B — checklist B e e s e e Media x x x
CONTRATTO autorlzzaziont a subappalto otrats ron auatificat! come
subappalto, ma alla stregua di
forniture




PONDERAZIONE DEL RISCHIO

IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO DESCRIZIONE DEL PROCESSO IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO ANALIST DEL RISCHIO i d idurre rischio;
RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE TIMA DEL LIVELLO DI ALRISCHIO PROGRAMMAZIONE
DATI A SUPPORTO MISURE / CONTROLLY IN ESSERE a N et avdle aa ety
DELL'ANALISI (segnalazioni / presidio del rischio =ag
precedenti giudiziari (Controllo / Trasparenza / (Controllo / Trasparenza | Definizione e 3
FATTORE ABILITANTE " " . . 5 . promozione dell'etica e di standard ol = .
AREA DI RISCHIO PROCESSO Struttura " " processo 2 o e, | Indicatore | Indicatore | Indicatore | Indicatore | Indicatore | Indicatore | /critcita nel corso di audit di |  di standard di comportamento 7°|  uvewoormsco MOTIVAZIONE DEL GIuDIzIO |  Promorone oence =& standard & g 2|08 3
oS Procedimento e vt rechiont 1 2 3 a s 6 I e I livello / Notizie in COMPLESSIVO Semplincazione | Fomaions | & 8| B 5
= Rassegna Stampa / esiti |/ Formazione / Sensibilizzazione e et B
controll interni / ulteriori dati| partecipazione / Rotazione /
in possesso Segnalazione e protezione /
delr interessi )
STIPULA ED . Esame ed evenutale indivi
SC GESTIONE TECNICO Direttore v : nessuna segnalazione in nessuna evidenza nelle storico 5 5
DEL contratto, approvazione di varianti in B B B M ™ ™ formazione M formazione Media x | x x
o o PATRIMONIALE Struttura ron sl open Volta in volta merito delle procedure effettuate
della perizia di variante
cont
andra verificata se presso
STIPULA ED . Mancata esecuzione dei controll in
ESECUZIONEDEL | Stipulazione e gestione del contratto| SC SEoTIONE TECNICO Dlcstiore Attivita di collaudo contraddittorio che ot praapac M M 1 B ™ ™ ESse scomlaznocl rotazione collaudatori esterni ™ pReceseoin parte gestito e rotazione Media x | x x
o o PATRIMONIALE Struttura volta involta | OO e e eoaudo passato professionisti esterni
soprathutio ficacemente
‘attuati - stru
controll relativ agl
‘eventirischiosi;
eccessiv
5 Non appliczionedelle perall prch .
. Applicazione di eventuali v regolamentazione,
ESECUZIONE DEL | Stipulazione e gestione del contratto| € ST 0N TECHICO Direvtore sanzion in caso di il pitolato, mancato | comypecsita e scarsa M M ™ M ™ ™ M S controllo e formazione At x | x x
ONTRATTO inadempienze contrattuali # i normativa [stic cantite] conpLestern
CLILEL di riferimento;
Flussi informativi verso gli
nessuna segnalazione di
SC GESTIONE TECNICO Direttore Osservatori nazionali e Mancata invio nel tempi previsti | Mancanza di benessere
FLUSST INFORMATIVI Fluss informativi TRMONIALE Srettors | regtonairast conecaei erativ | velts in e o B B 1 B 1 1 B tempistiche sempre rispettate formazione Bassa x | x x
compilazione
ai lavori
EANUTENZIONE DED SCGESTIONETECNICO | Direttore Mancat plano di benessere LEs0alns oot Hehesn o e edeats | richiesta di personale ¢ fondi per
PATRIMONIALE Struttura interventi manutentivi volta in volta 2 " " M " M M Enusenziont e Fpolsitc deHE Costeio M cte |, Media x| X x
IMMOBILIARE P manutenzioni. alla attivita manutentiva
i i La mancanza di personale e in
MANUTENZIONE DEL . i Mancata anii ino di " parte di risorse economiche
i inari; [ECIGBSTIONE TECNICO) Direttore ne Individuats z LT flibahestere M M M M M M Piano 00PP controllo piano 00PP M dedicate alla ativita controllo | fihiesta di personale e fondi per Media x x x
IMMOBILIARE dell'esecuzione del piano delle L
oopp




SC GESTIONE
TECNICO
PATRIMONIALE

ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE

IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO

PROCESSO

Descrizione del processo

DESCRIZIONE RISCHIO SPECIFICO

PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI

DELLAC

MISURE e CONTROLLT
IN ESSERE E FUTURI,
a presidio del rischio

Selezione del
contraente

Una descrizione troppo puntuale o troppo.

generica, una sommaria o precisa definizione

dei requisiti o inesatta individuazione deg|
elementi tecnici oggetto di v: ne

valutazione, capitolato d'oneri | |\ o b favorire alcuni operatori economici

Selezione del
contraente

Ind
la nomina della commissione
giudicatrice

iduazione degli esperti per | mancato rispetto dei criteri fissati dalla legge

e dalla giurisprudenza nella nomina della

Selezione del
contraente

Valutazione delle offerte
tecniche e verifica delle

di gara cui la
giudicatrice deve attenersi per decidere i
punteggi da assegnare all'offerta, con
i iferil alla

eventuali anomalie delle offerte |elaborati progettuali mancato
iteri

petto d
individuazione e di verifica delle
offerte anormalmente basse, anche sotto il
profilo procedurale

Stipulazione e
gestione del
contratto

Verifica della sussistenza dei
requisiti per evenutuali
autorizzazioni al subappalto

Mancato controllo della stazione appaltante
nell'esecuzione della quota — lavori che
dovrebby i

I seg
e che invece viene scomposta ed affidata
attraverso contratti non qualificati come
subappalto, ma alla stregua di forniture

(Controllo / Trasparenza /
Definizione e promozione dell'etica | RISPETTO ALLA MISURA INDICATA DEEE%%‘:’:E!S::ET!‘S‘:’?:ER TARGET - DESCRIZIONE
e di standard di comportamento / TEMPI DI MONT PER L'AT DELLA MISURA DI QUANTITATIVA RIFERITA SOGGETTO RESPONSABILE DEL
Regolamentazione / INDICARE LA FASE/ FASI CIASCUNA DELLE FASI CONTRASTO ALLA CORRUZIONE/ ALL'INDICATORE MONITORAGGIO DELLA MISURA
Semplificazione / Formazione / SOGGETTA/E A MONITORAGGIO MISURA DI TRASPARENZA
Sensibilizzazione e partecipazione /
Rotazione / Segnalazione e
protezione / Disciplina del conflitto
dii
N : : Segregazione delle funzioni e
Ro::‘l’?:":z"s:"ggﬁ?“?m super T-:-:a wmﬁ?l pirigente CONTINUO Atbsisto dipaetscipaxions g 100% degli atti ING. IVAN CECCO
ativo. eventi formativi egll a -
Partecipazione ad eventi formativi | . o 12zi0ne ad eventi formativi
- " - ‘CONTROLLO 100% DELIBERE DI
M‘"“’;;f:“;'i:f‘:“e“ cl rotazione CONTINUO - NOMINA DELLE COMMISSIONI DI ING. IVAN CECCO
o " " " " seduta commissione tecnica assenza anomalie 100% verbali
verifica di congruita dei verbali et CONTINUO = T on e e ING. IVAN CECCO
check list istruttoria in seguito a ricevimento
Attestato di partecipazione ad Assenza di anomalie rilevate nel
CONIINUO) campione pari al 50% delle istanze ENCAIVANICECCD

Partecipazione ad eventi formativi

Partecipazione ad eventi formativi

eventi formativi




SC GESTIONE
TECNICO
PATRIMONIALE

ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE

IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO

PROCESSO

Descrizione del processo

DESCRIZIONE RISCHIO SPECIFICO

Stipulazione e
gestione del
contratto

Ammissione di varianti durante la fase
esecutiva del contratto, al fine di consentire
all’ di lo sconto

Esame ed
approvazione di varianti in corso
d'opera

effettuato in sede di gara o di conseguire
guadagni ulteriori, addebitabili in particolar

modo alla sospensione d secuzione del
lavoro o del servizio durante i tem| ttesa
dovuti alla redazione della perizia di variante

Stipulazione e
gestione del
contratto

Attivita di collaudo

Mancata esecuzione dei controlli in

che portano all del
verbale di collaudo

Stipulazione e
gestione del
contratto

Applicazione di eventuali
ioni in caso di inadempienze
contrattuali

Non applicazione delle penali perché non
presenti

in capitolato, mancato controllo
degli adempimenti contrattuali

Flussi informativi

Flussi informativi verso gli
Osservatori nazionali e regionali
dei contratti relativi ai lavori

Mancata invio nei tempi previsti
all'osservatorio

Monitoraggio dello stato degli

Manutenzione Mancata applicazione del piano di
immobili ed effettuazione di Y
Cdineeis interventi manutentivi ordinari e delropars
Monitoraggio dello stato degli
immebliiicon n““::‘?ndl:arsl Mancata applicazione del piano di
straordinaria ed 'opera

con
di lavori

PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI DELLA C
MISURE e CONTROLLT
IN ESSERE E FUTURI,
a presidio del rischio
(Controllo / Trasparenza /
Definizione e promozione dell'etica | RISPETTO ALLA MISURA INDICATA DEEE%%‘:’:E!S::ET!‘S‘:’?:ER TARGET - DESCRIZIONE
e di standard di comportamento / TEMPI DI MONT PER L'AT DELLA MISURA DI QUANTITATIVA RIFERITA SOGGETTO RESPONSABILE DEL
Regolamentazione / INDICARE LA FASE/ FASI CIASCUNA DELLE FASI CONTRASTO ALLA CORRUZIONE/ ALL'INDICATORE MONITORAGGIO DELLA MISURA
Semplificazione / Formazione / SOGGETTA/E A MONITORAGGIO MISURA DI TRASPARENZA
Sensibilizzazione e partecipazione /
Rotazione / Segnalazione e
protezione / Disciplina del conflitto
dii
Partecipazione ad eventi formativi | rispetto dei crediti formativi annuali FINE 2023 - """E'“’Pi"‘;';ﬁfﬁﬁglsm DA ING. IVAN CECCO
" : " . " CONTROLLO 100% DELIBERE DI
rotazione collaudatori esterni fase di nomina CONTINUO = NOMINA DEI COLLABORATORI ING. IVAN CECCO
Fase di esecuzione contratto " inazi Verifica del 100% delle
regolamentazione e formazione SEMESTRALE Awe“’::&ﬁ;?;mme ad ssegnalazioni pervenute al DEC e al ING. IVAN CECCO
Partecipazione ad eventi formativi RUP
ciecKlliay [nasui S old it e s FINE 2023 Attestato di partecipazione ad Verifica del 100% delle ING. IVAN CECCO
Partecipazione ad eventi formativi | Partecipazione ad eventi formativi Exeiionuatiit eegnalazionllicevute
controllo periodico sugli impianti Registri manutenzioni
initinere SEMESTRALE = ING. IVAN CECCO
Piano OOPP
aggiornamento Piano ANNUALE o DB cviementindotat! ING. IVAN CECCO




interesse "esterno” : interessi, anche economici, rilevanti e di benefici per i destinatari del processo, GG
determina un incremento del rischio
2
g Indicatore 2: Pa:la
2 rischio rispetto ad  per lisi (es. processo),
= pill eventi rischio, si far
] Indicatore 3: in passato ser: comuttiviin el
5 attuabill gl rischio;
8 eventi corruttivi
g £ rischio
8 ¢ @ non solo formale, riduce il rischio L
z £ rispetto ad un
5 = = po Tivello di
] P n 3 3 r . In ogni caso
g borazio tema della =50
g real grado di rischiosi
STRETTURS T VEDASPECITICA TN TAEEILR Indicatore & araco ol attuna " ia ad P E ndicatoinotr adottare un cierlo generale i "prucenza” i talsenso, &
—ESPoNSABIEDE— alcun modo le opportune misure di prevenzione.
N PROCEsso | S1VEDASPECIFICAIN TABELLA VALUTAZIONE | A= ALTO; M= MEDILO; B=BASSO
PONDERAZIONE DEL RISCHIO
DESCRIZIONE DEL PROCESSO ANALISI DEL RISCHIO i
IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO el forith di tratiamento dei risc .,,.,.“...,.,., ,.,
i S e o e e e B e
RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE INDICATORI DI STIMA DEL LIVELLO DI ESPOSIZIONE AL RISCHIO PROGRAMMAZIONE
oATIAsuppoRTo | MISURE/ CONTROLLIIN
et Controti ] TEy MISURE ULTERIORI DI TRATTAMENTO
lazion inizione e (rispetto a quelle
Bt | delfeticaedi mmtm di
FATTORE ABILITANTE preced comportamento / (Controllo / Trasparenza / Defin 3
2w | o s Priti et discinr crict el /| vewoorsain — sl N I I
RISCHIO e eCHI PROCESSO Struttura Responsabile Descrizione del processo del DESCRIZIONE RISCHIO SPECIFICO degli eventi rischiosi”) | Indicatore 1 | Indicatore 2 | Indicatore 3 | Indicatore 4 | Indicatore 5 | Indicatore 6 | <00 ®iCCE L f ‘Semplificazione / Formazione comportamento / Regolamentazione / 2 ] S E
GENERALE Procedimento o ibilizzazi ‘Semplificazione / Formazione / E] &
partecipazione / Rotazione / Sensibilizzazione e partecipazione / g
comtrolll Intsml/ i i Rotazione / Segnalazione e protezione
Possesso | " pisciplina del conflitto di / Disciplina del confltto di interessi /
AR atons) teressi ) Uiteriori misure...)
i ischio & legato al fatto che si rilascin
Regolamento aziendal condivisa con a S.C.
Direttore SC Distore Sc (actznto in sssenzaidel formele incatico 8 e oheirane g | materia; controllo da parte ‘Gestions  Suluppo delle isorse
Gestionebenie| G| o e credengiali | SC Sistemi Informativi mi Sister o o o 0 o o precedsndi o i 0 Monitoraggio da parte del Direttore di Struttura al Umane, per la notifica dei nuovi o | =
servizi ICT Aziendali Informativi i et g xnremmw ? che TS o pranivena | strutturs lascio di autorizzazioni ingressi, cessazioni e cambi di reparto
Azienda DPR; oppure. imparzalit in materia ot H pasesS
e, : afferente
personale cessato.
Inadeguato disegno dei
Definizione e plementasios Distore Sc ischio & relati izi processi, e
e SC Sistemi Informativi siste i fone di un'i non o
icurezza - ni Infor nfrastruttura hardw s s M M B B B B B ripartito su pid livelli gerarchici allinterno della
servizi ICT e s Aziendali software; ‘"“‘"“"" Liry @ ; e né audit di IT e I11 livello | Sistemi Informativi Aziendali Struttura
iware e software it
formativa teria
1 rischio si izi 2 i i reai
8 . . | iferisce 2l < Non si registrano . i .
 Definizione & octison o memertadons Dirsttors sc m u uttura non | process, ed et ey La business continuity & garantita dalla ridondanza
Sicurezza dellinfrastruttura hardw: tata ala s 0o ™ M 1 1 1 [ iimenti disciplinari i B
dell'infrastruttura ' L pud " . ) hrware 0 sotwars, I contnue delle st
e e software; =5 a- ol e 6 audit Gl 1T o I vl | idondanza dlle sale sever RS
immagine e blocco di attivita strategict formativa teria
Definizione
Patrimonio Infrastrutturale
(Sistemidi laborezone, i rischio & ad 2 i
Definizione e Direttore SC Infrastruttura di rete, Direttore SC ioni ICT o | processi, Controllo sul rispetto dei
e| Gestione del SC Sistemi Informativi Sistemi Telecomunicazioni, software Sistemi dei i di svi 0 portare a . A - - A ~ | livell di servizio previsti nei 3 o I G S
serviziICT | patrimonio | _dellinfrastruttura Aziendali Informativi infrastrutturali); disservizi izi non i i i contratti di manutenzione con BT luzione
hardware e software Aziendali | Patrimonio Applicativo (Software ita dells i i fornitori
dl Area linco-santai, software formativa
di Area amministrativa, Software
di Area Direzionale)
SC Sistemi Informatis Direttoresc. | 1ischio & dovitoafadozione i tecnlogie Non si registrano > o] 11 controllo pere attith
izi siste shel E g i giudiziari Inform: i i
Gestionc beri ¢ | Gestione del | acquisto beni 1CT Direttori sscc | ASuleto di beni @ serviz avert ibili con I i A M B B B B procedinent dicipivar e ™ e lintern dslla Srttuo, Rguardo il
G = = 3 che non ri i i i né au Do sscr. S L
« itorato - Aziendali e T Ak relativo Allegato 3.
Economato), SC Farmacia norm: g
ne Strategica per
quanto attiene Ia
comunicazione della
strategia aziendale; Presenza di conflitti ropriatezza
altre SSCC per quanto q - 5 interesse, di asimm registrano posta in capo alla SC
Definizione & Definizione dei fabbisogniin | Direttore SC | TI . = > o .
| Gestione de tienela COMetd | vt dei serizi|  ambito 1CT (Patrimonio Sitemi R . . . . . i L . e
senvizilCT | patrimonio | dellinfrastruttura interessati Infrastrutturale, Patrimonio | Informativi | comprensione da parte della UOC SIA dei S . o 2
rdware e software oty Applicativo) Aziendali fabbisogni in ambito ICT. coneretamente in TS ITTS RiBSlodisishio
scs sulla imparzialita e materia
Agiendali per quanto attiene Vindipendenza dellazione
il co pimento dei
Tutte le SSCC Aziendali Mancanza di valori, del Non s registrano . per
ol e susegratari del pasimoria al i precedenti giudiziariné | e apparecchiature presenza delle apparecchiature e controlli a
9| ez Diretori SSCC | Custodia e utiizzo dei beni 1CT v i = Y s " s s " : " campione allintermo del servzl, Espletamento di
CLEEED sc Slst:ml xnremmm i né audit di I1 e I11 livello = inventario dei beni el ASST in capo alla SC Bilancio
collaboratori in materia servizio. Programmazione Finanziaria e Contabllita




PONDERAZIONE DEL RISCHIO
DESCRIZIONE DEL PROCESSO
IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO
RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE
MISURE ULTERIORI DI TRATTAMENTO|
(rispetto a quelle gia in essere)
FATTORE ABILITANTE (Controllo / Trasparenza / Definizione
AREA DI Responsabile (definibile come "causa promozione dell'etica e di standard di §
RISCHIO | AREART PROCESSO Struttura Responsabile Descrizione del processo del DESCRIZIONE RISCHIO SPECIFICO degli eventirischiosi”) | Indicatore 1 | Indicatore 2 | Indicatore 3 | Indicatore 4 mentazione /
GENERALE Procedimento ione / Formazione / 5
Direttore SC Direttore SC > )
Gestione del SC Sistemi Informativi Sistemi Gestione dei contratti con i sistemi P A 5 5 5 o
serviziICT | patrimonio |  coni fornitori Aziendali Informativi fomitori Informativi !
Aziendali Aziendali amente inc
Vindipendenza dellazione




LIVELLO DI RISCHIO

(giudizio complessivo)
SO SISTEMY EFEMENTI IDENTIFICAZIONE DEL
INFORMATIVI |  DESCRITTIVI DI e Nel caso in cui, per un dato oggetto di analisi (es. PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI PREVENZIONE DELLA CORRUZIONE E TRASPARENZA
AZIENDALI BASE siano i ili piu eventi rischiosi aventi un
dlverso livello di rischio, si raccomanda di far nferlmenm
al valore piu alto nella stima dell
complessiva del rischio;
E opportuno evitare che la del
livello di rischio associabile all’'unita oggetto di IN ESSE::‘:':B.}.S;';I
rlferlmento sia la media delle valutazioni dei s v
i E far p a presidio del rischio
qualitativo rispetto ad un mero calcolo r (Controllo / Trﬂs?amzlglletlca RISPETTO ALLA MISURA INDICATA DESCRIZIONE QUALITATIVA
i poter esprimere piu correttamente il livello di DELL'INDICATORE PREVISTO PER TARGET - DESCRIZIONE SOGGETTO RESPONSABILE
PROCESSO Descr:'::':s"side' DESCRSI'Z,;?:;‘FEIS;SC"IO esposizione complessivo al rischio dell'unita oggetto di | © 9 Sta'{':a;:;:::&';‘m::';‘e"m / TNDICARE I EASE ] EAST TEMZ: ADsIcTJ:':I;gmeAlsox PER | | 'ATTUAZIONE DELLA MISURA DI QUANTITATIVA RIFERITA | DEL MONITORAGGIO DELLA
P analisi. In ogni caso vale la regola generale seoondo cui regola / " / SOGGETTA/E A MONITORAGGIO CONTRASTO ALLA CORRUZIONE/ ALL'INDICATORE MISURA
ogni misurazione deve essere ibilizazione ¢ o A MISURA DI TRASPARENZA
alla luce dei dati e delle evidenze raccolte. Rotazione / Se;:;lazione o
E indicato inoltre adottare un criterio generale di di interessi ;'EI
“prudenza”: in tal senso, & sempre da evitare la
sottostima del rischio che non permetterebbe di amvare
in alcun modo le opportune misure di pi
si rilascino credenziali senza le
Rilascio dlelle ?:eport::: e;“;::::::::l‘ Nuova procedura, condivisa con Proposta di Nuovo flusso
formale incarico e st ! informativo tra SC Gestione e
Gestione sulle corrette modall UOC Gestlnne Rlsorse Umane, (=7 Sviluppo delle Risorse Umane e SC tutte le fasi sono iste nel
e o5 trattamento da parte del Medio Sistemi Informativi Aziendali; s n. 1 procedura Dott. Daniele Turconi
Credenzial rlspolrt:ean‘::l?el responsabile) oppure non SI c::ss:;:leo:l:ii;;im creazione del suddetto flusso Colseldeli2023
n delle autor informatiche ||_1fom|at_|vn; fase di test;.
revisti dal GDPR: ~ oppure non vengano monitoraggio e messa a regime
B ! | disabilitate delle credenziali
per mancata comunicazione di
personale cessato.




Indicatore 1: livello.

interesse "esterno" : Ia presenza diinteressi, anche economici, rilevanti e di benefici per i destinatari del processo, determina un

@ incremento del rischi EMEIEESTD
I o —— ; ; P—
2 p . ) .
= eventi i aventi i ischio, s
g se Fattivita & stata gid oggetto di eventi corruttivi in passato al
H i i viduce il rischio s PEpl et
g poter esprimere piil
H Indicatore 5: : pianos la scarsa ool oo tale W reoct= N
i T
T ey misure di : one di misure di i assoc inore possibilita di accad i 8 ™ “prudenza”:in tal senso, &
rischio che non in
alcun modo le opportune misure di prevenzione.
RESP PROCESSO  |Awv. VALUTAZIONE | A= ALTO; M= MEDIO; B=BASSO ore
PONDERAZIONE DEL RISCHIO
= (Stabilire quali sono le Azion da intraprendere per ridurre
D = ANALISIDELIE Tesposizione al rischio; Stabilire le priorita di trattamento dei
IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO rischi,
cui a stessa opera).
RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE INDICATORI DI STIMA DEL LIVELLO DI ESPOSIZIONE AL RISCHIO PROGRAMMAZIONE
DATI A SUPPORTO MISURE ULTERIORI DI
DELLARALIS (eqnatasion /| MISURE / CONTROLLL N ESSERE a presiciodel ok
precedenti giudiziari (e MOTIVAZIONE DEL GIUDIZIO|  (Fispetto a quelle gia in essere)
FATTORE ABILITANTE e COMPLESSIVO
e Rt et Jarticith nel corso diauditdi | Promezione dellelica < & standerd LIVELLO DI RISCHIO (Controllo / Trasparenza / 3
AREA DI RISCHIO . S I e M livello / Notizie in A e (giudizio complessivo) e jone e promozione dell'ti 2l sluly
‘GENERALE/SPECIFIC | AREA DI RISCHIO|  PROCESSO | Struttura processo | Responsabile d Indicatore 1| Indicatore 2 | Indicatore 3 Indicatore 4| Indicatore 5 | Indicatore 6 e e A, e omen s mesanone: | e i standard di s | Bl 8|8
HE controliinterni / ulteriorl | ) Segnalazione e protezione / Disciplina del Regolamentazione / A R B
in possesso 3
dellAmministrazione) G
protezione / Disciplina del confitto
diinteressi / Ulteriori misure...)
1) Omesso o itardato avvio dell azione disciplinare; 1 presidio ad eventuall Ipotesi di rischio nel
addebiti procedimento in esame & svolto, da una parte,
bil = 5
Non atti
ad incolpazione; D.Lgs
notizia di condotte. segnalazion disciplinari La puntuale disciplina in
wio disciplinarmente censurabili rmint 2 . oy o / precedenti | 165/2001, artt. S5 e sequent] e il vigente CCNL. materia e Ia costante
S - it iy e smtilo
rocedimento isciplina normativa e 3 plinari /criticitd nel corso.
potesta Disciptinare | PLUCEINY | concuzionedel| UPD | Aw. Gabriela Ceraulo|  contrthuae n materi, ad 4 nadeguatezz oo Incompleteza dellattiita truttoria - trasparenza che A 1 1 3 8 et sl di trasparenza e del principio del 8 dirtto nt plcsal
Disciplinare i dellincolpato; sulla imparzialta e ! otiecane Il nsssino
procediemnto disciplinare a 5 2 5 I == tivello i controllo possibile
carico del dipendenti dellASST termin ulteriorl dati n possesso e e e del rischio.
6) erronea e/o inappropriata valutazione degli elementi dellAmministrazione procedimento.
emersi in sede istruttoria ai ini della comminazione della
sanzione disclplinare.




Indicatore 1: livello di
determina

teresse "esterno" : la presenza di interessi, anche economici, rilevanti e di benefici per i destinatari del
cremento del rischio LIVELLO DI RISCHIO

Indicatore 2: grado di discrezionalita del decisore interno alla PA: la presenza di un processo decisionale altamente
n o peorelint ! ,

Indicatore 3; manifestazione di eventi corruttivi in passato nel ivita a
altre realta simili é attivita ha delle

& L
Fl =
g tvello di
g Indicatore 4: opacith del processo decisionale: Iadozione di strumenti di trasparenza sostanziale, e non solo formale, riduce il  assodabt
rischio -
& w per poter
STRUTTURA SC Qualita e Risk M: t 8 fone al tema della : i ogal mieurazk crere sdegumame
Qualih & Risk Managemen g b € e teres e
TR esoc ad una minore cato inotreadottare un criteio genraledi “prudenza’s ntal
RESPONSABILE DEL PROCESSO | DOTT.SSA ANGELA TRENTIN possinies di ccadiments d okl coratie h o AT
A= ALTO; M= MEDIO; B=BASSO [l
VALUTAZIONE
PONDERAZIONE DEL RISCHIO
BT
DESCRIZIONE DEL PROCESSO ANALISI DEL RISCHIO S all sono le Atloalda
IDENTIFICAZIONE DEL PROCESSO IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO fchio; S Foctth
stessa opera).
RESPONSABILE DEL PROCESSO ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE INDICATORI DI STIMA DEL LIVELLO DI ESPOSIZIONE AL RISCHIO PROGRAMMAZIONE
MISURE / CONTROLLI IN
O anaeT® | esserea presa del ischio MISURE ULTERIORT DX
Canaisontl] (Controllo / Trasparenza | TRATTAME!
et ot inizione e promozione (vispetto a quelle gia in essere)
eoeinea delletica e di standard di 'MOTIVAZIONE DEL GIUDIZIO
e oescrizione | ,(Gemibile disciplinari /criticita nel el LIVELLO DI RISCHIO CELETD (Contionel/ATmepseraljetnis oos (S
esponsabile come "causa corso di audit di IT e IIT © promozi IR
eAREADImSOHO | AREADI |processo|  stturs Responsabie Deccidons dl proceso o T b B e B B e e ] o sl
CE A R et s = Repsan S e | £ | B ¥
e i iy rmazione / Sensibilizzazione & >
ne e protezione rtecipazione / Rotazione |
et e parteciparion
e et cress | Discplina del confitto di segnlo
del c
- con il
i cittadini si possono rivolgere per:
sterscealla
1 rvizi
e A % e jradeats Rispetto procedura PO.000.13 Trasparenza del procedimento
scqusonse | SN | conine | scou onsk oo, ot g | ot seaeamoat | nee | T Mt = T
Rciawe | Sestor DOTTSSA ANGELA TRENTIN TR s i mecesearsveche osa A | G veader mteomint | (IS | regoamenti | 8 . . s f 5| nessuncatorievato | Segmaazionts Medazione . ovisone anro 31123033 a” | Meda | X
3) Esprimere lapprezzamento per Iassistenza ricevuta: gli rentin di soddisfazione per iservizi | UeNInteresse | ojiongayie azien T P0.000.13
dallAzienda . issione report (5.C. Affari Generall e Legall, Risk
comi verranno inoltrati agli operatori interessati erogati, e conseguentemente el e T =
fornisce i mpistica & in modo adeguato alle
ormativa igenter esigenze della collettivita.
N — EECD 11 mediatore trasformativo concepisce I
aualora o venga a reareunastuasione conile s causs 1 schio i ieisce alta P0.00023 -Ceationerecam e pSiolnterventa come un supporto
diIncomprensioni, disguidi o eventi indesiderati. possibllita che I'zienda non segnalazioni e Mediazione = ento
La Mediazione serve a ipristinare fra le parti una sia in grado di misurare P aziendale del 20/02/2019.
[ adeguatamente ibisogniele | | o (SCe0UA Trasmissione dei dati sull
uno scambio in cul dare voce a punti di vista, pensieri aspettative dei cittadini e dei ‘mediazion! a Regione
SCQualitd eRisk | CESTIONE  |Medinzione|  SCQualita e Risk | porr.s5A ANGELA TRENTIN impressionied emioni non spress  he s sente bisogno | P35 An0ela | giversi stakeholder, in termini | S%stione | dete linee B 1 1 1 B B Lombardia atti i 1
= = = municare, n uno spa di soddisfazione per iservizi | GeereSSe | 900 S compilazione di apposito
a onfltt] consente erogati, e conseguentemente oeRaione questionario regionale & del
condivise, & un:nm stabili nel tempo, a problemi con una rendicontazione richiesta dal
i 2 e e oy e ke d s
esigenze della collettivita. allattivita dei Comitati &5 e
Valutazione Sinistri rispetto del prindplo df equitd




SC QUALITA' E RISK LIVELLO DI RISCHIO
T E ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE IDENTIFICAZIONE DEL RISCHIO (@lbdciclconplessivo) PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI DELLA E
MEDIAZIONE CONFLITTI Nel caso in cui, per un dato oggetto di analisi (es. processo), siano ipotizzabili pit eventi
rischiosi aventi un diverso livello di rischio, si raccomanda di far riferimento al valore piu
alto nella stima dell'esposizione complessiva del rischio;
£ evitare che Ia i schio associabile all‘unita
ng‘,’ s"a b ddlaﬂ In me dl 1! 'I?I tematic e “e“‘s"wmh’ MISURESICONIROLLT RISPETTO ALLA MISURA DESCRIZIONE QUALITATIVA
tivo nspem ad us m calcolo maf q per poter Gsp" ere IN ESSERE E FUTURI, "
ivello di al rit isi. a presidio del rischio INDICATA TEMPI DI DELL'INDICATORE TARGET - SOGGETTO
i 1In ogni caso vale la regola generale secon (Controlls . et " MONITORAGGIO PER L'ATTUAZIONE DELLA RESPONSABILE DEL
BROCESSO) Destione Islreees DESCREZIONE RESCHIO SRECIRICO) eguatamente motivata alla luce dei dati e delle evidenze raccolte. / / SIPLO dell'eticaedi | 1\pycaRE LA FASE/ FASI | PER CIASCUNA | MISURA DI CONTRASTO ALLA | QUANTITATIVARIFERITA |y oniropaGeIo
standarddl i i pionel/ / Retazione / ! SOGGETTA/E A DELLE FAST CORRUZIONE/ MISURA DI ALLINDICATORE DELLA MISURA
E indicato inoltre adottare un criterio generale di “prudenza”: in tal senso, & " o " H MONITORAGGIO TRASPARENZA
evitare la sottostima del rischio che non permetterebbe di attivare in alcun modo e Segnalazlone e protezione / Disciplina del confiitto di interessl )
opportune misure di prevenzione.
L'Ufficio Relazi ibblico (URP) & I'ufficio presposto cui
ossono rivolgere per:
1l rischio si riferisce alla possibilita che | documenti Presa in carico e
it 2 sequio del aual | mormativ d ferment, :
Gestione URP he; Sl = medio AGGIORNAMENTO P0.000.13 31.12.2023 procedura aggiomata Dott.ssa Trentin
enza ricevuta o chano odegus S segnalazioni e reclami ex
el conformita dei processi / procedimenti Lege 241/90 e s.m.i
prevista dalla

e
fornisce risposta al cittadino entro la temp
normativa vigente;




incremento delfischi ispetto 3 un processa decisional altamente vinclato

nicator : el collaborsion det esporasbi dl proces o delftetnea costrzione, ggorment ¢ monfraggo del pan:
e ol ek oyl o S0k o f o s P S o S Aotk b e Pkl
i [P ——
'RESPONSABILE DEL PROCESSO. | Drs53 Angela Trentin
oescaizion oe. processo ormrcAzIoN ofL
eTRGATIONE e PROCESSO. ==
Resronsaariz L procEsso rr—r—— INDICATOR D STINA DEL LIVELLD Y ESPOSTZIONE AL RISGHIO
FaTronE surTANTE
aneaor et come ‘g
Mo | AR rrocesso Sttt Responatie Derrionsdol Respnsaede Procadimnto DESHITIONE KIS | 4ol ot o | iniaor 1| Tcore | Tdisoe | ntstrs | Idicytor | Ticxore
Gonenaie processo
P —
e Py
UALITAE | Gesmion oe. scquam sk it d comptan. | e e " " . . " "
ey | RSO epetabe « e frorsety v’ |  repomsabitsde
e daie preey

culogni misurazion deve.
motivat allaluce de dti ¢ dal evidene raccohe.

esers adeguataments.

(stabile quli sono e Azioi da ntraprendare per
idure esposizione sl schi; Stabile I priorh i

rattamento ol ischi, considerando gl ettt
il arganizzazione ¢ cantesto I cu  stessa opera).|

== i
==




sc lisk IDENTIFICAZIONE DEL LIVELLO DI RISCHIO
M‘i"‘ugment ELEMENTI DESCRITTIVI DI BASE oo (giudizio complessivo) PIANIFICAZIONE DEL MONITORAGGIO DELLE MISURE DI DELLA E
Nel caso in cu, per un dato oggetto di analisi (es. processo), siano
ipotizzabili pits eventi rischiosi aventi un diverso livello di rischio, si
raccomanda di far riferimento al valore pid alto nella stima
dell'esposizione complessiva del rischio;
itare che Ia i iva del livello di rischio
ita i iferi ia la media ioni
icatori, E necessario far prevalere il giudizio qualitativo Oy
rispetto ad un mero calcolo matematico poter esprimere pil del rischin’ RISPETTO ALLA MISURA DESCRIZIONE QUALITATIVA TARGET -
livello di izic ivo al rischio dell'unita INDICATA TEMPI DI DELL'INDICATORE PREVISTO DESCRIZIONE SOGGETTO
PROCESSO jone del processo DESCRIZIONE RISCHIO ‘oggetto nalisi. In ogni caso vale la regola generale secondo cui ogni MONITORAGGIO PER L'ATTUAZIONE DELLA QUANTITATIVA RESPONSABILE DEL
SPECIFICO misurazione deve essere adeguatamente motivata luce dei dati e comportamento / Regolamentazione / INDICARE LA FASE/ FASI PER CIASCUNA MISURA DI CONTRASTO ALLA RIFERITA MONITORAGGIO DELLA
delle evidenze raccolte. - P "y .g P " SOGGETTA/E A DELLE FASI CORRUZIONE/ MISURA DI " MISURA
/ / MONITORAGGIO TRASPARENZA ALLINCICATORE
icato inoltre adottare un criterio generale di N i€ pavtecipazionel/IRotasions /| SEonalieione ©
senso, & sempre da evitare la sottostima del rischio che non prosszionel/jDisciplinalislicon )
i attivare in alcun modo misure di
prevenzione.
Prevenzione e/o . Partecipazione di almeno due operatori nelle fasi Comportamento appropriato
contenimento dei rischi di "’smf:"::f“‘:‘i::;"' del processo. Condivisione d Risk Conduzione dell'audit nella conduzione dellaudit; | | o
GO LIy Sopralluoghi periodici, audit su segnalazioni competatien, Mancate Medio L R G D DR ) ednzions anposso] annuale Redaxicneis tisle poohato) 1 n. verbali Dott.ssa Angela Trentin
sanitario e sociosanitario in pralluoghi p b 9 R e imi i stesso. ione. ipazione agli eventi coerente con quanto rilevato; L 2 9
ambito ospedaliero e = s ibilizzazi ipazi i formativi ; Evidenza di partecipazione agli
territoriale seg ' del processo di segnalazioni. eventi formati




