ATTI con i

SOGGETTI esterni o quali si Livello di
interni dai quali conclude il collaborazione
proviene I'INPUT ad SOGGETTI esterni o interni processo Opacita del del
avviare il processo . ai quali & destinato I'OUTPUT (delibera, . Manifestazion P responsabile
PRt AN VINCOLI normativi e PR PP . Grado di " N processo . .
n° Responsabile (cittadini, societa procedurali (leggi nazionali e (cittadini, societa private, determina, Livellodi |discrezionalita| © di eventi decisionale del processo o Grado di Grado di standard degli
Dipartimento/ | Area/Unita | Descrizione del processo o attivitaa | ~. private, associaz. . . # Oggetto/risultato del associaz. cooperat. fondaz., contratto, . N corruttivi in N " dellattivita attuazione | rischio "alto" MISURE preventive del obiettivi di prevenzione della standard degli obiettivi di MISURE di obiettivi di PRUPPR
process A o) ti ischi . interno del t. fonda; regionali, delibere DG e 0 P Regi C i F N interesse del decisore ato nel (adozione di 1L delle mi di "medio” ischi tti N . dell o traspa p obiettivi di
° rea perativa rischio corruzione processo cooperat. fondaz., |, o0 dirigenzial, istanze processo (Output) egu‘)ne,' omuni, Forze convenzione, esterno interno alla passatonel | G ot di nella elle misure di "me m" rischio corruttivo corruzione prevenzione della corruzione rasparenza rasparenza trasparenza
Regione, Comuni, resentate da esterni) dell'ordine, altro Ente lettere PA processo/attivi trasparenza costruzione, | trattamento basso
Forze dell'ordine, altro P pubblico, direzione az., altra direzione, ta esaminata sostgn iale aggiornament
Ente pubblico, struttura az., altro) inserimento in ziale) oe
direzione az., altra proc. monitoraggio
struttura az., altro) informatiche, del piano
altro)
Predisposizione ed autorizzazione
mandati di p ,ﬂ gamento. Ilvnschlo M. Legge regionale n.40/2005 e Lo .
connesso all'emissione di mandati | Direttore Sds . . . . L Lo liquidazione nel rispetto -
- R . L soggetti s.mi, Legge Regionale soggetti esterni (cittadini, controllo sulla liquidazione . . A . . ... .. |inviare report
SdS/ZD Direzione di pagamento a favore di un Lunigiana . - ; p pagamento fatture/notule e T P decreto/ . . . S rispetto dell'ordine dell'ordine cronologico report attivita di 2 report
1 o . esterni/fornitori e 1n.66/2008 e smi, delibera o associazioni, societa private Alto medio nessuno bassa alto alto medio in base all'anzianita del N o al RPCT alla A
Lunigiana SDS fornitore, che seppur legalmente | Dott. Marco T . contributi mandato " cronologico almeno del 95% su un controllo annuali
dovuti, non tengono conto delle Formato cittadini GRT n:431/2013 ¢ delibera ece) credito campione semestrale (5%) scadenza
> N Pt GRT n.909/2017 e smi
regole procedurali stabilite in
materia per I'anzianita del credito
Gestione cassa economale. 11
rischio potrebbe essere correlato
ad una irregolare gestione della | Direttore Sds . L erogazione del contributo in -
L . Legge regionale n.40/2005 e . . . controllo su conformita al . . ... .. |inviare report
SdS/ZD SdS/ZD cassa economale dovuta ad Lunigiana soggetti . N erogazione di un beneficio Lo decreto . . modo oggettivo e conforme o report attivita di 2 report
2 o o o . s . YT s.mi e regolamento di . Soggetto esterno/cittadino . N medio basso nessuno bassa alto alto basso regolamento vigente sulla N . 100% al RPCT alla ;
Lunigiana Lunigiana. utilizzo dei fondi in maniera Dott. Marco esterni/cittadini o economico dirigenziale con doppia firma di controllo annuali
Py e contabilita della SdS cassa economale T scadenza
difforme da quanto stabilito nel Formato responsabilita
regolamento della cassa
economale
conferimento incarichi vari a
tempo determinato e assunzione di
personale. IL rischio potrebbe D verifica dei requisiti previsti dati comunicati su
| Sosere connesse a»l mancato Direttore Sds Digs 165/2001 e sue Dire;f;?/?ieli dal CCNLdalla normativa acquisione della PERLAPA e sul conoscenza
3 SdS/ZD SdS/ZD rispetto delle disposizioni al fine | Lunigiana Direzione/soggetto . fgh B conferimento ittadino/direzi . . specifica e dell'avvenuta regolarita e legittimita del d quis . sito della SdS PN 2 report
e ' di privilegiare un candidato . modifiche CCNL,normativa . . Ny Cittadino/direzione SDS bera Alto medio nessuno bassa alto alto medio . N ; locumentazione prevista per dei criteri .
Lunigiana Lunigiana. (di privilegiare un cal Dott. Marco interno specifica di settore incarico/assunzione Giunta/contra comparazione/ valutazione conferimento conferimento incarico 100% portale anplicati semestrali
rispetto ad un altro _Ed ottenere. Formato P to dei curricula in presenza di °| amminisrazione PP
vantaggi o compensi non dovuti pit candidati trasparente
Valutazione
multidimensionale/percorso Responsabile Rotazione degli operatori, Pubblicazione dei pubbli
. . progetto - . . . ! . .
L assistenziale persone non U.F. Cure . . . . . verifiche andamento piani Rotazione annuale degli Provvedimenti garantire la entro 60
Sanita UF.Cure e A Legge regionale n.66 del | valutazione per erogazione - assistenziale . . . . . Py o ! . oy P P
4 I A autosufficienti. Percorso non Primarie Dr soggetto esterno . . : N soggetto esterno/cittadino . medio basso nessuno bassa alto alto basso Rotazione degli operatori assistenziali,rivalutazioni operatori, formazione adottati in forma  |pubblicazione giorni
Territoriale Primarie . N . 2008 e smi di prestazione/intervento personalizzat P N H N " N 5 R : N
appropriato al bisogno al fine di Amedeo o (Pap) periodiche, formazione e | specifica 1 incontro all'anno |  anonima sul sito dei dati dall'adozione
ottenere vantaggi o compensi non Baldi P diffusione codice etico della SdS/Zona dell'atto
dovuti
Cure domiciliari valutazioni Responsabile . . Rotazione degli operatori, condivisione del COnle.lSl()ne
CC.NN.LL dei MMG e piano . A . . del piano
L (ADLADP). Percorso non U.F. Cure . . . . . verifiche andamento piani | Rotazione semestrale degli progetto . .
Sanita UF.Cure : . . P soggetto esterno PLS, PSSIR, normativa su | valutazione per erogazione . assistenziale . . . . . P L S0/ A . i . | assistenziale o,
5 A P appropriato al bisogno al fine di | Primarie Dr L pn " . N soggetto esterno/cittadino | . ~.°. . alto basso nessuno bassa alto alto medio Rotazione degli operatori assistenziali,rivalutazioni | operatori,5% di verifiche su | assistenziale con il 80%
Territoriale Primarie . . (MMG ) acerec ) cure di prestazione/intervento individualizz o N e o al momento
oftenere vantaggi o compensi non Amedeo U periodiche, formazione ¢ PAI autorizzati nell'anno | cittadino/utente e/o , .
. " domiciliari ato (PAI) cop . N S dell'erogazion
dovuti Baldi diffusione codice etico famiglia .
¢ del Servizio
. . . Responsabile . Rotazione degli operatori, condivisione del condivisione
Cure intermedie -valutazioni. . piano . A del piano
s . U.F. Cure soggetto esterno Delibera GRT n.431/2013 ¢ . . soggetto esterno ! . verifiche andamento piani . . . progetto ; .
Sanita UF.Cure Percorso non appropriato al A P . valutazione per erogazione S . assistenziale . . . . . S .“ | Rotazione degli operatori 1 . i ., | assistenziale o
6 Tertitori L . . Primarie Dr (MMGcittadino, | Delibera GRT n.909/2017 e " 4 N (cittadino,Strutture private, | .~ .°" . medio basso nessuno bassa alto alto basso Rotazione degli operatori assistenziali,rivalutazioni 9 assistenziale con il 80%
erritoriale Primarie bisogno al fine di ottenere . S . di prestazione/intervento O L individualizz S y volta I'anno o al momento
> . . Amedeo Presidi Ospedalieri) smi Presidi Ospedalieri) periodiche, formazione ¢ cittadino/utente /o , .
vantaggi o compensi non dovuti . ato (PAI) e . . s dell'erogazion
Baldi diffusione codice etico famiglia ..
e del Servizio
Assistenza specialistica nota 1*). Pubblicazion
Accettazione non equa e Responsabile CC.NN.LL dei MMG e passaggio attraverso e delle liste di
L appropriata al fine favorire un U.F. Cure soggetto PLS, PSSIR, Delibera . S . procedura automatizzata. . . . Comunicazione sul
Sanita UF.Cure : A s " erogazione servizi . . prescrizione . S Informatizzazione degli o . . ! attesa o,
7 Territori P utente rispetto ad altro utente Primarie Dr [esterno,MMG cittadin Direttore generale n. S soggetti esterni " alto basso nessuno bassa alto alto medio Attivita di controllo retro . 100% sito aziendale tempi | . . 100%
erritoriale Primarie . N . specialistici medica B ambulatori,aumento offerta N indicate da
ricevendo vantaggi o compensi Amedeo o 709/2017, DGRT 476/18, sportello su eseguito ¢ di attesa . A
non dovuti. Erogare la prestazione Baldi DGRT 750/18 e smi accettato dlqusmo_m
o N regionali
senza far pagare il ticket all'utente
RD n.773/1931, Dlgs.
360/93,DPR 495/92,DPR Affiancamento operatore Identificazione
Rilascio certificazioni medico 757/94,Dlgs 285/92,DL. amministrativo a medico, operatore che ha
¢ h - . | Responsabile 472/99,DM 28/04/98, DPR . . verifiche periodiche, utilizzo peratore che Trasmissione
legali alla persona/autorizzazioni. certificazione " S . Affiancamento operatore rilasciato il . .
s s L. | UF. Cure 431/97.DM 08/01/85 ¢ di protocollo per riduzione del grado di . . . . - certificati
Sanita UF.Cure 11 rischio ¢ connesso al rilascio di A soggetto esterno P . - . s . . I o .| amministrativo al medico | certificato ed invio o,
8 A P . M . Primarie Dr L=o art.95 del TU rilascio certificazioni soggetti esterni cittadino . . alto basso nessuno bassa alto alto medio certificazioni ZTL ed rischio attraverso controlli - P s come da 100%
Territoriale Primarie certificazioni in mancanza di Amedeo cittadino, MMG 1.570.L.104/92. autorizzazion adozioni internazionali ¢ semestrali per rilascio patenti di guida. alle Autorita normativa
requisiti al fine di ottenere " o0 T o ’ e . Due controlli annuali competenti(Motorizz .
vantagei o compensi non dovuti Baldi 1.284/89,L.837/56, DPR trasmissione report al azione, Questura, vigente
88! P 560/60,L.15/91,1.1204/71,L. Responsabile prevenzione Comunt)
88/58,D.1gs n.124/98, DMS Corruzione
321/01 e loro s.m.i
Vaccinazioni * Nota 2. Il Rischio | Responsabile Monitoraggio periodico ;g:{;‘;ﬁ;;:eﬁ nlelllls':rmlliec[:((i’v
Ly ¢ connesso all'effettuazione di U.F. Cure . . . . mediante controlli a o .  deg PP
Sanita UF.Cure - P A soggetto esterno Legge n.119/2017 ¢ erogazione prestazione . . Certificati/ . . . . 5% controlli sulle operatori su o entro 15.gg o,
9 - P prestazioni a non aventi diritto per | Primarie Dr P N N . A soggetti esterni e medio basso nessuno bassa alto alto basso campione del registro delle controlli I S . N 100%
Territoriale Primarie . A cittadino calendario regionale e smi vaccinazione Attestazioni A 3 P prestazioni effettuate applicativo regionale |da esecuzione
ottenere vantaggi o compensi non Amedeo attivita e registro di carico e LD
; " . delle vaccinazioni della
dovuti Baldi scarico . .
eseguite prestazione
Presa in carico del paziente nel il rischio legato alla
PmO'S‘(’)‘Sil‘[’:g:l‘:‘_‘:;ﬁifgii‘zte“z‘ale Referente DGRT.n.1010/2008 piano concessione di un beneficio
1 Sanita UF.Cure (ACOT/COT).Il rischio & ACOT /ZD,L DGRTn.370/2010 DGRTn, erogazione soggetti esterni (utente ¢ | assistenziale . . non appropriato & minimo in . . . |rotazione degli operatori una| Inserimento dati su Inserimento o,
0 Territori L ST Dr.ssa Maria [ Ospedale, MMG 431/2013 e smi e P . g . medio basso nessuno bassa alto alto basso quanto la valutazione & rotazione degli operatori . M . entro 48/72 100%
erritoriale Primarie connesso all'attivazione del prestazioni/intervento strutture private) individualizz S volta I'anno applicativo aziendale
ercorso in mancanza requisiti al Teresa DGRTn.679/2016 e ato multidisciplinare con la ore
P ﬁné di ottenere vamaq i‘o Petrolo smi,DGRT 995/2018 e smi presenza di diverse figure
. 28 professionali
compensi non dovuti.
verifica da o
Presa in carico del paziente nella Condivisione del PTPCT parte del li?a/;?:rlllie
rete delle cure palliative con Responsabile (Piano Triennale Responsabile cliniche di
redazione diun Piano terapeutico| U.F Cure . . Prevenzione Corruzione e condivisione del UF della .
T A . soggetto Legge Nazionale n. 38/2010 . relazione . . . . Lo N presa in
SdS/ZD U.F Cure individuale. Il rischio ¢ connesso | Palliative . erogazione I P . Trasparenza/PIAO) con il contenimento potenziale | relazione semestrale e invio | processo con MMG | redazione N
11 Lunigi L AP . . esterno/MMG e smi, DGRT n. 199/2014 ¢ P soggetto esterno/cittadino | clinica/cartell medio basso nessuno bassa alto alto basso . o s B carico
unigiana Palliative all'attivazione del percorso in Dr.ssa P : prestazioni/intervento personale afferente alla U.F. rischio al RPCT e con il responsabile della N
° f P c /specialista smi e ADI P . verificate da
mancanza dei requisiti previsti al | Antonella al fine di diffondere la CcoT relazione
fine di B . ) ot S parte del
ine di ottenere vantaggi o Battaglia cultura dell’etica e della clinica di R .
. > s . esponsabile
compensi non dovuti legalita presa in UF

carico
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riferimento

SOGGETTI esterni o quali si Livello di
interni dai quali conclude il collaborazione
proviene I'INPUT ad SOGGETTI esterni o interni processo Opacita del del
avviare il processo . ai quali & destinato I'OUTPUT (delibera, . Manifestazion responsabile
o Responsabile | (Ciftadini, socicti pmxel‘];lfgl'“(']e“g"g:“‘n:;‘l;‘“;l . (cittadini, societh private, | determina, | oo | GradodE | gy eventi | PTOSESSO | ol processoo [ Grado di Grado di tandard degli
rocess Dipartimento/ | Area/Unita | Descrizione del processo o attivita a interno del private, associaz. regionali, delibere DG ¢ Oggetto/risultato del associaz. cooperat. fondaz., contratto, interesse del decisore corruttivi in (adozione di dellattivita attuazione | rischio "alto" MISURE preventive del obiettivi di prevenzione della standard degli obiettivi di MISURE di obiettivi di obiettivi di
P N Area Operativa rischio corruzione Focesso cooperat. fondaz,, [, “BIONS divigensiali, istanze processo (Output) Regione, Comuni, Forze | convenzione, sterno interno alla | Ppassatonel | SCOHARC nella delle misure di|  "medio" rischio corruttivo corruzione prevenzione della corruzione trasparenza trasparenza | 2on 8O
P Regione, Comuni, 5 o dell'ordine, altro Ente lettere processo/attivi costruzione, | trattamento "basso " P
Forze dell'ordine, altro presentate da esterni) pubblico, direzione az., altra direzione, PA ta esaminata lsl;:i;)zr‘e:lzea aggiornament
Ente pubblico, struttura az., altro) inserimento in ziale) oe
direzione az., altra proc. monitoraggio
struttura az., altro) informatiche, del piano
altro)
verifica da
Condivisione del PTPCT o erapeute da | Reapomail
. . . Responsabile (Piano Triennale . . 3 P P 0/ Ao
Redazione piano terapeutico per U.F Cure Prevenzione Corruzione e appropriatezza piano parte del UF della 100% dei
uso cannabis medica. II rischio & i soggetto . . . terapeutico, che viene . - Responsabile UF. | appropriatezz piani
SdS/ZD U.F Cure . " Palliative D.M.S. 09 novembre 2015 ¢ erogazione . Lo piano . Trasparenza/PIAO) con il d . relazione semestrale e invio . -
I i connesso alla redazione di un esternoy N . P soggetto esterno/cittadino . medio asso nessuno assa alto alto asso ulteriormente verificata uccessivo controllo | - a secondo terapeutici
12 1la red: di /MMG 22 /cittad di b b It It b: 1 fi S 11 d P
Lunigiana Palliative Pi . . Dr.ssa e smi, LRT . 18/2012 e smi prestazioni/intervento terapeutico personale afferente alla U.F. " . al RPCT . P N
iano non appropriato al fine di /specialista . 2 dall'U.0. Farmaceutica singoli piani D.M.S. 09 | sottoposti a
. h Antonella al fine di diffondere la . L !
ottenere vantaggi e compensi Battaglia cultura dell’etica o della Ospedaliera terapeutici da parte [ novembre verifica
e Togalits del Dipartimento del | 2015 e smi,
& Farmaco LRT.
18/2012
. 100%delle
verifica da -
e N Condivisione del PTPCT L parte del relazioni
Identificazione dei pazienti con . . N condivisione della . cliniche
e . Responsabile (Piano Triennale . e Responsabile et
requisiti clinici di appropriatezza . Ny relazione clinica autorizzative
S N 5 By U.F Cure Prevenzione Corruzione e 5 . UF della
per I'inserimento in Hospice. Il L soggetto . . . . P autorizzativa per B per
SdS/ZD U.F Cure Sy o Palliative Legge Nazionale n. 38/2010 erogazione - lettera di . Trasparenza/PIAO) con il I 1 1 le e invio N : relazione Lo
13 L B rischio ¢ connesso all'attivazione esterno/MMG : P soggetto esterno/cittadino | . medio basso nessuno bassa alto alto basso A inserimento in L inserimento
Lunigiana Palliative del percorso in mancanza dei Dr.ssa Jspecialista esmi prestazioni/intervento inserimento personale afferente alla U.F. rischio al RPCT Hospice con clinica in Hospice
> PS " . Antonella P al fine di diffondere la pice con autorizzativa -OSP!
requisiti previsti al fine di ottenere . " MMG/specialista verificate da
v . . Battaglia cultura dell’etica e della . per
vantaggi o compensi non dovuti s ospedaliero Lo parte del
legalita inserimento .
in Hospice Responsabile
UF
consentire al
cittadino una
valutazione
Ricovero in strutture ospedaliere. . Controlli del Responsabile pubblicazione del | del processo
S N Responsabile . N o By
1l rischio potrebbe essere di U.F. SMIA UF.SMIA in collaborazione report sul portale [diricoveroin| . .
SdS/ZD favorire I'accesso al ricovero non L’ur‘ni {ana soggetto Legge n.833/78 e smi, certificazione con i controlli di gestione ricoveri appropriati al aziendale igea a cura|  strutture ;e ort almeno
14 Lunigiana UF.SMIA | rispettando i tempi delle liste di Drgssa imem%)?estemo Legge regionale n.40/2005 e| inserimento in strutture soggetti esterni (utenti) | /prescrizione alto basso nessuno bassa alto alto medio per l'individuazione di bis[z)pnop Controllo semestrale delle strutture ospedaliere di P 1 volta
g attesa e in mancanza di requisiti al Isal;ella smi medica eventuali anomalie ed invio g afferenti all'area terzo livello all'anno
fine di ottenere vantaggi o Bernazzani del report al Responsabile programmazione e | (es IRCCS
compensi non dovuti. anticorruzione controllo (UO.BIRF)| Stella Maris,
Istituto
Gaslini,
Meyer....)
condivisione del
Gestione e Controlli sugli p;l‘i,gie;tsz;j;ziﬁetgtilﬁo
Ricovero in strutture residenziali. Responsabile inserimenti residenziali del struttura terapeutico | condivisione
11 rischio potrebbe essere collegato U IIT’ SMIA Responsabile UF.SMIA in ricoveri appropriati al Habili tativs or del progetto
SdS/ZD alla possibilita di favorire L'm']i iana soggetto interno/ Legge n.833/78 e smi, decreto collaborazione con la bisogno e ixfglcfni casi. in minori conlia teray peut%co al
15 Luniei U.F.SMIA | lingresso dei pazienti presso una g esterno (autorita | Legge regionale n.40/2005 e| inserimento in strutture soggetti esterni (utenti) dirigenziali/c medio basso nessuno bassa alto alto basso Societa della salute per &no ¢, " controllo semestrale TR P 100%
unigiana struttura specifica al fine di Dr.ssa iudiziaria) smi onvenzione l'individuazione di eventuali ottemperanza al mandato famiglia il case momento
pect N Isabella g N - dell'autorita giudiziaria manager dell'erogazion
ottenere vantaggi o compensi non | o . anomalie ed invio del report ichi del .
dovuti. crnazzant al Responsabile (néurfopsylc iatra  |e del Servizio
anticorruzione 5 Infanti ) e
l'assistente sociale di
riferimento
Certificazioni per invalidita e per ()Id:;ﬂza:ll‘c;n:a
la Legge 104/92. Emissione di Applicazione del protocollo prilasciato il
certificazioni in mancanza di Responsabile stipulato con la certificato che viene identificare i 100% di
requisiti al fine di favorire i U.F. SMIA . Commissione Invalidi civili P . - certificati e
L : . S Legge n.18/1980 e smi, " . . rilascio di certificazioni consegnato al . certificati
SdS/ZD famigliari del minore che in tal Lunigiana soggetto esterno P . - . . . . . . per l'identificazione delle . . sospetti e .
16 - U.F.SMIA . Legge 104/92, Legge rilascio certificazioni soggetti esterni (utenti) | certificazione alto basso nessuno bassa alto alto medio . P conformi alla legge e al report semestrale genitore ed una A sospetti
Lunigiana modo usufruirebbero del Dr.ssa (utente) 102/2009 > certificazioni a rischio da . avviare i .
. . N A n es.m.i . protocollo copia controfirmata L sottoposti a
riconoscimento di benefici non Isabella segnalare al Responsabile dallo stesso viene relativi verifica
appropriati. Il professionista Bernazzani anticorruzione ed invio conservata nella accertamenti
potrebbe ottenere vantaggi o semestrale di report d .
compensi non dovuti documentazione
clinica del paziente
pubblicazione del consentire al
. . . Responsabile . . report sul portale cmaqu una P
Ricovero in strutture ospedaliere U.F. SMA Leage n.833/78 ¢ smi. Controlli del Responsabile aziendale joea a cura valutazione |pubblicazione
SdS/ZD private. Ricovero in mancanza dei S soggetti esterni/ gge - K - . . I prescrizione UF.SMA ed invio del report |  ricovero appropriato al revisione flussi informativi & del processo |report almeno
17 o U.F.SMA e . Lunigiana L os Legge regionale n.40/2005 ¢| inserimento in strutture soggetti esterni/cittadino " alto basso nessuno bassa bassa alto basso - . delle strutture o .
Lunigiana requisiti al fine di ottenere . . cittadino (MMG) o medica al Responsabile bisogno P di ricovero in 1 volta
. N . | Dr.ssa Maria smi ) N afferenti all'area N
vantaggi o compensi non dovuti. . . anticorruzione . strutture all'anno
Bianchi programmazione e | oo
controllo (UO.BIRF)| %P
private
Controlli sugli inserimenti condivisione del
residenziali del progetto terapeutico A
. . . .. | Responsabile Responsabile UF.SMA in di inserimento in condivisione
Ricovero in strutture residenziali. . . . . . . del progetto
SdS/ZD Ricovero in mancanza dei requisiti U'F‘. SM A soggetti esterni. Legge ].1'833/78 © smi, - . . . decreto . col_laborazmne con la ricovero appropriato al struttura res!denzwle terapeutico al
18 Lunigi U.F.SMA . - Lunigiana cittadino/autorita | Legge regionale n.40/2005 e| inserimento in strutture soggetti esterni . . alto basso nessuno bassa alto alto medio Societa della salute per . controllo semestrale con il 100%
unigiana al fine di ottenere vantaggi o . A . dirigenziale ST N . . bisogno Lo . momento
compensi non dovu DrAs_sa Ma}'m giudiziari,Uf. SMA smi lmdlvu:»luazw_ne»dl eventuali clttaf:lmo/u_teqte eil dellerogazion
: Bianchi anomalie ed invio del report medico psichiatra e e del Servizio
al Responsabile I'assistente sociale di
anticorruzione riferimento
Certificazioni per invalidita, Applw:gltlr;;odigr{:ocollo Identificazione identificare i
patenti ¢ procedi i medico | Resp bile 1 / . Sup lidi civili he h PP 100% di
legali. 11 rischio & UF. SMA . . egge 118/1971 e smi, Commissione Invalidi civili operatore che ha certificati ficati
egali. 11 rischio ¢ connesso .F. soggetti esterni ; o A N - P N certificati
SdS/ZD ormica B : S s P . Legge n.18/1980 ¢ smi, P . . . PP . . . per l'identificazione delle . N. di segnalazioni di rilasciato il sospetti e .
19 P U.F.SMA all'emissione di certificazioni in Lunigiana cittadino/Medicina . rilascio certificazioni soggetti esterni cittadino | certificazioni medio basso nessuno bassa alto alto basso . L rispetto del protocollo . . . . - A sospetti
Lunigiana mancanza di requisiti al fine di | Dr.ssa Maria leale Legge 104/92 e smi, Legge certificazioni a rischio da certificati sospetti certificato ed invio avviare i sottoposti 2
ottenere vanta; ?0 compensi non Bianchi & 1.102/2009 e smi segnalare al Responsabile agli organi relativi verri’ﬁca
ctlgfvuti P anticorruzione ed invio competenti accertamenti
semestrale di report
condivisione del
L progetto terapeutico
Inserimento pazienti nella struttura Dmg(?me soggetto . di inserimento in | condivisione
L e . Medico . P controllo delle procedure di . y
a seguito di Piano di intervento R bil interno/esterno PSSIR . delibera GRT inserimento nella Struttura PO d dell. llo s stral struttura residenziale | del progetto
SdS/ZD Direzione individuale. 11 rischio & connesso | < Ponsablie (servizi territoriali ; Qelibera SRP Tiziano come da lettera di inserimento da parte delle inserimento appropriato al controllo semestrale con il terapeutico al
20 : della N.715/2013, L.n.9/2012 & soggetti esterni/cittadi di b b It It bas fi te,condivisi pprop diante relazione ed invi P 100%
oL - : . : Ao . ,Ln. P ggetti esterni/cittadino S medio 2550 nessuno assa alto alto 2550 igure preposte,condivisione . . mediante relazione ed invio Lo o
Lunigiana | SRP Tiziano al ricovero in mancanza dei Struttura dell'Azienda USL loro s.m.i documentazione interna dimissione del PTPCT /PIAO con il bisogno dell'utente al RPCT cittadino/utente e momento
requisiti al fine di ottenere Dr.ssa Lucia T.Nord ovest o da . alla struttura ersonale con il servizio dell'erogazion
vantaggi o compensi non dovuti. .Polese altre Aziende) P inviante psichiatra e |e del Servizio
T'assistente sociale di




ATTI con i

SOGGETTI esterni o quali si Livello di
interni dai quali conclude il collaborazione
proviene I'INPUT ad SOGGETTI esterni o interni processo Opacita del del
avviare il processo . ai quali & destinato I'OUTPUT (delibera, . Manifestazion responsabile
e |l Responsabile | (Ciftadini, socicti pmxel‘];lfgl'“(']e“g"g:“‘n:;‘l;‘“;l . (cittadini, societh private, | determina, | oo | GradodE | gy eventi | PTOSESSO | ol processoo [ Grado di Grado di dard degti
process Dipartimento/ ArealUl'lilé Descrizione del processo o attivita a interno del private, associaz. regionali, delibere DG e Oggetto/risultato del associaz. cooperat. fondaz., contratto, interesse del decisore corruttivi in (adozione di dellattivita attuazione | rischio "alto" MISURE preventive del obiettivi di prevenzione della standard degli obiettivi di MISURE di obiettivi di sm;:. ard « g_gll
Area Operativa rischio corruzione cooperat. fondaz., onar, cerere e processo (Output) Regione, Comuni, Forze | convenzione, ¢ passato nel ¢ nella delle misure di|  "medio" rischio corruttivo corruzione prevenzione della corruzione trasparenza trasparenza | OPiettividi
o processo Regione, Comuni. determine dirigenziali, istanze dell'ordi Itro Ent lett esterno interno alla Jattivi strumenti di truzi tratt: b " trasparenza
g ', 0 l, presentate da eslerni) " T !ne,? ro Ente | el gre PA pr‘ncessn_a Vi lrasparenza CUS‘ ‘uzione, rattamento asso
Forze dell'ordine, altro pubblico, direzione az., altra direzione, ta esaminata tanzial aggiornament
Ente pubblico, struttura az., altro) inserimento in sostanziale) oe
direzione az., altra proc. monitoraggio
struttura az., altro) informatiche, del piano
altro)
Identificazione
Dirigente operatore che ha
Certificazioni di invalidita. Il Medico legge 118/1971 e smi t.plafc‘a.“’ ‘[11 . ‘de““.f;"a'? T 100% di
- ischio & connesso all'emissione di [ Responsabile soggetto H troll tral certificato riportante | - certificati ificati
SdS/ZD Direzione | Tschio 1nesst e getto . . . . o . L . L : . . . . Lo . . controllo semestrale N . certificati
21 Lunigiana | SRP Tizia certificazioni in mancanza di della esterno/cittadino ,M LLeggTOtz/l982/1980.eIS~ml, rilascio certificazioni soggetti esterni/cittadino | certificazioni medio basso nessuno bassa alto alto basso rispetto istruzione operativa | - rilascio .dl certificazione attraverso relazione da numero di sospetti e sospetti
unig tziano requisiti al fine di ottenere Struttura MG,Servizi invianti egg: 102 /ZO;gsml’ ~cege interna oggettiva ¢ conforme inviare al RPCT . ]?rovtocollo,. avviare 1 sottoposti a
vantaggi o compensi non dovuti | Dr.ssa Lucia . ¢ smi inserimento in relativi . verifica
Polese registro cartaceo ed | accertamenti
invio agli organi
competenti
Relazioni a servizi socio e
sanitarifistituzioni giudiziarie. I | Ide”“"ml""“lf
rischio ? connesso alla produzione Medico _lope_rattoll'e ¢ le @ identificare le 100% di
di relazione attestante Responsabile Azienda PSSIR, delibera GRT troll wale | chevengono | relazion lazioni
7D Direzi tificazi e Azi N " ) o o - . . . . . . controllo semestrale che vengono relazioni
22 Sds/. irezione ceruilicazione d! leF ur.bo. della Sanitaria/autorita N.715/2013, L.n.9/2012 ¢ Relazione clinica soggetto esterno/cittadino re!azwm/ . medio basso nessuno bassa alto alto basso rispetto istruzione operativa relazione oggettiva e attraverso relazione da protocollate inserite sospette ¢ sospette
Lunigiana | SRP Tiziano psichiatrico e esiti di piani P A certificazioni interna conforme P © : . avviare 1 P
terapeutici non corrispondenti ai DStrvutt:ra. giudiziaria loro s.m.i. inviare al RPCT in apposito registro relativi sottoposte a
dati relativi all'utente al fine di r.ls’::esgcm cartaceo ¢ trasmesse accertamenti verifica
ottenere vantaggi o compensi non agli organ
dovuti competenti
Ceniﬁcazi‘?ne st_ato_di dipendenza . Rendere obbligatorio Identificazione identificare i
abuso/certificazioni assenza stato | Responsabile I'utilizzo della modulistica operatore che ha certificati 100% di
Unita' di dipendenza. Il rischio ¢ U.F. Ser.D . . . P revista nella procedura rilascio di certificazioni trollo del 10% sul total ilasciato il rtificati
SdS/ZD . o ; soggetti esterni . I . - soggetti esterni (cittadin; . . . 3 P . ziont | controtio ¢e o sul totale rilasciato 1 i certiticatt
23 Lunigiana Funzionale connesso a_ll_'emlsslone di ) Dnsga (cittz%gino Jautorita) art.125 del TU 309/90 e smi rilascio certificazioni 28 autoﬁtlz‘i() 8 | certificazione medio basso nessuno bassa alto alto basso della struttura per la conformi alla procedura ¢ | delle certificazioni rilasciate certificato e dubbl € dubbi
Ser.D cemﬁ_ca_\z_lom in mancanza di Ca_mlm? richiesta di attestato e alla modulistica nell'anno registrazione del av‘{“:.re.l sottoposti a
requisiti al fine d1_ ottenere Bianchi ricevuta di consegna,verifica certificato nella relativi verifica
vantaggi o compensi non dovuti semestrale cartella HTH accertamenti
Controlli sugli inserimenti divisione del
. Legge n.833/78 ¢ smi. residenziali del condtvisione de divisi
Ricovero in strutture residenziali. | Responsabile gge n- > Responsabile UF.Ser.D in progetto terapeutico | condivisione
. P N . Legge regionale n.40/2005 e P di inserimento in | del progetto
SdS/ZD Unita' I rischio ¢ connesso al ricovero in [ U.F. Ser.D sogaetti esterni smi.Convenzioni con decreto collaborazione con la . . | idenzi prog
24 Lunigiana Funzionale | mancanza dei requisiti previsti al Dr.ssa gcgi ttadino Cor:wni (& del gruppo inserimento in strutture soggetti esterni dini al alto basso nessuno bassa alto alto basso Societa della salute per rwover(;gppmpnato @ controllo semestrale struttura rest enziale | terapeutico al 100%
Ser.D fine di ottenere vantaggi o Carolina CEART e smi D}§R ggg /90 irigenziale I'individuazione di eventuali 1sogno . d.c 01} il d Womemg
compensi non dovuti. Bianchi o sl’ni anomalie ed invio del report citta 1,1 no/utente ¢ ed Tr;ga;l(?n
al Responsabile m lt.de.qu!pic. ¢ del servizio
anticorruzione wltidisciplinare
o . ) . Rendere obbligatorio Identificazione identificare le
) 'Cer.‘m!cazwm medico lgg;}ll. 1 . Responsabile legge 118/1971 ¢ smi I'utilizzo della modulistica operatore che ha certificazioni 100% delle
SdS/ZD Un_lta' rlschlqe connesso all‘emlsslon§ di| U.F.Ser.D soggetto esterno Legge n.18/1980 ¢ smi’ o ) o ) o ) ) prevista nella procedura rilascio di certificazioni controllo del 10% sul totale rilasciato la dubbic ¢ certificazioni
25 Lunigiana Funzionale cerllﬁ_ca_z_lom in mancanza di Dnsga (utente) Legge 104/92 ¢ smi Leg’ge rilascio certificazioni soggetti esterni/cittadino | certificazione medio basso nessuno bassa alto alto basso della struttura per la conformi alla procedura e | delle certificazioni rilasciate | certificazione e avviare i dubbie
Ser.D requisiti al fine d1_ ottenere quolmg 1.102/2000 & s;ni richiesta di attestato e alla modulistica nell'anno registrazione della rel :ivi sottoposte a
vantaggi o compensi non dovuti Bianchi : ricevuta di consegna,verifica stessa nella cartella a . verifica
s accertamenti
semestrale
Relazioni a servizi socio
sanitari/istituzioni giudiziarie. Il . - . . Identificazione . .
rischio ¢ connesso alla produzione | Responsabile soggetti interni Im?i:z)s;:ﬁ?;glz(;;?;m CVenltli caEfttrave_r ?o dSIlR T - " operatore che ha 1dentlﬁf:ar§ le 100% delle
SdS/ZD Unita' di relazione attestante U.F. Ser.D (Sér \%iii Y ed esterni 20%8-2020 ga rovato con ( a[r)te dall etml)imr,_a © dser' 1cqm§ponde1nza delle del rilasciato la \('ielzznf)m relazioni
26 Lunigiana Funzionale certificazione stato Dr.ssa (istituzioni deliberazim’le %z 1 Consiglio Relazione soggetti Interni/esterni Relazione medio basso nessuno bassa alto alto basso 1 ) ¢ 9 ::{pr;) tl_xznonle ! relazioni con 1 p;rc(;l{slo © controllo del 10% relazione e - 'f"e N dubbie
Ser.D dipendenza/abuso e esiti di piani Carolina P . g relazionvattestati € refazione paziente verificabile registrazione della avviare 1 sottoposte a
L . o . . iudiziarie) Regionale Toscano n. 73 del semestrale da trasmettere al attraverso la cartella & relat; P
terapeutici non corrispondenti ai Bianchi g . stessa nella cartella 1 erifica
N - 09 Ottobre 2019 ¢ smi Responsabile anticorruzione Tt ti v
dati utente al fine di ottenere P accertamentt
vantaggi o compensi non dovuti
Cortificazioni d Identificazione
ertificazioni di gravidanza . operatore che ha
N P Responsabile . . . peratore che issi
sas pﬁt'ologlca. 1 (l;lSCth ; connesso | Fp Attivita rotazione degli operatori ove rilasciato il le::;gs::?e
ZD U.F. Attivita | all'emissione di certificazioni in . P soggetto esterno . P . - . P . Lo . ossibile, conoscenza e rtificat
2 - L . . oo i i y ) certiticato,
7 Lunigiana | Consultoriali | mancanza di requisiti al ﬁn_e di (écr)‘r;z:lﬁﬁlg cittadino legge n.151/2001 e ss.mm.ii rilascio certificazioni soggetti esterni cittadini | certificazioni medio basso nessuno bassa alto alto medio diffusione codice etico,invio Controllo semestrale Controllo semestrale registrazione n(z)(:;:zﬁaﬂ 100%
ottenere vantaggi o compensi non | "5 T p semestrale report sull’applicativo Vi em‘;’
dovuti regionale WP3, &
invio allINPS
Rilascio attestazione di gravidanza Responsabile Registrazione della
per richiesta IVG da parte della U Fp Attivita rotazione degli operatori ove ?::?ﬁz;?
SdS/ZD U.F. Attivita | donna. Emissione di certificazioni | " * e soggetto esterno legge n.194 del 22/05/78 e I . - . P . - . ibil i i
28 S/7 vitd | d > cer i ctto e 2! scio o possibile, conoscenza e AP registrazione
Lunigiana | Consultoriali | in mancanza di requisiti al fine di g?:i:lﬁﬁlg eittadino ss.mmii rilascio certificazioni soggetti esterni cittadini | certificazioni alto basso nessuno bassa alto alto medio diffusione codice etico,invio Controllo semestrale Controllo semestrale sul! applllc\;};;/?:) flusso 100%
ottenere vantaggi o compensi non Pz;(;l Mori semestrale report regionate y
dovuti la Mori conservazione per 1
anno
Concessione di contributi e . Legge n.328/2000, Legge
UF Servizi - P : Coordinatore regionale n.40e 41 2005¢ - . .
B P . . . ubbli t
Servizio bengﬁ_cl economici a persone in Servizio s.mi, Legge Regionale trollo 5% sul totale d Pubblicazione dei ubbl
SdS/ZD Sociale Non condizioni di b1§ogno. 11 rischio & Sociale soggetto nl 6 6/2008 " smi DGRT ) _ decreto attivita di monitoraggio sulla contro (t’r'b o"Su O at_e o Provvedimenti garantire la entro 60
29 Lunigiana Autosufficien connesso a intervento non Lunigiana esterno/eittadino 370‘ 2010, DGRT 342/2016 |rogazione di un contributo| Soggetto esterno/cittadino dirigenziale alto basso nessuno bassa alto alto medio conformita della conformita nelcl?a‘;n; L‘I;:irg%: 10 rt adottati in forma  |pubblicazione giorni
e appropriato al bisogno al fine di Dot ssa e smi I,e e 118/1971 documentazione presentata " 1 1 RP gT anonima sul sito dei dati dall'adozione
Disabilita | ricevere vantaggi o compensi non - . > legg . semestrale a della SAS/Z dell"
dovuti Angela Neri Regolamento dei Servizi cla ona ellatto
Sociali Lunigiana
Concessione esoneri dal Coordinatore Legge n.328/2000, Legge - - .
U.F Servizio | pagamento di servizi sociali per Servizio regionale n.40e 41 /2005 e Condll\;lsmne (j;‘.lla Istltunqn;dl
5 . - Yo . N s . . . valutazione di un registro
SdS/ZD Sociale Non | persone in condizione d! bisogno. Sociale soggetto s.mi, Legge Re_gl(male erogazione di soggetto esterno. decreto ) attivita di monitoraggio sulla R c&_mtmllo 5% sulle pranche esonero con il delle
30 Lunigiana Autosufficien | I rischio ¢ c_onnesso_ad intervento Lunigiana esterno/cittadino n.66/2008 e smi DGRT restazioni/interventi (cittadino/cooperativa dirigenziale alto basso nessuno bassa alto alto medio conformita della conformita di esonero nell'anno. Invio Diri di lutazioni 100%
zae. non appropriato al bisogno al fine Dott.ssa 370/2010, DGRT 342/2016 P aggiudicataria del servizio) & documentazione presentata report semestrale al RPCT | . feri irigente lG v utalzmm
Disabilita di ricevere vantaggi o compensi An elz; Neri e smi, Regolamento dei riferimento (es. Gaia | - accolte ¢
non dovuti & Servizi Sociali Lunigiana Comune ecc) negate
Inserimenti in strutture residenziali .
L. o L Fp Coordinatore legge n.328/2000, legge . N
U.F Servizio | ¢ semi residenziali per minori ed Servizio regigonale n.40 e n. 41gdgel soggetto esterno Liintervento ¢ proposto a Identificazione della | Inserimento
SdS/ZD Sociale on | @ 1{10 t amigliare di unort 1 Sociale soggetti esterni | 555 smi, legge n. 184/83 | inserimenti ed erogazione (cittadino/cooperativa decreto . slegulto di valutazione monitoraggio del. rispetto dei o ntrqllo 2% sul tot.ale‘ degh struttura idonea sulla | in struttura
31 Lunigiana Autosufficien| rischio ¢ connesso a?d intervento Lunigiana ( cqulr}ol, autorita | “ S - legge n.173/2015 ¢ contributo aggiudicataria del servizio, | dirigenziale medio basso nessuno bassa alto alto basso dell'U.F. competente e delle tempi previsti dal inserimenti annuali e invio base del Decreto del |autorizata ed 100%
e non appropriato al b_lsogno al fine Dottssa giudiziaria) smi’ Regolamento dei struttura) > Autorita incaricate alla provvedimento report semestrale al RPCT tribunale accreditata
Disabilita di ricevere vantaggi o compensi Angela Neri Sewi;i Sociali Lunigiana tutela dei minori

non dovuti




ATTI con i

SOGGETTI esterni o quali si Livello di
interni dai quali conclude il collaborazione
proviene I'INPUT ad SOGGETTI esterni o interni processo Opacita del del
avviare il processo . ai quali & destinato I'OUTPUT (delibera, . Manifestazion P responsabile
PRt AN VINCOLI normativi e PR PP . Grado di " N processo . .
n° Responsabile (cittadini, societa procedurali (leggi nazionali e (cittadini, societa private, determina, Livellodi |discrezionalita| © di eventi decisionale del processo o Grado di Grado di standard degli
Dipartimento/ | Area/Unita | Descrizione del processo o attivitaa | ~. private, associaz. . . # Oggetto/risultato del associaz. cooperat. fondaz., contratto, . N corruttivi in N " dellattivita attuazione | rischio "alto" MISURE preventive del obiettivi di prevenzione della standard degli obiettivi di MISURE di obiettivi di PRUPPR
process | Ty rea Operativa rischio corruzione interno del | ' at. fondaz regionali, delibere DG rocesso (Output) Regione, Comuni, Forze | convenzione, | Interesse | deldecisore | o i nel | (adozionedi nella  |delle misuredi| "medio" rischio corruttivo corruzione revenzione della corruzione trasparenza trasparenza | Obiettividi
o P processo P y 2 determine dirigenziali, istanze P ¢! g > 4 esterno interno alla P . .| strumenti di N " " P P P trasparenza
Regione, Comuni, . dell'ordine, altro Ente lettere processo/attivi costruzione, trattamento 'basso
A presentate da esterni) . P PR PA N . trasparenza N
Forze dell'ordine, altro pubblico, direzione az., altra direzione, ta esaminata N aggiornament
. . . . sostanziale)
Ente pubblico, struttura az., altro) inserimento in oe
direzione az., altra proc. monitoraggio
struttura az., altro) informatiche, del piano
altro)
.. Assistenza domiciliare socio Coordinatore legge 1.328/2000, legge 1 rl§ch|0 l_e gato alla . . A condivisione
U.F Servizio 3 . . 3 L regionale n.40 e n.41 del concessione di un beneficio Valutazione condivisione del .
. assistenziale e assistenza socio Servizio . . N . N Lo 1o 1e . 1, . del piano
Sociale Non . A f soggetti esterni 2005 e smi, , legge regionale . . soggetto esterno non appropriato ¢ minimo in onale 2% sul totale sugli progetto . .
SdS/ZD .| educativa. I rischio € connesso ad Sociale . oo L . erogazione di L SE . decreto . . N . N . . P . i ., | assistenziale o
32 Lunigi Autosufficien| . . C ( cittadino, autorita n. 41/2005¢ smi, legge S . (cittadino/cooperativa A . medio basso nessuno bassa alto alto basso quanto la valutazione ¢ appropriata del bisogno da | interventi annuali e invio | assistenziale con il 100%
unigiana intervento non appropriato al Lunigiana P prestazioni/interventi S . . dirigenziale P N 3 o al momento
zae : A giudiziaria) 118/1971, legge 104/92 aggiudicataria del servizio) multidisciplinare con la parte di apposita report semestrale al RPCT | cittadino/utente e/o , .
Disabilita bisogno al fine di ricevere Dott.ssa A L o P P dell'erogazion
isabilita > . . . Regolamento dei Servizi presenza di diverse figure commissione famiglia/AdS .
vantaggi o compensi non dovuti | Angela Neri o o . ? e del Servizio
Sociali Lunigiana professionali
Coordinatore I servizi preposti condivisione
U.F Servizio | Assistenza scolastica. Il rischio & L legge n.328/2000, legge all'attivazione dell'intervento o . L .
. . Servizio . . A . . . . . controllo 5% sul totale degli | condivisione del del piano
SdS/ZD Sociale N(_m connesso ad intervento non Sociale _soggetti esterni regionale _n.40 en.4l del erogazione di soggetto esterno decreto (Servizio Sociale , UF elabora;lone di un piano interventi erogati nell'anno progetto assistenziale
33 L Autosufficien| appropriato al bisogno al fine di c (cittadino, istituzioni | 2005 e smi, legge 104/92, o . (cittadino/cooperativa . N medio basso nessuno bassa alto alto basso SMIA, UFSMA), elaborano | appropriato sulla base del . : . 1 . 100%
Lunigiana . . . Lunigiana . i S prestazioni/interventi S . . dirigenziale N . . Invio report semestrale al coni | al D
zae ricevere vantaggi o compensi non scolastiche) Regolamento dei Servizi aggiudicataria del servizio) un piano educativo bisogno P . Ny .
AR . Dott.ssa o s X L soggetti coinvolti |dell'erogazion
Disabilita dovuti . Sociali Lunigiana personalizzato condiviso con -
Angela Neri L e del servizio
la scuola e la famiglia
Coordinatore legge n.328/2000, legge Lintervento & proposto a
U.F Servizio | Inserimenti socio terapeutici ¢/o P 88C N > °88 seguito di valutazione A pubblicazione
Soci PR Servizio regionale n.40 e n.41 del P N o .| condivisione del .
ociale Non | borse lavoro. Il rischio ¢ connesso f . . . . . . multidisciplinare e favorire I'inserimento controllo 2% sul totale degli garantire la entro 60
SdS/ZD . f . Sociale soggetti esterni 2005 e smi, legge n.68/1999 | interventi ed erogazione . R decreto . . . . L. , . . ! P progetto o I~
34 P Autosufficien| ad intervento non appropriato al C A ; " soggetti esterni cittadino . N alto basso nessuno bassa alto alto medio coinvolgimento dei servizi lavorativo dell'utente interventi annuali e invio . 4 . |pubblicazione giorni
Lunigiana . S Lunigiana cittadino e smi, legge 104/92, legge contributo dirigenziale S . . . assistenziale con i S 5 .
zae bisogno al fine di ricevere D 118/1971. Regol. doi specialistici appropriato al bisogno report semestrale al RPCT i coinvolti dei dati dall'adozione
Disabilita tagg . dovuti ott.ssa , Regolamento dei UF.SMA/Ser:D/U.O.R.F. soggetti coinvolti dell'att
isabilita vantaggi o compensi non dovuti | . - e L (UF.! er: .O.RF, ell'atto
ngela Neri Servizi Sociali Lunigiana o h
Servizio Sociale)
Inserimenti in strutture residenziali . Legge n.328/2000, Legge s
.. M L Coordinatore regionale n.40 e 41/2005 ¢ 11 rischio ¢ minimo in .
U.F Servizio | e semi residenziali per persone . . . . PP Valutazione A
Sociale N . disabili. 11 rischio & Servizio s.mi, Legge Regionale S . . i (cittadini quanto la valutazione ai fini ltidi ional Condivisione del
ociale Non anziane e disabili. Il rischio ¢ . . . inserimento in strutture soggetti esterni (cittadini, g multidimensionale . . . . y —
35 SdS/ZD A fhici di Sociale soggetti esterni n.66/2008, DGRT PR . S decreto . dell'attivazione . . monitoraggio del rispetto dei| progetto/piano con | applicazione o,
o utosufficien connesso ad intervento non C A . e semi ni, societa private | . . N medio basso nessuno bassa alto alto basso " . appropriata del bisogno da : . . L 3 100%
Lunigiana . . . Lunigiana cittadino 370/2010,DGRT 342 e smi, . S dirigenziale dell'intervento & . . tempi procedimentali utente/famigliare/Ad | libera scelta
zae appropriato al bisogno al fine di Dottssa legge 104/92, legge residenziali ecc) i P parte di apposita
Disabilita | ricevere vanlafog‘lmoﬁcompensl non Angela Neri 118/1971, Regolamento dei (UVM/UVMD) ©
Servizi Sociali Lunigiana
condivisione
U.F Servizio Ins_enmentl in comunita Coordl_nz_itore legge n.328/2000, legge L'intervento viene proposto o della scelta
f terapeutiche per tossicodipendenti.|  Servizio - . PP dal Responsabile U. F. . L Condivisione della struttura
SdS/ZD Sociale Non 1 rischio & . . . . regionale n.40 e n.41 del soggetti esterni (cittadini, . . . verifica conformita delle .
. rischio ¢ connesso ad intervento Sociale soggetti esterni . - . R AP decreto . competente sulla base di un | valutazione appropriata e A progetto terapeutico | al momento o
36 Lunigi Autosufficien . : L P 2005 e smi., Regolamento inserimento in strutture | associazioni, societa private | . . . medio basso nessuno bassa alto alto basso . o strutture di inserimento S ) . 100%
unigiana non appropriato al bisogno al fine | Lunigiana cittadino . N P dirigenziale progetto terapeutico condivisa o riabilitativo con  |dell'erogazion
zae A . . dei Servizi Sociali ecc) SO0 , standard 100%
R di ricevere vantaggi o compensi Dott.ssa o individualizzato utente/AdS e
Disabilita ; . Lunigiana e .
non dovuti Angela Neri multidisciplinare dell’intervent
o
Trasporto sociale disabili per
centro di disabilita complessa,
trasporto scolastico Istituti
.. | superiori. Il rischio ¢ connesso ad | Coordinatore legge n.328/2000, legge La procedura per garantire la
U.F Servizio | * . . L regionale n.40 e n.41 del N " . .
. utilizzo della procedura negoziata |  Servizio . T'affidamento di tale servizio . . A - massima almeno sul
Sociale Non . . . . . f 2005 e smi, D.Igs BT S soggetto esterno decreto . . . pubblicizzazione dell'avviso L . Pubblicazione e . .
37 SdS/ZD A ffici al di fuori delle ipotesi previste Sociale . . . aggiudicazione serviziodi | . iazioni/enito | diri o . viene adottata nel rispetto : N I conformita alla normativa N N .| diffusione ai | sito e due
L utosufficien . I C soggetti esterni n.117/2017 Codice terzo (cittadini/ ‘genito | dir medio basso nessuno bassa alto alto basso " L ! al fine di garantire la pit . manifestazione di . A
Lunigiana dalla normativa ovvero impiego Lunigiana . N . trasporto y . delle disposizioni previste f S vigente . fini della quotidiani
zae . 5 settore, Codice degli appalti, ri/AdS) Convenzione . . X ampia partecipazione interesse P "
s della procedura nelle ipotesi Dott.ssa dal codice degli appalti e dal partecipazion locali
Disabilita . . legge 104/92, legge .
previste dalla legge pur non Angela Neri 118/1971 codice del terzo settore e
sussistendone i presupposti, al
fine di favorire un determinato
operatore economico.
Progettazione di cui al Decreto
Dirigenziale R.T. n. 27538 del erogazione buoni servizio
22/12//2023 avente ad Oggetto:PR or Zi%nterventi di continuita
FSE+2021-2027 attivita PAD . perin . L'attivita mappata presenta
.. e Coordinatore assistenziale ospedale- o -
U.F Servizio | 3.k.7,“Sostegno alle persone con P P y . un rischio basso,il processo . .
N Lo N . N Servizio . . territorio, interventi per la sottoscrizione N N Pubblicizzazione . almeno sul
SdS/ZD Sociale Non | limitazione dell’autonomia e ai Sociale soggetti esterni, Decreto Diri iale R.T. dil del ¢ regolamentato da specifica . dell . . dell . . . garantire ito e d
: e s . i genziale R.T. cura ed il sostegno . . el contratto . i . Rispetto della normativa Rispetto della normativa | avviso per garantire N sito e due
38 Lunigi Autosufficien| loro familiari per I’accesso ai L cittadino, Struttura b . soggetti esterni . . basso basso nessuno bassa alto alto basso normativa, gli interventi . n A massima S
unigiana P . o L P n. 27538 del 22/12//2023 | familiare di persone affette e piano di < S vigente vigente la massima P quotidiani
zae servizi di cura sc i p S sono erogati a seguito di P diffusione "
. . . . Dott.ssa da demenza, contributi per spesa . partecipazione locali
Disabilita Approvazione avviso pubblico . . o valutazione
. @ e Angela Neri assistenza familiare, T
denominato “Interventi di h N ! multidisciplinare
interventi a favore di
sostegno alle cure minori disabili
domiciliari"Progetto CAMELOT”
erogazione interventi
progettazione ¢ gestione fondi interventi rivolti alla il:tuet:\l/eglllii
Ministeriali PNRR M5 C2 - . A L L'attivita mappata presenta
. . P prevenzione del disagio erogabili S .
investimento 1.1.1 “Sostegno alle AR . f un rischio basso, il processo
I Lo . . famigliare, interventi sono N N
.. | capacita genitoriali e prevenzione | Coordinatore . . . . . .. ¢& regolamentato da specifica
U.F Servizio Pty L L DD.Ministero del lavoro e | rivolti alla prevenzione del realizzati in . . - .
; famiglie e bambini, 1.1.4 Servizio . . o S 4 . normativa nazionale ed Pubblicazione avvisi : almeno sul
Sociale Non | .. . UL f soggetti esterni delle Politiche sociali n.98 | burn out degli operatori, . . co- L . . . . . N garantire .
SdS/ZD . Rafforzamento dei servizi sociali Sociale OeE " . R soggetti esterni, personale . . europea. Gli interventi a Rispetto della normativa Rispetto della normativa per garantire la . sito e due
39 P Autosufficien . . cittadino personale del 9/05/2022, normativa interventi rivolti . progettazione medio basso nessuno bassa alto alto basso . . . . . massima S
Lunigiana e prevenzione del fenomeno del Lunigiana . . . . " N P dipendente B valere sulle 4 linee di nazionale ed europea nazionale ed europea massima on quotidiani
zae . . dipendente codice degli appalti, Codice | all’autonomia abitativa e con il terzo . . . o diffusione ¢
R, burn out tra gli operatori Dott.ssa it . investimento sono erogati partecipazione locali
Disabilita Ly S g . degli Enti del Terzo settore | lavorativa delle persone settore a N L S
sociali”, 1.2, “Percorsi di Angela Neri P £ N s " dai partner selezionati a
: disabili,interventi rivolti a seguito di S Lo
autonomia per persone con ersone in condizioni di avviso di seguito di avviso di
disabilital.3.2, Poverta estrema — P 5 . . istruttoria pubblica
e estrema poverta istruttoria
Stazioni di posta .
pubblica
L'attivita mappata presenta .
. . . o . valutazione/
Gestione Assegno di Inclusione. I un rischio basso, il processo analisi
rischio ¢ connesso all'utilizzo della . ¢ regolamentato da specifica -
L. i . Coordinatore . Ny . . preliminare
U.F Servizio | procedura in modo difforme a L normativa nazionale e Inserimenti delle
. P Servizio . N . P entro 120
SdS/ZD Sociale Non quanto disciplinato dalla Sociale soggetti esterni interventi a sostegno del progetto circolari INPS ¢ gli Rispetto della normativa Rispetto della normativa valutazioni del caso iorni e
40 s Autosufficien| normativa al fine di favorire il - sgetll © D.L. 4 maggio 2023, n. 48| &no & soggetti esterni multidisciplin medio basso nessuno bassa alto alto basso interventi economici sono P . N P! p N e degli interventi 8t . 100%
Lunigiana S . I cittadino contrasto alla poverta . | . nazionale e circolari INPS | nazionale e circolari INPS . monitoraggio
zae p! patto di di are erogati dall'INPS dopo i sulla Piattaforma .
. . . e Dott.ssa . s . ogni 90 su
Disabilita alcuni soggetti svantaggiati A . controlli. Altri interventi GEPI A
. ; A ngela Neri : P tutti i
rispetto ad altri al fine di ottenere sono erogati a seguito di beneficiari
vantaggi o compensi non dovuti. valutazione del’ ADI

multidisciplinare
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ATTI con i
SOGGETTI esterni o quali si Livello di
interni dai quali conclude il collaborazione
proviene I'INPUT ad SOGGETTI esterni o interni processo Opacita del del
avviare il processo . ai quali & destinato I'OUTPUT (delibera, . Manifestazion P responsabile
PRt AN VINCOLI normativi e PR PP . Grado di " N processo . .
n° Responsabile (cittadini, societa rocedurali (leggi nazionali e (cittadini, societa private, determina, Livellodi |discrezionalita| © di eventi decisionale del processo o Grado di Grado di standard degli
Dipartimento/ | Area/Unita | Descrizione del processo o attivita a esp private, associaz. p . | Cesg! Oggetto/risultato del associaz. cooperat. fondaz., contratto, " . corruttivi in N . dellattivita attuazione rischio "alto" MISURE preventive del obiettivi di prevenzione della standard degli obiettivi di MISURE di obiettivi di dard deg!
process | Ty rea Operativa rischio corruzione interno del | ' at. fondaz regionali, delibere DG rocesso (Output) Regione, Comuni, Forze | convenzione, | Interesse | deldecisore | o i nel | (adozionedi nella  |delle misuredi| "medio" rischio corruttivo corruzione revenzione della corruzione trasparenza trasparenza | Obiettividi
° P processo Reg‘;one .Cﬂmlmi, determine dirigenzial, istanze P detgll‘orl;ine altrc; Ente lettere ’ esterno interno alla prlilcessn/attivi strumenti di costruzione, trattamento "basso " P * i trasparenza
Forze dell';miine, alytro presentate da esterni) pubblico, dire;ione az., altra direzione, PA ta esaminata ‘s;:i‘x’z;ie:lze? aggiornamﬂ:t
Ente pubblico, struttura az., altro) inserimento in oe
direzione az., altra proc. monitoraggio
struttura az., altro) informatiche, del piano
altro)
Dirigente Condlvl_slong
.S . e del codice di
amministrativ Diffusione del comportamen
SdS/ZD Direzione Corretto comportamento nello 0 Zona Normativa anticorruzione di Educare il personale ad un codice di o epveri fica
41 L Sds svolgimento delle attivita afferenti | Lunigiana Soggetti interni cui alla Legge 190/2012 ¢ Formazione Soggetti interni Verbale alto basso nessuno bassa alto alto basso Evento formativo annuale P : 100% comportamento 100%
Lunigiana S R . comportamento etico e della
Lunigiana al servizio di riferimento Dott.ssa smi adottato dall'azienda artecipazion
Eugenia USL e del PTPCT | PAriccipazio
Folegnani eall attivita
formativa
Ciggatura 100% del 100% del
L processi 100% del rispetto rispetto delle | rispetto delle
SdS/ZD Direzione Titolari di Azienda/ SdS Linee Guida tracciabilita dei Processi conformi alle soggetti Corretta applicazione delle | Rispetto normativa e Linee | 100% dei processi soggetti a delle Linee Guida Linee Guida | Linee Guida
42 - Zona SdS Tracciabilita dei flussi finanziari P flussi finanziari articolo 3 | indicazioni sulla iabilita Soggetti il indicati nelle Alto medio nessuno bassa alto alto medio linee guida in materia flussi Guida in materia di ciggatura indicati nelle Linee s della della
Lunigiana 1CO Lunigiana ! e i ; o o n - N della tracciabilita dei o P
g Lunigiana g legge dei flussi finanziari Linee finanziari tracciabilita flussi finanziari Guida flussi finanziari tracciabilita | tracciabilita
Guida/assunzi dei flussi dei flussi
one CUP finanziari finanziari
Adeguamento schemi di adegueadmento adegueadmemo
pubblicazione ai sensi dell'articolo . - . .
SdS/ZD Direzione dell'aiiotl’\.rli_rgseh:tig /dzeo 1Ii302:12:-iIi hi di DDiI;Z?E:e?]a Anac Dellbera numero | _ Normatlva in materta di adeguamento schemi di strutture interne e sito pgg?"scjzs'ﬁge adeguamento pubblicazione adsguamento sito Invio mall a tutto | artecipazione alle agg'mgamem agglorgamem
43 0 Zona SdS Y (0 deg 9n e Direttori | 495 del 25 settembre | Trasparenza e Linee guida di guamer St P Amministrazio Alto medio nessuno bassa alto alto basso 9 © pub istituzionale Amministrazione |  responsabili di struttura partecipz - pubblicazione | pubblicazione
Lunigiana P pubblicazione di cui al medesimo N pubblicazione dei dati istituzionale dei dati n riunioni in materia S S
Lunigiana | gecreto - Messa a disposizione di delle singole 2024 Anac ne Trasparente afferenti alla Zona/SdS dei dati nel dei dati nel
L A cisp Uu.00 Trasparente rispetto delle | rispetto delle
ulteriori schemi (Delibera Anac 495/ indicazioni indicazioni
del 25 settembre 2024) Anac Anac
*Nota 1. La delibera del D.G Azienda USL Toscana nord ovest ha affidato, sulla base della normativa regionale, la gestione degli specialisti alle UU.OO. O di Con su iva delibera I'assetto organizzativo ¢ stato in parte modificato

*Nota 2. La normativa di cui alla circolare ministeriale affida al Dipartimento della prevenzione gli aspetti gestionali. Gli accordi regionali con i PLS hanno affidato ai pediatri, che hanno aderito ad effettuare tutte le vaccinazioni, la gestione delle attivita delle vaccinazioni. (In Lunigiana, attualmente, hanno aderito il , Dr.ssa Onesti , Dr.ssa Cecchetti, Quiligotti)
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