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5.3 I REATI PRESUPPOSTO 
 delitti commessi nei confronti della Pubblica Amministrazione: (articoli 24 e 25 del decreto legislativo 

231/2001) 

 delitti informatici (art. 24 bis) 

 delitti di criminalità organizzata (art. 24 ter) 

 delitti contro la fede pubblica ( art. 25-bis ) 

 delitto contro il commercio e l’industria (art. 25 bis 1 ) 

 delitti  in materia societaria (art. 25 ter) 

 delitti con finalità di terrorismo o di eversione dell’ordine democratico (art. 25 quater) 

 delitti di pratiche di mutilazioni ( art. 25 quater 1) 

 delitti contro la personalità individuale (art. 25 quinquies) 



 delitti  di market abuse ( 25 sexies ) delitti di omicidio e lesioni colpose commessi in violazione delle norme 
di sicurezza ed igiene sul lavoro ( art. 25 septies) 

 delitti di ricettazione, riciclaggio, impiego di denaro, beni o utilità di provenienza illecita autoriciclaggio ( art. 
25 octies) 

 delitti in violazione del diritto d’autore ( art. 25 nonies) 

 delitto di induzione a non rendere dichiarazioni veritiere (art. 25 decies) 

 delitti ambientali ( art. 25 undecies) 

 delitti contro il lavoro clandestino ( art. 25 duodecies) 

 delitti di propaganda e istigazione a delinquere per motivi di discriminazione razziale etnica e religiosa (art. 25 
terdecies) 

 frode in competizioni sportive, esercizio abusivo di gioco o di scommessa e giochi d’azzardo esercitati a 
mezzo di apparecchi vietati (Art. 25-quaterdieces) 

 delitti transnazionali (L. n. 146/2006 modificata dalla L.n.236 /2016“Ratifica ed esecuzione della Convenzione 
e dei Protocolli delle Nazioni Unite contro il crimine organizzato transnazionale) 

 delitti tributari (Art. 25- quinquiesdecies) 

 deliiti di contrabbando ( Art. 25 - sexiesdecies) 



5.4 MODELLI COMPORTAMENTALI 
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1 PREMESSA 

1.1 La storia della Fondazione 

La Fondazione "Casa di Riposo di Robecco d'Oglio Onlus" ha come finalità l’assistenza ai cittadini 
bisognosi e come obiettivo offrire servizi socio-sanitari e assistenziali in regime di degenza e 
interventi socio-sanitari integrati con il territorio. 

La struttura nacque con I'atto notarile datato 6 giugno 1928, con il quale il signor Romeo Vecchi, 
cedette al Comitato provvisorio per l'erezione del Ricovero "VECCHI", una porzione di terreno per 
la costruzione di un Ricovero per vecchi e cronici. Tale congregazione, con atto del 27 luglio 1929, 
deliberò l'accettazione della donazione in parola. 

Con atto notarile datato 26 ottobre 1930 il Comitato concretizzava l'atto di spontanea donazione alla 
Congregazione di Carità, trasferendo in donazione alla stessa, oltre al terreno sopracitato, anche il 
sovrastante fabbricato ad uso ricovero, con la sola clausola del mantenimento in perpetuo delle 
funzioni ascritte al ricovero. 

Con deliberazione del 27 ottobre 1930 veniva deciso il funzionamento del ricovero con decorrenza 
16 novembre 1930 e con la denominazione di "Casa di Riposo". 

La Casa di Riposo di Robecco d’OgIio in origine fu gestita dalla Congregazione di Carità e 
successivamente fu amministrata dall’Ente Comunale di Assistenza, fino all’entrata in vigore della 
legge regionale 9 marzo 1978, n° 23, che trasferì la titolarità delle funzioni e dei servizi della Casa 
di Riposo al Comune di Robecco d’Oglio, che formalmente accettava la titolarità con delibera n° 51 
del 14 luglio 1978, previo recepimento dei verbali di ricognizione. 

Da tale data fino ai 31 dicembre 1995 la Casa di Riposo dì Robecco d’Oglio fu gestita direttamente 
dal Comune stesso. 

Con deliberazione della Giunta Regionale n°. 4905 del 17 novembre 1995, avvenne il 
riconoscimento giuridico quale Istituzione Pubblica di Assistenza e Beneficenza (IPAB) della Casa 
di Riposo di Robecco d’Oglio, ai sensi della legge 17 luglio 1890 n° 6972 e successive modificazioni. 
Conseguentemente, la Casa di Riposo di Robecco d’Oglio iniziò a funzionare come IPAB il 1 
gennaio 1996. 

Dal 1 marzo 2004, a seguito della trasformazione dell'istituzione Pubblica di Assistenza e 
Beneficenza (IPAB) in soggetto privato senza scopo di lucro (art. 3 della L.R. 13 febbraio 2003 n° 
1), la Casa di Riposo di Robecco d’Oglio ha assunto la denominazione di Fondazione 'Casa di 
Riposo di Robecco d’Oglio Onlus". 

La Fondazione utilizza quindi, nella denominazione ed in qualsivoglia segno distintivo o 
comunicazione rivolta al pubblico, la locuzione "Organizzazione non Lucrativa di Utilità Sociale" o 
l'acronimo "ONLUS". 

I valori a cui si ispira la Casa di Riposo di Robecco d’Oglio nel perseguire le proprie finalità si 
possono riassumere nei seguenti principi: 

− uguaglianza: i servizi sono erogati secondo regole uguali per tutti, a prescindere dal sesso, razza, 
lingua, religione, opinioni politiche; 

− imparzialità: i servizi sono erogati tenendo un comportamento equo, obiettivo e imparziale 

− continuità: l'Istituto è attento a creare e mantenere le condizioni necessarie per garantire la 
continuità nel tempo dei servizi offerti; 
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− partecipazione: è garantita la partecipazione dell'utente alle prestazioni che gli sono erogate. 
L'ospite ha diritto di accesso alle informazioni che lo riguardano e può prospettare osservazioni 
e formulare suggerimenti per il miglioramento del servizio; 

− efficienza ed efficacia: si impegna a raggiungere con efficienza i risultati attesi, impiegando in 
materia ottimale le risorse; 

− responsabilità: si impegna ad assumere consapevolmente decisioni ed azioni atte a risolvere i 
problemi di salute ed a soddisfare i bisogni espressi dagli ospiti. Ogni operatore, pertanto, 
assume come dovere-diritto la necessita di ampliamento delle proprie conoscenze allo scopo di 
porle al servizio dei bisogni degli ospiti. 

1.2 I servizi erogati 

Come detto, la Fondazione non ha scopo di lucro e persegue esclusivamente finalità di solidarietà 
sociale in ragione dei bisogni del territorio e degli utenti che ad essa si rivolgono in particolare nei 
seguenti settori: 

− Socio - assistenziale e Socio - sanitario; 

− Sanitario; 

− Beneficenza, 

a favore di anziani in difficoltà attraverso servizi residenziali, semiresidenziali, diurni e domiciliari; 

− Ricerca scientifica nel campo della riabilitazione e dell’assistenza agli anziani, promovendo la 
diffusione della cultura geriatrica. 

La Fondazione ha I'obbligo di non svolgere attività diverse da quelle sopra indicate, ad eccezione 
di quelle ad esse direttamente connesse. 

L'Istituzione esaurisce le proprie finalità statutarie nell'ambito territoriale della Regione Lombardia. 

Alla luce di quanto sopra indicato, la Fondazione ha richiesto ed ottenuto l’autorizzazione definitiva 
al funzionamento come R.S.A. (Residenza Sanitaria Assistenziale) con delibera dell’ASL di 
Cremona n°. 348 del 13/06/2006. Presso la sede dell’ente, in locali e spazi appositamente attrezzati, 
vengono erogati i seguenti servizi: 

− Residenza Sanitaria Assistenziale (R.S.A.); 

− Centro Diurno Integrato (C.D.I.); 

− Centro fisiokinesiterapico aperto anche agli esterni; 

− Servizio pasti a domicilio; 

− Servizio di Assistenza Domiciliare (S.A.D.); 

− Assistenza Domiciliare Integrata (A.D.I.). 

Per quanto riguarda il Servizio SAD, la Fondazione opera in convenzione con Comuni di Robecco 
d’Oglio, Pozzaglio ed Uniti, Unione dei Comuni di Corte de’ Frati-Olmeneta. 

1.3 Descrizione della sede 

La sede, completamente ristrutturata, si compone di tre edifici denominati Blocco Storico, Blocco 
Centrale e Ala Nuova/est. Tutte le camere e tutti gli spazi comuni sono dotati di aria condizionata. 

La RSA dispone di n°. 130 posti letto, suddivisi in 8 nuclei abitativi: 
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− Nucleo Stella con 13 posti letto, che accoglie ospiti affetti dalla malattia di Alzheimer; 

− Nucleo Cielo con 14 posti letto; 

− Nucleo Sole con 20 posti letto; 

− Nucleo Luna con 15 posti letto; 

− Nucleo Orizzonte con 18 posti letto; 

− Nucleo Aurora con 18 posti letto; 

− Nucleo Arcobaleno con 14 posti letto; 

− Nucleo Luce con 18 posti letto. 

Oltre ai Nuclei sono disponibili ulteriori spazi comuni che comprendono: Sale da pranzo, Sale 
Televisione, Cucine di reparto, Sala parrucchiere e pedicure, Ambulatorio, Chiesa, Palestra di 
fisiokinesiterapia, Spazio verde attrezzato all'esterno 

Al piano terra della RSA, lato est, trova inoltre collocazione il CDI, per n°. 15 posti complessivi, che 
dispone di ingressi sia indipendenti, sia comuni alla RSA essendo direttamente collegato alla stessa. 

Oltre a quanto sopra, il CDI dispone di spazi esclusivi dedicati ai servizi igienici, al riposo, a 
soggiorno-pranzo, a tisaneria. 

Per quanto riguarda il dettaglio dei servizi offerti, si rinvia alle Carte dei Servizi adottate dalla 
Fondazione. 

2 I CONTENUTI DEL DECRETO, L’IDENTIFICAZIONE 

DEI REATI E DEI SOGGETTI INTERESSATI 

2.1 Inquadramento del problema 

II Decreto legislativo 8 giugno 2001 n. 231 (in seguito "D.Lgs. 231" o “Decreto”) ha introdotto la 
responsabilità amministrativa "penale" degli enti, i quali possono essere ritenuti responsabili, e di 
conseguenza sanzionati con pene patrimoniali e interdittive, in relazione a taluni reati commessi o 
tentati nell'interesse o a vantaggio degli enti stessi da parte degli amministratori, degli altri soggetti 
apicali o dei dipendenti. 

Gli enti possono adottare Modelli di organizzazione, gestione e controllo (di seguito, anche “Modelli”) 
idonei a prevenire i reati stessi. 

Gli autori dei reati commessi nell'interesse o a vantaggio dell’ente possono essere sia i soggetti in 
posizione apicale sia i soggetti sottoposti all'altrui direzione e vigilanza. Si ricorda che ai fini del 
predetto D.Lgs. 231 si considera soggetto in posizione apicale colui che riveste funzioni di 
rappresentanza dell’ente (ad esempio il Presidente della Fondazione), di amministrazione o 
direzione dell’ente (ad esempio gli Amministratori ed i Direttori Generali) ovvero di una sua unità 
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organizzativa dotata di autonomia finanziaria e funzionale (ad esempio institori), nonché coloro che 
esercitano, anche di fatto, la gestione e il controllo dello stesso. 

L'accertamento della responsabilità dell’ente è attribuito al giudice penale mediante 

: - la verifica della sussistenza del reato, 

e 

- il sindacato di idoneità sul modello organizzativo adottato. 

Il Modello è un complesso di principi, regole, protocolli, disposizioni, schemi organizzativi (a partire 
da organigramma e connessi compiti e responsabilità) funzionale alla prevenzione dei reati previsti 
dal D.Lgs. 231. Allegate allo stesso, e che quindi ne fanno parte integrante e necessaria, sono le 
clausole contrattuali. L’ente si è inoltre dotato di un Codice Etico. 

Il Modello della Fondazione “Casa di Riposo di Robecco d’Oglio Onlus” (di seguito la Fondazione) 
è emanazione del Consiglio di Amministrazione dell’ente, che provvede ad approvarlo così come il 
Codice Etico. 

Conseguentemente, essendo il Modello un atto di emanazione del Consiglio, ogni sua variazione 
sostanziale è riservata al Consiglio stesso nella prima riunione utile. Ogni variazione non sostanziale 
sarà invece effettuata su incarico dell’Organismo di Vigilanza (di cui di seguito) dalla funzione 
interessata, eventualmente con un supporto esterno, e dovrà essere approvata dal Consiglio di 
Amministrazione entro sei mesi dal momento in cui è intervenuta. 

Si considerano modifiche non sostanziali del Modello: 

- l'aggiornamento delle fattispecie di reati che possono determinare la responsabilità dell’ente ai 
sensi del D.Lgs. 231; 

- l'aggiornamento/modifica/integrazione della mappatura dei rischi; 

- l'aggiornamento/modifica/integrazione dei singoli componenti del Modello, i quali sono aggiornati 
dalle singole funzioni interne competenti, con la supervisione ed il supporto di un soggetto 
esterno ove ritenuto necessario dall’O.d.V.. 

Il compito di attuare il Modello è del Consiglio di Amministrazione mediante l'emanazione delle 
opportune disposizioni interne. 

Sono destinatari del Modello tutti coloro che operano per il conseguimento dello scopo e degli 
obiettivi dell’ente, e pertanto in generale gli esponenti dello stesso, i componenti l’Organismo di 
Vigilanza, i dipendenti, i collaboratori anche parasubordinati, i consulenti esterni. 

Per esponente si intendono, come di volta in volta in carica, il Presidente, i Consiglieri di 
Amministrazione ed il Direttore Generale (ove nominato), nonché i membri degli altri Organi Sociali 
dell’ente eventualmente istituiti. 

Si intende, inoltre, qualsiasi altro soggetto in posizione apicale che rivesta funzioni di 
rappresentanza, amministrazione o direzione, gestione, controllo dell’ente, ai sensi del D.Lgs. 
231. 

A tal fine, si ricorda che, ai fini del predetto Decreto Legislativo, si considera soggetto in posizione 
apicale colui che riveste funzioni di rappresentanza dell’ente (ad esempio il Presidente della 
Fondazione), di amministrazione o direzione dell’ente (ad esempio gli Amministratori), nonché 
coloro che esercitano anche di fatto la gestione e il controllo dello stesso. 

L’adozione del presente Modello Organizzativo è comunicata a tutte le risorse operanti per la 
struttura al momento della sua delibera di approvazione. 

Il Modello consta di una Parte Generale e di una Parte Speciale: la prima illustra il contesto normativo 

di riferimento, gli obiettivi, le linee di struttura dell’ente e le modalità di implementazione 
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del Modello stesso, mentre la seconda è relativa alle tipologie di reato specificamente sanzionate 
dal Decreto. In particolare, il Modello Parte Speciale esamina le fattispecie di reato presupposto, 
identifica le aree in cui sussiste un rischio di commissione di reato e valuta i sistemi di controllo di 
tali attività. Si sostanzia nelle schede reato e nella mappa dei rischi attività sensibili “231”. 

Le regole di condotta contenute nel presente Modello si integrano con quelle del Codice Etico 
adottato dall’ente. 

II Modello (Parte Generale e Parte Speciale) è comunicato a ciascun componente degli Organi 
sociali, a ciascun soggetto apicale e a ciascun responsabile di funzione, i quali sottoscrivono una 
dichiarazione di conoscenza e adesione al Modello, archiviata dall'Organismo di Vigilanza. 

La Parte Generale del Modello è messa a disposizione di tutti i collaboratori della Fondazione, 
presso l’Ufficio amministrativo. 

Il Codice Etico viene affisso nella bacheca e viene consegnato a tutti gli apicali, i componenti gli 
Organi Sociali ed a tutti i dipendenti e collaboratori anche parasubordinati, inclusi i volontari. 

I principi e i contenuti del Decreto e del Modello sono divulgati mediante corsi di formazione, ai quali 
tutti gli apicali, i dipendenti ed i collaboratori in generale sono tenuti a partecipare. I corsi di 
formazione saranno diversificati in relazione alle funzioni ricoperte dai partecipanti (Componenti 
l’O.d.V., Amministratori, Apicali, dipendenti e collaboratori). 

La formazione verrà effettuata, oltre che contestualmente all’adozione del Modello, anche a seguito 
di sue variazioni dovute ad eventi esogeni (esempio: inserimenti di nuovi reati presupposto e/o 
modifiche normative attinenti) ed endogeni (modifiche relative alla Fondazione). La partecipazione 
ai corsi di formazione è obbligatoria e l’O.d.V. vigilerà su tale partecipazione. Il contenuto e la 
frequenza dei corsi saranno stabiliti dall’O.d.V.. 

L'Impegno al rispetto del Modello 231 della Fondazione da parte di terzi aventi rapporti contrattuali 
con la stessa è previsto da apposita clausola del relativo contratto che formerà oggetto di 
accettazione specifica del terzo per ogni conseguente effetto. 

2.2 I soggetti ed i reati presupposto 

Il D. Lgs. 231/2001 ha introdotto, nel nostro ordinamento giuridico, la "responsabilità amministrativa 
delle persone giuridiche, delle società e delle associazioni anche prive di personalità giuridica" 
(definite enti), in conseguenza di reati commessi o tentati nel loro interesse o a loro vantaggio da 
soggetti che rivestono funzioni di rappresentanza, di amministrazione o direzione dell'ente o di una 
sua unità organizzativa dotata di autonomia finanziaria. 

Sono soggette alla stessa normativa, altresì, le persone che esercitano anche di fatto la gestione 
ed il controllo dell'ente o le persone sottoposte alla direzione o vigilanza dei predetti soggetti. 

Per effetto dell'entrata in vigore dell'indicata norma, gli enti hanno elaborato e adottato un sistema 
di prevenzione che, intervenendo sui processi, concorresse a prevenire la commissione di fatti illeciti 
commessi da propri dipendenti e/o collaboratori, così da fungere da esimente rispetto alle sanzioni 
penali previste dal Decreto citato. 

Trattasi della prevenzione dei cosiddetti "reati presupposto" commessi, appunto, nell'interesse 
dell'ente o a suo vantaggio dai soggetti specificamente sopra individuati. 

Come risaputo, la normativa esclude, viceversa, che l'ente risponda se gli individuati "reati 
presupposto" siano compiuti nell'interesse esclusivo della persona fisica o di terzi. 

II tipo di responsabilità prefigurata dal D. Lgs. n. 231/2001 si aggiunge alla responsabilità che fa 
capo alla persona singola (ex se considerata). 
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In sintesi, l'art. 5 del D. Lgs. n. 231/2001 prevede che l'ente sia responsabile relativamente ai reati 
individuati dallo stesso Decreto, commessi da: 

- soggetti apicali, come sopra definiti, ovvero 

- persone sottoposte alla direzione o alla vigilanza di un apicale. 

Come già evidenziato, le persone citate devono avere, tuttavia, agito nell'interesse oppure a 
vantaggio dell'ente. 

Le disposizioni in esame contengono profili di novità e di estrema rilevanza, poiché introducono la 
possibilità che ad un ente (ivi comprendendo in genere le persone giuridiche, le società e le 
associazioni, anche prive di personalità giuridica, nonché le Fondazioni) venga ricondotta una 
responsabilità definita genericamente "amministrativa", ma di fatto di tipo penale, diversa, autonoma 
e concorrente rispetto a quella delle persone fisiche e conseguente a specifici fatti di reato commessi 
nell’interesse o a vantaggio dell’ente stesso: 

a) da persone che rivestono funzioni di rappresentanza, di amministrazione o di direzione 
dell'ente, nonché da persone che esercitano, anche di fatto, la gestione e il controllo dello 
stesso; 

b) da persone sottoposte alla direzione o alla vigilanza di uno dei soggetti di cui alla lettera a). 

Va, altresì, osservato che tale tipo di responsabilità degli enti non opera "sic et simpliciter" per tutti i 
reati commessi da coloro che lavorano al loro interno, ma, affinché sussista, occorre che si tratti di 
uno dei reati specifici previsti dal Decreto stesso (“reati presupposto”), che ha subito le seguenti 
integrazioni normative, che hanno ampliato il novero dei reati ricompresi nell’ambito di operatività 
della norma in esame: 

− Decreto Legge n. 350 del 25 settembre 2001, convertito con Legge n. 409 del 23 novembre 
2001; 

− Decreto Legislativo n. 61 dell’11 aprile 2002; 

− Legge n. 7 del 14 gennaio 2003; 

− Legge n. 228 dell’11 agosto 2003; 

− Legge n. 62 del 18 aprile 2005; 

− Legge n. 262 del 28 dicembre 2005 in materia di tutela del risparmio; 

− Legge n. 7 del 9 gennaio 2006, recante "Disposizioni concernenti la prevenzione e il divieto 
delle pratiche di mutilazione genitale femminile"; 

− Legge n. 123 del 3 agosto 2007, che ha previsto la responsabilità dell’ente per reati contro la 
tutela della salute e della sicurezza sul lavoro; 

− Decreto Legislativo n. 231 del 21 novembre 2007 che estende la responsabilità dell’ente ai 
reati di ricettazione, riciclaggio ed impiego di denaro beni o utilità di provenienza illecita; 

− Legge n. 48 del 18 marzo 2008 che prevede, tra i reati presupposto, i delitti informatici ed il 
trattamento illecito di dati; 

− Legge n. 94 del 15 luglio 2009 che introduce (art. 2, co. 29) Delitti di criminalità organizzata; 

− Legge n. 99 del 23 luglio 2009 “Disposizioni per lo sviluppo e internazionalizzazione delle 
imprese, nonché in materia di energia”, che introduce (art. 15, co. 7) Delitti contro l'industria 
e il commercio e Delitti in materia di violazione del diritto d'autore; 

− Legge n. 116 del 3 agosto 2009 che all'art. 4 introduce il reato di “Induzione a non rendere 
dichiarazioni o a rendere dichiarazioni mendaci all'autorità giudiziaria”; 
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− Legge n. 108 del 2 luglio 2010 che ha modificato alcuni articoli del Codice penale richiamati 
dal D.Lgs. 231/2001. 

Inoltre il Decreto Legislativo n. 58 del 24 febbraio 1998 prevede, per le Società quotate, oltre al reato 
di abuso di informazioni privilegiate e di manipolazione del mercato, anche l’ipotesi delle 
corrispondenti fattispecie di illeciti amministrativi, stabilendo per essi specifiche sanzioni e 
l’applicazione in linea di massima dei principi enunciati dal Decreto Legislativo n. 231/2001. 

La Legge n. 146 del 16 marzo 2006 ha previsto un’ulteriore estensione della responsabilità 
amministrativa degli enti in relazione a determinate ipotesi di reato transnazionale. In questo caso i 
reati presupposto non sono stati inseriti nel Decreto Legislativo n. 231/2001, ma sono contenuti nella 
suddetta Legge, che prevede anche le sanzioni e l’applicabilità del Decreto per i conseguenti illeciti 
amministrativi. 

Il 23 Marzo 2010 è stato pubblicato in G.U. il Decreto Legislativo n. 39 del 27 gennaio 2010, 
Attuazione della direttiva 2006/43/CE, relativa alle revisioni legali dei conti annuali e dei conti 
consolidati, che modifica le direttive 78/660/CEE e 83/349/CEE, che abroga la direttiva 84/253/CEE 
(10G0057). Con tale Decreto viene abrogato l’Art. 2624, e modificato l’Art. 2625 c.c. con 
conseguente modifica dell’Art. 25 ter del D.Lgs. n. 231/2001. 

Ad esse si aggiungono altresì i seguenti reati transnazionali, di cui all’art. 10 della Legge 146/2006, 
in quanto ai conseguenti illeciti amministrativi previsti da detto articolo si applicano le disposizioni di 
cui al D. Lgs. n. 231/2001. 

− art. 416 c.p. associazione per delinquere; 

− art. 416 bis c.p. associazione di tipo mafioso; 
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Ad esse si aggiungono altresì i seguenti reati transnazionali, di cui all’art. 10 della Legge 146/2006, 
in quanto ai conseguenti illeciti amministrativi previsti da detto articolo si applicano le disposizioni di 
cui al D. Lgs. n. 231/2001. 

Si rileva che in data 1 agosto 2011 è stato pubblicato sulla Gazzetta Ufficiale il Decreto Legislativo 
n. 121 del 7 luglio 2011 rubricato “Attuazione della direttiva 2008/99/CE sulla tutela penale 
dell'ambiente, nonché della direttiva 2009/123/CE che modifica la direttiva 2005/35/CE relativa 
all'inquinamento provocato dalle navi e all'introduzione di sanzioni per violazioni”. Tale Decreto 
prevede all’art. 2: 

− la diversa numerazione dell’art. 25-novies del D.Lgs. 231 (Induzione a non rendere 
dichiarazioni o a rendere dichiarazioni mendaci all'autorità giudiziaria) in art. 25-decies; 

− l’inserimento dell’art. 25-undecies nel D.Lgs. 231 “Reati ambientali”. 

  Con l’entrata in vigore del DLgs 109/12 sono stati introdotti: 

- i reati impiego di cittadini di paesi terzi il cui soggiorno è irregolare di cui all’art. 25-duodecies del 
Decreto) 

  La Legge Europea 2017 ha previsto l’introduzione: 

-  dell’art. 25 terdecies nel D. Lgs. 231/2001 rubricato Xenofobia e Razzismo 

 Poi, sono stati introdotti: 

- I retai di frode in competizioni sportive, esercizio abusivo di gioco o di scommessa e giochi 
d’azzardo esercitati a mezzo di apparecchi vietati di cui all’art. Art. 25-quaterdieces nel D.Lgs. 
231/2001 

 Con il DL 124/2019 è stata proposta l’introduzione: 

- l’art. 25 quinquiesdecies nel D.Lgs. 231/2001 intitolato “Reati tributari” 

Da ultimo sono stati previsti: 
- Reati di contrabbando di cui all’Art. 25- sexiesdecies nel D.Lgs. 231/2001 

 

 

La disamina dei reati, così recentemente inseriti, nella Parte generale del presente Modello, e la 
mappatura dei rischi ad essi connessi nella Parte speciale, saranno effettuate come revisione 
sostanziale del Modello e conseguentemente approvate con le tempistiche previste dallo stesso. 

Riprendendo l’esame della responsabilità degli enti, si sottolinea come, per il meccanismo di 
accertamento di tale tipo di responsabilità, essa venga definita "amministrativa" in omaggio al 
principio costituzionale della personalità della responsabilità penale, anche se il "modus operandi" la 
avvicina in più punti ad una responsabilità penale sia per il tipo di processo, sia per le sanzioni 
comminate, sia ancora per l'autorità giudicante e inquirente (penale) ed infine per la possibilità di 
adottare misure cautelari. 

Il processo a cui è fatto riferimento si articolerà quindi in due autonomi giudizi: uno nei confronti del 
collaboratore indagato ed un altro nei confronti dell’ente. 
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Sono previste sanzioni (ex art. 9 e 10) pecuniarie ed eventualmente, per i casi più gravi, l'interdizione 
dall'esercizio dell'attività, la sospensione o la revoca delle autorizzazioni funzionali alla commissione 
dell'illecito, il divieto di contrattare con la Pubblica Amministrazione, l'esclusione da agevolazioni o 
sussidi, il divieto di pubblicizzare beni o servizi, la confisca del prezzo o del profitto del reato, e la 
pubblicazione della sentenza. 

Particolare rilevanza assumono le "sanzioni interdittive", che si applicano in relazione ai reati per i 
quali sono espressamente previste e quando ricorrono le condizioni indicate dall'art. 13: la loro 
gravità deriva anche dalla comminabilità in sede cautelare. 

Le sanzioni possono essere evitate ove l'ente adotti modelli di comportamento (procedure di 
autocontrollo) idonei a prevenire i reati. 

Il Modello deve rispondere alle seguenti esigenze: 

− individuare le attività nel cui ambito esiste la possibilità che vengano commessi reati; 

− prevedere specifici protocolli diretti a programmare la formazione e l'attuazione delle decisioni 
dell'ente in relazione ai reati da prevenire; 

− individuare modalità di gestione delle risorse finanziarie idonee ad impedire la commissione dei 
reati; 

− prevedere obblighi di informazione nei confronti dell'Organismo deputato a vigilare sul 
funzionamento e sull'osservanza del Modello; 

− introdurre un sistema disciplinare idoneo a sanzionare il mancato rispetto delle misure indicate nel 
Modello; 

− prevedere, in relazione alla natura e alla dimensione dell’organizzazione nonché al tipo di attività 
svolta, misure idonee a garantire lo svolgimento dell’attività nel rispetto della legge e a scoprire 
e ad eliminare tempestivamente situazioni di rischio. 

Inoltre, l’efficace attuazione del Modello richiede una verifica periodica e l’eventuale modifica dello 
stesso quando siano scoperte significative violazioni delle prescrizioni ovvero quando intervengano 
mutamenti nell’organizzazione o nell’attività. 

L'Ente non risponde se prova che: 

1. in caso di reato presupposto commesso dai cosiddetti “soggetti apicali”: 

a) l'organo dirigente ha adottato (e provato di avere efficacemente attuato) prima della 
commissione del fatto, modelli di organizzazione e di gestione idonei a prevenire reati della 
specie di quello verificatosi ed ha affidato ad un proprio organismo, dotato di autonomi poteri 
dì iniziativa e di controllo, l'onere di vigilare e di curare il loro aggiornamento; 

b) le persone hanno commesso il reato eludendo fraudolentemente i modelli di organizzazione 
e di gestione ovvero non vi è stata omessa o insufficiente vigilanza da parte dell'Organismo 
di controllo di cui al precedente punto 1. 

2. in caso di reato presupposto commesso da persone sottoposte alla direzione e alla vigilanza di un 
apicale, non vi è stata inosservanza degli obblighi di direzione o vigilanza. Tale inosservanza è 
in ogni caso esclusa se l'ente, prima della commissione del reato, ha adottato ed efficacemente 
attuato un Modello idoneo a prevenire reati della specie di quello verificatosi. 

Si ricorda che il Decreto, all’articolo 6, pone a carico dell'ente l'onere di provare l'avvenuta adozione 
delle misure preventive solo nel caso in cui l'autore del reato sia un soggetto "apicale" come sopra 
definito (“inversione dell’onere della prova”). 

Sulla base dell’interpretazione letterale della norma, si ritiene invece che, nel caso in cui l'autore del 
reato sia sottoposto all'altrui direzione o vigilanza, l'onere probatorio, relativo alla mancata adozione 
delle misure preventive, spetti al Pubblico Ministero. 
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2.3 Scopo e contenuto del Modello 

Scopo del Modello di Organizzazione, Gestione e Controllo è quello di fornire indicazioni sui 
contenuti del Decreto Legislativo e sul particolare tipo di responsabilità amministrativa degli enti (tra 
cui le Fondazioni) che esso introduce nel nostro ordinamento per i reati commessi, nel loro interesse 
o vantaggio, dai propri esponenti o dipendenti. 

È inoltre volto ad indirizzare le attività interne affinché siano in linea con lo stesso e a vigilare sul suo 
funzionamento e sulla sua osservanza. 

In particolare ha la finalità di: 

− generare, in tutti coloro che operano in nome e per conto dell’ente, la consapevolezza di poter 
incorrere, in caso di violazione delle norme richiamate dal Decreto Legislativo n.231/2001, in un 
illecito, passibile di sanzioni nei propri confronti e nei riguardi dell’ente (se questo ha tratto 
vantaggio dalla commissione del reato, o comunque se quest’ultimo è stato commesso nel suo 
interesse); 

− chiarire che i comportamenti illeciti sono condannati dalla Fondazione in quanto contrari sia alle 
disposizioni di legge sia ai principi cui essa intende attenersi nell’espletamento della propria 
missione; 

− fissare e rendere noti tali principi, indicandoli nel Modello e nel Codice Etico adottati; 

− implementare, in particolare attraverso l’O.d.V., azioni di monitoraggio e controllo interno, 
indirizzate soprattutto agli ambiti gestionali più esposti in relazione al Decreto Legislativo n. 
231/2001, nonché la formazione dei collaboratori al corretto svolgimento dei loro compiti, al fine 
di prevenire e contrastare la commissione dei reati stessi; 

− prevedere delle sanzioni a carico dei destinatari del presente Modello che lo abbiano violato, ovvero 
abbiano commesso un illecito sanzionabile ai sensi del Decreto Legislativo n. 231/2001. 

Il Modello della Fondazione è stato predisposto sulla base delle norme contenute nel Decreto, sulla 
base della versione aggiornata delle linee guida elaborate da Confindustria, nonché sulla base di 
quanto previsto dal Decreto Legislativo 9 aprile 2008, n. 81 e sue integrazioni e/o successive 
modificazioni. 

A seguito dell'emanazione del D.Lgs. 231/2001, la Fondazione ha ritenuto di adottare tutte le misure 
necessarie ed opportune, finalizzate ad adeguare la propria struttura organizzativa interna alle 
disposizioni del Decreto 231/2001. 

Il Modello si compone di una Parte Generale ed una Parte Speciale, entrambe contenute in questo 
documento. 

Con riferimento alla Parte speciale, essa consta di: 

− Mappatura dei rischi, in cui sono state identificate delle attività che, esclusivamente in relazione ai 
loro specifici contenuti, potrebbero essere esposte (o maggiormente esposte) al rischio di 
commissione dei reati contemplati dal D.Lgs. 231/2001. 

Per la sua elaborazione, si è proceduto - previa l'opportuna ricognizione - ad associare ai 
processi organizzativi interni (nel cui svolgimento, in via teorica, potrebbero integrarsi gli estremi 
di reato di cui alla normativa in esame) le varie fattispecie di reato considerate dal Decreto. 

Le aree di rischio individuate sono da intendersi come un complesso in evoluzione, da adeguarsi 
periodicamente in relazione a modifiche normative e/o a variazioni interne. 

− Schede reato, ciascuna delle quali è relativa ad uno specifico reato e riporta: 
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- il testo dell’articolo di legge e la finalità della previsione normativa, oltre alla disamina della 
fattispecie; 

- i soggetti attivi; 

- i presupposti e delle possibili modalità di commissione del reato. 

3 PATRIMONIO E MEZZI FINANZIARI 

Per il perseguimento dei propri scopi la Fondazione utilizza: 

− rendite patrimoniali; 

− contributi di persone fisiche e di persone giuridiche sia pubbliche che private;  

− proventi, lasciti e donazioni non destinati ad incrementare il patrimonio;  

− qualsiasi altra entrata derivante dalle attività istituzionali e connesse.  

È statutariamente stabilito il divieto di distribuire, anche in modo indiretto, utili ed avanzi di gestione 
nonché fondi, riserve o capitale durante la vita della Fondazione, a meno che la destinazione o la 
distribuzione non siano imposte per legge o siano effettuate a favore di altre ONLUS che per legge, 
statuto o regolamento fanno parte della medesima ed unitaria struttura. 

La Fondazione ha l'obbligo di impiegare gli utili o gli avanzi di gestione per la realizzazione delle 
attività istituzionali e di quelle ad esse direttamente connesse. 

Per quanto riguarda invece il patrimonio della Fondazione, esso è costituito dai beni mobili ed 
immobili quali risultanti dall'inventario approvato dal Consiglio di Amministrazione dell'Ente con 
deliberazione n° 21 del 7 ottobre 2003. 

Il patrimonio può essere incrementato con: 

− acquisti, lasciti e donazioni di beni mobili ed immobili pervenuti all’Ente a titolo di incremento del 
patrimonio; 

− sopravvenienze attive non utilizzate per il conseguimento degli scopi istituzionali; − 

contributi a destinazione vincolata. 

L'amministrazione del patrimonio deve essere finalizzata al raggiungimento degli scopi dell’Ente ed 
al mantenimento delle garanzie patrimoniali per il prosieguo della sua attività istituzionale. In tali 
termini è fatto obbligo agli amministratori di provvedere al mantenimento del patrimonio. 

4 IL GOVERNO E L’ORGANIZZAZIONE DELLA FONDAZIONE 

4.1 Gli organi della Fondazione 

La Fondazione adotta un modello organizzativo conforme a quanto delineato dalla legge. 

Gli organi sono previsti dallo Statuto vigente. 

Le attribuzioni degli organi della Fondazione sono disciplinate dallo Statuto e dalle leggi vigenti. 

Sono organi della Fondazione. 

− il Presidente; 
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− il Consiglio di Amministrazione;  

− il Revisore dei conti. 

4.1.1 Il Presidente 

Il Presidente viene eletto dal Consiglio di Amministrazione, nell'ambito dello stesso, a maggioranza 
semplice dei suoi membri e dura in carica in corrispondenza del mandato del Consiglio di 
Amministrazione che lo nomina. 

Lo statuto prevede inoltre la nomina di un Vicepresidente, che è eletto secondo le stesse modalità 
previste per l'elezione del Presidente e che ne fa le veci in caso di assenza oppure di temporaneo 
impedimento. 

Allo stato il Vice Presidente non è stato nominato. 

4.1.2 Il Consiglio di Amministrazione 

La Fondazione è governata da un Consiglio di Amministrazione costituito da sette membri, compreso 
il Presidente, di cui sei nominati dall'Amministrazione Comunale ed un membro nella persona del 
parroco pro tempore della Parrocchia di Robecco d’Oglio. 

Non possono far parte del Consiglio di Amministrazione: 

− il personale dipendente della Fondazione o chi percepisca comunque corrispettivi dall’Ente; 

− chiunque abbia una lite pendente con la Fondazione; 

− chiunque si trovi nelle condizioni previste dall'art. 2382 del Codice Civile. 

Lo statuto prevede le seguenti cause di decadenza dalla carica per i membri del Consiglio di 
Amministrazione: 

− tre assenze consecutive non giustificate; − 

sopravvenute condizioni di incompatibilità; 

− il trovarsi nelle condizioni previste dall'art. 2382 del Codice Civile; 

− mancato rispetto di norme statutarie e/o regolamentari; 

Qualora si verifichi una delle suddette cause, l'esclusione è deliberata dal Consiglio di 
Amministrazione a scrutinio segreto ed a maggioranza assoluta, su richiesta di uno dei componenti 
del Consiglio stesso o d'ufficio. Quindi il Presidente ne dà comunicazione all’Amministrazione 
comunale affinché provveda alla sostituzione. Analogamente avviene in caso di cessazione 
dall'incarico per altre cause. 

I Consiglieri conseguentemente nominati in surroga restano in carica sino alla scadenza naturale del 
Consiglio di Amministrazione. 

Le dimissioni o la decadenza della maggioranza dei componenti l'organo di amministrazione 

comportano in ogni caso la decadenza dell'intero collegio. 

Il Consiglio di Amministrazione viene convocato dal Presidente con invito scritto, firmato da 
quest’ultimo e contenente l'ordine del giorno con gli argomenti da trattare. In caso di urgenza, con la 
presenza di tutti i suoi componenti e per accettazione unanime il Consiglio di Amministrazione può 
decidere la trattazione di argomenti non iscritti all'ordine del giorno. 
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Il Consiglio di Amministrazione si raduna almeno una volta l'anno per l'approvazione del bilancio nei 
termini previsti dalla vigente normativa; si raduna inoltre ogni qualvolta lo richieda il bisogno o 
l'urgenza sia per iniziativa del Presidente sia per richiesta scritta e motivata di almeno tre Consiglieri. 

Il Consiglio di Amministrazione delibera validamente con l'intervento della metà più uno dei membri 
che lo compongono e con il voto favorevole della maggioranza degli intervenuti. 

I verbali delle adunanze del Consiglio di Amministrazione vengono redatti dal Segretario dell’Ente, 
che provvede a registrare le deliberazioni adottate; in caso di assenza od impedimento del Segretario 
tali operazioni saranno affidate ad uno dei Consiglieri intervenuti. 

Le deliberazioni ed il verbale dell'adunanza sono firmati da tutti coloro che vi sono intervenuti: quando 
qualcuno degli intervenuti si allontani o rifiuti di firmare ne viene fatta menzione nel verbale 
dell'adunanza. 

4.1.3 Il Revisore dei conti 

L’Organo di Revisione, costituito allo stato da un professionista esterno, esercita il controllo sulla 
regolare amministrazione dell’Ente, nei limiti di quanto previsto dall'art. 2403 C.C., fatti salvi gli 
ulteriori controlli previsti dalla legge sulle organizzazioni non lucrative di utilità sociale, nominato dal 
Consiglio di Amministrazione. 

Il revisore dura in carica quattro anni e può essere riconfermato senza limiti di mandato. Il revisore 
deve essere scelto tra gli iscritti ai Registro dei Revisori contabili e deve redigere una relazione 
relativa al bilancio consuntivo di ogni anno. 

4.2 I soggetti in posizione apicale 

Come in precedenza indicato, il Decreto richiede di individuare i soggetti in posizione apicale. 

Fermo restando il dettato normativo di cui all’art. 5 del Decreto e la relativa prassi applicativa, i criteri 

per individuare tali soggetti possono essere così sintetizzati: 

- collocazione gerarchica al vertice della Fondazione o al primo livello di riporto; 

- assegnazione di poteri di spesa e di deleghe che consentano di svolgere talune attività, anche 
verso l’esterno, con un certo margine di autonomia. 

I predetti requisiti devono sussistere congiuntamente e non sono alternativi. È pertanto possibile 
identificare i soggetti apicali avvalendosi dell’organigramma aziendale. 

Alla luce dei criteri sopra esposti e delle prassi in uso risultano soggetti apicali della 

Fondazione: - il Direttore Amministrativo; 

- il Direttore Sanitario;  

- il Direttore Medico. 

Lo statuto prevede inoltre la figura del Direttore Generale, nominato dal Consiglio di Amministrazione 
su proposta del Presidente, ruolo allo stato non ricoperto. L'incarico è a tempo determinato per un 
periodo non superiore a quattro anni rinnovabili e può essere affidato al personale in servizio presso 
l'Ente o esterno ad esso. Il Direttore Generale esercita i poteri di ordinaria amministrazione attribuiti 
con delibera del Consiglio di Amministrazione come definiti dal Regolamento di amministrazione. 
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4.3 II sistema dei poteri 

Il sistema dei poteri deve essere coerente rispetto ai seguenti principi ispiratori:  

- corretta allocazione dei poteri rispetto alle finalità ed all’articolazione interna; - 

coerenza tra le responsabilità organizzative e gestionali assegnate ed i poteri; - 

puntuale indicazione delle soglie di approvazione delle spese; 

- separatezza delle funzioni. 

Nel rispetto di tali principi, la Fondazione si è dotata di un sistema di deleghe strutturate in modo 
ritenuto coerente con la missione e le responsabilità dei singoli organi/funzioni interne. 

Le deleghe vengono conferite in funzione delle concrete esigenze operative ed i delegati individuati 
con riferimento ai loro ambiti di competenza e, eventualmente, alla loro collocazione gerarchica. 

Atti e-o documenti che impegnino economicamente la Fondazione possono essere sottoscritti 
unicamente dal Presidente, dal Vice-Presidente (in caso di assenza o impedimento del primo) e dal 
Direttore amministrativo, salvo specifica autorizzazione correlata ai compiti operativi assegnati e 
limitatamente agli stessi. Infatti possono essere conferite anche procure speciali per specifici atti, 
ovvero assegnati particolari incarichi. 

La delega costituisce dunque lo strumento che consente di identificare, nei rapporti e processi interni 
all’ente, le limitazioni del potere gestorio e le facoltà di accesso alle risorse finanziarie in aderenza 
alle procedure operative. 

Per prevenire efficacemente la commissione dei reati, il Sistema dei poteri è costruito in modo da 
regolamentare l'attuazione delle decisioni della Fondazione e rendere documentabili e verificabili le 
diverse fasi nelle quali si articola il processo decisionale nelle singole unità interne. Ciò allo scopo 
di: 

- conferire trasparenza e riconoscibilità ai processi decisionali e attuativi (tracciabilità); 

- prevedere meccanismi di controllo interno (autorizzazioni, verifiche, documentazione delle fasi 
decisionali più rilevanti, ecc.) tali, da un lato, da rendere inattuabili o da limitare la possibilità di 
assumere decisioni inopportune o arbitrarie e, dall’altro, di impedire che la fase decisionale e 
quella attuativa facciano capo interamente ad un unico soggetto (separatezza); 

- agevolare lo svolgimento dei compiti di vigilanza da parte delle funzioni preposte al controllo interno, 
in termini di effettività ed adeguatezza. 

Conseguentemente, ciascuna delega deve definire i poteri del delegato e a chi il delegato riporta. I 
poteri gestionali assegnati devono essere coerenti con gli obiettivi dell’ente ed il soggetto delegato 
deve disporre di poteri di spesa adeguati alle funzioni conferite. 

Alla luce dei principi di cui sopra, sono conferiti i poteri seguenti. 

Il Presidente del Consiglio di Amministrazione ha la rappresentanza legale della Fondazione di 
fronte a terzi ed in giudizio, ha la facoltà di rilasciare procure speciali e di nominare avvocati e 
procuratori alle liti, cura i rapporti con gli altri enti e le autorità e sviluppa ogni utile iniziativa di 
collegamento con le amministrazioni e ogni altra organizzazione inerente l'attività della 
Fondazione. 

In particolare spetta al Presidente: 

− determinare l'ordine del giorno delle sedute del Consiglio di Amministrazione;  

− convocare e presiedere le adunanze del Consiglio di Amministrazione; 
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− curare l'esecuzione delle deliberazioni del Consiglio di Amministrazione; 

− sviluppare ogni attività finalizzata al conseguimento degli scopi istituzionali dell’Ente; 

− esercitare la sorveglianza sull'andamento morale ed economico dell'istituto; 

− assumere, nei casi d'urgenza ed ove non sia possibile una tempestiva convocazione del Consiglio 
di Amministrazione, i provvedimenti indifferibili ed indispensabili al corretto funzionamento 
dell'Istituzione, sottoponendo gli stessi alla ratifica del Consiglio di Amministrazione medesimo 
entro il termine improrogabile di dieci giorni dalla data di assunzione dei provvedimento.  

Il Consiglio di Amministrazione è titolare dell'ordinaria e straordinaria amministrazione dell’Ente. 

In particolare esso svolge le seguenti funzioni: 

− nomina il Presidente; 

− approva i regolamenti del personale, quelli relativi alla vita comunitaria e quelli inerenti il 
funzionamento della Casa di Riposo; 

− delibera le convenzioni con Enti pubblici e privati;  

− delibera sui contratti di locazione, forniture e somministrazione; 

− delibera sui provvedimenti di carattere generale proposti dalla Direzione Amministrativa e Sanitaria; 

− delibera la misura delle rette; 

− delibera le modifiche statutarie, sentito il parere del Consiglio Comunale; 

− delibera l'estinzione dell’Ente; 

− delibera sull'accettazione dei lasciti e delle donazioni, sull'acquisto e sull'alienazione dei titoli, beni 
immobili e mobili; 

− approva il bilancio consuntivo annuale;  

− nomina, su proposta del Presidente, il Direttore Generale; 

− nomina il Revisore dei conti 

   -nomina i componenti dell’Organismo di Vigilanza. 

Le deliberazioni relative alle modifiche statutarie e sull'accettazione dei lasciti e delle donazioni, 
sull'acquisto e sull'alienazione dei titoli, beni immobili e mobili, devono essere approvate a 
maggioranza assoluta dei componenti il Consiglio di Amministrazione. 

Per le deleghe in materia di salute e sicurezza si rinvia allo specifico paragrafo “Il Sistema di controllo 
della salute e sicurezza dei lavoratori”. 

4.4 II sistema organizzativo 

4.4.1 Principi ispiratori e articolazione del sistema 

Il sistema organizzativo deve essere coerente rispetto ai seguenti principi 

ispiratori:  - adeguata formalizzazione; 

- chiarezza delle linee di dipendenza gerarchica e funzionale; 
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- pubblicità dei poteri attribuiti, sia all’interno sia all’esterno della Fondazione, per garantirne la 
conoscibilità; 

- chiarezza sul conferimento dei poteri e sulla conseguente allocazione delle responsabilità, così 
come sulle responsabilità organizzative interne. 

Sulla base dei suddetti principi, iI sistema organizzativo è delineato dal vertice e portato a 
conoscenza nelle varie articolazioni della struttura tramite Comunicazioni di servizio che verranno 
tempestivamente ed adeguatamente diffuse ai dipendenti. 

Nel suo complesso, il sistema organizzativo consta di: 

1. struttura organizzativa. È rispecchiata nell’organigramma, che indica l’articolazione delle funzioni 
interne ed i relativi responsabili; 

2. sistema delle deleghe, per il quale valgono le considerazioni già svolte; 

3. eventuali regolamenti deliberati dal Consiglio di Amministrazione che, insieme con i protocolli e 
le procedure, definiscono le modalità operative per lo svolgimento delle diverse attività. In 
considerazione degli aggiornamenti che intervengono negli stessi, tali documenti sono soggetti 
a corrispondenti variazioni. Per questa ragione essi non vengono allegati al presente Modello, 
ma dato che il Modello vi fa riferimento, li si considerano sua parte integrante; 

4. mansionario, in parte inserito all’interno del Sistema Gestione Qualità, che definisce funzioni, 
autonomia operativa e responsabilità dei diversi profili professionali operanti nell’ente; 

5. prassi e procedure, ivi incluse quelle facenti parte del Sistema Gestione Qualità di cui l’ente si è 
dotato, che definiscono le modalità operative per lo svolgimento delle diverse attività. 

La RSA è infatti conforme alle norme: UNI EN ISO 9001:2008. La certificazione di qualità è stata 
rilasciata in data 24 settembre 2008 da Bureau Veritas ed è stata confermata negli anni successivi. 

Nel paragrafo seguente vengono riportate le finalità fondamentali dei principali ruoli. 

L’organigramma viene mantenuto sempre aggiornato, su indicazione del Direttore Amministrativo, 
mentre i mansionari vengono mantenuti sempre aggiornati – per competenza – dal Direttore 
Amministrativo e dal Direttore Sanitario, e comunicati al personale, al fine di assicurare una chiara 
definizione formale dei compiti assegnati ad ogni unità della struttura della Fondazione. 

Identica comunicazione dovrà essere inoltrata all’Organismo di Vigilanza, anche in caso di variazione 
delle deleghe, per consentire le valutazioni di competenza di quest’ultimo, al fine di stabilire se le 
variazioni comportino o meno un’incidenza sulla Parte Generale ovvero sulla Parte Speciale del 
Modello Organizzativo. 

In caso affermativo, l’Organismo di Vigilanza dovrà proporre al Consiglio di Amministrazione le 
opportune/necessarie modifiche. 

Le procedure di cui la Fondazione si è dotata mirano a garantire la correttezza e trasparenza della 
sua attività, da un lato regolando l’agire della stessa, e dall’altro consentendo i controlli, preventivi e 
successivi, della correttezza delle operazioni effettuate. 

Ciò in quanto le procedure favoriscono l’uniformità di comportamento all’interno dell’ente, nel rispetto 
delle disposizioni normative che ne regolano l’attività. 

Tutti i dipendenti hanno l’obbligo di essere a conoscenza delle norme procedurali interne di specifico 
interesse della funzione e di rispettarle nell’esercizio dei compiti loro assegnati. 

In caso di sostanziale variazione organizzativa, sarà/saranno la/e funzione/i interessata/e ad 
informare l’Organismo di Vigilanza affinché quest’ultimo possa effettuare le valutazioni di 
competenza. 
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Il costante monitoraggio del sistema organizzativo da parte dell’Organismo di Vigilanza consentirà 
di adattare nel tempo il Modello 231 alle esigenze specifiche, garantendone la dinamicità. 

4.4.2 Principali caratteristiche del sistema organizzativo dell’ente 

Allo stato, le principali responsabilità delle figure professionali operanti in area socio-sanitario-
assistenziale sono le seguenti: 

- Medico: effettua le visite mediche all'ingresso e, in base ad una cadenza programmata, prescrive 
gli esami ematochimici, strumentali, le visite specialistiche, e dispone gli eventuali trasferimenti 
in ospedale. Durante le ore di servizio è disponibile per colloqui sia personali che telefonici con i 
familiari. Coordina le altre figure professionali al fine di predisporre tutte le attività sanitarie, 
assistenziali e sociali della Fondazione. 

- Caposala: coordina, organizza e collabora con il personale sanitario e assistenziale (infermieri 
professionali, terapisti della riabilitazione, operatori socio sanitari e ausiliari socio assistenziali) 
affinché venga correttamente riconosciuta, agli ospiti, I'assistenza socio-sanitaria, l'igiene e il 
confort alberghiero in base ai protocolli di lavoro ed ai PAI predisposti per ogni singolo degente. 
Espleta, inoltre, una funzione di collegamento tra i vari servizi interni della struttura (lavanderia, 
manutentore, reparti), in modo che vi sia un collegamento sinergico tra tutti i servizi erogati nella 
RSA. 

- Infermiere: provvede, 24 ore su 24, alla rilevazione dei parametri vitali di ogni ospite, alle 
medicazioni, alla somministrazione della terapia, alla esecuzione di prelievi per le indagini 
ematochimiche e colturali, secondo le disposizioni ricevute dal medico. Collabora sia con la 
caposala, sia con le altre figure sanitarie ed assistenziali all'interno dei reparti, lavorando in 
equipe, al fine di attuare il piano assistenziale del paziente. 

- Operatore Socio Sanitario: collabora sia con l'Infermiere che con l'Ausiliario Socio 
Assistenziale. Affianca l'Infermiere nella rilevazione dei parametri vitali e nella preparazione 
delle medicazioni. Si occupa della idratazione degli ospiti e interviene a supporto degli 
Ausiliari nell'igiene e nella mobilitazione dell'ospite. Aiuta nella distribuzione e 
somministrazione dei pasti. 

- Ausiliario Socio Assistenziale: provvede ai bisogni di base dell'ospite, in particolare all'igiene, alla 
mobilizzazione e all’allettamento, alla distribuzione e somministrazione del pasto, alle pulizie 
ordinarie delle camere di degenza. Segnala iniziali disturbi relativi alle condizioni psicofisiche 
dell'ospite ali'infermiere e partecipa all'elaborazione e attuazione del progetto assistenziale in 
un'ottica di valorizzazione delle risorse funzionali residue. 

- Fisioterapista: esegue il programma di rieducazione neuro-motoria e/o di terapia fisica disposto, 
per ogni singolo ospite, da un consulente fisiatra. Provvede alla prevenzione, cura, riabilitazione 
e mantenimento delle capacità motorie e funzionali dell'ospite. Durante i pasti si dedica agli ospiti 
che necessitano di rieducazione alimentare ed infine collabora con le altre figure professionali 
nella valutazione multidimensionale con lo scopo dell'attuazione del piano assistenziale. 

- Animatore: rappresenta il punto di riferimento per la vita affettiva, relazionale, sociale dell’ospite 
con la finalità di stimolare e mantenere interessi, stimolare le capacità intellettive residue. 
Attraverso il coinvolgimento degli altri operatori, propone attività manuali, letture, giochi, feste, 
passeggiate, gite. 

È inoltre operativo un gruppo di volontari che collabora con gli animatori nelle attività ricreative e con 
gli operatori socio-assistenziali nell'assistenza al pasto. 
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4.5 Le risorse umane ed il sistema di incentivazione economica per i 
dipendenti 

Si premette che la Fondazione impiega sia personale dipendente sia personale esterno. 

Il personale dipendente è inquadrato in base ai seguenti contratti: 

- il “contratto collettivo nazionale di lavoro per il personale delle regioni e delle autonomie locali”, a 
tutto il personale non dirigente assunto fino alla data del 31 luglio 2011; 

- il “contratto collettivo nazionale di lavoro per il personale dipendente dalle realtà del settore 
assistenziale, sociale, socio-sanitario, educativo, nonché da tutte le altre istituzioni di 
assistenza e beneficienza UNEBA”, a tutto il personale non dirigente assunto successivamente; 

- il “contratto collettivo nazionale di lavoro Dirigenza Regioni e autonomie locali” al Direttore 
Amministrativo, al Direttore Sanitario ed al Direttore Medico della Fondazione. 

Il personale esterno è inquadrato nel modo seguente: 

- personale di Cooperative sociali per gli ausiliari socio assistenziali per la gestione di quattro Nuclei 

RSA; 

- personale di Cooperative sociali per gli addetti all'animazione, 

- personale di Cooperative sociali per l’acquisizione e gestione delle forniture per la preparazione 
dei pasti; 

- professionisti in convenzione con funzioni professionali specifiche (fisiatra, cardiologo, 
dermatologo, neurologo, urologo, farmacista, psicologa, infermieri professionali). 

Il sistema di remunerazione ed incentivazione del personale dipendente prevede la Retribuzione 
Annua Lorda o “R.A.L.”, oltre agli incentivi di produttività concordati con le organizzazioni sindacali, 
oltre a indennità di funzione definite in Consiglio di Amministrazione sulla base dei criteri di volta in 
volta verbalizzati. 

4.6 II sistema informatico 

Sono in uso nella Fondazione vari applicativi informatici che supportano l'attività dei principali 
processi interni. 

Per garantire la conformità a quanto previsto dal D.Lgs. 196/2003 prima e, poi, del 
Regolamento UE 679/2016 e Dlgs 101/2018 e la prevenzione dei reati informatici di cui al 
D.Lgs. 231//2001, l’ente adotta le seguenti misure: 

1. Gestione di accessi, account e profili. Con riferimento alla gestione degli accessi: 

− è prevista la definizione formale, individuale ed univoca, dei requisiti di autenticazione ai 
sistemi per l’accesso ai dati - i codici identificativi (user-id) per l’accesso alle applicazioni ed 
alla rete; 

− la corretta gestione delle password è definita da linee guida, comunicate a tutti gli utenti per 
la selezione e l’utilizzo della parola chiave; 

− sono definite apposite regole per la creazione delle password di accesso alla rete, delle 
applicazioni, del patrimonio informativo dell’ente e dei sistemi critici o sensibili (ad esempio: 
lunghezza minima della password, regole di complessità, scadenza, ecc.). 

Sono state individuate modalità specifiche per l’assegnazione dell’accesso remoto ai sistemi 
da parte di soggetti terzi, quali consulenti, fornitori. 
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Gli accessi effettuati sugli applicativi dagli utenti sono oggetto di verifiche e, per quanto concerne 
l’ambito dei dati sensibili, le applicazioni tengono traccia delle modifiche ai dati compiute dagli 
utenti. 

Con riferimento alla gestione di account e di profili di accesso, è disciplinata l’esistenza di un 
sistema formale di autorizzazione e registrazione dell’attribuzione, modifica e cancellazione dei 
profili di accesso ai sistemi; la formalizzazione di procedure per l’assegnazione e l’utilizzo di 
privilegi speciali (amministratore di sistema, super user, ecc.); 

2. Gestione delle reti di telecomunicazione. Con riferimento alla gestione delle reti, 

sono: − definite le relative responsabilità; 

− implementati controlli di sicurezza al fine di garantire la riservatezza dei dati all’interno della 
rete e dei dati in transito su reti pubbliche; 

− implementati meccanismi di tracciatura degli eventi di sicurezza sulle reti quali, a titolo 
esemplificativo, tentativi di accessi, accessi anomali per frequenza, modalità, temporalità, 
accessi a sotto-domini, lancio di script, routine su siti anomali ed operazioni su sistemi critici. 

Sono individuate le responsabilità e le modalità operative per l’implementazione e la 
manutenzione delle reti. 

Sono effettuate verifiche periodiche sul funzionamento delle reti e sulle anomalie riscontrate. 

3. Gestione dei sistemi software. È prevista la compilazione e manutenzione di un inventario 
aggiornato del software in uso presso l’ente. Può essere utilizzato solo software formalmente 
autorizzato e certificato: a tal fine è prevista l’effettuazione, sui principali sistemi, di verifiche 
periodiche sui software installati e sulle memorie di massa dei sistemi in uso al fine di controllare 
la presenza di software proibiti e/o potenzialmente nocivi. 

Sono individuate modalità di controllo e test di modifiche o di interventi di manutenzione apportati 
da personale interno o da provider esterni. 

4. Regole generali. Sono individuate le modalità di: −  

generazione e protezione dei log delle attività sui sistemi 

− rilevazione degli incidenti di sicurezza, almeno nel contesto delle attività relative a dati sensibili 

− risposta ad incidenti relativi alla sicurezza logica, nonché di escalation, reporting e 
comunicazione degli stessi ai soggetti interessati. 

Sono effettuate attività di back up per ogni rete di telecomunicazione, sistema hardware o 
applicazione software, definendo la frequenza dell’attività, le modalità, il numero di copie ed il 
periodo di conservazione dei dati. A fronte di eventi disastrosi la Fondazione, al fine di garantire 
la continuità dei sistemi informativi e dei processi ritenuti critici, ha definito un piano di Business 
Continuity e Disaster Recovery le cui soluzioni devono essere periodicamente aggiornate e 
testate. 

L’accesso ai documenti già archiviati è consentito solo al personale autorizzato in base alle 
procedure operative, nonché per il tramite delle strutture interne preposte, al Revisore ed 
all’Organismo di Vigilanza, nominato autorizzato al trattamento dei dati. 

La Fondazione ha, poi, provveduto a nominare un Amministratore di Sistema, che effettua 
verifiche periodiche e tiene contatti con l’Organisma di Vigilanza. 
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4.7 Il sistema dei controlli 

4.7.1 Principi, requisiti e livelli di controllo 

Con il presente Modello la Fondazione tende a migliorare il proprio sistema di controllo interno, in 
particolare per le attività a rischio individuate e indicate in Parte Speciale, Mappa dei Rischi, 
implementando idonei controlli in grado di riportare i rischi emersi ad un livello di accettabilità. 
Pertanto, la Fondazione si è dotata di un sistema in grado di: 

- accertare l'adeguatezza dei diversi processi organizzativi interni in termini di efficacia, efficienza ed 
economicità; 

- garantire l'affidabilità e la correttezza delle scritture contabili e la salvaguardia del patrimonio 
dell’ente; 

- assicurare la conformità degli adempimenti operativi alle normative interne ed esterne ed alle 
direttive ed indirizzi interni aventi la finalità di garantire una sana ed efficiente gestione. 

Vi possono essere tre livelli di controllo: 

- Controlli di primo livello: sono controlli operativi e tecnici quali: 

o controlli informatici, segnalazioni di anomalie ed errori, blocco del flusso procedurale, 
inseriti all’interno di sistemi procedurali informatizzati che consentono la verifica 
immediata delle elaborazioni e dei dati da parte di chi ne sta effettuando il trattamento; 

o controlli diretti del responsabile organizzativo, che supervisiona la corretta conduzione 
delle attività. 

- Controlli di secondo livello, effettuati da unità diverse da quelle operative e mirati a verificare la 
regolarità dell’espletamento delle attività ed il rispetto delle procedure. Possono essere effettuati 
con sistemi informativi automatizzati e rispondono al principio di separatezza delle funzioni. 

- Controlli di terzo livello: sono controlli esterni alla funzione, volti ad individuare le anomalie nei 
processi e le violazioni delle procedure valutando altresì la complessiva funzionalità del sistema 
dei controlli interni. Possono essere svolti da soggetti terzi ed indipendenti tra cui l’Organismo di 
Vigilanza ed il Revisore dei conti. 

A questo sistema di controlli si aggiungono i controlli effettuati da Organismi esterni in modo mirato 
ed in ambiti specifici. A titolo esemplificativo tali controlli vengono effettuati da ASL, NAS, VVF, 
Agenzia delle Entrate. 

Il sistema di controllo interno si sostanzia quindi in: 

- "autocontrollo" o “controlli di primo livello”, eseguito dalle singole funzioni sui propri processi. Tali 
attività di controllo sono demandate alla responsabilità primaria degli addetti e costituiscono parte 
integrante di ogni processo organizzativo interno; 

- “controllo di compliance”, che comprende i controlli di “secondo” e “terzo” livello, finalizzato a 
evidenziare e mitigare i rischi di conformità mediante specifiche azioni di monitoraggio. 

Il sistema di controllo, persegue l’obiettivo di assicurare che siano rispettate le leggi, i regolamenti, 
e le procedure interne, in modo da prevenire la commissione di reati, anche con riferimento alle 
disposizioni del Decreto. Tale obiettivo viene perseguito mediante: 

- l’indicazione nella presente Parte Generale del Modello dei principi ispiratori della struttura di 
controllo sopra descritti, riflessi nei Protocolli adottati dalla Fondazione; 

- la valutazione dell’adeguatezza delle procedure interne a mitigare il “rischio 231”, effettuata in sede 
di redazione della Mappatura dei rischi; 
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- un costante monitoraggio, da parte dell’O.d.V., della rispondenza ai principi adottati dalla struttura 
organizzativa interna, nelle sue procedure e nelle attività poste in essere dalle singole funzioni. 

Le componenti del Modello organizzativo devono essere integrate con il sistema di controllo interno, 
implementato dall’ente, che si basa sui seguenti principi ispiratori: 

- chiara assunzione di responsabilità, principio in base al quale qualsiasi attività deve fare riferimento 
ad una persona o funzione che ne detiene la responsabilità. Tale responsabilità deve 
corrispondere all’autonomia decisionale ed all’autorità conferita; 

- separazione di compiti e/o funzioni, principio per il quale ogni operazione rilevante deve svolgersi 
attraverso fasi diverse (autorizzazione, esecuzione, contabilizzazione, controllo) affidate a 
soggetti diversi in potenziale contrapposizione di interessi; 

- idonea e formale autorizzazione per complessi omogenei di operazioni rilevanti, ovvero per singole 

operazioni; 

- adeguata registrazione e tracciabilità delle operazioni, principio il cui rispetto consente di individuare 
le caratteristiche e gli attori dell’operazione nelle varie fasi sopra indicate; 

- adeguati procedure interne e flussi di reporting atti a rendicontare le operazioni, in particolare se a 
rischio; 

- adeguati controlli “di secondo livello”, preventivi o consuntivi, sulla correttezza delle attività 
attraverso verifiche indipendenti sia da parte di soggetti interni all’organizzazione, ma estranei al 
processo, sia da parte di soggetti esterni (ad esempio revisore). 

Il Sistema di prevenzione deve sostanziarsi nell’adeguatezza e nella conoscibilità delle procedure 
interne affinché il sistema non possa essere aggirato se non intenzionalmente. Conseguentemente 
nessuno potrà giustificare la propria condotta adducendo l’ignoranza delle direttive ed il reato non 
potrà essere causato dall’errore umano (per negligenza o imperizia). 

Il Sistema di controllo a consuntivo deve essere in grado di rilevare tempestivamente l’insorgere di 

anomalie attraverso un adeguato monitoraggio dell’attività svolta. 

Ciò è in linea con il Decreto, che consente di avvalersi del principio dell’esimente solo in caso di 
“elusione fraudolenta” per gli apicali; parimenti ed agli stessi fini i controlli interni devono essere 
implementati in modo tale da garantire in massimo grado l’adempimento degli obblighi di direzione 
o vigilanza. 

4.7.2 Il Controllo Contabile 

Il controllo contabile è esercitato allo stato, in ottemperanza a quanto previsto dalla Statuto, da un 
professionista esterno nominato revisore contabile con delibera del Consiglio di Amministrazione. 

Lo statuto prevede inoltre che il consuntivo annuale venga trasmesso al Sindaco entro trenta giorni 
dall'adozione per opportuna presa visione. 

 

4.7.3 Il Controllo Privacy 

Il controllo  sul corretto trattamenti dei dati personali è esercitato allo stato, in ottemperanza a quanto 
previsto dall’attauale normativa in materia da un professionista esterno nominato Data Protection 
Officer (DPO) con delibera del Consiglio di Amministrazione. 

Il DPO, nel rispetto di quanto previsto dall’art. 39 REG UE 679/2016 svolge, in piena autonomia e 
indipendenza, i seguenti compiti e funzioni: 



a) informare e fornire consulenza al titolare del trattamento e ai responsabili del trattamento 
nonché ai dipendenti che eseguono il trattamento in merito agli obblighi derivanti dalla normativa 
vigente, nonché da altre disposizioni nazionali o dell’Unione relative alla protezione dei dati; 

b) sorvegliare l’osservanza della normativa vigente e del Regolamento privacy comprese le 
politiche del titolare del trattamento in materia di protezione dei dati personali, compresi l’attribuzione 
delle responsabilità, la sensibilizzazione e la formazione del personale che partecipa ai trattamenti 
e alle connesse attività di controllo; 

c) fornire, se richiesto, un parere in merito alla valutazione d’impatto sulla protezione dei dati e 
sorvegliarne lo svolgimento ai sensi dell’articolo 35 REG UE 679/2016; 

d) cooperare con il Garante per la protezione dei dati personali;  

e) fungere da punto di contatto con il Garante per la protezione dei dati personali per questioni 
connesse al trattamento, tra cui la consultazione preventiva di cui all’articolo 36, ed effettuare, se del 
caso, consultazioni relativamente a qualunque altra questione; 

f) tenere aggiornato il Registro delle attività di trattamento sotto la responsabilità del titolare e del 
responsabile; 

g) tenere controllato il Registro delle violazioni ed intervenire in caso di Data Breach. 

h) relazionerà al Consiglio di amministrazione con report annuale. 

 

 

4.8 Il sistema di controllo della salute e sicurezza dei lavoratori 

Preliminarmente si specifica che occorre provvedere in via sistematica:  

- all’identificazione dei rischi ed alla loro valutazione; 

- all’individuazione delle misure di prevenzione e di protezione adeguate rispetto ai rischi riscontrati, 
affinché questi ultimi siano eliminati ovvero, ove ciò non sia possibile, siano ridotti al 
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minimo – e, quindi, gestiti – in relazione alle conoscenze acquisite in base al progresso tecnico; 

- alla limitazione al minimo del numero di lavoratori esposti a rischi; 

- alla definizione di adeguate misure di protezione collettiva e individuale, fermo restando che le 
prime devono avere priorità sulle seconde; 

- al controllo sanitario dei lavoratori in funzione dei rischi specifici; 

- alla programmazione della prevenzione, mirando ad un complesso che integri in modo coerente le 
condizioni tecniche e produttive dell'ente con l'influenza dei fattori dell'ambiente e 
dell’organizzazione del lavoro, nonché alla successiva realizzazione degli interventi 
programmati; 

- alla formazione, all’addestramento, alla comunicazione ed al coinvolgimento adeguati dei 
destinatari, nei limiti dei rispettivi ruoli, funzioni e responsabilità, nelle questioni connesse alla 
SSL; 

- alla regolare manutenzione di ambienti, attrezzature, macchine e impianti, con particolare riguardo 
alla manutenzione dei dispositivi di sicurezza in conformità alle indicazioni dei fabbricanti. 

Il sistema vigente presso la Fondazione prevede la puntuale definizione dei compiti, dei doveri e 
delle responsabilità spettanti a ciascuna categoria di soggetti coinvolti nel settore della SSL, a partire 
dal datore di lavoro fino al singolo lavoratore. In questo senso, sono stati considerati anche i seguenti 
profili: 

- l’assunzione e la qualificazione del personale; 

- l’organizzazione del lavoro e delle postazioni di lavoro; 

- l’acquisizione dei beni e dei servizi impiegati dall’ente e la comunicazione delle opportune 

informazioni a fornitori ed appaltatori; 

- la manutenzione normale e straordinaria delle attrezzature, degli impianti, dei mezzi di prevenzione 

e dei dispositivi di protezione collettiva ed individuale; 

- la qualificazione e la scelta dei fornitori e degli appaltatori; -  

l’efficiente gestione delle emergenze; 

- le modalità da seguire per affrontare le difformità riscontrate rispetto agli obiettivi fissati ed alle 
previsioni del sistema di controllo. 

Allo stato attuale, il Servizio di Prevenzione e Protezione istituito presso la Fondazione è così 

organizzato: 

- Datore di lavoro (Presidente) 

- Responsabile Servizio Prevenzione e Protezione (esterno, con contratto di collaborazione a 
progetto) 

- Preposto (interno) (SONO GLI INFERMIERI E LA CAPOSALA MA NON FANNO PARTE 

DEL SERVIZIO PREVENZIONE E PROTEZIONE E' IL CASO DI INSERIRLI?)  

- Rappresentante lavoratori per la sicurezza (nominato e formato) 

- Addetti primo soccorso (interni) 

- Addetti Servizio prevenzione incendi ed evacuazione (interni) 

- Medico competente (esterno) 
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Sempre con riguardo alla SSL, un sistema di flussi informativi consente la circolazione delle 
informazioni all’interno dell’ente. 

La Fondazione ha rivolto particolare attenzione alla esigenza di predisporre ed implementare, in 
materia di SSL, un efficace ed efficiente sistema di monitoraggio della sicurezza. 

Quest’ultimo, oltre a prevedere la registrazione delle verifiche svolte dalla Fondazione, anche 
attraverso la redazione di appositi verbali, è incentrato su un sistema di monitoraggio della sicurezza 
che si sviluppa su un duplice livello. 

Il primo livello di monitoraggio coinvolge tutti i soggetti che operano nell’ambito della struttura 
organizzativa della Fondazione, essendo previsto: 

- l’auto-controllo da parte dei lavoratori, i quali devono sia utilizzare correttamente le attrezzature di 
lavoro, le sostanze e i preparati pericolosi, i mezzi di trasporto, nonché i dispositivi di sicurezza 
e di protezione messi a loro disposizione, sia segnalare immediatamente le deficienze di tali 
mezzi e dispositivi nonché qualsiasi eventuale condizione di pericolo di cui vengano a 
conoscenza; 

- il coinvolgimento diretto e costante dei soggetti con specifici compiti in materia di SSL (ad esempio, 
datore di lavoro, dirigenti, preposti, RSPP), i quali intervengono, tra l’altro, in materia: a) di 
vigilanza e monitoraggio periodici e sistematici sulla osservanza degli obblighi di legge e delle 
procedure in materia di SSL; b) di segnalazione al datore di lavoro di eventuali deficienze e 
problematiche; c) di individuazione e valutazione dei fattori di rischio nell'ambito 
dell'organizzazione in cui i lavoratori prestano la propria attività; d) di elaborazione delle misure 
preventive e protettive attuate e richiamate nel Documento di Valutazione dei Rischi, nonché dei 
sistemi di controllo di tali misure; e) di proposizione dei programmi di formazione e 
addestramento dei lavoratori, nonché di comunicazione e coinvolgimento degli stessi. 

Il secondo livello di monitoraggio, richiamato espressamente dalle Linee Guida di Confindustria, è 
svolto dall’Organismo di Vigilanza, al quale è assegnato il compito di verificare la funzionalità del 
complessivo sistema preventivo adottato dalla Fondazione a tutela della salute e della sicurezza dei 
lavoratori. Tale compito è stato assegnato all’Organismo di Vigilanza in ragione della sua idoneità 
ad assicurare l’obiettività e l’imparzialità dell’operato, nonché l’indipendenza dal settore di lavoro 
sottoposto a verifica ispettiva. 

Al fine di consentire all’Organismo di Vigilanza di svolgere efficacemente il monitoraggio di secondo 
livello, è previsto l’obbligo di inviare allo stesso copia della reportistica periodica in materia di salute 
e sicurezza sul lavoro, e segnatamente il verbale della riunione periodica di cui all’art. 35 D.Lgs. n. 
81/2008, nonché tutti i dati relativi agli infortuni sul lavoro occorsi nei siti della Fondazione. 

I risultati del monitoraggio sono considerati dall’Organismo di Vigilanza ai fini dell’eventuale relazione 
al Consiglio di Amministrazione, ovvero alle funzioni interne competenti di: 

- proposte di aggiornamento del Modello, incluso il sistema preventivo adottato dalla Fondazione e 
le procedure organizzative, in ragione di eventuali inadeguatezze o significative violazioni 
riscontrate, ovvero di cambiamenti della struttura organizzativa della Fondazione; 

- proposte di irrogazione di sanzioni disciplinari, per l’ipotesi in cui sia riscontrata la commissione 
delle condotte indicate nel sistema disciplinare adottato dall’ente ai sensi del Decreto. 

Il sistema dei controlli applicabili alle attività a rischio, in relazione ai reati in materia di sicurezza e 
salute nei luoghi di lavoro, è stato definito utilizzando, tra l’altro, le indicazioni contenute nell’art. 30 
D.Lgs. n.81/08. 
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4.9 individuazione degli ambiti esposti al rischio di eventi previsti dal 
Decreto e conseguente determinazione dei rischi rilevanti 

Attraverso un’attività svolta con il supporto di professionalità esterne, è stato analizzato il contesto, 
sono stati identificati gli ambiti aziendali maggiormente esposti alle conseguenze sanzionatorie 
previste dal Decreto e si è determinata l’entità dei rischi rilevanti. 

In particolare il lavoro ha: 

− approfondito i contenuti della normativa, nonché le fattispecie di reato previste dal Decreto; 

− effettuato una ricognizione degli ambiti operativi dove, in caso di assenza di tutele, è maggiore la 
probabilità di commissione dei reati previsti dal Decreto; 

− predisposto un’apposita mappa della aree di potenziale “rischio 231”; 

− valutato l’idoneità dei presidi organizzativi, procedurali e amministrativi (organi societari e 
organizzazione interna, procure, deleghe di responsabilità e di poteri di spesa, procedure e 
principi comportamentali); 

− identificato i principi ed i requisiti del sistema dei controlli; 

− valutato il “rischio 231”, in base al reato, alla probabilità di accadimento ed al suo peso e impatto. 

4.9.1 Processo di definizione delle aree sensibili 

Al fine di identificare le aree nelle quali è maggiore il rischio che siano posti in essere comportamenti 
illeciti (le “Aree Sensibili”) è di seguito definito il processo che, tenendo presente la vigente normativa 
in materia di responsabilità amministrativa degli enti, definisce il modo in cui tali aree vengono, anche 
nel futuro, individuate dal Modello – Parte Speciale e che dovrà essere utilizzato, anche in occasione 
delle eventuali estensioni ad altre tipologie di reato della responsabilità di cui trattasi. L’attuazione di 
tale processo è delegata dal Consiglio di Amministrazione alle funzioni operative di volta in volta 
competenti secondo le disposizioni del Modello. Le funzioni opereranno eventualmente con il 
supporto di professionalità esterne cui spetta il compito di supportare le funzioni delegate. 

Tale processo prevede: 

− l’individuazione ex-ante, a cura della Fondazione e dell’Organismo di Vigilanza, delle condotte 
sanzionabili in relazione ai reati per i quali è prevista la responsabilità amministrativa; 

− l’identificazione, a cura della Fondazione e dell’Organismo di Vigilanza, delle Aree Sensibili, cioè 
quelle nel cui ambito è più alto il rischio che siano posti in essere comportamenti illeciti previsti 
dalle disposizioni suddette; 

− la realizzazione di una mappa delle Aree Sensibili; 

− la valutazione dei processi applicati alle Aree Sensibili e dell’adeguatezza dei presidi di controllo 
previsti dai processi stessi. 

4.9.2 Attività sensibili 

Con specifico riferimento alla realtà della Fondazione, le attività nel cui ambito possono, al momento 
dell'adozione del Modello, essere commessi i reati, riguardano essenzialmente quelle attività in 
occasione delle quali è maggiore la probabilità di accadimento delle seguenti categorie di reati così 
come richiamate dal Decreto: 
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1. reati contro la Pubblica Amministrazione 
2. reati in materia di prevenzione degli infortuni sul lavoro 
3. reati ambientali 
4. reati informatici, relativi al trattamento illecito delle banche dati  
5. raeti in materia di violazione dei diritti d’autore 
6. reati societari e tributari 
7. reati associativi 

 

Gli atti e le operazioni a rischio afferenti tali attività saranno di seguito denominati "Attività Sensibili". 

In concreto le Attività Sensibili sono principalmente le seguenti, non tanto in considerazione dei 
presidi di controllo quanto della probabilità di accadimento: 

1. vendita del servizio 
2. presa in carico e  gestione dell’ospite 
3. rendicontazioni 
4. gestione farmaci 
5. richieste finanziamenti e contributi ad enti pubblici 
6. rapporti con autorità di vigilanza 
7. selezione e gestione delle risorse umane 
8. gestione donazioni e lasciti ( anche degli ospiti) 
in relazione a tutti i reati contro la P.A., reati in materia di prevenzione degli infortuni sul lavoro, 
reati ambientali, trattamento illecito delle banche dati, reati societari, false dichiarazioni all’autorità 
giudiziaria, reati di razzismo e xenofobia 

*** 
1. redazione e gestione budget e del bilancio 
2. assolvimento degli obblighi contributivi e fiscali 
3. fatturazione (fornitori) 
4. contabilità generale 
5. selezione e gestione fornitori 

 in relazione ai reati societari e tributari 
*** 



1. trattamento dei dati sensibili degli ospiti e dei dipendenti 
2. utilizzo strumenti e supporti informatici 

in relazione ai reati in violazione dei diritti d’autore e ai reati informatici e relativi al trattamento illecito 
dei dati e reati di razzismo e xenofobia 

1. svolgimento e monitoraggio di attività nei luoghi di lavoro da parte di dipendenti e fornitori 
2. manutenzione ed uso degli impianti e delle apparecchiature sanitarie e non  

in relazione ai reati in materia di prevenzione degli infortuni sul lavoro  
*** 

1. gestione dei rifiuti speciali e dei farmaci 
2. conservazione, produzione e somministrazione alimenti 

in relazione ai reati ambientali 
 

L’Organismo di Vigilanza direttamente o tramite propri incaricati individuerà di volta in volta le attività 
che, a seconda dell'evoluzione legislativa e/o di mutamenti nelle attività svolte dalla Fondazione, 
dovranno essere ricomprese nel novero delle ipotesi rilevanti, curando anche che vengano presi gli 
opportuni provvedimenti operativi. 

In considerazione di quanto sopra si ritiene di inserire nel Modello dei protocolli relativi 
esclusivamente alle suddette aree sensibili. 

Si precisa, per quanto attiene al reato di associazione per delinquere, che trattasi di reato trasversale 
alle fattispecie in discorso, per la prevenzione del quale si rinvia ai livelli di controllo interno ed al 
Codice etico. 

4.10 I protocolli 

4.10.1 I Protocolli SSL 
4.10.1.1 Attività di valutazione dei rischi e predisposizione delle misure di 

prevenzione e protezione 

Tutti i rischi cui sono esposti i lavoratori, a causa ed in occasione dello svolgimento delle mansioni 
attribuite, devono essere oggetto di attenta valutazione. 

Il Documento di Valutazione dei Rischi (DVR) deve essere predisposto, sottoscritto ed attuato e, 
necessariamente, deve contenere: 
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- una relazione sulla valutazione dei rischi per la sicurezza e la salute connessi all’attività lavorativa, 
nella quale siano specificati i criteri adottati per la valutazione stessa; 

- l’indicazione delle misure di prevenzione e protezione attuate e dei dispositivi di protezione 
individuale adottati a seguito della valutazione dei rischi; 

- il programma delle misure ritenute opportune per garantire il miglioramento nel tempo dei livelli di 
sicurezza; 

- l’individuazione delle procedure per l’attuazione delle misure da realizzare, nonché dei ruoli 
dell’organizzazione all’interno della Fondazione che debbono provvedere; 

- l’indicazione del nominativo del Responsabile del Servizio di Prevenzione e Protezione (RSPP) e 
del medico competente che ha partecipato alla valutazione del rischio. 

- l’individuazione delle mansioni che eventualmente espongono i lavoratori a rischi specifici che 
richiedono una riconosciuta capacità professionale, specifica esperienza, adeguata formazione 
e addestramento 

- programmazione della riunione periodica ex art. 35 L.81/2008 
- nomina del Medico Componente 

 

Il DVR deve altresì rispettare le indicazioni previste da norme specifiche sulla valutazione dei rischi 
ove concretamente applicabili. 

Il Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezza (RLS), ai fini della redazione del DVR, deve essere 
in ogni caso previamente consultato. 

Il DVR deve essere custodito presso l’unità produttiva o il cantiere a cui si riferisce la valutazione dei 
rischi ed essere aggiornato costantemente in relazione ai mutamenti organizzativi o produttivi 
rilevanti ai fini della sicurezza e della salute dei lavoratori. 

Il DVR è disponibile presso l’ufficio dell’RSPP e messo a disposizione di chiunque volesse 
consultarlo. Le misure di prevenzione e protezione adottate devono essere appropriate ed idonee a 
presidiare i rischi individuati nel DVR. 

Le misure di prevenzione e protezione devono essere aggiornate in relazione ai mutamenti 
organizzativi e produttivi che hanno rilevanza ai fini della salute e della sicurezza sul lavoro ovvero 
in relazione al grado di evoluzione della tecnica della prevenzione e della protezione. 

Sentito il RSPP, idonei Dispositivi di Protezione Individuale (DPI) devono essere forniti ai lavoratori 
necessari. 

La consegna dei DPI deve essere adeguatamente formalizzata e registrata. I DPI devono essere 
sottoposti a manutenzione periodica ovvero tempestivamente sostituiti laddove non siano più idonei 
a garantire adeguata protezione del lavoratore. L’attività di valutazione dei rischi e la predisposizione 
delle misure di prevenzione e protezione devono essere documentate, tracciate e conservate. 

4.10.1.2 Standard tecnico-strutturali di legge relativi ad attrezzature, impianti, 
luoghi di lavoro, movimentazioni carichi, etc. 

Le specifiche procedure adottate devono essere finalizzate a garantire la sicurezza degli impianti, 
delle attrezzature e dei luoghi di lavoro; in particolare esistono delle indicazioni, prassi e registrazioni 
per la gestione dei seguenti processi: 

- la manutenzione, la pulitura ed il controllo periodico dei luoghi, degli impianti e delle attrezzature di 
lavoro; 



- le norme generali d’igiene nelle aree di lavoro e nelle aree operative; -  

le vie di circolazione e le uscite di emergenza; 

- i dispositivi antincendio; 
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- la fuoruscita di sostanze liquide e gassose; 

- le misure di primo soccorso; 

- l’utilizzo e la manutenzione dei DPI; 

- le modalità di archiviazione e di stoccaggio di prodotti e merci; 

La manutenzione e le attività di controllo devono essere documentate e archiviate. 

Le procedure finalizzate a garantire la sicurezza dei lavoratori debbono essere adottate con 
riferimento all’esposizione a specifici rischi tra cui: 

- videoterminali; 

- agenti fisici; 

- agenti chimici; 

- agenti biologici; 

- agenti cancerogeni; 

- movimentazione manuale dei carichi; 

Tutta l’attività deve essere documentata e tracciata; i relativi documenti devono essere 
adeguatamente conservati. 

4.10.1.3 Gestione delle emergenze (primo soccorso, incendi, etc.) 

I piani di intervento, per far fronte a situazioni di emergenza e di pericolo grave per i lavoratori (es. 
evacuazione, pronto soccorso, gestione incendi, zone di pericolo, etc.), devono essere individuati. 
La gestione delle cassette di pronto soccorso o dei kit di primo soccorso, con indicazione dei ruoli e 
delle funzioni, all’interno dei cantieri, deve essere specificatamente regolamentata. 

Il materiale di primo soccorso deve essere costantemente reintegrato in modo tale da garantire in 
ogni momento la completa ed efficace composizione delle dotazioni. I presidi antincendio devono 
essere allestiti e devono essere idonei ad evitare l'insorgere di un incendio ed a fronteggiare 
eventuali situazioni di emergenza, ovvero a limitarne le conseguenze qualora esso si verifichi. 

I presidi antincendio devono essere soggetti a controlli periodici e sottoposti ad idonea 
manutenzione. Il piano di evacuazione deve essere predisposto, attraverso la programmazione degli 
interventi e l’adozione di provvedimenti/istruzioni, affinché i lavoratori possano, in caso di pericolo 
grave ed immediato che non può essere evitato, cessare la loro attività ovvero mettersi al sicuro 
abbandonando, immediatamente, il luogo di lavoro. 

Tutta l’attività di gestione delle emergenze (es. prove di evacuazione, controlli sui presidi antincendio, 
etc.) deve essere documentata, tracciata e conservata. 

4.10.1.4 Aspetti organizzativi (deleghe, nomine di RSPP, RLS, budget e spese) 

I soggetti destinatari di deleghe nel settore della sicurezza e salute dei lavoratori o comunque coloro 
cui sono attribuite specifiche responsabilità in materia devono essere formalmente individuati. 

L’idoneità tecnica e professionale dei soggetti interni od esterni, cui sono demandati gli adempimenti 
in materia di sicurezza e salute dei lavoratori, ivi compresa la manutenzione degli impianti, delle 
attrezzature, dei luoghi di lavoro e dei DPI, deve essere preventivamente verificata. 
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Nell’ipotesi di affidamento di lavori a soggetti terzi, (imprese appaltatrici e/o lavoratori autonomi), i 
costi per la sicurezza e salute dei lavoratori devono essere oggetto di apposito ed adeguato budget. 

L’affidamento dei lavori a soggetti terzi impone la necessità di cooperazione e di coordinamento, 
nell’attuazione di misure di prevenzione e protezione dai rischi sul lavoro, nonché dai rischi derivanti 
dalle interferenze tra i lavori delle diverse imprese coinvolte, nell’esecuzione dell’opera 
complessiva. 

È necessario un costante flusso informativo, tracciabile, tra i deleganti ed i delegati nonché con le 
unità periferiche nazionali ed internazionali. 

Poteri di spesa adeguati, a far fronte alle esigenze di sicurezza e salute dei lavoratori, 
conformemente alla struttura e all’organizzazione della realtà della Fondazione complessivamente 
intesa ovvero dei singoli settori o unità organizzative, vengono conferiti. 

Nei casi di pericolo imminente ed urgenza deve essere espressamente prevista la possibilità, per il 
soggetto delegato, di adottare tutte le misure necessarie ad evitare danni alle persone o alle cose a 
prescindere dal limite di spesa, salvo darne comunicazione al Datore di Lavoro. 

Un budget destinato alla sicurezza e salute dei lavoratori, conformemente alla struttura e 
all’organizzazione della realtà della Fondazione complessivamente intesa ovvero dei singoli settori 
o unità organizzative, deve essere annualmente previsto. 

Nei casi di pericolo imminente ed urgenza deve essere espressamente prevista una procedura che 
consenta di operare anche oltre i limiti del budget predefinito, purché la richiesta di spese extra 
budget sia adeguatamente e formalmente motivata. 

Tutti i documenti relativi al sistema organizzativo in materia di sicurezza e salute (deleghe/procure, 
organigramma, mansionari, report, etc.) devono essere aggiornati e conservati. 

4.10.1.5 Sorveglianza sanitaria 

Un programma generale di accertamenti periodici per verificare lo stato di salute e l’idoneità dei 
lavoratori, allo svolgimento della mansione affidata, deve essere elaborato. 

Un programma di accertamenti periodici per i lavoratori, esposti a rischi specifici, deve essere 
elaborato. 

Uno specifico canale di informazione, verso i singoli lavoratori finalizzato a comunicare 
tempestivamente il programma individuale di visite, deve essere istituito. 

Adeguate misure, nel caso in cui il lavoratore, tempestivamente avvisato, non si sottoponesse alla 
visita periodica programmata, devono essere previste. 

Laddove, a seguito dell’accertamento sanitario, il lavoratore risultasse inidoneo o parzialmente 
idoneo a svolgere la mansione affidatagli, è assicurata allo stesso la possibilità di prestare la propria 
attività lavorativa in termini conformi al proprio stato di salute, qualora fosse possibile nel rispetto da 
un lato delle esigenze interne e dall’altro della normativa vigente. 
Gli incontri periodici con il RSPP devono essere pianificati in base ai bisogni rilevati. 

Tutta l’attività relativa alla sorveglianza sanitaria deve essere documentata, tracciata e conservata.  

4.10.1.6 Informazione e formazione dei lavoratori 

Specifici corsi di formazione aventi ad oggetto la sicurezza e salute dei lavoratori, devono essere 
organizzati. I corsi di formazione hanno carattere periodico e sono soggetti ad una 
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programmazione annuale (ivi compresi corsi di formazione per i neoassunti). I corsi di formazione 
devono avere ad oggetto: 

- i rischi specifici cui sono esposti i lavoratori in funzione delle mansioni svolte; 

- il corretto utilizzo di macchine, attrezzature e dispositivi di protezione individuale; 

- le misure di prevenzione e protezione adottate dall’Ente; 

- processi produttivi; 

- schemi organizzativi; 

- norme interne e procedure operative; 

- piani di emergenza. 

Un sistema di rilevazione delle presenze idoneo a monitorare che la formazione coinvolga tutti i 
dipendenti, deve essere elaborato. 

Specifiche forme di verifica, finalizzate a verificare il grado di apprendimento dei partecipanti, deve 
essere somministrato al termine del corso di formazione . Ove la verifica di apprendimento dovesse 
risultare insufficiente devono essere organizzati corsi di formazione di “recupero”. 

I lavoratori devono essere informati circa i soggetti responsabili in materia di sicurezza e salute o 
chiunque altro abbia incarichi specifici al riguardo nonché le modalità di comunicazione con questi 
ultimi. 

Specifici canali di informazione che consentano ai lavoratori, ovvero ai loro rappresentanti, di 
prospettare eventuali questioni afferenti la sicurezza e salute, devono essere predisposti. 

Una opportuna comunicazione deve essere prevista ed altresì rivolta, ai soggetti che 
occasionalmente accedono presso i luoghi di lavoro ed in particolare al: 

- personale esterno (fornitori, committenti, collaboratori esterni); 

- pubblico (clienti, visitatori, etc.); 
- alle autorità. 

Tutta l’attività di formazione ed informazione deve essere documentata, tracciata e 
conservata. 

4.10.1.7 Attività di vigilanza e controllo 

Un piano di verifica annuale, finalizzato a verificare l'adeguatezza dei presidi antinfortunistici, deve 
essere previsto. 

Un piano correttivo qualora, a seguito delle verifiche effettuate, emergessero carenze o, comunque, 
margini di miglioramento, deve essere definito. Tutte le persone (delegati e preposti) che coordinano 
l’attività di altri lavoratori devono costantemente verificare: 

- la presenza e l'adeguatezza delle misure di prevenzione e protezione; - il 

corretto utilizzo dei mezzi di prevenzione e protezione, ove previsti; 

- l’adeguatezza nel tempo delle procedure/piani di intervento adottati per la prevenzione infortuni; 

- che ai lavoratori siano stati forniti adeguati DPI in relazione alla specifica attività cui sono assegnati; 

- che gli stessi utilizzino correttamente i DPI in relazione alla specifica attività cui sono assegnati. 
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Le segnalazioni fatte dai RLS (Rappresentanti dei Lavoratori per la Sicurezza) devono essere 
adeguatamente considerate. Qualora, a seguito delle segnalazioni effettuate dai RLS, si ritenessero 
non necessari interventi correttivi deve essere fornita idonea motivazione a margine della richiesta 
stessa. 

Tutta l’attività di vigilanza e controllo deve essere documentata, tracciata e conservata. 

4.10.1.8 Sistema sanzionatorio 

Il non corretto utilizzo dei mezzi di prevenzione e protezione per colpa grave, nonché il mancato 
utilizzo dei DPI da parte dei lavoratori deve essere specificatamente sanzionato. 

Apposite sanzioni per la violazione dei protocolli adottati dalla Fondazione in materia di sicurezza e 
salute dei lavoratori, devono essere espressamente previste nel sistema sanzionatorio, elaborato a 
norma del D.Lgs. n. 231/01. 

4.10.2 I Protocolli per la gestione dei rapporti con la P.A. 

Il seguente protocollo è finalizzato a regolamentare la gestione dei rapporti con soggetti pubblici 
connessi alle seguenti attività: 

- adempimenti presso la Pubblica Amministrazione, verifiche ed ispezioni; - 

richiesta e gestione di finanziamenti pubblici. 

Scopo del presente protocollo è quello di individuare: 

- ruoli e responsabilità dei soggetti autorizzati a definire i rapporti con gli Enti Pubblici competenti;  

- un sistema di report periodici; 

- un sistema di archiviazione della documentazione rilevante, al fine di assicurare la tracciabilità 
dell’attività svolta. 

4.10.2.1 Adempimenti presso la P.A., verifiche ed ispezioni 

Tutti i soggetti che, per ragioni del proprio ufficio, intrattengono rapporti con esponenti o 
rappresentanti della Pubblica Amministrazione devono gestire tali rapporti personalmente, fornendo 
le informazioni e i documenti dalla stessa richiesti in sede di verifica o ispezione, ovvero al fine del 
rilascio di autorizzazioni, licenze o atti amministrativi di altra natura. 

Le informazioni o documenti forniti, dovranno essere verificati, ove possibile, dai Responsabili 
delegati competenti ovvero, in loro assenza, dai diretti sottoposti precedentemente individuati e, ove 
possibile, siglati all’atto della consegna. 

In assenza del Responsabile delegato, o del soggetto designato, deve essere informato, a cura di 
colui che per primo intrattiene i rapporti con i soggetti pubblici coinvolti, il Responsabile di Direzione 
che individuerà la persona autorizzata a presenziare all’ispezione/verifica/accertamento. In ogni 
caso, dell’avvio di una procedura ispettiva deve essere data immediata comunicazione al 
Responsabile di Direzione. Sarà cura di questi valutare l’opportunità che alla verifica/ispezione 
assista il Responsabile Legale della Fondazione, ovvero altro soggetto da questi designato. 
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4.10.2.2 Richiesta e gestione di finanziamenti pubblici 

La richiesta di contributi, finanziamenti, sovvenzioni, ecc. erogati dalla Regione o da altri Enti pubblici 
ovvero dalla Comunità Europea, impone la predisposizione della documentazione necessaria. 

L’istanza di partecipazione deve essere sottoscritta da soggetto munito di poteri di rappresentanza. 

I documenti presentati all’Ente pubblico devono essere veritieri. 

Le notizie e/o informazioni rilevanti, ai fini della concessione del finanziamento, non possono essere 
sottaciute. 

Il finanziamento pubblico può essere utilizzato unicamente per i fini indicati nel bando. 

4.10.2.3 Modalità di gestione dei flussi informativi 

- Segnalazione criticità 

Il soggetto preposto deve dare immediata informazione al Consiglio di Amministrazione e 
all’Organismo di Vigilanza, delle criticità di qualsiasi natura emerse nel corso della gestione delle 
attività. 

- Tracciabilità 

Il soggetto designato alla gestione dei rapporti con la P.A. deve documentare l’attività svolta, 
mantenendo traccia delle informazioni o dei documenti forniti anche da altre funzioni interne ed 
indicando i soggetti che hanno eventualmente intrattenuto rapporti con l’ente pubblico 
coinvolto. 

- Verbalizzazione 

Il soggetto designato alla gestione dei rapporti, deve predisporre un resoconto relativo 
all’ispezione/verifica o alla richiesta di erogazione, con allegati gli eventuali verbali redatti dalla 
P.A. La copia del resoconto deve essere inviato senza indugio all’Organismo di Vigilanza, nel 
caso in cui siano emerse criticità. 

- Reportistica 

Il Responsabile delegato, ovvero persona da questi designata, deve compilare apposito report, 
relativo alle ispezioni/verifiche/accertamenti/richieste di erogazione, da inviare all’Organismo di 
Vigilanza nelle periodicità dallo stesso indicate. 

Il flusso informativo ha come scopo quello di permettere all’Organismo di Vigilanza della 
Fondazione di essere informato su potenziali situazioni a rischio reato e di vigilare 
sull’applicazione del Modello Organizzativo e del Codice Etico. Tuttavia, laddove nello 
svolgimento delle attività dovessero emergere criticità di qualsiasi natura, l’Organismo di 
Vigilanza dovrà essere tempestivamente informato. 

- Conservazione della documentazione 

Tutta la documentazione relativa alla procedura ispettiva (report, verbale ecc.) o alla richiesta di 
erogazione deve essere archiviata a cura del Responsabile delegato e conservata presso la 
struttura della Fondazione. 
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4.11 L’Organismo di Vigilanza e Controllo 

4.11.1 Requisiti e caratteristiche dell’Organismo di Vigilanza 

In merito all'organo al quale può essere attribuito il ruolo di vigilanza il Decreto legislativo 231/01 
precisa che esso (art. 6, comma 1, lettera b): 

- deve essere dotato di autonomi poteri di iniziativa e controllo; 

- deve avere compiti di vigilanza sul funzionamento e sull'osservanza del "Modello di organizzazione 
e gestione"; 

- deve altresì curarne l'aggiornamento. 

Il legislatore non ha tuttavia fornito ulteriori indicazioni circa le caratteristiche specifiche, le 
responsabilità e la composizione dell'Organismo. 

Maggiori indicazioni, sia in merito alla composizione dell'Organismo di Vigilanza che in merito ai 
requisiti minimi che l'Organismo deve possedere per poter svolgere correttamente i suoi compiti 
(autonomia e indipendenza, professionalità, e continuità d'azione), sono state fornite dalle linee guida 
predisposte da alcune associazioni di categoria. 

Alla luce delle premesse sopra illustrate, nonché della propria struttura, la Fondazione si è dotata di 
un O.d.V., i cui membri sono designati con delibera consiliare e sono rieleggibili. Con la stessa 
delibera viene fissata la durata della carica (non inferiore a tre anni) ed il compenso. 

L’Organismo di Vigilanza è dotato di autonomi poteri di iniziativa e controllo ed ha una posizione 
indipendente ed autonoma in quanto si relaziona direttamente con il Consiglio di Amministrazione, 
senza alcun vincolo di subordinazione gerarchica. Per questi motivi, nonché per rispondere al 
requisito dell’imparzialità, i suoi membri devono essere dotati di onorabilità ed assenza di conflitti 
d’interesse. 

L’indipendenza dei componenti dell’Organismo di Vigilanza viene garantita dal fatto che essi non 
risultino coniugi, parenti od affini entro il quarto grado degli Amministratori della Fondazione, né legati 
alla Fondazione da rapporti di natura patrimoniale o professionale. 

Il requisito della professionalità dei membri va inteso come capacità specifiche in tema di attività 
ispettiva e consulenziale, con particolare riferimento alla necessaria competenza legale e di auditing. 

I fondamentali requisiti di autonomia, imparzialità, indipendenza, professionalità sono garantiti dal 
fatto che il solo Consiglio di Amministrazione può revocare ciascun membro ovvero l’intero 
Organismo di Vigilanza, e solo quando si verifichi una giusta causa, e cioè: 

- l’interdizione o l’inabilitazione ovvero una grave infermità di uno o più dei componenti che renda 
l’Organismo di Vigilanza inidoneo a svolgere le proprie funzioni, o un’infermità che, comunque, 
comporti l’impossibilità a svolgere l’attività per un periodo superiore a sei mesi; 

- l’attribuzione ad uno o più dei componenti di funzioni e responsabilità operative incompatibili con i 
requisiti di autonomia di iniziativa e di controllo, indipendenza e continuità di azione, che sono 
propri dell’Organismo di Vigilanza; 

- un grave inadempimento dei doveri propri dell’Organismo di Vigilanza; 

- una sentenza di condanna anche in primo grado, a carico dei componenti dell’Organismo di 
Vigilanza per aver personalmente commesso uno dei reati previsti dal Decreto; 
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- la condanna con sentenza anche in primo grado o di patteggiamento, per avere commesso un 
reato; 

- la condanna ad una pena che importa l’interdizione, anche temporanea, dai pubblici uffici ovvero 
l’interdizione temporanea dagli uffici direttivi delle persone giuridiche; 

- la perdita dei requisiti di indipendenza così come sopra definiti;  

- la presenza di un conflitto di interesse permanente. 

Tali giuste cause di revoca costituiscono altresì causa di ineleggibilità o di decadenza. 

La rinuncia all’incarico, da parte di ciascun membro dell’O.d.V., potrà avvenire in qualsiasi momento 
con un preavviso di trenta giorni. In tal caso il Consiglio provvederà in tempo utile alla sua 
sostituzione. 

La decadenza dell’O.d.V. si verifica automaticamente se viene a mancare per dimissioni o altre 
cause la maggioranza dei componenti. 

L’Organismo è dotato di autonomo potere di spesa, al fine di potersi avvalere del supporto di 
professionalità specialistiche esterne nell’esecuzione dei controlli di competenza. A tali fini potrà 
altresì utilizzare professionalità interne ed esterne che già collaborano con la Fondazione. 

L’O.d.V. è comunque obbligato a rendicontare annualmente al Consiglio di Amministrazione l’utilizzo 
del Budget assegnatogli. 

Le sopra delineate caratteristiche dell’O.d.V., unitamente alla sua stabilità ed alla possibilità di 
avvalersi di un suo Budget gli consentono la richiesta continuità d’azione. 

Con riferimento all’indipendenza dell’O.d.V., essa è altresì garantita dal Consiglio di Amministrazione 
della Fondazione che lo garantisce da rischi di ritorsioni, comportamenti discriminatori o comunque 
da condotte pregiudizievoli nei suoi confronti per l’attività svolta. 

In particolare, qualsiasi atto modificativo o interruttivo nel rapporto con la Fondazione è sottoposto 
alla preventiva approvazione del Consiglio di Amministrazione. Gli interventi modificativi o interruttivi 
del rapporto dovranno essere votati con la maggioranza dei due terzi dei Consiglieri. 

Il rapporto con l’O.d V. dovrà essere gestito ai sensi del REG. UE 679/16 e secondo le indicazioni 
del Garante della Privacy; dovrà essere autorizzato al trattamento dei dati personali allorchè in 
occasione delle verifiche periodiche venga a conoscenza di dati personali, relativi alla salute e 
giudiziari dei lavoratori, degli ospiti e degli utenti; dovrà garantire la periodica formazione in materia. 

4.11.2 Funzioni, poteri e attività di controllo dell’Organismo di Vigilanza 
4.11.2.1 Funzioni e poteri dell’Organismo di Vigilanza 

L'Organismo è dotato di tutti i poteri necessari per assicurare una puntuale ed efficiente/efficace 
vigilanza sul funzionamento e sull'osservanza del Modello nonché per l'espletamento dei seguenti 
compiti: 

- verificare il rispetto, l'efficienza, l'efficacia e l'adeguatezza del Modello mediante verifiche periodiche 
o a sorpresa; 



- curare l'aggiornamento della mappatura delle aree interne sensibili nell'ambito delle quali è 

ipotizzabile la commissione di reati previsti dal Decreto 231/01; 

- formulare proposte al Consiglio di Amministrazione. per gli eventuali aggiornamenti ed 
adeguamenti del modello organizzativo ritenuti necessari in seguito a violazioni delle 
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prescrizioni, significative modifiche dell'assetto organizzativo, variazioni normative o orientamenti 
giurisprudenziali; 

- verificare l’attuazione e l’effettiva funzionalità delle modifiche apportate; 

- segnalare al Consiglio di Amministrazione le violazioni accertate del modello che comportino una 
responsabilità dell'ente e vigilare sulla conseguente applicazione delle sanzioni previste; 

- raccogliere, elaborare ed archiviare le informazioni rilevanti in ordine al funzionamento ed al rispetto 
del Modello, nonché la documentazione che compone il Modello medesimo, ivi comprese – inter 
alia – la mappatura delle aree interne a rischio-reato, i relativi aggiornamenti, le relazioni 
sull'attività di vigilanza svolta; 

- collaborare all'organizzazione dì iniziative idonee ad assicurare la massima diffusione e 
conoscenza delle prescrizioni del Modello, controllando la frequenza ed il contenuto dei 
necessari programmi di formazione; 

- vigilare sull’effettiva e concreta applicazione del Codice Etico e valutarne l’adeguatezza, per gli 
aspetti di competenza; 

- effettuare, direttamente o tramite professionisti, in caso di circostanze particolari (ad esempio, 
emersione di precedenti violazioni) attività di ricerca e di identificazione di eventuali nuovi rischi. 

Coerentemente, all’O.d.V. sono conferiti tutti i poteri necessari per il corretto espletamento dei 
compiti assegnatigli. 

I compiti ed i poteri dell’O.d.V., unitamente alla nomina dei relativi membri, sono oggetto di specifica 
comunicazione interna. 

Per garantire un efficace ed effettivo svolgimento delle proprie funzioni, oltre alle eventuali 
disposizioni generali dettate dal Consiglio di Amministrazione, tale Organismo ha la facoltà di 
stabilire apposite regole operative e adottare un proprio regolamento interno al fine di garantire la 
massima autonomia organizzativa e d’azione del soggetto in questione. 

L’attività svolta dall’Organismo di Vigilanza deve essere sempre documentata per iscritto e le sedute 
verbalizzate e sottoscritte dai suoi componenti. 

4.11.2.2 Attività di controllo dell’Organismo di Vigilanza 

L’attività di controllo proprie dell’Organismo di Vigilanza si fondano su: 

- verifiche dei principali atti e dei contratti di maggior rilevanza conclusi dalla Fondazione in aree di 
attività a rischio; 

- verifiche delle procedure, al fine di monitorarne l’efficacia e l’effettivo funzionamento in modo da 
prevenire la commissione dei reati di cui al Decreto 231; 

- verifiche delle segnalazioni ricevute e delle azioni avviate conseguentemente. 

4.11.3 Informativa 
4.11.3.1 Informativa all’Organismo di Vigilanza 

L’O.d.V. deve poter disporre di tutte le informazioni necessarie per svolgere efficacemente le proprie 
funzioni. Ciò comporta che ciascun collaboratore dovrà fornire all’O.d.V. tutte le seguenti 
informazioni: 
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- i documenti e le indicazioni relative alle singole attività, ove richiesti; 

- le condotte anomale o comunque non in linea con il Modello; 

- le notizie relative ad eventuali problematiche nell’effettiva applicazione del Modello nell’ambito delle 
attività della Fondazione; 

- tutte le notizie relative ad apparenti violazioni del Modello: 

- eventuali richieste od offerte di denaro, doni (eccedenti il valore modico) o di altre utilità provenienti 
da, o destinate a, pubblici ufficiali o incaricati di pubblico servizio; 

- eventuali omissioni, trascuratezze o falsificazioni nella tenuta della contabilità o nella conservazione 
della documentazione su cui si fondano le registrazioni contabili; 

- in base ad un prudente apprezzamento discrezionale della Direzione le notizie relative ai 
procedimenti disciplinari in corso e alle eventuali sanzioni irrogate ovvero la motivazione della 
loro archiviazione; 

- ogni situazione di pericolo connesso alla salute ed alla sicurezza sul lavoro. 

L’informativa di cui sopra dovrà essere completa ed includere la copia della documentazione relativa: 
la documentazione di supporto, nel caso in cui non sia in possesso dei dipendenti, è ricercata a cura 
dell’Organismo di Vigilanza in forza dei suoi poteri ispettivi. 

La Fondazione garantisce che ciascun collaboratore potrà liberamente contattare l’O.d.V. per 
segnalare volontariamente le informazioni sopra indicate, con particolare riferimento ad eventuali 
irregolarità. 

Dette informazioni dovranno essere fornite in forma non anonima; qualora invece giungessero in 
forma anonima, l’O.d.V. ne valuterà la fondatezza. 

L’O.d.V. garantisce la necessaria riservatezza dell'identità del segnalante, fatti salvi gli obblighi di 
legge, ed altresì che il segnalante non subisca alcuna forma di ritorsione, discriminazione o 
penalizzazione.  

L'adozione di misure discriminatorie nei confronti dei segnalante può essere denunciata 
all'Ispettorato nazionale del lavoro, per i provvedimenti di propria competenza, oltre che dal 
segnalante, anche dall'organizzazione sindacale indicata dal medesimo. 

Così pure il licenziamento ritorsivo o discriminatorio del segnalante è nullo. Sono altresì nulli il 
mutamento di mansioni ai sensi dell’articolo 2103 del codice civile, nonché qualsiasi altra misura 
ritorsiva o discriminatoria adottata nei confronti del segnalante. È onere della Fondazione, in caso di 
controversie legate all'irrogazione di sanzioni disciplinari, o a demansionamenti, licenziamenti, 
trasferimenti, o sottoposizione del segnalante ad altra misura organizzativa avente effetti negativi, 
diretti o indiretti, sulle condizioni di lavoro, successivi alla presentazione della segnalazione, 
dimostrare che tali misure sono fondate su ragioni estranee alla segnalazione stessa. 

L’O.d.V. stabilisce inoltre la tempistica con la quale acquisire: 

- verbali del Consiglio di Amministrazione, ove indispensabile; - 

bilancio annuale; 

- informazioni relative a cambiamenti organizzativi, incluso il sistema di governo e dei poteri, nonché 
delle procedure interne; 

- segnalazioni dell’Organo di controllo relative a possibili carenze dei controlli interni o ad altre 
problematiche riscontrate; 

- informazioni relative ad acquisizione ed utilizzo di contributi e finanziamenti pubblici; 

- reportistica periodica in materia di salute e sicurezza sul lavoro, nonché tutti i dati relativi agli 
infortuni sul lavoro eventualmente occorsi. 



Oltre alle segnalazioni sopra descritte, devono essere obbligatoriamente ed immediatamente 
trasmesse all’Organismo di Vigilanza le informazioni concernenti: 

- provvedimenti e/o notizie provenienti da organi di polizia giudiziaria, o da qualsiasi altra autorità, 
dai quali si evinca lo svolgimento di indagini, anche nei confronti di ignoti, per i reati previsti dal 
Decreto 231 o che interessano, anche indirettamente, la Fondazione, i suoi dipendenti o 
collaboratori ed i componenti del Consiglio di Amministrazione; 

- richieste di assistenza legale inoltrate dai dipendenti o collaboratori e dagli amministratori in caso 
di avvio di procedimenti giudiziari per i reati previsti dal Decreto 231; 
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- quando reso noto alla Fondazione, l’avvio di procedimenti giudiziari nei confronti di 
amministratori, dipendenti, collaboratori; 

- rapporti di controllo dai quali potrebbero emergere fatti, atti, eventi o omissioni con profili di 
criticità rispetto ai reati previsti dal Decreto 231. 

La Fondazione rende disponibili i necessari canali informativi per consentire la trasmissione di tutte 
le suddette informazioni all’O.d.V. e li rende noti a tutti i collaboratori con le modalità più opportune; 
detti canali sono rappresentati sia dalla cassetta di posta collocata XXX sia dalla casella di posta 
elettronica segnalazioniodv@dondazionerobecco.it. 

La violazione degli obblighi di informativa all’Organismo di Vigilanza costituisce violazione del 
Modello, sanzionabile secondo quanto previsto nell’apposita sezione: “Il Sistema Sanzionatorio”. 

4.11.3.2 Obblighi di informazione da parte dell’Organismo diVigilanza 

Nello svolgimento delle proprie attività, l’Organismo di Vigilanza: 

- informa il Presidente ed il Consiglio di Amministrazione nel più breve tempo possibile circa le 
segnalazioni ricevute e le violazioni rilevate in merito a eventi che potrebbero ingenerare 
responsabilità della Fondazione ai sensi del D.Lgs. 231; 

- presenta al Consiglio di Amministrazione (e dopo avere acquisito gli opportuni riscontri dalle 
strutture interne) una relazione periodica in ordine alle attività di verifica e controllo compiute e 
dell'esito delle medesime; 

- sottopone all'organo dirigente, in tale occasione: 

o le carenze organizzative o procedurali rilevate e tali da esporre la Fondazione al 
pericolo che siano commessi reati rilevanti ai fini del Decreto; 

o la necessità di apportare modifiche e/o aggiornamenti al Modello; 

o le azioni correttive, necessarie o eventuali, da apportare al fine di assicurare 
l’efficacia e l’effettività del Modello; 

o lo stato di attuazione delle azioni correttive precedentemente deliberate; 

- informa, con appropriata tempistica, il Presidente del Consiglio di Amministrazione, mediante la 
presentazione di rapporti scritti concernenti aspetti puntuali e specifici della propria attività, 
ritenuti di particolare rilievo e significato nel contesto dell’attività di prevenzione e controllo; 

- riferisce agli organi sopra menzionati specifici fatti od accadimenti, ogni qualvolta lo ritenga 
opportuno; 

- riferisce al Presidente circa l’eventuale mancata o carente collaborazione da parte delle 
funzioni interne nell’espletamento dei propri compiti di verifica e/o d’indagine. 

Sono rimesse all'Organismo la calendarizzazione e la regolamentazione della propria attività, ai fini 
di rispettare i requisiti di continuità d'azione richiesti dalla legge. 

Le funzioni interne potranno rapportarsi con l’O.d.V. con la tempistica concordata in funzione delle 
necessità, per riportare in merito a specifici fatti od accadimenti o per discutere di argomenti ritenuti 
di particolare rilievo nel contesto della funzione di prevenzione di reati. 



Gli incontri dell’Organismo di Vigilanza con il Consiglio di Amministrazione devono essere 
verbalizzati ed i relativi verbali conservati presso la Fondazione. 
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4.12 Il sistema sanzionatorio 

4.12.1 Caratteristiche del sistema sanzionatorio 

Conformemente alle prescrizioni contenute all'art. 6, punto 2 lett. e) del Decreto 231/2001 ed alle 
indicazioni di Confindustria, che ha ritenuto nelle proprie Linee Guida l'apparato sanzionatorio quale 
punto cardine del Modello, è previsto il sistema disciplinare di seguito descritto che prevede apposite 
sanzioni per la violazione di quanto contenuto nel o richiamato dal Modello, al fine della prevenzione 
dei reati di cui al Decreto 231. 

Pertanto le norme disciplinari che regolano il rapporto di lavoro a qualsiasi titolo prestato a favore 
della Fondazione sono integrate da quanto qui previsto. 

Ne consegue che saranno considerati come illeciti disciplinari tutte le condotte commissive o 
omissive, anche colpose, ivi compresa l’omessa informativa all’Organismo di Vigilanza, idonee a 
ledere l’efficacia del Modello e che a tali condotte saranno applicate le sanzioni di seguito indicate, 
ferme restando le previsioni di cui alla contrattazione collettiva, ove applicabili. 

Il presente sistema sanzionatorio opera nel rispetto delle norme vigenti, incluse quelle previste nella 
contrattazione collettiva, ove applicabili, ed è aggiuntivo rispetto alle norme di legge o di regolamento 
vigenti, nonché integrativo delle altre norme di carattere interno, ivi incluse quelle di natura 
disciplinare. 

L'applicazione del sistema è autonoma rispetto allo svolgimento e all'esito del procedimento 
giudiziario eventualmente avviato presso l'autorità competente. 

I soggetti destinatari del presente sistema sanzionatorio potranno esercitare tutti i diritti – ivi inclusi 
quelli di contestazione o di opposizione avverso il provvedimento disciplinare, ovvero di costituzione 
di un Collegio Arbitrale – loro riconosciuti da norme di legge o di regolamento, nonché dalla 
contrattazione, inclusa quella collettiva, e/o dai regolamenti interni. 

L’applicazione del sistema sanzionatorio può essere oggetto di richieste di informazioni e di verifiche 
da parte dell’Organismo di Vigilanza. 

Resta inoltre stabilito che il sistema sanzionatorio di seguito riportato è applicabile anche in caso di 
violazione delle norme in materia di tutela della Salute e della Sicurezza nei luoghi di lavoro; ciò in 
quanto non siano state previste sanzioni specifiche in caso di violazione delle norme di Prevenzione 
adottate dalla Fondazione. 

Le sanzioni vengono irrogate secondo quanto previsto nel successivo punto, nonché nella 
contrattazione collettiva, ove applicabile. 

4.12.2 Criteri di graduazione delle sanzioni 

L’individuazione del tipo di sanzione e la sua irrogazione avverranno nel rispetto del principio di 
proporzionalità e di adeguatezza. 

Nello stabilire il tipo e l’entità della sanzione verrà tenuto conto: 

- dell’intenzionalità del comportamento o grado di negligenza, imprudenza o imperizia con riguardo 
anche alla prevedibilità dell’evento; 

- del comportamento complessivo del lavoratore, con particolare riguardo alla sussistenza o meno 
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di precedenti disciplinari del medesimo, nei limiti consentiti dalla legge; 
- delle altre particolari circostanze che accompagnano la violazione disciplinare, quali modalità 

della condotta e circostanze nel cui ambito si è sviluppata. 

La gravità della condotta sarà valutata, in ordine crescente, a seconda che si tratti di: 

- violazioni del modello realizzate nell’ambito delle aree “a basso rischio reato”, cioè non 
evidenziate in colore rosso nel campo “indice di rischio residuo” (v. Parte Speciale); 

- violazioni del modello realizzate nell’ambito delle aree classificate “ad alto rischio reato”, cioè 

evidenziate in colore rosso nel campo “indice di rischio residuo” (v. Parte Speciale); 

- violazione del modello idonea ad integrare l’elemento oggettivo (fatto) di uno dei reati rilevanti 

ai sensi del D. Lgs. n.231/2001, e l’elemento soggettivo della colpa lieve; 

- violazione del Modello che, oltre l’elemento oggettivo, integra anche l’elemento soggettivo della 

colpa grave; 

- violazione del modello che integra l’elemento oggettivo e quello soggettivo del dolo, o che 
comunque ponga la Fondazione in una situazione di pericolo rispetto alla contestazione della 
responsabilità di cui al Decreto. 

Parimenti, relativamente al settore della salute e sicurezza sul lavoro, la gravità della condotta sarà 
valutata, in ordine crescente, a seconda che si tratti di: 

- violazione del modello che determini una situazione di concreto pericolo per l’integrità fisica 
di una o più persone, incluso l’autore della violazione; 

- violazione del modello che determini una lesione all’integrità fisica di una o più persone, incluso 
l’autore della violazione; 

- violazione del modello che determini una lesione qualificabile come grave (v. art. 583, 1° co., 
Codice Penale) all’integrità fisica di una o più persone, incluso l’autore della violazione; 

- violazione del modello che determini una lesione qualificabile come gravissima (v. art. 583, 1° 
co., Codice Penale) all’integrità fisica di una o più persone, incluso l’autore della violazione, 
ovvero la morte. 

Saranno considerate circostanze aggravanti: 

- la recidiva; 

- il concorso di più persone nella commissione della violazione; 

- una condotta che dia luogo a più violazioni, la più grave delle quali sarà oggetto 
dell’aggravamento della sanzione. 

4.12.3 Misure nei confronti dei lavoratori dipendenti 

Le sanzioni irrogabili nei riguardi dei lavoratori dipendenti sono quelle previste dal sistema 
disciplinare in vigore, in attuazione di quanto disposto dall’articolo 7 della Legge 20 maggio 
1970, n. 300 e con riferimento a quanto previsto in materia disciplinare dai CCNL applicati: 

- il “contratto collettivo nazionale di lavoro per il personale delle regioni e delle autonomie 
locali”; 

- il “contratto collettivo nazionale di lavoro per il personale dipendente dalle realtà del settore 
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assistenziale, sociale, socio-sanitario, educativo, nonché da tutte le altre istituzioni di assistenza e 
beneficienza UNEBA”. 

Incorre nel provvedimento del biasimo inflitto verbalmente (CCNL UNEBA) o del rimprovero verbale 
(CCNL Enti Locali), il dipendente, nel caso di: 

- inosservanza e/o violazione di norme contrattuali o di direttive ed istruzioni impartite dalla direzione 
o dai superiori, o in generale dalla Fondazione, con comportamenti quindi non conformi alle 
prescrizioni del presente Modello; 

- negligenza nell’espletamento delle attività lavorative, correlata alle prescrizioni del presente 
Modello, 

realizzate nell’ambito delle aree classificate “a basso rischio reato” (v. Parte Speciale), o che 
determinino una situazione di concreto pericolo per l’integrità fisica di una o più persone, incluso 
l’autore della violazione. 

Incorre nel provvedimento del biasimo inflitto per iscritto (CCNL UNEBA) o del rimprovero scritto 
(censura) (CCNL Enti Locali), il dipendente, nel caso di: 

- inosservanza e/o violazione di norme contrattuali o di direttive ed istruzioni impartite dalla direzione 
o dai superiori, o in generale dalla Fondazione, con comportamenti quindi non conformi alle 
prescrizioni del presente Modello; 

- negligenza nell’espletamento delle attività lavorative, correlata alle prescrizioni del presente 
Modello, 

realizzate nell’ambito delle aree classificate “ad alto rischio reato” (v. Parte Speciale), o che 
determinino una situazione di concreto pericolo per l’integrità fisica di una o più persone, incluso 
l’autore della violazione. 

Incorre nel provvedimento della multa sino a 3 ore di normale retribuzione (CCNL UNEBA) o della 
multa di importo fino ad un massimo di 4 ore di retribuzione (CCNL Enti Locali) il dipendente nel caso 
di: 

- inosservanza e/o violazione di norme contrattuali o di direttive ed istruzioni impartite dalla direzione 
o dai superiori, o in generale dalla Fondazione, con comportamenti quindi non conformi alle 
prescrizioni del presente Modello; 

- negligenza nell’espletamento delle attività lavorative, correlata alle prescrizioni del presente 
Modello realizzate in modo idoneo ad integrare il solo elemento oggettivo (fatto) di uno dei reati, 

realizzate in modo tale da integrare l’elemento oggettivo (fatto) e l’elemento soggettivo della colpa 
lieve, ovvero che determinino una lesione all’integrità fisica di una o più persone, incluso l’autore 
della violazione. 

Incorre nel provvedimento della sospensione sino a tre giorni dal lavoro e dalla retribuzione (CCNL 
UNEBA) o della sospensione dal servizio e dalla retribuzione fino a un massimo di dieci giorni (CCNL 
Enti Locali), il dipendente, nel caso di: 

- inosservanza e/o violazione di norme contrattuali o di direttive ed istruzioni impartite dalla direzione 
o dai superiori, o in generale dalla Fondazione, con comportamenti quindi non conformi alle 
prescrizioni del presente Modello; 

- negligenza nell’espletamento delle attività lavorative, correlata alle prescrizioni del presente 
Modello, 



realizzate in modo idoneo ad integrare oltre l’elemento oggettivo (fatto), anche l’elemento soggettivo 
della colpa grave. 

Incorre nel provvedimento del licenziamento per giustificato motivo, con preavviso (CCNL UNEBA) o 
del licenziamento con preavviso (CCNL Enti Locali), il dipendente, nel caso di: 
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- inosservanza e/o violazione di norme contrattuali o di direttive ed istruzioni impartite dalla direzione 
o dai superiori, o in generale dalla Fondazione, con comportamenti quindi non conformi alle 
prescrizioni del presente Modello; 

- negligenza nell’espletamento delle attività lavorative, correlata alle prescrizioni del presente 
Modello, 

realizzate in modo idoneo ad integrare oltre l’elemento oggettivo (fatto), anche l’elemento soggettivo 
del dolo, o che comunque ponga la Fondazione in una situazione di pericolo rispetto alla 
contestazione della responsabilità di cui al Decreto, ovvero che determinino una lesione qualificabile 
come grave (v. art. 583, 1° co., Codice Penale) all’integrità fisica di una o più persone, incluso l’autore 
della violazione. 

Incorre nel provvedimento del licenziamento disciplinare senza preavviso (CCNL UNEBA) o del 
licenziamento senza preavviso (CCNL Enti Locali) il dipendente, nel caso di condotta in violazione 
del Modello di gravità tale da far venire meno la fiducia sulla quale è basato il rapporto di lavoro e da 
non consentire comunque la prosecuzione, nemmeno provvisoria, del rapporto stesso per 
comportamenti non conformi alle prescrizioni del presente Modello, o tale da determinare la concreta 
applicazione a carico della Fondazione di misure previste dal Decreto, ovvero realizzata in modo da 
determinare una lesione qualificabile come gravissima (v. art. 583, 1° co., Codice Penale) all’integrità 
fisica di una o più persone, incluso l’autore della violazione, ovvero la morte. 

4.12.4 Misure nei confronti dei dirigenti 

Se nell’espletamento di attività il dirigente adotta una condotta ed un comportamento non conformi 
alle prescrizioni del Modello stesso, ivi compresa l’omessa informativa all’Organismo di Vigilanza, 
ovvero non esercita un’adeguata direzione e/o vigilanza sui soggetti a lui sottoposti, si 
provvederanno ad applicare nei confronti del responsabile le misure più idonee, in conformità a 
quanto previsto dal “contratto collettivo nazionale di lavoro Dirigenza Regioni e autonomie locali” e 
dalle disposizioni di Legge (ad es. artt. 2118 e 2119 del Codice Civile). 

In particolare, saranno applicate le seguenti sanzioni, fatte salve eventuali diverse previsioni 
nell’ambito della contrattazione collettiva applicabile: 

1. la sanzione disciplinare pecuniaria da un minimo di € 200,00 ad un massimo di € 500,00, in 
caso di violazioni del Modello realizzate nell’ambito delle aree classificate “a basso rischio 
reato” (v. Parte Speciale), o che determinino una situazione di concreto pericolo per l’integrità 
fisica di una o più persone, incluso l’autore della violazione; 

2. la sospensione dal servizio con privazione della retribuzione fino ad un massimo di quindici 
giorni, in caso di violazioni del Modello realizzate nell’ambito delle aree classificate “ad alto 
rischio reato” (v. Parte Speciale) in relazione al soggetto autore della violazione, o che 
determinino una situazione di concreto pericolo per l’integrità fisica di una o più persone, incluso 
l’autore della violazione; 

3. la sospensione dal servizio con privazione della retribuzione fino ad un massimo di tre mesi, 
con la mancata attribuzione della retribuzione di risultato per un importo pari a quello spettante 
per il doppio del periodo di durata della sospensione, nell’ipotesi di violazioni del modello 
realizzate in modo idoneo ad integrare l’elemento oggettivo (fatto) di uno dei reati rilevanti ai 
sensi del D. Lgs. n.231/2001, e l’elemento soggettivo della colpa lieve, ovvero una lesione 
all’integrità fisica di una o più persone, incluso l’autore della violazione; 

4. la sospensione dal servizio con privazione della retribuzione da un minimo di 3 giorni fino ad un 
massimo di sei mesi, nell’ipotesi di violazioni del Modello realizzate in modo idoneo ad integrare 
oltre all’elemento oggettivo (fatto), anche l’elemento soggettivo della colpa grave, ovvero una 
lesione all’integrità fisica di una o più persone, incluso l’autore della violazione; 
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5. Il licenziamento con preavviso, nel caso di violazioni del modello realizzate in modo idoneo ad 
integrare oltre l’elemento oggettivo (fatto), anche l’elemento soggettivo del dolo, o che 
comunque ponga la Fondazione in una situazione di pericolo rispetto alla contestazione della 
responsabilità di cui al Decreto, ovvero che determinino una lesione qualificabile come grave (v. 
art. 583, 1° co., Codice Penale) all’integrità fisica di una o più persone, incluso l’autore della 
violazione; 

6. Il licenziamento senza preavviso, nel caso di violazione del Modello di gravità tale da far venire 
meno la fiducia sulla quale è basato il rapporto di lavoro e da non consentire comunque la 

prosecuzione, nemmeno provvisoria, del rapporto stesso per comportamenti non conformi alle 
prescrizioni del presente Modello, o tale da determinare la concreta applicazione a carico della 

Fondazione di misure previste dal Decreto, ovvero realizzata in modo da determinare una lesione 
qualificabile come gravissima (v. art. 583, 1° co., Codice Penale) all’integrità fisica di una o più 

persone, incluso l’autore della violazione, ovvero la morte. 

4.12.5 Misure nei confronti degli Amministratori e dei componenti 

l’Organo di controllo 

Qualora sia accertata la commissione di una violazione del presente Modello da parte di uno dei 

soggetti in discorso, saranno applicate le seguenti sanzioni: 

- il richiamo scritto, nel caso di violazioni del Modello realizzate nell’ambito delle aree classificate “a 
basso rischio reato” (v. Parte Speciale), o che determinino una situazione di concreto pericolo 
per l’integrità fisica di una o più persone, incluso l’autore della violazione. 

- la diffida al puntuale rispetto del Modello, nel caso di violazioni dello stesso realizzate nell’ambito 
delle aree classificate “ad alto rischio reato” (v. Parte Speciale), ovvero idonee ad integrare 

l’elemento oggettivo (il fatto) di uno dei reati rilevanti ai sensi del D. Lgs. n.231/2001, e l’elemento 
soggettivo della colpa lieve, ovvero una lesione all’integrità fisica di una o più persone, incluso 

l’autore della violazione; 

- la decurtazione degli emolumenti, o del corrispettivo previsto in favore dell’Organo di controllo, fino 
al 50% nel caso di violazioni del Modello idonee ad integrare l’elemento oggettivo (il fatto) di uno 

dei reati rilevanti ai sensi del D. Lgs. n.231/2001, e l’elemento soggettivo della colpa grave, 
ovvero una lesione qualificabile come grave (v. art. 583, 1° co., Codice Penale) all’integrità fisica 

di una o più persone, incluso l’autore della violazione; 

- la revoca dall’incarico nel caso di violazioni del Modello realizzate in modo idoneo ad integrare oltre 
l’elemento oggettivo (fatto), anche l’elemento soggettivo del dolo, o che comunque ponga la 
Fondazione in una situazione di pericolo rispetto alla contestazione della responsabilità di cui al 

Decreto, ovvero che determinino una lesione qualificabile come gravissima (v. art. 583, 1° co., 
Codice Penale) all’integrità fisica di una o più persone, incluso l’autore della violazione, ovvero 

la morte. 

Qualora la violazione sia contestata ad un Amministratore legato alla Fondazione da un rapporto di 

lavoro subordinato, saranno applicate le sanzioni previste in funzione del rispettivo CCNL. 

Se applicata la sanzione del licenziamento, con o senza preavviso, l’amministratore sarà anche 
revocato dall’incarico. 

4.12.6 Misure nei confronti dei collaboratori esterni 

Per collaboratore esterno si intende il personale non dipendente della Fondazione, ma ad essa 
collegato con rapporto di lavoro parasubordinato, inclusi i collaboratori a progetto. 

Le sanzioni previste nei loro confronti sono: 
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- la diffida al puntuale rispetto del Modello nel caso di violazioni del Modello, ovvero violazioni idonee 
ad integrare l’elemento oggettivo (fatto) di uno dei reati rilevanti ai sensi del D. Lgs. n.231/2001 
e l’elemento soggettivo della colpa lieve, ovvero una situazione di concreto pericolo per l’integrità 
fisica o una lesione all’integrità fisica di una o più persone, incluso l’autore della violazione; 

- l’applicazione di una penale in misura pari al 10% del corrispettivo pattuito in favore del 
collaboratore, nel caso di violazioni idonee ad integrare oltre all’elemento oggettivo (fatto) di uno 
dei reati rilevanti ai sensi del D. Lgs. n.231/2001 anche l’elemento soggettivo della colpa grave, 
ovvero che determinino una lesione, anche qualificabile come grave (v. art. 583, 1° co., Codice 
Penale), all’integrità fisica di una o più persone, incluso l’autore della violazione; 

- la risoluzione del rapporto contrattuale nel caso di violazioni idonee ad integrare oltre all’elemento 
oggettivo (fatto) di uno dei reati rilevanti ai sensi del D. Lgs. n.231/2001 anche l’elemento 
soggettivo del dolo, ovvero che determinino una lesione qualificabile come gravissima (v. art. 
583, 1° co., Codice Penale) all’integrità fisica di una o più persone, incluso l’autore della 
violazione, ovvero la morte. 

4.12.7 Misure nei confronti delle Società di Service, dei Consulenti e dei 
Partner 

Ogni violazione delle regole di cui al presente Modello applicabili nei confronti di Società di Service, 
consulenti e partner, ovvero ogni commissione dei reati previsti dal D. Lgs. n.231/2001, è sanzionata 
secondo quanto indicato nelle specifiche clausole contrattuali da inserirsi nei relativi contratti. 

4.12.8 Rivalsa per risarcimento danni 

In ogni caso resta salva l’eventuale richiesta di risarcimento, qualora dai comportamenti sanzionabili 
derivino danni concreti alla Fondazione, come nel caso di applicazione alla stessa da parte del 
giudice delle misure previste dal Decreto. 

4.12.9 L’irrogazione delle sanzioni 
4.12.9.1 Premessa 

Il procedimento di irrogazione delle sanzioni si sviluppa attraverso: 

- la fase della contestazione della violazione al soggetto interessato; 

- la fase di determinazione e di successiva irrogazione della sanzione.  

Si indicano di seguito le procedure di riferimento. 

4.12.9.2 Lavoratori Dipendenti 

Fase di contestazione 

Il processo sanzionatorio disciplinare ha inizio con la segnalazione effettuata alla Direzione: 

- dall’Organismo di Vigilanza; in questo caso nasce da quanto rilevato a seguito di una sua attività 
ispettiva o similare o da una segnalazione acquisita; 

- dal Responsabile di funzione o da qualsiasi altro superiore gerarchico altrimenti denominato 
(“Responsabile”): in questo caso l’ufficio amministrativo provvede ad informare l’Organismo di 
Vigilanza, il quale potrà effettuare una eventuale, ulteriore attività ispettiva. 
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La Direzione valuta i fatti con il supporto dell’Organismo di Vigilanza, anche sulla base di eventuali 
informazioni aggiuntive richieste al Responsabile. A seguito di questa valutazione, qualora non 
sussistano gli estremi, procederà con l’archiviazione; in caso contrario, passerà alla fase della 
contestazione scritta della violazione. 

La comunicazione dovrà contenere la puntuale indicazione della condotta contestata e delle 
previsioni del Modello oggetto di violazione nonché l’avviso della facoltà di formulare eventuali 
deduzioni e/o giustificazioni scritte entro cinque giorni dalla ricezione della comunicazione. 

Fase di determinazione ed irrogazione 

Valutate le eventuali controdeduzioni (sempre con il supporto dell’Organismo di Vigilanza) la 
Direzione passerà, se del caso, alla fase della determinazione e applicazione della sanzione. 

Il dipendente ha tempo cinque giorni dal ricevimento della contestazione per le controdeduzioni; la 
Fondazione, dal ricevimento delle controdeduzioni, ha tempo sei giorni per irrogare il provvedimento 
disciplinare. 

La Direzione verifica l’applicazione della sanzione nel rispetto delle norme di legge e di regolamento, 
dei regolamenti interni laddove applicabili, nonché delle previsioni di cui alla contrattazione collettiva. 

Il dipendente sanzionato avrà facoltà di adire l’autorità giudiziaria ovvero di promuovere la 
costituzione di un Collegio di conciliazione ed arbitrato. In tal caso la sanzione disciplinare resta 
sospesa fino alla pronuncia dell’autorità giudiziaria ovvero del Collegio. 

L’Organismo di Vigilanza dovrà essere tenuto informato dalla Direzione dell’irrogazione della 
sanzione e delle eventuali, successive azioni del dipendente. 

4.12.9.3 Dirigenti 

In tale caso si seguirà la stessa procedura sopra prevista, salvo che le sanzioni saranno deliberate, 
in tal caso, direttamente dal Consiglio di Amministrazione. 

4.12.9.4 Amministratori e componenti l’Organo di controllo 

Fase della contestazione 

Ove un Amministratore non legato alla Fondazione da rapporto di lavoro subordinato violasse il 
modello, chiunque rilevasse tale violazione deve darne informativa all’Organismo di Vigilanza. 

Questi, effettuati i necessari accertamenti nel tempo più breve, trasmetterà al Consiglio di 
Amministrazione ed all’Organo di controllo una relazione contenente le seguenti indicazioni: 

- identificazione del soggetto responsabile; 

- descrizione della condotta con cui sarebbe avvenuta la violazione e delle previsioni del modello 
violate; 

- documentazione raccolta e altri elementi comprovanti la violazione; - 

un’eventuale proposta di sanzione. 

Il Presidente del Consiglio di Amministrazione – o i suoi componenti, qualora la segnalazione 
riguardasse il Presidente stesso – deve, entro sette giorni lavorativi dalla ricezione della relazione 
dell’Organismo di Vigilanza, inviare una comunicazione all’Amministratore interessato. La 
comunicazione deve essere effettuata per iscritto e deve contenere gli estremi della condotta 
contestata e delle previsioni del modello che sarebbero state violate, dando facoltà all’interessato di 
formulare rilievi e/o deduzioni di confutazione. 

Fase di determinazione ed irrogazione 
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Il Presidente del Consiglio di Amministrazione deve inoltre convocare il Consiglio, in tempo utile 
affinché l’adunanza si tenga entro trenta giorni dalla ricezione della relazione dell’Organismo di 
Vigilanza. Nel corso di questa adunanza, alla quale dovrà essere invitato a partecipare anche 
l’Organismo di Vigilanza, dovrà essere disposta l’audizione dell’interessato, che potrà anche 
presentare le proprie controdeduzioni. Qualora non fossero necessari ulteriori accertamenti, e l’esito 
comprovasse l’avvenuta violazione, il Consiglio determinerà la sanzione da applicarsi e ne fornirà 
la motivazione; provvederà inoltre a convocare l’assemblea per le deliberazioni di sua competenza, 
ove la sanzione consistesse nella decurtazione degli emolumenti o nella revoca dall’incarico. 

Qualora necessitassero invece ulteriori accertamenti, il Presidente riconvocherà il Consiglio per 
un'adunanza da tenersi entro trenta giorni; quest’ultima dovrà concludersi o con l’archiviazione o con 
l’irrogazione della sanzione. 

Il procedimento sopra descritto trova applicazione, mutatis mutandis, anche qualora sia riscontrata 
la violazione del Modello da parte di un componente dell’Organo di revisione, nei limiti consentiti 
dalle norme di legge applicabili. 

4.12.9.5 Collaboratori esterni 

Ove un collaboratore esterno violasse il Modello, chiunque rilevasse tale violazione deve darne 
informativa all’Organismo di Vigilanza. 

Questi, effettuati i necessari accertamenti nel tempo più breve, trasmetterà al Responsabile della 
funzione che gestisce il rapporto contrattuale in questione, una relazione contenente le seguenti 
indicazioni: 

- identificazione del soggetto responsabile; 

- descrizione della condotta con cui sarebbe avvenuta la violazione e delle previsioni del Modello 
violate; 

- la documentazione raccolta e gli altri elementi comprovanti la violazione; -  

un’eventuale proposta di sanzione. 

La funzione citata deve, entro sette giorni lavorativi dalla ricezione della relazione dell’Organismo di 
Vigilanza, inviare una comunicazione al collaboratore interessato. La comunicazione deve essere 
effettuata per iscritto e deve contenere gli estremi della condotta contestata e delle previsioni del 
Modello che sarebbero state violate, dando facoltà all’interessato di formulare rilievi e/o deduzioni di 
confutazione entro sette giorni dalla ricezione. 

Trascorso detto termine, tale funzione, valutate anche le controdeduzioni, comunicherà 
all’interessato ed all’Organismo di Vigilanza l’esito della procedura e l’eventuale irrogazione della 
sanzione ritenuta adeguata. 

La Direzione provvederà quindi all’effettiva applicazione della sanzione stessa nel rispetto delle 
norme di legge e di regolamento. 

4.12.9.6 Società di Service, Consulenti e Partner 

La Fondazione applicherà le procedure interne previste in caso di risoluzione contrattuale, ma 
dell’eventuale irrogazione della sanzione dovranno essere informati, oltre all’Organismo di Vigilanza, 
anche il Consiglio di Amministrazione e l’Organo di controllo. 
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4.12.10 Conoscibilità 

Per garantirne la piena conoscenza da parte di ogni destinatario, il presente sistema sanzionatorio: 

- viene affisso in bacheca ed è tenuto a disposizione presso la Direzione; 

- viene consegnato o inviato per via telematica ai soggetti in posizione apicale ed ai componenti gli 
organi societari; 

- per quanto di pertinenza, ne viene data appropriata informativa ai collaboratori, consulenti, partner 
e fornitori. 

4.13 Comunicazione, formazione e aggiornamento del Modello 

Il Consiglio di Amministrazione della Fondazione adotta il presente Modello ed informa di tale 

adozione con specifica comunicazione affissa in bacheca. 

Le modalità di diffusione del Modello saranno stabilite dall’Organismo di Vigilanza; l’effettiva 
diffusione sarà effettuata a cura della Direzione. 

Sarà cura della Direzione informare i terzi che interagiscono con l’ente dell’avvenuta adozione del 
Modello e in sintesi delle parti per essi rilevanti. 

Le stesse modalità informative saranno adottate in caso di aggiornamento del Modello, nel momento 
in cui ne sarà stata data approvazione da parte del Consiglio di Amministrazione. 

Si ricorda che gli aggiornamenti del Modello si rendono necessari ogniqualvolta avvengano 
modificazioni esogene (esempio: sistema normativo) o endogene (esempio: organigramma) che 
richiedano di variarne le previsioni allo scopo di mantenerne l’efficienza. 

La Direzione, su indicazione dell’Organismo di Vigilanza, promuoverà la necessaria formazione 
stabilendo: 

- il contenuto e la durata dei corsi; 

- la loro frequenza; 

- i partecipanti e l’obbligo di frequenza; 

- le modalità con le quali eseguire i controlli che sia stato realizzato tutto quanto stabilito. 

In relazione agli aspetti SSL, la Fondazione attiva dei piani di formazione differenziati per ruoli e 
responsabilità, al fine di assicurare un’adeguata consapevolezza circa l’importanza sia della 
conformità delle azioni rispetto al Modello, sia delle possibili conseguenze connesse a violazioni 
dello stesso; in quest’ottica, particolare rilevanza è riconosciuta alla formazione ed all’addestramento 
dei soggetti che svolgono compiti in materia di SSL. 

L’Organismo di Vigilanza verificherà che la formazione sia tenuta in modo adeguato e che essa sia 
differenziata nei contenuti, in funzione della qualifica dei destinatari, del livello di rischio dell’area in 
cui operano, dell’avere o meno funzioni di rappresentanza dell’ente. 

4.14 Piano di azione per l’implementazione del Modello 

Affinché il presente Modello abbia le necessarie efficacia ed efficienza e possa quindi 
maggiormente esplicare la propria valenza esimente occorre inizialmente implementare le seguenti 
azioni: 
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- nominare l’Organismo di Vigilanza contestualmente all’adozione del Modello, selezionandone i 
componenti nel rispetto dei criteri di professionalità specifica e indipendenza indicati dal 
Modello stesso; 

- definire le modalità ed i tempi di diffusione del Modello in accordo con l’Organismo di Vigilanza, 
nel rispetto delle best practice in materia e delle esigenze dell’ente. In questo ambito, risultano 
rilevanti le modalità di inserimento delle clausole contrattuali verso i fornitori; 

- concordare tempestivamente con l’Organismo di Vigilanza i canali di comunicazione verso lo 
stesso; 

- pianificare ed erogare adeguata e periodica formazione a tutto il personale, come previsto 
da dottrina e giurisprudenza; 

- formalizzare le deleghe ed allinearle alla prassi operativa, con particolare riguardo ai poteri 
di spesa di fatto esercitati; 

- formalizzare le procedure relative ad attività a rischio 231 (indice di rischio superiore a 50%, per 
la quale valutazione si rinvia alla successiva mappatura), nel rispetto dei principi di tracciabilità 
e di separatezza; 

- adottare formalmente le procedure, che devono prevedere i controlli indispensabili (ai diversi 
livelli) a mitigare i rischi reato 231 evidenziati nella Risk analysis.  

Solo successivamente queste andranno integrate nel Sistema Qualità. 

Tra queste, vanno incluse: 

• la procedura per la gestione dei rapporti con la P.A., derivante dal relativo protocollo 231; 

• la procedura generale sulla Sicurezza, derivante dal relativo protocollo 231; 

• la procedura per le assunzioni di personale, in quanto area a rischio generalizzata; 

• la procedura di acquisto, in quanto area a rischio generalizzata. 

- completare Il mansionario per tutte le figure professionali previste dall’organizzazione della 
Fondazione; 

- procedere agli aggiornamenti del Modello ogniqualvolta avvengano modificazioni esogene 
(esempio: sistema normativo) o endogene (esempio: organigramma) che richiedano di variarne 
le previsioni allo scopo di mantenerne l’efficienza. 
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4.15 Allegato: Clausole contrattuali 

4.15.1 Clausole contrattuali relative a fornitori, partner e consulenti 

Ogni contratto con fornitori, partner e consulenti dovrà contenere la seguente clausola risolutiva 
espressa: 

Il fornitore (o partner, o consulente) dichiara di aver preso visione del Codice Etico adottato dalla 

Fondazione, e si impegna ad osservare comportamenti conformi a quanto previsto dallo stesso e 

dal Decreto Legislativo dell’8 giugno 2001, n. 231, e successive modifiche e integrazioni. 

Il fornitore (o partner, o consulente) prende altresì atto che l’inosservanza di una qualsiasi delle 

previsioni del citato Codice Etico e la commissione di uno dei reati previsti dal citato Decreto 

Legislativo costituiscono inadempimento grave degli obblighi di cui al presente contratto, in forza del 

quale la Fondazione sarà legittimata a risolvere lo stesso con effetto immediato, ai sensi e per gli 

effetti dell’art. 1456 del Codice Civile, salve le eventuali azioni per ulteriore danno. 
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4.15.2 Dichiarazione relativa a collaboratori di fornitori, partner e 
consulenti 

Il sottoscritto  .................................................................................................  in qualità di incaricato 

di  .......................................................  a svolgere l’attività di  ......................................................  in 

base al contratto stipulato dalla stessa ...................................................... con la Società ed avente 

ad oggetto  ...............................................   

dichiara 



 

MODELLO DI ORGANIZZAZIONE,  
GESTIONE E CONTROLLO 

Pagina 54 di 201 
Data: 

dicembre 2020 

 

5 PARTE SPECIALE  

5.1 PREMESSA 

La mappatura delle aree potenzialmente esposte a rischio di reato e dei controlli esistenti è stata 
condotta sulla base della best practice in materia di analisi dei rischi e delle Linee Guida 
Confindustria. Essa consiste in un processo di valutazione compiuto per attivare un sistema di 
gestione dei rischi, coerente con i requisiti imposti dal Decreto 231/2001. 

L’attività di valutazione è stata condotta ai fini della mappatura delle attività, con riferimento a tutti i 
reati previsti dal Decreto, ed ai fini della rilevazione dei controlli posti a presidio dei rischi rilevati. La 
mappa è stata realizzata attraverso analisi documentale, interviste, colloqui con i principali 
responsabili aziendali. 

Tale iter ha compreso domande volte ad individuare il grado di rischio potenziale di determinate 
attività, nonché domande volte invece alla valutazione dei controlli eventualmente esistenti posti a 
presidio delle singole attività sensibili. 

L’analisi dei rischi è stata condotta con la partecipazione diffusa del personale, ai vari livelli e per le 
diverse professionalità previste nell’ente, articolando dapprima tutte le attività svolte in una struttura 
“ad albero” così definta: 

GRUPPO DI PROCESSI: Aggrega tutte le attività svolte dall’ente in poche (4) tipologie, 
contraddistinte da finalità omogenee, consentendo in tal modo di 
ottenere una “mappa” chiara e sintetica appunto delle attività svolte. 
In particolare i Gruppi di Processi sono: “Servizi alla persona”,  
“Gestione”, “Relazioni con Portatori di interessi”, “Reati trasversali” 
(Gruppo di processi improprio che evidenzia alcuni reati 231  
associabili in modo esteso alle attività della Fondazione) 

MACRO-PROCESSO: All’interno di ciascun Gruppo di processi, i Macro-processi 
rappresentano “flussi” logici di attività, esposti ad un maggior livello di 
dettaglio dei primi, che evidenziano una visione lievemente più 
analitica delle attività svolte dall’ente 

PROCESSO: Come per la voce precedente, anche in questo caso il Processi 
rappresenta, all’interno di ciascun Macro-processo, “flussi” logici di 
attività, esposti ad un maggior livello di dettaglio dei primi, che  
evidenziano una visione analitica delle attività svolte dall’ente 

SOTTO-PROCESSO: I Sotto-processi rappresentano infine una visione molto analitica di 
tutte le attività svolte dall’ente. 
In totale sono stati mappati 203 sotto-processi.  

Successivamente, per ciascuno dei 203 sotto-processi sono stati identificati i reati, richiamati dal 
D.Lgs. 231/01, ipoteticamente associabili, definendo quindi le possibili “modalità commissive. 

REATO: Reati, o categorie degli stessi, astrattamente configurabili nella 
specifica attività sensibile 

MODALITÀ COMMISSIVE: Indica ipotesi astratte di commissione della fattispecie di reato 
tenendo conto delle specificità dell'attività svolta. 
Indica inoltre l’interesse o vantaggio per l'ente perseguito con la 
condotta posta in essere  

Infine, per ogni fattispecie individuata (a livello di incrocio di un singolo sotto-processo con specifici 
illeciti 231), è stata sviluppata l’analisi del rischio, secondo questa metodologia: 

RISCHIO POTENZIALE: Rappresenta la ponderazione del rischio, misurata come 
combinazione di due fattori (peso e frequenza), calcolata senza _____   



 

MODELLO DI ORGANIZZAZIONE,  
GESTIONE E CONTROLLO 

Pagina 55 di 201 
Data: 

dicembre 2020 

 

  tenere in considerazione i controlli esistenti. 
Il peso e la frequenza sono a loro volta quantificati secondo le 
modalità esposte nelle tabelle successive 

VALUTAZIONE DEI 
CONTROLLI: 

Esprime la capacità dei controlli in essere, misurata come 
combinazione di due fattori (Esistenza e adeguatezza; Conformità) di 
mitigare il rischio potenziale sopra esposto. 
I due fattori citati sono a loro volta quantificati secondo le modalità 
esposte nelle tabelle successive 

INDICE DI RISCHIO 
RESIDUO: 

Rappresenta la ponderazione finale del rischio, misurata come 
combinazione del Rischio potenziale e della Valutazione dei controlli  

Il risultato dell’Analisi dei rischi ha permesso di evidenziare: 

- i Sotto-processi a rischio critico (per i quali il “Rischio Residuo” è stato evidenziato in colore 
rosso); 

- i Sotto-processi a rischio rilevante (per i quali il “Rischio Residuo” è stato evidenziato in colore 
giallo); 

- i Sotto-processi a rischio da moderato a nullo (per i quali il “Rischio Residuo” è stato evidenziato 
in colore verde). 

CRITERI DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO POTENZIALE 

Per valutare il Rischio Potenziale, ciascun sotto-processo è stato valutato mediante l’applicazione 
combinata di due coefficienti: la frequenza possibile del verificarsi dell’evento ed il peso (impatto) che 
esso avrebbe in termini sanzionatori per l’ente. 

I criteri specifici di valutazione sono i seguenti: 

 

CRITERI DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO RESIDUO 

Il Rischio Residuo risulta dalla combinazione del rischio Potenziale con la “Valutazione Complessiva 
dei Controlli”. Tale Valutazione considera due coefficienti: l’esistenza e adeguatezza delle procedure, 
che siano atte a prevenire/mitigare i rischi 231 evidenziati, nonché la loro conformità, che corrisponde 
all’effettiva esecuzione delle attività previste dalla procedura stessa. 

I criteri specifici di valutazione sono i seguenti: 
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5.2 MAPPA RISCHI – PROCESSI ORGANIZZATIVI – REATI 

Sulla base dei criteri metodologici sopra esposti, nelle schede seguenti vengono presentati i 
risultati dell’Analisi dei rischi della Fondazione. 
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5.2.1 Servizi alla persona – Accoglienza e dimissioni 

a 

Reato 231 

1:1 

Ipotesi di modalità commissive 

. , —. . . ________   

Denominazione 
Denominazione Denominazione Denominazione 

rii` Id. Gruppo di sotto,p,ocesso  
Macro-Processo Processo 

Processi 

„ , , , 
- 

P  a  
i  z  

, 

`, :3 

sta 
à. z 

2 u. 

IRP 

(indice di Rischio  

Potenziale) 

0% 

' ' 5 — 
(3 ez --2  
e «-• E 

,k..i a t 
. 2

 O  8  O  1  _  

- v  

Z 
E
, 

,z 

g. 
o 

VCC (Valutar.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRPI 

3% 

0% 

IRR (Indice di 

!Rischio Residuo) 

      1.1.1.1 

1.1.1.2 

1.1.13 

1.1.2.1 

1.1.21 

1.1.2.3 

Servizi! alla Accoglienza e 
Accoglienza 

persona Dimissioni 

Preaccogiienza 

clinica 
0,0% 

0,0% 

0,0% 

mi 

20,0% 

2     Servizi alla 

persona 

Accoglienza e 
Accoglienza 

Dimissioni 
Ingresso   0%     

3     IServizi alla 

'persona 

Accoglienza e 

Dimissioni 
Accoglienza Presa in carico     0%     0% 

4 

Art. 640, primo «mne, n.1 

c.p. —Truffe 

Art. 640-bis c.p. -Truffa 

aggravata per II 

conseguimento di 

erogazioni pubbliche 

Art. 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

Mancata comunicazione a ASL 

dell'uscita temporanea dt un 

Ospite, con conseguente indebito 

riconoscimento da parte dell'AS1 

stessa del contributo per gli 

stessi giorni 

!Servizi alla 
,
persona 

Accoglienza e 

Dimissioni 

Dimissioni e 

trasferimenti 

Rientro a 

domicilio 

(temporaneo 

o definitivo) 

100% 20% 20%. 

    

3% 

5 

    
'Servizi alla 

persona 

Accoglienza e 

Dimissioni 

Dimissioni e 

trasferimenti 

Trasferimento ad 

altra RSA o 

dimissione 

temporanea (ad 

AO.) 

          

0% 0,0% 

6 

Art. 316 ter c.p. - Indebita 

percezione di emozioni e 

danno dello Stato 

Art. 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

Mancata dichiarazione di decesso 

(chiusura della posizione 

amministrativa), riguardo a Ospiti 

le cui pensioni sono gestite 

direttamente dall'Ente, e 

conseguente incasso di somme non 

dovute 

Spostamento, nel certificato di 

morte, dell'ora del decesso oltre lo 

mezzanotte, in modo da conseguire 

indebitamente una giornata di 

contributi da parte dell'ASL e di retta 

da parte dei familiari dell'Ospite 

Servizi alla 

persona 

i Accogl ienza e 

Dimissioni 

Dimissione 

trasferimenti 
Decesso 100% 20% 20% 

  

-75% SO% 8,0% 
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5.2.2 Servizi alla persona – Progetto Assistenziale Individuale 

N' 

a 

7 

Reato 231 

o 

Art. 640, primo comma, n. 

1 c.p. - Truffa 

Art. 640-bis c.p. • Truffa 

aggravata per il 

conseguimento di 

erogazioni pubbliche 

Art. 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

ipotesi di modalità commissive 

Attestazioni, da parte dei medici 

interni, di livelli di invalidità 

superiori al reale (odi 

peggioramento dello stato di 

salute) e conseguente erogazione 

dell'invalidità e-o dell'assegno di 

accompagnamento 

RSA: redazione di schede SOSIA 

attestanti un livello di non-

autosufficienza superiore al reale li 

reato può essere commesso anche 

in associazione per delinquere 

ADI: redazione di scale falsificate 

per fare accedere al servizio l'utente, 

dichiarazione di un fabbisogno di 

accessi superiore al reale, indebite 

richieste di prosecuzioni (falsificando 

le informazioni), eventualmente 

coinvolgendo anche i familiari (in 

cambio di un vantaggio per l'ente e 

per gli stessi) 

Il reato può essere commesso anche 

In associaazione per delinquere 

Processi e Attività di riferimento     Marmi 

E E  
. E 
c ho ..- 

.....
 ,,,,, 

40 o 8' .6 -o , 
i  

dei rischi 

2 

g  ,e  
. 

O 

-75% 

va (Valutar.  

Complessiva dei.  

ControlE)  

(35 riduzione IRP) 

60% 

IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

Denominazione 
Denominazione Denominazione Denominazione 
he id. Gruppo di 
Macro-Processo Processo Sotto-Processo 

Processi 

IIIP 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 

1.2.11 

1.2.1.2 

Progetto 
Servizi alla 

assistenziale 
persona individuale 

Progetto 

assistenziale 

individuale 

Somministrazione 

scale di 

valutazione 

1
+
 
 

C
 

4
Q
u
~
 

A
 

100% 
.%,: 

5--ii ' ': 

8 

Art 640, primo comma, n. 

1 c.p. - Truffa 

Art. 640-bis c.p. - Truffa 

aggravata per il 

conseguimento di erogazioni 

pubbliche 

Art 416 c.a. (ad eccezione 

del sesto comma) - 

Associazione per delinquere 

Falsificazione PAI e/o valutazioni per 

determinare una classificazione 

SOSIA dell'Ospite più favorevole 

per la struttura 

Servizi alla 

persona 

Progetto 

assistenziale 

Individuale 

Progetto 

assistenziale 

individuale 

Stesura PAI 100% 80% 

    

-80%-75% 60% ii,... , . 

9 
    

1.2.1.3 
Servizi alla 

persona 

Progetto 

assistenziale 

individuale 

Progetto 

assistenziale 

individuale 

Riunione di  

Equipe 

    
075 

    
0% 

  



 

MODELLO DI ORGANIZZAZIONE, 
Pagina 59 di 201 Data: 

  GESTIONE E CONTROLLO   dicembre 2020 

 



5.2.3 Servizi alla persona – Attività sanitaria – Valutazione clinica multiprofessionale 

 

 

Allaki dei rischi Processi e Attività di riferimento 

id. 
Denominazione  

Gruppo di  
Processi 

Denominazione Denominazione Denominazione 
Macro-Processo Processo Sotto-Processo 

a a 

8 0 % 80% -7S% 

60% 

-80% 

32,0% 

-75% 

-75% 

-80% -80% 

50% 32,0% 

32,0% 

Reato 231 Ipotesi di modalità commissive 

Art. 640, primo comma, n.1  
c.p.—Truffa 
Art. 640-bis c.p. -Truffa 

Falsificazione PAI e/o valutazioni 
aggravata per il 

10 conseguimento di erogazioni per determinare una classificazione 

pubbliche SOSIA dell'Ospite più favorevole per 

Art 416 c.p. (ad eccezione del la struttura  sesto comma) -

Associazione 

 __ per delinquere _____________   

Art 640, primo comma, n.1 

c.p. —Truffa 

Art 640-bls c.p. - Truffa 

aggravata per il 

11 conseguimento di erogazioni 

pubbliche 

Art 416 c.p. (ad eccezione 

del sesto comma) - 

Associazione Per delinquere  

Art 640, primo comma. n.1 

c.p.—Truffa 

Art 640-bis c.p. - Truffa 

aggravata per II 

12 conseguimento di erogazioni 

Pubbliche 

Art 416 c.p. (ad eccezione 

del sesto comma) -

Associazione per delinquere 

ro u2 
c IRP 3 ..,2; 3p o-  
a., • 0_ = x (indice di Rischio ;. " 45 : 

e Potenziale) :5 ,ii° 8 
ro 

80% 

Servizi alla 
persona 

Valutazione  

clinica multi-  
professionale 

Valutazione 
medica 

Servizi alla 
persona 

Servizi alla 

persona 

Attività sanitaria 

Attività sanitaria 

Valutazione 

clinica multi-

professionale 

Valutazione  

clinica multi-  
professionale 

Valutazione 
Infermieristica 

Valutazione 
fisioterapica 

1.3.1.1 

1.3.1.2 

1.3.1.3 

VCC (Valutaz.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRPI 

155 (Indice di 

Rischio Residuo) 

a 

Falsificazione PAI e/o valutazioni 

per determinare una classificazione 

SOSIA dell'Ospite più favorevole per 

la struttura 

Falsificazione PAI e/o valutazioni per 

determinare una classificazione 

SOSIA dell'Ospite più favorevole per 

la struttura 

100% 100% 100% 

Attività sanitaria 

60% 
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5.2.4 Servizi alla persona – Attività sanitaria – Valutazione diagnostica strumentale 



 

MODELLO DI ORGANIZZAZIONE, 
 

Pagina 61 di 201 Data: 

  
 

  GESTIONE E CONTROLLO   
dicembre 2020 

  5.2.5 Servizi alla persona – Attività sanitaria – Terapie 
  

9, 

  
iRP 

{Indice di Rischio 

Potenziale) 

Analisi 

-o zs 

dei rischi 

.n 
= 
E 

.2. 

8 

VCC (Valutaz.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(55 riduzione Hifi 

Denominazione 
Denominazione 

Gruppo di 
Macro-Processo 

Processi 

Ser,,,, alla 

Denominazione 

Processo 

Denominazione 

Sotto-Processo 

Prescrizioni 

farmaci, presidi 

sanitari, 

1.3.3.1 
persona 

Attività sanitaria Terapie 
Interventi 

fisioterapici e 

interventi AD1 

  
100% 100% -80% -75% 60% 

1.9.3.2 
Servizi alla 

persona 
Attività sanitaria Terapie 

Somministrazione 

terapie 
50% 100% 50% -80% -75% 60% 

        

Esecuzione di 

            

1.3.3.3 
Servizi alla 

persona 
Attività sanitaria Terapie prescrizioni 

mediche varie 

100% /00% 100% -80% -75% 60% 

  

Servizi olla 

    

Esecuzione 

            

13.3.4 
persona 

Attività sanitaria Terapie terapia 

riabilitativa 

100% 

  
100% -80% • 7S% 60% 

 

15  

16  

Per servizio AD1: 

- erogazione di una prestazione 

(voucher o passaggio da credit a 

voucher) di profilo superiore (base, 

complesso. intensivo) ai bisogni 

dell'utente. con conseguente 

indebito incasso da parte del l'ASL - 

registrazione di un numero di 

accessi superiore a quello realmente 

effettuato 

• accordi con I medici di base (che 

prevedono dazion i o promesse di 

denaro a favore del medico 

stesso), affinché indirizzino I loro 

utenti verso l'Ente e non verso 

altre strutture (per prestazioni a 

domicilio) 

Art. 640, primo comma, n.1 

c.p. —Truffa 

Art. 640-bis c.p. -Truffa 

aggravata per il 

conseguimento di erogazioni 

pubbliche 

Art 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

Reati di natura corruttiva 

Può essere svolta in 

associazione per del inquere  

Art 640, primo eomma, n. i 

c.p. —Truffa 

Art. 640-bis c.p. -Truffa 

aggravata per il 

17 conseguimento di erogazioni  

 pubbliche 

Art. 41.6 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

Art 640. primo comete, n.1 

c.a. —Truffa 

Art 640-bis c.p. -Truffa 

aggravata per ll 

18 conseguimento di erogazioni  
pubbliche 

Art. 416 c.p. (ad eccezione del 

sesta comma) - Associazione 

per delinquere 

AD!: mancato rispetto delle 

erogazioni delle prestazioni domici 

bari previste (date-orari, durata e 

modalità) e falsa registrazione 

dell'erogazione stessa (P.e. erogare 

prestazioni più brevi del 

consuntivato) 

Associazione per delinquere 

*Di: mancato rispetto delle 

erogazioni delle prestazioni 

domiciliare previste (date-orari, 

durata e modalità) e falsa 

registrazione dell'erogazione stessa 

(PA. erogare prestazioni più brevi 

del consuntivato) 

Associazione per delinquere 

 

Reato 231 iPotesi di modalità commissive 

 
IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

40,0% 

20,0% 

40,0% 

40,0% 
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5.2.6 Servizi alla persona – Attività sanitaria – Interventi 

N• 

a 
19 

Reato 231 

a 

ipotesi di modalità commissive 

a 

Processi e Attività di riferimento 

E 
e. g 

• 

9 
a  e _  

=  
—  •  

E  
u. 

IRP 
(indice cii Rischio 

Potenziale) 

v 

Analisi 

Q 
..- 

a -a 
. v. 

dei rischi 

• i
ii 

e  
g. 

‘E 
8 

VCC (Volvtaz•  
Complessiva dei  

Contro/E) 
(% riduzione IRPI 

v 

0% 

IRR (indire di 

Rischio Residuo) 
N' id. 

1.3 4.1 

1.3.4.2 

Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

Servi 2: af:a 

persona 

Denominazione 

Macre-Processo 

Denominazione 

Processo 
Denominazione 

Sotto-Processo 

Programmazione 

interventi 
Attività sanitaria Interventi     0%   

20 
    Servizi alla 

persona 
Attività sanitaria Interventi 

Esecuzione 

interventi 

programmati 

          
0% 0,0% 

0, 0% 21 
    

1.3.4.3 
Servizi alla 

persona 
Attività sanitaria Interventi 

Esecuzione  

interventi  

d'urgenza 

    
0% 

    
0% 

22     1.3.4.4 
Servizi alla 

persona 
Attività sanitaria Interventi Verifica interventi     0%     0% 0.094  
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5.2.7 Servizi alla persona – Attività sanitaria – Tenuta della documentazione sanitaria 

 

 

24 

Art 640, primo comma, 

n.1 c.p. —Truffa Art 

640-bis c.p. -Truffa 

aggravata per II 

23 conseguimento di erogazioni  

 
pubbliche 

Art 416 c.p. (ad eccezione 

del sesto comma) - 

Associazione per delinquere  

Art. 640, primo comma, n.1 

c.p. —Truffa 

Art. 640-bis c.p. -Truffa 

aggravata per il 

conseguimento di erogazioni 

pubbliche 

Art 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

Attività sanitaria 
Tenuta della 

documentazione 

sanitaria 

Attività sanitaria 
Tenuta della 
documentazione 

sanitaria 

100% 

100% 100% 

100% 

100% 100% 

20% 

20% 

-25% -"25% 

N.0 Reato 231 Ipotesi di modalità commissive 

a o 

Attività sanitaria 
Tenuta della 
documentazione 

sanitaria 

100% 100% 

26 Reati di natura corruttiva Attività sanitaria 
Tenuta della 
documentazione 
sanitaria 

100% 

Archivio 
cartelle cliniche 

Processi e Attività di riferimento Analisi dei rischi 

Denominazione 

Gruppo di Denominazione Denominazione Denominazione 

Processi Macro-Processo Processo Sotto-Processo 

IRP  :  

x (Indice di Rischio h. 115  

2 Potenziale) 8 

Redazione dl documentazione 

alterata per simulare una classe 

SOSIA più grave 

Redazione di documentazione 

alterata per simulare una classe 

SOSiA più grave 

Servizi alla 
persona 

Servizi alla 
persona 

Tenuta 

documentazione 

sanitaria medica 

Tenuta 

documentazione 

infermieristica-

assistenziale 

-80% 

1.3.5.1 

1.33.2 

Art 640, primo comma, 

n.1 c.p. —Truffa Art. 

640-bis c.p. -Truffa 

aggravata per il 

25  conseguimento di 

erogazioni  

pubbliche 

Art 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

1.3.5.3 Servizi alla 
persona 

100% 

Accettazione di denaro °simili In 

cambio della falsificazione dl 

vecchie valutazioni (minimental) 

per favorire un erede al posto di 

un altro, nell'ambito di un 

procedimento giudiziario 

1.3.5.4 20% 

2 0 %  

20% -25% 4096 

-40% -25% 

VCC (Valutaz.  

Complessiva dei  

Controlli) 

8 (% riduzione IRP 

N'Id. 

redazione di documentazione 

alterata per simulare una classe 

SOSIA più grave 

Tenuta 

documentazione 

fisioterapica 

Servizi alla 
persona 

IRR (Indice di 
Rischio Residuo) 

80,0%, 

80,0% 

18,0% 



 

 

N'id. 
Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

Denominazione Denominazione Denominazione 

Macro-Processo Processo Sotto-Processo 

z 
= 
z 

o 0. 
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5.2.8 Servizi alla persona – Attività assistenziale 

Servizi alla 
persona  

Servizi alla 

persona 

Servizi alla 

persona 

Servizi alla 

persona 

Servizi alla 

persona 

Attivai) 
assistenziale 
Attività 
assistenziale 

Attività 
assistenziale 

Attività 
assistenziale 

Attività 
assistenziale 

Attività 
assistenziale 

Attività 

assistenziale 

Attività 
assistenziale 

Attività 
assistenziale 

Attività 
assistenziale 

Assistenza ADI. 

Attività 
relazionale 

Tenuta Unità 

abitativa 

dell'Ospite __   

Smistamento 

biancheria 

Compilazione 
della 

documentazione 

assistenziale 

  0% 0,0% 

0,0%   0% 

    
0% 0,0% 

    0% 0,0% 

-80% -75% 60% 3Z0% 

 

27 

28 

30 

29 

Art 640, primo comma, n.1 
c.p. —Truffa 

Art. 640-bis c.p. - Truffa 

aggravata per il 

conseguimento di erogazioni 

pubbliche 

Art 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

Falsificazione PAI e/o valutazioni Per 

determinare una classificazione 
SOSIA dell'Ospite più favorevole per 

la struttura 

1.4.13 100% 

e Attiihtà.tfi riferimento 

Reato 231 Ipotesi di modalità oommissíve 

1.4.1.1 

1.4:1:2 

1.4.1.3 

1.4.1.4 

AriaNsi dei rischi 

ieo 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 

VCC (Valutaz.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(0,,, riduzione IRPi 

0% 

0% 

80% 

IRR (indice di 

Rischio Residuo) 



Processi e Attività di riferimento 

• a 

•  _  i0 n 
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5.2.9 Servizi alla persona – Attività psicoeducativa-animazione 

 
Reato 231 Ipotesi di modalità commissive 

 

Abusiva duplicazione, 

riproduzione, trasmissione 

o diffusione in pubblico con 

qualsiasi procedimento, in 

tutto o in parte, di opere 

dell'ingegno destinate al 

circuito televisivo, 

cinematografico, della 

vendita o del noleggio di 

dischi, nastri o supporti 

analoghi o ogni altro 

supporto contenente 

fonogrammi o videogramm i 

di opere musicali, 

cinematografiche o 

audiovisive assimilate o 

sequenze di immagini in 

movimento opere letterarie, 

drammatiche, scientifiche 

o didattiche, musicali o 

drammatico musicali, 

multimediali, anche se 

inserite In opere collettive 

o composite o banche dati 

riproduzione, duplicazione, 

trasmissione o diffusione 

abusiva, vendita o 

commercio, cessione a 

qualsiasi titolo o 

importazione abusiva di oltre 

cinquanta copie o esemplari 

dl opere tutelate dal diritto  

Attività 

psicoeducativa• 

animazione   

Attività 

psicoeducativa-

animazione 

Attività 

psicoeducativa-  

animazione 

Attività 

psicoeducativa• 

animazione 

Attività Counsel ing 

psicoeducativa- individuale agli 

animazione  Ospiti 

Attività 
Attività !udito-  

psicoeducativa-  
ricreativa 

animazione 

0 %  

100 % 

0,0% 

0 ,0% 

40,0% 

 
  

N° id. 

Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

Denominazione Denominazione Denominazione 

Macro-Processo Processo Sotto-Processo 

  

o. o. 
cc .. cc 

t t 

IRP 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 

VCC (volutoz. 

Complessiva dei 

Controlli) 

01 riduzione IRP11. 

iRR (indice di 

Rischio Residuo) 

Attività 

relazionale 

 

 

100% 100% 

3 2  

3 3  

Riproduzione di opere (film, musica, 

etc.) senza la corresponsione dei 

diritti SIAE 

Servizi alla 

1.5.1.1 persona 

Servizi alla 
1.5.1.2 

persona 

 

 1.5.1.3 Servizi alla 
Persona 

0 %  

0 %  

-80% -75% 60% 34 
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  Processi e Attività di riferirne')     

IRP 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 

0% 

w 11 e 

° 

  
VCC (Vaiutaz.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione igPI 

0% 

N' id. 

1.5.1.4 

1.5.1.5 

1.5.1.6 

Denominazione 

Gruppo di Denominazione Denominazione Denominazione 

Processi Macro-Processo Processo Sotto-Processo 

° 

2 

. 
= 
t 

E  

e 

8 

Servizi alla 

persona 

Attività 

psicoeducativa-

animazione 

Attività 

p6iCOedUCatiVa-

animazione 

Attività di 

stimolazione 

covi 'diva 

      

Servizi alla 

persona 

Attivali 

Psicoeducativa-

animazione 

Attività 

Psicoeducativa-

animazione 

Attività 

alternative 

(Pet Therapy, 

musicoterapia, 

taichi) 

          
0% 

Servizi alla 

persona 

Attività 

psicoeducatíva-

animazione 

Attività 

psicoeducatíva-

animazione 

Tenuta della 

documentazione 

educativo• 

animativa 

00% SO% 80% -go% -40% 32% 

    

 

Reato 231 Ipotesi di modalità commissive 

3 5  

3 6  

Art 640, primo comma, n.1  

c.p. —Truffa 

Art 640-bis c.p. - Truffa 

aggravata per il Falsificazione RAI e/o valutazioni 
per determinare una classificazione 

conseguimento di erogazioni 
SOSIA dell'Ospite più favorevole per 

pubbliche 
la struttura 

Art 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) • Associazione  

per delinquere 

3 7  

 
IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

0 , 0 %  

0 , 0 %  

5 4 ,4 % 
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5.2.10 Servizi alla persona – Servizi alberghieri e confort 

N' 

. 

38 

Reato 231 

E 

Ipotesi di modalità commìssive 

CR 

Processi e Attività di riferimento Analisi dei rischi 

,...  

o 

  

IRR (indice di 

Rischio Residuo) 

0,0% 

0,0% 

0,0% 

40,0% 

0,0% 

40,0% 

W ld, 

..7 

1.6.1.1 

Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

_.—  
Servizi alla 

persona 

Denominazione 

Macro-processo 

Servizi alberghieri 

econfort 

Denominazione Denominazione 

Processo Sotto-Processo 

9 .. 

Z w  

c 
w ‘,. 
g. cc 
E 
u
. 

IRP , .1 3  

(Indice di Rischio

 í 20 ...! 
Potenziale) .11. o 8 
 "n - 

0% 

VCC (Valutaz.  

Complessiva dei  

Controlli) 

(% riduzione IRP1 
. 

0% 
Servizio cure 

estetiche 

Servizio 

parrucchiera 

39 
    

1.6.1.2 
Servizi alla 

persona 

Servizi alberghieri 

e confort 

Servizio cure 

estetiche 
Servizio barberia 

    
0% 

  
0% 

4.0 
    

1.6.1.$ 

1.6.2.1 

1.62.2 

Servizi alla 

persona 

Servizi alberghieri 

econfort 

Servizio cure 

estetiche 

Servizio manicure-

pedicure 

      

75'; 

-% 

0% 

T 
60 

Lesioni personali colpose 

(art. 590 c.p.) 

Reati connessi al Sistema 

i nformatico di controllo 

della tracciabtlità dei 

rifiuti (SISTRI) 

Rischi derivanti da attrezzi da taglio, 

fiamme, calore-ustioni, chiusura 

porta lavastoviglie, pavimento 

bagnato, attrezzi elettrici. Rischi 

connessi alla movimentazione 

manuale dei carichi 

Illegale smaltimento dei rifiuti 

Servizi alla 

persona 

Servizi alberghieri 

e confort 

Servizio di 

Ristorazione 

Preparazione 

pasti 
100% 100% 100% - 80% 

42 
    Servizi alla 

persona 

Servizi alberghieri 

econfort 

Servizio di 

Ristorazione 

Distribuzione 

materiali 

    
0% 

    
0% 

.: 5 

46 

l 

Les or pe-sora:, colpose 

ia. 590 C :::: i 

Possibili ustioni causate dall'acqua 

bollente contenuta ne. carrelli, 

derivante da inadeguata 

manutenzione o da carrelli di scarsa 

qualità 

1.6.2.3 
Servizi alla 

persona 

Servizi alberghieri 

econfort 

Servizio di 

Ristorazione 
Dispensa 100% 100% 

    
-75% 6M- 

  
    

1.6.3.1 
Servizi alla 

persona 

Servizi alberghieri 

e confort 

Servizio di 

Lavanderia 

Raccolta 

biancheria sporca 

            ',..::.  
. 

    
1.6.3.2 

Servizi alla 

persona 

Servizi alberghieri 

econfort 

Servizio di 

Lavanderia 

Distribuzione 

biancheria pulita 

              

    
1.6.3.3 

Servizi alla 

persona econfort 

Servizi alber ghieri 
Servizio di 
Lavanderia 

Controllo 

biancheria sporca 

pulita 

          
0% 

  



 
  

 

N' id. 
Denominazione  

Gruppo di  
Processi 

Denominazione 
Macro-Processo 

Denominazione Denominazione 

Processo Sotto-Protesse 

9 a Q .  
=  

7 

Omicidio coinciso (art 589 

C.P.) 

Lesioni personali colpose 

(art 590 c.p.) 

Reati connessi al Sistema 

informatico di controllo 

della tracciabilità dei rifiuti 

(SISTRi) 

Omicidio colposo (art 589 

48 c.p.) 
Lesioni personali colpose 

(art. 590 c.p.) 

Omicidio colposo (art 589 

49 c'13")  
Lesioni personali colpose 

( a r t .  5 9 0  c . p . )   

N' Reato 231 Ipotesi di moderna cornmissive 

IRP 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 
ro 

VCC (Valutaz. 
Complessiva dei 

e Controlli) 

8 (% riduzione IRP1 

IRR (indice di 
Rischio Residuo) 

Pulizie generali Pulizie generali 

    

ambienti comuni ambienti comuni 
100% 10C% 100% -80% -75% 60% 40,0% 

Servizio Trasporto Trasporto Ospiti 100% 80% 80% -40% -75% 30% 56,0% 

  Trasporto pasti a           
Servizio Trasporto 

domicilio 
100% 80% 80% -75% 50% 56,0% 

Servizio religioso Servizio religioso 
    

0% 
  

0% 0,0% 

Servizio Camera Servizio Camera             
mortuaria mortuaria     

0% 
  

0% 0,0% 

 

1.6.7.1 

Servizi alla 

Persona 

Servizi alla 

persona 

Servizi alla 
persona 

Servizi alla 
persona 

Servizi alla 
persona 

Servizi alberghieri 
e confort 

Servizi alberghieri 
e confort 

Servizi alberghieri 
e confort 

50 

Possibili danni da intossicazione, 

esplosione, lesioni da contatto, a 

seguito di uso improprio di 

sostanze detersive-detergenti-

disinfettantl, o da utilizzo 

macchinari (p.e. macchina 

deceratrice utilizzata in presenza di 

acqua sul pavimento). Possibili 

danni da caduta in mancanza di 

adeguati cartelli segnatetici 

Smaltimento di rifiuti nocivi (p.e. 

acidi) in modo non conforme  

Danni causati da inadeguata 
manutenzione dei veicoli 

Danni causati da inadeguata 
manutenzione dei veicoli 

1.6.4.1 

1.6.5.1 

1.6.5.2 

1.6.6.1 
Servizi alberghieri 

e confort 

Servizi alberghieri 
e confort 

L 
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5.2.11 Gestione – Programmazione operativa 

 

 

37.7.173rur9~ 

Denominazione 

id_ Gruppo di 

Processi 

Denominazione 

Macro-Processo 

Programmazione 

Denominazione 

Processo 

Programmazione 

Denominazione 

Sotto-Processo 

Valutazione 

analitica 

9. . z c, 
c

r 

I

L 

RIP 

(indice di Rischio 

Potenziale) 

    
2.1.1.1 Gestione 

operativa operativa fabbisogno di 

personale 
    

0% 

2.112 Gestione 
Programmazione 

operativa 

Programmazione 

operativa 

Elaborazione 

piani di lavoro 
      

2.1.12 Gestione 
Programmazione 

operativa 

Programmazione 

operativa 

Verifica 

esecuzione 

attività 

programmate 

    
0% 

 

Reato 231 Ipotesi dí modalità commissive 

~lisi dei rischi 

VCC (Vahtaz. 

E Complessiva dei 
o 
e Controlli) 

(% riduzione IRPI 

IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

0 %  

0% 

0 %  

0,0% 

0,0% 

0,096 
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5.2.12 Gestione – Stesura e revisione protocolli sanitari assistenziali obbligator 
      Processi e Attività di riferimento     Analisi dei rischi   

hr 

CI 

55 

Reato 231 

Omicidio colposo (art. 589 
c.p.)  

Lesioni personali colPose 

(art. 590 c.p.) 

Ipotesi di irwidagià commissive 

Possibile rischio biOlogiCa. a causa 
di contatti con siringhe usate o con 

fluidi organici degli Ospiti 

te Id 

2.2.1.1 

Privacy(art. 

Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

Gestione 

Denominazione 

Macro-PrOCeSSO 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

Denominavene 

ProceS30 

,S.tevs,...uroanee  

protocolli sanitari 

assistenziali 
obbligatori 

Denominazione 

5000-PrOcesSO 

igiene dell'Ospite 

nel rispetto della 100% 

E 
<e; 52 

LL 

100% 

W.P 

(Indice di Riuhio 

Potenziale) 

100% 

Es. .. 
2 e 

v. w 
.71 a 

,.., 4 8 

-80% 

2 
E 

,£ 
e.  
',. 

-75% 

VOC (Valuta..  

c..‹,...pir.-,Pw. dei  

Controlli)  

(% riduzione IRP1 

60% 

IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

40,0%  

30,0%  

0,0%  

0,0%  

0.0%  

40,0%  

0,0% 

0,0% 

56 

Vendita di sostanze 

alimentari non genuine come 

genuine (art 516 c.p.) 

Somrninistraztone di alimenti 

avariati-scaduti o in cattivo stato di 

conservazione 

2.2.1.2 

2.2.1.3 

Gestione 

Stesura e revisione 

protocolli 
sanitariassistenziali 

assistenziali 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari  

Obbligatori 

Somministrazione 

degli alimenti e 

delle bevande 

75% 100% 75% -80% -75% 60% 

c% 

C2% 

57 

    
Gestione 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

Stesure e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

obbligatori 

Pre'renzic'e dene cadute 

    
O% 

    

58 

    
2.2.1.4 

2.2.1.5 

Gestione 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

Stesura e revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

obbligatori 

Prevenzione e 

trattamento 

delle piaghe da 

decubito 

          

9 

    
Gestione 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

aSSIstenziali 

Stesure e 

revisione 

pr.,..0111s.o.t.r, 

assistenziali 

obbligatori 

Trattamento 

dell'incontinenza 

          
C% 

60 

61 

62 

Omicidio colposo (art. 589 

t ,P.) 
1"ac"" Per""'" colpose (art. 
590 c.p.) 

Mancata formazione-informazione- 
tr 

addestramento 
inadeguabs disponibilità di DPI 

2.2.1.6 

2.2.1.7 

2.2.1.8 

Gestione 

Gestione 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

Obbligatori 

Utilizzo dei DPI 

Accoglienza 

Cura del sé 

100% 100% 100% 

  
-75% 60% 

2.% 

  Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

...t.ten..1.11 

obbligatori 

    
El96 

    

  
Gestione 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

obbligatori 

    
O% 

    
nu 
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5.2.13 Gestione – Stesura e revisione protocolli sanitari assistenziali facoltativi 

N' 

E 

63 

Reato 231 

. 

Art 640, primo comma. n.1 c.p. 

— Truffa e Art. 640-bis c.p. i 

Truffa aggravata per il 

conseguimento dl erogazioni 

pubbliche 

Ipotesi di modalità commìssive 

. 

Valutazione alterata al fine di 

conseguire indebitamente un i 

maggior contributo da parte del 

VASI., avendo classificato l'Ospite in 

una classe SOSIA più grave 

Processi e Attività di riferimento 

Denominazione 

Processo 

. 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

facoltativi 

Denominazione 

Sotto-Processo 

Valutazione 

multidimensional 

e  

52 O. 

Z 

ce 

_ _.., 

100% 

2 
« 

W a. 

er ed 

£ 

_ ,,,, ` 

100% 

IRP 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 

.• 

100% 

Analisi 

: 9 , 
2 ,, e 

2 to ., 

-0 / o 8 
a 

-80% 

dei 

rischi 

:g 

,., 
3 

.. 

-75% 

VCC (Valutaz.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRPI 

60% 

IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

40,0% 

0,0% 

0,0% 

0,0% 

N' id, 

, 

2.22.1 

Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

Denominazione 

Macro-Processo 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

Gestione 

64 

'---,5 

56 

67 

    

2.2.2.2 Grstione 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

facoltativi 

Linee guida per la 

stipsi 

    

0% 

    

0% 

    

2.2.2.3 Gestione 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

facoltativi 

Linee guida per la 

rilevazione e il 

trattamento del 

dolore 

    

O% 

    

0% 

    

2.2.2.9 

2.2.2.5 

Gestione 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

facoltativi 

Linee guida per il 
controllo della 

diffusione della 

MRSA 

    

O% 

    

0% 

    

Gestione 

Stesura e 

revisione Protozol 

i, san dati 

assistenziali 

Stesura e 

revisione 

protocolli sanitari 

assistenziali 

facoltativi 

Progettazione 

ed elaborazione 

nuovi protocolli 

    

0% 

    

0% 
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5.2.14 Gestione – Monitoraggio indicatori di Qualità 

 

5.2.17 Gestione – Amministrazione e Controllo di gestione – Contabilità Clienti 



 

 

N* id, Reato 231 
Denominazione  

Gruppo di  
Processi 

Ipotesi di modalità commissive 

  Processi e Attività di riferimento Analisi dei 
rischi       

E 

VCC (Valutai. 

Complessiva dei 
  

Denominazione
 Denominazione Denominazione 

    
IRP 

  

  Macro-Processo
 Processo Sotto-Processo     

(Indice di Rischio 

      Controlli) 

      
E Potenziale) 

    
8
 g 

11 (% riduzione IRPi 

 

Elaborazione 
progetti finalizzati 

Elaborazione 
progetti finalizzati 

Elaborazione 
progetti finalizzati 

0 %  0,0% 2.4.1.1 Gestione 

Monitoraggio 

indicatori di  

Qualità 

Monitoraggio 

indicatori di  
Qualità 

Monitoraggio 
indicatori di  

Qualità 

Monitorauio 
indicatori di  

Qualità 

100% 100% 1CCii 

0% 

0% 

5.2.15 Gestione – Elaborazione progetti finalizzati 

Art. 640, primo comma, 

n-1 c.p. —Truffa Art. 

640-bis c.p. - Truffa 

aggravata per il 

68  conseguimento di 

erogazioni  

pubbliche 

Art 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) -Associazione  per delin • 

uere 

69 

70 

Redazione di un PAI alterato per 

sostenere schede SOSIA attestanti 

un livello di non-autosufficienza 

superiore al reale 

Monitoraggio
 Monitoraggi
o 

indicatori di indicatori di 

Qualità Qualità 

Verifica  
raggiungimento 

obiettivi PAI 

Verifica  

raggiungimento 

indicatori dei  

Protocolli 

Effettuazione 

audit periodici 

-75% 60% 

0% 

2.3.1.1 

2.3.1.3 

Gestione 

Gestione 

-80% 

<é›  

E 
LL 

Orocessi'e Atthiliàrli riferimento Analisi dei rischi 

Reato 231 Ipotesi di modalità commissive 

I
R
P (Indice di Rischio 05 15 

Potenziale) ; 4.J 3 

 

VCC (Valuta:. 
E 

Complessiva dei 
Controlli) 

(% riduzione IRp1 

1°2  

2 Q 

Denominazione 

Gruppo di Denominazione Denominazione Denominazione 

Processi Macro-Processo Processo Sotto-Processo 

re Id. Ilitft (Indice di 
Rischio Residuo) 

0% 

IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

40,0% 

0,0% 

0,0% 
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5.2.16 Gestione – Amministrazione e Controllo di gestione – Controllo di gestione 



 

 

Gestione – Amministrazione e Controllo di gestione – Contabilità Fornitori 5.2.18 

1411 Reato 

231 
hP Ipotesi di modalità commissive 
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Processi e Attività di riferimento   

IRP 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 

Analisi 

e 

31. ° 8 

dei rischi 

VCC (Valutez.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRPI 

IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 
isi• id. 

Denominazione 

Gruppo di Denominazione Denominazione Denominazione 

Processi Macro-Processo Processo Sotto-Processo 

  

i & e 

3 

  

Amministrazione e Contabilità Controllo e 

  

2.5.3.1 Gestione Controllo dl 

Gestione 
fornitori registrazione 

fatture passive 

75z 100% 75% -80% -75% 60% 30,0% 

    
Amministrazione e 

                
2.5.3.2 Gestione Controllo di 

Contabilità 
fornitori Scadenziario     0%     O% 0,0% 

    
Gestione 

                  
    

Amministrazione e 
                  

2.5.3.3 Gestione Controllo dl 
Contabilità 
fornitori Pagamento           0% 0,0% 

    
Gestione 

                  
    Amministrazione e 

Contabilità Gestione del               
2.5.3.4 Gestione Controllo di fornitori debito           

0% 0,0% 

    
Gestione 

                  
    

Amministrazione e 

                  
2.5.3.5 Gestione Controllo dl 

Contabilità 
fornitori Controlli periodici           0% 0,0% 

    
Gestione 

                  
    Amministrazione e 

Contabilità Certificazione               
2.5.3.6 Gestione Controllo di 

Gestione 
fornitori 

Ritenuta  
d'Acconto 

100% grA 80% -80% -75% 60% 32,0% 

 

Accordo con O fornitore, in modo 

che questi fatturi la fornitura per 

un valore superiore & prezzo di 

False comunicazioni sociali mercato, restituendo -in nero" parte 

Possibile costituzione di del sovrapprezzo all'ente. in questo 

fondi neri modo vengono costituiti fondi neri 

ed inoltre vengono falsificate le 

scritture contabili sulle quali si 

basa il bilancio 

80 

81 

Art. 640, primo comma, n. i Produzione di false certificazioni 

c.p. —Truffa delle Ritenute d'acconto 
84 

79 

82 

83 
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5.2.19 Gestione – Amministrazione e Controllo di gestione – Contabilità 
generale 

N' 

85 

Reda 231 Ipotesi di modalità commiksive 

Pi~eAttiiità di írfe~rito   ~Vi dei rischi 

IRR (Indire di  

Rischio Residuo) 

0,0% 

0,0% 

0% 

18,0% 

i 0. 
rg  

,22.. 
..... 
5 22 
E 

u.4.1 

IRA 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 

N* Id. 

2.5.4.1 

2.5.4.2 

2.5.4.3 

2.5.4.4 

2.5.4.5 

2.5.4.6 

2.5.4.7 

Denominazione 
Denominazione Denominazione 

Gruppo di 
Macro-Processo Processo 

Processi 

Denominazione 

Sotto-Processo 

ei 4. Z zie 

e . - 
2 ii. E 

zi : t 

•  E
 
8  
i  
-  

A VCC (Valuta:. 
z 
t Complessiva dei 
..2 Controlli) 

g (%riduzione IRPI 

Gestione 

Amministrazione e 
Contabilità 

, Controllo di 
generale 

Gestione 

Prima nota e libro 

giornale 

    
O% 

  
0% 

0% 

0% 

86 
    

Gestione 
inistrazione e ContabilM 

Controllo di 
generale 

Gestione 

Contabil ità  

Banche 

    
O% 

.87 
    

Gestione 

Amministrazi°ne e Contabi I n'a Gestione 
Controllo di generale 

Contabilità del 
personale 

    
0% 

  

88 
    

Gestione 
Amministrazione e Contabilità 
Controllo di 

generale 
Gestione 

Economato 
    

0% 
  

0% 

89 
Art. 2621 c.c. - False 

comunicazioni sociali 

Eccessiva valorizzazione di 

investimenti (mobili e immobili, 

tangibili e intangibili) in modo da 

creare fondi neri da utilizzare 

successivamente 

Gestione 

Amministrazione 

e 

Controllo di 

Gestione 

Contabilità 

generale 
Gestione cespiti 75% 

  
45% -80% -75% 60% 

-75% 30% 90 
Art. 2621 c.c. - False 

comunicazioni sociali 

Redazione di scritture di chiusura 

(p.e. ratei, risconti, accantonamenti, 

etc.) non ispirate ai principi 

contabili, con cons eguente 

falsificazione del bilancio 

Gestione 

Amministrazione 

e Controllo di 

Gestione 

Contabilità 

generale 

Scritture di 

chiusura 
75%. 60% 45% -40% 31,5% 

91 

Art.2625 [.e--Impedito 

controllo 

Art. 416 c.p. (ad eccezione dei 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

Occultare o alterare le informazioni 

contabili, non permetterne la 

verifica periodica o in sede di 

elaborazione del bilancio 

Gestione 

Amministrazione 

e Controllo di 

Gestione 

Contabilità 

generale 

Adempimenti 

contabili-

normativi 

(bilancio, etc.) 

100% 40% 40% -60% -75% 45% 

~ 

22,0% 
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5.2.20 Gestione – Amministrazione e Controllo di gestione – Contabilità analitica 

 

 

IRP 

(sudice di Rischio 
Potenziale  

) 
LL  

VCC Nalutaz.  

Complessiva dei'  

Controlli) 

(% riduzione IRP1 

2.5.5.2 Gestione 

Reato 231 Ipotesi di modalità commissive 

Processi e Attività di riferimento 

IRR «ridice di 

Itischio Residuo) 

2.5.5.1 Gestione 

Gestione 

Gestione 

Gestione 

Amministrazione e 

Controllo di 
Gestione 

Amministrazione e 

Controllo di 

Gestione 

Amministrazione e 

Controllo di 

Gestione 

Amministrazione e 

Controllo di 

Gestione 

Contabilità 

analitica 

contabilità 
analitica 

Contabilità 
analitica 

Contabilità 

analitica 

Riciassificazione 

dati contabili 

Aggregazione dei 
costi 

IndividuaZione dei 
servizi 

Ribaltameli° dei 
costi sui servizi 

Analisi risultati 

92 

93 

96 2.5.5.5 

Amministrazione e contabinti  
Controllo di 

analitica 
Gestione 

94 

95 

23.5.3 

233.4 

Denominazione 

Gruppo di Denorninavone Denominazione Denominazione 

Processi Macro-Processo Processo Sotto-Processo 
id: 

0,0% 

0,0% 

0,0% 

0,0% 

0,0% 
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5.2.21 Gestione  – Amministrazione Ospiti e Utenti – Preaccoglienza amministrativa 
 

 

Art 640, primo comma. n. i 

c.p. — Truffa l Raggiro dei familiari per simulare 
Art 64D-bis c.p. - Truffa un ingresso anticipato dell'Ospite e 

aggravata per il ottenere quindi 

indebitamente conseguimento di erogazioni relativi 

contributi dall'ASL pubbliche  

98 

99 

Art 640, primo comma, n.1 
c.p. — Truffa 

Ari 600-bis c.p. - Truffa 

aggravata per il 

conseguimento di 

erogazioni pubbliche 

Denominazione 

N• td, Gruppo di 

Processi 

Processi 
e Attività di 

Denominazione 

Macro-Processo 

riferimento 

Denominazione 

Processo 

Denominazione 

Sotto-Processo 

  

ft 

2 

IRP 

(indice di Rischio 

Potenziale) 

Analisi 

ala 

dei rischi 

E 

a 

  
VCC (Valutal.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRP1 

2.6.1.1 Gestione 
Amministrazione 

Ospiti e Utenti 

Preaccoglienza 

amministrativa 

Gestione Lista 

d'attesa (ASL e 

fuori ASL) 

100% 

  

40% -20% -25% 5% 

2.6.1.2 Gestione 
Amministrazione 

Ospiti e Utenti 

Preaccoglienza 

amministrativa 

Comunicazione 

con familiari e 

accordi 

precedenti al 

ricovero 

100% 

    

-00% -75% 

  

2.6.1.3 Gestione 
Amministrazione 

Ospiti e Utenti 

Preaccoglienza 

amministrativa 

Comunicazione 

nuovo ingresso ai 

Servizi 

100% 

          

 

Reato 231 Ipotesi di modalità commissive N' 

Per COI: aggiramento delle priorità 

delle liste d'attesa, volte a favorire 

una persona in pregiudizio di 

un'altra, in cambio dl un vantaggio 

per l'ente 

(Nota: per RSA il reato non è 

commissibile in quanto la lista è 

pubblica e gestita dall'ASL 

provinciale) 

97 Reati d natura corruttiva 

Comunicazione all'ASL dell'ingresso 

di un Ospite con data anticipata 

(facendosi consegnare dall'Ospite la 

tessera sanitaria). in modo da 

ottenere indebitamente dalla stessa 

il relativo contributo per le giornate 

di presenza falsamente dichiarate 

IRR (Indice di 
Rischio Residuo) 

80.0% 

38,0% 

44,0% 
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5.2.23 Gestione – Amministrazione Ospiti e Utenti – Gestione movimentazion 

5.2.22 Gestione – Amministrazione Ospiti e Utenti – Ingresso amministrativo 
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5.2.24 Gestione – Amministrazione Ospiti e Utenti – Rendicontazione 

N' 

12 

103 

Reato 231 

D 

Art 640, primo comma, n.1 

c.p. —Truffa 

Art. 640-bis c.p. -Truffa 

aggravata per il 

conseguimento di 

erogazioni pubbliche 

Art 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

ipotesi di modalità commissive N* Id. 

CI 
Redazione di schede SOSIA attestanti 

un livello di non-autosufficienza 

superiore al reale 

Modifica dei programmi o dei dati 

già registrati sul Sistema 2.6.4.1 

Informativo CM (Cartella socio-  
sanitaria), dove vengono registrate 

tutte le informazioni riguardanti 

l'ospite, in modo da falsificare le 

schede SOSIA 

Processi e Attività di riferimento 

100% 

« 
o o
. = 
m 

ír  

100% 

IRP 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 

1013% 

Analisi 

: 9 , 
2 ... e 

o : ., • t . 00 : 
ja ii, ,,, 

dei rischi 

..',4, 
r 

= 
8  

VCC (Valutai. 

Complessiva dei 
Controlli) 

(% riduàone iRpi 

. 

60% 

IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

40,0% 

34,0% 

Denominazione 
Gruppo di 

Macro-Processo 
Processi 

, 

wDenominazione 

Denomínazione 

Processo 

Denominazion

e Sotto-

Processo 

Schede SOSIA 

Gestione AmministrazioneRendicontazione 
Ospiti e Utenti 

-75% 

104 

Art. 640, primo comma, n. 

1 c.p. —Truffa 

Art 640-bis c.p. -Truffa 

aggravata per il 

conseguimento dl 

erogazioni pubbliche 

Art. 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) -Associazione 

redazione di una documentazione 

periodica (Protocolli, Report di 

monitoraggio, Scheda Struttura, 

etc.) falsa attestante ad esempio: 

dichiarazioni mendaci in merito agli 

standard gestionali, alle Customer 

Satisfaction o alla realizzazione di 
2.6.4.2 

progetti, false indicazioni sugli 

indicatori dl performance. in modo  

da ottenere un contributo indebito  

da parte della Regione Lombardia 

Associazione per delinquere con 

riferimento agli standard gestional I 

I Gestione 
Amministrazione 

Ospiti e Utenti 
Rendicontazion

e 

Rendicontazione 

trimestrale 

- 
100% 40% 

  

-20% -7596 15% 

per delinquere 
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N' 

105 

CICI 

Reato 231 

Art 540, primo comma, i 

e p —Truffa 

Art- 640-bis C .O. - Truffa 

aggravata per il 

conseguimento di erogazioni 

pubbliche 

Art 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

Ipotesi di modalità commissive 

Redazione di una documentazione 

periodica (Protocolli, Report di 

monitoraggi o, Scheda Struttura, 

etc ; falsa attestante ad esempio. 

dichiarazioni mendaci in merito agli 

standard gestionali, alla Customer 

Satisfaction o alla realiaazione di 

progetti, false indicazioni sugli 

indicatori di performance, in modo 

da ottenere un contributo indebito 

da parte della Regione Lombardia 

False rendicontazioni dello 

standard di personale in modo da 

raggiungere il rapporto previsto di901 minuti settimanali di assistenza 

per ospite lad esempio allocavelo 

ore del personale CDI su RSA o 

viceversa, oppure rend ic ontan do 

personale qualificato ma impiegato 

non sull'assistenza) 

Associazione per delinquere con 

riferimento agli standard gestionali 

C I 

N* Id 

          
• • • 

VCC Walutaz.  
Complessiva dei  

Controlli} 
(5, riduzione IRPt 

.., 

15% 

Rischio Residuo} 

IRR (Indice di 

111:1 

17O% 

Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

.., 

Gestione 

Denominazione Denominazione Denominazione 

Mac ro-Processo Processo Sotto-Processo 

E .•CI 

  c  
 g ' 

  
IRP 

(Indice di Rischio 

Potenziale} 

e ad
eg

u
at

e 
zz

 

a 


 et  
e: 

e 

..2 . 

aL" 

2_6_43 
Amministrazione 

Ospiti e Utenti 
Rendicontazione 

Rendicontazione 

standard 

gestionali 

100% 

 
 

20% -20% -75% 

105 

Art- 640, primo comma, n.1etc.} 

c.p. —Truffadichiarazioni Art. 640-

bis c.p.- Truffastandard 

aggravata per il conseguimento 

di erogazioni pubbliche 

Art. 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

redazione di una documentazione 

periodica (Protocolli, Report di 

monitoraggi o, Scheda Struttura, 

falsa attestante ad esempio: 

mendaci in merito agli gestionali, 

alla Customer Satisfaction o alla 

realiaazione di progetti, false 

indicazioni sugli indicatori di 

performance, in modo 

da ottenere un contributo- indebitoda parte della Regione Lombardia 

Associazione per delinquere con 

riferimento agli standard gestionali 

2.6.4.4 Gestione 
Amministrazione 

Ospiti e Utenti 
Rendicontazione 

Rendicontazione 

annuale 
Ire% 20% 20% -20% -75% 15% 17,0% 
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5.2.25 Gestione – Amministrazione Ospiti e Utenti – Dimissione amministrativa 

5.2.26 Gestione – Amministrazione Ospiti e Utenti – Tenuta archivio Ospiti 
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5.2.27 Gestione – Amministrazione Ospiti e Utenti – Amministrazione in conto Ospite 



 

 

Gestione – Gestione e sviluppo risorse umane – Gestione competenze 5.2.28 

2.7.1.4 

Assunzione-Reclutamento dl un 

parente, affine o conoscente di 

funzionario pubblico, in cambio di 

un riconoscimento indebito per 

l'Ente 
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Processi e Attività di riferimento   

a  

F 

  Analisi dei rischi 

VCC (Valutaz.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRPI 

0% 

0% 

lftR (indice di 

Rischio Residuo) 

0,0% 

0,0% 

Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

Gestione 

Denominazione 

Macro-Processo 

Denominazion

e Processo 

Gestione 

competenze 

Denominazione 

Sotto-Processo 

Selezione del 

personale 

a 
a. 

TRP 

(indice di Rischio 

Potenziale) 

0% 

.42 'è . 
; 7, 

8 

E 

SV  

Gestione e 

sviluppo risorse 

umane 

Gestione 

Gestione e 

sviluppa risorse 

umane 

Gestione 

competenze 
Visita medica 

    
0% 

  

Gestione 

Gestione e 

sviluppo risorse 

umane 

Gestione 

competenze 

Comunicazioni 

obbligatorie 

    
0% 

    
0% 

Gestione 

Gestione e 

sviluppo risorse 

umane 

Gestione 

competenze 

Assunzione-

Reclutamento 
10096 20% 20% 

  
-75% 15% 17,0% 

0,0% 

0,0% 

Gestione 

Gestione e 

sviluppo risorse 

umane 

Gestione 

competenze 

Assegnazione 

matricola 

          
0% 

Grtione 

Gestione e 

sviluppo risorse 

umane 

Gestione 

competenze 

Cartellino 

riconoscimento 

          
0% 

Gestione 

Gestione 

 _  umane 

Gestione e 

sviluppo risorse 
Gestione 
competenze 

Consegna 
materiale 
informativo 

          0% 0,0% 

0,0% 
Gestione e 
sviluppo risorse 
umane 

Gestione 
competenze 

Consenso Privacy 
          0% 

 

2.7.1.2 115 

2.7.1.3 

12C: 2.71.7 

Reato 231 ipotesi dí modalità commissiVe N' 

2.7.1.1 

2.7.15 

2.7.1.6 

2.7.1.8 

:16 

:17 nir.ura corrutt;v8 
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5.2.30 Gestione – Gestione e sviluppo risorse umane – Formazione ai dipendenti, collaboratori e volontari 

 

 

 

5.2.29 Gestione – Gestione e sviluppo risorse umane – Relazioni con Volontari locali 
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5.2.31 Gestione – Gestione e sviluppo risorse umane – Counseling al personale 
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5.2.32 Gestione – Gestione e sviluppo risorse umane – Valutazione 
 

Processi e Attività di riferimento 
  

.. 
P 

rischi 

IRA (Indire di 

Rischio Residuo) 

Denominazione 
Denominazione Denominazione Denominazione 
N. Id. Gruppo Macro-Processo Processo
 Sotto-Processo 
Processi 

IRP 

(Indice di Rischio E, 
Potenziate) 
 ,13 33 

VCC (Valuta.. 

G Complessiva del 

Controlli) 

(% riduzione iRpl 

  
Gestione e Definizione 

        

2.7.5.1 Gestione sviluppo r:sorse 
umane 

valutazione 
obiettivi 

100% 0% 0% -60% -75% 
  

00% 

    
Gestione e 

  
Definizione e 

            

2.7.5.2 Gestione svii UOPO risorse 

umane 

Valutazione gestione sistema 

di valutazione 

100%, 
  0% .60% -75% 45', 0,0% 

    
Gestione e 

                  

2.7.5.3 Gestione sviluppo risorse Valutazione 
Esecuzione 
valutazione 100%   0% • 60% -75% 45% 0,0% 

    
UMORE' 

                  

    
Gestione e 

                  2.7.5.4 Gestione sviluppo risorse 
umane 

Valutazione Comunicazione     0%     0%   

    
Gestione e 

  
Eventuale 

              

2.7.5.5 Gestione Sviluppo risorse 

umane 
Valutazione revisione 

valutazione 

100% 0%   -60% -75% 45% 0,0% 

    
Gestione e 

  
Definizione 

              

2.7.5.6 Gestione sviluppo risorse 

umane 

Valutazione intervento 

retributivo 
100%     -60% -75% 45% rs!Yr 

  

Reato 231 Ipotesi di ~datiti!, commissive N' 

Passaggi di categoria. incrementi 

retributivi o dei compensi 

professionali non giustificati. a 

favore di collaboratori che siano 

parenti. affini o conoscenti 

funzionari pubblici, In cambio di un 

riconoscimento indebito per l'Ente 

128 Reati di natura corruttiva 

Passaggi di categoria. incrementi 

retributivi o dei compensi 

professionali non giustificati. a favore 

di collaboratori che siano parenti, 

affini o conoscenti funzionari pubblici, 

in cambio di un riconoscimento 

indebito per l'Ente 

129  Reati dl natura corruttiva 

130 Reati di natura corruttiva 

131 

132 Reati di natura corruttiva 

Reati di natura corruttiva 

Riconoscimento di un compenso 

relativo ad un numero di ore 

superiore a quelle effettivamente 

prestate (per dipendenti), nei 

confronti di un parente, affine o 

conoscente di funzionario 

pubblico, in cambio di un 

riconoscimento indebito per l'Ente  

Riconoscimento di un compenso 

relativo ad un numero dl ore 

superiore e quelle effettivamente 

prestate (per dipendenti), nel 

confronti di un parente, affine o 

conoscente di funzionario pubblico, 

in cambio di un riconoscimento 

indebito per l'Ente 

Riconoscimento di un compenso 

relativo ad un numero di ore 

superiore e quelle effettive mente 

prestate (per dipendenti), nei 

confronti di un parente, affine o 

conoscente di funzionario pubblico, 

in cambio di un riconoscimento 

indebito PC< l'Ente 

133 



 

 

5.2.33  Gestione – Gestione e sviluppo risorse umane – Amministrazione del Personale 
Processi e Attività di riferimento Analisi dei rischi 

Omicidio colposo (art. 589 Possibili infortuni causati da turni 

c.p.) di lavoro eccessivamente onerosi e 

Lesioni personali colpose non rispettosi della normativa sulle 

(art S90 c.p.) pausa di lavoro 

134 
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N'id. 

2.7.6.1 

Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

Gestione 

Denominazione 

Macro-Processo 

Denominazione 

Processo 

Denominazione 

Sotto-Processo 

  
5 Q. 

er 

40% 

IRP 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 

40% 

  

Gestione e 

sviluppo risorse 

umane 

Amministrazione 

dei personale 

Definizione Turni 100% 

2.7.6.2 

2.7.6.3 

Gestione 

Gestione e 

sviluppo risorse 

umane 

Amministrazione 

del Personale 

Rilevazione 

presenze-assenze 
100% 20% 20% -SO% 

Gestione 

Gestione e 

sviluppo risorse 

umane 

Amministrazione 

del Personale 

Elaborazione 

stipendi 
100% 100% 100% 

  

2.7.6.4 Gestione 

Gestione e 

sviluppo risorse 

umane 

Amministrazione 

del Personale 

Pagamento 

stipendi 

        

2.7.6.5 Gestione 

Gestione e 

sviluppo risorse 

umane 

Amministrazione 

del Personale 

Adeguamenti 

contrattuali 

    
0% 

  

2.7.6.6 Gestione 

Gestione e 

sviluppo risorse 

umane 

Amministrazione 

del Personale 

Gestione Libro 

unico 

        

2.7.6.7 Gestione 

Gestione e 

sviluppo risorse 

umane 

Amministrazione 

del Personale 

Tenuta Registro 

infortuni 

        

 

"A' VCC (Valutai. 

E. Complessiva dei 

Controlli) 

3 (% riduzione iRPI 

IRR (indice di 
Rischio Residuo) 

60% -75% 

60% -75% 

-75% 60% 

0% 

0% 

0% 

0% 

16,0% 

8,0% 

40,0% 

0,0% 

0,0% 

Reato 231 ipotesi di modalità commissive 

Riconoscimento di un compenso 

relativo ad un numero di ore 

superiore a quelle effettivamente 

Reati d natura corruttiva prestate (per dipendenti), nei 

confronti dl un parente, affine o 

conoscente di funzionario pubblico, 

in cambio di un riconoscimento 

indebito per l'Ente 

135 

Riconoscimento di un compenso 

relativo ad un numero di ore 

superiore a quelle effettivamente 

prestate (per dipendenti), nei 

confronti di un parente, affine o 

conoscente di funzionario pubblico, 

In cambio dl un riconoscimento 

Indebito per l'Ente 

136 Reati di natura corruttiva 

:37 

138 

139 

1,10 
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5.2.34 Gestione – Gestione e sviluppo risorse umane – Gestione risorse umane 
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    I  



5.2.35 Gestione – Acquisti e Logistica – Investimenti 

 

 

100% 60% - 8 0 %  

-7S% 60% 

i 

24,0% 

605:: 

Reato 231 Denominazione 
Macro-Processo 

Denominazione 

hi° Id. Gruppo di 

Processi 

Denominazione Denominazione 

Processo Sotto-Processo 

Processi e Attività di riferimento 

Ipotesi di modalità commissive 

Peri reati di natura corruttiva: Falso 

aumento di costi di acquisto (pagando 

una fornitura più del suo valore e 

facendosi restituire ''M nero" parte 

del sovrapprezzo da 

parte del fornitore), con conseguente 

creazione di fondi neri da utilizzare 

per azioni di corruzione 

Per la malversazione: Utilizzo di 

fondi erogati per ristrutturazioni o 

altre operazioni straordinarie 

specifiche, per fini diversi da quelli 

di riferimento. 

Per le false comunicazioni: Utilizzo di 

fondi erogati per ristrutturazioni 

o altre operazioni straordinarie 

specifiche, per fini parzialmente 

diversi da quelli di riferimento, 

mediante la realizzazione degli 

investimenti con standard 

qualitativi e di costo peggiorativi. 

Eccessiva valorizzazione di 

investimenti (mobili e immobili, 

tangibili e intangibili) in modo da 

creare fondi neri da utilizzare 

successivamente 

143 

Reati di natura corruttiva Art. 

316-bis c.p. - Malversazione 

a danno dello 

Stato 

Associazione per delinquere 

(art 416 c.p., ad eccezione del 

sesto comma) 

Art. 2621 c.c. - False 
comunicazioni sociali 

Investimenti investimenti Gestione 2.8.1.1 Acquisti e 

logistica 

Analisi dei rischi 

o 2 
IRP ro 

*. 
(Indice di Rischio g.  

Potenziale) '5 - g 
a 

VCC (Valutaz. 

Complessiva dei e Controlli) 
8 (% riduzione IRP1 

IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

C I  

re 

LL 
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5.2.36 Gestione – Acquisti e Logistica – Acquisti 
Processi e Attività da riferimento 

Ipotesi di modalità commissive 

o 

Per I reati di natura corruttiva: Falso 

aumento di costi di acquisto (Pagando 

urta consulenza più del suo valore e 

facendosi restituire "in nero" parte 

del sovrapprezzo da parte dei 

fornitore), con conseguente creazione 

di fondi neri da utilizzare per azioni di 

corruzione; Assegnazione di 

consulenze false o eccessivamente 

onerose per corrompere un esponente 

della PA 

Per le false comunicazioni: 

Eccessiva valorizzazione di 

investimenti intangibili (consulenze 

capitalizzate) in modo da creare 

fondi neri da utilizzare 

successivamente 

Per i reati di natura corruttiva: Falso 

aumento di costi di acquisto (pagando 

una consulenza più del suo valore e 

facendosi restituire "in nero parte dei 

sovrapprezzo da parte del fornitore), 

con conseguente creazione di fondi 

neri da utilizzare per azioni di 

corruzione; Assegnazione di 

consulenze false o eccessivamente 

onerose per corrompere un esponente 

della PA 

Per le false comunicazioni: 

Eccessiva valorizzazione di 

investimenti intangibili (consulenze 

capitalizzate) in modo da creare fondi 

neri da utilizzare successivamente 

110 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 

 
0 %  

4 0 %  

IRR (Indice di 
Rischio Residuo) 

0 , 0 %  

28,0% 

28,0% 

 

 

 
 

 

 

N' 

144 

Reato 231 

Acquisti  e 

logistica 

Acquisti e 

logistica 

Acquisti  e 

logistica 

Acquisti 

Acquisti 

Acquisti 

Appa i ,  

Acquisti di 

Consulenze lega li-

amministrative 

Acquisti di 

Consulenze 

tecniche 

2 .8 .2 .3  

2 .8 .2 .1  

2 .8 .2 .2  Gestione 

Gestione 

Gestione 

 

100% 

200% 

30ti. -40% 

VCC (Valutar.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione [fini. 

0 %  

r  3  
a 

-75% 

-40% -75% 30% 

Denominazione 
fi* Id. Gruppo di Denominazione Denominazione Denominazione 

Macro-Processo Processo Sotto-Processo 
Processi 

-•• l 

 

Reati di natura corruttiva Art. 

316-bis c.p. - Associazione 

per delinquere (art, 416 c.p.. 

ad eccezione del sesto 

comma) 

Art 2621 c.c.- False 

comunicazioni sociali 

1 4 5  

1 4 6  

Reati di natura corruttiva 

Art. 316-bis c.p. - 

Associazione per delinquere 

(art 416 c.p.. ad eccezione 

del sesto comma) 

Ari_ 2621 ex.- False 

comunicazioni sociali 



 
  

 

60% 

100% 

2.82.4 Gestione Acquisti 
Acquisti 
e logistica 

Altri acquisti 
147 Omicidio colposo (art. 589  

c.p.) 

Lesioni personali colpose 

(art. 590 c.p.) 

Reati di natura corruttiva 

Segnalazione di presidi-prodotti 

sanitari specifici (per igiene ospiti 

e igiene ambientale), in cambio di 

un compenso per l'ente da parte 

del fornitore 

Falso aumento di costi di acquisto 

(pagando una fornitura pii del suo 

valore e facendosi restituire "in nero" 

parte del sovrapprezzo da parte del 

fornitore), con conseguente 

creazione dl fondi neri da utilizzare 

Per azioni di corruzione 

Riconoscimento di un compenso 

relativo ad un numero di ore 

superiore a quelle effettivamente 

prestate (per collaboratori 

professionali), nei confronti di un 

parente, affine o conoscente di 

funzionario pubblico, in cambio 

di un riconoscimento indebito 

per l'Ente 

Possibili infortuni derivanti da 

mancati-Inadeguati acquisti di DPI 

e di servizi di formazione-

addestramento 

Reato 231 Ipotesi di modalità commissive 

Denominazione 
Denominazione Denominazione Denominazione 

Gruppo di 

Processi Macro-Processo Processo Sotto-Processo 

N' Id. 

IRP 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 

6 0 %  

VCC (Valuta:.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione INPI 

6 0 %  

1RR (indice di 

Rischio Residuo) 

24,0% 

Anaki dei rischi 

E 

2r 
8 

- 80 % 

-75% 
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5.2.37 Gestione – Acquisti e Logistica – Gestione magazzini 

Omicidio colposo (art. 589 

151 c.p.) 
Lesioni personali colpose 

(art. 590 c.p.) 

Possibili infortuni derivanti da 

mancati-inadeguati acquisti di 

DPI o distribuzione al personale 

152 

Art. 640, primo comma, n.1 

c.p. —Truffa 

Art 640-bis c.p. -Truffa 

aggravata per il 

conseguimento di ero/azioni 

pubbliche 

Art. 416 c.p. (ad eccezione 

del sesto comma) - 

Associazione per delinquere 

Utilizzo delle fustel le non annullate 

per fini impropri 

Omicidio colposo (art. 589 

c.9.) 

Lesioni personali colpose 

(art. S90 c.p.) 

 Reati connessi M Sistema 

informatico di controllo 

della tracciabilità dei rifiuti 

(SISTRI) 
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Idi 

22.3.1 

Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

Gestione 

Denominazione 

Macro-Processo 

Acquisti e  

logistica 

Denominazione Denominazione 

Processo Sotto-Processo 

  

i & 

i..i. 

IRP I 

(indice di Rischio 

Potendole) 

o e te 

2 .8 8 
n , 

VCC (Valutai. 

Complessiva dei 
-e 
e Controlli) 

3 (% riduzione IRP1 
•  • 

0% 
Gestione  

Magazzini 

Gestione 

magazzzino 

Materiale 

idraulico 

    
O% 

2.8.3.2 

2.8.3.3 

2.8.3.4 

2.8.3.5 

Gestione 
Acquisti e  

logistica 

Gestione  

Magazzini 

Gestione  

magazzzino  

Materiale  

elettrico 

    
0% 

    
0% 

Gestione 
Acquisti e  

logistica 

Gestione  

Magazzini 

Gestione 

magazzzino 

Materiali vari 

    
0% 

    
0% 

60% 

0% 

Acquisti e 
Gestione 

I ogistica 

Gestione  

Magazzini 

Gestione 

magazzino DPI 

al personale 

100% giag 60% -80% -73% 

iAcquisti e 'Gestione 
Gestione 
logistica Magazzini 

Gestione 

magazzino Ausili 

ospiti 

10094 

    

-20% 0% 

2.8.3.6 
Acquisti e Gestione 
Gestione 

logistica
 Magazzin

i 

Gestione  

magazzino  

Detergenti 

100% 10098' 100% -80% -75% 60% 

 

Reato 231 Ipotesi di modalità connnissive 

149 

150 

IRR (indire di 

Rischio Residuo) 

Possibili danni da intossicazione, 

esplosione, lesioni da contatto, a 

seguito di uso improprio di sostanze 

detersive-detergenti-disinfettanti 

Smaltimento di rifiuti nocivi (p.e. 
acidi) in modo non conforme 

0,0% 

0,0% 

0;0% 

24,0% 

60,0% 

40,0% 
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Reati connessi al Sistema 

informatico di controllo della Smaltimento di farmaci scaduti in 

tracciabilità dei rifiuti modo non conforme 

(SISTRI) 

156 

5.2.38 

155 

157 

158 

Gestione – Acquisti e Logistica – Gestione farmaci e stupefacenti 
Processi e Attività di riferimento 

Denominazione Denominazione 

Processo Sotto-Processo 

a. 
ce 

9  

E 

IRP g 
(indice di Rischio 45 

Potenziale) YI8 
ro 

Denominazione 

W ld, Gruppo di Denominazione 
Macro-Processo 

Processi 

2.8.4.1 Gestione 
Acquisti e  

logistica 

Gestione Farmaci 

e Stupefacenti 

Rapporti con i 

fornitori 
      

2.8.4.2 

2.8.4.3 

Gestione 
Acquisti e  

logistica 

Gestione Farmac 

e Stupefacenti 
Acquisti farmaci         

Gestione 
Acquisti e  

logistica 

Gestione Farmac 

e Stupefacenti 
Gestione farmaci 50% 

      

  
Gestione 

Acquisti e  

logistica 

Gestione Farmaci 

e Stupefacenti 

Gestione 

Stupefacenti 

(acquisto. 

gestione, tenuta 

registro) 

        

2.8.5.1 Gutione 
Acquisti e  

logistica 
Sterilizzazione Sterilizzazione         

 

VCC (Valutaz.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRPI 

Reato 231 tpotesi di modalità commìssive 

154 

IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

0,0% 

0,0% 

10,0% 
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IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

5.2.39 Gestione – Acquisti e Logistica – Manutenzione e uso impianti ed apparecchiature sanitarie 

9 e 
; 

VCC (Valuta:.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRP) 

IRP 

ift é, cig (indice di Rischio 

Potenziale) 

Omicidio colposo (art. 589 

c.p.) 

Lesioni personali colpose 

(art. 590 c.p.) 

159 

160 
Lesioni personali colpose Possibili danni causati da erronee 

manovre o mancato addestramento 
(art 590 c.p.) 

o mancata manutenzione 

Lesioni personali colpose 

(art. 590 c.p.) 
161 

Processi e Attività di riferimento 

Denominazione 
Gru Denominazione Denominazione Denominazione ppo di 

Processi Macro-Processo Processo Sotto-Processo 

2.8.6.1 Gestione 
Acquisti e  

logistica 

Manutenzioni e 

uso impianti ed 

apparecchiature 

sanitarie 

Gestione Centrale 

ossigeno 
100% 80% 80% -20% -75% 

2.9.6.2 Gestione 
Acquisti e  

logistica 

Manutenzioni e 

uso impianti ed 

apparecchiature 

sanitarie 

Manutenzione ed 

uso Sollevatori 
100% 100% 100% -60% -50% 

2.8.6.3 Gestione 
Acquisti e  

logistica 

Manutenzioni e 

uso impianti ed 

apparecchiature 

sanitarie 

Manutenzione ed 

uso 

Apparecchiature 

elettromedicali 

100% 100% 100% -60% -50% 

 

15% 

30% 

Analisi dei rischi 

Reato 231 Ipotesi di modalità commissive N' 

Possibili danni causati da erronee 

manovre o mancato addestramento 

o mancata manutenzione 

Possibili danni causati da erronee 

manovre o mancato addestramento 

o mancata manutenzione, originati 

da rischio elettrico 

68,0% 

70,0% 

70,0% 
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Gestione – Acquisti e Logistica – Manutenzione e uso impianti ed apparecchiature non sanitarie 5.2.40 

IRR (Indice di 
Rischio Residuo) 

VCC (Valutaz. 

Complessiva dei 

•  Controlli) 

8 (% riduzione inpi 

Omicidio colposo (art. 589 
c.p.) 

Lesioni personali colpose 

(art. 590 c.p.) 

Omicidio colposo (art. 589 

c.p.) 

Lesioni personali colpose 

(art 590 c.p.) 

Omicidio colposo (art 589 

c.P.) 

Lesioni personali colpose 

(art 590 c.p.) 

165 

-75% 20% 20% 100% 

Reato 231 

ci 

162 

•  Omicidio colposo 

(art. 589 

163 c.p.) 
Lesioni personali colpose 

(art 590 (p) _________   

164 

Ipotesi di modalità commissive 

• 

Possibili danni da incendio-scoPPio 

del generatore non correttamente 

manutenuto 

Possibili danni da incendio-5(01)1Mo 

a seguito di errate operazioni, a loro 

volta causate da inadeguata 

manutenzione 

Possibili danni da scarica elettrica 

Possibili incendi non segnalati per 
malfunzionamento dell'impianto 

2.8.7.1 

2.8.7.2 

2.8.7.3 

2.8.7.4 

2.8.7.5 

2.83.6 

Analisi dei rischi 

167 

166 

Gestione 

Gestione 

Gestione 

Gestione 

Gestione 

Gestione 

Acquisti e 
logistica 

Acquisti e 
logistica 

Manutenz,oni e 

uso impianti ed 

apparecchiature 

non sanitarie 

Manutenzioni e 

uso impianti ed 

apparecchiature 

non sanitarie 

Manutenzioni e 

uso impianti ed 

apparecchiature 

non sanitarie 

(Manutenzioni e 

uso attrezzature 

d'ufficio 

Gestione 
Generatore 

Manutenzione 
Centrali termiche 

2.00% -75% 

N' Id. 
Denominazione  

Gruppo di  
Processi 

Denominazione 
Mac ro-Processo 

Denominazione Denominazione 

Processo Sotto-Processo 

Processi e Attività di riferimento 

o 
rc 

gu E 
.9.1 

4, 3 z 
8 

80% 

100% -755 

100% -80% -75% 

20% 20% 

e IRP 

g• t (Indice di Rischio 
2 Potenziale) 

0% 

Acquisti e 
logistica 

Acquisti e 

logistica 

Acquisti e 

logistica 

Acquisti e 
logistica 

Manutenzioni e 

uso impianti ed 

apparecchiature 

non sanitarie 

Gestione Impianto 

di 

pressurizzazione 

Manutenzioni e 

uso impianti ed 

apparecchiature 

non sanitarie 

Gestione Cabina 

di trasformazione 

Manutenzioni e 

uso impianti ed 

apparecchiature 

non sanitarie 

0% 0,0% 

60% 8,0% 

0% 0,0% 

60% 8,0% 

60% 8,0% 

60% 8,0% 

 

Gestione impianto 
rilevazione fumi 



 
  

 

Omicidio colposo (ad_ 589 

c.p.) 

Lesioni personali colpose 

(rt 590 cp.) ___________   

Omicidio colposo (art 589 

c.p-) 

Lesioni personali colpose 

Od. 590 c.p.) 

169 

Denominazione 

Sotto-Processo 

Gestione Cappe 

di aspirazione 

o. 

2 
522 

LL 

IRP 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 
o j g 

g,ó 8 

cc  

e 

5 

VCC (Valutaz.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRP1 

0% 

Manutenzione 

Attrezzature di 

cucina 

100% 100% 100% -80% -75% 60% 

Manutenzione ed 

uso Ascensore 
100% 100% 100% -40% -75% 

  

Manutenzione 

Impianto 

idraulico 

            

Manutenzione 

stabili e giardino 

    
0% 

    
0% 

Manutenzione ed 

uso autoparco 
100% 100% 100% 

  
-75% 30% 

 

170 

171 

Omicidio colposo (art 589 

c.p.) 

Lesioni personali colpose 

(art 590 c.p.) 

173 

168 

172 

Rischi derivanti da inadeguata 
manutenzione 

Rischi derivanti da inadeguata 

manutenzione 

Rischi derivanti da inadeguata 
manutenzione 

Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

Gestione 

Gestione 

Gestione 

Gestione 

Gestione 

Gestione 

2.13.7.11 

28.7.10 

2.8.7.12 

2.8.7.7 

2.8.7.8 

2.8.7.9 

Denominazione Denominazione 

Macro-Processo Processo 

Manutenzioni e 

Acquisti e uso impianti ed 

logistica apparecchiature 

non sanitarie 

Manutenzmn. e 

Acquisti e uso impianti ed 

logistica apparecchiature 

non sanitarie 

Manutenzioni e 

Acquisti e uso impianti ed 

logistica apparecchiature 

non sanitarie 

Manutenzioni e 

Acquisti e uso impianti ed 

logistica apparecchiature 

non sanitarie 

Manutenzioni e 

Acquisti e uso impianti ed 

logistica apparecchiature 

noi sanitarie 

Manutenzioni e 

Acquisti e uso impianti ed 

logistica apparecchiature 

non sanitarie 

Reato 231 Ipotesi di modalità commissive N' Id. IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

70,0% 

0,036  

0, 0 % 

7 0 , 0 %  



MODELLO DI ORGANIZZAZIONE, 
Pagina 96 di 201 Data: 

  GESTIONE E CONTROLLO   dicembre 2020 



 

MODELLO DI ORGANIZZAZIONE, 
Pagina 97 di 201 Data: 

GESTIONE E CONTROLLO   dicembre 2020 

 

– – 5.2.41 estione ttività infrastrutturali ompliance 

N* 

. 

174 

Reato 231 

CI 

Ipotesi di modalità rommissive br Id. 

2.9.1.1 

2.9.1.2 

2.9.1.3 

CI 

Denominazione 

Gruppo di 

Processi 
_._ 

Gestione 

1~e 
Attività di riferinvento 

Denominazion

e Processo 

Compi iance 

Denominazione 

Sotto-Processo 

. 

Attività su Qualità 

e Organizzazione 

0, 

. ce 

_ , 

9 
e n. 
a a 

e W 
. 

IRP 

(Indire di Rischio ' 

Potenziale) 

. 

<
0
2  

•  c 2 e co 
-1; 1.° .e' 

,i3 si 
,,. 

Mialfsicfeir1rdil 

VCC (Valutai.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRP1 

188 (Indice di 

Rischio Residuo) 

CI 

Denominazione 

Macro-Processo 

Attività 

infrastrutturali 

g 
g. 

,.,' 
a 

0% 
  

0% 0,0% 

0,0% 

40,0% 

175 
    

Gestione 
Attività 

Infrastrutturali 
Complianc

e 

Ademppimenti 

Privar/ (0.1.gs. 

196/2003) 

    
0% 

    
0% 

176 

177 

Omicidio colposo (art. 589 

c.p:) 

Lesioni personali colpose 

(art. 590 c.p.) 

  
Gestione 

Attività i 

nfrastruttural i 
Complianc

e 

Adempimenti 

Sicurezza (12.1.gs. 

8112008) 

100% 100% ritiàpt,  

  
7596 60% 

    -2.9.1.4 Gestione 
Attività 

infrastrutturali 
Complianc

e 

Security           0% 0,0% 

178 

Vendita di sostanze 

alimentari non genuine come 

genuine (art. 516 c.p.) 

Alterazione delle date di 

scadenza degli alimenti e delle 

registrazioni HACCP 

Somministrazione di alimenti 

avariati scaduti o-in cattivo stato 

di conservazione 

Reato in Associazione per 

delinquere (con la Società 

appaltatrice del Servizio di acquisto 

delle derrate alimentari) 

2.9.1.5 Gestione 
Attività 

infrastrutturali 
Complianc

e 

HACCP 100% 100% ,100% - -75% 60% 

  

179 

Reati ambientali 

Art. 416 c.p. (ad eccezione 

del sesto comma) - 

Associazione per delinquere 

Improprio smaltimento dei rifiuti 

potenzialmente Infetti, in modo da 

non sostenere i costi relativi 

2.9.1.6 Gestione 
Attività 

infrastrutturali 
Complianc

e 

Smaltimento 

rifiuti 

potenzialmente 

infetti 

100% 40% 

    
-80%-60% 48% 

  

180     2.9.1.7 

2.9.1.8 

Gestione 
Attività 

infrastrutturali 
Complianc

e 

Adempimenti 

normativi  _  

Tenuta Carta dei 

Servizi 

              

181     Gestione 
Attività 

infrastrutturali 
Complianc

e 
        



 

MODELLO DI ORGANIZZAZIONE, 
Pagina 98 di 201 Data: 

  GESTIONE E CONTROLLO   dicembre 2020 

 

5.2.42 Gestione – Attività infrastrutturali – Gestione e sviluppo sistemi informativi 
  

Processi e Attività di riferimento Analisi _ dei risai 

    
Denominaz,one e IRP % 9 a 12 VCC (Valutai. 

  
N' Reato 231 

Denominazione Denominazione Denominazione 
ipotesi di modalità commissive N* ld, Gruppo di % cco. (indice di Rischio o'C •-,1,

 ~2 

6.2 Complessiva dei IRR (Indice di 

    
Macro-Processo Processo Sotto-Processo e_ 8 ....,,, Rischio Residuo) 

  
1

1: Abusiva duplicazione, per 

trarne profitto, dl programmi 

per elaboratore. 

CI 

Processi 

. - 

''::2 E Potenziale) ,I 

.., ' ri.... 

(% riduzione 
-, ione IRPI . 

                      

  Importazione, distribuzione, 

vendita o detenzione a scopo 

commerciale o 

                          

182 

Imprenditoriale o concessione 

in locazione di programmi 

contenuti in supporti non 

contrassegnati dalla SiAE. 

Predisposizione di mezzi per 

rimuovere o eludere 

Duplicazione illegale di software 

da utilizzare per attività proprie 

della struttura 

2.9.2.1 Gestione 
Attività 

infrastrutturali 

Gestione e 

sviluppo Sistemi 

informativi 

Gestione e 

sviluppo Sistemi 

informativi 

160% 2" 20% -80% -75% GO% 8,0% 

  I dispositivi di protezione di 

programmi per elaboratori 
                        

  (art. 171-bis I. 653/1941 

comma 1) 
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5.2.43 Gestione – Attività infrastrutturali – Servizi di segreteria 

ai• 

g, 
183 

Reato 231 

C 

ipotesi di modalità commissive 

Processi e Attività di riferimento 

Ho. 

ct '''' 

_ 

a. 
2 IRP 
% o. (indice di Rischio 
g rx 
it Potenziale) 

.. _ 

H v 

  dél~i 

VCC (Valutal.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRP) 

^ 

:0?,. 

0% 

C9'. 

3% 

30% 

HIR (Indice di 

Rischio Residuo) 
te id, 

2.9.3.1 

Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

Gestione 

Denominazione 

Macro-Processo 

Denominazion

e Processo 

Denominazione 

Sotto-Processo 

.. 

iii 
M a 

c •,-,. e  
o 

r n. 
'A o) $  
4 -o 

•  ff  
mn 
:-. 

,2 

0 

- 

Attività 

infrastrutturali 

  Protocollo 

corrispondenza 
    0% 0,0% 

16,0% 

0,0% 

0,0% 

0,0% 

28,0% 

184 

Art 2621 c.c.- False 

comunicazioni sociali 

Art 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) - Associazione 

per delinquere 

Redazione di falsi verbali di 

Consiglio, attestanti l'approvazione 

di un Bilancio non veritiero 

2.9.3.2 Gestione 
Attività 

infrastrutturali 

  
Gestione verbali e 

delibero di 

Consiglio 

100% 20% 20% • -50% 

185     2.9.3.3 Gestione 
Attività 

infrastrutturali 
  

Attività 
Evasione posta ln 
uscita 

          

186     2.9.3.4 Gestione 
Attività 

infrastrutturali 

Servizi di 

segreteria 

Attività 
Gestione valori 
bollati 

          

      
2.9.3.5 

Gestione 
Gestione 

Attività 

Infrastrutturall 

Servizi di 

segreteria Cancelleria 
    0%     

isa 

Omicidio colposo (art. 589 

c.p.) Rischi derivanti da inadeguata 

Lesioni personali coipose manutenzione 

veicoli .(art 590 c.p.) 

2.9.3.6 Gestione 
Attività 

infrastrutturali 

Servizi di 

segreteria 

Attività di 

Fattori naggio 
100% 40% 40% - -76% 
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5.2.44 Relazioni con Portatori di interessi – Relazioni con Utenti e Familiari 

 

 

:89 31.1.1 

190 3.1.1.2 

191 3.1.1.3 

:92 3.11.4 

:93 3.1.1.5 

Denominazione 

Gruppo di 

LProcessi 

Denominazione Denominazione 

Macro-Processo Processo 

Denominazione 

Sotto-Processo 

° 
2 

cr o 

cià E 

Relazioni con 

Portatori di 

interessi 

Relazioni con 

Utenti e Familiari 

Relazioni con 

Utenti e Familiari 

Customer 

Satisfaction 

Relazioni con 

Portatori di 

interessi 

Relazioni con 

Utenti e Familiari 

Relazioni con 

Utenti e Familiari 

Reclami e 

suggerimenti 

    

Relazioni con 

Portatori di 

interessi 

Relazioni con 

Utenti e Familiari 

Relazioni con 

Utenti e Familiari 

Comunicazione, 

colloqui e 

counseling al 

familiari 

    

Relazioni con 

Portatori di 

interessi 

Relazioni con 

Utenti e Familiari 

Relazioni con 

Utenti e Familiari 

Redazione 

certificati per il 

familiare 

    

Relazioni con 

Portatori di 

interessi 

Relazioni con 

Utenti e Familiari 

Relazioni con 

Utenti e Familiari 

Richiesta 

documentazione 

amministrativa 

sanitaria 

    

 

0% 

0% 

0% 

0% 

0% 

IRR (Indice di 

Rischio Residuo) 

0,0% 

0,0% 

0,0% 

0,0% 

0,0% 

IRP 

(Indice di Rischio 

Potenziale) 

0 %  

0 %  
0 %  
0 %  

VCC (Valutaz.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRPI 

Reato 231 '; ipotesi di modalità commissive N' Id. 



 
Processi e Attività di riferimento 

Reato 231 Ipotesi di modalità commissive 

 

N' Id. 

Denominazione  

Gruppo di  

Processi 

Denominazione Denominazione Denominazione 

rvia.g).97Pr9g1g5o Processo Sotto-Processo 
 

VCC (Valutaz.  

Complessiva dei  

Controlli)  

(% riduzione IRP1 

IRR (Indice di 
Rischio Residuo) 

9 IRP i v '4' 
',.3 ,̀4 1 3 

5 te (Indice di Rischio ; •zg 
(t Potenziale) :° e 

SS 1à" 

e 

c 

 

MODELLO DI ORGANIZZAZIONE, 
Pagina 101 di 201 Data: 

  GESTIONE E CONTROLLO   dicembre 2020 

i  

5.2.45 Relazioni con Portatori di interessi – Relazioni con ASL 

 

Corruzione del funzionario ASL al 

fine di ottenere un contratto ADI 

più ,favorevole, tramite p.e. 

omaggi, Pagamenti con fondi neri, 

assunzione di parenti-affini, false 

attestazioni di invalidità (per 

ottenere I relativi assegni), etc.. , 

false attestazioni di invalidità (per 

ottenere i relativi assegni), etc.. 

Quest'ultima casistica può 

prevedere l'associazione per 

delinquere con funzionario-i ASL 

Accordi con personale Incaricato dal 

l'ASL per I controlli sulle prestazioni 

sanitarie erogate e domicilio, in 

modo da far risultare il bisogno di 

una prestazione di profilo superiore 

al reale, In cambio di un compenso, 

oppure per far 

Reati di natura corruttiva risultare delle classificazioni SOSIA 

di profilo più grave del reale e 

Art 416 c.p. (ad eccezione del quindi più remunerativo per l'Ente, 

sesto comune) - Associazione tramite p.e. omaggi, pagamenti con 

per delinquere fondi neri, assunzione di parenti-

affini, false attestazioni di invalidità 

(per ottenere i relativi assegni), etc.. 

, false attestazioni di invalidità (per 

ottenere I relativi assegni), etc.. 

Quest'ultima casistica può prevedere 

l'associazione per delinquere con 

funzionario-i ASL 

3.2.1.1 

Relazioni con 

3.2.1.2 Portatori di 

interessi 

Relazioni con 

3.2.1.3 Portatori di 

Interessi  

Relazioni con ASL 

Relazioni con ASL 

Relazioni con ASL 

Relazioni con ASL 

Relazioni con ASL 

Relazioni con ASL 

  Recepimento 

procedure e regole 

da ASL 

Sottoscrizione 

contratti (RSA, 

CAI, ADI) 

Assistenza al 

controlli dl 

appropriatezza da 

parte dell'ASL 

 

0% 

60% -80% -75% 

0 %  0% 0% 

0 %  

20% 

60% 

100% 

1.00% 

20% 

0,0% 

8,0% 

60,0% 

 

Relazioni con 

Portatori di 

interessi 

Reati di natura corrutUva 

Art. 416 c.p. (ad eccezione 

del sesto comma) -

Associazione per delinquere 

:94 

195 
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Reati di natura corruttiva 

198 Art. 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) -Associazione 

per delinquere 

Corruzione del funzionario ASL in 

cambio di mancato rilievo di 

inadeguatezze, tramite p.e. 

omaggi, pagamenti con fondi neri, 

assunzione dl parenti-affini, false 

attestazioni di invalidità (per 

ottenere i relativi assegni), etc , 
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Quest'ultima casistica può 
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delinquere con funzionario-i ASL  

Corruzione del funzionario ASL, 

tramite p.e. omaggi, pagamenti con 

fondi neri, assunzione di parenti-affin 
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di interessi 
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Assistenza alla 
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operative con ASL 
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Processi e Attività di riferirne', 
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3.2.1.4 

12.1.5 
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Art 416 c.p. (ad eccezione del 
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5.2.46 Relazioni con Portatori di interessi – Relazioni con la Pubblica Amministrazione 

 

 

Art 640, primo comma, n.1 
c.p. —Truffa 

Art 640-bis c.p. -Truffa 

aggravata per il 

conseguimento di 

erogazionl pubbliche 

200 

199 Art. 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) -Associazione 

per delinquere 

3.3.1.1 

Relazioni con 

Portatori di 

interessi 

Relazioni con PA 

Relazioni con PA 

(Comuni, 

Provincia, Regione, 

Aziende speciali, 

INPS. INAIL, 

1NPDAP, ...) 

3.3.1.2 

Relazioni con 

Portatori di 

interessi 

Relazioni con PA 

Relazioni con PA 
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Provincia, 

Regione, Aziende 

speciali, INPS, 

INAIL INPDAP, ...) 

3.3.1.3 

Relazioni con 

Portatori di 

interessi 

Relazioni con PA 

Relazioni con PA 

(Comuni, 

Provincia, 

Regione, Aziende 

speciali, INPS, 

INAIL, INPDAP, 
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Reato 231 Ipotesi di modalità commissive 
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PA locale 
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operative con PA 
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Rischio Residuo) 

0,0% 
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4 0 % 
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(% riduzione IRP 
• 
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Corruzione di funzionari pubblici, 
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affini, false attestazioni di invalidità 
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l'associazione per delinquere con 

funzionario-i ASL 

Preparazione ed invio alla PA di 
false dichiarazioni periodiche 

Corruzione di funzionari pubblici, 

tramite p.e. omaggi, pagamenti con 

fondi neri, assunzione di parenti-

affini, false attestazioni di invalidità 

(per ottenere i relativi assegni), etc. 

Quest'ultima casistica può prevedere 

l'associazione per delinquere con 

funzionario-i ASL 

Reati di natura corruttiva 

201 Art 416 c.p. (ad eccezione del 

sesto comma) -Associazione 

per delinquere 

Reati di natura corruttiva 

Analisi dei rischi 

9 
2 

100% 

100% 

100% 

100% 

40% 0 %  

40% 

40% 

c c   

e  

-75% 

-75% 

Denominazione 

Gruppo di Denominazione Denoimnaz.one Denominazione 

Processi Macro-Processo Processo Sotto-Processo 

N' Id. 



 

 

5.2.47 Reati trasversali alle diverse attività svolte 

202 
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dell'ingegno destinate al 
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ter I. 633/1941) 
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Reato 231 •: ipotesi di modalità cornmissive 
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5.3 I Reati Presupposto 

I reati da cui può conseguire la responsabilità amministrativa per l’Ente sono 

espressamente indicati nel Decreto che inizialmente prevedeva i soli reati 

contemplati nelle norme di cui agli artt. 24 e 25, ma per effetto di 

provvedimenti normativi successivi, la casistica dei reati è stata 

significativamente ampliata. 

 

Questo è l'insieme dei reati presupposto” 

 

a. Reati in tema di erogazioni pubbliche (art. 24 del Decreto) 

1)   Malversazione a danno dello stato (art. 316-bis c.p.) 

2) Indebita percezione di erogazioni a danno dello Stato (art. 316-ter c.p.)  

3) Truffa (art. 640 commi 1 e 2 – nr. 1 c.p.) 

4) Truffa aggravata per il conseguimento di erogazioni pubbliche (art. 640-

bis c.p.)  

5) Frode informatica (art. 640-ter c.p.) 

 

 

In relazione alla commissione di questi delitti se commessi in danno dello 

Stato o di altro ente pubblico, si applica all'ente la sanzione pecuniaria fino a 

cinquecento quote. 

Se, in seguito alla commissione dei delitti, l'ente ha conseguito un profitto di 

rilevante entità o è derivato un danno di particolare gravità si applica la 

sanzione pecuniaria da duecento a seicento quote. 

E’ prevista anche l’applicazione delle sanzioni interdittive. 

 

L’art. 24 del Decreto  si riferisce ai reati che possono essere commessi 

nell’ambito dei rapporti fra le persone giuridiche private e la Pubblica 

Amministrazione o un ente pubblico. 

Comunemente sono definite come amministrazioni pubbliche tutte quelle 

facenti capo allo Stato per cui si può cercare di fornire una classificazione a 

titolo puramente esemplificativo e non esaustivo: 

- Enti e amministrazioni dello Stato a ordinamento autonomo, quali 

Ministeri, Camera e Senato, Autorità per l’Energia Elettrica e il Gas, Autorità 

Garante per la protezione dei dati personali, Agenzia delle Entrate e Banca 

d’Italia, Dipartimento Politiche Comunitarie, Autorità per le Garanzie nelle 

Comunicazioni, Consob; 

- Regioni, Province, Comuni; 

- Comunità montane e loro consorzi e associazioni; 



- Camere di Commercio, Industria, Artigianato e Agricoltura, e loro 

associazioni;  

-      Ordini professionali; 

- Tutti gli Enti Pubblici non economici nazionali, regionali e locali (INPS, 

INAIL, ISTAT, ENASARCO, CNR, INPDAI, INPDAP); 

- ATS e ASST; 

- Enti e Monopoli di Stato; 

- Istituti e scuole di ordine e grado e istituzioni educative; 

- RAI 

 

Tra le persone fisiche che operano per la P.A., assumono particolare rilievo 

(in particolare per i reati considerati dall'art. 25 del D. Lgs. nr. 231/2001), le 

figure del Pubblico Ufficiale e dell'Incaricato di Pubblico Servizio. 

 

Ai sensi dell'art. 357, 1° comma c.p. "sono pubblici ufficiali coloro i quali 

esercitano una pubblica funzione legislativa, giudiziaria o amministrativa". 

Non ponendosi questioni interpretative quanto all’individuazione della 

funzione legislativa e giudiziaria, poiché coloro che la svolgono sono, nel 

nostro ordinamento un numerus clausus, il 2° comma della medesima 

disposizione si limita a definire la più problematica funzione amministrativa. 

A questo scopo precisa che “è pubblica la funzione amministrativa 

disciplinata da norme di diritto pubblico e da atti autoritativi e caratterizzata 

dalla formazione e dalla manifestazione della volontà della pubblica 

amministrazione o dal suo svolgersi per mezzo di poteri autoritativi o 

certificativi". 

 

Gli incaricati di un pubblico servizio sono, invece, definiti dall'art. 358 c.p. 

come "coloro i quali, a qualunque titolo, prestano un pubblico servizio", con 

ciò dovendosi intendere ''un'attività disciplinata nelle stesse forme della 

pubblica funzione, ma caratterizzata dalla mancanza dei poteri tipici di 

quest'ultima, e con esclusione dello svolgimento di semplici mansioni di 

ordine e della prestazione di opera meramente materiale". 

 

Per una più precisa comprensione del significato da attribuire ai criteri 

astrattamente fissati dalla legge, appare conveniente fornire un quadro 

sintetico dell'elaborazione giurisprudenziale in tema di qualifiche soggettive 

degli operatori sanitari definiti pubblici ufficiali: 

• il medico specialista convenzionato con l’ATS (rispetto alla compilazione 

della cartella clinica, di ricette, impegnative di cura, ricovero e attestazioni di 

malattia); 

• il medico che presta opera libero-professionale, in virtù di un rapporto di 

natura privatistica, presso una istituzione sanitaria privata accreditata con il 

S.S.N. (poiché, per il tramite della struttura privata, concorre alla formazione 

e manifestazione della volontà della pubblica amministrazione in materia di 



pubblica assistenza sanitaria, esercitando poteri autoritativi in sua vece, 

nonché poteri certificativi); 

• il responsabile di un laboratorio o gabinetto radiologico o poliambulatorio 

convenzionato con il S.S.N. (relativamente alla redazione dei prospetti 

riepilogativi delle prestazioni eseguite, trasmessi mensilmente alla ATS); 

• il medico che compie l'accertamento di morte; 

• il direttore amministrativo della ATS; 

• i componenti del consiglio di amministrazione di un Ente ospedaliero 

(quando concorrono a formare le deliberazioni nelle materie ad esso 

riservate da norme di diritto pubblico); 

• il medico che svolge le funzioni previste dagli artt. 4 e 5 della legge nr. 

194/1978 sull'interruzione della gravidanza; 

• il medico di guardia; 

• l'ostetrica (in relazione alla procedura di ammissione all’intervento di 

interruzione volontaria di gravidanza). 

 

Sono stati considerati incaricati di un pubblico servizio: 

• l'infermiere che svolge funzioni paramediche e l'infermiere professionale; 

• il tecnico di radiologia; 

• l'ausiliario socio-sanitario specializzato (O.S.S.); 

• il dipendente dell’A.S.L. addetto a mansioni esattoriali e di controllo delle 

certificazioni mediche; 

• l'addetto alla riscossione dei ticket; 

• il gestore di una tesoreria dell’ATS; 

• l'autista di ambulanza di proprietà di una società autorizzata al servizio di 

pronto soccorso come ausiliaria della protezione civile provinciale; 

• il farmacista (sia esso convenzionato o meno con il S.S.N.). 

 

b.   Reati informatici e trattamento illecito dei dati (art. 24-bis del Decreto) 

1) Falsità in un documento informatico pubblico e privato (art. 491-bis c.p.) 

2) Accesso abusivo ad un sistema informatico o telematico (art. 615-ter c.p.) 

3) Detenzione e diffusione abusiva di codici di accesso a sistemi informatici 

o telematici (art. 615-quater c.p.) 

4) Diffusione di apparecchiature, dispositivi o programmi informatici diretti a 

danneggiare o interrompere un sistema informatico o telematico (art. 615-

quinquies c.p.) 

5) Intercettazione, impedimento o interruzione illecita di comunicazioni 

informatiche o telematiche (art. 617-quater c.p.) 

6) Installazione di apparecchiature atte ad intercettare, impedire o 

interrompere comunicazioni informatiche o telematiche (art. 617-quinquies 

c.p.) 

7) Danneggiamento di informazioni, dati e programmi informatici (art. 635-

bis c.p.) 



8) Danneggiamento di informazioni, dati e programmi informatici utilizzati 

dallo Stato o da altro ente pubblico o comunque di pubblica utilità (art. 635-

ter c.p.) 

9) Danneggiamento di sistemi informatici o telematici (art. 635-quater c.p.) 

10) Danneggiamento di sistemi informatici o telematici di pubblica utilità 

(art. 635-quinquies c.p.) 

11) Frode informatica del soggetto che presta servizi di certificazione di 

firma elettronica (art. 640-quinquies c.p.) 

12) Perimetro di sicurezza nazionale cibernetica (DL 21 settembre 2019, n. 

105 convertito in legge con modifiche dalla legge 18 novembre 2019, n. 133) 

 

In relazione alla commissione di questi delitti si applica all'ente la sanzione 

pecuniaria da cento a un massimo di cinquecento quote. 

È prevista anche l’applicazione delle sanzioni interdittive. 

 

La Legge nr. 48/2008 di ratifica della Convenzione sulla Criminalità 

informatica - pubblicata sulla Gazzetta Ufficiale della Repubblica Italiana nr. 

80 del 4 aprile u.s., Supplemento Ordinario nr. 79, ha esteso, a far data dal 

5 aprile 2008, la responsabilità amministrativa delle persone giuridiche ai 

reati di “criminalità informatica” propri, cioè commessi mediante internet, i 

quali coinvolgono in maniera diretta l’utilizzo di tecnologie informatiche 

nell’iter di realizzazione della condotta stessa. 

 

Con il Decreto Legge 21 settembre 2019, n. 105, il legislatore istituisce il c.d. 

perimetro di sicurezza nazionale cibernetica, “al fine di assicurare un livello 

elevato di sicurezza delle reti, dei sistemi informativi e dei servizi informatici 

delle amministrazioni pubbliche, degli enti e degli operatori nazionali, pubblici 

e privati, da cui dipende l’esercizio di una funzione essenziale dello Stato, 

ovvero la prestazione di un servizio essenziale per il mantenimento di attività 

civili, sociali o economiche fondamentali per gli interessi dello Stato e dal cui 

malfunzionamento, interruzione, anche parziali, ovvero utilizzo improprio, 

possa derivare un pregiudizio per la sicurezza nazionale” (art. 1 D.L. 

105/2019). 

 

Si tratta, all’atto pratico, dell’introduzione di una serie di obblighi di cui sono 

destinatari i soggetti pubblici o privati che, in ragione del loro ruolo strategico 

e del loro ricorso a beni, strumenti o servizi ICT (Information and 

Communication Technology), rientrano nel perimetro di sicurezza nazionale; 

al momento si tratta di una fattispecie per lo più oscura, quando interverranno 

le norme integratrici del caso, si tratterà di vera e propria fattispecie penale 

in bianco, in cui le norme extra penali si dovranno rinvenire in fonti normative 

secondarie. 

 

c. Delitti di criminalità organizzata (art. 24-ter del Decreto) 

1) Associazione per delinquere (art. 416 c.p.) 



2) Associazione di tipo mafioso (art. 416-bis c.p.) 

3) Scambio elettorale politico – mafioso (art. 416-ter c.p.) 

4) Sequestro di persona a scopo di rapina o di estorsione (art. 630 c.p.) 

5) Associazione finalizzata al traffico illecito di sostanze stupefacenti o 

psicotrope (art. 74, D.P.R. nr. 309/90) 

6) Termini di durata massima delle indagini preliminari (art. 407, co. 2, lett. 

a), nr. 5), c.p.p.) 

7) Traffico di organi prelevati da persona vivente (art. 601 bis c.p.) 

 

In relazione alla commissione dei delitti di cui agli articoli 416, sesto comma, 

416-bis, 416-ter e 630 del codice penale, ai delitti commessi avvalendosi 

delle condizioni  dal predetto articolo 416-bis ovvero al fine di agevolare 

l'attività delle associazioni previste dallo stesso articolo, nonché ai delitti 

previsti dall'articolo 74 del testo unico di cui al decreto del Presidente della 

Repubblica 9 ottobre 1990, n. 309, si applica la sanzione pecuniaria da 

quattrocento a mille quote. 

In relazione alla commissione di taluno dei delitti di cui all'articolo 416 del 

codice penale, ad esclusione del sesto comma, ovvero di cui all'articolo 407, 

comma 2, lettera a), numero 5), del codice di procedura penale, si applica la 

sanzione pecuniaria da trecento a ottocento quote. 

È prevista l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

inferiore ad un anno. 

Se l'ente o una sua unità organizzativa viene stabilmente utilizzato allo scopo 

unico o prevalente di consentire o agevolare la commissione dei reati si 

applica la sanzione dell'interdizione definitiva dall'esercizio dell'attività. 

 

Questi delitti sono i cosiddetti reati mezzo, cioè i reati che costituiscono il 

presupposto o mezzo per commettere ulteriori reati, cioè i reati fine. 

La legge sanziona l’associazione per delinquere ed ipotesi similari facendo 

derivare responsabilità penali anche dal solo evento associativo, stabilendo 

che il reato si commette con la sola adesione al sodalizio, indipendentemente 

dalla successiva consumazione dei reati fine. 

La responsabilità amministrativa delle società si applica anche ai reati 

tributari se sono il fine dell'associazione per delinquere, con la conseguenza 

che deve ritenersi legittimo il sequestro operato nei confronti di una società i 

cui vertici sono imputati di associazione per delinquere finalizzata 

all'emissione e all'utilizzo di fatture false.  

A precisarlo è stata la Corte di Cassazione, Terza penale con la sentenza 

24841 depositata il 6.6.2013. Secondo i giudici, pertanto, una società può 

essere indagata per l'illecito relativo all'associazione per delinquere 

finalizzato al compimento di reati tributari; ne consegue che le misure 

cautelari (sequestro) possono trovare legittimazione proprio nel reato 

associativo e non nei "reati fine", nella specie quelli fiscali, che non sono 

contemplati nei reati presupposto. 

 



d. Concussione, induzione indebita a dare o promettere utilità e corruzione 

(art. 25 del Decreto) 

1) Concussione (art. 317 c.p.) 

2) Corruzione per l’esercizio della funzione (art. 318 c.p.) 

3) Corruzione per un atto contrario ai doveri d'ufficio (art. 319 c.p.)  

4) Circostanze aggravanti (art. 319-bis c.p.) 

5) Corruzione in atti giudiziari (art. 319-ter comma I c.p.) 

6) Induzione indebita a dare o promettere utilità (art. 319-quater c.p.) 

7) Corruzione di persona incaricata di un pubblico servizio (art. 320 c.p.) 

8) Pene per il corruttore (art. 321 c.p.) 

9)   Istigazione alla corruzione (art. 322 c.p.) 

10) Peculato, concussione, corruzione e istigazione alla corruzione di membri 

degli organi delle Comunità europee e di funzionari delle Comunità europee 

e di Stati esteri (art. 322 bis c.p.); 

11) Traffico di influenze illecite ( art. 346 bis). 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione fino a 

ottocento quote. 

E’ prevista anche l’applicazione delle sanzioni interdittive fino a sette anni. 

Se prima della sentenza di primo grado l’ente si è efficacemente adoperato 

per evitare 

che l’attività delittuosa sia portata a conseguenze ulteriori, per assicurare le 

prove dei reati e per l’individuazione dei responsabili ovvero per il sequestro 

delle somme o altre 

utilità trasferite e ha eliminato le carenze organizzative che hanno 

determinato il reato 

mediante l’adozione e l’attuazione di modelli organizzativi idonei a prevenire 

reati della 

specie di quello verificatosi, la durata delle sanzioni interdittive può essere 

ridotta. 

 

I reati di questa famiglia possono essere realizzati da persone, che rivestano 

uno dei seguenti ruoli: 

- pubblico ufficiale 

- incaricato di un pubblico servizio, cui fa riferimento l’articolo 320 c.p. 

- membri degli organi e funzionari delle Comunità europee e di Stati esteri, 

cui fa riferimento l’articolo 322-bis c.p. 

 

E’ però estremamente raro che, in seguito al reato di concussione commesso 

da tali soggetti, venga coinvolto, in termini di responsabilità amministrativa, il 

loro ente di appartenenza: tali persone commettono infatti il reato, abusando 

della propria posizione nell’ambito dell’ente, a vantaggio delle proprie tasche, 

non certo nell’interesse o a vantaggio dell’ente (condizione che è invece 

necessaria, ai sensi dell’articolo 5 del D. Lgs n. 231/2001, perché l’ente possa 

essere considerato responsabile). 



Più frequenti sono i casi in cui l’ente potrebbe essere chiamato a rispondere 

per concorso nel reato di concussione: si pensi, a titolo di esempio, al caso 

di una società di servizi, specializzata nell’ambito fiscale, che segnali le 

magagne delle aziende proprie clienti ad un funzionario dell’Agenzia delle 

entrate che, abusando del proprio ruolo, estorca denaro dalle imprese 

segnalate e lo divida con la società di servizi stessa. 

La corruzione, invece, si differenzia dalla concussione, in quanto tra corrotto 

e corruttore esiste un accordo finalizzato a raggiungere un vantaggio 

reciproco (mentre nella concussione il privato subisce la condotta del 

pubblico ufficiale, o dell’incaricato del pubblico servizio, senza trarre alcun 

vantaggio). 

In data 18 Dicembre 2018 il Decreto Anticorruzione (“Misure per il contrasto 

dei reati contro la pubblica amministrazione, nonché in materia di 

prescrizione del reato e in materia di trasparenza dei partiti e movimenti 

politici”) è divenuto legge e ha introdotto  

nel novero dei reati presupposto il comma 1 del reato di “traffico di influenze 

illecite” (art. 346 bis c.p.). 

 

Inoltre se sin dall’emanazione del D. Lgs. 231/01 è stata riconosciuta 

un’efficacia attenuante al cosiddetto modello ex post che, ai sensi del 

combinato disposto degli artt. 13 comma 3 e 17 comma 1, consente di porsi 

al riparo da sanzioni interdittive nel caso in cui prima della dichiarazione di 

apertura del dibattimento concorra l’Ente abbia risarcito integrale il danno 

ovvero si sia efficacemente adoperato a tal fine, abbia eliminato le carenze 

organizzative adottando e attuando un modello organizzativo idoneo ed 

abbia, altresì, messo a disposizione il profitto conseguito ai fini della confisca, 

con lo Spazza-corrotti si è introdotta l’attenuante della sanzione interdittiva 

per l’ipotesi in cui l’Ente assolva l’onere declinato nel comma 5 bis dell’art. 

25 (coincidente con quello previsto dall’art. 17) prima della sentenza di primo 

grado, quindi anche successivamente all’apertura del dibattimento. 

 

e. Falsità in monete, in carte di pubblico credito e in valori di bollo (art. 25-bis 

del Decreto) 

1) Falsificazione di monete, spendita e introduzione nello Stato, previo 

concerto, di monete falsificate (art.453 c.p.) 

2) Alterazione di monete (art. 454 c.p.) 

3) Spendita e introduzione nello Stato senza concerto di monete falsificate 

(art.455 c.p.) 

4) Spendita di monete falsificate ricevute in buona fede (art. 457 c.p.) 

5) Falsificazione di valori di bollo, introduzione nello Stato, acquisto, 

detenzione o messa in circolazione di valori di bollo falsificati (art. 459 c.p.) 

6)Contraffazione di carta filigranata in uso per la fabbricazione di carte di 

pubblico     credito o di valori di bollo (art. 460 c.p.) 

7) Fabbricazione o detenzione di filigrane o di strumenti destinati alla 

falsificazione di monete, di valori di bollo o di carta filigranata (art. 461 c.p.) 



8) Uso di valori di bollo contraffatti o alterati (art.464 c.p.) 

9) Contraffazione, alterazione o uso di marchi o segni distintivi ovvero di 

brevetti, modelli e disegni (art. 473 c.p.)  

10) Introduzione nello Stato e commercio di prodotti con segni falsi (art. 474 

c.p.). 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione fino a 

ottocento quote. 

È prevista anche l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

superiore ad un anno. 

 

 

f. Delitti contro l’industria e il commercio (art. 25-bis. 1 del Decreto) 

1) Turbata libertà dell’industria o del commercio (art. 513 c.p.)  

2) Illecita concorrenza con minaccia o violenza (art. 513 bis c.p.) 

3) Frodi contro le industrie nazionali (art. 514 c.p.) 

4) Frode nell’esercizio del commercio (art. 515 c.p.); 

5) Vendita di sostanze alimentari non genuine come genuine (art. 516 c.p.) 

6) Vendita di prodotti industriali con segni mendaci (art. 517 c.p.) 

7) Fabbricazione e commercio di beni realizzati usurpando titoli di proprietà 

industriale (art. 517 ter c.p.) 

8) Contraffazione di indicazioni geografiche o denominazioni di origine dei 

prodotti agroalimentari (517 quater c.p.). 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione fino a 

ottocento quote. 

È prevista anche l’applicazione delle sanzioni interdittive. 

 

 

g. Reati societari (art. 25-ter del Decreto) 

1) False comunicazioni sociali (art. 2621 c.c.) 

2) Fatti di live entità (art.2621 bis c.c.) 

3) False comunicazioni sociali delle società quotate (art. 2622 c.c.)  

4) Falso in prospetto (art. 2623 c.c.) 

5) Impedito controllo (art. 2625 c.c.) 

6) Indebita restituzione dei conferimenti (art.2626 c.c.) 

7) Illegale ripartizione degli utili e delle riserve (art. 2627 c.c.) 

8) Illecite operazioni sulle azioni o quote sociali o della società controllante 

(art.2628    c.c.) 

9) Operazioni in pregiudizio dei creditori (art. 2629 c.c.) 

10) Omessa comunicazione del conflitto di interessi (art.2629 bis c.c.) 

11) Interessi degli amministratori (art.2391 c.c.) 

12) Formazione fittizia del capitale (art.2632 c.c.) 

13) Indebita ripartizione dei beni sociali da parte dei liquidatori (art. 2633 c.c.) 

14) Corruzione tra privati (art. 2635 c.c.) 



15) Istigazione alla corruzione tra privati (art. 2635 bis c.c.) 

16) Illecita influenza sull’assemblea (art.2636 c.c.) 

17) Aggiotaggio (art. 2637 c.c.) 

18) Ostacolo all'esercizio delle funzioni delle autorità pubbliche di vigilanza 

(art. 2638    c.c.). 

 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione da 100 

fino a seicento quote; se, in seguito alla commissione dei reati, l'ente ha 

conseguito un profitto di rilevante entità la sanzione pecuniaria è aumentata 

di un terzo (a norma dell’articolo 39, comma 5, della legge 28 dicembre 2005, 

n. 262, le sanzioni pecuniarie previste dal presente articolo sono 

raddoppiate). 

È prevista anche l’applicazione delle sanzioni interdittive, ma solamente per 

i reati di corruzione e istigazione alla corruzione tra privati. 

E’, inoltre, sempre prevista, in caso di condanna o di patteggiamento, la 

confisca del prodotto o del profitto dei reati, nonché dei beni eventualmente 

utilizzati per commetterli, oppure, quando non sia possibile l’individuazione o 

l’apprensione dei beni, la confisca “per equivalente” di una somma di denaro 

o di altri beni. 

 

          

La fattispecie dei reati societari non è contenuta nel codice penale o in leggi 

speciali, bensì solo nel Codice Civile. 

 

E’ bene ricordare che la legge 27 maggio 2015 n. 69 ("Disposizioni in materia 

di delitti contro la pubblica amministrazione, di associazioni di tipo mafioso e 

di falso in bilancio"), in vigore dal 14 giugno 2015 ha modificato l'art 25-ter 

del Decreto, che, alla luce della riformulazione, rinvia implicitamente ai 

principi generali di cui agli artt. 5, 6 e 7 del Decreto in materia di criterio 

dell’interesse, contenuto della culpa in vigilando, dell’onere probatorio e dei 

soggetti che possono impegnare l’ente.         

 

 

 

h. Reati con finalità di terrorismo o di eversione dell’ordine democratico (art. 

25-quater del Decreto) 

1) associazione con finalità fi terrorismo anche internazionale o di eversione 

dell’ordine democratico (art. 270 bis c.p.) 

2) Assistenza agli associati (art. 270 ter c.p.) 

3) Arruolamento con finalità di terrorismo anche internazionale (art. 270 

quater c.p.) 

4) Organizzazione di trasferimento per finalità di terrorismo (art. 270 quater 

1 c.p.) 



5) Addestramento ad attività con finalità di terrorismo anche internazionale 

(art. 270   quinquies c.p.) 

6) Condotte con finalità di terrorismo (art. 270 sexies c.p.) 

7) Attentato con finalità di terrorismo o eversione (art. 280 c.p.) 

8) Atto di terrorismo con ordigni micidiali o esplosioni (art. 280 bis c.p.) 

9) Sequestro a scopo di terrorismo o di eversione (art. 289 bis c.p.) 

10) Istigazione a commettere alcuno dei delitti previsti dai capi I e II (art. 302 

c.p.) 

11) Circostanze aggravanti e attenuanti (art. 270bis 1 c.p.) 

12) Articolo 2 – Convenzione internazionale per la repressione del 

finanziamento del terrorismo. New York 9 dicembre 1999.  

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione da 200 

fino a 1000 quote. 

È prevista anche l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

inferiore ad un anno e nei casi aggravati la sanzione dell’interdizione 

definitiva dall’esercizio dell’attività. 

 

 

i. Pratiche di mutilazione degli organi genitali femminili (art. 25 quater.1 del 

Decreto) 

1) Pratiche di mutilazione degli organi genitali femminili (art. 583 bis c.p.). 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione da 300 

fino a 700 quote. 

È prevista anche l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

inferiore ad un anno e nei casi aggravati la sanzione dell’interdizione 

definitiva dall’esercizio dell’attività. 

Nel caso di ente privato accreditato è prevista la revoca dell’accreditamento. 

 

 

k. Reati contro la personalità individuale (art. 25-quinquies del Decreto) 

1) Riduzione o mantenimento in schiavitù o in servitù (art. 600 c.p.) 

2) Prostituzione minorile (art. 600 bis c.p.) 

3) Pornografia minorile (art. 600 ter c.p.) 

4) Detenzione di materiale pornografico (art. 600 quater c.p.) 

5) Pornografia virtuale (art. 600 quater 1 c.p.) 

6) Iniziative turistiche volte allo sfruttamento della prostituzione minorile (art. 

600 quinquies c.p.) 

7) Tratta di persone (art. 601 c.p.) 

8) Acquisto e alienazioni di schiavi (art. 602 c.p.) 

9) Intermediazione illecita e sfruttamento del lavoro (art. 603 bis c.p.) 

10) Adescamento di minorenni per la commissione dei reati cui agli artt. 600, 

600 bis, 600 ter e quater e quater 1, 600 quinquies, 609 bis, 609 quater, 609 

quinquies e octies c.p. (art. 609 undecies c.p.). 



 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione da 200 

fino a 1000 quote. 

È prevista anche l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

inferiore ad un anno e nei casi aggravati la sanzione dell’interdizione 

definitiva dall’esercizio dell’attività. 

 

 

l. Abuso di informazioni privilegiate e manipolazione del mercato (art. 25-

sexties del Decreto) 

1) Abuso di informazioni privilegiate (art. 184 Dlgs 58/98 e artt. 1, 180 e 182 

per le definizioni) 

2) Manipolazioni di mercato (art. 185 Dlgs 58/98 e artt. 180 e 182 per le 

definizioni) 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione da 400 

fino a 1000 quote. 

Se, in seguito alla commissione dei reati, il prodotto o il profitto conseguito 

dall'ente è di rilevante entità, la sanzione è aumentata fino a dieci volte tale 

prodotto o profitto. 

 

 

 

m. Reati contro le norme infortunistiche e sulla tutela dell’igiene e della salute 

sul lavoro (art. 25-septies del Decreto) 

1) Omicidio colposo (art. 589 c.p.) 

2) Lesioni personali colpose (art. 590 c.p.)  

4) Circostanze aggravanti (art. 583 c.p.)  

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione da 200 

fino a 1000 quote. 

È prevista anche l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

inferiore ad un anno per il delitto di omicidio colposo e non superiore a sei 

mesi per il reato di lesioni colpose. 

 

 

La responsabilità amministrativa degli enti per questi reati è stata prevista per 

contrastare la diffusione di prassi imprenditoriali contrarie alla normativa 

antinfortunistica; prassi che frequentemente hanno determinato morte ed 

infortuni dei lavoratori nei settori più disparati.  

L'interesse o vantaggio è correlato ai reati colposi d'evento, rapportando i 

due criteri non all'evento delittuoso, bensì alla condotta violativa di regole 

cautelari che ha reso possibile la consumazione del delitto e allo scopo di 

ottenere un risparmio dei costi di gestione. 



In concreto, dunque, per accertare la sussistenza dei reati in oggetto, è 

necessario che la condotta dell'agente sia espressione di una politica 

d'impresa volta alla “svalutazione della gestione in materia di sicurezza”; il 

soggetto deve agire per conto dell'ente attraverso “sistematiche violazioni di 

norme cautelari”, con conseguente ottimizzazione dei profitti ed abbattimento 

di costi e spese per l'adozione ed attuazione dei presidi antinfortunistici. 

 

n.  Reati di ricettazione, riciclaggio e impiego di denaro, beni o utilità di 

provenienza illecita (art. 25-octies del Decreto) 

1) Ricettazione (art. 648 c.p.) 

2) Riciclaggio (art. 648 bis c.p.) 

3) Impiego di denaro, beni o utilità di provenienza illecita (art. 648 ter c.p.) 

4) Autoriciclaggio (art. 648 ter 1 c.p.) 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione da 200 

fino a 1000 quote. 

È prevista anche l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

superiore a due anni. 

  

Caratteristica comune, affinché possano configurarsi tali reati, è che chi ha 

posto in essere la condotta criminosa non abbia concorso nel reato – base 

(ad esempio, furto, rapina, truffa, usura, traffico di stupefacenti, eccetera), dal 

quale sono scaturiti il denaro o i beni oggetto di ricettazione, riciclaggio o 

reimpiego. Ne consegue che la responsabilità amministrativa della società o 

dell’ente non sorge se la persona, ad essa appartenente, pone in essere le 

condotte di ricettazione, riciclaggio o reimpiego di denaro o beni provenienti 

da reati che ha direttamente compiuto, o che ha concorso a compiere. 

Come precisa il paragrafo 3 dell’articolo 3 Direttiva 2005/60/CE, con il termine 

di beni (o proventi) del reato si intendono i beni di qualsiasi tipo, materiali o 

immateriali, mobili o immobili, tangibili o intangibili, e i documenti o gli 

strumenti legali, in qualsiasi forma compresa quella elettronica o digitale, che 

attestano il diritto di proprietà o altri diritti sui beni medesimi. 

 

Il reato di autoriciclaggio all’art. 648 ter. 1 è stato recentemente incluso tra i 

reati presupposto della responsabilità amministrativa da reato degli enti. 

Ne consegue la possibilità di sanzionare gli enti i cui dipendenti (apicali e 

non), dopo aver commesso o concorso a commettere un delitto non colposo, 

impieghino, sostituiscano, trasferiscano, in attività, finanziarie, imprenditoriali 

o speculative, il denaro, i beni o le altre utilità provenienti dalla commissione 

del precedente delitto, in modo da ostacolare, concretamente, 

l’identificazione della provenienza delittuosa e qualora sussista un interesse 

o vantaggio dell’ente. 

In particolare la nuova forma delittuosa riguarda, da un lato, la 

movimentazione dei flussi finanziari illeciti provenienti dall'esterno delle 

società (che sono reinvestiti/reimmessi nell'ente) dall'altro, il flusso delle 



provviste illecite formatesi all'interno dell'ente (c.d. endogene all'ente), a cui 

segue un ulteriore condotta che sia di concreto ostacolo all'identificazione 

della provenienza delittuosa del bene, del denaro o dell'altra utilità oggetto 

del reato base. È chiara la finalità anti-evasione del nuovo reato l'indissolubile 

connessione dello stesso con i delitti tributari, nel caso si tratti di risorse 

endogene dell'ente. 

 

Si ritiene che tutti i delitti tributari possano costituire presupposto dei reati di 

riciclaggio e impiego di denaro, beni o altre utilità di provenienza illecita e 

autoriciclaggio; ma anche nell’ambito fiscale, si deve applicare la regola per 

cui alla base del reato di riciclaggio, o di impiego di proventi di provenienza 

illecita e di autoriciclaggio, vi è il presupposto che l’agente non abbia 

concorso nella commissione del reato-base, cioè dell’illecito fiscale grazie al 

quale i proventi si sono formati. 

 

o. Delitti in materia di violazione del diritto d'autore (art. 25-novies del 

Decreto 

1) Protezione del diritto d’autore e di altri diritti connessi al suo esercizio (art. 

171 L. 633/1941) 

2) Protezione del diritto d’autore e di altri diritti connessi al suo esercizio (art. 

171 bis L. 633/1941) 

3) Protezione del diritto d’autore e di altri diritti connessi al suo esercizio (art. 

171 ter L. 633/1941) 

4) Protezione del diritto d’autore e di altri diritti connessi al suo esercizio (art. 

171 septies L. 633/1941) 

5) Protezione del diritto d’autore e di altri diritti connessi al suo esercizio (art. 

171 octies L. 633/1941) 

6) Protezione del diritto d’autore e di altri diritti connessi al suo esercizio (art. 

171 quinquies L. 633/1941) 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione fino a 500 

quote. 

È prevista anche l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

superiore ad un anno le sanzioni amministrative previste dall’art. 171 

quinquies L.633/1941. 

 

  

Modificazioni sono state introdotte dal D.Lgs. 9 aprile 2003, n. 68, dal D.L. 

22 marzo 2004, n. 72, dal D.L. 31 gennaio 2005, n.7, dal D.Lgs. 15 febbraio 

2006, n. 118, e dal D.Lgs. 16 marzo 2006, n. 140. 

  

 

p. Induzione a non rendere dichiarazioni o a rendere dichiarazioni mendaci 

all’autorità giudiziaria (art. 25-decies del Decreto) 



1) Induzione a non rendere dichiarazioni o a rendere dichiarazioni mendaci 

all’autorità giudiziaria (art. 377 bis c.p.) 

 

In relazione alla commissione di questo reato si applica la sanzione fino a 

400 quote. 

Non è prevista l’applicazione delle sanzioni interdittive. 

 

 

q. Reati ambientali (art. 25-undecies del Decreto) 

1) Inquinamento ambientale (art. 452 bis c.p.) 

2) Disastro ambientale (art. 452 quater c.p.)  

3) Delitti colposi contro l’ambiente (art. 452 quinquies c.p.)  

4) Circostanze aggravanti (art. 452 octies c.p.): associazione a delinquere ex 

art. 416 c.p., e associazioni di tipo mafioso anche straniere ex art. 416 bis 

c.p. 

5) Attività organizzate per il traffico illecito di rifiuti (art. 452 quaterdecies c.p.) 

6) Traffico e abbandono di materiale ad alta radioattività (art. 452 sexies c.p.) 

7) Uccisione, distruzione, cattura, prelievo, detenzione di esemplari di specie 

animali o vegetali selvatiche protette (art. 727 bis c.p.) 

8) Distruzione o deterioramento di habitat all'interno di un sito protetto (art. 

733 bis   c.p.); 

9) Codice Ambientale D. Lgs. del 03/04/2006 nr. 152 (artt. 137, 103, 256, 

257, 258, 259, 279) 

10) Legge 07/02/1992 nr. 150 In materia di commercio internazionale di 

esemplari in via di estinzione (artt. 1, 2, 3bis e 6); 

11) Legge 28/12/1993 nr. 549 Misure a tutela dell’ozono atmosferico e 

dell’ambiente 

12) D. Lgs. 06/11/2007 nr. 202 Attuazione della direttiva 2005/35/CE relativa 

all’inquinamento provocato dalle navi e conseguenze sanzioni (artt. 8, 9). 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione fino a un 

massimo 1000 quote. 

È prevista l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

superiore a 6 mesi;  

se l'ente o una sua unità organizzativa vengono stabilmente utilizzati allo 

scopo unico o prevalente di consentire o agevolare la commissione dei reati 

di cui all'articolo 260 del 

decreto legislativo 3 aprile 2006, n. 152 e all'articolo 8 del decreto legislativo 

6 novembre 2007, n. 202, .si applica la sanzione dell'interdizione definitiva 

dall'esercizio dell'attività. 

 

Il governo italiano ha recepito le direttive europee in merito ai danni 

ambientali che impongono di sanzionare penalmente le condotte illecite 

individuate dalla direttiva 2008/99, e fino ad oggi non sancite come reati, e di 

introdurre la responsabilità delle persone giuridiche in materia. Nel 



provvedimento approvato dal Consiglio dei Ministri, oltre alla direttiva 

2008/99CE, viene recepita anche la 2009/123CE che modifica la direttiva 

2005/35/CE relativa all’inquinamento.  

Il 19 maggio 2015, altresì, è stato definitivamente approvato il d.d.l. 1345-B 

ed è stata resa così legge la riforma sui c.d. eco-reati, ora inseriti in un 

autonomo Titolo VI-bis all’interno del codice penale, come una particolare 

enclave relativa alla materia ambientale.  

Dette novità vanno ad insistere anche sul catalogo dei reati-presupposto per 

l’applicazione della responsabilità amministrativa da reato dell’ente di cui al 

D. Lgs. 231/2001. 

Al maggio 2015, pertanto, risale l’ultima modifica dell’art. 25-undecies con 

l’ampliamento del novero dei reati che a va ad incidere sul quadro normativo 

sin’ora esistente e che vedeva concentrati i reati ambientali - concepiti come 

reati di pericolo astratto, in genere collegati al superamento di valori soglia e 

aventi, per lo più carattere, contravvenzionale - all’interno del D. 

Lgs.152/2006 - c.d. Codice dell'ambiente.  

 

 

r . Reati impiego di cittadini di paesi terzi il cui soggiorno è irregolare (art. 25-

duodecies del Decreto) 

1) Disposizioni contro l’immigrazione clandestina (art. 12 Dlgs 286/98) 

2) Lavoro subordinato a tempo determinato e indeterminato (art. 22 Dlgs 

286/98) 

3) Intermediazione illecita e sfruttamento del lavoro (art. 603 bis c.p.). 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione da 200 

fino a un massimo 1000 quote. 

È prevista l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

inferiore ad un anno.  

Con l’entrata in vigore del DLgs 109/12 sono stati ampliati ulteriormente i reati 

presupposto che fanno scattare il regime di responsabilità amministrativa 

nelle ipotesi aggravate del reato che riguarda il datore di lavoro che occupa 

alle proprie dipendenze lavoratori stranieri privi del permesso di soggiorno 

ovvero con permesso scaduto, revocato o annullato. 

 

s. Reati di propaganda e istigazione a delinquere per motivi di 

discriminazione razziale etnica e religiosa (art. 25 terdecies del Decreto) 

1) Propaganda ed istigazione a delinquere per motivi di discriminazione 

razziale etnica e religiosa (art. 604 c.p. introdotto con l’art. 3 bis della Legge 

654/75) 

2) Legge n. 232/99 Statuto istitutivo della Corte penale internazionale: 

    - accordo 1/6 Crimine di genocidio 

    - accordo 1/7 Crimini contro l’umanità 

    - accordo 1/8 Crimini contro l’umanità 

 



In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione da 200 

fino a un massimo 800 quote. 

È prevista l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

inferiore ad un anno.  

Se l’ente o una sua unità organizzativa è stabilmente utilizzato allo scopo 

unico o prevalente di consentire o agevolare la commissione dei delitti di cui 

all’art. 604 bis c.p.p., si applica la sanzione dell’interdizione definitiva 

dall’esercizio dell’attività. 

 

La Legge Europea 2017 ha previsto l’introduzione dell’art. 25 terdecies nel 

D. Lgs. 231/2001 rubricato Xenofobia e Razzismo elevando a reato 

presupposto della Responsabilità Amministrativa degli Enti il reato di cui 

all’articolo 3, comma 3-bis, della legge 13 ottobre 1975, n. 654 con ciò 

mirando a punire i partecipanti di organizzazioni, associazioni, movimenti o 

gruppi aventi tra i propri scopi l’incitamento alla discriminazione o alla 

violenza per motivi razziali, etnici, nazionali o religiosi, nonché la propaganda 

ovvero l’istigazione e l’incitamento, commessi in modo che derivi concreto 

pericolo di diffusione, fondati in tutto o in parte sulla negazione, sulla 

minimizzazione in modo grave o sull’apologia della Shoah o dei crimini di 

genocidio, dei crimini contro l’umanità e dei crimini di guerra. La disposizione 

è entrata in vigore il 12 Dicembre 2017. 

Senonché il 6 Aprile 2018 è entrato in vigore il D.lgs. 21/2018 (Disposizioni 

di attuazione del principio di delega della riserva di codice nella materia 

penale a norma dell’articolo 1, comma 85, lettera q), della legge 23 giugno 

2017, n. 103) che -all’art. 7, comma 1 lett. c) - ha abrogato l’art. 3 L. 654/75, 

senza, tuttavia, intervenire direttamente sul D.Lgs. 231/2001.  

 

t. Frode in competizioni sportive, esercizio abusivo di gioco o di scommessa 

e giochi d’azzardo esercitati a mezzo di apparecchi vietati (Art. 25-

quaterdieces del Decreto) 

1) Frode in manifestazioni sportive (art. 1 Legge 401/89) 

2) Esercizio abusivo di attività di giuoco o di scommessa (art. 4 Legge 

401/89) 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione fino a un 

massimo 500 quote. 

È prevista l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

inferiore ad un anno.  

 

Con l’introduzione di questi reati presupposto il legislatore ha inteso rilevare 

la necessità di una regolamentazione idonea a garantire i principi di 

correttezza ed eticità nello svolgimento delle competizioni sportive anche 

nell'interesse della collettività con protezione e tutela della regolarità delle 

competizioni stesse e la genuinità dei risultati sportivi preservandole da 

illecito profitto. 



 

 

 

u. Reati transnazionali (L. n. 146/2006 modificata dalla L.n.236 /2016) 

Costituiscono presupposto per la responsabilità amministrativa degli enti i 

seguenti reati se commessi in modalità transnazionale: 

- associazione a delinquere (art. 416 c.p.) 

- associazioni di tipo mafioso anche straniere (art. 416 bis c.p.) 

- Induzione a non rendere dichiarazioni o a rendere dichiarazioni mendaci 

all’autorità giudiziaria (art. 377 bis c.p.) 

- favoreggiamento personale (art. 378 c.p.) 

- associazione a delinquere finalizzata al contrabbando di tabacchi lavorati 

esteri (art. 291 quater D.P. 43/73) 

-  associazione finalizzata al traffico illecito di sostanze stupefacenti o 

psicotrope (art. 74 DP 309/90) 

- Disposizioni contro l’immigrazione clandestina (art. 12 Dlgs 286/98). 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione fino a un 

massimo 1000 quote. 

È prevista l’applicazione delle sanzioni interdittive per una durata non 

inferiore ad un anno.  

Se l'ente o una sua unità organizzativa viene stabilmente utilizzato allo scopo 

unico o 

prevalente di consentire o agevolare la commissione dei reati di 

associazione, si applica all'ente la sanzione amministrativa dell'interdizione 

definitiva dall'esercizio dell'attività. 

 

La legge 16 marzo 2006 n. 146 (ratifica ed esecuzione della Convenzione e 

dei Protocolli delle Nazioni Unite contro il crimine organizzato transnazionale, 

adottati dall’assemblea generale il 15.11.2000 ed il 31.5.2001) ha introdotto 

la definizione del reato transazionale nell’art. 3, considerando tale “ il reato 

punito con la pena della reclusione non inferiore nel massimo  a quattro anni, 

qualora sia coinvolto un gruppo criminale organizzato, nonché: 

a. Sia commesso in più di uno stato  

b. Sia commesso in uno stato, ma una parte sostanziale della sua 

preparazione, pianificazione, direzione e controllo avvenga in un altro stato 

c. Sia commesso in uno stato, ma in esso sia implicato un gruppo criminale 

organizzato impegnato in attività criminali in più di uno stato 

d. Sia commesso in uno stato, ma abbia effetti sostanziali in un altro stato. 

 

v. Reati tributari (Art. 25- quinquiesdecies del Decreto) 

1) Dichiarazione fraudolenta mediante uso di fatture o altri documenti per 

operazioni inesistenti (art.2 Dlgs 74/2000) 

2) Dichiarazione fraudolenta mediante uso di fatture o altri documenti per 

operazioni inesistenti (art. 2, comma 2-bis Dlgs. 74/2000) 



3) Dichiarazione fraudolenta mediante altri artifici (art.3 Dlgs 74/2000) 

4) Dichiarazione infedele (art. 4 Dlgs 74/2000) 

5) Omessa dichiarazione (art. 5 Dlgs 74/2000) 

6) Emissione di fatture o altri documenti per operazioni inesistenti (art.8 Dlgs 

74/2000) 

7) Occultamento o distruzione di scritture contabili (art.10 Dlgs 74/2000) 

8) Indebita compensazione (art. 10-quater Dlgs 74/2000) 

9) Sottrazione fraudolenta al pagamento delle imposte (art.11 Dlgs 74/2000) 

 

In relazione alla commissione di questi reati si applica la sanzione fino a un 

massimo 500 quote. 

Se, in seguito alla commissione dei delitti, l'ente ha conseguito un profitto di 

rilevante entità, la sanzione pecuniaria è aumentata di un terzo. 

È prevista l’applicazione delle sanzioni interdittive. 

L’ente risulta, poi, esposto anche all'applicazione del sequestro e della 

confisca, diretta e per equivalente, del prezzo o profitto del reato tributario 

realizzato nell'interesse o a vantaggio dell'ente, superandosi così i limiti 

precedenti che in caso di illecito fiscale commesso da amministratori o 

dirigenti di una persona giuridica consentivano il sequestro in capo all'ente 

del profitto del reato tributario, sub specie di risparmio d'imposta, solo se si 

trattava di confisca in via diretta 

 

Con il DL 124/2019 è stata proposta l’introduzione l’art. 25 quinquiesdecies 

intitolato “Reati tributari”. 

La particolare intensità dolosa degli illeciti tributari– tutti connotati dal dolo 

specifico di evadere le imposte e caratterizzati da componenti di fraudolenza 

riserva il trattamento punitivo previsto dal citato art. 25-quinquiesdecies alle 

sole società che, nella piena consapevolezza degli organi gestori, scelgano 

deliberatamente di violare le prescrizioni tributarie e facciano perciò 

dell'evasione fiscale una vera e propria scelta politica, una forma illegale di 

finanziamento, sicché, per così dire, per evitare sanzioni ex D.Lgs. 231/2001 

parrebbe sufficiente che le società omettano di adottare comportamenti e 

scelte che si pongano in contrasto con le violazioni fiscali di rilievo penale, 

prestando accortezza all'adempimento degli obblighi erariali. 

 

z. Reati di contrabbando (Art. 25- sexiesdecies del Decreto) 

1) Contrabbando nel movimento delle merci attraverso i confini di terra e gli 

spazi doganali (art. 282 d.P.R. 23 gennaio 1973, n. 43 -Testo unico delle 

disposizioni legislative in materia doganale) 

2) Contrabbando nel movimento delle merci nei laghi di confine (art. 283 

d.P.R. 23 gennaio 1973, n. 43 -Testo unico delle disposizioni legislative in 

materia doganale) 

3) Contrabbando nel movimento marittimo delle merci (art. 284 d.P.R. 23 

gennaio 1973, n. 43 -Testo unico delle disposizioni legislative in materia 

doganale) 



4) Contrabbando nel movimento delle merci per via aerea (art. 285 d.P.R. 23 

gennaio 1973, n. 43 -Testo unico delle disposizioni legislative in materia 

doganale) 

5) Contrabbando nelle zone extra-doganali (art. 286 d.P.R. 23 gennaio 1973, 

n. 43 -Testo unico delle disposizioni legislative in materia doganale) 

6) Contrabbando per indebito uso di merci importate con agevolazioni 

doganali (art. 287 d.P.R. 23 gennaio 1973, n. 43 -Testo unico delle 

disposizioni legislative in materia doganale) 

7) Contrabbando nei depositi doganali (art. 288 d.P.R. 23 gennaio 1973, n. 

43 -Testo unico delle disposizioni legislative in materia doganale) 

8) Contrabbando nel cabotaggio e nella circolazione (art. 289 d.P.R. 23 

gennaio 1973, n. 43 -Testo unico delle disposizioni legislative in materia 

doganale) 

9) Contrabbando nell'esportazione di merci ammesse a restituzione di diritti 

(art. 290 d.P.R. 23 gennaio 1973, n. 43 -Testo unico delle disposizioni 

legislative in materia doganale) 

10) Contrabbando nell'importazione od esportazione temporanea (art. 

291 d.P.R. 23 gennaio 1973, n. 43 -Testo unico delle disposizioni legislative 

in materia doganale) 

11) Altri casi di contrabbando (art. 292 d.P.R. 23 gennaio 1973, n. 43 -

Testo unico delle disposizioni legislative in materia doganale) 

12) Circostanze aggravanti del contrabbando (art. 295 d.P.R. 23 

gennaio 1973, n. 43 -Testo unico delle disposizioni legislative in materia 

doganale) 

13) Contrabbando di tabacchi lavorati esteri (art. 291-bis D.P.R. 23 

gennaio 1973, n. 43 - Testo unico delle disposizioni legislative in materia 

doganale) 

14) Circostanze aggravanti del delitto di contrabbando di tabacchi 

lavorati esteri disposizioni legislative in materia doganale (art. 291-ter D.P.R. 

23 gennaio 1973, n. 43 - Testo unico delle disposizioni legislative in materia 

doganale) 

15) Associazione per delinquere finalizzata al contrabbando di tabacchi 

lavorati esteri (art. 291-quater D.P.R. 23 gennaio 1973, n. 43 - Testo unico 

delle disposizioni legislative in materia doganale). 

 

 

 

 

5.4 MODELLI COMPORTAMENTALI 

 

Le regole che governano l’attività dell’ente sono ispirate ai principi richiamati 

nel Codice Etico e sono suddivise per famiglie di reati. 

 

 

Sistema di deleghe e procure 



 

Il sistema di delega deve soddisfare le seguenti condizioni di ammissibilità 

formale: 

• la delega deve risultare da atto scritto avente data certa; 

• il delegato deve possedere tutti i requisiti di professionalità ed esperienza 

richiesti dalla specifica natura delle funzioni delegate; 

• la delega deve attribuire al delegato tutti i poteri di organizzazione, 

gestione e controllo richiesti dalla specifica natura delle funzioni delegate; 

• la delega deve attribuire al delegato l’autonomia di spesa necessaria allo 

svolgimento delle funzioni delegate; 

• la delega deve essere accettata dal delegato per iscritto 

• il delegato ha la facoltà di sub-delegare le funzioni assegnategli previa 

intesa con il delegante alle stesse condizioni previste per la delega; 

• le delega deve essere oggetto di adeguata e tempestiva pubblicità. 

 

Di fatto i contenuti essenziali del sistema di deleghe e procure sono i 

seguenti: 

 

• tutti i soggetti che hanno il potere di impegnare la Fondazione all’esterno 

devono essere titolari della relativa procura; 

• ciascuna delega deve definire in modo specifico ed inequivoco i poteri del 

delegato, precisandone i limiti; 

• al titolare della procura devono essere riconosciuti poteri di spesa 

adeguati alle funzioni conferite; 

• le deleghe e le procure devono essere tempestivamente aggiornate 

 

Reati contro l’amministrazione pubblica di induzione a non rendere 

dichiarazioni o a rendere dichiarazioni mendaci all’Autorità Giudiziaria 

 

 

• i principi del Codice Etico approvati dalla Fondazione  

• segregazione delle funzioni per cui un unico soggetto non ha il potere di 

determinare tutto il processo: chi chiede, per esempio, una consulenza non 

è colui che seleziona il partner e non è colui che effettua il pagamento 

• tracciabilità del processo decisionale al fine di rendere ricostruibile a 

posteriori il perché (quindi l’esigenza, da e sotto quali presupposti sia stata 

assunta la decisione) 

• archiviazione della documentazione di ogni procedura 

• procedure interne che prevedono la partecipazione di due o più soggetti 

al compimento dell’attività a rischio 

• procedure di monitoraggio e controllo con la nomina di un responsabile 

dell’operazione 

• attività di formazione periodica sulla normativa 

• sistema di deleghe e procure che faccia emergere esattamente la 

correlazione tra posizione rivestita dai singoli e responsabilità 



• trasparenza nell’utilizzo delle risorse pubbliche: adesione agli obblighi di 

pubblicazione sul sito istituzionale ex Dlgs 33/2013; sistema di valutazione 

interno ed indipendente 

 

Reati di ricettazione, riciclaggio, impiego denaro, beni o utilità, autoriciclaggio 

 

 

• espressa previsione di strumenti di pagamento tracciabili (carte di credito, 

assegni, bonifici); 

• segregazione delle funzioni per cui un unico soggetto non ha il potere di 

determinare tutto il processo (chi decide, per esempio, un nuovo acquisto 

non è colui che seleziona il fornitore e non è colui che effettua il pagamento) 

• tracciabilità del processo decisionale al fine di rendere ricostruibile a 

posteriori il perché e quindi, l’esigenza, da e sotto quali presupposti sia stata 

assunta la decisione, il pagamento e le modalità  

• procedure interne che prevedono la partecipazione di due o più soggetti 

al compimento dell’attività a rischio  

• procedure di monitoraggio e controllo con la nomina di un responsabile 

dell’operazione 

• attività di formazione periodica sulla normativa vigente e quella 

antiriciclaggio 

• sistema di deleghe e procure che faccia emergere esattamente la 

correlazione tra posizione rivestita dai singoli e responsabilità, anche in caso 

di sub-deleghe 

• è fatto divieto di elargizioni in denaro ai fornitori 

• è fatto divieto fare alcun pagamento in contanti o in natura, salvo quanto 

previsto da procedure esistenti 

• è fatto obbligo agli amministratori il rispetto dei principi di trasparenza 

nell’assunzione delle decisioni da parte dell’ente che hanno diretto impatto 

sui terzi 

  

Reati societari, corruzione tra privati e reati tributari 

 

a. i principi del Codice Etico approvati dalla Fondazione; 

b. il sistema di controllo interno, e quindi le procedure aziendali, la 

documentazione e le disposizioni inerenti la struttura gerarchico-funzionale 

aziendale ed organizzativa della Fondazione ed il sistema di controllo di 

gestione; 

c. le norme interne inerenti il sistema amministrativo, contabile, finanziario, 

di reporting; 

d. le norme interne inerenti l’uso ed il funzionamento del sistema informativo 

della Fondazione; 

e. in generale, la normativa applicabile. 

 

Devono, inoltre, essere attuate le seguenti misure: 



 

• attivazione di un programma di formazione - informazione periodica del 

personale interessato alla gestione amministrativa e ai reati societari; 

• le movimentazioni finanziarie attive o passive della fondazione devono 

sempre essere riconducibili ad eventi certi, documentati e strettamente 

inerenti; 

• nei contratti con i consulenti ed i partners deve essere contenuta 

un’apposita clausola, che regoli le conseguenze della violazione, da parte 

degli stessi, delle norme di cui al Decreto, nonché dei principi contenuti nel 

modello; 

• flussi informativi tra le funzioni preposte al controllo della Fondazione e 

l’O.d.V. per verificare l’osservanza della disciplina in tema di normativa 

societaria; 

• il revisore dei conti deve avere libero accesso ai dati, ai documenti ed alle 

informazioni utilizzati nella redazione del bilancio e delle altre scritture 

contabili, al fine di poter svolgere compiutamente l’attività di controllo della 

corretta rilevazione dei dati economici e patrimoniali e finanziari della 

Fondazione; 

• Nella predisposizione dei bilanci di esercizio, relazioni e altre 

comunicazioni sociali previste dalla legge (presentazione dei dati, 

elaborazione ed approvazione) devono essere applicate specifiche 

procedure aziendali che: 

 

a. determinino con chiarezza e completezza i dati e le notizie che ciascuna 

funzione deve fornire, i criteri contabili per l’elaborazione dei dati e la 

tempistica per la loro consegna alle funzioni responsabili; 

b. prevedano la trasmissione di dati ed informazioni alla funzione 

responsabile attraverso un sistema (anche informatico) che consenta la 

tracciatura dei singoli passaggi e l’identificazione dei soggetti che inseriscono 

i dati nel sistema; 

c. prevedano incontri e/o scambi di informazioni periodici con gli eventuali 

outsourcer contabili, fiscali etc. al fine di verificarne la regolare e costante 

professionalità nella gestione del servizio e nella redazione dei documenti 

contabili; 

d. utilizzino informazioni previsionali condivise dalle funzioni coinvolte ed 

approvate dagli Organi Sociali; 

e. determinino che ogni modifica ai dati contabili possa essere effettuata solo 

dalla funzione che li ha generati. 

 

La gestione e la comunicazione verso l’esterno di notizie e di dati deve essere 

svolta in base a specifiche procedure aziendali che prevedano: 

 

• la definizione di ruoli e responsabilità nella gestione e coordinamento della 

comunicazione e delle relazioni esterne della Fondazione; 



• l’esistenza di adeguate misure di sicurezza tecniche ed organizzative per 

il trattamento informatico dei dati secondo la normativa privacy vigente. 

 

 

Reati di lesione e omicidio colposo 

 

● i principi del Codice Etico approvati dalla Fondazione; 

• sistema di delega e procure che faccia emergere esattamente la 

correlazione tra posizione rivestita dai singoli e responsabilità 

• valutazione dei rischi e predisposizione delle misure di prevenzione e 

protezione conseguenti; 

• nomina del responsabile (RSPP) 

• redazione del documento di valutazione del rischio (DVR) a tutela 

dell’informazione del lavoratore 

• applicazione delle modalità di contenimento del rischio individuate dal 

DVR 

• rispetto degli standard tecnico-strutturali di legge relativamente alle 

attrezzature impianti, luoghi di lavoro, ecc; 

• attività di natura organizzativa quali emergenze, primo soccorso, gestione 

degli appalti, riunioni periodiche di sicurezza, consultazione degli RLS; 

• sorveglianza sanitaria; 

• informazione e formazione dei lavoratori; 

• vigilanza con riferimento al rispetto delle procedure e delle istruzioni di 

lavoro in sicurezza da parte dei lavoratori; 

• acquisizione di documentazioni e certificazioni obbligatorie di legge; 

• periodiche verifiche dell’applicazione e dell’efficacia delle procedure: 

redazione congiunta da parte di tutti i soggetti coinvolti di un report 

informativo dell’attività svolta; 

• previsione di un severo sistema disciplinare idoneo a sanzionare il 

mancato rispetto delle misure indicate nel modello 

  

 

Reati ambientali 

 

● i principi del Codice Etico approvati dalla Fondazione; 

● sistema di delega e procure che faccia emergere esattamente la 

correlazione tra posizione rivestita dai singoli e responsabilità 

• valutazione dei rischi e predisposizione delle misure di prevenzione e 

protezione conseguenti a tutela dell’informazione del lavoratore; 

• nomina del responsabile igienico sanitario e del responsabile SISTRI 

• redazioni di protocolli utili a gestire i rischi rilevati 

• informazione e formazione dei lavoratori; 

• vigilanza con riferimento al rispetto dei protocolli e delle istruzioni di lavoro 

da parte dei lavoratori; 

• acquisizione di documentazioni e certificazioni obbligatori di legge; 



• periodiche verifiche dell’applicazione e dell’efficacia dei protocolli e 

relative istruzioni: redazione congiunta da parte di tutti i soggetti coinvolti di 

un report informativo dell’attività svolta; 

• previsione di un severo sistema disciplinare idoneo a sanzionare il 

mancato rispetto delle misure indicate nel modello. 

 

 Reati informatici e reati in materia di violazione dei diritti d’autore 

 

● i principi del Codice Etico approvati dalla Fondazione; 

● misure di protezione interne al sistema informatico come: 

 

a) la prescrizione di una password personale per la connessione ad una rete 

e/o un sistema, la prescrizione di codici di accesso e l’esclusione a 

determinato personale, attraverso la rete interna del sistema, dall’accesso ai 

comandi centrali per intervenire sui dati;  

b) sistemi informatici strutturati in modo da evitare il diretto ed immediato 

accesso a dati appartenenti a livelli diversi e più alti del sistema ( seconda 

password) 

 

● misure di sicurezza esterne di carattere organizzativo che:  

 

a) disciplinano le modalità di accesso ai locali in cui il sistema è ubicato e 

indichino le persone abilitate all’utilizzo, come la sistemazione di un impianto 

all’interno di un locale munito di serrature o la predisposizione di un badge 

per accedere nell’area dove si trovano i computer; 

b) Attività di monitoraggio (log) degli strumenti di connessione di rete ( router, 

firewall, ecc.) attraverso la cui analisi sarà possibile valutare e determinare 

chi ha effettuato una connessione verso una determinata rete e/o sistema. 

 

● Nomina dell’amministratore di sistema (ADS) 

● Nomina Data Protection Officer (DPO) 

● Formazione ai dipendenti in materia 

● Utilizzo di software soggetti a licenze nell’ambito dei sistemi informativi 

aziendali 

● Rispetto degli adempimenti SIAE  

● Corretti rapporti con fornitori con cui sono in essere contratti aventi ad 

oggetto beni o servizi coperti da diritti di terzi 

 

Reati contro la personalità individuale e impiego di cittadini di Paesi terzi il 

cui soggiorno è irregolare  

 

• i principi del Codice Etico approvati dalla Fondazione  

 



• segregazione delle funzioni per cui un unico soggetto non ha il potere di 

determinare tutto il processo: chi chiede, per esempio, una consulenza non 

è colui che seleziona il partner e non è colui che effettua il pagamento 

• tracciabilità del processo decisionale al fine di rendere ricostruibile a 

posteriori il perché (quindi l’esigenza, da e sotto quali presupposti sia stata 

assunta la decisione) 

• archiviazione della documentazione di ogni procedura 

• procedure interne che prevedono la partecipazione di due o più soggetti 

al compimento dell’attività a rischio 

• procedure di monitoraggio e controllo con la nomina di un responsabile 

dell’operazione 

• attività di formazione periodica sulla normativa 

• sistema di deleghe e procure che faccia emergere esattamente la 

correlazione tra posizione rivestita dai singoli e responsabilità 

 

 

Reati di propaganda e istigazione a delinquere per motivi di discriminazione 

razziale etnica e religiosa  

 

• i principi del Codice Etico approvati dalla Fondazione  

• controllo dei contenuti delle esternazioni o pubblicazioni in nome e per 

conto della Fondazione nei rapporti con gli altri all’interno e al di fuori della 

stessa 

• formazione e sensibilizzazione del personale  

nomina di un responsabile dei contenuti del sito istituzionale e della rete intra 

 

 

 


