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Plan de integritate

Obiectiv 1: Cresterea gradului de implementare a misurilor anticoruptie la nivelul institutiei si a celor subordonate/ coordonate/ aflate sub autoritate, precum si a intreprinderilor publice

Masuri

Indicatori de performanta

Riscuri

Surse de verificare

Termen de realizare

Responsabil

Buget

1.1 Adoptarea declaratiei de
aderare la valorile fundamentale,
principiile, obiectivele si
mecanismul de monitorizare a
SNA, diseminarea sa in cadrul
institutiei

Declaratia de aderare

Reticentd in semnarea/
asumarea documentului de
catre conducerea institutiei

Document aprobat
Publicare pe pagina web a
institutiel
www.sepsiptotekt.ro

mai 2024

Conducerea institutiei

Nu este cazul.

1.2 Desemnarea coordonatorului
si a unei persoane responsabile'
de implementarea Strategiei
Nationale Anticoruptie 2021 —
2025

Dispozitie emisa

Intarzieri in desemnarea/
reactualizarea componentei
grupului de lucru

Document aprobat

mai 2024

Conducerea institutiei

Nu este cazul.

1.3 Consultarea angajatilor in
procesul de elaborare a planului
de integritate

Nr. de angajati consultati cu
privire la elaborarea planului
de integritate

Caracter formal al consultarii
Neparticiparea/ neimplicarea
angajatilor

Minuta

mai 2024

Conducerea institutiei,
persoanele desemnate
pentru implementarea SNA

Nu este cazul.

1.4 Aprobarea si distribuirea in
cadrul institutiei a planului de
integritate, precum si publicarea
documentului pe site-ul
institutiei

Plan de integritate aprobat si
diseminat (e-mail, circulara.
sedinta etc)

Nr. de angajati informati cu
privire la aprobarea planului de
integritate

Modalitatea de informare a
acestora (ex. sedinta. e-mail,
circulara etc)

Plan de integritate publicat pe
site-ul institutiei

Nedistribuirea planului

Plan de integritate aprobat
Minutd/ circulard/ e-mail/
lista de luare la cunostinta

mai 2024

Conducerea institutiei
Coordonatorul Planului de
Integritate/ persoanele
desemnate pentru
implementarea SNA

Nu este cazul.

1.5 Identificarea si evaluarea
riscurilor si vulnerabilitatilor la
coruptie specifice institutiei pe
baza metodologiei elaborata de
catre MDRAPFE

Nr. de riscuri si vulnerabilitati
la coruptie identificate si
evaluate

Caracterul formal al
demersului

Personal instruit insuficient
pentru aplicarea metodologiei

Rapoarte de evaluare a
riscurilor si vulnerabilitatilor
la coruptie

decembrie 2024

Conducerea institutiei
Coordonatorul Planului de
Integritate/ persoanele
desemnate pentru
implementarea SNA

Nu este cazul.

1.6 Implementarea masurilor de
remediere a vulnerabilitatilor
specifice identificate

Nr. masuri de remediere
Nr. vulnerabilitati remediate

Caracterul formal al
demersului

Personal instruit insuficient
pentru aplicarea metodologiei

Raport privind masurile de
remediere a vulnerabilitatilor

Permanent

Grupul de lucru pentru
managementul riscurilor la
coruptie

In functie de masurile de
remediere identificate.

1.8 Autoevaluarea periodicd a

Date si informatii colectate

Inexistenta unui mecanism de

Raport de autoevaluare

Anual

Conducerea institutiei

Nu este cazul.

! Sau grup de lucru - in functie de dimensiunea institutier




gradului de implementare a
masurilor de transparenta
institutionald si prevenire a
coruptiei (Anexa 3 la SNA —
inventarul masurilor)

pentru toti indicatorii cuprinsi
in inventar

colectare unitara a datelor

Coordonatorul Planului de
Integritate/ persoanele
desemnate pentru
implementarea SNA

1.9 Realizarea pe pagina de Sectiune distinctd creatd pe Intarzieri in actualizarea Pagina web a institutiei Anual Conducerea institutiei Nu este cazul.
internet a institutiel a unei website informatiilor Coordonatorul Planului de
sectiuni dedicate domeniului Numar de materiale publicate Intarzieri in realizarea Integritate/ persoanele
integritate in care vor {i sectiunii/ incarcarea cu date a desemnate pentru
publicate: declaratia de aderare. sectiunii cauzate de implementarea SNA
planul de integritate. rapoartele supraincarcarea cu alte sarcini
de autoevaluare, informatii. a personalului implicat
exemple de bune practici, in Lipsa personalului specializat
domeniu etc.
1.10 Intensificarea activitatilor Nr. proceduri elaborate Caracterul formal al Programul de dezvoltare a Permanent Conducerea institutiei Nu este cazul.
de implementare a sistemului de | Nr. functii sensibile demersului sistemului de control
control intern/managerial inventariate (din care functii Personal insuficient instruit in | intern/managerial
sensibile la coruptie) acest domeniu Proceduri de lucru aprobate
Gradul de conformitate a Functii sensibile inventariate
sistemului de control Registrul riscurilor
intern/managerial
1.11 Elaborarea si Nr. proceduri elaborate 1 Caracterul formal al Proceduri elaboratel Permanent Conducerea institutiei Nu este cazul.
implementarea la nivelul Nr. proceduri implementatel demersului Coordonatorul Planului de
institutiei de proceduri de sistem | Nr. proceduri revizuite/ Intarzieri in realizarea Integritate/ persoanele
privind indicatorii anticoruptie armonizate 0 procedurilor cauzate de desemnate pentru
(procedura privind declararea supraincarcarea cu alte sarcini implementarea SNA
averilor, transparenta a personalului implicat
decizionala, acces la informatii.
date deschise, declararea
cadourilor, evitarea situatiilor de |
conflicte de interese
1.12 Elaborarea/ actualizarea/ Cod de conduita elaborat. Caracterul formal al Rapoarte elaborate Permanent Conducerea institutiei Nu este cazul.
implementarea codului de diseminat si implementat demersului Lista de luare la cunostinta a Coordonatorul Planului de
conduitd la nivelul institutiei si a Grad scazut de participare/ prevederilor codului de Integritate/ persoanele
unitatilor subordonate implicare a angajatilor in conduita desemnate pentru
procesul de elaborare/ Avizier institutie implementarea SNA
actualizare a documentului Pagina de internet a institutiei
Chestionare de evaluare a
gradului de cunoastere a
prevederilor codului aplicate
personalului |
1.13 Implementarea, la nivelul Nr. regulamente interne Neintelegerea conceptului de Site-ul institutiei Permanent Conducerea institutiei Nu este cazul. ,

institutiei publice a unui sistem
de avertizare (“whistle-
blowing™) a iregularitatilor i a
posibilelor fapte de coruptie
(Ex: cutie postald, nr. alocat de
tip tel-verde, adresa e-mail
dedicata)

armonizate cu prevederile legii
Nr. de proceduri elaborate

Nr. avertizari in interes public
depuse

Tipuri de fapte asupra carora
s-au facut avertizari in interes
public

..avertizare n interes public”
Nedesemnarea persoanei/
structurii care sa primeasca
avertizarile in interes public
Neimplementarea
mecanismului cu privire la
protectia avertizorilor de
integritate

Cutie postala
Nr. alocat de tip tel-verde
Adresa e-mail dedicata




Lipsa de incredere a
personalului/ cetatenilor cu
privire la protejarea identitatii
celui care semnaleaza nereguli

Obiectiv 2: Cresterea gradului de educat

ie anticoruptie a angajatilor si

a beneficiarilor serviciilor publice

Masuri

Indicatori de performanta

Riscuri

Surse de verificare

Termen de realizare

Responsabil

Buget

2.1 Organizarea/ derularea/
asigurarea participarii la
programe de crestere a gradului
de constientizare si a nivelului de
educatie anticoruptie a
personalului propriu si a celui
din structurile subordonate: (ex:
sesiuni de instruire/ intalniri/
grupuri de lucru in domenii ca:
achizitii publice, etica, consiliere
eticd, management financiar,
resurse umane, disciplina in
prestarea serviciilor,
transparenta, acces la informatii
de interes public, declararea
averilor, conflicte de interese,
incompatibilitati, sistem de
control intern-managerial,
declararea cadourilor, etc.

Nr. programe derulate/
activitati de formare

Nr. participanti

Nr. module de curs derulate
Nr. certificate de participare

Resurse financiare insuficiente
Grad scazut de participare

Rapoarte de activitate
Liste de prezenta

Permanent

Conducerea institutiei.
coordonatorul planului de
integritate

Se va estima in functie de
numarul participantilor,
continutul programului etc.
(se pot utiliza resurse proprii
sau finantari nerambursabile)

2.2 Asigurarea disemindrii de
informatii privind riscurile si
consecintele faptelor de coruptie
sau a incidentelor de integritate.
Punerea la dispozitia angajatilor
a unor indrumare legislative,
ghiduri si culegeri de spete, in
domeniul conflictelor de
interese/ incompatibilitatilor si
faptelor de coruptie savarsite de
persoane din administratia
publica

Nr. de angajati care au fost
informati

Nr. informari transmise

Nr. ghiduri/ broguri/ pliante
elaborate

Tratarea cu superficialitate a
activitatii de diseminare a
informatiilor

Intarzieri cauzate de
supraincarcarea cu alte sarcini
a structurilor responsabile
Accesul limitat la culegeri de
spete. ghiduri etc.

Note de informare

Permanent

Conducerea institutiei
Personalul desemnat

Se va estima in functie de
numadrul angajatilor, a modului
de diseminare (format fizic/
electronic/ mail), a tipului de
material (ghid/ pliant/ brosura)
etc (se pot utiliza resurse
proprii sau finantari
nerambursabile)

Obiectiv 3: Dezvoltarea unei culturi a

transparentei pentru o guvernare deschisi la nivel local

Masuri

Indicatori de performanta

Riscuri

Surse de verificare

Termen de realizare

Responsabil

Buget

3.1 Publicarea pe pagina web a
institutiei/ presa locala a
anunturilor privind concursurile/
examenele de recrutare si de
promovare

Numar de anunturi publicate 1
Nr. publicatii in care apare
anuntul 1

Intarzieri in publicarea
documentelor

Anunturi
Adrese
Pagina de internet a institutiel

Permanent

Conducerea institutiei
Persoane desemnate

Nu este cazul. Se va calcula un
buget in cazul in care
publicarea se va face si in
presa locala.

Obiectiv 4: Consolidarea mecanismelor de control administrativ

lasuri

Indicatori de performanti

| Riscuri

Surse de verificare

Termen de realizare

Responsabil

Buget

4.1 Auditarea interna. o data la doi

ani, a sistemului/ masurilor de
prevenire a coruptiei la nivelul
institutiei

Nr. recomandari formulate
Gradul de implementare a
masurilor preventive
anticoruptie

Resurse umane insuficiente
| Lipsa structurilor de audit
| intern
|

|

Rapoarte de audit
Rapoarte de activitate

Anual

Conducerea institutiei.
structura de audit
extern

Audit extern




4.2 Aplicarea de sanctiuni
disciplinare cu caracter disuasiv
pentru incélcarea standardelor etice
si de conduita anticoruptie la
nivelul tuturor angajatilor

Nr. de sesizari primite

Nr. sesizari solutionate/in curs
de solutionare |
Nr. si tipul de sanctiuni dispuse |
Nr. de decizii ale comisiei de m
disciplina anulate sau |
modificate in instanta ,
Nr. de persoane care au savarsit
in mod repetat abateri ,

Caracter formal al
activitatii comisiei de
disciplina

Pregatire/ informare
insuficientd a personalului
Practica adoptarii celor mai
usoare sanctiuni/
nesanctionarii

Decizii ale comisiei de
disciplina

Permanent

i Conducerea institutiei.
| comisia de disciplina

Nu este cazul.




