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1. PREMESSA 

 

Il presente documento costituisce l’aggiornamento annuale per il triennio 2018-2020 dei contenuti 

del Piano Triennale di Prevenzione della corruzione e per la Trasparenza – PTPCT – e conferma 

ed implementa la struttura e l’approccio metodologico del precedente Piano dell’Azienda Socio 

Sanitaria Territoriale Nord Milano, adottato con Deliberazione del Direttore Generale n. 50, del 31 

gennaio 2018. 

Il Piano è un documento di natura programmatica che comprende tutte le misure di prevenzione di 

carattere generale obbligatorie per legge e quelle ulteriori di carattere specifico, basandosi 

sull’assetto organizzativo aziendale risultante al momento dell’approvazione, che deve avvenire 

entro il 31 gennaio di ogni anno. 

La prevenzione della corruzione e il contrasto della illegalità sono una priorità strategica per tutte le 

pubbliche amministrazioni, atteso che la corruzione costituisce un ostacolo allo sviluppo economi-

co e sociale del territorio, all’efficienza dell’azione amministrativa e al buon andamento delle istitu-

zioni pubbliche. 

Il sistema di prevenzione della corruzione, per quanto concerne le fonti regolamentari, è fondato su 

due presupposti essenziali: 

- il primo è rappresentato dal Piano Nazionale (PNA), adottato dall’ANAC (Autorità Nazionale 

Anticorruzione) ed aggiornato annualmente, con il quale vengono fornite alle P.A. le linee 

guida da seguire nella predisposizione dei singoli piani aziendali; 

- il secondo è costituito dalla redazione dei singoli piani Triennali di Prevenzione della corru-

zione e per la trasparenza aziendali, attraverso il quale le amministrazioni pubbliche pon-

gono in essere delle azioni di prevenzione della corruzione in grado di intervenire nel com-

portamento, nei processi, nelle stesse regole di funzionamento dell’amministrazione. 

In sede di redazione del presente piano si è pertanto tenuto conto del PNA 2018, approvato con 

Deliberazione ANAC n. 1074, del 21 novembre 2018, avente ad oggetto “Approvazione definitiva 

dell’aggiornamento 2018 al Piano Nazionale Anticorruzione”. 

 

2. Nozione di corruzione 

La Circolare 25 gennaio 2013, n. 1, del Dipartimento della Funzione Pubblica, ha precisato che il 

concetto di corruzione di cui alla Legge n. 190/2012 comprende tutte le situazioni afferenti l’attività 

amministrativa nelle quali si riscontri l’abuso o lo sviamento, da parte d’un pubblico dipendente, del 

potere a lui affidato, al fine di ottenere vantaggi privati. La suddetta Circolare della Funzione Pub-

blica amplia quindi il concetto di corruzione, ai fini dell’applicazione della legge 190/2012, chiaren-

do che le situazioni rilevanti sono più estese rispetto alla disciplina penalistica di tale reato, previ-

sto dagli artt. 318, 319 e 319 ter del codice penale, e sono tali da ricomprendere non solo l’intera 
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fattispecie dei delitti contro la pubblica amministrazione disciplinati nel titolo II, capo I, del codice 

penale, ma anche situazioni in cui, a prescindere dalla rilevanza penale, si è in presenza di un 

anomalo estrinsecarsi dell’azione amministrativa a causa dell’uso a fini privati del potere o delle 

funzioni attribuite. 

Si prende atto, pertanto, del significato di “corruzione” nell’ampia accezione del termine data dall’ 

Anac nel PNA 2013 e successivamente aggiornato, intendendo per tale non solo quella ricompre-

sa nello specifico reato di corruzione, ma coincidente con il mal funzionamento 

dell’amministrazione, intesa come assunzioni di decisioni devianti dalla cura dell’interesse pubblico 

a causa del condizionamento improprio da parte di interessi particolari. 

La corruzione attiene quindi anche a quegli atti e comportamenti che, sebbene non configurino lo 

specifico reato, contrastano con la necessaria cura dell’interesse pubblico e compromettono 

l’imparzialità dell’azione amministrativa. 

 

3.  Finalità 

Il Piano Triennale per la Prevenzione della Corruzione e per la Trasparenza, di cui la ASST Nord 

Milano (ex Azienda Ospedaliera Istituti Clinici di Perfezionamento) si è dotata, rappresenta lo 

strumento attraverso il quale si vuole sistematizzare e descrivere un “processo” - articolato in fasi 

tra loro collegate concettualmente e temporalmente - che è finalizzato a formulare una strategia di 

prevenzione del fenomeno corruttivo. In esso si delinea un programma di attività derivante da una 

preliminare fase di analisi che, in sintesi, consiste nell’esaminare l’organizzazione dell’Ente, le sue 

regole e le sue prassi di funzionamento in termini di “possibile esposizione” al fenomeno corruzio-

ne, attraverso la ricostruzione del sistema dei processi organizzativi, con particolare attenzione alla 

struttura dei controlli ed alle aree sensibili nel cui ambito possono, anche solo in via teorica, verifi-

carsi episodi di corruzione. 

Il Piano Triennale di Prevenzione della Corruzione e per la Trasparenza (PTPCT) rappresenta un 

atto formale che attesta e dichiara la politica di prevenzione del rischio corruttivo che l'Azienda in-

tende perseguire al fine di garantire il corretto e trasparente funzionamento della P.A. 

Il Piano triennale per la prevenzione della corruzione e per la trasparenza è integrato con: 

• il Piano di Organizzazione Aziendale Strategico; 

• il Piano strategico e delle performance; 

• il Piano della Qualità; 

• il Piano di Risk Management; 

• il Codice Etico aziendale; 

• il Piano di Formazione aziendale; 

• il Codice di comportamento aziendale; 

• Piano di Internal Auditing. 
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4. LA RIFORMA DEL SISTEMA SOCIO SANITARIO LOMBARDO 

 

4.1. Cenni sulla riforma 

Con Legge Regionale 11 agosto 2015, n. 23, recante “Evoluzione del sistema sociosanitario lom-

bardo: modifiche al Titolo I e al Titolo II della legge regionale 30 dicembre 2009, n. 33 (Testo unico 

delle leggi regionali in materia di sanità)”, come modificata dalla successiva Legge Regionale 22 

dicembre 2015, n. 41, recante “Ulteriori modifiche al Titolo I della legge regionale 30 dicembre 

2009, n. 33 (Testo unico delle leggi regionali in materia di sanità) e modifiche alla legge regionale 

11 agosto 2015, n. 23 (Evoluzione del sistema sociosanitario lombardo: modifiche al Titolo I e al 

Titolo II della legge regionale 30 dicembre 2009, n. 33 [Testo unico delle leggi regionali in materia 

di sanità])”, Regione Lombardia ha inteso modificare l’assetto della rete ospedaliera, sociale e so-

ciosanitaria regionale, sostituendo le preesistenti ASL ed Aziende Ospedaliere con le ATS (Agen-

zia di Tutela della Salute) e le ASST (Aziende Socio Sanitarie Territoriali). Oltre alla costituzione 

dei suddetti nuovi Enti e alla riformulazione delle competenze, la riforma ha ridisegnato l’assetto 

geografico delle ex Aziende Ospedaliere ed ASL, procedendo a smembramenti ed accorpamenti. 

Tra l’altro, notevole importanza assume l’istituzione in capo alle ASST della Direzione Socio Sani-

taria che sovrintenderà a tutte quelle attività, per l'appunto, socio-sanitarie che erano state in capo 

ai distretti delle ex ASL. La riforma è stata attuata a far data dal 1 gennaio 2016. 

 

4.2 La ASST Nord Milano 

 

In esecuzione della L.R. 23/2015, con DGR 10 dicembre 2015, n. X/4478 è stata costituita la ASST 

Nord Milano, con sede legale in Sesto San Giovanni (MI), viale Giacomo Matteotti 83, la quale, 

come previsto dall’Allegato 1 della L.R. 33/2009 s.m.i., comprende “il territorio degli ex Distretti 

ASL 6 e 7 di Cinisello Balsamo e Sesto San Giovanni, l’Ospedale Bassini di Cinisello Balsamo, 

l’Ospedale Città di Sesto San Giovanni e i Poliambulatori della ex AO ICP”. Come illustrato, quindi, 

la neonata ASST Nord Milano è subentrata all’Azienda Ospedaliera Istituti Clinici di Perfeziona-

mento e, in parte, alla ASL di Milano; sono stati inoltre scorporati ed afferiti ad altre ASST i presidi 

ospedalieri C.T.O. e Ospedale “V. Buzzi”. Dal punto di vista, dunque, dell’organizzazione azienda-

le, la ASST Nord Milano, è composta da due settori aziendali: il settore aziendale Polo ospedaliero 

e il settore aziendale Rete territoriale.  

Con DGR n. X/5954, del 5 dicembre 2016, sono state trasferite alla ASST Nord Milano le funzioni 

(precedentemente in capo alla estinta ASL) dei Distretti 6 (Sesto San Giovanni) e 7 (Cinisello Bal-

samo).  

Dal 1 gennaio 2017, tutti i servizi territoriali erogati dalla ex ASL Città di Milano prima e dalla ATS 

Città di Metropolitana di Milano dopo la riforma del Servizio Sanitario Regionale, negli ambiti dei 
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comuni di Bresso, Cinisello, Cologno Monzese, Cormano, Cusano Milanino e Sesto San Giovanni, 

sono stati afferiti alla ASST Nord Milano. 

Allo stato attuale, dunque, la ASST Nord Milano risulta composta dai due Presidi ospedalieri (E. 

Bassini e Città di Sesto San Giovanni), dai ventuno Poliambulatori territoriali e dagli ex Distretti 6 

(Sesto San Giovanni) e 7 (Cinisello Balsamo).  

 

5  ANALISI DEL CONTESTO INTERNO ED ESTERNO 

 

5.1 Contesto interno. 

 

L’attività istituzionale dell’Ente è incentrata essenzialmente su Milano – Rete Poliambulatori, com-

posta da 21 Poliambulatori dislocati nell’area cittadina e presso alcuni Comuni limitrofi –, Sesto S. 

Giovanni e Cinisello Balsamo, sul cui territorio insistono i rispettivi nosocomi, nonché i servizi terri-

toriali dei comuni ricompresi negli ex distretti ASL-ATS, Distretto 6 di Sesto San Giovanni e Distret-

to 7 di Cinisello B. 

 

Le attività sanitarie e sociosanitarie svolte dall’Azienda sono le seguenti: 

 

A)      Attività di Ricovero.  

Viene garantita dai 2 Presidi ospedalieri (P.O. E. Bassini e P.O. Sesto San Giovanni) con  n. 

551 posti letto, di cui n° 45 letti tecnici dedicati alle cure “subacuti”, risponde ai bisogni di sa-

lute della popolazione del territorio, con servizi specialistici di primo e secondo livello; per al-

cune specialità esercita un’attrazione verso tutta l’area del nord Milano e comuni limitrofi e 

partecipa alle reti di patologia sviluppate in Lombardia. 

 

B)     Attività ambulatoriale. 

E assicurata mediante gli ambulatori ospedalieri e il Presidio Territoriale dei 19 Poliambulato-

ri dislocati in tutta l’area metropolitana; 

L’obiettivo è quello di offrire una maggiore accessibilità alle attività ambulatoriali, al fine di ri-

durre i tempi di attesa. 

 

C)     Attività Psichiatrica.  

Si sviluppa nella organizzazione unitaria e coerente delle varie articolazioni strutturali e fun-

zionali ospedaliere e territoriali, in cui si esprime la presa in carico dei bisogni di salute men-

tale. Opera per la prevenzione, la cura e la riabilitazione di ogni forma di disagio mentale, 
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privilegiando interventi personalizzati e intervenendo primariamente nella logica della psi-

chiatria. 

 

D) Attività Territoriale. 

Si tratta di una attività storicamente rilevante per una azienda con una rete capillare nel con-

testo di competenza dei Poliambulatori. Ruolo molto importante è altresì quello delle UON-

PIA e dei CPS nella rete relativa alla salute Mentale. 

Con l’afferimento, a seguito della riforma sanitaria regionale, delle attività territoriali prima 

gestite da ATS della Città Metropolitana di Milano (consultori, sert, cure domiciliari vaccina-

zioni, medicina legale e certificazioni, assistenza protesica e integrativa, scelta e revoca me-

dici di medicina generale e pediatri di libera scelta) si procederà alla riorganizzazione previ-

sta in funzione della necessità di garantire la presa in carico e la continuità di cura, in partico-

lare nei confronti della cronicità/fragilità, nonché l’integrazione con l’assistenza primaria, con 

il socio sanitario e il socio assistenziale.  

I servizi territoriali degli ex Distretti 6, di Sesto San Giovanni, e 7, di Cinisello Balsamo, costi-

tuiscono una rete di servizi territoriali che si snodano in un territorio di 300 mila abitanti e che 

include i comuni di Bresso, Cinisello Balsamo, Cologno Monzese, Cormano, Cusano Milani-

no e Sesto San Giovanni. 

 

La dislocazione frammentata delle Strutture dell’Ente e la sua articolazione in plurime sedi rende 

maggiormente difficoltoso il controllo sul corretto esplicarsi delle attività sanitarie e amministrative 

e lo svolgimento di azioni omogenee di prevenzione e contrasto dei fenomeni corruttivi. 

Questa frammentazione territoriale di strutture, beni strumentali e di personale della ASST Nord 

Milano genera altresì una significativa complessità nel coordinamento globale di tale realtà produt-

tiva di servizi sanitari.   

 

5.2  Contesto esterno. 

L’ASST NORD Milano è inserita in un contesto socio economico e territoriale caratterizzato da al-

cune peculiarità. L’attività è svolta su un territorio ad alta densità di popolazione, con un tessuto 

produttivo particolarmente ricco e dinamico.  

E’ altresì noto e riconosciuto che il Servizio Sanitario Regionale lombardo si contraddistingue per 

l’eccellenza dei servizi e delle prestazioni cliniche erogate. Ciò attrae numerosi utenti e pazienti da 

altre Regioni del Paese che migrano per ricevere cure sanitarie di alta qualità. 

E’ noto altresì che le risorse finanziarie per la gestione e funzionamento del Servizio Sanitario re-

gionale lombardo assorbono circa il 70% del fabbisogno complessivo della Regione Lombardia.      
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L’imponente volume delle prestazioni cliniche erogate, e delle ingenti risorse finanziarie impiegate, 

rende il territorio milanese (e dell’hinterland) attraente per gli imprenditori del settore sanitario, in 

termini di opportunità commerciale (appalti di servizi, lavori e forniture, ecc.).  

Il notevole flusso di denaro impiegato per la cura e la tutela della salute ha tuttavia destato anche 

l’attenzione delle organizzazioni criminali, notoriamente presenti nei territori del Paese altamente 

industrializzati. 

Tutto ciò espone le Strutture sanitarie dell’Ente ad un rischio medio/alto di fenomeni corruttivi, e 

impone alle stesse di mantenere costantemente un elevato livello di guardia e di introdurre mecca-

nismi dinamici di prevenzione e deterrenza tali da contrastare e impedire detti fenomeni.  

 

6.  I SOGGETTI  

 

I soggetti che concorrono alla prevenzione della corruzione all’interno della ASST Nord Mi-

lano sono i seguenti: 

 

A) Direttore Generale; 

B) Il Responsabile della Prevenzione della Corruzione e per la Trasparenza; 

C) I Dirigenti referenti del RPCT; 

D) Il Gruppo a supporto permanente del RPCT; 

E) L’Organismo Indipendente di Valutazione; 

F) Il Collegio Sindacale; 

G) L’Ufficio Procedimenti Disciplinari; 

H) Il R.A.S.A - Responsabile Anagrafe Unica della Stazione Appaltante; 

I) Tutti i dipendenti e collaboratori dell’azienda; 

 

A) Il Direttore Generale: 

- designa il Responsabile per la prevenzione della corruzione e per la trasparenza 

- adotta il Piano triennale per la prevenzione della corruzione e per la trasparenza  

 

B) Il Responsabile per la prevenzione della corruzione e per la trasparenza: 

Nominato (originariamente) dal Direttore Generale con Deliberazione del 07 marzo 2013, n. 

111, e da ultimo con deliberazione 11 gennaio 2019, n. 3, nella persona dell’ avv. Enzo Quadri, 

Direttore Responsabile della U.O.S. Affari Legali, svolge le seguenti attività: 

• attuazione dei compiti indicati nella circolare del Dipartimento della funzione pubbli-

ca n. 1 del 2013; 
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• elaborazione della proposta del Piano triennale di prevenzione della corruzione e 

per la trasparenza, che deve essere adottato dall'organo di indirizzo politico di cia-

scuna amministrazione; 

• verifica l'efficace attuazione del Piano e la sua idoneità; 

• propone modifiche al Piano in caso di accertamento di significative violazioni o di 

mutamenti dell'organizzazione; 

• verifica, d'intesa con il dirigente competente, l'effettiva rotazione degli incarichi negli 

uffici preposti allo svolgimento delle attività nel cui ambito è più elevato il rischio che 

siano commessi reati di corruzione; 

• definisce procedure appropriate per selezionare e formare il personale operante nel-

le aree a maggior rischio corruzione, su proposta dei dirigenti di struttura (art. 1 

comma 8 Legge 190/2012); 

• svolgimento dei compiti di vigilanza sul rispetto delle norme in materia di inconferibi-

lità e incompatibilità (art. 1 Legge n. 190/2012; art. 15 d.lgs. n. 39/2013); 

• elaborazione della Relazione annuale sull’attività svolta assicurandone la pubblica-

zione; 

• assunzione anche del ruolo e delle funzioni di Responsabile della trasparenza, ai 

sensi di quanto disposto nel D.Lgs 25 maggio 2016, n°97; 

• riferisce sull’attività nei casi in cui la Direzione Generale lo richieda o qualora lo 

stesso responsabile lo ritenga opportuno. 

Nel caso in cui, nello svolgimento della sua attività, il RPCT riscontri dei fatti che configurino un il-

lecito disciplinare, deve darne tempestiva informazione al dirigente preposto all’ufficio a cui il di-

pendente è addetto ovvero al dirigente sovraordinato, se trattasi di dirigente, nonché all’Ufficio 

Procedimento Disciplinari, affinché tali fatti siano valutati ed eventualmente avviata con tempestivi-

tà l’azione disciplinare 

Ove riscontri dei fatti suscettibili di dar luogo a responsabilità amministrativa, deve altresì presenta-

re tempestiva comunicazione alla competente Procura della Corte dei Conti per le eventuali inizia-

tive in ordine all’accertamento del danno erariale. 

Nel caso venga a conoscenza di fatti che rappresentano notizia di reato deve presentare denuncia, 

esposto o segnalazione alla Procura della Repubblica o ad un Ufficiale di Polizia Giudiziaria. 
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C) I Dirigenti a supporto del Responsabile per la prevenzione della corruzione e per la 

trasparenza: 

Al fine di rendere più efficaci le azioni di controllo, prevenzione e contrasto della corruzione e 

della illegalità nell’azienda, il RPCT si avvale del supporto dei Dirigenti delle Strutture sotto 

elencate: 

• Dirigente Responsabile U.O.C. Provveditorato Economato; 

• Dirigente Responsabile U.O.C. Tecnico Patrimoniale; 

• Dirigente Responsabile U.O.C. Risorse Umane e Organizzazione; 

• Dirigente Responsabile U.O.C. Bilancio e Risorse Finanziarie; 

• Dirigente Responsabile U.O.C. Affari Generali; 

• Dirigente Responsabile U.O.S. Ingegneria Clinica; 

• Dirigente Responsabile U.O.C. Spedalità; 

• Dirigente Responsabile U.O.S. Area Finanza e Libera Professione; 

• Dirigente Responsabile U.O.C. Farmacia; 

• Direzione Medica del Presidio di Sesto S.G.; 

• Direzione Medica del Presidio di Cinisello B.; 

• Direzione Medica del P.O. Poliambulatori; 

• Dirigente Responsabile U.O.C. Controllo di Gestione e Programmazione; 

• Dirigente Responsabile U.O.S. Qualità e Risk Management; 

• Dirigente Responsabile U.O.C. Sistemi Informativi Aziendali; 

• Dirigente Risk Manager; 

• Dirigente U.O.C. Prevenzione e Protezione; 

• Dirigente Responsabile U.O.S. Comunicazione e Formazione; 

• Dirigente Responsabile U.O.S. URP. 

• Dirigenti Responsabili delle Strutture dei servizi territoriali afferenti ai comuni  

degli ex distretti della ATS Città di  Milano (Sesto  Giovanni e Cinisello B.).  

Resta salvo il coinvolgimento dei Dirigenti delle altre strutture, qualora espressamente ri-

chiesto dal RPCT. 

I Dirigenti Responsabili delle predette Strutture concorrono con il RPCT alla definizione del-

le misure idonee a prevenire e contrastare i fenomeni corruttivi e alla attuazione degli obbli-

ghi di pubblicazione e assumono, per la parte di rispettiva competenza, la responsabilità di 

attuazione del presente Piano. 

I Dirigenti sopra citati esercitano le loro funzioni di supporto al RPCT sia nella fase di predi-

sposizione del PTCP, che in quella di applicazione, controllo e monitoraggio dello stesso. 

 
a) Fase partecipativa alla stesura del PCPT 

     
l Dirigenti a supporto del RPCT hanno compiti e facoltà di: 

 
- proporre eventuali nuove misure di prevenzione e contrasto ai fenomeni di corruzio-

ne da inserire nel PTPCT, che siano concrete e sostenibili dal punto di vista orga-

nizzativo e finanziario; 
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-  fornire al RPCT le informazioni necessarie per l’individuazione delle attività 

nell’ambito delle quali è più elevato il rischio di corruzione, collaborando cosi nella 

fase di individuazione ed analisi del rischio; 

- informare il RPCT affinché questi possa acquisire ulteriori elementi e riscontri in me-

rito alla organizzazione e alla attività dell’ASST; 

 

b) Fase di Attuazione Controllo e Monitoraggio attuazione delle misure  anticorruzio-

ne e adempimento obblighi di trasparenza. 

 

I Dirigenti a supporto del RPCT, ognuno per la parte di propria competenza, sono investiti 

delle seguenti funzioni e responsabilità: 

- monitorare e controllare l’applicazione delle misure di prevenzione e contrasto della 

corruzione di cui al presente Piano; 

- presentare annualmente, o su richiesta del RPCT, una sintetica relazione contenen-

te lo stato di attuazione delle misure di prevenzione, per quanto di competenza, con 

eventuale segnalazione delle criticità riscontrate in merito alla applicazione delle 

stesse; 

-     riscontrare le richieste di informazioni formulate dal RCPT  entro 30 gg. 

-     vigilare sul rispetto del Codice di Comportamento aziendale; 

-     adottare le misure disciplinari dirette a sanzionare comportamenti di propri  collabo-

ratori sulla base del Codice di Comportamento aziendale; 

-     comunicare l’avvio e/o l’esito di procedimenti disciplinari riguardanti eventi corruttivi; 

-     fornire informazioni sulla gestione del personale con riferimento al conflitto di inte-

resse, potenziale o effettivo, nei rapporti con i soggetti esterni che hanno rapporti 

con l’azienda; 

- indicare i nominativi del personale con priorità di formazione in materia di preven-

zione della corruzione e di trasparenza, in quanto chiamati ad operare nei settori nei 

quali è più elevato il rischio che siano commessi reati di corruzione; 

 

c) Gruppo a supporto permanente del Responsabile per la prevenzione della corruzione 

e per la trasparenza (G.S.P.). 

 

Il Gruppo a Supporto Permanente del Responsabile della Prevenzione della Corruzione e per 

la trasparenza  (GSP) è un Organismo Aziendale,  istituito con deliberazione n. 153, del 28 

marzo 2013, e ricostituito con Deliberazione n° 663, del 27ottobre 2017, tenuto a prestare la 
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più ampia collaborazione al RPCT, mediante lo svolgimento di attività finalizzate alla preven-

zione della corruzione e al controllo e monitoraggio del PTPCT; 

     Sono membri dell’organismo, in composizione ristretta: 

 il Responsabile della U.O.S. Qualità e Risk Management; 

 il Responsabile della U.O.C. Controllo di gestione e programmazione; 

 Il Risk Manager; 

 un Avvocato dipendente in servizio presso la U.O.S. Affari Legali. 

In relazione a fatti, circostanze e necessità od opportunità peculiari che l’Organismo ristretto ri-

tenga meritevoli di sottoposizione al Gruppo allargato, si è prevista una composizione estesa 

del G.S.P. comprendente i Direttori delle Direzioni Mediche di ogni Presidio aziendale, quali re-

ferenti dei Presidi medesimi, al fine di una più efficace, efficiente e localizzata azione di promo-

zione della trasparenza e di prevenzione di eventuali fenomeni corruttivi all’interno dell’Ente ed 

in conformità alle indicazioni contenute nella circolare 25 gennaio 2013, n. 1, della Presidenza 

del Consiglio dei Ministri - Dipartimento della Funzione Pubblica. 

Il Gruppo di Supporto Permanente opera di concerto ed in stretta collaborazione con il RPCT, il 

quale provvede alla sua convocazione, nell’attività di monitoraggio interno svolta in Azienda e 

partecipando agli audit svolti semestralmente presso le diverse sedi aziendali.  

 

d) Organismo interno di valutazione (O.I.V.) 

Il Nucleo (aziendale) di Valutazione della Performance, considerata la rilevante importanza del-

le funzioni svolte, è tenuto a verificare la coerenza tra gli obiettivi di performance organizzativa 

e individuale e l’attuazione degli obiettivi correlati alle misure di prevenzione della corruzione. 

Svolge inoltre i compiti propri connessi all’attività anticorruzione nel settore della trasparenza.  I 

verbali di riunione del NVP sono pubblicati sul sito Aziendale nella Sezione Amministrazione 

Trasparente. 

 

e) Collegio Sindacale  

Il Collegio Sindacale espleta una ulteriore attività di prevenzione dei fenomeni corruttivi attra-

verso i controlli afferenti le proprie competenze istituzionali. Il controllo avviene in modo parti-

colare sugli atti aziendali. 

 

f) Ufficio Procedimenti Disciplinari (UPD) 

L’Ufficio Procedimenti Disciplinari aziendale concorre alla prevenzione della corruzione me-

diante l’esercizio dell’azione disciplinare nei casi di violazione del Codice di Comportamento 

aziendale.  
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g)  Responsabile Anagrafe unica della Stazione Appaltante  

Il Responsabile dell’Anagrafe Unica per la Stazione  appaltante (RASA), nominato ai sensi 

dell’art. 33/ter D.L. 18 ottobre 2012, n. 179, convertito in legge, con modificazioni, dalla Legge 

17 dicembre 2012, n. 221, è il soggetto incaricato della verifica e/o della compilazione e del 

successivo aggiornamento, almeno annuale, delle informazioni e dei dati identificativi della sta-

zione appaltante. 

La ASST Nord Milano ha designato il nuovo Responsabile dell’Anagrafe Unica della Stazione 

appaltante con Deliberazione n° 256, dell’ 11 aprile 2017, nella persona del Dirigente respon-

sabile dalla U.O.C. Provveditorato/Economato (dr. Michele Redaelli).  

 

h) Dipendenti e collaboratori dell’Azienda 

Tutti i dipendenti dell’Azienda sono tenuti a rispettare le prescrizioni contenute nel Codice di 

Comportamento aziendale e nel Piano Triennale per la Prevenzione della corruzione e per la 

Trasparenza, nonché a prestare la loro collaborazione al RPCT e, fermo restando l’obbligo di 

denuncia all’autorità giudiziaria nei casi previsti dalla legge, a segnalare al RPCT eventuali si-

tuazioni di condotta illecita di cui siano venuti a conoscenza, anche attraverso l’istituto del Whi-

stleblowing, ovvero segnalare al proprio Responsabile gerarchico casi di personale conflitto di 

interessi. 

Le misure di prevenzione e contrasto alla corruzione adottate dall’Azienda devono essere ri-

spettate da tutti i soggetti che hanno un rapporto di lavoro con l’Ente, di qualsivoglia natura (a 

titolo esemplificativo, ma non esaustivo: dipendenti, specialisti ambulatoriali, incarichi libero 

professionali, borsisti, tirocinanti, ecc.) ai sensi di quanto disposto nel Codice di Comportamen-

to Aziendale. 

La violazione delle misure di prevenzione previste nel piano costituisce illecito disciplinare (art 

1,comma 14, L. n° 190/2012). 

 

7. MAPPATURA DEI PROCESSI E ANALISI E VALUTAZIONE DEI RISCHI  

 

Al fine di individuare i rischi di corruzione sono state censite le aree di attività (intese quali proces-

si/sottoprocessi e/o procedimenti) della ASST Nord Milano e contestualmente è stata svolta da 

ciascun Dirigente responsabile l’analisi dei rischi, con il supporto del Risk Management aziendale. 

A tal proposito si è utilizzato il metodo FMECA (Failure Mode Effects and Criticality Analysis), che 

valuta criticamente cosa accade al sistema se qualcosa fallisce.  

Nella mappatura dei processi e nella consequenziale analisi dei rischi sono stati quindi coinvolti i 

Dirigenti responsabili delle Strutture aziendali – ai quali è stata messa a disposizione una check list 

– ed è stato applicato uno strumento proattivo di analisi del rischio nei processi e nei sottoprocessi; 
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sono stati altresì individuati i rischi potenziali, le misure di contenimento, gli indicatori di rischio e il 

sistema di monitoraggio.    

Nello svolgimento di tali attività si sono utilizzati item di riferimento per definire il punteggio di ri-

schio/gravità potenziale dell’evento corruttivo. 

I risultati della nuova mappatura dei processi/sub processi e del risk assessment sono analitica-

mente riportati nell’Allegato 1A del presente PTPCT. 

L’allegato 1A si compone di due macro sezioni: 1) Mappatura del processo e descrizione del ri-

schio correlato; 2) Indice di gravità del rischio; 

Come si evince dalla lettura del predetto Allegato 1A, non sono emersi “rischi elevati”; tuttavia 

dall’analisi si è evidenziato un tendenziale e generale “rischio rilevante”, ad eccezione di alcune 

Strutture (Risorse Umane e Organizzazione e Farmacia) nelle quali i rispettivi Dirigenti responsabili 

hanno individuato un indice di rischio “medio-basso”. 

Nell’Allegato 1 sono state invece parimenti declinate le misure di trattamento del rischio, gli 

indicatori, le responsabilità, i tempi di conseguimento degli obiettivi, il monitoraggio e le ri-

sorse umane dedicate al singolo processo/procedimento.    

Dall’analisi dei rischi condotta nel 2017 e dalla mappatura dei processi organizzativi, sono state in-

dividuate le seguenti aree di rischio. 

- Aree di “rischio obbligatorio”o aree di “rischio “generali”: 

U.O.C. Provveditorato Economato, U.O.C. Tecnico Patrimoniale, U.O.C. Bilancio e Risorse Finan-

ziare, U.O.S. Affari Legali, U.O.C Affari Generali, U.O.C. Risorse Umane e Organizzazione. 

- Aree di “rischio specifiche”: U.O.C. Farmacia, U.O.S. Ingegneria Clinica (acquisto apparec-

chiature sanitarie), U.O.C. Spedalità, U.O.C. Servizio Informatico Aziendale, Libera Professione, 

Area Tanatologica.   

Dal 1 gennaio 2017, tutti i servizi territoriali erogati negli ambiti dei comuni di Bresso, Cinisello, Co-

logno, Cormano, Cusano Milanino e Sesto San Giovanni, afferenti agli ex Distretti della ATS Città 

di Milano, quali il Distretto 7 di Cinisello Balsamo e il Distretto 6 di Sesto San Giovanni, sono diven-

tati parte della ASST Nord Milano e pertanto è stato necessario procedere anche per le suddette 

strutture territoriali alla mappatura dei processi, alla individuazione e valutazione dei rischi corruttivi 

e alla predisposizione delle misure di contenimento. 

Tali attività, svolte nel corso del 2018, hanno condotto alla individuazione delle seguenti aree di ri-

schio: 

- Aree di “rischio obbligatorio” o aree di “rischio “generali”: 

 UO Medicina Legale - UO Assistenza Sanitaria Primaria - UO Fragilità e Processi di Cura / UO 

Fragilità e Disabilità - SS Area della Prevenzione. 

- Aree di “rischio specifiche”:  

SerD – Noa – UO Consultori – UO Assistenza Integrativa territoriale. 
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I risultati della mappatura sono stati riportati nell’allegato 1A al presente PTPCT. In esito alla map-

patura dei processi e alla valutazione dei rischi non si sono riscontrati “rischi elevati”, in quanto 

l’analisi dei rischi ha evidenziato un tendenziale e generale “rischio medio basso”, fatta eccezio-

ne per la UOS Area della Prevenzione ambiti di Sesto S.G. e Cinisello B, per la quale i Dirigenti re-

sponsabili hanno individuato un indice di rischio “rilevante” in relazione ad uno specifico processo. 

 

Al termine della fase di individuazione e valutazione del rischio si è provveduto, anche per le suin-

dicate strutture territoriali di Sesto S.G. e Cinisello B., a predisporre il Piano di Trattamento del ri-

schio, che è stato anch’esso riportato nell’Allegato 1 al presente piano. 

 

8.   IL TRATTAMENTO DEL RISCHIO E LE MISURE DI PREVENZIONE   

 

Aspetto fondamentale del PTPCT è l’individuazione delle misure di prevenzione e di trattamento 

del rischio, da introdurre nelle aree esposte, con attribuzione della correlativa responsabilità ai Di-

rigenti in ordine all’attuazione di tali misure.  

Giova precisare che per una efficace attività di prevenzione della corruzione, il PTPCT e le relative 

misure di contrasto – di seguito analiticamente illustrate – sono stati condivisi dalla Direzione stra-

tegica dell’Ente e con i Dirigenti responsabili delle Unità Operative.  

In particolare, la Direzione strategica ritiene indispensabile, per una effettiva implementazione del 

PTPCT e delle misure di prevenzione con l’attività istituzionale, un diretto e fattivo coinvolgimento 

dei sopra citati Dirigenti. Tale coinvolgimento è altresì espressamente previsto dalla determinazio-

ne ANAC 28 ottobre 2015, n. 12. A questo proposito, il PTPCT, prima della approvazione definiti-

va, è stato trasmesso ai Dirigenti delle Unità Operative coinvolte, per condividerne i contenuti.    

Le misure di prevenzione devono possedere le caratteristiche infra riportate: 

• idoneità ed efficacia nel trattamento del rischio; 

• sostenibilità economica; 

• modulazione sulle peculiarità dell’organizzazione aziendale. 

    

Le misure previste dal PTPCT si distinguono in “generali” e “specifiche”.  

Le misure generali sono quelle che incidono sul sistema complessivo della prevenzione, interve-

nendo in maniera trasversale sull’intera amministrazione.  

Le misure specifiche si caratterizzano per la loro incidenza su questioni specifiche individuate tra-

mite l’analisi del rischio. 
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9. MISURE DI PREVENZIONE GENERALI 

 

L’Azienda adotta le seguenti Misure Generali al fine di prevenire e contrastare i fenomeni corruttivi 

mediante la diffusione dei principi di etica, legalità e trasparenza: 

  

A) Codice di Comportamento 

B) Piano della Trasparenza 

C) Formazione  

D) Rotazione del Personale e segregazione delle funzioni 

E) Attività a seguito di cessazione rapporto di lavoro 

F) Tutela del Whistleblower 

G) Inconferibilità e Incompatibilità degli incarichi 

H) Prevenzione Conflitto di Interesse 

 

 

A) CODICE DI COMPORTAMENTO  

Il Codice di Comportamento è un documento che contiene la dichiarazione dei valori e 

l’insieme dei diritti, dei doveri e delle responsabilità dell’Azienda nei confronti dei portatori di 

interesse (persona-cliente, dipendenti, fornitori), dall’altro, definisce l’etica di comportamen-

to che deve essere tenuta dai propri dipendenti. 

Esso rappresenta uno strumento di prevenzione della corruzione, intesa secondo la nozio-

ne di corruzione formulata dal Dipartimento della Funzione Pubblica e dall’ Autorità Nazio-

nale Anticorruzione, che ricomprende anche le situazioni di mal funzionamento 

dell’amministrazione e di conflitto con l’interesse pubblico, nonché strumento finalizzato a 

promuovere una cultura della legalità, del buon andamento e dell’efficienza dell’azione 

amministrativa e dell’attività sanitaria. 

Tutti i lavoratori che prestano attività a favore della ASST Nord Milano, tra i quali, a titolo 

esemplificativo ma non esaustivo, dipendenti, specialisti ambulatoriali, collaboratori, tiroci-

nanti, specializzandi, borsisti, ecc., sono tenuti al rispetto del Codice di Comportamento vi-

gente in azienda.  

 I Dirigenti responsabili delle Unità Operative dovranno pertanto assicurare la massima at-

tenzione al rispetto del D.P.R. 16 aprile 2013, n. 62 (Regolamento recante codice di com-

portamento dei dipendenti pubblici) e del Codice di Comportamento aziendale, adottato con 

deliberazione n. 44, del 31 gennaio 2014, come modificato con deliberazione n. 678, del 23 

dicembre 2016. La violazione delle regole del Codice di Comportamento dei dipendenti 

pubblici approvato con il DPR n. 62/2013 e del Codice di comportamento aziendale danno 
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luogo alla responsabilità disciplinare.  Al fine di monitorare l’utilizzo del potere disciplinare 

volto al contrasto dei  fenomeni corruttivi in applicazione del Codice di Codice di Compor-

tamento e del PCTP, i Dirigenti che hanno attivato direttamente tale potere, nonché l’Ufficio 

procedimenti Disciplinari, sono tenuti a comunicare al RPCT l’avvio dell’azione disciplinare 

e la conclusione del procedimento, precisando le norme che si assumono violate e le san-

zioni comminate.  

 Tra le misure introdotte nel corso dell’anno 2018, l’ASST ha previsto l’inserimento nei con-

tratti di lavoro della clausola di specifica presa visione del Codice di Comportamento Azien-

dale e del Piano di Prevenzione della Corruzione e per la Trasparenza, da far sottoscrivere 

ai neoassunti. 

Il Codice di comportamento e il PTPCT sono consultabili sul sito web aziendale www.asst-

nordmilano.it 

Tra gli obblighi previsti dal Codice di Comportamento Aziendale sussiste la prescrizione di  

osservare le disposizioni del Piano Triennale Aziendale per la Prevenzione della corruzione 

e per la Trasparenza.  

La violazione delle disposizioni previste dal PTPCT costituisce illecito disciplinare ex art. 1, 

comma 14, della L. 6 novembre 2012, n. 190 e ss.mm.ii. 

 Tutto il personale è tenuto a prestare la sua collaborazione al Responsabile della Preven-

zione della Corruzione e per la Trasparenza in relazione alla comunicazione di dati e se-

gnalazioni.  

In particolare è fatto obbligo ai Dirigenti responsabili delle Unità Operative Aziendali, ai 

sensi dell’art. 1, comma 9, lett.c), della L. 190/2012 e ss.mm.ii., di prestare la dovuta colla-

borazione al RPCT, anche in termini di obblighi informativi, nello svolgimento delle attività 

preordinate alla prevenzione della corruzione e ad assicurare il più elevato livello di traspa-

renza previsto dalle disposizioni normative vigenti. 

I  Dirigenti Responsabili delle Unita Operative dovranno altresì fornire, entro 30 giorni, ogni 

informazione richiesta dal RPCT in merito alla adozione di misure di prevenzione della cor-

ruzione e di adempimento degli obblighi di trasparenza.  

I Dirigenti delle Unità Operative  ciascuno per la parte di propria competenza, e il RPCT in 

generale, dovranno monitorare – con frequenza semestrale – la corretta applicazione del 

PTPCT e l’attuazione delle misure di prevenzione, nonché il rispetto degli obblighi di pub-

blicazione di cui alla Sezione Trasparenza del presente piano. 

I Direttori di Struttura dovranno inoltrare a cadenza annuale al RPCT una relazione atte-

stante lo stato di attuazione delle misure previste dal Piano Triennale per prevenzione della 

corruzione e per la Trasparenza 

 

http://www.asst-nordmilano.it/
http://www.asst-nordmilano.it/
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TABELLA DI APPLICAZIONE MISURA  

Processo  Responsabili ado-

zione misura 

Obiettivi Misura di Preven-

zione 

Indicatori tempistica 

adozione 

misura 

Monito-

raggio 

Applicazione 

Codice di 

Comporta-

mento e 

PTPCT 

 

-Direttori di Struttura 

-Ufficio Procedimenti 

Disciplinari 

Corretta ge-

stione delle 

violazioni del 

Codice di 

Comporta-

mento e del 

PTPCT 

Attivazione 

dell’azione discipli-

nare in caso di ac-

certate  violazione 

del Codice di Com-

portamento o del 

PTPCT e irrogazio-

ne delle sanzioni 

previste da parte dei 

Responsabili di 

struttura e dell’UPD. 

Riscontro al 

RPCT da par-

te dei Re-

sponsabili di 

Struttura e 

dell’ Ufficio 

Procedimenti 

disciplinari  

circa i proce-

dimenti disci-

plinari attivati 

e  sanzioni 

irrogate 

A seguito 

accertamen-

to violazioni 

RPCT 

seme-

strale 

 

Applicazione 

Codice di 

Comporta-

mento e 

PTPCT 

 

Direttore U.O.C. Ri-

sorse Umane e Or-

ganizzazione  

Diffusione co-

noscenza del 

Codice di 

Comporta-

mento e del 

PTPCT a tutto 

il personale 

neoassunto  

Inserimento nei con-

tratti individuali di 

lavoro della clausola 

di presa visione del 

Codice di Compor-

tamento e del 

PTPCT vigente 

pubblicato sul sito 

aziendale 

Verifica seme-

strale inseri-

mento clauso-

la su n° 5 

nuovi contratti 

di lavoro stipu-

lati nell’anno 

Al momento 

della stipula 

del contratto 

di lavoro 

RPCT 

seme-

strale 

 

Applicazione 

Codice di 

Comporta-

mento e 

PTCPT 

 

Direttore U.O.C. Ri-

sorse Umane e Or-

ganizzazione 

Verifica cono-

scenza del 

codice di 

comportamen-

to, dei principi 

della normati-

va in tema di 

prevenzione 

della corruzio-

ne e traspa-

renza all’atto 

della selezione 

del personale 

Inserimento nei 

bandi di selezione 

del  personale del 

requisito della cono-

scenza di nozioni  in 

materia di Codice di 

Comportamento e di 

principi della norma-

tiva in materia di  

Prevenzione Corru-

zione e Trasparenza 

Verifica inse-

rimento requi-

sito su n. 5 

bandi di sele-

zione 

All’atto di 

emissione 

del bando 

RPCT 

annuale 

 

 

Applicazione 

misure previ-

ste nel  Piano 

triennale per 

la Prevenzio-

ne della cor-

ruzione  

 

Direttori di Struttura  Verifica Appli-

cazione delle  

misure gene-

rali e specifi-

che previste  

nel  PTPCT 

- Relazione annuale 

da presentare al 

RPCT da parte dei 

Responsabili di 

struttura della Rela-

zione  attestante 

l’adozione delle mi-

sure previste dal 

PTPCT 

 

- Effettiva tra-

smissione al 

RPCT da par-

te dei Re-

sponsabili di 

struttura della 

Relazione  

attestante 

adozione delle 

misure previ-

Annuale 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

RPCT  

annuale 
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-  Riscontro da parte 

dei  Responsabili di 

struttura alle infor-

mazioni richieste dal 

RPCT relative alla 

applicazione del 

PTPCT 

ste dal PTPCT 

- Numero degli 

effettivi riscon-

tri alle richie-

ste di informa-

zioni del 

RPCT da par-

te dei Direttori 

di Struttura 

rispetto al tota-

le delle richie-

ste   

 

Entro 30 

giorni dalla 

richiesta del 

RPCT 

 

 

RPCT  

 

B) TRASPARENZA 

Per quanto riguarda questa importante misura di prevenzione della corruzione si rinvia alla 

Sezione Trasparenza del presente Piano. 

 

C) FORMAZIONE 

Ai sensi dell’art 1,comma 9, lett. b) della Legge 190/202, Il Piano deve prevedere, per le at-

tività nell’ambito delle quali è più elevato il rischio di corruzione, percorsi di formazione ido-

nei a prevenire il rischio di corruzione.  

L’Azienda a tal fine applicherà a decorrere dal 2019 una nuova procedura per la program-

mazione delle attività formative in materia di prevenzione della corruzione e la definizione 

dei criteri per la selezione e la formazione del personale operante nelle aree a maggior ri-

schio corruttivo. 

La procedura prevede di strutturare i percorsi formativi in materia di prevenzione della cor-

ruzione e trasparenza su due livelli: 

a) Livello generale  

E rivolto a tutto il personale che opera per conto dell’Azienda. In tale ambito verranno 

trattate tematiche legate ai principi di etica e legalità inserite nel Codice di Comporta-

mento aziendale, nonché ai contenuti della legge 190/2012 e dei suoi decreti attuativi. 

Saranno analizzati i reati legati al fenomeno corruttivo e gli strumenti per prevenirli e 

contrastarli, le regole minime per i responsabili e i loro collaboratori, il comportamento 

da tenere in ufficio e con l’utenza, la gestione dei conflitti di interesse anche potenziali, il 

dovere di astensione, nonché l’illustrazione dei contenuti del vigente PTPCT.   

b) Livello specifico  

E rivolto al RPCT, ai Dirigenti individuati quali Referenti anticorruzione a supporto del 

RPCT e a tutti i dipendenti che operano nei settori particolarmente a rischio di corruzio-

ne, così come indicato dall’art. 11 della legge 190/2012 e dalle direttive ANAC. 
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Questa tipologia formativa riguarderà le politiche, i programmi e i vari strumenti utilizzati 

per la prevenzione della corruzione in determinati settori aziendali e dovrà essere cali-

brata in relazione alle attività a rischio di corruzione di ogni singola area e/o Unità ope-

rativa, sulla base dei fabbisogni informativi comunicati al RPCT dai Dirigenti delle aree. 

Il RPCT dovrà altresì frequentare corsi di formazione in materia di prevenzione della 

corruzione, con cadenza almeno semestrale 

 TABELLA APPLICAZIONE DELLA MISURA 

Processo  Responsabilità 

adozione misu-

ra 

Obiettivi Misura di preven-

zione  

Indicatori tempisti-

ca ado-

zione 

misura 

Monito-

raggio 

Formazione in 

materia di 

prevenzione 

della corru-

zione e tra-

sparenza 

 

RPCT e Re-

sponsabile UO 

Formazione 

Diffondere la co-

noscenza 

dell’etica e della 

prevenzione della 

corruzione nelle 

aree a rischio e a 

tutti i dipendenti  

Applicazione nuova 

procedura per la 

formazione in mate-

ria di prevenzione 

corruzione e per la 

trasparenza che 

prevede la realizza-

zione di corsi di livel-

lo generale e di livel-

lo specifico  

 

numero an-

nuale dei Cor-

si  di livello 

generale  e 

numero an-

nuale dei corsi 

di livello speci-

fico effettuati  

in materia di 

prevenzione 

della corruzio-

ne e per la 

trasparenza 

Annuale RPCT di 

concerto 

con 

U.O. For-

mazione 

 

 

Formazione in 

materia di 

prevenzione 

della corru-

zione e tra-

sparenza 

 

Direttori Re-

sponsabili di 

Struttura com-

plessa  

Diffondere la co-

noscenza 

dell’etica e della 

prevenzione della 

corruzione nelle 

aree a rischio e a 

tutti i dipendenti  

 Garantire la parte-

cipazione del perso-

nale alle  iniziative 

formative in materia 

di prevenzione della 

corruzione e per la 

trasparenza atte-

nendosi ai criteri 

previsti dalla nuova 

procedura per 

l’individuazione del 

personale con priori-

tà formativa 

 

 

Informativa  al 

RPCT da par-

te  dei Re-

sponsabili di 

struttura  

 

 

 

 

 

 

 

annuale RPCT di 

concerto 

con UO 

Formazio-

ne 

 

 

 

Formazione in 

materia di 

prevenzione 

della corru-

zione e tra-

sparenza 

 

RPCT Aggiornamento 

specifico a carico 

del RPCT 

Partecipazione ad 

almeno due corsi di 

aggiornamento 

esterni  da parte del 

RPCT  

Numero effet-

tivo dei corsi di 

aggiornamen-

to esterno a 

cui ha parteci-

pato il RPCT  

annuale UO  

Formazio-

ne 
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D) Rotazione del personale.    

La rotazione del personale con incarichi di responsabilità in servizio presso le Strutture più 

esposte al rischio di fenomeni corruttivi si pone quale ulteriore misura di  prevenzione della 

corruzione. Tale misura è preordinata ad evitare il rischio che la permanenza prolungata di 

un dipendente in una posizione funzionale, alla quale sono correlati poteri decisionali,  pos-

sa dare origine a situazioni di privilegio ovvero a fatti illeciti. 

La concreta attuazione di questa misura presuppone l’identificazione delle Strutture e degli 

Uffici che operano nelle aree a rischio e la pianificazione delle modalità attuative della rota-

zione. 

Giova tuttavia precisare che anche l’ANAC si è pronunciata in proposito, evidenziando co-

me la concreta attuazione di siffatta misura abbia causato problemi e difficoltà, atteso che 

la norma di riferimento (Legge 190/2012) non ha previsto le opportune differenziazioni do-

vute alla diversa tipologia delle pubbliche amministrazioni (ad esempio: il turnover dei diri-

genti nelle Amministrazioni centrali dello Stato appare di più agevole attuazione rispetto alla 

rotazione nelle strutture del Servizio Sanitario Nazionale ovvero negli Enti Locali).       

Ne consegue che la rotazione del personale è soggetta a limitazioni oggettive, dovute alla 

necessità di assicurare il buon andamento e l’efficacia dell’azione amministrativa, nonché 

alla infungibilità di talune funzioni caratterizzate da un alto grado di professionalità tecnica. 

Va altresì rimarcato che l’ANAC, nella delibera n. 12/2015 ha precisato che la rotazione è 

rimessa all’autonoma determinazione delle amministrazioni, che potranno quindi adeguare 

la misura alla concreta organizzazione dei propri uffici. 

Va sottolineato che all’interno della ASST Nord Milano la rotazione dei dirigenti è solo par-

zialmente attuabile, in relazione alle figure dirigenziali non caratterizzate da un elevato con-

tenuto di professionalità tecnica.  

Nel corso dell’anno 2018, si è provveduto ad avviare le procedure per la sostituzione dei Di-

rigenti Responsabili di Struttura complessa della U.O.C. Farmacia e della U.O.C. di Psichia-

tria del Presidio ospedaliero di Sesto S.G., dei Responsabili di tutti i Sert, nonché del Diri-

gente Responsabile della U.O. Comunicazione e del Responsabile dell’URP, a seguito del 

collocamento a riposo degli stessi. 

Qualora sussista una motivata ed oggettiva impossibilità ad attuare la rotazione, l’Azienda 

adotterà il meccanismo della distinzione delle competenze, c.d. “segregazione di funzioni”, 

con attribuzione a soggetti diversi delle funzioni a) di svolgimento delle istruttorie, b) ado-

zione delle decisioni, c) attuazione delle decisioni assunte e d) svolgimento dei controlli.    
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E) Attività successiva alla cessazione del rapporto di lavoro. 

La legge 190/2012 ha introdotto una nuova disciplina delle attività successive alla cessa-

zione del rapporto di lavoro, volta a contenere il rischio di situazioni di corruzione connesse 

all’impiego del dipendente successivamente alla cessazione del rapporto di lavoro.  

L’art 53, c. 16-ter, del D.lgs. 30 marzo 2001, n. 165 e ss.mm.ii. stabilisce che ”I dipendenti 

che, negli ultimi tre anni di servizio, hanno esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto 

delle pubbliche amministrazioni di cui all’art 1. comma 2, non possono svolgere nei tre anni 

successivi alla cessazione del rapporto di lavoro, attività lavorativa o professionale presso 

soggetti privati destinatari dell’attività della pubblica amministrazione svolta attraverso i me-

desimi poteri” di controllo”; l’intento della norma è di evitare che coloro i quali esercitano po-

teri autoritativi o negoziali sfruttino la posizione ricoperta all’interno della pubblica ammini-

strazione al fine di ottenere un incarico presso una società terza. I dipendenti interessati 

sono quelli  che per il ruolo e la posizione rivestiti nell’amministrazione pubblica hanno avu-

to il potere di incidere in maniera determinante sulla decisione oggetto dell’atto e, quindi, 

coloro che hanno esercitato la potestà e il potere negoziale con riguardo allo specifico pro-

cedimento o procedura. Pertanto è necessario prevedere una limitazione della libertà ne-

goziale del dipendente, per un determinato periodo, successivo alla cessazione del rappor-

to, al fine di eliminare l’eventuale “convenienza” di accordi illeciti i tra il dipendente e i sog-

getti terzi. 

 Le misure adottate per far fronte al predetto rischio sono le seguenti:   

 a) inserimento nei contratti di incarico e nei contratti di  assunzione del personale che eser-

cita poteri autoritativi o negoziali di clausole che prevedano il divieto di prestare attività la-

vorativa (a titolo di lavoro subordinato o di lavoro autonomo) – per i tre anni successivi alla 

cessazione del rapporto di lavoro – presso i soggetti privati destinatari dell’attività svolta dal 

dipendente in virtù dei suddetti poteri (provvedimenti, contratti o accordi).  

b) consegna ai dipendenti cessati a qualsiasi titolo, di apposita informativa recante indica-

zioni in ordine ai limiti previsti per il dipendente cessato dall’art 53, c. 16-ter, del D.lgs. 30 

marzo 2001, n. 165 e ss.mm.ii., con contestuale sottoscrizione della stessa, che attesti 

l’avvenuta ricezione.  

c) nei bandi di gara o negli atti preliminari agli affidamenti, anche mediante procedura ne-

goziata, inserimento della condizione soggettiva (riferita ai concorrenti) di non aver conclu-

so contratti di lavoro subordinato o autonomo e, comunque, di non aver attribuito incarichi 

ad ex dipendenti che abbiano esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto della ASST 

Nord Milano nei loro confronti per il triennio successivo alla cessazione del rapporto.   

Qualora si riscontri che siano stati conferiti incarico a dipendenti della Asst  Milano  Nord 

dotati di poteri autoritativi o di controllo cessati nel corso dell’ultimo triennio, i soggetti privati 
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che hanno conferito detti incarichi verranno esclusi dalle procedure di affidamento ovvero si 

procederà alla revoca del contratto eventualmente stipulato con gli stessi, fatta salva la 

promozione del giudizio per ottenere il risarcimento del danno nei confronti degli ex dipen-

denti, per i quali sia emersa la violazione dei divieti di cui all’art 53 del D.lgs 165/2001. 

  

TABELLA APPLICAZIONE della MISURA 

Processo  Responsabili ap-

plicazione misura 

Obiettivi Misura di preven-

zione 

Indicatori tempisti-

ca ado-

zione 

misura 

Monito-

raggio 

Divieto di  

Pantouflage 

Responsabile U.O. 

Risorse umane e 

organizzazione 

Prevenire si-

tuazioni di po-

tenziali conflitti 

di interessi e 

favoritismi che 

possono in-

sorgere dopo 

la cessazione 

del rapporto di 

lavoro 

Inserimento nei con-

tratti di lavoro della 

clausola di presa 

visione del divieto  di 

prestare attività la-

vorativa presso terzi 

nei tre anni succes-

sivi alla cessazione 

del rapporto di lavo-

ro 

     

 Acquisizione 

di n° 10 con-

tratti di lavoro 

stipulati nel 

2019 per veri-

fica inserimen-

to  clausola di 

presa visione 

del divieto. 

All’atto 

della sti-

pulazione 

del con-

tratto 

RPCT   

annuale 

 

 

 

 

 

 

 

 

Divieto di 

Pantouflage 

Responsabile U.O. 

Risorse umane e 

organizzazione 

Prevenire si-

tuazioni di po-

tenziali conflitti 

di interessi e 

favoritismi che 

possono in-

sorgere dopo 

la cessazione 

del rapporto di 

lavoro 

Consegna o tra-

smissione ai dipen-

denti cessati a qual-

siasi titolo, di appo-

sita informativa re-

cante indicazioni in 

ordine ai limiti previ-

sti per il dipendente 

cessato dall’art 53, 

c. 16-ter, del D.lgs. 

30 marzo 2001, n. 

165 e ss.mm.ii.,  

Numero delle 

informative 

consegnate o 

inviate ai di-

pendenti cor-

redate da sot-

toscrizione o  

conferma rice-

zione  in rap-

porto al nume-

ro dei dipen-

denti cessati 

nel 2019  

Al mo-

mento 

della ces-

sazione 

del di-

pendente 

RPCT   

annuale 

 

 

Divieto di 

Pantouflage 

Responsabile 

U.O.C. Provveditora-

to / Economato  

U.O.C. Tecnico Pa-

trimoniale e le altre 

strutture coinvolte 

direttamente 

nell’affidamento di 

appalti pubblici per 

fornitura di beni e 

servizi o per la ese-

cuzione di  lavori 

Evitare situa-

zioni di poten-

ziali conflitti di 

interessi e fa-

voritismi pos-

sono insorgere 

dopo la ces-

sazione del 

rapporto di 

lavoro 

Inserimento nei 

bandi di gara o negli 

atti preliminari e nei 

contratti di appalto 

relativi agli  affida-

menti, anche me-

diante procedura 

negoziata, della 

condizione soggetti-

va (riferita ai concor-

renti) di non aver 

concluso contratti di 

lavoro subordinato o 

autonomo e, co-

Acquisizione 

di n° 5 contrat-

ti di appalto 

stipulati nel 

2019 e verifica 

inserimento 

clausola della 

condizione 

soggettiva  

All’atto 

della ste-

sura dei 

bandi e 

dei con-

tratti di 

appalto 

RPCT  

 

Annuale 
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munque, di non aver 

attribuito incarichi ad 

ex dipendenti che 

abbiano esercitato 

poteri autoritativi o 

negoziali per conto 

della ASST Nord 

Milano nei loro con-

fronti nel triennio 

successivo alla ces-

sazione del rapporto 

 

  F) Whistleblowing 

Tutela del dipendente che segnala illeciti. 

 

La Legge n. 190/2012 ha introdotto nel D.Lgs. n.165/2001 l’art 54 bis, rubricato, “Tutela del 

dipendente pubblico che segnala illeciti”, concernente una specifica misura di prevenzione 

della corruzione: il c.d. Wistleblowing che consente la tutela del dipendente che segnala un 

illecito. 

La legge 30 novembre 2017, n.179 “ Disposizioni per la tutela degli autori di segnalazioni di 

reati o di irregolarità di cui siano venuti a conoscenza nell’ambito di un rapporto di lavoro 

pubblico o privato” ha ulteriormente modificato il richiamato l’art 54 bis, del D.Lgs 165/2001, 

introducendo maggiori tutele per gli autori di segnalazioni di illecito, che potranno inoltrare 

le segnalazioni direttamente al RPCT e non al proprio Responsabile gerarchico. 

La Legge 170/2017 dispone che: 

- Il pubblico dipendente che, nell’interesse dell’integrità della Pubblica Amministrazio-

ne, segnala al RPCT, ovvero all’ANAC, o denuncia all’autorità giudiziaria ordinaria o a quel-

la contabile (Corte dei Conti) condotte illecite di cui sia venuto a conoscenza, in ragione del 

proprio rapporto di lavoro non può essere sanzionato, licenziato, trasferito o sottoposto ad 

altra misura organizzativa aventi effetti negativi, diretti o indiretti sulle sue condizioni di la-

voro; 

- L’identità del dipendente segnalante l’illecito non può essere rivelata, ed è coperta 

dal segreto nei modi e nei limiti previsti dalla  legge; 

- Le tutele previste per i dipendenti pubblici in materia di segnalazione di illeciti si ap-

plicano anche ai lavoratori e ai collaboratori delle imprese fornitrici di beni o servizi o che 

realizzano lavori a favore dell’ Amministrazione Pubblica; 

- Sono previste penalità applicate dall’ ANAC in caso di accertamento di misure di-

scriminatorie adottate dalle amministrazioni pubbliche nei confronti di coloro che segnalano 

illeciti, nonché in caso di assenza all’interno delle Amministrazioni di procedure per l’inoltro 
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e la gestione delle segnalazioni di illecito o di mancato svolgimento delle attività di verifica e 

analisi delle segnalazioni; 

- Le predette tutele non sono garantite in caso di segnalazione anonima, nonché nei 

casi in cui sia accertata, anche con sentenza di primo grado, la responsabilità penale del 

segnalante per i reati di calunnia o diffamazione o comunque per reati connessi con la de-

nuncia ovvero la responsabilità civile, per lo stesso titolo, nei casi di dolo o colpa grave; 

Il Whistleblowing nasce come strumento di prevenzione e di correzione di degenerazioni e 

malfunzionamenti del sistema interno dell’amministrazione e trova la propria forma di rea-

lizzazione attraverso il comportamento positivo del lavoratore, che venuto direttamente, o 

indirettamente, a conoscenza di violazioni o irregolarità commesse ai danni dell’interesse 

pubblico da parte di altro soggetto interno alla stessa amministrazione, decide di denuncia-

re tali fatti gli organi preposti. L’attività del segnalante non deve essere considerata in sen-

so negativo e non deve essere assolutamente  assimilata ad un comportamento delatorio. 

La segnalazione deve essere attivamente orientata ad eliminare ogni forma di malpractice, 

nonché di ogni possibile fattore di corruzione. Devono pertanto essere considerate rilevanti 

le segnalazioni che riguardano comportamenti, rischi, reati o irregolarità a danno 

dell’interesse pubblico. 

Le situazioni rilevanti non si esauriscono nella violazione degli articoli del Codice Penale, 

ma ricomprendono anche nelle situazioni in cui a prescindere dal rilievo penale, venga in 

evidenza un malfunzionamento dell’attività a causa dell’uso a fini privati delle funzioni attri-

buite 

La segnalazione non deve riguardare lagnanze o rivendicazioni/istanze di carattere perso-

nale del segnalante, che rientrano nella sfera del rapporto di lavoro o nel rapporto persona-

le con il superiore gerarchico o con i colleghi, per i quali occorre riferirsi alla disciplina e alle 

procedure di competenza di altri organismi o uffici. 

La ASST Nord Milano provvede a garantire l’applicazione della predetta misura di preven-

zione della corruzione tramite la sotto riportata procedura pubblicata sul sito aziendale alla 

sezione “Amministrazione trasparente”: 

L’Azienda mette a disposizione dei propri dipendenti e dei collaboratori a qualsiasi titolo 

dell’Amministrazione, un apposito modulo ALEG-MA-001 “Segnalazione del fatto illecito e 

irregolarità” il cui utilizzo rende più agevole effettuare le segnalazioni in conformità alla pre-

sente procedura.  

Il modulo ALEG-MA-001 è reperibile nella sezione “Amministrazione Trasparente” del sito 

web aziendale, nella sottosezione denominata “Procedura segnalazione illeciti” ove è altre-

sì pubblicata la procedura.  
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La segnalazione deve essere indirizzata al RPCT dell’Azienda Socio Sanitaria Territoriale 

Nord Milano. Qualora il whistleblower rivesta la qualifica di pubblico ufficiale, l’invio della 

segnalazione al RPCT non lo esonera dall’obbligo di denunciare alla competente Autorità 

giudiziaria gli eventuali fatti penalmente rilevanti e le ipotesi di danno erariale.  

La segnalazione può essere presentata con le seguenti modalità:  

a) mediante invio, agli indirizzi di posta elettronica a tal fine appositamente attivati, anticor-

ruzione.trasp@asst-nordmilano.it;  

b) a mezzo del servizio postale o tramite posta interna; in tal caso, per poter usufruire della 

garanzia della riservatezza, è necessario che la segnalazione venga inserita in una busta 

chiusa che rechi all’esterno la dicitura “riservata/personale”;  

c) verbalmente, mediante dichiarazione rilasciata e riportata a verbale;  

Le segnalazioni sono considerate riservate. Al RPCT è affidata la protocollazione in via ri-

servata e la tenuta del relativo registro. L’identità del segnalante sarà conosciuta solo dal 

RPCT che ne garantirà la riservatezza, fatti salvi i casi in cui non è opponibile per legge. 

 

E’ altresì in corso di valutazione l’acquisto presso Lombardia Informatica (società partecipa-

ta da Regione Lombardia) di una procedura informatizza per la gestione del Wistleblowing, 

mediante la quale viene garantito l’assoluto anonimato del segnalante.  

Tabella Applicazione Misura 

Processo  Responsabili 

attuazione  mi-

sura 

Obiettivi Misura di preven-

zione 

Indicatori tempistica 

adozione 

misura 

Monito-

raggio 

Whistleblowing  RPCT Tutela anonima-

to dei soggetti 

che segnalano 

illeciti  

Applicazione 

dell’istituto del  whi-

stleblowing  in con-

formità alle disposi-

zioni legislative e 

alla procedura 

aziendale. 

Invio segnalazioni 

annuali alla  Regio-

ne Lombardia 

Numero di 

segnalazioni 

processate 

correttamen-

te e inviate 

in Regione 

Lombardia 

rispetto al 

totale delle 

segnalazioni 

pervenute   

Valore 100% 

annuale RPCT  

 

 

 

Whistleblowing Responsabile 

Ufficio Sistemi 

Informativi 

 

Tutela anonima-

to dei soggetti 

che segnalano 

illeciti 

Verifica adesione al 

sistema informativo 

Lispa di Regione 

Lombardia in rap-

porto ai costi da so-

stenere 

Relazione 

sulla valuta-

zione di 

adesione 

eventuale al 

sistema di 

Regione 

Lombardia  

annuale RPCT  
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G)  Verifica incompatibilità e inconferibilità degli incarichi dirigenziali di vertice dell’Azienda. 

 

Il RPCT dispone il monitoraggio finalizzato a garantire che il responsabile del procedimento 

acquisisca e verifichi a campione le dichiarazioni rese, ai sensi degli art 46 e 47 del DPR 28 

dicembre 2000, n. 445, in materia di incompatibilità e inconferibilità degli incarichi, ai sensi 

del D. Lgs 8 aprile 39/2013. 

Le predette dichiarazioni che dovranno essere rese all’atto del conferimento, costituiscono 

condizione per l’acquisizione dell’efficacia degli incarichi e dovranno essere pubblicate sul 

sito istituzionale nella Sezione Amministrazione trasparente; 

La Sentenza del Consiglio di Stato n. 5583/2014 e la Delibera Anac n.149/2014 hanno 

chiarito che le dichiarazioni sull’insussistenza di una delle cause di inconferibilità 

dell’incarico e incompatibilità del medesimo devono essere rese esclusivamente dagli or-

gani di vertice delle Aziende Sanitarie (Direttore Generale, Direttore Sanitario, Direttore 

Amministrativo, Direttore Socio Sanitario). 

La U.O.C. Affari Generali in qualità di struttura che ha svolto l’istruttoria ed acquisito le di-

chiarazioni rese ai fini del conferimento degli incarichi dirigenziali di vertice e che ha prov-

veduto all’adozione del provvedimento di incarico e alla sottoscrizione del contratto ad esso 

successivo, dovrà provvedere alle relative pubblicazioni, nonché alla verifica 

dell’insussistenza di ipotesi di inconferibilità e Incompatibilità. 

TABELLA APPLICAZIONE MISURA 

Processo  Responsabili ado-

zione misura 

Obiettivi Misura di pre-

venzione 

Indicatori tempisti-

ca ado-

zione 

misura 

Monito-

raggio 

Gestione in-

conferibilità e 

incompatibilità 

degli incarichi 

di vertice 

 

U.O.C Affari Gene-

rali   

 

Garanzia del 

rispetto della 

veridicità delle 

autocertificazioni 

di insussistenza 

delle cause di 

inconferibilità e 

incompatibilità  

presentate dai 

Dirigenti degli   

Organi di vertice 

Verifica  delle di-

chiarazioni pre-

sentate 

Numero delle   

dichiarazioni 

controllate in 

rapporto al 

numero totale 

delle dichiara-

zioni  presen-

tate    

 

annuale RPCT  
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  H) Gestione Conflitti di Interesse 

  

 Acquisizione delle comunicazioni di interessi finanziari e conflitti di interessi, ai sen-

si dell’art. 6, del Codice di Comportamento Aziendale, approvato con deliberazione n. 

678, del 23 dicembre 2016.        

 

 Il tema del conflitto di interessi va inteso, in un’accezione ampia, come ogni situazione nella 

quale un interesse del soggetto tenuto al rispetto del Codice interferisce o potrebbe interfe-

rire con lo svolgimento imparziale dei suoi doveri pubblici (cfr. Delibera ANAC 29 marzo 

2017, n. 358). 

 In termini generali, si può affermare che si è in presenza di un conflitto di interessi quando 

un interesse secondario privato interferisce o potrebbe potenzialmente interferire con la ca-

pacità di una persona di agire in conformità con l’interesse di un'altra parte. 

       Il monitoraggio in ordine alla sussistenza del conflitto di interesse va attuato sia al momento 

dell’assunzione del dipendente che nel corso della sua vita lavorativa. 

 L’art. 6 del Codice di comportamento Aziendale approvato con deliberazione n. 678, del 23 

dicembre 2016 prevede che il dipendente all’atto dell’assegnazione all’ufficio, è tenuto ad 

informare per iscritto il dirigente dell’ufficio di tutti i rapporti, diretti o indiretti, di collaborazio-

ne con soggetti privati in qualunque modo retribuiti che lo stesso abbia (o abbia avuto) negli 

ultimi tre anni, precisando: a) se in prima persona, o suoi parenti o affini entro il secondo 

grado, il coniuge o il convivente, abbiano ancora rapporti finanziari con il soggetto con cui 

ha avuto i predetti rapporti di collaborazione; b) se tali rapporti siano intercorsi o intercorra-

no con soggetti che abbiano interessi in attività o decisioni inerenti alla struttura o all’ufficio, 

limitatamente alle pratiche, alle mansioni od ai compiti a lui affidati.  

 Al fine di adempiere a quanto previsto dall’art. 6 del Codice di Comportamento Aziendale il 

personale neo assunto o assegnato a nuova struttura dovrà compilare specifica dichiara-

zione di autocertificazione di assenza di conflitto di interesse e consegnarla sia al proprio 

Responsabile di Struttura e sia alla U.O.C. Risorse Umane, che provvederà ad archiviarla 

nel fascicolo personale del dipendente. 

I controlli a campione sulla veridicità delle dichiarazioni presentate dal personale neo as-

sunto o di nuova assegnazione vengono effettuati dal RPCT. 

Il Decreto Legislativo 16 aprile 2013, n. 62 pone altresì in capo ai dipendenti già in servizio 

presso l’Azienda l’obbligo di non accettare incarichi di collaborazione da soggetti privati che 

abbiano o abbiano avuto nel biennio precedente un interesse economico significativo in de-

cisioni o attività inerenti l’ufficio di appartenenza. 
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 L’art 53, comma 5 del D.Lgs n.165/2001, come modificato dalla legge n.190/2012, in rela-

zione agli incarichi conferiti ai dipendenti pubblici, prevede testualmente: “In ogni caso il 

conferimento operato direttamente dall’amministrazione, nonché l’autorizzazione 

all’esercizio di incarichi che provengono dall’amministrazione pubblica diversa da quella di 

appartenenza ovvero da società o persone fisiche che svolgono attività di impresa o com-

merciale, sono disposti dai rispettivi organi competenti secondo criteri oggettivi e predeter-

minati, che tengano conto della specifica professionalità, tali da escludere casi di incompa-

tibilità, sia di diritto che di fatto, nell’interesse del buon andamento della pubblica ammini-

strazione o situazioni di conflitto, anche potenziale, di interessi, che pregiudicano l’esercizio 

imparziale delle funzioni attribuite al dipendente”. 

 

 L’art. 7 del Codice di Comportamento Aziendale disciplina i casi in cui il dipendente è tenu-

to ad astenersi dal partecipare all’adozione di decisioni o attività che possono coinvolgere i 

propri interessi personali e prevede in capo ai dipendenti precisi obblighi di segnalazione 

scritta dell’esistenza di situazioni anche potenziali di conflitto di interesse al proprio Re-

sponsabile di struttura. 

 L’art. 7 bis del  Codice di comportamento pone a carico dei Responsabili di Struttura il 

compito di verificare la effettiva sussistenza del conflitto di interesse segnalato dal dipen-

dente afferente al proprio servizio e predisporre riscontro scritto di conferma dell’avvenuta 

presa d’atto dell’incompatibilità alla gestione del procedimento, con conseguente invito al 

dipendente interessato ad astenersi dal compiere qualsiasi atto inerente il procedimento.     

 Il Responsabile di struttura deve altresì dare notizia dell’insorta incompatibilità per conflitto 

di interesse al Responsabile della U.O.C  Risorse Umane e Organizzazione, che provvede-

rà a conservare tutta la documentazione nel fascicolo personale del dipendente  
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 Tabella Applicazione Misure 

Processo Responsabili ado-

zione misura 

Obiettivi Misura di preven-

zione 

Indicatori tempistica 

adozione 

misura 

Monito-

raggio 

Gestione 

conflitti di 

interesse 

 

Tutti i Direttori Re-

sponsabili delle 

Strutture Aziendali e   

la U.O.C Risorse 

Umane e Organiz-

zazione  

 

 

 

 

Impedire che la 

eventuale condizio-

ne di conflitto di inte-

ressi si trasformi in 

un comportamento 

illecito 

 

Acquisizione delle 

Dichiarazioni sostitu-

tive relative alla as-

senza di situazioni di 

conflitto di interessi 

rese dal personale 

neo assunto o asse-

gnato a nuova strut-

tura nel corso 

dell’anno   

 

 

 

 

 

 

 

- Numero delle 

Dichiarazioni 

sostitutive di 

assenza conflitto 

di interessi rese 

dal personale  

neo assunto o 

assegnato a 

nuova struttura  

nel corso dell’ 

anno in rapporto 

al numero totale 

delle assunzioni 

e   nuove asse-

gnazione 

Al momento 

della sotto-

scrizione 

del contrat-

to di lavoro 

e/o asse-

gnazione a 

nuova strut-

tura  del  

dipendente 

 

RPCT  

annuale 

 

 

 

Gestione 

conflitti di 

interesse 

RPCT Impedire che la 

eventuale condizio-

ne di conflitto di inte-

ressi si trasformi in 

comportamento ille-

cito 

Verifica  delle  Di-

chiarazioni di as-

senza di situazioni di 

conflitto di interessi 

- Esito Verifiche  

a campione del-

le dichiarazioni 

presentate 

annuale RPCT 

annuale 

Gestione 

conflitti di 

interesse 

 

Direttori Responsa-

bili di Struttura com-

plessa  e Direttore 

UOC Risorse Uma-

ne e Organizzazione 

Impedire che la po-

tenziale condizione 

di conflitto di inte-

ressi si trasformi in 

un comportamento 

illecito 

Gestione delle si-

tuazioni di conflitto 

di interesse reale o 

potenziale, ai sensi  

di quanto previsto 

dal Codice di Com-

portamento 

Trasmissione da 

parte dei Re-

sponsabili di 

struttura alla 

U.O. Risorse 

Umane e Orga-

nizzazione  della 

documentazione 

a riscontro dei 

casi di conflitto 

di interesse se-

gnalati dai propri 

collaboratori  

Al momento 

della se-

gnalazione 

del conflitto 

di interesse 

da parte del 

dipendente  

Respon

spon-

sabile 

U.O.C. 

Risorse 

Umane 

e RPCT  

 

 Annua-

le 
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 I)  ULTERIORI MISURE DI PREVENZIONE A CARATTERE TRASVERSALE 

 Ulteriori misure di prevenzione a carattere trasversale, preordinate alla prevenzione della 

corruzione, alla trasparenza e al buon andamento dell’azione amministrativa sono le se-

guenti: 

a) Il Sistema di Qualità e i suoi articolati controlli interni. La ASST Nord  Milano è certificata 

UNI EN ISO 9001: 2008, e UNI EN ISO 14000: 2004. Il sistema di certificazione comporta, 

fra l’altro, le attività infra riportate: 

• Audit Clinici;  

• Verifiche ispettive interne; 

• Verifiche ispettive esterne (Ente Certificatore); 

             b) Funzione di Internal Auditing  

  Attività indipendente e obiettiva di assurance e consulenza, finalizzata al miglioramento     

  dell’efficacia e dell’efficienza dell’organizzazione   

   

             c) Controllo di Gestione .   

Tale struttura supporta il direttore generale nella definizione, pianificazione e controllo degli 

obiettivi strategici affiancandolo nella definizione degli obiettivi e nella valutazione dei risul-

tati. L’attività è in particolare regolamentata dalle “Linee guida sul controllo di gestione delle 

aziende sanitarie della regione Lombardia”. 

 d) Il complesso dei regolamenti che disciplinano gli ambiti dell'attività dell'azienda.   

 

10.       MISURE DI PREVENZIONE SPECIFICHE 

 

L’Azienda adotta, oltre alle misure generali, le misure specifiche al fine di prevenire e con-

trastare i fenomeni corruttivi nelle aree considerate a maggior rischio generale e specifico. 

In adempimento a quanto previsto dalla Direttiva Anac n°12 del 28 ottobre 2015 e dalla De-

libera Anac n. 831 del 3 agosto 2016, l’Azienda ha adottato le seguenti ulteriori misure spe-

cifiche, che sono da considerarsi integrative rispetto a quelle indicate nel Piano trattamento 

rischio 2019-2021, di cui all’ allegato 1 del presente Piano. 
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A)   CONTRATTI  DI APPALTO DI SERVIZI, FORNITURE E LAVORI. 

            A.1  Fase della programmazione.  

            Tabella applicazione Misure:  

Processo Responsabili 

adozione misu-

ra 

Obiettivi Misura di preven-

zione 

Indicatori tempi-

stica 

adozio-

ne mi-

sura 

Monitorag-

gio 

Programma-

zione dei fab-

bisogni 

-Direttore U.O.C.  

Provveditorato 

Economato      

-Direttore U.O.C.     

Tecnico Patri-

moniale  

-Direttore U.O.S. 

Ingegneria Clini-

ca 

-Direttore U.O.C. 

Servizi Informa-

tivi 

-Direttore UOC  

Farmacia 

- Altre strutture 

coinvolte nella 

processo della 

programmazione  

acquisti  

- RUP 

Rispetto del Piano 

degli acquisti di 

beni e servizi e 

affidamento lavori 

e predetermina-

zione dei criteri di 

priorità e dei fab-

bisogni    

 

 

 

 

  

Relazione da parte 

degli uffici interessa-

ti riportante analisi 

motivata delle pro-

cedure di acquisto 

attivate nei casi di 

scostamento rispetto 

al fabbisogno indica-

to negli atti di pro-

grammazione 

Presentazione 

della relazione 

 

 

annuale RPCT  di 

concerto 

con  UOC 

Controllo di 

Gestione e 

Program-

mazione e 

UOS. Quali-

tà e Risk 

Manage-

ment 

 

annuale 

 

 

 

Programma-

zione dei fab-

bisogni 

Direttore U.O.C.  

Provveditora-

to/Economato      

Direttore U.O.C.  

Tecnico     Pa-

trimoniale  

RUP 

Rispetto delle 

scadenze  dei 

contratti  di  acqui-

sto di beni e servi-

zi e affidamento 

lavori 

 

 

 

 

 

 

Controllo periodico e 

monitoraggio  dei 

tempi programmati 

in ordine alle future 

scadenze contrat-

tuali, mediante  at-

tribuzione al RUP 

del compito di infor-

mare i soggetti de-

putati a programma-

re le procedure di 

gara    

Numero dei 

contratti pro-

rogati e/o affi-

damenti 

d’urgenza in 

rapporto al 

totale a livello 

semestrale 

 

 

 

 

trime-

strale 

RPCT  di 

concerto 

con  UOC 

Controllo di 

Gestione e 

Program-

mazione e 

UOS. Quali-

tà e Risk 

Manage-

ment 

 

semestrale 

Procedure per 

la Program-

mazione dei 

fabbisogni 

Direttore U.O.C. 

Provveditora-

to/Economato      

 

Direttore U.O.C. 

Tecnico Patri-

moniale  

Prevenire il non 

giustificato ricorso 

a procedure di 

acquisto in auto-

nomia in presenza 

di convenzioni Ar-

ca, Consip, gare 

Verifica preventiva 

della presenza di 

convenzioni Arca, 

Consip, Gare ag-

gregate 

Numero dei 

contratti in 

adesione ri-

spetto al totale 

a livello seme-

strale 

Prima 

della 

indizione 

delle 

gare 

RPCT  di 

concerto 

con  UOC  

Controllo di 

Gestione e 

Program-

mazione   e 
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RUP 

aggregate UOS. Quali-

tà e Risk 

Manage-

ment 

semestrale 

Procedure per 

la  Program-

mazione dei 

fabbisogni  

Direttore U.O.C. 

Provveditora-

to/Economato      

 

Direttore U.O.C. 

Tecnico Patri-

moniale  

 

RUP 

Verifica legittimità 

delle proroghe  e 

degli affidamenti 

d’urgenza per im-

porti pari o supe-

riori a € 

1.000,000,00  

Obbligo di comuni-

care/ informare il 

RPCT in caso di pro-

roghe contrattuali o 

affidamenti 

d’urgenza per impor-

ti pari o superiori a € 

1.000.000,00  

Conferma av-

venuta comu-

nicazione al 

RPCT 

Alla  

stipula 

dei con-

tratti 

RPCT   

 

 

A.2  Fase della Progettazione gara.  

            Tabella applicazione Misure:  

Processo Responsabili 

adozione misu-

ra 

Obiettivi Misura di pre-

venzione 

Indicatori tempistica 

adozione 

misura 

Monito-

raggio 

Procedure 

per la Pro-

gettazione 

delle  gare 

Direttore U.O.C. 

Provveditora-

to/Economato      

 

Direttore U.O.C. 

Tecnico Patri-

moniale  

 

RUP 

 

 

 

Prevenire 

l’artificiosa suddi-

visione di forniture 

e beni attuata per 

sottrarsi all’obbligo 

di attivare le pro-

cedure ad eviden-

za pubblica 

 

 

 

Preferenza per 

l’aggiudicazione 

mediante gare 

ad evidenza 

pubblica in caso 

di assenza di 

convenzioni 

ARCA CONSIP 

Gare aggregate 

Report semestrale 

del valore relativo 

agli appalti affidati 

mediante procedu-

re non concorren-

ziali (affidamenti 

diretti, procedure 

negoziate con o 

senza bando) nel 

corso del 2019, 

riferito alle mede-

sime classi mer-

ceologiche di beni 

e servizi. 

 

Report semestrale 

illustrativo del rap-

porto tra numero e 

valore complessi-

vo degli appalti 

affidati tramite  

procedure non 

concorrenziali 

(procedure nego-

ziate con o senza 

bando affidamenti 

diretti, cottimi fidu-

ciari) e numero e 

Prima della 

indizione 

delle gare  

RPCT  di 

concerto 

con  UOC 

Controllo 

di Gestio-

ne e Pro-

gramma-

zione  e 

UOS. 

Qualità e 

Risk Ma-

nagement 

 

 

 

semestrale 
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valore totale delle 

procedure 

 

Rilevazione seme-

strale del numero 

degli affidamenti in 

economia nelle 

categorie merceo-

logiche riservate ai 

soggetti aggrega-

tori in rapporto al 

totale degli stessi 

Procedure 

per la Pro-

gettazione 

delle gare 

Direttore U.O.C. 

Provveditora-

to/Economato      

 

Direttore U.O.C. 

Tecnico Patri-

moniale  

 

RUP 

 

Prevenire situa-

zioni di potenziali 

conflitti di interessi 

o favoritismi a van-

taggio di determi-

nati soggetti nella 

fase di progetta-

zione gare 

 

 

 Obbligo di moti-

vazione nella 

determina a con-

trarre in ordine 

alla scelta della 

procedura  e del 

sistema di affi-

damento, ovvero 

della tipologia 

contrattuale (ap-

palto vs conces-

sione) 

Pubblicazione  

Determina a Con-

trarre  

 RPCT   

  

 

 

Procedure 

per la Pro-

gettazione 

delle gare 

Direttore U.O.C. 

Provveditora-

to/Economato      

 

Direttore U.O.C. 

Tecnico Patri-

moniale  

 

RUP 

 

 

Prevenire situa-

zioni di potenziali 

conflitti di interessi 

e favoritismi a van-

taggio di determi-

nati soggetti nella 

fase di progetta-

zione gare 

 

 

 Inserimento 

negli atti di gara 

e nei relativi 

contratti 

dell’obbligo di 

osservanza dei 

patti di Integrità - 

come condizione 

essenziale del 

contratto – di cui 

alla DGR 30 

gennaio 2014, 

n.1299 

Verifica a campio-

ne inserimento 

clausola  nei con-

tratti  

Al momento 

della attiva-

zione pro-

cedure di 

gara e della 

stipula con-

trattuale  

RPCT   

 

annuale 

   

 

 

 

         A.3 Fase della Selezione del contraente.  

          Tabella applicazione Misure:  

 Processo Responsa-

bili adozio-

ne misura 

Obiettivi Misura di preven-

zione 

Indicatori tempistica 

adozione 

misura 

Monito-

raggio 

 Procedure di 

Selezione del 

contraente 

Direttore 

U.O.C. 

Provvedito-

rato/ Eco-

nomato      

Prevenire situa-

zioni di conflitti 

di interesse e 

l’insorgere di 

contenziosi nella 

Scelta dei compo-

nenti delle commis-

sioni   aggiudicatrici 

mediante estrazione 

a sorte in una rosa 

Numero dei ricorsi 

presentati dalle ditte 

concorrenti a segui-

to di esclusione o 

errate valutazioni 

Al momento 

della nomina 

delle com-

missioni di 

gara 

RPCT   

 

 

 

seme-
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Direttore 

U.O.C. Tec-

nico Patri-

moniale  

 

RUP 

fase di selezione 

del contraente 

ampia di candidati 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

tecni-

che/economiche in 

esito alla quale 

l’Azienda sia risulta-

ta soccombente ov-

vero abbiano reso 

necessario un prov-

vedimento in autotu-

tela 

 

Numero delle pro-

cedure per le quali è 

pervenuta una sola 

offerta rispetto al 

totale.     

strale 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

RPCT  

Procedure di 

Selezione del 

contraente 

Direttore 

U.O.C. 

Provveditora

ra-

to/Economat

o      

 

 

Direttore 

U.O.C. Tec-

nico Patri-

moniale  

 

RUP 

Prevenire situa-

zioni di conflitti 

di interesse e 

l’insorgere di 

contenziosi nella 

fase di selezione 

del contraente 

-Dichiarazione resa 

dai commissari di 

non aver concorso 

con dolo o colpa 

grave alla approva-

zione di atti illegittimi  

-Dichiarazione  atte-

stante l’assenza di 

cause di incompati-

bilità e conflitto di 

interessi riferite ai 

concorrenti di gara   

 

Applicazione princi-

pio di rotazione 

componenti com-

missioni d’appalto 

Numero delle Di-

chiarazioni acquisite 

rispetto al numero 

dei commissari delle 

gare di appalto 

 

 

 

 

 

 

 

 

Numero dei mede-

simi Commissari in 

rapporto al numero 

delle Commissioni 

Fase preli-

minare alle 

gare 

d’appalto 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

annuale 

  RPCT 

annuale 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

RPCT 

             

            A.4)   Verifica dell’aggiudicazione e stipula del contratto.  

            Tabella applicazione Misure:  

Processo Responsabili ado-

zione  misura 

Obiettivi Misura di preven-

zione 

Indicatori tempisti-

ca ado-

zione 

misura 

Monito-

raggio 

Procedura di 

Aggiudicazio-

ne e stipula 

del contratto 

Direttore  

U.O.C. Provveditora-

to/Economato      

 

 

Direttore U.O.C. 

Tecnico Patrimonia-

le  

 

Prevenire  si-

tuazioni di 

conflitti di inte-

ressi e con-

tenziosi  nella 

alla fase di 

aggiudicazio-

ne e stipula 

del contratto  

Acquisizione dichia-

razione resa dai 

funzionari e dirigenti 

che hanno parteci-

pato  alla gestione 

della procedura  di 

gara  attestante in-

sussistenza di cause 

di incompatibilità 

Numero di-

chiarazioni 

acquisite 

 

 

 

 

 

 

A seguito 

aggiudi-

cazione 

contrat-

tuale 

 

 

 

 

RPCT    

annuale 
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RUP con l’impresa aggiu-

dicataria e con la 

seconda classificata, 

avendo riguardo an-

che a possibili colle-

gamenti soggettivi 

e/o di parentela con 

i componenti dei 

relativi organi 

amm.vi e societari  

con riferimento agli 

ultimi 5 anni 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Procedure di 

Aggiudicazio-

ne e stipula 

del contratto 

 

 

Direttore  

U.O.C. Provveditora-

to/Economato      

 

 

Direttore U.O.C. 

Tecnico Patrimonia-

le  

 

RUP 

Prevenire  si-

tuazioni di 

conflitti di inte-

ressi e con-

tenziosi  nella 

alla fase di 

aggiudicazio-

ne e stipula 

del contratto 

Monitoraggio rota-

zione imprese ag-

giudicatrici 

Rapporto tra il 

numero dei 

medesimi ope-

ratori econo-

mici che risul-

tano aggiudi-

catari nel pe-

riodo 2018-

2019 anni  e il 

numero totale 

dei soggetti 

aggiudicatari 

nel medesimo 

periodo 

annuale RPCT  

annuale  

 

 

A.5) Esecuzione del contratto.  

Tabella applicazione Misure 

Processo Responsabili adozione 

misura 

Obiettivi Misura di pre-

venzione 

Indicatori tempi-

stica 

adozio-

ne mi-

sura 

Monito-

raggio 

Procedu-

ra di ese-

cuzione 

Contrat-

tuale  

Direttore U.O.C. Tecnico 

Patrimoniale  

 

Direttore UOC Provvedito-

rato/Economato 

 

RUP  

DEC  

DL 

 

 

 

 

Prevenire il ricorso 

alle varianti  e alle 

modifiche contrat-

tuali al fine di favo-

rire l’appaltatore e 

le conseguenti  

lievitazioni non 

giustificate dei co-

sti contrattuali ri-

spetto al contratto 

originario   

-assolvimento 

dell’obbligo di 

trasmissione 

all’ANAC delle 

varianti da parte 

della UOC Tec-

nico  Patrimonia-

le per gli appalti 

di lavori 

 

 

Informativa al 

RPCT in merito 

ai risultati dell'i-

Acquisizione 

della comuni-

cazione affe-

rente le va-

rianti inoltrate 

all’ Anac 

 

 

 

Rapporto tra 

Numero di 

affidamenti 

con almeno 

una variante o 

A segui-

to ap-

prova-

zione 

varianti 

 

 

 

 

seme-

strale 

 

 

 

  RPCT  

annuale 

 

 

 

 

 

 

RPCT  

semestra-

le 

 



 

 

 

Sede Legale: viale Matteotti n.83 -  20099 Sesto San Giovanni (MI) - Codice Fiscale e P.IVA 09320420962 

Uffici Amministrativi: via Castelvetro n. 22 - 20154 Milano - Centralino 02.5799.1 

 

38 

struttoria condot-

ta ai fini della 

verifica della 

legittimità delle 

varianti 

 

 

Trasparenza 

processo appli-

cazione varianti 

e modifiche con-

trattuali 

modifica con-

trattuale ri-

spetto al totale 

degli affida-

menti a livello 

semestrale  

 

Pubblicazione 

dei provvedi-

menti di ap-

provazione  

delle varianti e 

modifiche con-

trattuali 

 

 

 

 

 

 

 

annuale 

 

 

Procedu-

ra di ese-

cuzione 

Contrat-

tuale   

Direttore U.O.C. Provvedi-

torato/Economato      

Direttore U.O.C. Tecnico 

Patrimoniale 

Direttore U.O.S. Ingegne-

ria Clinica 

-Direttore U.O.C. Servizio 

Informativo Aziendale   

Direttore UOC  

Farmacia 

RUP  

DEC 

DL 

Garantire il rispet-

to dei tempi con-

trattuali da parte 

dell’appaltatore e 

prevenire la man-

cata applicazione 

delle penali per 

favorire 

l’appaltatore ina-

dempiente.  

Monitoraggio 

delle proroghe 

contrattuali do-

vute a mancato 

rispetto dei tem-

pi di esecuzione  

da parte 

dell’appaltatore 

 

 

 

Controllo  appli-

cazione di penali 

in caso di ritardo 

nell’esecuzione 

Numero dei 

contratti la cui 

esecuzione 

non ha rispet-

tato  i tempi  

previsti rispet-

to al totale a 

livello seme-

strale 

 

 

Numero delle 

penali applica-

te nel seme-

stre 

seme-

strale 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

seme-

strale 

RPCT  di 

concerto 

con  UOC 

Controllo 

di Gestio-

ne e Pro-

gramma-

zione e 

UOS. 

Qualità e 

Risk Ma-

nagement 

 

RUP   

 

RPCT e 

RUP 

 

semestra-

le 

Procedu-

ra di ese-

cuzione 

Contrat-

tuale  

Direttore U.O.C. Provvedi-

torato/Economato      

 

Direttore U.O.C. Tecnico 

Patrimoniale  

 

RUP 

DEC 

DL 

 

 

Prevenire affida-

mento in subap-

palto dei contratti 

di  lavori o  fornitu-

ra servizi  a sog-

getti non qualifica-

ti. 

Verifica  identifi-

cazione del tito-

lare effettivo 

dell’impresa su-

bappaltatrice 

qualora si tratti 

di società 

schermate da 

persone giuridi-

che estere o 

fiduciarie 

 

Informativa al 

RUP e al 

RPCT in meri-

to alle proce-

dure di subap-

palto 

 

Numero su-

bappalti in 

rapporto al 

totale affida-

menti  

seme-

strale 

RPCT  di 

concerto 

con  UOC 

Controllo 

di Gestio-

ne  e Pro-

gramma-

zione e 

UOS. 

Qualità e 

Risk Ma-

nagement 

RUP 

semestra-

le 
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A.6 Acquisto di beni/prodotti infungibili o in esclusiva.  

Tabella applicazione Misure:  

Processo Responsabili ado-

zione misura 

Obiettivi Misura di Preven-

zione 

Indicatori tempisti-

ca ado-

zione 

misura 

Monito-

raggio 

Acquisizione 

dei  beni o 

servizi infun-

gibili o in 

esclusiva per 

importi inferio-

ri ad € 

40.000,00 

 

Riferimento 

normativo 

 

DGR  n° 

XI/491 del 

2.8.2018)  

Direttore U.O.C. 

Provveditora-

to/Economato      

 

-Direttore U.O.C. 

Tecnico Patrimonia-

le  

 

-RUP 

 

-Direttore U.O.S.. 

Ingegneria Clinica 

 

-Direttore U.O.C. 

Servizio Informativo 

Aziendale   

 

Direttore UOC Far-

macia 

 

Prevenire po-

tenziali conflitti 

di interessi nei 

rapporti con  i 

soggetti privati 

nelle procedu-

re di acquisi-

zione dei beni  

e servizi in-

fungibili o in 

esclusiva  

Il Responsabile della 

funzione acquisti    

acquisisce da parte 

delle strutture pro-

ponenti utilizzatrici 

dei beni e servizi la 

dichiarazione   di 

infungibilità fondata 

sia sulla esclusività 

sul piano commer-

ciale del prodotto/ 

servizio, sia  sul pia-

no dell’efficacia fun-

zionale e dell’utilizzo 

del Know How ne-

cessario a garantire 

il risultato ( la dichia-

razione di infungibili-

tà deve essere riferi-

ta all’oggetto della 

prestazione e non al 

prodotto/servizio 

ritenuto più adatto). 

 

In caso di richieste 

reiterate di acquisti 

di beni e servizi 

considerati infungibi-

li in un determinato 

periodo, prima di 

procedere a nuovo 

acquisto e fatte sal-

ve situazioni di 

emergenza, il Re-

sponsabile della 

funzione acquisti  

effettua indagini di 

mercato, consulta 

banche dati o realiz-

za confronti con al-

tre aziende. 

 

Qualora a seguito 

Rendiconta-

zione sintetica 

semestrale del 

numero di affi-

damenti in 

termini di 

quantità e va-

lore dei beni e 

servizi infungi-

bili o in esclu-

siva sul totale 

degli acquisti, 

con specifica 

delle tipologie 

di acquisti di 

prodotti/servizi 

per le quali le 

acquisizioni 

siano avvenu-

te più di una 

volta nel pe-

riodo 

   

 

Detta Rendi-

contazione  

dovrà essere 

trasmessa alla 

Direzione 

Strategica e al 

RPCT  da par-

te del Re-

sponsabile 

della funzione 

acquisti 

 

Fase pre-

liminare 

procedure 

acquisto 

beni  e 

servizi 

infungibili 

RPCT  di 

concerto 

con  UOC 

Controllo 

di Gestio-

ne e Pro-

gramma-

zione e 

UOS. 

Qualità e 

Risk Ma-

nagement 

 

semestrale 
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delle predette inda-

gini permangano 

dubbi circa la infun-

gibilità, il Responsa-

bile della funzione 

acquisti sottopone la 

questione alle 

Commissioni azien-

dali di riferimento o 

ai professionisti 

esperti  in materia 

per acquisire parere 

in merito  

Acquisizione 

dei  beni o 

servizi infun-

gibili o in 

esclusiva per 

importi supe-

riori ad € 

40.000,00 ed 

inferiori o su-

periori alla 

soglia comu-

nitaria   

 

(Art. 63 De-

creto Legisla-

tivo n. 

50/2016 e 

DGR n° 

XI/491 del 2 

agosto 2018)  

-Direttore U.O.C. 

Provveditora-

to/Economato      

 

-Direttore U.O.C. 

Tecnico Patrimonia-

le  

 

-RUP 

 

-Direttore U.O.S.. 

Ingegneria Clinica 

 

-Direttore U.O.C. 

Servizio Informativo 

Aziendale   

 

Direttore UOC Far-

macia 

 

Prevenire po-

tenziali conflitti 

di interessi nei 

rapporti con  i 

soggetti privati 

nelle procedu-

re di acquisi-

zione dei beni  

e servizi in-

fungibili o in 

esclusiva 

Il Responsabile della 

funzione acquisti 

acquisisce da parte 

delle strutture pro-

ponenti utilizzatrici 

dei beni e servizi la 

dichiarazione   di 

infungibilità fondata 

sia sulla esclusività 

sul piano commer-

ciale del prodotto / 

servizio, sia  sul pia-

no dell’efficacia fun-

zionale e dell’utilizzo 

del Know How ne-

cessario a garantire 

il risultato ( la dichia-

razione di infungibili-

tà deve essere riferi-

ta all’oggetto della 

prestazione e non al 

prodotto/servizio  

ritenuto più adatto)  

La dichiarazione di 

infungibilità deve 

essere firmata dal 

Responsabile dell’ 

ufficio proponente e 

controfirmata dal 

Direttore di Diparti-

mento competente. 

 

Prima di avviare la 

procedura di cui 

all’articolo 63 del 

D.Lgs 50/2016, il 

 - Rendiconta-

zione sintetica  

semestrale del 

numero di affi-

damenti in 

termini di 

quantità e va-

lore dei beni e 

servizi infungi-

bili o in esclu-

siva sul totale 

degli acquisiti   

 

Detta Rendi-

contazione  

dovrà essere 

trasmessa alla 

Direzione 

Strategica e al 

RPCT  da par-

te del Re-

sponsabile 

della funzione  

acquisti 

 

 

 

Fase pre-

liminare 

procedure 

acquisto 

beni  e 

servizi 

infungibili 

RPCT  di 

concerto 

con  UOC 

Controllo 

di Gestio-

ne e Pro-

gramma-

zione  e 

UOS. 

Qualità e 

Risk Ma-

nagement 

 

semestrale 
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Responsabile della 

funzione acquisti, 

fatte salve situazioni 

di urgenza,  effettua 

indagini di mercato, 

e/o consulta banche 

dati nazionali e re-

gionali e realizza 

confronti  con altre 

aziende  per verifi-

care  l’effettiva sus-

sistenza sul mercato 

di un unico operato-

re economico in 

grado di soddisfare 

la  prestazione ri-

chiesta  

 

Il Responsabile della 

funzione acquisti, 

trasmette i risultati 

delle indagini preli-

minari di mercato 

e/o delle consulta-

zioni e dei confronti 

con alte aziende  in 

ordine alla infungibi-

lità alle Commissioni 

Aziendali di riferi-

mento (ad es Com-

missione  Dispositivi 

Medici) o ai profes-

sionisti di riferimen-

to, affinché  relazio-

nino in merito alla 

infungibilità   

 

Per acquisti di beni 

e servizi infungibili di 

valore superiore alla 

soglia comunitaria, 

nei casi controversi 

le commissioni 

aziendali e/o  i pro-

fessionisti di riferi-

mento acquisiscono  

una second opinion 

da parte di Organi-

smi esterni   (es 
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Commissione Re-

gionale 

HTA/professionisti 

terzi) circa la infun-

gibilità dei beni e 

servizi  

 

B)  PERSONALE. 

• Incarichi e nomine del personale.  

Tabella applicazione misure 

Processo Responsabili ado-

zione misura 

Obiettivi Misura di preven-

zione 

Indicatori tempisti-

ca ado-

zione 

misura 

Monito-

raggio 

Procedure per 

Incarichi e 

Nomine del 

Personale 

Responsabile 

U.O.C. Risorse 

Umane e Organiz-

zazione 

Garantire la 

trasparenza 

nella procedu-

ra di indivi-

duazione dei  

componenti 

della Commis-

sione per la 

selezione del 

personale 

Formazione della 

commissione con-

corsuale per il 2019 

e valutazione dei 

candidati 

Pubblicazione dei 

criteri di selezione 

dei componenti della 

commissione 

 

Rotazione dei mem-

bri della Commissio-

ne 

 

 

-Rilascio Dichiara-

zione da parte dei 

componenti della 

commissione di as-

senza di situazioni di 

incompatibilità  e di 

conflitto di interesse  

Numero dei 

contenziosi 

aventi ad og-

getto le proce-

dure di sele-

zione del per-

sonale e il 

conferimento 

degli incarichi 

dirigenziali 

 

 

 

 

 

Numero di-

chiarazioni 

sostitutive ac-

quisite dai 

componenti 

della Commis-

sione circa 

l’assenza di 

eventuali profi-

li di incompati-

bilità e/o con-

flitti d’interessi. 

 

 

Annuale RPCT 

 

 

U.O.C Ri-

sorse 

Umane e 

Organiz-

zazione 

 

annuale 

Procedure per 

Incarichi e 

Nomine del 

Personale 

Responsabile 

U.O.C. Risorse 

Umane e Organiz-

zazione 

Garantire la 

trasparenza 

nelle procedu-

ra di valuta-

zione  prove 

Definizione e pubbli-

cazione criteri di va-

lutazione delle pro-

ve.   

Verifica effetti-

va pubblica-

zione dei crite-

ri di valutazio-

ne prove 

semestra-

le 

RPCT   

semestrale 
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dei candidati  

Procedure per 

Incarichi e 

Nomine del 

Personale 

Responsabile 

U.O.C. Risorse 

Umane e Organiz-

zazione 

Garantire la 

trasparenza 

delle procedu-

re di indizione  

per il conferi-

mento di inca-

richi profes-

sionali ovvero 

concorsuali  ai 

sensi dell’ art 

5 comma 1 

della Legge 

Regionale 17 

marzo 2016, 

n. 5 

Evitare, fatti salvi 

motivi di comprovata 

urgenza,  la previ-

sione di tempi molto 

ristretti per la pre-

sentazione delle 

domande di parteci-

pazione ad avvisi 

per il conferimento 

di incarichi profes-

sionali o  bandi per 

l’assunzione di per-

sonale dipendente,  

nonché  far coinci-

dere le scadenze 

per la presentazione 

delle domande in 

prossimità dei perio-

di feriali o di impor-

tanti festività al fine 

di favorire determi-

nati candidati   

Numero dei 

bandi o avvisi 

per il conferi-

mento di inca-

richi profes-

sionali o as-

sunzioni di 

personale in 

cui la scaden-

za per la pre-

sentazione 

delle domande 

coincide con le 

più importanti 

festività o nei 

periodi riserva-

ti alle ferie, 

nonché  nu-

mero di bandi 

o avvisi in cui i 

termini per la 

presentazione 

delle domande 

siano inferiori 

a 20  giorni di 

calendario 

Continua RPCT 

 

annuale 

 

C) ENTRATE E PATRIMONIO   

Tabella applicazione misure 

Processo  Responsabili ado-

zione misura 

Obiettivi Misura di preven-

zione 

Indicatori tempi-

stica 

adozio-

ne mi-

sura 

Monitorag-

gio 

Gestione En-

trate e Patri-

monio 

Responsabile 

U.O.C. Bilancio e 

Risorse Finanziarie 

Riduzione del 

rischio di frode 

amministrativo 

contabile 

Adozione Program-

ma di lavoro PAC 

(Percorso attuativo 

di Certificabilità) per 

i dati e i bilanci ai 

sensi della D.G.R. 

31 luglio, n. X/7009.; 

Evidenza del 

percorso di 

certificabilità 

del bilancio sul 

sito web 

aziendale 

Seme-

strale 

RPCT  di 

concerto 

con  UOC 

Controllo di 

Gestione e 

Program-

mazione e 

UOS. Quali-

tà e Risk 

Manage-

ment 

Semestrale 

Gestione En- Responsabile Trasparenza Pubblicazione delle controllo se- Seme- RPCT   
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trate e Patri-

monio 

U.O.C. Tecnico Pa-

trimoniale 

gestione im-

mobili di pro-

prietà 

informazioni riguar-

danti gli immobili di 

proprietà ex art. 30, 

D. Lgs. 33/2013 e 

ss.mm.ii 

mestrale as-

solvimento 

obbligo di 

pubblicazione 

strale 

 

 

Semestrale 

 

 

 

D) LIBERA PROFESSIONE E LISTE d'ATTESA ( AREA DI RISCHIO SPECIFICA) 

- LIBERA PROFESSIONE  

Tabella applicazione misure 

Processo  Responsabili ado-

zione misura 

Obiettivi Misura di preven-

zione 

Indicatori tempisti-

ca ado-

zione 

misura 

Monito-

raggio 

Gestione atti-

vità libero pro-

fessionale 

intramuraria 

Responsabile 

U.O.C. Controllo di 

Gestione 

 

Direzioni Mediche di 

Presidio 

 

Responsabile UOS 

Area Finanza e Li-

bera Professione 

Garantire cor-

retto rapporto 

tra la libera 

professione 

intramuraria e 

attività istitu-

zionale 

verifica del corretto 

rapporto tra la libera 

professione intramu-

raria e attività istitu-

zionale  sia in termi-

ni di quantità delle 

prestazioni che in 

termini economici 

Report atte-

stante le veri-

fiche effettuate 

in termini di 

volumi delle 

prestazioni 

Seme-

strale 

RPCT  di 

concerto 

con  UOC  

Controllo 

di Gestio-

ne e Pro-

gramma-

zione  e 

UOS. 

Qualità e 

Risk Ma-

nagement 

 

semestrale 

Gestione atti-

vità libero pro-

fessionale 

intramuraria 

Direzioni Mediche di 

Presidio 

 

Responsabile UOS 

Area Finanza e Li-

bera Professione 

 

UOC Spedalità 

Garantire il 

rispetto della 

fascia oraria 

dedicata alla 

libera profes-

sione e 

l’utilizzo dei 

canali istitu-

zionali per le 

prenotazioni 

delle presta-

zioni 

Monitoraggio del  

rispetto della fascia 

oraria dedicata alla 

libera professione 

mediante controlli a 

campione nell’ordine 

del 20% dei medici 

autorizzati all’attività 

libero professionale 

intramuraria negli 

spazi aziendali  in 

regime ambulatoria-

le rapportando  data 

e ora delle presta-

zioni rese in LP  e   

timbratura istituzio-

nale  

Numero ano-

malie riscon-

trate a seguito 

delle verifiche 

a campione  

Seme-

strale 

RPCT  

e  

Respon-

sabile 

UOS Area 

Finanza e  

Libera 

Professio-

ne 

 

semestrale 

Gestione atti-

vità libero pro-

Direzioni Mediche di 

Presidio 

Garantire il 

rispetto della 

Monitoraggio del  

rispetto della fascia 

Numero delle 

anomalie ri-

Annuale RPCT  

e  
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fessionale 

intramuraria 

 

Responsabile UOS 

Area Finanza e Li-

bera Professione 

normativa in 

materia di libe-

ra professione 

allargata   

oraria dedicata alla 

libera professione 

intramuraria allarga-

ta mediante a con-

trollo a campione 

degli inserimenti del-

le prenotazioni e dei 

pagamenti effettuati 

tramite POS 

nell’ordine del 50% 

degli aventi diritto   

scontrate a 

seguito delle 

verifiche a 

campione 

Respon-

sabile 

UOS Area 

Finanza e  

Libera 

Professio-

ne  

Annuale 

Gestione atti-

vità libero pro-

fessionale 

intramuraria 

RPCT Garantire il 

rispetto della 

normativa in 

materia di libe-

ra professione 

allargata   

Verifica annuale a 

campione, sulla ve-

ridicità delle dichia-

razioni prodotte al 

fine del rilascio della 

autorizzazione allo 

svolgimento 

dell’attività libero 

professionale allar-

gata presso studi 

privati 

Numero delle 

dichiarazioni 

sottoposte a 

controllo e 

delle eventuali 

anomalie ri-

scontrate 

Annuale RPCT  

 

annuale 

 

- LISTE DI ATTESA   

Tabella applicazione misure 

Processo Responsabili  ado-

zione misura 

Obiettivi Misura di preven-

zione 

Indicatori tempisti-

ca ado-

zione 

misura 

Monito-

raggio 

Gestione liste 

d’attesa  

Responsabile 

U.O.C. Spedalità 

Garantire la 

corretta ge-

stione delle 

liste di attesa 

Monitoraggio spo-

stamento prenota-

zioni 

numero di 

spostamenti 

delle prenota-

zioni conformi 

alle causali 

per le quali si 

chiudono le 

agende, ri-

spetto al nu-

mero totale di 

spostamenti in 

un determina-

to periodo 

Seme-

strale 

RPCT e 

Respon-

sabile 

U.O.C 

Spedalità 

 

semestrale 

Gestione liste 

di attesa  

U.O.C. Spedalità 

 

Garantire la 

corretta corret-

to gestione 

delle liste di 

attesa 

Adempimento obbli-

go di pubblicazione 

in apposita sezione 

del sito web azien-

dale delle agende di 

prenotazione  

Conferma ri-

spetto obbligo 

di pubblicazio-

ne 

semestra-

le 

RPCT e 

Respon-

sabile 

U.O.C 

Spedalità 

semestrale 
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E) FARMACEUTICA DISPOSITIVI E ALTRE TECNOLOGIE. RICERCA SPERIMENTA-

ZIONI E SPONSORIZZAZIONI 

E) 1 FARMACIA  

Tabella applicazione Misure 

Processo Responsabili ado-

zione misura 

Obiettivi Misura di preven-

zione 

Indicatori tempisti-

ca ado-

zione 

misura 

Monito-

raggio 

Gestione ma-

gazzino Far-

maceutico 

Il Responsabile della 

UOC Farmacia 

Ridurre il ri-

schio di irrego-

lare allocazio-

ne dei farmaci 

presenti a  

magazzino 

gestione informatiz-

zata del magazzino 

estrazione dei 

flussi informa-

tici in entrata 

(acquisto) e in 

uscita (verso il 

paziente) dei 

farmaci acqui-

stati  

Continua Relazione 

annuale  al 

RPCT da 

parte del 

Respon-

sabile del-

la UOC 

Farmacia 

 

Procedura 

somministra-

zione dei far-

maci ai pa-

zienti 

 

Il Responsabile della 

UOC Farmacia  

 

 

Garantire la 

corretta som-

ministrazione 

dei farmaci al 

paziente 

all’interno del 

reparto 

Monitoraggio dei 

farmaci/dispositivi 

somministrati ai pa-

zienti nei reparti 

Rapporto tra 

quantità utiliz-

zata di un dato 

farm-

co/dispositivo 

per 10 giorna-

te di degenza 

semestra-

le 

Relazione 

annuale  al 

RPCT da 

parte del 

Respon-

sabile del-

la UOC 

Farmacia 

            

E.2 Misure Farmaceutica, Dispositivi e altre tecnologie, ricerca, sperimentazioni e 

sponsorizzazioni.  

a) acquisizione della dichiarazione pubblica di interessi da parte dei professionisti che han-

no responsabilità di gestione delle risorse e nei processi decisionali, in materia di farmaci, 

dispositivi, altre tecnologie, sperimentazioni e sponsorizzazioni (Delibera ANAC 28 ottobre 

2015, n. 12). 

L’Azienda ritiene opportuna l'adozione della modulistica predisposta dall’AGENAS, reperibi-

le al seguente indirizzo:  

http://www.agenas.it/images/agenas/In%20primo%20piano/ANAC/2_presentazione_modulistic

a_standard.pdf  
Al fine di agevolare la compilazione di tale modulistica, l’Azienda aderisce all’iniziativa 

dell’AGENAS (Applicativo per la compilazione on-line), e provvederà nel corso del 2018 ad 

inviare (all’AGENAS) la lista dei professionisti interessati alla compilazione, i quali potranno 

utilizzare l’applicativo per la compilazione on-line della dichiarazione pubblica di interessi 

accedendo al seguente link: “Compilazione web” - box “PNA-Sanità”- pubblicato sulla home 

page del sito www.agenas.it .  

http://www.agenas.it/images/agenas/In%20primo%20piano/ANAC/2_presentazione_modulistica_standard.pdf
http://www.agenas.it/images/agenas/In%20primo%20piano/ANAC/2_presentazione_modulistica_standard.pdf
http://www.agenas.it/
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Modalità di Compilazione 
I destinatari dei modelli di dichiarazione sono tutti i professionisti appartenenti all’area sani-
taria ed all’area amministrativa riconducibili all’ambito dei soggetti tenuti all’applicazione 
della normativa in materia di trasparenza e della prevenzione della corruzione e sui quali 
grava la responsabilità nella gestione delle risorse;  

La compilazione dei modelli ha cadenza annuale, salvo gli eventuali aggiornamenti, e può 
essere effettuata on line e con firma digitale del professionista. 

L’AGENAS al fine di renderne agevole la compilazione, mette a disposizione, su richiesta, 
un apposito supporto informatico.  

Il set dei modelli è articolato in cinque sezioni la cui compilazione, a matrice progressiva, 
diviene obbligatoria in tutto o in parte a seconda delle risposte formulate nella prima sezio-
ne obbligatoria:  

PRIMA SEZIONE “Dichiarazione pubblica di interessi dei professionisti” a compilazione 
obbligatoria, composta da tre parti.  

SECONDA SEZIONE “Dichiarazione degli interessi di carattere finanziario”.  

TERZA SEZIONE “Dichiarazione di partecipazione dei professionisti su invito ad eventi 
organizzati da terzi”.  

QUARTA SEZIONE “Dichiarazioni di partecipazione dei professionisti all’organizzazione 
di eventi sponsorizzati da terzi”.  

QUINTA SEZIONE “Modulo per la notifica dei doni ricevuti.  

Indicatore: numero delle dichiarazioni pubbliche di interesse rese dai Dirigenti tramite la 

modulistica AGENAS. Soggetti interessati: tutti i Dirigenti dell’area sanitaria e amministrati-

va, qualora coinvolti nell’espletamento di attività che implichino  responsabilità nella gestio-

ne e nei processi decisionali in materia di farmaci, dispositivi, altre tecnologie, ricerca, spe-

rimentazione e sponsorizzazione.  

 

E.3    Misure per SPONSORIZZAZIONI  

Tabella applicazione misure 

Processo  Responsabili ado-

zione misura 

Obiettivi Misura di prevenzio-

ne 

Indicatori tempisti-

ca ado-

zione mi-

sura 

Monito-

raggio 

Sponsorizza-

zioni 

Il Responsabile U.O  

Formazione   

 

Direzione Mediche 

di Presidio 

 

Responsabili di 

struttura  coinvolti 

nel processo 

Prevenire il 

rischio di con-

flitto di inte-

ressi e favori-

tismi in caso di 

partecipazione 

ad eventi  

sponsorizzati 

da imprese 

farmaceutiche 

o da altri sog-

- Verifica che le richie-

ste di sponsorizzazio-

ne per la formazione 

dei professionisti siano 

indirizzate alla Dire-

zione Generale Azien-

dale e non ai singoli 

professionisti o a loro 

associazioni 

 

- Verifica che le richie-

Adozione 

Regolamen-

to in materia 

 

Numero del-

le richieste 

di sponso-

rizzazioni 

indirizzate 

alla Direzio-

ne Generale 

Continua 

 

 

Respon-

sabile 

U.O. 

Forma-

zione 

 

Direzioni 

Mediche 

di Presi-

dio  
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getti  esercenti 

attività di im-

presa o com-

merciale   

ste di sponsorizzazio-

ne per la formazione 

dei professionisti non 

siano mai nominative, 

dovendo essere 

l’Azienda a individuare 

e autorizzare  i dipen-

denti idonei a benefi-

ciarne in relazione al 

ruolo organizzativo, al 

bisogno formativo 

nell’ambito di interes-

se scientifico e a valu-

tare  la presenza di 

potenziali conflitti di 

interesse  

- Adozione Regola-

mento  

rispetto alle 

richieste 

totali Valore 

100% 

 

Numero del-

le richieste 

di sponso-

rizzazioni 

non nomina-

tive rispetto 

al numero 

totale Valore 

100% 

 

Numero 

anomalie 

riscontrate 

annuale 

 

 

 

F)  AREA TANATOLOGICA. 

           Decessi in ambito ospedaliero. 

Tabella applicazione Misure 

Processo Responsabili 

adozione misu-

ra 

Obiettivi Misura di prevenzione Indicatori tempisti-

ca ado-

zione mi-

sura 

Monito-

raggio 

Gestione area 

Tanatologica 

Direzioni Medi-

che di Presidio 

Prevenire il 

rischio di con-

flitto di inte-

ressi favoriti-

smi e abusi 

nei processi 

dell’area tana-

tologica 

Monitoraggio sulla ge-

stione del servizio mor-

tuario affidato con deli-

berazione del 20 giugno 

2014, n. 389 

 

 

Informativa al 

RPCT da parte 

delle Direzioni 

Mediche di Pre-

sidio 

 

Segnalazioni e 

denunce da par-

te dei cittadini 

per pressioni 

ricevute da parte 

di operatori della 

ditta appaltatrice 

del servizio in 

ordine alla scelta 

del servizio fu-

nebre 

Annuale 

 

 

RPCT  

Direzio-

ni Medi-

che di 

Presidio 

 

annuale 

 

Gestione area 

Tanatologica 

Direzioni Medi-

che di Presidio 

Prevenire il 

rischio di con-

flitto di inte-

ressi favoriti-

smi e abusi 

Monitoraggio delle dele-

ghe alle imprese funebri 

al fine di verificare una 

eventuale eccessiva  

concentrazione verso 

Informativa al 

RPCT da parte 

delle Direzioni 

Mediche di Pre-

sidio in ordine 

Annuale 

 

 

RPCT  

Direzio-

ni Medi-

che di 

Presidio 
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nei processi 

dell’area tana-

tologica 

una stessa impresa o 

gruppi di imprese funebri  

 

all’esito del mo-

nitoraggio volto 

alla verifica di 

una eventuale 

eccessiva con-

centrazione di 

deleghe verso 

una stessa im-

presa o gruppi di 

impresa   

 

annuale 

 

 

G)   CONVENZIONI 

Tabella applicazione Misure 

Processo Responsabili ado-

zione misura 

Obiettivi Misure di preven-

zione 

Indicatori Tempistica 

adozione 

misura 

Monito-

raggio 

Gestione pro-

cedura con-

venzioni attive 

Direttore U.O.C. Af-

fari generali 

 

Direttori delle UO 

coinvolte nelle pro-

cedure di gestione 

delle convenzioni 

attive  

Ridurre il ri-

schio di conflit-

to di interessi, 

favoritismi e 

abusi nel set-

tore delle con-

venzioni attive  

Controllo delle con-

venzioni attive stipu-

late con società  e/o 

associazioni e studi 

professionali ope-

ranti in ambito sani-

tario, volte a verifica-

re l’assenza di con-

flitti interesse tra i 

sanitari dipendenti e 

le predette società   

 

Verifica della rota-

zione del personale 

coinvolto  

 

Numero di 

convenzioni 

controllate e 

numero di di-

chiarazioni di 

assenza di 

conflitto di in-

teresse acqui-

site 

 

 

 

Numero delle 

convenzioni 

rispetto al nu-

mero del per-

sonale coin-

volto 

Annuale 

 

 

RPCT e 

Diretto-

re 

U.O.C 

Affari 

Genera-

li 

 

annuale 

 

H)   AFFARI LEGALI 

Tabella applicazione Misure 

Processo Responsabili ado-

zione misura 

Obiettivi Misura di preven-

zione 

Indicatori tempisti-

ca ado-

zione 

misura 

Monito-

raggio 

Procedura 

conferimento 

incarichi a 

legali esterni 

Responsabile 

U.O.S. Affari Legali  

 

 

Ridurre il ri-

schio di conflit-

to di interessi, 

favoritismi e 

abusi nelle 

procedure di 

Rotazione incarichi 

a legali esterni 

numero di av-

vocati incari-

cati rispetto al 

numero delle 

cause per le 

quali l’Azienda 

Continua RPCT 

 

annuale 
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conferimento 

incarichi a le-

gali esterni   

ha conferito 

mandato ad 

avvocati 

esterni; 

Procedura di 

liquidazione 

compensi  ai 

legali esterni 

incaricato 

U.O.S. Affari Legali  

 

  

Ridurre il ri-

schio di conflit-

to di interessi, 

favoritismi e 

abusi nelle 

procedure di 

liquidazione 

compensi ai 

legali esterni  

incaricati 

Verifica della corri-

spondenza tra la 

prestazione resa e 

gli onorari richiesti 

dai legali 

numero di casi 

nei quali non è 

stato rispettato 

il preventivo di 

spesa prelimi-

narmente con-

cordato con il 

professionista; 

Continua 

 

 

RPCT 

 

annuale 

Procedure di 

risarcimento 

danni ai pa-

zienti dan-

neggiati   

U.O.S. Affari Legali  

 

 

Garantire la 

trasparenza 

delle procedu-

re di risarci-

mento danni ai 

pazienti dan-

neggiati 

Rispetto dell’obbligo 

previsto dalla  Legge 

8 marzo 2017, n. 24 

(Legge Gelli-Bianco) 

relativo alla pubbli-

cazione dei dati ine-

renti il risarcimento a 

pazienti danneggiati. 

Pubblicazione 

dei dati 

Annuale 

 

 

RPCT  

annuale 

 

I)    ULTERIORI MISURE DI PREVENZIONE  

Si mantengono altresì, quali ulteriori misure di prevenzione della corruzione, i se-

guenti obblighi: 

• acquisizione della dichiarazione pubblica di interessi da parte dei professionisti che comu-

nicano all’Azienda la partecipazione, sia a titolo oneroso che gratuito, in qualità di relatore, 

moderatore o docente in attività di tipo scientifico/convegnistico, organizzate e/o sponsoriz-

zate da società o persone fisiche che svolgano attività di impresa o commerciale. 

• sottoscrizione da parte dei soggetti coinvolti nella redazione della documentazione di gara 

di dichiarazioni, in cui si attesta l’assenza di interessi personali in relazione allo specifico 

oggetto della gara; 

• inserzione in tutti i bandi, avvisi, lettere di invito e nei contratti di una clausola risolutiva 

espressa del contratto a favore della Stazione appaltante, in caso di gravi inosservanze del-

le clausole contenute nei protocolli di legalità; 

• comunicazione al RPCT da parte del RUP ogni qual volta venga effettuata una proroga di 

contratto. 

 

11. RELAZIONE SULLE ATTIVITA’ SVOLTE NEL 2018 

L’attività svolta dal RPCT nel corso del 2018 è analiticamente descritta nella relazione 31 gennaio 
2019 rassegnata dal Responsabile all’organo di indirizzo politico dell’Ente e pubblicata in pari data 



 

 

 

Sede Legale: viale Matteotti n.83 -  20099 Sesto San Giovanni (MI) - Codice Fiscale e P.IVA 09320420962 

Uffici Amministrativi: via Castelvetro n. 22 - 20154 Milano - Centralino 02.5799.1 

 

51 

sul sito internet aziendale nella apposita Sezione “Amministrazione trasparente”, sottosezione di 
rimo livello “Altri contenuti”.  
 
 
12. OBIETTIVI DI PREVENZIONE DELLA CORRUZIONE NELL’ANNO 2019 

 

IL PTPCT, come da disposizioni ANAC, è correlato in particolare con il Piano della Performance in 

quanto è necessario assicurare la coerenza tra gli obiettivi del PTPCT e gli obiettivi previsti dal 

Piano della Performance per garantire l’efficacia della strategia anticorruzione; le misure di pre-

venzione della corruzione devono pertanto essere tradotte sempre in obiettivi organizzativi ed indi-

viduali assegnati agli uffici e ai loro dirigenti al fine di consentire alle politiche sulla performance di 

contribuire alla costruzione di un clima organizzativo che favorisca la prevenzione della corruzione. 

 

Nell’ottica del miglioramento continuo e del monitoraggio degli obiettivi che l’ASST Nord Milano si 

è prefissata, per rendere effettiva l’applicazione delle norme in materia di anticorruzione, nel corso 

del 2019 verranno svolte le seguenti attività: 

 

1. Monitoraggio sull’attuazione delle misure di prevenzione della corruzione e per la tra-

sparenza di cui ai paragrafi 9 e 10 del presente PTPCT.  

2. Formazione in house o esterna dei dirigenti delle Unità Operative complesse e semplici 

e dei dipendenti delle aree di rischio obbligatorio e delle aree di rischio specifiche e del 

RPCT con docenza esterna. 

3. Acquisizione semestrale dall’Ufficio Procedimenti Disciplinari del numero di procedi-

menti disciplinari istruiti avverso dipendenti per violazioni inerenti il Codice di Compor-

tamento Aziendale. 

4. Monitoraggio sull’attuazione del Protocollo per la “Regolamentazione del sistema di al-

lerta relativo agli acquisti in economia”. 

5. Aggiornamento dell’Albo/Elenco dei legali difensori dell’Ente. 

6. Controlli sulle Commissioni concorsuali e di gara (assenza di condanne in capo ai 

componenti). 

7. Adozione Modulistica Agenas per la Dichiarazione Pubblica di Interessi nel settore 

farmaceutica, dispositivi, altre tecnologie sperimentazioni e sponsorizzazioni.  

8. Individuazione del Gestore delle segnalazioni di operazioni sospette di riciclaggio, ai 

sensi dell’art 6 del Decreto del Ministero dell’Interno 25.09.2015 ed approvazione del 

relativo Regolamento di Funzionamento. 
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 13. PROGRAMMA TRIENNALE PER LA PREVENZIONE DELLA CORRUZIONE  
 SEZIONE TRASPARENZA    
 

13.1 La normativa in materia di trasparenza 

Il Decreto Legislativo 14 marzo 2013, n. 33 «Riordino della disciplina riguardante gli obblighi di 

pubblicità, trasparenza e diffusione di informazioni da parte delle pubbliche amministrazioni» (pub-

blicato in G.U. 5 aprile 2013, n. 80), come modificato dal D. Lgs. 25 maggio 2016, n. 97 (“Revisio-

ne e semplificazione delle disposizioni in materia di prevenzione della corruzione, pubblicità e tra-

sparenza, correttivo della legge 6 novembre 2012, n. 190 e del decreto legislativo 14 marzo 2013, 

n. 33, ai sensi dell’articolo 7 della legge 7 agosto 2015, n. 124, in materia di riorganizzazione delle 

amministrazioni pubbliche”) rappresenta un proseguimento dell’opera intrapresa dalla Legge 6 no-

vembre 2012, n. 190, recante «Disposizioni per la prevenzione e la repressione della corruzione e 

nella pubblica amministrazione», attraverso strumenti e azioni volte ad assicurare una sempre 

maggiore trasparenza della Pubblica Amministrazione, con i seguenti obiettivi di natura generale: 

• favorire la prevenzione della corruzione; 

• attivare un nuovo tipo di «controllo sociale» sull’attività della Pubblica Amministrazione (ac-

cesso civico; art. 5, D. Lgs. n. 33/2013); 

• sostenere il miglioramento delle performance; 

• migliorare l’accountability dei manager pubblici; 

• abilitare nuovi meccanismi di partecipazione e collaborazione tra Pubblica Amministrazione 

e cittadini. 

Se, infatti, già con il Decreto Legislativo 27 ottobre 2009, n. 150 «Attuazione della legge 4 marzo 

2009, n. 15, in materia di ottimizzazione della produttività del lavoro pubblico e di efficienza e tra-

sparenza delle pubbliche amministrazioni», assumeva centrale rilievo l’allora nozione di trasparen-

za (intesa dall’art. 11 quale «accessibilità totale delle informazioni concernenti ogni aspetto 

dell’organizzazione, degli indicatori relativi agli andamenti gestionali e all’utilizzo delle risorse per il 

perseguimento delle funzioni istituzionali, dei risultati dell’attività di misurazione e valutazione»), 

con il D.Lgs. n. 33/2013, si è approdati ad un rafforzamento di tale visione: la trasparenza «concor-

re ad  attuare il  principio democratico e i  principi costituzionali di eguaglianza, di imparzialità, 

buon andamento, responsabilità, efficacia ed efficienza nell'utilizzo di risorse pubbliche, integrità e 

lealtà nel servizio alla nazione. Essa è condizione di garanzia delle libertà individuali e collettive, 

nonché dei diritti civili, politici e sociali, integra il diritto ad una buona amministrazione e concorre 

alla realizzazione di una  amministrazione  aperta, al servizio del cittadino» (art. 1, c. 2, D.Lgs. n. 

33/2013).  

Di talchè, il principio di trasparenza deve essere oggi inteso come accessibilità totale, anche attra-

verso lo strumento della pubblicazione sui siti istituzionali delle Amministrazioni Pubbliche, delle 

informazioni concernenti ogni aspetto dell’organizzazione, degli indicatori relativi agli andamenti 
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gestionali ed all’utilizzo delle risorse per il perseguimento delle funzioni istituzionali, dei risultati 

dell’attività di misurazione e valutazione svolta dagli organi competenti, allo scopo di favorire forme 

diffuse di controllo del rispetto dei principi di buon andamento e imparzialità.  

A riguardo di tale principio di accessibilità totale (ed alle modalità normativamente prescritte per la 

sua attuazione), che costituisce livello essenziale delle prestazioni erogate dalle amministrazioni 

pubbliche a fini di trasparenza, prevenzione, contrasto della corruzione e della cattiva amministra-

zione, ai sensi dell'art. 117, c. 2, lettera m), della Costituzione, risulta di palmare evidenza la diffe-

renza della relativa portata, rispetto al pre-esistente e comunque vigente diritto di accesso ai do-

cumenti amministrativi, di cui agli artt. 22 e ss. della citata Legge n. 241/1990, in quanto diritto su-

bordinato alla titolarità di un interesse specifico e soggettivo azionabile da parte dell’istante. 

A mente dei citati D.Lgs. n. 150/2009 (art. 11 [abrogato]) e D.Lgs. n. 33/2013 (art. 10), lo strumento 

cardine legislativamente individuato al fine di dare attuazione al principio di trasparenza in parola è 

il Programma Triennale per la Trasparenza e l’Integrità. 

Coerentemente all’intervenuta pubblicazione del D.Lgs. 33/2013, come modificato dal D.Lgs. 25 

maggio 2016, n. 97, nel perseguimento della propria mission, nonché delle finalità istituzionali, ispi-

rate ai principi di buon andamento, imparzialità e trasparenza delle funzioni pubbliche, la ASST 

Nord Milano adotta pertanto il presente Programma, quale atto formale che attesta e dichiara la 

politica di accessibilità e pubblicazione degli atti e provvedimenti dell'Azienda, attraverso il proprio 

sito internet, strutturato secondo le linee guida per la costruzione dei siti web della P.A. (cfr. Legge 

7 giugno 2000, n. 150 «Disciplina dell’attività di informazione e comunicazione delle pubbliche 

amministrazioni»; Decreto legislativo 7 marzo 2005, n. 82 «Codice dell'amministrazione digitale»; 

Legge 18 giugno 2009, n. 69 «Disposizioni per lo sviluppo economico, la semplificazione, la com-

petitività nonché in materia di processo civile»; Decreto legislativo 27 ottobre 2009, n. 150 «Attua-

zione della legge 4 marzo 2009, n. 15 in materia di ottimizzazione della produttività del lavoro pub-

blico e di efficienza e trasparenza delle pubbliche amministrazioni»; Delibere CIVIT [ora ANAC] n. 

105/2010 «Linee guida per la predisposizione del Programma triennale per la trasparenza e 

l’integrità» e n. 2/2012 «Linee guida per il miglioramento della predisposizione e 

dell’aggiornamento del Programma triennale per la trasparenza e l’integrità» Decreto legislativo 30 

dicembre 2010, n. 235 «Modifiche ed integrazioni al decreto legislativo 7 marzo 2005, n. 82 recan-

te Codice dell’Amministrazione digitale, a norma dell’art. 33 della legge 18 giugno 2009, n. 69»). 

Il presente Programma costituisce parte integrante del Piano triennale di prevenzione della corru-

zione (cfr. art. 10, c. 2, del D.Lgs. n. 33/2013 e ss.mm.ii.; circolare 19 luglio 2013, n. 2 della Presi-

denza del Consiglio dei Ministri - Dipartimento della Funzione Pubblica) e, giusta anche le indica-

zioni di cui delibere CIVIT n. 6/2013 «Linee guida relative al ciclo di gestione della performance per 

l’annualità 2013» e n. 50/2013 «Linee guida per l’aggiornamento del Programma triennale per la 
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trasparenza e l’integrità 2014-2016», è altresì strettamente connesso, in ragione della materia, de-

gli obiettivi, delle finalità e delle strategie, con: 

• il Piano strategico e delle performance; 

• il Codice Etico comportamentale aziendale; 

• il Codice aziendale di comportamento; 

• il Decreto legislativo 8 aprile 2013, n. 39, recante «Disposizioni in materia di inconferibilità e 

incompatibilità di incarichi presso le pubbliche amministrazioni e presso gli enti privati in 

controllo pubblico, a norma dell’art. 1, commi 49 e 50, della legge 6 novembre 2012, n, 

190». 

Tale Programma ha lo scopo di definire «le misure, i modi e le iniziative volti all’attuazione degli 

obblighi di pubblicazione previsti dalla normativa vigente» (art. 10, c. 2, D. Lgs. n. 33/2013), non-

ché di specificare «le modalità, i tempi di attuazione, le risorse dedicate e gli strumenti di verifica 

dell’efficacia delle iniziative» in tal senso intraprese dall’Azienda (art. 10, c. 7, D. Lgs. n. 33/2013). 

L’ASST Nord Milano, pertanto, intende dare attuazione al D.Lgs. n. 33/2013, come modificato dal 

D.Lgs. 25 maggio 2016, n. 97, prevedendo: 

• la pubblicazione on line delle informazioni, da effettuarsi in conformità alle «Linee Guida per i Siti 

Web delle P.A. - Anno 2011», di cui alla Direttiva del Ministero per la Pubblica Amministrazione e 

l’Innovazione, n. 8 del 2009, con particolare riferimento ai seguenti aspetti: 

• trasparenza e contenuti minimi dei siti pubblici; 

• aggiornamento e visibilità dei contenuti; 

• accessibilità e utilizzabilità; 

• classificazione e semantica; 

• formati aperti; 

• contenuti aperti; 

• l’aggiornamento semestrale delle informazioni pubblicate; 

• il monitoraggio della corretta attuazione del D.Lgs. n. 33/2013. 

 

14. PROCEDIMENTO DI ELABORAZIONE E ADOZIONE DEL PROGRAMMA 

 

14.1  Obiettivi strategici in materia di trasparenza  

La neo istituita ASST Nord Milano vuole continuare a dare attuazione alle diverse disposizioni di 

legge, dianzi citate, mantenendo un’area denominata Amministrazione trasparente», identificata 

anche dall’icona ministeriale, sulla homepage del sito aziendale, nonché accessibile rete intranet, 

ed implementata con la pubblicazione di documenti, dati ed informazioni individuati in ottemperan-

za alle prescrizioni (da ultimo) del D.Lgs. n. 33/2013, e ss.mm.ii., ed alle indicazioni nel corso del 

tempo offerte dalle Linee guida dell’ANAC (da ultimo la delibera 28 dicembre 2016, n. 1380), in 
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coerenza con il quadro normativo generale inerente gli obblighi di pubblicazione on line delle pub-

bliche amministrazioni. 

Le tipologie di documenti, dati ed informazioni pubblicati tendono a favorire la diffusione, in concre-

to, di una concezione paritaria del rapporto fra servizio pubblico e cittadini, e danno origine ad un 

sistema di rendicontazione immediato e dinamico a favore dei cittadini, tale da far emergere, in 

un’ottica di totale accessibilità, criticità e «buone pratiche» e consentire, con ciò, l’organizzazione 

del lavoro in un’ottica di miglioramento delle prestazioni e dei servizi resi all’utenza. 

Atteso che la pubblicazione delle informazioni sul sito web istituzionale costituisce la principale 

modalità di attuazione della trasparenza, si evidenzia che, a norma degli artt. 1, c. 2, e 4, c. 4, del 

D.lgs. n. 33/2013 e ss.mm.ii., i dati da pubblicare e le modalità di pubblicazione risultano e risulte-

ranno pertinenti e non ulteriori rispetto alle finalità della Legge e conformi alle prescrizioni in mate-

ria di tutela dei dati personali, nonché in linea con le previsioni legislative recanti i limiti all’accesso 

ai documenti amministrativi, al fine della tutela di interessi pubblici fondamentali e prioritari rispetto 

al diritto di conoscere i documenti amministrativi (cfr. art. 24 della Legge n. 241/1990; delibera CI-

VIT n. 150/2010; circolare n. 2/2013 della Presidenza del Consiglio dei Ministri - Dipartimento della 

Funzione Pubblica). 

Ogni dato pubblicato sarà completo dell’indicazione della relativa fonte, della data e del periodo di 

riferimento o validità, nonché gli estremi idonei ad assicurare l’individuazione dei dati e la validità 

dei medesimi, ove il contenuto informativo sia reperibile al di fuori del contesto tipico in cui il dato si 

riferisce. 

Ogni Struttura dell’Azienda, in quanto competente alla gestione del procedimento e dei documenti, 

dei dati e delle informazioni al medesimo connesse, provvede alla pubblicazione dei medesimi, in 

formato aperto ed accessibile. 

L’aggiornamento dei dati pubblicati nella sezione «Amministrazione trasparente» sarà condotto nel 

rispetto dei termini di legge (cfr. art. 8 del D.Lgs. n. 33/2013 e ss.mm.ii.), nonchè ogni volta che es-

so si renderà necessario, in ragione di significative modifiche intervenute in merito ai dati stessi o 

di necessità di pubblicazione di documenti urgenti. La Struttura preposta alla gestione del proce-

dimento cui i dati afferiscono, provvederà ad apportare nel portale le modifiche del caso entro tre 

giorni lavorativi. 

Giusta l’art. 10, comma 1, del D.Lgs. 14 marzo 2013, 33, come modificato dal D.Lgs. 25 maggio 

2016, n. 97, i dirigenti responsabili pro tempore delle Unità Operative Complesse e delle Unità 

Operative Semplici del Dipartimento amministrativo, nonché i Direttori medici di Presidio e i Re-

sponsabili dei Distretti territoriali, ciascuno per la parte di propria competenza, sono individuati 

quali responsabili della trasmissione e della pubblicazione dei documenti, delle informazioni e dei 

dati la cui pubblicazione è obbligatoria ai sensi del sopra citato D.Lgs 33/2013.   
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L’RPCT e i Responsabili di struttura nell’ambito delle funzioni ad essi attribuite in materia di traspa-

renza dovranno attenersi a quanto previsto dal Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento Euro-

peo e del Decreto Legislativo 10 agosto 2018, n. 101, che adegua il Codice in materia di protezio-

ne di dati personali (decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196) alle disposizione del richiamato 

Regolamento (UE). 

Nell’esercizio delle predette funzioni e segnatamente in materia di accesso civico generalizzato, l’ 

RPCT potrà avvalersi del supporto da parte del Responsabile della Protezione dei Dati (RPD), fi-

gura introdotta dal Regolamento (UE) 2016/679, ai fini del corretto adempimento degli obblighi 

previsti dalla normativa in materia di protezione dei dati personali.  

 

14.2 I collegamenti con il Piano strategico e delle performance 

Come già dato atto, la pubblicazione dei dati tende ad assicurare la conoscenza dell’azione 

dell’ASST Nord Milano tra tutti i soggetti istituzionali, gli stakeholder e la collettività diffusa, al fine 

di instaurare la maggiore partecipazione e coinvolgimento dei medesimi e stimolare 

l’ottimizzazione dei risultati aziendali.  

Peraltro, il Programma triennale per la trasparenza e l’integrità risulta strettamente connesso con il 

ciclo di gestione della performance, tendendo a garantirne la piena conoscibilità, ivi compresi il 

Piano strategico e delle performance e lo stato della relativa attuazione. Il Programma costituisce 

infatti uno dei momenti salienti della pianificazione strategica all’interno del ciclo della performance, 

atteso che esso è volto a rendere pubblici gli obiettivi fissati ed i risultati conseguiti e con ciò per-

mette, con la trasparenza delle informazioni relative alla performance, un costante diffuso controllo 

sull’efficienza e l’efficacia dell’azione amministrativa, sull’impiego delle risorse in assoluto ed  in 

rapporto ai risultati ottenuti. 

 

14.3 Strutture coinvolte nell’individuazione dei contenuti del Programma 

La predisposizione e la pubblicazione del Programma triennale per la trasparenza e l’integrità e dei 

relativi aggiornamenti è affidata al Responsabile aziendale per la prevenzione della corruzione e 

per la trasparenza, Dirigente Responsabile della Struttura Affari legali dell’Ente. 

Inoltre, ciascuna Struttura dell’Azienda è tenuta ed è responsabile dell’attuazione della parte del 

Programma con riferimento ai documenti, alle informazioni ed ai dati di propria competenza. 

 

14.4 Il coinvolgimento degli stakeholder 

Secondo quanto predefinito nel Piano strategico e delle performance 2016-2018, si sottolinea che 

anche nell’ottica della trasparenza nei confronti della pluralità di stakeholder, l’Azienda intrattiene 

rapporti continuativi e proficui sia con le Organizzazioni Sindacali in rappresentanza del proprio 

personale, sia dipendente che convenzionato, sia con gli organismi istituzionali territoriali che rap-
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presentano la cittadinanza (per es. Consigli comunali, Consigli di Zona) sia, infine, con gli organi-

smi di rappresentanza di categorie di utenti/pazienti. La partecipazione degli stakeholders, infatti, 

consente di individuare profili di trasparenza che rappresentino un reale e concreto interesse per la 

collettività, con un duplice vantaggio: una corretta definizione degli obiettivi strategici ed 

un’adeguata partecipazione dei cittadini. 

 

14.5 Iniziative di comunicazione della trasparenza 

Nell’ambito del proprio Programma, l’ASST Nord Milano prevede l’assunzione di iniziative a sensi-

bilizzare tutte le strutture verso un adeguato livello di trasparenza e volte a sviluppare la cultura 

della legalità e dell’integrità. 

Dette iniziative, a ciò finalizzate, sono strutturate secondo due tipologie di direttive: 

• iniziative di comunicazione per la diffusione dei contenuti del Programma e dei dati pubbli-

cati; 

• organizzazione delle Giornate della trasparenza. 

 

14.6 Iniziative e strumenti di comunicazione per la diffusione dei contenuti del Programma 

della trasparenza e dei dati pubblicati 

Le attività di promozione e diffusione dei contenuti del Programma triennale per la trasparenza e 

l’integrità sono volte a favorire la conoscenza effettiva della disponibilità dei dati oggetto di pubbli-

cazione ed il coinvolgimento degli stakeholder interni ed esterni alle iniziative organizzate a soste-

gno della cultura della trasparenza, della legalità e dell’integrità. 

Di seguito si indicano le misure finalizzate alla sensibilizzazione sul tema della trasparenza e a dif-

fondere i contenuti del Programma e della disponibilità dei dati oggetto di pubblicazione, di perti-

nenza del Responsabile aziendale della anticorruzione e della trasparenza ed aventi, quali destina-

tari, i dipendenti aziendali e gli stakeholder: 

• riscontri ed aggiornamenti resi a fronte di singole istanze pervenute in ordine al livello di at-

tuazione del Programma e sulle «buone pratiche» raggiunte dall’Amministrazione; 

• pubblicazione sul sito web dell’Amministrazione dei contenuti inerenti le iniziative aventi ad 

oggetto la materia della trasparenza e dell’integrità; 

• mailing list finalizzate alla presentazione od all’aggiornamento in merito ad iniziative sul te-

ma della trasparenza ed integrità e la pubblicazione di documenti, dati ed informazione, o 

l’aggiornamento degli stessi. 

 

14.7  Organizzazione delle Giornate della trasparenza e risultati attesi 

L’ASST Nord Milano pianificherà, entro il 31 dicembre di ogni anno, nel corso del triennio 2019-

2021, una «Giornata della trasparenza», al fine di presentare ed aggiornare gli stakeholder (istitu-
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zioni, associazioni e cittadini) in merito all’adozione ed all’opera di adeguamento annualmente 

svolta in merito al Programma triennale per la trasparenza e l’integrità, nonché in ordine al Piano 

strategico e delle performance.  

Tali «Giornate della trasparenza» costituiscono un momento fondamentale per fornire agli operato-

ri coinvolti ed agli interessati tutte le informazioni inerenti il presente Programma, gli obiettivi ed i 

risultati conseguiti a livello aziendale, e ciò in considerazione della profonda connessione, già so-

pra evidenziata, con il Piano strategico e delle performance. 

Siffatti incontri rappresentano, altresì, un’occasione importante di confronto con gli stakeholder, da 

cui trarre possibili spunti, osservazioni e proposte nell’ottica del miglioramento continuo della quali-

tà delle prestazioni rese dall’Azienda. 

In parallelo, e nell’ambito delle iniziative formative organizzate presso l’ASST Nord Milano (nel 

contesto del Piano annuale di formazione aziendale indirizzato al personale) con riferimento alla 

legge anticorruzione ed al relativo Piano triennale aziendale, si prevede di integrare detta attività 

formativa introducendo, nei già pianificati corsi di formazione in tema di anticorruzione, altresì i 

contenuti, in termini di principi ed obblighi incombenti in capo all’Ente ed alle iniziative che ne deri-

vano di conseguenza, sanciti dalla legislazione in materia di trasparenza, quale strumento principe 

nella lotta al fenomeno corruttivo e nella promozione della cultura della legalità e dell’integrità nella 

Pubblica Amministrazione. 

 

15. PROCESSO DI ATTUAZIONE DEL PROGRAMMA   

 

15.1 Individuazione dei Dirigenti responsabili della produzione, dell’aggiornamento, della 

pubblicazione e della trasmissione dei dati 

Per quanto concerne il contenuto degli obblighi di pubblicazione vigenti (ai sensi del D.Lgs. n. 

150/2009, del D.Lgs. n. 33/2013, e ss.mm.ii.), unitamente ai relativi riferimenti normativi e alla pe-

riodicità degli aggiornamenti dei dati oggetto di pubblicazione, nonché alle Strutture aziendali pre-

poste alla produzione, all’aggiornamento, pubblicazione e trasmissione dei dati, si fa riferimento 

alla delibera ANAC 28 dicembre 2016, n. 1380, allegato 1) Sezione "Amministrazione Trasparente" 

- Elenco Degli Obblighi Di Pubblicazione, con adattamento dello stesso alle peculiarità aziendali. 

Si sottolinea che, a mente delle Linee guida di cui alla delibera CIVIT n. 50/2013, nel caso in cui i 

dati siano archiviati in una banca dati, per trasmissione devono intendersi sia l’immissione dei dati 

nell’archivio, sia la confluenza dei dati dall’archivio al soggetto responsabile della pubblicazione. 

I Dirigenti responsabili delle Unità Operative tenuti all’adempimento degli obblighi di pubblicazione 

di cui al D.Lgs. 33/2013 e ss.mm.ii., devono comunicare, con cadenza semestrale – 30 giugno e 

31 dicembre di ogni anno – l’assolvimento dei predetti obblighi al RPCT.   
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15.2 Individuazione di referenti per la trasparenza e specificazione delle modalità di coordi-

namento con il Responsabile aziendale della trasparenza. 

L’ASST Nord Milano affianca, a sostegno dell’azione del Responsabile aziendale della trasparenza 

(che riveste anche la funzione di Responsabile per la prevenzione della corruzione), un Gruppo di 

Supporto Permanente (G.S.P.; cfr. deliberazione 28 marzo 2013, n. 153), in composizione ristretta 

ed allargata. Sono membri dell’organismo, in composizione ristretta: 

• il Responsabile della U.O.C. Qualità e Risk Management; 

• il Responsabile della U.O.C. Controllo di gestione e programmazione; 

• Il Risk Manager 

• un Avvocato dipendente in servizio presso la U.O.S. Affari legali. 

In relazione a fatti, circostanze e necessità od opportunità peculiari che l’Organismo ristretto riten-

ga meritevoli di sottoposizione al Gruppo allargato, si è prevista una composizione estesa a com-

prendere i Direttori delle Direzioni Mediche di ogni Presidio aziendale, quali referenti dei Presidi 

medesimi, al fine di una più efficace, efficiente e localizzata azione di promozione della trasparen-

za e di prevenzione di eventuali fenomeni corruttivi all’interno dell’Ente ed in conformità alle indica-

zioni contenute nella circolare 25 gennaio 2013, n. 1, della Presidenza del Consiglio dei Ministri - 

Dipartimento della Funzione Pubblica. 

Il Gruppo di Supporto Permanente opera di concerto ed in stretta collaborazione con il Responsa-

bile della trasparenza nell’attività di monitoraggio interno svolta in Azienda, partecipando agli audit 

svolti semestralmente presso le diverse sedi aziendali, di cui al successivo punto 12.3. 

 

15.3 Misure organizzative e di monitoraggio e vigilanza per assicurare la regolarità e tempe-

stività dei flussi informativi e sull’attuazione degli obblighi di trasparenza, a supporto 

dell’attività di controllo a cura del Responsabile della trasparenza 

L’attuazione della disciplina della trasparenza richiede il concorso di azioni proattive a carico delle 

singole Amministrazioni e dei soggetti tenuti alla vigilanza; il monitoraggio, la vigilanza ed il control-

lo, presso l’ASST Nord Milano, in merito all’attuazione del Programma e l’immediata e puntuale 

osservanza degli obblighi di pubblicazione vigenti sono condotti sia da parte di soggetti interni 

all’Amministrazione (Responsabile della trasparenza, Gruppo di Supporto Permanente, Dirigenti 

delle Strutture aziendali), sia da parte di soggetti esterni (Nucleo di Valutazione delle Prestazioni 

[N.V.P]). 

 

Monitoraggio interno  

L’attività di monitoraggio interno circa tutte le attività connesse all’applicazione del Programma 

stesso è svolta con cadenza semestrale ed è rimessa al Responsabile aziendale della trasparen-

za, in collaborazione con il Gruppo di Supporto Permanente (in composizione ristretta od allarga-
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ta), attraverso audit svolti presso le sedi aziendali, volti ad assicurare la verifica sulle iniziative as-

sunte al fine degli adempimenti facenti carico alle diverse Strutture aziendali ed a rilevare eventuali 

scostamenti dal Programma (cui conseguono le segnalazioni e l’adozione delle incombenze di 

competenza stabilite dalla Legge). 

Vigilanza e controllo esterni 

L’attività di vigilanza riguardante l’adempimento degli obblighi posti dalla normativa in tema di tra-

sparenza è altresì svolta dal Nucleo di Valutazione delle Prestazioni (N.V.P.), in qualità di organi-

smo Indipendente di Valutazione dell’ASST Nord Milano, attraverso riunioni ed incontri presso 

l’Azienda a cadenza trimestrale. 

L’attività di vigilanza del N.V.P. è funzionale all’attestazione relativa all’assolvimento degli obblighi 

di pubblicazione incombenti sull’ASST Nord Milano; le relative risultanze, formalizzate in processi 

verbali delle sedute periodiche svolte, sono pubblicate sul sito web istituzionale aziendale.  

Si segnala, inoltre, che il sito internet dell’Azienda rientra nell’analisi e nel monitoraggio costante-

mente operato dalla «Bussola della Trasparenza» (www.magellanopa.it/bussola) circa 

l’osservanza degli obblighi di pubblicazione e l’attuazione della governance della trasparenza dei 

siti web da parte delle Pubbliche Amministrazioni. 

 

15.4 Strumenti e tecniche di rilevazione dell’effettivo utilizzo dei dati da parte degli utenti 

della sezione «Amministrazione trasparente» 

L’ASST Nord Milano prevede il monitoraggio sistematico degli accessi all’area «Amministrazione 

trasparente» del proprio sito web istituzionale. 

 

15.5 Misure per assicurare l’efficacia dell’istituto dell’accesso civico 

Il D.Lgs. n. 33/2013 e ss.mm.ii. ha introdotto, all’art. 5, l’istituto dell’accesso civico. 

Dall’obbligo che la Legge ha posto in capo alle Pubbliche Amministrazioni di pubblicare documenti, 

informazioni o dati, discende il diritto di chiunque di richiedere i medesimi documenti, dati ed infor-

mazioni dei quali la pubblicazione è obbligatoria ex lege, nei casi in cui la relativa pubblicazione sia 

stata omessa.  

L’ASST Nord Milano  assicura la piena attuazione del diritto di accesso civico a tutti gli atti, docu-

menti e dati dei quali la normativa di riferimento preveda come obbligatoria la relativa pubblicazio-

ne.  

La richiesta di accesso civico non è sottoposta ad alcuna limitazione quanto alla legittimazione 

soggettiva del richiedente, non deve essere motivata, è gratuita e va presentata al Responsabile 

aziendale della trasparenza, che si pronuncia sulla stessa. In relazione alla gravità della fattispe-

cie, il Responsabile della trasparenza segnala, ai sensi dell’art. 43, comma 5, del D.Lgs. n. 

33/2013, all’Ufficio Procedimenti Disciplinari aziendale (U.P.D.), nonché alla Direzione Generale ed 

http://www.magellanopa.it/bussola
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al Nucleo di Valutazione delle Prestazioni dell’ASST Nord Milano, i casi di omesso o ritardato 

adempimento degli obblighi di pubblicazione. 

Entro trenta giorni, l’Azienda procede alla pubblicazione sul sito del documento, dell’informazione o 

del dato richiesto e lo trasmette contestualmente al richiedente, ovvero comunica al medesimo 

l’avvenuta pubblicazione, indicando il collegamento ipertestuale a quanto richiesto. 

Se il documento, l’informazione o il dato richiesto risultano già pubblicati nel rispetto della normati-

va vigente, l’ASST Nord Milano indica al richiedente il relativo collegamento ipertestuale. 

Nei casi di ritardo o mancata risposta, il richiedente può ricorrere al titolare del potere sostitutivo di 

cui all’art. 2, c. 9 bis della Legge 7 agosto 1990, n. 241 e ss.mm.ii., che, verificata la sussistenza 

dell’obbligo di pubblicazione, nei termini di cui al comma 9 ter del medesimo articolo, provvede nel 

merito.  

 

16. DATI ULTERIORI  

In conformità a quanto previsto dall’art. 1, c.9, lett. f) della Legge n. 190/2012 e dall’art. 4, c. 3, del 

D.Lgs. n. 33/2013, nonché alle precisazioni rese dalla CIVIT (oggi ANAC) con le delibere n. 2/2012 

e n. 50/2013, la più recente accezione della trasparenza quale «accessibilità totale» implica che le 

Amministrazioni si impegnino, nell’ambito della propria discrezionalità ed in relazione all’attività isti-

tuzionale espletata, a pubblicare sui propri siti istituzionali dati cd. «ulteriori» rispetto a quelli 

espressamente indicati e richiesti da specifiche norme di legge. 

Detti «dati ulteriori» corrispondono a ciò che ciascuna Amministrazione, in ragione delle proprie 

specificità, dovrebbe individuare a partire dalle richieste di conoscenza formulate dai propri porta-

tori di interesse. 

In tale ottica, l’ASST Nord Milano, nell’arco del triennio 2019-2021, promuove, al proprio interno, e 

ciò segnatamente sensibilizzando in maniera precipua le Strutture preposte al contatto con il Pub-

blico, lo svolgimento di un’attività di analisi delle richieste di accesso ai dati (ai sensi della Legge n. 

241/1990) al fine di individuare le informazioni che, a prescindere da interessi prettamente indivi-

duali, rispondano a richieste frequenti e che possa essere opportuno rendere pubbliche, nell’ottica 

dell’accessibilità totale, con la pubblicazione nell’area «Amministrazione trasparente».  

Ai medesimi fini, e nel contesto delle «Giornate della trasparenza» programmate per l’arco crono-

logico 2019-2021, l’ASST Nord Milano si impegna a valutare discrezionalmente eventuali proposte, 

osservazioni ed istanze provenienti dagli stakeholder, aventi ad oggetto la pubblicazione di docu-

menti, dati ed informazioni ulteriori rispetto a quelli per i quali sussiste l’obbligo ex lege, purché, in 

ogni caso, utili per i portatori di interesse. 

Resta inteso che la eventuale pubblicazione dei cd. «dati ulteriori» dovrà essere effettuata, ai sensi 

del precitato art. 4, c. 3, del D.Lgs. n. 33/2013, nel rispetto dei limiti e delle condizioni espressa-

mente previsti da disposizioni di legge, procedendo alla anonimizzazione dei dati personali even-
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tualmente presenti e che tali dati saranno soggetti a costante adeguamento ed aggiornamento, a 

norma del medesimo D.Lgs. n. 33/2013 e ss.mm.ii. 

 

17.   FREEDOM INFORMATION ACT 

Con il decreto legislativo D. Lgs. 25 maggio 2016, n. 97 (Revisione e semplificazione delle disposi-

zioni in materia di prevenzione della corruzione, pubblicità e trasparenza, correttivo della legge 6 

novembre 2012, n. 190 e del decreto legislativo 14 marzo 2013, n. 33, ai sensi dell’articolo 7 della 

legge 7 agosto 2015, n. 124, in materia di riorganizzazione delle amministrazioni pubbliche) è stato 

introdotto il FOIA (Freedom of information act), ossia un meccanismo analogo a quello adottato 

nel sistema anglosassone, in forza del quale i cittadini hanno il diritto di richiedere anche dati e do-

cumenti che le pubbliche amministrazioni non hanno l’obbligo di pubblicare. 

Il F.O.I.A. stabilisce il diritto di chiunque di accedere ai dati e ai documenti detenuti dalle pubbliche 

amministrazioni, ulteriori rispetto a quelli oggetto di pubblicazione obbligatoria, nel rispetto dei limiti 

relativi alla tutela degli interessi giuridicamente rilevanti secondo quanto previsto dall’art. 5 bis (artt. 

1, 2, 3, 5, 5 bis). 

 

18. POSTA ELETTRONICA CERTIFICATA (P.E.C.) 

La posta elettronica certificata è un servizio di comunicazione elettronica che, con la stessa effica-

cia legale di una raccomandata con avviso di ricevimento, consente di inviare e ricevere, in tempo 

reale, senza costi e nel segno della dematerializzazione, messaggi di testo ed allegati, fornendo 

garanzia al mittente quanto alla data ed all’ora dell’accettazione del messaggio da parte del siste-

ma informatico e della consegna del messaggio stesso al destinatario, oltre che in ordine 

all’integrità del contenuto inoltrato.  

Al fine della semplificazione dei rapporti fra l’Amministrazione ed il cittadino, attraverso la posta 

certificata, all’indirizzo pec protocollo@pec.asst-nordmilano.it, è possibile dialogare in modalità 

sicura e certificata con la Pubblica Amministrazione comodamente da casa, con qualsiasi disposi-

tivo in grado di connettersi ad internet senza recarsi presso gli uffici preposti, per richiedere od in-

viare informazioni, formulare istanze, anche di accesso alla documentazione amministrativa, otte-

nere chiarimenti e risposte alle proprie domande.  

 

19. INDICATORI DI MONITORAGGIO 

La declinazione degli indicatori di monitoraggio e misurazione dell’efficacia delle misure previste 

nel presente Programma triennale per la trasparenza e l’integrità è individuata all’interno del Piano 

strategico e delle performance, parte seconda (soggetta a revisione annuale). La rendicontazione 

sarà inclusa nella Relazione annuale delle performance. 

mailto:protocollo@pec.asst-nordmilano.it

