
MOD PO 31A RAPPORTO DI AUDIT

PC nr.3256 Data: 2019-11-29 + 03 /1 2 Ragione Sociale ORGANIZZAZIONE: PROVINCIA DI MODENA

Sede Legale:

Documenti di riferimento per l'audit: Norma / Doc . Tecni co : 9001: 15 Direttiva :

TIPO di audit1:VIS 2

Allegato Diretti va:

OBIETTIVI dell'audit: Val utare la conformità ai req uisiti richiamati nei Docume nti di rifer iment o per l'a ud ito

Lingua utilizzata per l'audit (se diversa dalla lingua dell'auditor e/o dell'Organizzazione cliente ):

Documenti di riferimento dell'Organizzazione: MQ + procedure di SG

CAMPO DI APPLICAZIONE della CERTIFICAZIONE (Italiano e Inglese) :

Area lavori pubblici; Servizio Am min ist rativo LL PP; Serv izio Lavo ri Spec ia li e Manuten zion i Ope re Pubblich e; UO

po liz ia Prov inciale ; UO Segrete ria Genera le, atti am minis tra tiv i e suppo rto al Difenso re Civico; UO Inform azione e

sem plifi cazione per i cittad ini (URP); Serv izio Sistemi informativi e te lema tica; Consu len za legale e avvocatura unica

SEDI A CUI SI APPLICA la CERTIFICAZIONE:

Prodotti/Servizi presenti presso la sede
Indirizzo Tipo di Sede (Rife rirsi ai prodotti/servizi e processi riportati nel campo di

app licazione della certificazione)

V.le Martiri della Libertà 34 Legale e tutti ad eccezione Servizi LL.PP
. Modena operativa

Viale J. Barozzi, 340 - Operativa Servizi LL.PP

Modena

PERSONALE KIWA CERMET ITALlA2
:

Nome e Cognome MAURO MORO Ruolo LA + VITALI M ICHELE Ruolo AA

DOCUMENTI ALLEGATI al presente rep or t e lasciati in cop ia all ' O rgamzzazlOne:

[8J MOD PO 31 P Piano di dett ag lio atti vità

D MOD PO 31C Gesti o ne Ne

D MOD PO 442 G identi fic azion e pr od otti e Relazione RGA

D MOD PO 31 MED Prog ramma de gli aud it

D MOD PO 31 M D/U Sche da tecnica da co m pilare

D MOD PO 31 H Eleme nti specifici ISO 22000

D MOD PO 31 PC Raccol ta dati in audi t pe r SG per la prevenzione dell a

corruzione

D Altra :

L'O rg a niz zazio ne dichiara di essere e manten ersi confo rme ai requi siti legislativi appli cabil i e ai requi siti attinenti alle norma tive/d ocu menti prescr itti vi di riferimento

per la certifi cazion e (fatto salvo qu ant o eve nt ualme nte verbal izzat o nel rap porto del pres en t e audit) com e da imp egni co nt ratt uali sti pulati con Kiwa Cerme t Italia . Il

Respo nsabile azienda le fi rmatari o del pre sente rapp or t o d ichiara ino ltre, con specifico rif erime nt o all ' atti vità oggett o dell ' a ud it : di non essere a con osc enz a di fatti ,

contenz iosi o provvedimenti legali correlati all ' ogg ett o dell 'aud it , di non aver ome sso o falsato informaz ioni, di non essere a conosce nza di situazioni di conflitto di

inte resse tra il Gruppo di audi t e la propria Organizzaz io ne.

Il Respo nsabi le del Gruppo di audi t , consapevo le de lle respon sabil it à civili e sanzio ni pena li per di chiara zion i false e mend aci dichiar a di:

Ave r svo lto J' a udit seco ndo le proced ure prestabi lit e da Kiwa Cer rne t , inc lusa la tempistica e le meto do lo gie di co nt ro llo ;

No n essere a conoscen za di conflitti di interesse con "O rganizz a zio ne oggetto di audit, secondo quant o previsto dalle procedure Kiwa Cermet;

Aver eseguito un campionamento delle attività sLfficiente a determ ina re le conclu sion i del presente rapporto di a ud it .

Miche le Vitali

Rappre e tante Kiwa Cermet Italia

~~
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MOD PO 31A RAPPORTO DI AUDIT

RIUNIONE INIZIALE E DI CHIUSURA

Elenco Presenti

FUNZIONE/RU OLO Iniziale
ChiusI

NOME e COGN OME
a

M AU RO M ORO Responsabile Gruppo di Audit
[;g] DKiwa Cermet Italia

GIANDOMEN ICO TOM EI Preside nte U ~

MARIA DI MATTEO Segre tar io generale [;g] D

RAFFAELE GUIZZARDI Direttore area amm ini strativa ~ [ZJ

FABIO LEONELLI Dirigente Affari generali e Polizia
[;g] DProvinciale

ALESSAN DRO MANNI Diretto re Area Lavor i Pubbl ici U ~

LUCA ROSSI Dirige nte servi zio Lavo ri Speci ali e
D [ZJ

Ma nutenz ione Op er e pubbl iche

MI CHELE VITALI AA Gruppo di Audit
D [ZJ

Kiwa Cermet Italia

MARINA BERNI RSGQ ~ ~

STAFF DIREZIONALE - REFE RENTI U U
U U
U U
U U
U U
U U
U U
U U

NOTE INFORMATIVE
L' atti v ità di audit viene con dotta secondo crite ri di cam pioname nto e in base alle info rmazioni e docum enti resi disponi bili

dall ' O r gan i zza zio ne oggett o di aud it , nel rispetto delle rego le sta bili te dall e nor mati ve di rif erimento applic abi l i e dalle regole per

l ' a ccre di t ament o, per tanto l ' a sse nz a di non confo rmi tà non gara nti sce la totale assenza di anomalie nelle aree visiona te e in riferimento ai

processi/atti vità ver ific ati .

Esito del riesame delle risultanze del/i precedente/i audit' : D positivo

nr. }

D negativo (rif. rilievo/i :

Utilizzo del marchio e del certificato:
app licabi le

[;g]c onfo rm e Dnon conforme (rili evo nr . Dnon

Conferma dati dell'Organizzazione dichiarati a Kiwa Cermet (n. siti; n. totale addetti; n. addetti

su turni; n. addetti part time):

[ZJsì

D na (ind icare le modifiche) :

, Da effett uare per es. in audit di rinn ovo, au dit di sube ntro da altro Org anismo di Certificazio ne .
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MOD PO 31A RAPPORTO DI AUDIT

Coerenza tra sito/i, scopo del certificato e informazioni presenti sulla visura o certificato di

iscrizione alla Camera di Commercio dell'Organizzazione: [X]sì Dna Note:

Conferma del certificato (sco po/prodott o e ind ir izzo sed i):

~ sì

D no (indicare le modifich e o utilizzare specifi co modulo allegato al report:
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MOD PO 31A RAPPORTO DI AUDIT

Numero di non conformità (NC) totali rila sciate : (d i cui O MAGGIORI e O MINORI)

L'Organ izza zio ne è te nuta ad effettuare un 'a nalisi delle cause rad ice delle non conform ità e si im pegna a

comunicare a Kiwa Cermet Italia il tratta mento e/o le azioni correttive deci se a fronte de lle Non Confo r mità,

secondo le modalit à e i temp i indicati nei singo li Rego lame nti di Certificaz io ne appl icabi li al prese nte audit .

In presenza di NC maggiori , la loro implementazione e relativa chiusura sarà verificata con una Valutazione

addizionale che può essere esegu ita in cam po o documenta lmente, nelle condiz ioni approvate dal Responsabile

de l Gruppo di Audi t ind icate nel mo dulo "G estione Non Con fo rm ità" - MO D PO 31C.

Eventuali criticità (segnal are event uali situa zioni che hanno condizionato lo svolg imento corretto dell' a u d it

ad es. avverse condi zioni meteoro logiche, mancato accesso a persona le / sedi / informazioni necessarie per

raggiungere l ' o b ietti vo de ll 'audit et c.): NESSUNA

Elementi di Miglioramento:

Non si segnalano particolari osservazioni

Contesto Organizzativo e Motivazione del Management (indicare anche eventuali cambiamenti

signifi cati vi e il grado di maturità dei processi/attiv ità oggetto di valutazione ) :

il SGQ è abba stanza coere nte con la st rutt ura organiz zativa e si integra bene con i do cumenti programmator i e

con il PEG ed il DUP. La scriva nia virtuale rimane sem pre un valido strumento per la pianifica zione e

monitoragg io delle attività .

il per sonal e inte rvistato è sem pre proattivo e be n predisposto sia all' effi cacia de lle atti vità sia al migli ora me nto

co nti nuo che rima ngono sem pre una de lle caratteri stic he che co nt raddistinguo no la provi ncia .

Durante il presente audit non è stato effettuato il sopra lluogo pres so sito esterno/ cantiere che sarà da svolgere

durante la prossima attività di rinnovo della certificazione .

Capacità di Miglioramento e garanzie di Mantenimento della Conformità:

La pianificaz ione e conduz ione deg li audit interni è efficace . Non si risco ntrano ricorsi o rec lam i signifi cati vi per

disserviz i. Si riscontrano importanti progetti per migliorare i serviz i della Provincia nei confronti degli stakeholder.

Le risultan ze delle indagini di soddi sfazi one degli utenti svolte nell' u lti ma periodo su alcu ni servi zi i cui utenti

fi nali son o i citt adini e le istituz io ni local i sono state mo lto positi ve. Le va lutaz ioni de i rischi assoc iate ai processi e

le co nseg uenti azion i d i mitigaz io ne sono risultate molto efficaci .

Ove applicabile, verifica soluzione dei rilievi individuati nell'analisi documentale del:

D I ri lievi risultano risolti

D I ril ievi non sono stati riso lti, perta nto notificati nel presente rappo rt o alla NC n"

D Non sono stati verbali zzati rilievi

L'Organizzazione espone Riserve: O sì 5 l2Jno

Si propone per il rilascio/mantenimento della certificazione: [::8J sì O no

Si pro pon e per la transi zione alla nuova revisio ne de lla norma 6 O sì O no

il rapporto si intende confermato se entro 60 giorn i non seguono ulteriori com unicazion i all ' O rga ni zzazione .

DOCUMENTI ALLEGATI al pr esente rapporto e conseg nati a Kiwa Cermet Italia:

[ZJ Lista/e di risco ntro co mpi late nr . 1

ID MOD PO 31 F Sche da attività IAF 28

D Altro:

D Non Co nfor mi tà pr eced en te audit nr.

D MOD PO 31 Pro gr amm a degli aud it

D Alt ro :

di cui chiuse nr .

5 L ' O r gan i zza zione deve fo rmalizza re le riserve 5U car ta intesta ta , timb rata e fi rm at a e consegna rle al Rappresentante di Kiwa Cermet Ital ia

6 Tale voce andrà co m pilata nel caso di audit di tr ansizio ne fatti rispetto a nuove revision i della norma oggetto di valutazione
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