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CONSTANT, ROMANIA

JUDETUL CONSTANTA
% MUNICIPIUL CONSTANTA
PRIMAR

'. A : DISPOZITIA

privind aprobarea Planului de integritate al Primariei municipiului
Constanta pentru pericada 2021-2025

Vergil Chitac, primarul municipiului Constanta;

Avand in vedere: .

- Declaratia Primarului municipiului Constanta privind asumarea agendei de
integritate  organizationald fin coordonatele Strategiei nationale
anticoruptie 2021-2025 adoptata prin Dispozitia de primar nr.
610/24.02.2022;

- Dispozitia de primar nr. 795/10.03.2022 privind constituirea grupului de
lucru care va elabora si pune in aplicare Planul de integritate al
Strategiei Nationale Anticoruptie 2021-2022 la ‘nivelul municipiului
Constanta;

- Referatul de aprob e intocmit de cat*e grupul de lucru pentru integritate
inregistrat sub nr @%m data de ,Qg M,ZQ)

In conformitate cu prevéderile:

-art. 6 alin. (2) din Hotdrarea Guvernului nr. 1269/2021 privind aprobarea

Strategiei nationale anticoruptie 2021-2025 §| a documentelor aferente

acesteia;

In temeiul prevederilor art. 196 alin. (1) lit. b) din OUG nr. 57/2019 privind

Codul administrativ, cu modificarile si completarile ulterioare;

DISPUN:

Art.1. Se aproba Planul de Integritate al Primdrie municipiului Constanta

privind implementarea Strategiei nationale anticoruptie pentru periocada 2021-
2025 prevazut in anexa care face parte integranta din prezenta dispozitie

Art.2. Prezenta dispozitie se va comunica de catre Serviciul secretariat,

relatii consiliul local si administratie publica sefilor compartimentelor din cadrui
! aparatului de specialitate al Primarului municipiului Constanta in vederea aducerii
la indeplinire si Institutiei prefectului - judetul Constanta, spre stiinta.
N [y . .

PRIMAR,
Vergil CHITAC

Nr.zéof Data: !@~O-¥- 2022
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Planul de integritate al Primériei municipiului Constanta privind implementarea Strategiei nationale anticoruptie
pentru perioada 2021-2025

Obiectiv 1. Cresterea gradului de implementare a mdsurilor de integritate la nivelul institutiei

Masuri Indicatori de performanti Riscuri Surse de verificare Termen de realizare Responsabil Buget
1.1 Identificarea §i evaluarea | Nr. de riscuri §i vulnerabilititi | Neidentificarea tuturor | Rapoarte de evaluare a | Permanent Conducerea institutiei. Nu este cazul.
riscurilor §i vulnerabilititilor la [ la coruptie identificate i | riscurilor gi vulnerabilitatilor. | riscurilor §i vulnerabilitatilor Sefii de compartimente de
coruptie evaluate Caracterul formal al | la coruptie/Registru riscurilor la toate nivelurile.
demersului de coruptie ( Anexa C) Angajatii care au cunostint
Personal instruit insuficient despre savérsirea unor fapte
pentru aplicarea metodologiei de coruptie in cadml
institutiei.
Coordonatorul Planului de
Integritate/ persoanele
desemnate pentru
implementarea SNA ,
1.2 Implementarea masurilor de | Nr. masuri de remedeiere | Caracterul formal al | Raport privind masurile de | Permanent Conducerea institutiei. In functie de misurile de
prevenire/remediere a | adoptate 5i implementate demersului remediere a vulnerabilitétilor Sefii de compartimente de | remediere identificate.
materializarii riscurilor Personal instruit insuficient | (Anexa C) la toate nivelurile.
identificate pentru aplicarea metodologiei
1.3 Evaluarea anuald a modului | Grad de implementare a | Caracter formal al evaludrii Raport de evaluare Anual Conducerea institutiei Nu este cazul.
de implementare a planului §i | planului de integritate Neparticiparea/ neimplicarea | Baza de date MDLPA Sefii de compartimente de
adaptarea acestuia la riscurile §i { Masuri noi introduse/ revizuite | angajatilor ' la toate nivelurile.
vulnerabilitatile nou identificate Coordonatorul Planului de
§i transmiterea citre MDLPA Integritate/ persoanele
, desemnate pentru
implementarea SNA
1.4 Participarea la activitétile de | Rapoarte anuale Transmiterea de date | Raport anual. Anual Conducerea institutiei Conform estimdrilor privind
coordonare §i monitorizare a incomplete sau cu intirziere. | PV instruire cu liste de Sefii de compartimente de | efortul  financiar  pentru
SNA Caracterul formal al | participanti. Minute reuniuni. Ia toate nivelurile ( directii, | participare la activititile de
demersului servicii, birouri,..) coordonare §i monitorizare a

SNA
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Coordonatorul Planului de
Integritate/ persoanele
desemnate pentru
implementarea SNA

1.5 Realizarea pe pagina de | Sectiune distinctd creatd pe IntArzieri 1In  actualizarea | Pagina web a institutiei Anual Conducerea institutiei Nu este cazul.
internet a institutiei a unei | website. Numdr de materiale | informatiilor. Serviciul informatizare.
sectiuni dedicate domeniului | publicate Lipsa personalului specializat. Coordonatorul Planului de
integritate in care vor fi publicate: Integritate/ persoanele
declaratia de aderare, planul de desemnate pentru
integritate, rapoarte de implementarea SNA
autoevaluare, alte documente
relevante
1.6 Elaborarea/ actualizarea/ | Cod de eticd elaborat, diseminat | Caracterul formal al | Chestionare de evaluare a | Permanent Consilierul de etica Nu este cazul.
implementarea codului de eticé la | §i implementat demersului. Grad scizut de | gradului de cunoastere a
nivelul institutiei participare/implicare a | prevederilor Codului de etica
angajatilor Tn procesul de | aplicabil
elaborare/  axctualizare a
documentului
1.7 Implicarea activd a | Nr. sedinte de consiliere. Reticienta/ lipsa de informare a | Raport privind respectarea | Permanent Consilierul de etica Nu este cazul.
consilierului de eticd in activititi | PV/ liste de participare la | personalului de a se adresa | normelor de conduitd
de consiliere a personalului | sedintele de consiliere etici. consilierului de etica.
institutiei Nr. de activitati de informare a | Resurse financiare insuficiente
personalului cu privire la | pt. indeplinirea activitatii si
aspectele din domeniul eticii. asigurarea accesului la
pregitire profesionald
1.8 Mentinerea de sisteme unitare | Instrumente privind | Lipsa resurselor financiare si | Documentul prin care se | 2022 Conducerea institutiei Bugetul local
de management al calititii ( tip | managementul calitiitii | umane acorda recertificarea Compartiment control
ISO 9001:2015) implementat intern managerial.
1.9 Sporirea instrumentelor/ | Procedura internd | Nerespectarea procedurii de | Sistem de monitorizare si | Permanent Conducerea institutiei Resurse proprii
mecanismelor de control 1in | implementata. citre personalul desemnat in | inregistrare audio/ video. Serviciul resurse umane
organizarea examenelor/ | Nr. de situatii de incélcare a | comisiile de concurs. Nr. de contestatii respinse/
concursurilor de promovare/ | normelor. solutionate favorabil.
recrutare ( ex. Inregistrari andio/ | Nr. de contestatii depuse.
video) Sistem de monitorizare audio/
video functional
1.10  Asigurarea participarii | Numdr de angajati care au | Tratarea cu superficialitate a | Plan de perfectionare | Permanent Sefi structuri/Sef serviciu | 500.000 lei/an
propriilor angajati la cursuri de | participat la cursuri de pregitire | participarii la sesiunile de | profesionald Resurse Umane/angajati
formare profesionald care si | Numdr de teme incluse in | formare profesionald Documente  care  atestd
cuprinda domenii precum: eticd §i | programul de formare participarea la cursuri de

integritate, transparenti
decizionald, implementarea si
evaluarea  stadivlui  SCIM,
standarde de control intern
managerial

formare profesionala




Obiectiv 2: Reducerea impactului coruptiei asupra cetitenilor

A B Miisuri Indicatori de performanti Riscuri Surse de verificare Termen de realizare Responsabil Buget
2.1 Organizarea de activitati de | Nr. programe derulate/ activitati | Resurse financiare insuficiente | Rapoarte de activitate Permanent Conducerea institutiei, | Se va estima in functie de
informare si congtientizare a | de informare Grad sciizut de participare Liste de prezenta coordonatorul planului de | numérul participantilor,
cetatenilor si angajatilor cu | Nr. participanti Caracter formal al activitatilor integritate confinutul programului etc.
privire la drepturile cetétenilor in | Nr. module de curs derulate (se pot utiliza resurse proprii
relatia cu autoritatile | Feedback-ul participantilor

sau finantéri nerambursabile)
administratiei publice ( ex
sesiuni de instruire/ intalniri/
grupuri de lucru in domenii ca:
etici, management financiar,
acces la informatii de interes
public, transparenti,

interes public, etc.)

2.2 Incurajarea cetitenilor de a | Nr. sesizdri transmise de | Nealocarea de resurse umane si | Note de informare 2025 Conducerea institutiei. Nu este cazul
sesiza posibile incidente de | cetiteni financiare Mesaje/sesizdri transmise pe Consilier juridic.

integritate,  utilizdnd  noile | Tip de canale utilizate Acces limitat la internet si | conturile institutiei Consilier de etica.

instrumente existente (ex. social { Nr. mesaje preventive/postari | echipamente al cetitenilor din | E-mailuri transmise Personalul desemnat

media). publicate pe canalele | mediul rural sau in varsta Liste de difuzare

institutionale de comunicare | Lipsa personalului din | Fisiere publicate pe Intranet
online (Facebook, Instagram, | institufie care si gestioneze

Twitter, Youtube etc) sesizirile primite
2.3 Digitalizarea serviciilor care | Tipul de servicii digitalizate Nealocarea resurselor necesare | Pagina/Portalul institutiei care | 2025 Conducerea institutiei, | Se va estima n functie de
pot fi automatizate, cu scopul de | Nr de utilizatori (bugetare $i umane) furnizeaza serviciul Personalul desemnat dimensiunea proiectului.
a reduce probabilitatea Acces limitat la resurse (ex | Rapoarte de activitate
materializirii ~ riscurilor  de Internet) Feedback cetifeni
coruptie generate de interactiunea
directd cu angajatii institufiei
2.4 Reglementarea procedurilor | Proceduri utilizate Nealocarea resurselor necesare | Lista de proceduri adoptate Permanent Conducerea institutiei, Nu este cazul
de obtinere cu celeritate/in regim (bugetare i umane) Coordonator implementare
de urgenti a Reticenta la schimbare a Plan de Integritate
avizelor/documentelor emise de angajatilor Personalul desemnat
institutie
2.5 Misurarea gradului de | Raport privind gradul de | Nivel scdzut de implicare in | Chestionare de evaluare | Permanent Consilierul de etica Nu este cazul
satisfactie a cetiteanului privind | satisfactie a cetateanului cu | completarea chestionarelor distribuite $i interpretate
serviciile furnizate privire la serviciile furnizate
Obiectiv 3: Dezvoltarea unei culturi a transparentei pentru o guvernare deschisa la nivel local
Masuri Indicatori de performanti Riscuri Surse de verificare Termen de realizare Responsabil Buget
3.1 Aplicarea standardului general | Informatii de interes public | Resursid financiara | Pagina de internet a institutiei | Permanent Conducerea institutiei In functie de complexitatea
de publicare a informatiilor de | publicate conform standardului | insuficientd site-ului, se pot utiliza surse
interes public prevdzut in Anexa 4 Personal neinstruit Solicitdri de informatii de Compartimentul proprii sau finantdri
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Aim

1a SNA 2021-2025

Numér de structuri care incarcd
informatii in website

interes public
Cetiteni neinteresati.
E-mail-uri

informatic/ responsabil
informatii de interes public

nerambursabile.

gradului de implementare a
masurilor de transparen{a
institutionald §i  prevenire a
coruptiei (Anexa 3 la SNA -
inventarul masurilor)

pentru toti indicatorii cuprinsi in
inventar

de colectare unitard a
datelor

Raport de autoevaluare

Sefii de compartimente de
la toate nivelurile ( directii,
servicii, birouri,..)
Coordonatorul Planului de
Integritate/ persoanele
desemnate pentru
implementarea SNA

32 Publicarea contractelor de | Numdr de informatii/contracte | Intdrzieri in publicarea | Sectiune realizati — Pagina de | Permanent Conducerea institutiei, | Nu este cazul.
achizitii publice cu o valoare mai | publicate documentelor internet a institutiei persoanele responsabile

mare de 5.000 euro si a executiei | Pagina de internet actualizatd Documente in domeniu desemnate

acestora, cu o  actualizare | periodic publicate

trimestriala.

3.3  Publicarea informatiilor de | Nr. de seturi de date publicate in | Nealocarea resurselor | Pagina web a institutiei. Permanent Conducerea institutiei, | Nu este cazul.
interes public in format deschis | format deschis umane §i financiare. persoanele  responsabile

(format editabil care In mod liber Lipsa interesului pentru desemnate

pot fi reutilizate si redistribuite de publicarea informatiilor in

catre oricine-ex. formulare) format deschis.

3.4 Alocarea de resurse umane in | Numdr de persoane care asigurd | Nealocarea resurselor | Statistica furnizati in procesul | Permanent Conducerea institutiei, | Nu este cazul
vederea implementarii legilor nr. | implementarea legilor  nr. | umane de autoevaluare persoanele responsabile

544/2001 si 52/2003 544/2001 si 52/2003 desemnate

3.5 Autoevaluarea periodica a|Date i informatii colectate | Inexistenta unui mecanism Anual Conducerea institutiei Nu este cazul.

Obiectiv 4.

Consolidarea integritdtii

la nivelul institutiei

Miisuri

Indicatori de performanti

Riscuri

Surse de verificare

Termen de realizare

Responsabil

Buget

ani, a sistemului/ misurilor de

Lipsa structurilor de audit
public intern

Rapoarte de activitate

Structura de  audit

4.1 Implicarea societdtii civile in { Nr. de proceduri de achizitie | Resurse umane si financiare | Rapoarte anuale de activitate Permanent Conducerea instituiiei | Se va estima in functie de
monitorizare a integrititii in | publici la care s-au incheiat | insuficiente Pacte de integritate incheiat publice necesarul de resursd umand.
procesul de derulare a achizifiilor | pacte  de integritate  cu | Reticenfa angajatilor de a Responsabil ~ structura
publice prin utilizarea pactelor de | reprezentanti ai societatii civile | utiliza un  astfel de achizitii publice
integritate instrument Coordonator
Nr redus de organizatii implementare Plan de
neguvernamentale care integritate
utilizeaza instrumentul
4.2 Introducerea in contractul de | Clauza contractuala Reticenta angjatilor Contract incheiat Permanent Conducerea institutiei
management al spitalelor publice publice
unor indicatori de evaluare prin care Coordonator
actele de coruptie, implementare Plan de
incompatibilititile, abuzurile si integritate
conflictele dec  interese  ale
personalului din subordine sa fie
considerate esecuri de management
4.3 Auditarea internd, o dati la doi | Nr. recomandiri formulate Resurse umane insuficiente | Rapoarte de audit public La 2 ani Conducerea institutiei. | Nu este cazul.




prevenire a coruptiei la nivelul | Gradul de implementare a public intern din cadrul
Jenstitutiei misurilor preventive institutiei
anticoruptie
4.4  Aplicarea de sanctiuni | Nr. de sesizéri primite. Caracter formal al activitifii | Decizii ale comisiei de | Permanent Conducerea institutiei. | Nu este cazul.
disciplinare  pentru  incélcarea | Nr. de sesizdri solutionate/ in | comisiei de disciplind. disciplinad Comisia de disciplina.
standardelor etice si de conduitd | curs de solutionare. Pregatire/ informare
anticoruptie la nivelul tuturor | Nr. si tipul de sanctiuni dispuse. | insuficientd a personalului.
angajatilor. Nr. de decizii ale comisiei de | Practica adoptarii celor mai
disciplina anulate sau modificate | ugoare sanctiuni sau lipsa
in instanti. acestora.
Nr. de persoane care au savarsit
n mod repetat abateri
45 Actualizarea  procedurilor | Numar de proceduri simplificate | Intdrzieri fin actualizarea | Proceduri actualizate Permanent Sefi de structuri Nu este cazul
privind emiterea | Durata procedurii procedurilor
certificatelor/autorizatiilor prin
simplificarea circuitului
documentelor si reducerea duratei
procedurii
4.6 Luarea masurilor necesare astfel | Numar de sesizari primite cu | indeplinirea/stabilirea Dosarul achizitiei Permanent Sef Serviciu Achizitii | Nu este cazul
incdt sd se evite aparifia de | privire la iregularitdti in ceea ce | necorespunzitoare a unor | Documentele privind derularea publice/Sefi structuri
iregularitati in ceea ce priveste | priveste procedurile de achizitie | cerinte contractului
procedurile de achizitie.
477 Luarea masurilor legale | Numir de contestatii Indeplinirea/stabilirea Dosarul achizitiei Permanent Sef Serviciu Achizitii | Nu este cazul
necesare astfel incat s se prevind | Numdr de actiuni in instantia necorespunzitoare a unor | Documentele privind derularea publice/Sefi structuri
depunerea de contestatii/actiuni in cerinte contractului
instan{ii cu privire la procedurile de
achizitie
4.8 Elaborarea documentatiilor | Numar de documente | Neasumarea raspundeii | Documente constatatoare | Permanent Sef Serviciu Achizitii | Nu este cazul
tehnice cit mai corect, de catre | constatatoare negative pentru  intocmirea unui | trimise ANAP publice/Sefi structuri
compartimentele de specialitate, document constatator
astfel incdt in timpul executiei negativ

confractului  sd@ nu  existe
neconformititi.
Avizat Grup de lucru
Viceprimar 1. consilier i~ V-

Florin COCARGEANU

2. consilier C A

3. consilier B \'
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