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CAPITOLO 1 - PREMESSA E FINALITA DEL MODELLO
1.1 Finalita del Modello

Il presente Modello di Organizzazione, Gestione e Controllo (di seguito
"Modello" o "MOG") e stato adottato da Mare Gioioso S.r.l. di Sebastiano (di
seguito "la Societa”) in ottemperanza e in attuazione delle previsioni del D.Lgs. 8
giugno 2001, n. 231, recante la disciplina della responsabilita amministrativa
degli enti, con l'obiettivo di: (i) disincentivare la commissione di reati-
presupposto da parte di soggetti apicali e subordinati; (ii) sensibilizzare i
Destinatari sui rischi e le conseguenze penali e sanzionatorie derivanti da
condotte illecite; (iii) promuovere una cultura della legalita, della correttezza e
dell'etica d'impresa; (iv) prevenire la commissione dei reati attraverso l'adozione
di specifici presidi, procedure e protocolli; (v) dotare la Societa di un assetto
organizzativo adeguato ai sensi dell'art. 2086 c.c.

1.2 Destinatari del Modello

Il Modello si rivolge a tutti i soggetti che operano in nome, per conto o
nell'interesse della Societa, e in particolare: (i) alllAmministratore Unico e ai
soggetti che esercitano funzioni di direzione e controllo (soggetti apicali); (ii) ai
dirigenti, quadri e dipendenti a qualsiasi titolo; (iii) ai collaboratori, consulenti,
fornitori e partner che agiscono su mandato della Societa o nei cui confronti la
Societa esercita direzione o vigilanza (di seguito collettivamente "Destinatari").

1.3 Adozione volontaria e valore esimente

L’adozione del Modello costituisce una scelta responsabile e volontaria della
Societa, volta a rafforzare la correttezza e l'eticita nella conduzione degli affari e
nei rapporti interni ed esterni. Il D.Lgs. 231/2001 non impone l'adozione del
Modello, ma ne prevede l'efficacia esimente della responsabilita amministrativa
dell'ente qualora ricorrano i requisiti di legge.

In particolare, la responsabilita dell'ente sorge quando il reato-presupposto e
commesso nell'interesse o a vantaggio della Societa da: (a) soggetti che
rivestono funzioni di rappresentanza, amministrazione o direzione (soggetti
apicali); (b) soggetti sottoposti alla direzione o vigilanza dei soggetti apicali. La
"colpa di organizzazione" ¢ il fondamento della responsabilita: l'ente risponde
quando il reato € la conseguenza di carenze organizzative, procedurali o di
controllo.
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Per beneficiare dell'esimente, il Modello deve: (i) individuare le attivita nel cui
ambito possono essere commessi i reati (mappatura del rischio); (ii) prevedere
specifici protocolli diretti a programmare la formazione e l'attuazione delle
decisioni dell'ente in relazione ai reati da prevenire; (iii) individuare modalita di
gestione delle risorse finanziarie idonee a impedire la commissione dei reati; (iv)
prevedere obblighi di informazione nei confronti dell'Organismo di Vigilanza; (v)
introdurre un sistema disciplinare idoneo a sanzionare il mancato rispetto delle
misure indicate nel Modello. Il Modello deve inoltre essere verificato
periodicamente e aggiornato quando necessario.

CAPITOLO 2 - QUADRO NORMATIVO DI RIFERIMENTO
2.1 ILD.Lgs.231/2001 e le successive modifiche

Il D.Lgs. 231/2001, nel prevedere la responsabilita amministrativa delle persone
giuridiche, delle societa e delle associazioni anche prive di personalita giuridica,
ha radicalmente mutato il principio societas delinquere non potest,
introducendo un sistema punitivo che si affianca alla responsabilita della
persona fisica autrice del reato.

Il catalogo dei reati-presupposto € stato progressivamente ampliato dal
Legislatore. Con riferimento alla situazione normativa piu recente rilevante per la
Societa, si segnalano in particolare:

e L. 6 giugno 2025, n. 82 - Introduzione dell'art. 25-noviesdecies D.Lgs.
231/2001 (delitti contro gli animali: artt. 544-bis, 544-ter, 544-quater, 544-
quinquies, 638 c.p.)

e D.Lgs. 30 dicembre 2025, n. 211 - Introduzione dell'art. 25-octies.2 D.Lgs.
231/2001 (violazione di misure restrittive UE: artt. 275-bis, 275-ter, 275-
quater c.p.) e dell'art. 25-octies.3 (impedimento del controllo)

e L.28giugno 2024, n. 90 - Modifica dell'art. 24-bis D.Lgs. 231/2001 (nuova
fattispecie: estorsione informatica art.p.) 629 co. 3 c.

e D.L.116/2025 conv. L. 147/2025 - Nuove fattispecie ambientali nell'art. 25-
undecies D.Lgs. 231/2001

e D.Lgs. 10 marzo 2023, n. 24 - Whistleblowing (impatta sul Modello ex art. 6
co. 2-bis D.Lgs. 231/2001).

L'elenco completo e dettagliato dei reati-presupposto applicabili alla Societa,
con l'esemplificazione delle rispettive modalita di commissione, € contenuto
nell'Allegato 1 al presente Modello, che ne costituisce parte integrante.
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2.2 Lelinee Guida di Confindustria

Il presente Modello ¢ stato predisposto tenendo conto delle Linee Guida
elaborate da Confindustria (da ultimo aggiornate a giugno 2021), che forniscono
indicazioni metodologiche per la costruzione dei modelli organizzativi ex D.Lgs.
231/2001.

CAPITOLO 3 -LA SOCIETA: PRESENTAZIONE E ASSETTO ORGANIZZATIVO
3.1 Mare Gioioso S.r.l. di Sebastiano

Mare Gioioso S.r.l. di Sebastiano opera nel settore della distribuzione,
lavorazione e commercializzazione di prodotti ittici (pesce fresco, congelato,
decongelato, trasformato e confezionato), rifornendo clienti nei canali GDO,
HO.RE.CA., grossisti, dettaglianti ed export. E inoltre titolare di un impianto di
acquacoltura a Torre Canne (BR) e gestisce attivita di ristorazione.

La Societa e titolare delle seguenti autorizzazioni e certificazioni rilevanti:

e Autorizzazione sanitaria AO0152/222 del 17/01/2018 (Regione Puglia) —
Riconoscimento comunitario CE IT G6D79 per lo stabilimento di Monopoli
e ss. implementazioni

e Autorizzazione sanitaria IT J784A

e Provvedimento Dirigenziale N. 392 del 01/08/2023 (Provincia di Brindisi) —
uso acque sotterranee per acquacoltura (Torre Canne)

e AUAN.0042519del2017 e n.2/2021 del 26/02/2021 (Citta di Fasano) e ss.
aggiornamenti

e Certificazione UNI EN ISO 9001:2015 (Sistemi di Gestione della Qualita)

o Certificazione UNI EN ISO 14001:2015 (Sistemi di Gestione Ambientale)

e Certificazione UNI EN ISO 22005:2008 (Tracciabilita nella filiera
alimentare)

e Certificazione UNI ISO 45001:2023 (Sistemi di Gestione della Salute e
Sicurezza sul Lavoro)

e Certificazione ASC e MSC

e Certificazione IFSFOOD 8

Al 3 marzo 2026, la Societa conta 259 dipendenti (tra dipendenti, apprendisti,
lavoratori atempo pieno e part-time, atempo determinato e indeterminato), tutti
inquadrati nel CCNL Commercio.
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3.2 Organi sociali e governance

La Societa € governata da un Amministratore Unico, al quale competono tutti i
poteridi gestione ordinaria e straordinaria, nonché la rappresentanza legale della
Societa.

La struttura organizzativa e articolata nelle seguenti funzioni principali:

L(_Z¢
MARE GI0IDSD

di Sehastiano

All. 2 Sez 01
Rev. 12 del 16.06.2025

AMMINISTRATORE UNICO
(CEO)

Sebastiano Gioioso

L] | L

DIREZIONE DIREZIONE
AMMINISTAZIONE, FINANZE Mario Gioioso
E CONTROLLO
Mary Gioioso

T

CAPITOLO 4 - METODOLOGIA DI RISK ASSESSMENT
4.1 La mappatura delle attivita a rischio-reato

La mappatura delle attivita a rischio-reato costituisce il fondamento del presente
Modello. Essa consiste nell'identificazione delle attivita aziendali nel cui ambito
pOSsSONoO essere commessi i reati-presupposto, con indicazione: delle funzioni
coinvolte, delle famiglie di reato rilevanti, del livello di rischio, delle procedure
esistenti, della segregazione delle funzioni, della tracciabilita e del rischio
residuo.

La metodologia di valutazione del rischio adottata si articola nelle seguenti fasi:
(i) identificazione del rischio astratto (probabilita intrinseca che il reato sia
commesso, a prescindere dai presidi esistenti); (ii) analisi del livello di
compliance (efficacia dei presidi organizzativi, procedurali e di controllo
esistenti); (iii) determinazione del rischio totale (combinazione di rischio
astratto e incidenza dell'attivita); (iv) determinazione del rischio residuo (rischio
che permane dopo aver considerato i presidi esistenti).
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4.2 Principi di controllo trasversali

Trasversalmente a tutte le attivita sensibili, il Modello si fonda sui seguenti
principi di controllo: (a) segregazione delle funzioni: nessun soggetto deve poter
gestire in autonomia un intero processo critico senza il coinvolgimento di un
diverso soggetto titolare di potere autorizzativo o di controllo; (b)
formalizzazione delle procedure: le attivita sensibilidevono essere disciplinate
da procedure scritte e aggiornate; (c) sistema di poteri autorizzativi e di firma:
le decisioni rilevanti devono essere assunte da soggetti muniti di idonei poteri e
devono essere documentate; (d) tracciabilita e archiviazione: le attivita devono
essere documentate e i documenti conservati secondo quanto previsto dalle
procedure.

4.3 Attivita sensibili e rischio residuo

Il presente Modello individua le seguenti 14 attivita sensibili, per ciascuna delle
quali la Parte Speciale definisce specifici protocolli di controllo:

La Matrice del Rischio completa e aggiornata e riportata nel documento "Mare
Gioioso Srl— Mappa di Risk Assessment”, che costituisce Allegato 3 al presente
Modello e ne e parte integrante.

e Gestione dei rapporti con la Pubblica Amministrazione e le Autorita
Amministrative Indipendenti in occasione di verifiche ed ispezioni

e Gestione dei rapporti con la Pubblica Amministrazione per l'ottenimento di
autorizzazioni, licenze e concessioni per l'esercizio dell'attivita aziendale
nonché per l'acquisizione e gestione di finanziamenti e contributi

e Gestione delle controversie giudiziali e stragiudiziali

e Gestione della qualita e della sicurezza alimentare (HACCP, tracciabilita,
certificazioni, gestione impianti e animali vivi) — inclusa la gestione del
benessere degli animali vivi (molluschi, crostacei) nelle fasi di stoccaggio,
lavorazione e abbattimento

e Acquisto di beni, servizi e consulenze, rapporti con i fornitori e vendita del
servizio — inclusa la gestione degli adempimenti doganali e delle relazioni
commerciali internazionali con riferimento alle misure restrittive
dell'Unione europea

e Gestione delle vendite, del ciclo attivo e della fatturazione (GDO,
HO.RE.CA., grossisti, dettaglianti, export)

e Gestione dei flussi monetari e finanziari
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e Gestione della contabilita, predisposizione del bilancio d'esercizio e
gestione dei rapporti con gli Organi sociali

e Gestione degli adempimenti fiscali

e Gestione delle attivita di marketing nonché di omaggi, liberalita e
sponsorizzazioni

e Selezione, assunzione e gestione amministrativa del personale

e Gestione degli adempimenti in materia di salute e sicurezza nei luoghi di
lavoro ai sensidel D.Lgs. 81/2008

e Gestione degli adempimenti ambientali

e Gestione dei sistemi informativi e delle dotazioni informatiche.

CAPITOLO 5-L'ORGANISMO DI VIGILANZA
5.1 Istituzione e requisiti

La nomina dell'Organismo di Vigilanza (OdV) e condizione indispensabile per
l'efficacia esimente del Modello. | suoi componenti devono essere dotati dei
requisiti di: (i) autonomia e indipendenza rispetto alll Amministratore Unico e alle
funzioni aziendali oggetto di vigilanza; (ii) professionalita, con competenze in
ambito giuridico, organizzativo e di revisione; (iii) continuita d'azione, con attivita
strutturata e non episodica.’

L'OdV di Mare Gioioso S.r.l. € monocratico ed € stato nominato con delibera
delllAmministratore Unico del 25.5.2026.

L'OdV svolge i seguenti compiti: (i) vigilare sull'osservanza, diffusione e
adeguatezza del Modello; (ii) proporre aggiornamenti e integrazioni al Modello;
(iii) effettuare verifiche mirate sulle attivita sensibili; (iv) accedere a tutta la
documentazione aziendale rilevante; (v) richiedere informazioni a qualsiasi
funzione aziendale; (vi) avvalersi di consulenti esterni con oneri a carico della
Societa.

L'OdV dispone di un budget annuale approvato dalllAmministratore Unico, con
autonomia di spesa entro i limiti stabiliti e previa autorizzazione per le eccedenze

1 Cfr. Cass. Penale, Sez. VI , 11.11.2021 , n. 23401: “ai fini dell'apprezzamento sull'idoneita del modello di
organizzazione e di gestione, l' articolo 6 del decreto legislativo n. 231 del 2001, pone, quale condizione per mandare
esente l'ente dalla responsabilita per il reato commesso dai suoi vertici, oltre all'adozione - e all'efficace attuazione -
di un modello di organizzazione e di gestione idoneo a prevenire reati della specie di quello verificatosi, il fatto che
sia stato affidato il compito di vigilare sul funzionamento e l'osservanza del modello ‘ad un organismo dell'ente dotato

"w

di autonomi poteri di iniziativa e di controllo™.
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indispensabile affinché gli sia consentito di svolgere in autonomia i propri poteri
divigilanza e controllo.

5.2 Obblighi informativi verso l'OdV

Tutti i Destinatari sono tenuti a trasmettere all'OdV, all'indirizzo e-mail dedicato
odv.maregioioso@gmail.com, le seguenti informazioni:

e qualsiasi notizia relativa all'avwvio di procedimenti giudiziari a carico della
Societa o di suoi esponenti per reati-presupposto del D.Lgs. 231/2001;

e (ualsiasi notizia relativa all'avwio di verifiche fiscali, ispezioni o
accertamenti da parte della PA;

e modifiche significative all'organigramma, alle procure e deleghe;

e esito di procedimenti disciplinari avviati per violazione del Modello;

e infortuni gravi o malattie professionali;

e presunte violazioni del Codice Etico o del presente Modello;

e qualsiasi altra notizia ritenuta rilevante ai fini della vigilanza sul Modello.

L'omesso invio dei flussi informativi costituisce di per sé violazione del Modello
ed € sanzionabile ai sensi del sistema disciplinare.

| flussi informativi strutturati verso 1'OdV, con indicazione dell'area di attivita, del
contenuto del flusso e della cadenza, sono riportati nell'Allegato 2 - Flussi
Informativi verso I'OdV, che costituisce parte integrante del presente Modello,
nonché indicati nella Parte Speciale del presente Modello.

L'OdV riferisce periodicamente all' Amministratore Unico sull'attivita svolta, sullo
stato di attuazione del Modello e sulle eventuali criticita riscontrate.

CAPITOLO 6 - IL SISTEMA DI SEGNALAZIONE (WHISTLEBLOWING)
6.1 Quadro normativo e integrazione con il Modello

Il D.Lgs. 10 marzo 2023, n. 24, recependo la Direttiva (UE) 2019/1937, ha
introdotto significative novita in materia di protezione delle persone che
segnalano violazioni. L'art. 6 co. 2-bis D.Lgs. 231/2001 impone che il Modello
preveda: (i) uno o piu canali interni di segnalazione conformi al D.Lgs. 24/2023;
(ii) il divieto di ritorsione nei confronti del segnalante; (iii) 'aggiornamento del
sistema disciplinare.

L'ANAC, da ultimo con le Linee Guida n. 1/2025 approvate con Deliberan. 478 del
26 novembre 2025, raccomanda 'adozione di un unico canale di segnalazione,
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idoneo a ricevere tutte le segnalazioni di cui al D.Lgs. 24/2023, ivi incluse quelle
di condotte illecite rilevanti ai sensi del D.Lgs. 231/2001 o di violazioni del
Modello. Il doppio canale rischierebbe di essere una duplicazione e porsi in
contrasto con l'esigenza di semplificare e razionalizzare i presidi esistenti.

| canali di segnalazione sono stati attivati previo coinvolgimento delle
organizzazioni sindacali, in conformita a quanto previsto dall'art. 4 co. 1 D.Lgs.
24/2023.

6.2 Soggetti legittimati a segnalare

Sono legittimati a effettuare segnalazioni Whistleblowing: i dipendenti (anche
con contratto di apprendistato, a termine, occasionale o intermittente); i
lavoratori somministrati; i titolari di un rapporto di collaborazione coordinata e
continuativa; i fornitori o appaltatori; i lavoratori autonomi; i tirocinanti, retribuiti
e non retribuiti; gli stakeholder e chi, anche di fatto, svolge funzioni di
amministrazione, direzione, controllo, vigilanza o rappresentanza; i lavoratori
cessati, quando le informazioni sulle violazioni sono state acquisite durante il
periodo in cui prestavano la propria attivita lavorativa per la Societa; i soggetti che
hanno acquisito le informazioni sulle violazioni durante il periodo di prova; i
soggetti non ancora assunti, quando le informazioni sulle violazioni sono state
acquisite durante le fasi precontrattuali o nel processo di selezione.

6.3 Oggetto delle segnalazioni

Possono essere oggetto di segnalazione: illeciti amministrativi, contabili, civili o
penali; condotte rilevanti ai sensi del D.Lgs. 231/2001 o violazioni del Modello
231; illeciti che rientrano in specifici settori del diritto UE (trasporti, tutela
dell'ambiente, circolazione di merci, servizi, persone e capitali).

6.4 Canali di segnalazione interna

Mare Gioioso S.r.l. ha attivato i seguenti canali di segnalazione interna, gestiti dal
Gestore delle Segnalazioni Whistleblowing:

a. Canale scritto postale/manuale: lettera raccomandata o lettera
consegnata a mano presso la sede della Societa - Gestore delle
Segnalazioni Whistleblowing di Mare Gioioso S.r.l. di Sebastiano, Contrada
Baione s.n., 70043 Monopoli (BA), che rechi all'esterno la dicitura
"Segnalazione Whistleblowing — riservata al Gestore delle Segnalazioni
Whistleblowing". La segnhalazione deve essere inserita in busta chiusa
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contenente: una prima busta con i dati identificativi del segnalante e
fotocopia del documento di identita; una seconda busta contenente la
segnalazione vera e propria. La lettera a mani potra essere allocata nella
cassetta postale dedicata alle segnalazioni ubicata nella sede della
Societa, chiusa e accessibile esclusivamente dal Gestore delle
Segnalazioni Whistleblowing o da un suo delegato alla ricezione della
posta.

b. Canale telefonico/vocale: telefonando o lasciando messaggi vocali o di
testo al numero 3890181093

Attraverso i canali di segnalazione interna, il segnalante pu0 altresi chiedere di
essere ricevuto di persona dal Gestore delle Segnhalazioni Whistleblowing.
L'incontro e fissato entro un termine ragionevole dalla richiesta, in un luogo
interno o esterno alla sede della Societa idoneo a garantire la riservatezza del
segnalante e del contenuto della segnalazione. Il colloquio, previo consenso del
segnalante, € documentato attraverso la registrazione con dispositivi idonei alla
conservazione e all'archiviazione dell'ascolto, ovvero, nel caso in cui il
segnalante non presti il consenso alla registrazione o il Gestore delle
Segnalazioni Whistleblowing non disponga di mezzi idonei, tramite la redazione
di un verbale che deve essere sottoscritto dal segnalante. Il contenuto della
segnalazione puo essere verificato e rettificato dal segnalante al momento della
sottoscrizione.

6.5 Contenuto della segnalazione

La segnalazione deve essere chiara, circostanziata e basata su elementi di fatto
precisi e ben delineati e deve contenere: una chiara e completa descrizione dei
fatti oggetto della segnalazione e di quando si sono verificati o se ne € venuti a
conoscenza; informazioni utili a individuare l'identita dei soggetti che hanno
commesso la violazione; la natura, il contesto di riferimento e ogni dettaglio utile
a descrivere l'oggetto della segnalazione; ogni ulteriore informazione ritenuta
utile per l'accertamento, ivi compresi supporti documentali o indicazione di
testimoni.

6.6 Il Gestore delle Segnalazioni Whistleblowing

Mare Gioioso S.r.l. ha conferito all’Organismo di Vigilanza il compito di gestire le
segnalazionidalla presain carico all'istruttoria e sino alla definizione, garantendo
in ogni fase la riservatezza del segnalante. In questa sua funzione il Gestore delle
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Segnalazioni Whistleblowing & stato appositamente nominato dalla Societa
quale responsabile del trattamento ai sensi dell'art. 28 del GDPR.

Il Gestore deve essere dotato dei requisiti di: (i) autonomia, imparzialita e
indipendenza rispetto alle parti coinvolte; (ii) formazione specifica in materia di
whistleblowing, protezione dei dati personali, etica d'impresa e procedure di
gestione delle segnalazioni.

In caso di conflitto di interessi del Gestore delle Segnhalazioni Whistleblowing o di
sua assenza prolungata (superiore a 7 giorni), le funzioni sono esercitate dal
sostituto individuato nel Responsabile della Funzione Quality Assurance. Il
sostituto deve possedere i medesimi requisiti di autonomia, imparzialita,
indipendenza e formazione richiesti dalla legge e dalle Linee Guida ANAC per il
Gestore. Qualora anche il sostituto si trovi in una ipotesi di conflitto di interessi,
il segnalante puo rivolgersi ad ANAC mediante il canale esterno, ricorrendo una
delle condizioni di cui all'art. 6 del D.Lgs. 24/2023.

6.7 Procedura di gestione delle segnalazioni

Le tempistiche del procedimento sono scandite dalla normativa: (i) entro 7 giorni
dalla protocollazione, il Gestore delle Segnalazioni Whistleblowing invia al
segnalante un avviso di ricevimento; (ii) entro 3 mesi (prorogabili fino a 6 mesi per
giustificate e motivate ragioni) dall'avviso di ricevimento, il Gestore delle
Segnalazioni Whistleblowing fornisce riscontro alla segnalazione.

All'esito dell'istruttoria, il Gestore delle Segnhalazioni Whistleblowing puo: (i)
archiviare la segnalazione perché infondata, non supportata da elementi
probatori, generica o estranea al perimetro del whistleblowing; (ii) proporre
allAmministratore Unico l'adozione di sanzioni disciplinari nei confronti del
segnalato o del segnalante in caso di accertata segnalazione in mala fede.

Una volta concluse le attivita di gestione della segnalazione, la relativa
documentazione €& conservata per il tempo necessario alla gestione della
segnalazione e, comunque, non oltre cinque (5) anni a decorrere dalla data della
comunicazione al segnalante dell'esito finale della procedura di segnalazione,
nel rispetto degli obblighi di riservatezza di cui all'art. 12 del D.Lgs. 24/2023 e del
principio di cui all'art. 5, paragrafo 1, lettera e), del GDPR. Resta inteso che
potranno essere conservati gli atti e i documenti che afferiscono ai procedimenti
avviati e alle iniziative assunte dalla Societa (ad esempio, procedimento
disciplinare, trasmissione degli atti alle autorita competenti) che abbiano avuto
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origine in tutto o in parte dalla seghalazione, in considerazione della circostanza
che tali atti e documenti non contengono di regola riferimenti puntuali al
segnalante, fatto salvo quanto previsto dall'art. 12, comma 5, del D.Lgs. 24/2023.

Nel caso di segnalazione anonima, la Societa € comunque tenuta a registrare la
segnalazione e a conservare la relativa documentazione, rendendo cosi possibile
rintracciarla qualora il segnalante o chi abbia sporto denuncia comunichi ad
ANAC di aver subito misure ritorsive a causa di quella segnalazione o denuncia
anonima, ai sensi dell'art. 16, comma 4, del D.Lgs. 24/2023.

6.8 Tutela del segnalante e divieto di ritorsioni

E garantita la riservatezza dell'identitd del segnalante in ogni fase del
procedimento. E fatto assoluto divieto di porre in essere, anche solo tentando o
minacciando, qualsiasi atto o comportamento di ritorsione nei confronti del
segnalante in buona fede.

Le tutele sono estese altresi: (i) ai facilitatori, la cui attivita si mantiene riservata;
(ii) alle persone del medesimo contesto lavorativo del segnalante legate allo
stesso da uno stabile legame affettivo o di parentela entro il quarto grado; (iii) ai
colleghi di lavoro del segnalante che hanno con esso un rapporto abituale e
corrente; (iv) agli enti di proprieta del segnalante o per i quali lo stesso effettua
una prestazione lavorativa, nonché agli enti che operano nel medesimo contesto
lavorativo.

Per "ritorsione" si intende qualsiasi comportamento, atto od omissione, anche
solo tentato o minacciato, posto in essere in ragione della segnalazione e che
provoca o puo provocare alla persona segnalante, in via diretta o indiretta, un
danno ingiusto.

La violazione delle misure di tutela del segnalante € sanzionabile ai sensi del
sistema disciplinare di cui al Capitolo 8 del presente Modello.

6.9 Canale esterno e divulgazione pubblica

Qualora la segnalazione interna non venga riscontrata, il segnalante puo
procedere con: (i) segnalazione esterna allANAC tramite il canale di
segnalazione esterna messo a disposizione dall'Autorita; (ii) divulgazione
pubblica tramite la stampa, o mezzi elettronici, o mezzi di diffusione in grado di
raggiungere un numero elevato di persone; (iii) denuncia all'Autorita giudiziaria o
contabile.
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Per ogni ulteriore informazione € possibile consultare la Policy Whistleblowing
adottata dalla Societa al seguente link: https://maregioioso.it/compliance/.

CAPITOLO 7 -IL CODICE ETICO

La Societa ha adottato un Codice Etico che rappresenta l'insieme dei valori, dei
principi e delle regole di comportamento che tutti i Destinatari sono tenuti a
rispettare nell'esercizio delle proprie attivita. Il Codice Etico costituisce parte
integrante del presente Modello.

| principi fondamentali del Codice Etico includono:
e legalita, correttezza e buona fede nei rapporti interni ed esterni;
e divieto di corruzione, di conflitti di interesse e di condotte illecite;
e rispetto della dignita e dei diritti dei lavoratori;
e tutela dell'ambiente e della sicurezza alimentare;
e lealta e trasparenza nei rapporti con la PA;

e rispetto del benessere degli animali nelle attivita di allevamento,
stoccaggio e lavorazione.

Tutti i Destinatari sono tenuti, al momento dell'avvio del rapporto con la Societa,
a sottoscrivere apposita dichiarazione di presa visione e accettazione del Codice
Etico e del presente Modello.

CAPITOLO 8 - IL SISTEMA DISCIPLINARE
8.1 Funzione e principi

Il sistema disciplinare ¢ elemento essenziale del Modello, senza il quale
quest'ultimo non potrebbe avere efficacia esimente. Le sanzioni devono essere
proporzionate alla gravita delle violazioni e applicate nelrispetto delle procedure
previste dalla legge e dal CCNL applicabile.

8.2 Violazioni rilevanti
Costituiscono violazione del Modello, in particolare:
e lacommissione oiltentativo dicommissione di uno dei reati-presupposto;

e l'‘adozione di condotte che, pur non integrando un reato, si pongono in
contrasto con i principi del Codice Etico o del Modello;


https://maregioioso.it/compliance/
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¢ il mancato rispetto delle procedure e dei protocolli previsti dalla Parte
Speciale;

¢ ['omesso invio dei flussi informativi verso 1'OdV;
e la commissione diritorsioni nei confronti di segnalanti in buona fede;

e la violazione dell'obbligo di riservatezza in relazione alle segnalazioni
ricevute;

e lasegnalazione in mala fede (segnalazioni calunniose o diffamatorie).
8.3 Sanzioni per i dipendenti

Perilavoratori dipendenti siapplicano le sanzioni previste dall'art. 7 dello Statuto
dei Lavoratori (L. 300/1970) e dal CCNL Commercio, graduate in funzione della
gravita della violazione e con rispetto del principio di proporzionalita:

Gravita violazione Sanzione applicabile

Lieve Rimprovero verbale o scritto

Media Multa o sospensione dal lavoro e dalla retribuzione
Grave Licenziamento con preavviso

Gravissima (reato) Licenziamento per giusta causa

Ai responsabili di ritorsioni verso segnalanti, di violazioni dell'obbligo di
riservatezza o di segnalazioni calunniose si applicano le sanzioni previste
per le violazioni gravi o gravissime.

Il procedimento disciplinare nei confronti dei dipendenti si svolge nel rispetto
delle garanzie procedurali previste dall'art. 7 L. 300/1970 e dal CCNL
Commercio. L'OdV ¢ informato dell'avvio e dell'esito di ogni procedimento
disciplinare connesso a violazioni del Modello.

8.4 Sanzioni per soggetti apicali

La governance di Mare Gioioso S.r.l. & affidata a un Amministratore Unico, al
quale competono tutti i poteri di gestione ordinaria e straordinaria nonché la
rappresentanza legale della Societa. L’assenza di un organo collegiale
pluripersonale (Consiglio di Amministrazione) rende necessaria la previsione di
una procedura sanzionatoria specifica e autonoma rispetto a quella applicabile
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ai dipendenti, che tenga conto della peculiarita del ruolo e del fatto che, in tale
assetto, il potere disciplinare nei confronti dell'Amministratore Unico non puo
che essere esercitato dalllAssemblea dei Soci, quale unico organo
sovraordinato.

La procedura si applicain caso di:

violazione accertata del presente Modello da parte dell! Amministratore

Unico;

e adozione da parte dellAmministratore Unico di condotte contrarie al
Codice Etico;

e commissione o tentativo di commissione, da parte dellAmministratore
Unico, di uno dei reati-presupposto del D.Lgs. 231/2001 nell'interesse o a
vantaggio della Societa;

e inadempimento degli obblighi di informazione verso 'OdV;

e ostruzione, impedimento o condizionamento dell'attivita dell'OdV.

8.5 Sanzioni per collaboratori e fornitori

| contratti con fornitori, consulenti e collaboratori devono prevedere specifiche
clausole che: (i) impegnino le controparti al rispetto del Codice Etico e del
Modello; (ii) attribuiscano alla Societa il diritto di risolvere il contratto in caso di
violazione; (iii) prevedano il risarcimento dei danni derivanti dalla violazione.

CAPITOLO 9 - NOMINA DEL DIFENSORE DELL’ENTE NEL CASO IN CUI
L’AMMINISTRATORE UNICO SIA INDAGATO O IMPUTATO

L'art. 39, comma 1, D.Lgs. 231/2001 stabilisce che l'ente partecipa al
procedimento penale con il proprio rappresentante legale, salvo che questi sia
imputato del reato da cui dipende l'illecito amministrativo contestato all'ente. In
tal caso, lincompatibilita opera anche nella fase delle indagini preliminari,
quandoilrappresentante legale risultiindagato per uno deireati-presupposto del
D.Lgs. 231/2001 che ha dato origine all'illecito amministrativo contestato alla
Societa.

La ratio della norma e quella di evitare il conflitto di interessi strutturale tra la
persona fisica indagata/imputata — che ha interesse a minimizzare la propria
responsabilita, eventualmente anche a scapito della Societa — e la Societa
stessa, che al contrario ha interesse a collaborare con 'Autorita Giudiziaria, a
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dimostrare l'efficacia del proprio Modello e a ottenere l'esenzione dalla
responsabilita.

La Corte di Cassazione (Sez. lll, n. 35387/2022) ha confermato che il Modello
deve prevedere espressamente tale ipotesi e disciplinare le modalita di esercizio
del diritto di difesa dell'ente in caso di incompatibilita del rappresentante legale.

Nel caso in cui 'Amministratore Unico risulti indagato o imputato per un reato-
presupposto del D.Lgs. 231/2001 da cui dipende lillecito amministrativo
contestato a Mare Gioioso S.r.l., lo stesso non puo:

rappresentare la Societa nel procedimento penale a carico dell'ente;

e conferire ilmandato difensivo al difensore dell'ente;

e prendere decisioni in nome e per conto della Societa relative alla strategia
difensiva dell'ente nel medesimo procedimento;

e partecipare in nome della Societa agli atti del procedimento nei quali

sussiste il conflitto di interessi.

L'incompatibilita opera automaticamente dal momento in cui 'Amministratore
Unico acquisisce la qualita di indagato o imputato per il reato-presupposto che
ha dato origine alla contestazione nei confronti della Societa, a prescindere
dall'iscrizione nel registro degli indagati, e persiste fino alla conclusione del
procedimento a suo carico.

In caso di incompatibilita dell'Amministratore Unico ai sensi del paragrafo
precedente, il potere di nominare il difensore di fiducia dell'ente e esercitato
dall'Assemblea dei Soci, con delibera assunta senza la partecipazione (o, ove cio
non sia possibile, con l'astensione e l'esclusione dal voto) dell'Amministratore
Unico, anche qualora questi rivesta eventualmente anche la qualita di socio.

La delibera assembleare deve essere adottata entro il termine piu breve possibile
dalla notizia dell'iscrizione nel registro degli indagati, tenuto conto della
necessita di garantire la tempestiva tutela dei diritti processuali dell'ente.

CAPITOLO 10 - FORMAZIONE E COMUNICAZIONE
10.1 Piano di formazione

La Societa adotta un piano annuale di formazione rivolto a tutti i Destinatari,
differenziato per categoria e ruolo, volto a garantire la conoscenza del Modello,
del Codice Etico e delle procedure operative applicabili. La partecipazione ai
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corsi di formazione € obbligatoria. Tutta la documentazione relativa all'attivita
formativa svolta € conservata a cura della funzione Qualita.

Il piano di formazione prevede:

a) formazione generale (per tutti i dipendenti): contenuti del Modello, Codice
Etico, sistema sanzionatorio, canale whistleblowing;

b) formazione specifica (per le funzioni che operano nelle aree a rischio piu
elevato): protocolli operativi della Parte Speciale applicabili alla propria
funzione, con focus sui reati-presupposto piu rilevanti per l'attivita svolta;

c) formazione specifica per il Gestore delle Segnalazioni Whistleblowing:
normativa whistleblowing, protezione dei dati personali, gestione dei
conflitti di interessi.

10.2 Comunicazione e diffusione

Il Modello, il Codice Etico e la Policy Whistleblowing sono portati a conoscenza
di tutti i Destinatari mediante:

e consegna di copia al momento dell'assunzione, con raccolta di firma di
presa visione e accettazione;

e pubblicazione sul sito internet della Societa all'indirizzo
https://maregioioso.it/compliance/;

e affissione nei luoghi di lavoro delle informazioni essenziali sul canale di
segnalazione interna;

e trasmissione ai fornitori, consulenti e collaboratori con richiesta di presa
visione.

CAPITOLO 11 -AGGIORNAMENTO DEL MODELLO

Il presente Modello €& soggetto a verifica e aggiornamento periodico da parte
dell'OdV, con cadenza almeno annuale, nonché in occasione di:

e modifiche normative rilevanti (ampliamento del catalogo dei reati-
presupposto; nuove Linee Guida di Confindustria o ANAC);

e modifiche significative all'assetto organizzativo, alle attivita o alla struttura
societaria;

e rilevazione di carenze o inefficienze del Modello emerse dall'attivita di
vigilanza dell'OdV o da segnalazioni;
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e pronunce giurisprudenziali rilevanti in materia di D.Lgs. 231/2001.

Le modifiche al Modello sono approvate dall' Amministratore Unico su proposta
dell'OdV.
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PARTE SPECIALE
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CAPITOLO 1 - PREMESSA

La Parte Speciale del Modello si articola in tante sezioni quante sono le attivita
sensibili individuate nella mappatura del rischio. Per ciascuna attivita sensibile
sono definiti: (i) le famiglie di reato rilevanti; (ii) i principi di comportamento e i
divieti specifici; (iii) i protocolli di controllo (PS); (iv) i flussi informativi verso
'OdV.

La Societa ha adottato un Sistema di Gestione Integrato (SGI) che comprende
le seguenti certificazioni, i cui manuali, procedure operative, istruzioni di lavoro
e modulistica costituiscono presidi organizzativi rilevanti ai fini del D.Lgs.
231/2001 e sono da considerarsi parte integrante del Modello:

Certificazione Standard Area di applicazione

Sistema di Gestione della Qualita UNIEN ISO Tutta l'attivita aziendale
9001:2015

Sistema di Gestione Ambientale UNI EN ISO Gestione ambientale e rifiuti
14001:2015

Sistema di Tracciabilita nella filiera alimentare UNI EN ISO Tracciabilita prodotti ittici
22005:2008

Sistema di Gestione della Salute e Sicurezza sul UNI'ISO 45001:2023 | Salute e sicurezza nei luoghi di

Lavoro lavoro

Sistema HACCP Reg. CE 852/2004 Sicurezza alimentare

| contratti con i consulenti esterni che gestiscono e aggiornano il SGI devono
prevedere clausole di rispetto del Codice Etico e del D.Lgs. 231/2001.

Le seguenti procedure del SGI sono richiamate e integrate nei protocolli della
Parte Speciale, delle quali costituiscono specificazione operativa:

Procedura SGI Codice | Protocollo MOG |Contenuto rilevante ai fini 231
di riferimento

Procedura di P6 PS.05 Criteri di selezione, valutazione e qualificazione dei
qualificazione fornitori fornitori, inclusa la verifica documentale
Procedura di controllo del P10 PS.05, PS.04 Verifica della corrispondenza tra ordine, documento

ricevimento merci di consegna e merce effettivamente ricevuta
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sanitaria

Procedura di controllo del | P11 PS.04, PS.06 Verifica della conformita del prodotto finito prima

prodotto confezionato della messain commercio

Procedura di tracciabilita | P23 PS.04, PS.06 Tracciabilita per numero di lotto dalla materia prima
al prodotto finito, conforme all'lSO 22005

Manuale HACCP — PS.04 Analisi dei pericoli, punti critici di controllo, misure
preventive e correttive in tutta la filiera di lavorazione

Sistema Telvis — PS.04 Monitoraggio automatico e registrazione continuativa

(monitoraggio delle temperature delle celle frigorifere e delle vasche

temperature) per animali vivi

Report di non conformita |— PS.04, PS.06 Registro progressivo annuale delle non conformita
rilevate (data, oggetto, provenienza, causa, azioni
correttive)

DVR (Documento di — PS.12 Valutazione dei rischi per la salute e la sicurezza dei

Valutazione dei Rischi) lavoratori in tutte le sedi aziendali

DUVRI — PS.05, PS.12 Valutazione dei rischi da interferenze con appaltatori
nelle sedi aziendali

Piano annuale di — PS.12 Pianificazione e documentazione della formazione

formazione SSL obbligatoria in materia di SSL

Registro di carico/scarico |— PS.13 Tracciabilita della gestione dei rifiuti prodotti

rifiuti e FIR

Protocollo di sorveglianza |— PS.12 Definizione delle visite mediche periodiche

obbligatorie per mansione

Regola di coordinamento: In caso di difformita tra le procedure del SGI e i

protocolli del presente Modello, prevale la previsione piu cautelativa ai fini della

prevenzione dei reati-presupposto del D.Lgs. 231/2001.
CAPITOLO 2 - PRESIDI E PROCEDURE
PS.01-RAPPORTICON LA PUBBLICA AMMINISTRAZIONE AIN OCCASIONE DI

VERIFICHE ED ISPEZIONI

Reati-presupposto rilevanti: Artt. 24 e 25 D.Lgs. 231/2001 (reati contro la PA); Art.
24-ter (criminalita organizzata); Art. 25-octies.3 (impedimento del controllo -

D.Lgs. 211/2025).
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Principi di comportamento e divieti:

E fatto divieto a tutti i Destinatari di:

corrompere, intimidire o condizionare in qualsiasi modo esponenti della PA
o Autorita di controllo (ASL, ARPA, ADM, Guardia di Finanza, Ispettorato del
Lavoro);

ostacolare, impedire, ritardare o rendere piu difficoltoso lo svolgimento di
ispezioni e verifiche da parte delle Autorita competenti;

fornire informazioni false, incomplete o fuorvianti agli ispettori;

ricevere da soli esponenti della PA durante le visite ispettive (obbligo di
doppia presenza ove possibile).

Protocolli operativi:

Le visite ispettive di esponenti della PA devono essere gestite, ove
possibile, con la presenza di almeno due soggetti aziendali (il referente
della funzione interessata e un rappresentante della Direzione o della
Resp. QAS).

Gli ispettori devono essere identificati al momento dell'accesso e tale
identificazione deve essere documentata.

All'esito della visita, il verbale rilasciato dagli ispettori deve essere
conservato in duplice copia e trasmesso entro 5 giorni lavorativi all'OdV via
e-mail. In assenza di verbale scritto, deve essere redatto un reportinterno
contenente: data e ora dell'accesso, soggetti intervenuti, motivi, attivita
svolte, documentazione richiesta ed esito.

Tutte le comunicazioni con esponenti della PA avvengono tramite canali
tracciabili (PEC, portali istituzionali) salvo casi di urgenza documentati.
Nessun soggetto aziendale puO erogare utilita di qualsiasi natura a
esponenti della PA in occasione di visite ispettive.

Le funzioni responsabili (Resp. QAS; RSPP; Resp. AFC) sono individuate
come referenti per i rispettivi ambiti di ispezione.

Flusso verso I'OdV: Trasmissione del verbale di accesso ad evento; elenco

semestrale delle visite ispettive ricevute.
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PS.02 - RAPPORTI CON LA PUBBLICA AMMINISTRAZIONE PER
AUTORIZZAZIONI, LICENZE E CONTRIBUTI

Reati-presupposto rilevanti: Artt. 24 e 25 D.Lgs. 231/2001; Art. 25-
quinquiesdecies; Art. 25-ter; Art. 25-octies; Art. 24-ter; Art. 25-octies.3
(impedimento del controllo).

Principi di comportamento e divieti:
E fatto divieto di:

e presentare documentazione falsa o incompleta nelle istanze di
autorizzazione o nelle rendicontazioni di finanziamenti pubblici;

e corrompere o indurre in errore funzionari pubblici deputati al rilascio di
autorizzazioni;

e erogare utilita a esponenti della PA nel contesto di procedimenti
autorizzativi o di gestione di contributi pubblici;

e ostacolare i controlli degli enti concedenti sui finanziamenti pubblici
percepiti.

Protocolli operativi:

e La richiesta di ogni autorizzazione, licenza o concessione deve essere
approvata dall'Amministratore Unico prima dell'invio.

e Per ogni bando o procedimento deve essere creato e aggiornato un
fascicolo con: check list documentale, comunicazioni, documentazione
presentata, esito.

e Uno scadenzario delle autorizzazioni € tenuto aggiornato dalla funzione
interessata (Direzione AFC) con segnalazione preventiva delle scadenze
imminenti.

e Le dichiarazioni rese nell'ambito delle istanze di finanziamento devono
essere verificate dal responsabile della funzione richiedente e
dall'Amministratore Unico prima della sottoscrizione.

e Tutte le comunicazioni con la PA avvengono tramite canali tracciabili (PEC,
portali istituzionali).

e Le operazioni doganali, pur delegate alla societa DG Cargo, rimangono
sotto la responsabilita della Societa; la Resp. AFC verifica la conformita
delle dichiarazioni doganali.
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Flusso verso I'OdV: Documento annuale con elenco delle autorizzazioni in

essere e dei contributi richiesti/percepiti; comunicazione ad evento di eventuali

non conformita segnalate dagli enti finanziatori.

PS.03 - GESTIONE DELLE CONTROVERSIE GIUDIZIALI E STRAGIUDIZIALI

Reati-presupposto rilevanti: Artt. 24 e 25 D.Lgs. 231/2001; Art. 25-decies
(induzione a non rendere dichiarazioni all’Autorita Giudiziaria); Art. 25-ter; Art. 24-

ter.

Principi di comportamento e divieti:

E fatto divieto di:

indurre testimoni o altri soggetti a rendere dichiarazioni false all'Autorita
Giudiziaria;

corrompere, intimidire o condizionare in qualsiasi modo ['Autorita
Giudiziaria o le parti avverse;

effettuare pagamenti in favore di controparti o loro rappresentanti al di
fuori dei canali istituzionali.

Protocolli operativi:

Qualsiasi evento da cui possa desumersi l'esistenza o il probabile
insorgere di un contenzioso deve essere tempestivamente comunicato
allAmministratore Unico da parte della funzione interessata.

L'incarico al consulente legale € conferito per iscritto con indicazione del
compenso e dell'oggetto della prestazione; il mandato deve contenere
clausola di adesione al Codice Etico e al D.Lgs. 231/2001.

La strategia difensiva & definita in concerto tra Amministratore Unico -
salvo che lo stesso non risulti indagato nel medesimo procedimento o
procedimento connesso — e consulente legale esterno; le relative decisioni
sono documentate.

Il pool recupero crediti prepara la documentazione (fatturazioni, bolle,
ordini) e la trasmette ai consulenti legali per il recupero; non agisce
autonomamente in sede giudiziaria.

Tutti gli atti giudiziari notificati alla Societa devono essere
tempestivamente trasmessi all'OdV.

In caso di procedimento a carico del legale rappresentante per reati-
presupposto del D.Lgs. 231/2001, l'Assemblea dei Soci provvede alla
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nomina di un difensore dell'ente distinto dal difensore personale
dell'imputato secondo quanto indicato nel prosieguo e in particolare nella
Procedura operativa dinomina del difensore dell’Ente che sara adottata
dalla Societa

Flusso verso l'OdV: Notifica di atti giudiziari ad evento; report annuale sullo stato
dei contenziosi.

PS.04 - QUALITA, SICUREZZA ALIMENTARE E BENESSERE ANIMALE

Reati-presupposto rilevanti: Art. 25-bis.1 (delitti contro lindustria e il
commercio); Artt. 24 e 25; Art. 25-quinquiesdecies; Art. 25-octies; Art. 25-
quinquies (intermediazione illecita); Art. 25-septies (SSL); Art. 24-ter; Art. 25-
noviesdecies (delitti contro gli animali — L. 82/2025): artt. 544-bis, 544-ter, 544-
quater, 544-quinquies, 638 c.p.

Principi di comportamento e divieti:
E fatto divieto di:

e immettere sul mercato prodotti non conformi agli standard qualitativi e
sanitari;

e alterare, falsificare o manipolare certificati di qualita, etichette o
documentazione di tracciabilita;

e mantenere animali vivi (crostacei, molluschi bivalvi) in condizioni contrarie
al benessere animale per quanto applicabile alle specie ittiche, con
particolare riguardo a: sovraffollamento delle vasche, temperature
inadeguate, scarsa ossigenazione, manipolazioni brutali, metodi di
abbattimento non conformi al Reg. UE 1099/2009;

e detenere animalivivi con sofferenze inutili derivanti da negligenza o incuria
del personale.

Protocolli operativi:

e La gestione della sicurezza alimentare avviene nel rispetto del Manuale
HACCP, con aggiornamento sistematico in caso di modifiche normative o
a seguito di risultanze dei controlli.

e Ogni mattina il personale di produzione controlla e registra le temperature
dei prodotti e delle vasche (sistema Telvis).

e lLe analisi microbiologiche sono affidate a laboratorio esterno che
provvede al prelievo, all'analisi e all'invio dei risultati.
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e Le non conformita sono gestite attraverso: (i) richiamo operativo in
produzione; (ii) valutazione dell'entita; (iii) formazione correttiva; (iv)
registrazione nel report progressivo annuale di non conformita (data,
oggetto, provenienza, causa, azioni correttive). Le non conformita gravi

comportano l'avvio di un procedimento disciplinare.

e Deve essere seguita la procedura operativa formalizzata per la gestione
degli animali vivi (crostacei in vasca, molluschi bivalvi) che prevede: (a)
densita di stoccaggio massima per vasca; (b) parametri minimi di
temperatura e ossigenazione dell'acqua; (c) frequenza dei controlli; (d)
metodi di abbattimento conformi al Reg. UE 1099/2009; (e) segnalazione e
gestione delle anomalie.

e |l personale di produzione che opera con animali vivi deve ricevere
formazione specifica e obbligatoria sul benessere animale, da ripetere con
cadenza biennale.

e | contratti con i fornitori di animali vivi devono prevedere clausole che
impegnino il fornitore al rispetto delle norme sul benessere animale.

e LaResp. QAS effettua verifiche settimanali nelle pescherie e nei ristoranti;
la manutenzione degli impianti € affidata alla funzione Manutenzione.

Flusso verso l'OdV: Report semestrale sullo stato delle certificazioni; report
annuale sulle non conformita rilevate e sulle azioni correttive adottate;
comunicazione ad evento in caso di sanzione da parte dell'Autorita sanitaria.

PS.05 - ACQUISTO DI BENI, SERVIZI E CONSULENZE / RAPPORTI CON |
FORNITORI

Reati-presupposto rilevanti: Artt. 24 e 25 D.Lgs. 231/2001; Art. 25-
quinquiesdecies; Art. 25-ter; Art. 25-octies; Art. 25-quinquies; Art. 25-septies; Art.
24-ter; Art. 25-octies.2 (violazione misure restrittive UE — D.Lgs. 211/2025): artt.
275-bis, 275-ter, 275-quater c.p.

Principi di comportamento e divieti:
E fatto divieto di:

e intrattenere rapporticommerciali con soggetti inclusi nelle liste di sanzioni
UE (EU Consolidated List), OFAC o ONU, o con soggetti aventi sede in Paesi
sotto embargo commerciale UE;

e pagare oricevere utilita extrapatto in relazione agli acquisti;
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effettuare acquisti da fornitori che impieghino lavoratori privi di permesso
di soggiorno o in condizioni di sfruttamento;

effettuare acquisti di prodotti di origine illecita o provenienti da canali non
tracciabili.

Protocolli operativi:

Tutti i fornitori sono inseriti nell'anagrafica fornitori con indicazione dei dati
identificativi, condizioni di pagamento e contratti in essere.

Prima dell'avvio di qualsiasi rapporto commerciale con un fornitore estero
(nuovo o gia in anagrafica in caso di aggiornamenti periodici), la funzione
Acquisti (supportata dalla Resp. AFC) esegue screening del fornitore
rispetto alle seguenti liste: (a) EU Consolidated Sanctions List; (b) OFAC
Specially Designated Nationals List; (¢) UN Consolidated Sanctions List. |
risultati dello screening sono documentati e archiviati nel fascicolo
fornitore.

Lo screening deve essere ripetuto almeno con cadenza annuale per i
fornitori esteri ricorrenti e ad evento in caso di notizie di rilievo sulfornitore.
La qualificazione dei fornitori avviene secondo la Procedura P6 e include:
visura camerale aggiornata, verifica della validita della partita IVA, verifica
della reputazione del soggetto, DURC per gli appaltatori.

Tutti i contratti con fornitori devono prevedere: (i) clausola di rispetto del
Codice Etico e del D.Lgs. 231/2001; (ii) clausola di conformita alle misure
restrittive UE applicabili; (iii) clausola di non impiego di lavoratori privi di
regolare permesso di soggiorno; (iv) clausola risolutiva espressa in caso di
violazione; (v) dichiarazione dell'ente fornitore di non essere soggetto a
misure restrittive UE né di agire per conto di soggetti sanzionati.

Il controllo del ricevimento merci avviene secondo la Procedura P10:
confronto tra bolla di consegna e ordine inviato; in caso di difformita,
lettera di contestazione e richiesta di nota credito al fornitore.

Le operazioni doganali (delegate alla societa DG Cargo) sono monitorate
dalla Resp. AFC; i contratti con DG Cargo devono prevedere clausole 231 e
di conformita alle misure restrittive UE.

Flusso verso l'OdV: Elenco annuale dei fornitori e degli incarichi professionali

con indicazione di oggetto e valore; comunicazione ad evento in caso di perdita

dei requisiti del fornitore.
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PS.06 - CICLO ATTIVO, VENDITE E FATTURAZIONE

Reati-presupposto rilevanti: Art. 25-bis.1 (delitti contro l'industria e il
commercio); Art. 25-ter (corruzione tra privati); Art. 25-quinquiesdecies (reati
tributari); Artt. 24 e 25 D.Lgs. 231/2001.

Principi di comportamento e divieti:
E fatto divieto di:

e emettere fatture per operazioniinesistenti o perimporti non corrispondenti
alle prestazioni effettivamente rese;

e concedere sconti, premi o condizioni commerciali speciali al di fuori delle
procedure autorizzative previste;

e corrompere responsabili acquisti di clienti per ottenere o mantenere ordini
(corruzione tra privati);

e commercializzare prodotti con etichettatura ingannevole o non conforme
al Reg. UE 1379/2013.

Protocolli operativi:

e |[llistino prezzi e definito due volte a settimana in accordo con la Direzione
e nhon puo essere modificato unilateralmente dagli addetti commerciali.

e Le condizioni commerciali speciali (sconti superiori alle soglie ordinarie,
premi di fine anno) devono essere approvate dall'Amministratore Unico o
dalla Direzione e documentate.

e ['ufficio fatturazione verifica, per ogni ordine in uscita, la corrispondenza
tra merce ordinata, merce consegnata e documento di trasporto prima
dell'emissione della fattura.

e La valutazione del merito creditizio dei nuovi clienti avviene tramite
l'assicurazione del credito Euler Hermes; l'eventuale proroga del credito a
clienti con posizione critica deve essere autorizzata dall' Amministratore
Unico.

e | reclami dei clienti sono gestiti dall'addetto commerciale di riferimento;
'emissione di note credito richiede autorizzazione della proprieta.

e Per garantire maggiore tracciabilita e integrita dei dati di fatturazione gli
stessi vengono popolati all’interno del gestionale unico Team System.

e | contratti con clienti GDO e HO.RE.CA. devono prevedere clausole di
rispetto del Codice Etico e del D.Lgs. 231/2001.
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Flusso verso l'OdV: Report annuale sui principali clienti e sulle condizioni

commerciali applicate; comunicazione ad evento in caso di contestazioni da

parte di clienti o autorita fiscali.

PS.07 - GESTIONE DEI FLUSSI MONETARI E FINANZIARI

Reati-presupposto rilevanti: Art. 25-ter; Art. 25-quinquiesdecies; Art. 25-octies

(riciclaggio); Art. 25-octies.1 (strumenti di pagamento diversi dal contante); Art.
24-ter; Art. 25-octies.2 (violazione misure restrittive UE — D.Lgs. 211/2025).

Principi di comportamento e divieti:

E fatto divieto di:

effettuare pagamenti in contanti al di fuori dei limiti normativi;

effettuare pagamenti verso soggetti inclusi nelle liste di sanzioni UE, OFAC
o ONU;

utilizzare conti correnti o strumenti finanziari non registrati nel sistema
gestionale aziendale;

effettuare pagamenti non supportati da idonea documentazione
contrattuale e/o fattura.

Protocolli operativi:

Le disposizioni di pagamento sono eseguite dalla Resp. AFC sulla base
dello scadenzario estratto dal software gestionale; i pagamenti di importo
superiore a € 1.000 richiedono la doppia firma dell' Amministratore Unico.
Prima dell'esecuzione di qualsiasi pagamento verso soggetti esteri, la
Resp. AFC verifica che il beneficiario non sia incluso nelle liste di sanzioni
UE (EU Consolidated List), OFAC o ONU. L'esito della verifica ¢
documentato e archiviato.

L'apertura di nuovi conti correnti € autorizzata esclusivamente
dallAmministratore Unico.

Il sistema di monitoraggio dei pagamenti in contanti avviene tramite report
di cassa aggiornato giornalmente.

| saldi bancari e le disposizioni di pagamento sono monitorati in tempo
reale dalla Resp. AFC e supervisionati dalla Direzione AFC.

Controlli periodici di riconciliazione contabile sono effettuati con
frequenza almeno mensile.
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Il file dei soggetti titolari di procure bancarie e carte di credito aziendali
deve essere aggiornato ad evento e trasmesso allOdV con cadenza
annuale.
Deve essere formalizzata una procedura scritta per i versamenti all'erario
(F24) che preveda la verifica dell'importo da parte della Resp. AFC e la
convalida della Direzione AFC.

Flusso verso l'OdV: File annuale dei soggetti titolari di procure bancarie e carte

di credito; comunicazione ad evento in caso di contestazioni da parte degli istituti
bancari o di modifica dei soggetti delegati.

PS.08 — GESTIONE DELLA CONTABILITA, DEL BILANCIO E DEGLI ORGANI
SOCIALI

Reati-presupposto rilevanti: Artt. 24 e 25 D.Lgs. 231/2001; Art. 25-ter; Art. 25-
quinquiesdecies; Art. 25-octies; Art. 25-octies.2 (violazione misure restrittive UE).

Principi di comportamento e divieti:

E fatto divieto di:

alterare o falsificare le scritture contabili, il bilancio d'esercizio o qualsiasi
documento contabile;

registrare in contabilita operazioni inesistenti o riferibili a soggetti oggetto
di misure restrittive UE;

occultare poste o presentare il bilancio in modo da indurre in errore i soci
oiterzi.

Protocolli operativi:

La tenuta della contabilita € affidata alla funzione interna Contabilita con il
supporto del Consulente esterno; l'accesso al gestionale contabile e
riservato al personale autorizzato.

Il bilancio d'esercizio € redatto secondo le norme del Codice Civile e i
principi contabili nazionali, con l'assistenza del Consulente esterno che
verifica in particolare gli aspetti fiscali.

Il Revisore Unico esercita la vigilanza sulla regolarita contabile e fiscale.

In sede di registrazione contabile di operazioni con controparti estere, la
funzione contabilita verifica l'assenza di indicatori di operazioni riferibili a
soggetti inclusi nelle liste di sanzioni UE; tale verifica € documentata.
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e | contratti con il Consulente esterno e con il Revisore devono prevedere
clausole di rispetto del Codice Etico e del D.Lgs. 231/2001.

e Ledelibere assemblearie le decisioni degli organi sociali sono formalizzate
tramite verbale e archiviate a cura del Consulente esterno per la segreteria
societaria. Il fascicolo relativo all'approvazione del bilancio
(comprendente verbali assembleari e deposito) & trasmesso all'OdV con
cadenza annuale.

Flusso verso l'OdV: Fascicolo annuale relativo all'approvazione e al deposito del
bilancio; messa a disposizione dei libri sociali a richiesta dell'OdV.

PS.09 - GESTIONE DEGLI ADEMPIMENTI FISCALI

Reati-presupposto rilevanti: Artt. 24 e 25 D.Lgs. 231/2001; Art. 25-
quinquiesdecies; Art. 25-ter; Art. 24-ter; Art. 25-octies; Art. 25-octies.2 (violazione
misure restrittive UE).

Principi di comportamento e divieti:
E fatto divieto di:

e occultare o distruggere documenti contabili e fiscali;

e emettere o utilizzare fatture per operazioni inesistenti;

e omettere dichiarazioni fiscali o presentare dichiarazioni infedeli;

e inserire nelle dichiarazioni fiscali operazioni riferibili a soggetti sotto
sanzioni UE.

Protocolli operativi:

e La gestione degli adempimenti fiscali € svolta dalla funzione AFC con il
supporto del Commercialista esterno, che predispone i modelli dichiarativi
e Lli trasmette allAmministratore Unico per l'approvazione e la
sottoscrizione.

e Le dichiarazioni fiscali sono trasmesse telematicamente dal
Commercialista esterno dopo l'apposizione del visto di conformita.

e [l Commercialista esterno consegna report mensile/bimestrale dei crediti
d'imposta maturati e segnala il diritto alla compensazione; tale report deve
essere verificato dalla Resp. AFC.

e Per i versamenti all'erario (F24) viene seguita 'apposita procedura che
prevede: (a) estrazione dalla contabilita del debito fiscale da parte della
funzione contabilita; (b) predisposizione del modello F24 da parte del
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Commercialista; (c) verifica e autorizzazione della Resp. AFC; (d)
esecuzione del pagamento con archiviazione della quietanza.

In sede di gestione degli adempimenti IVA e doganali con controparti
estere, deve essere verificata la conformita delle operazioni rispetto alle
misure restrittive UE vigenti; tale verifica € documentata.

| contratti con il Consulente esterno devono prevedere clausole di rispetto
del Codice Etico e del D.Lgs. 231/2001.

Flusso verso 'OdV: Elenco annuale degli adempimenti fiscali a richiesta
dell'OdV; trasmissione ad evento dei verbali di accesso dell'Agenzia delle Entrate

o della Guardia di Finanza per verifiche fiscali.

PS.10 - ATTIVITA DI MARKETING, OMAGGI, LIBERALITA E SPONSORIZZAZIONI

Reati-presupposto rilevanti: Artt. 24 e 25 D.Lgs. 231/2001; Art. 25-ter; Art. 25-
quinquiesdecies; Art. 25-octies; Art. 25-novies (diritto d'autore); Art. 25-bis. 1.

Principi di comportamento e divieti:

E fatto divieto di:

erogare omaggi, donazioni o sponsorizzazioni al fine di corrompere
esponenti della PA o responsabili acquisti di clienti;

effettuare erogazioni di importo significativo senza adeguata
documentazione e tracciabilita;

erogare liberalita a favore di soggetti con i quali la Societa intrattiene o
intende intrattenere rapporti commerciali;

erogare sponsorizzazioni a soggetti sospettati di appartenere o essere
collegati a organizzazioni criminali.

Protocolli operativi:

Le richieste di sponsorizzazione devono essere valutate dalla Direzione
Generale, che verificata la fattibilita e l'opportunita propone o meno
l'erogazione all'Amministratore Unico per approvazione.

E istituito un Registro degli omaggi in cui sono annotati tutti gli omaggi
erogati, con indicazione: data, beneficiario, oggetto dell'omaggio, valore,
soggetto che ha autorizzato l'erogazione.

E fissata una soglia massima di € 150,00 per singolo omaggio; gli omaggi di
valore superiore devono essere autorizzati dall'Amministratore Unico.
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Le sponsorizzazioni sono formalizzate tramite contratto scritto che indichi:
oggetto della sponsorizzazione, durata, corrispettivo, utilizzo del marchio
aziendale, clausole di rispetto del Codice Etico e del D.Lgs. 231/2001.
Per le sponsorizzazioni piu informali (accordi verbali o di minore rilevanza)
€ comunque necessaria l'autorizzazione della Direzione e l'archiviazione di
tutta la documentazione di spesa.
Le erogazioni liberali a favore di associazioni/enti saranno disciplinate da
apposita procedura - Report per le liberalita, con redazione del report da
trasmettere all'OdV ad evento.
Gli omaggi distribuiti in occasione di eventi (gadget, cappellini) devono
essere di valore unitario trascurabile (< € 10,00).

Flusso verso l'OdV: Trasmissione del Report (Allegato 2) ad evento per

donazioni, sponsorizzazioni ed erogazioni; messa a disposizione del Registro
degli omaggi a richiesta dell'OdV.

PS.11 - SELEZIONE, ASSUNZIONE E GESTIONE DEL PERSONALE

Reati-presupposto rilevanti: Artt. 24 e 25 D.Lgs. 231/2001; Art. 25-ter; Art. 25-
quinquiesdecies; Art. 25-octies; Art. 25-quinquies (intermediazione illecita e

sfruttamento del lavoro); Art. 25-duodecies (impiego di cittadini terzi il cui

soggiorno e irregolare).

Principi di comportamento e divieti:

E fatto divieto di:

assumere lavoratori privi di regolare permesso di soggiorno;

sfruttare la manodopera in condizioni di subordinazione e
assoggettamento;

avvalersi di intermediari per il reclutamento di manodopera in violazione
delle norme sul collocamento;

erogare compensi "in nero" o occultare rapporti di lavoro.

Protocolli operativi:

Il processo di selezione del personale deve essere formalizzato in una
procedura scritta che preveda: pubblicazione dell'annuncio sui canali
preposti, raccolta dei CV, svolgimento del colloquio con la Direzione e il
responsabile di funzione, valutazione oggettiva del candidato tramite
scheda standardizzata, esiti documentati.
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Prima della sottoscrizione del contratto di assunzione, l'ufficio HR verifica:
(a) la validita del permesso di soggiorno per i lavoratori extracomunitari; (b)
la regolarita contributiva del consulente del lavoro esterno.

Al momento dell'assunzione, al neo assunto vengono consegnati: (i)
Codice Etico; (ii) Modello 231; (iii) Regolamento aziendale; (iv) verbale di
consegnha DPI; con raccolta della firma di presa visione e accettazione.
Per i lavoratori extracomunitari, l'ufficio HR mantiene un file con le
scadenze dei permessi di soggiorno e verifica la validita del permesso con
cadenza semestrale.

ILperiodo di prova deve essere valutato e tracciato tramite apposita scheda
di valutazione compilata dal responsabile di funzione.

| procedimenti disciplinari sono avviati su segnalazione del responsabile di
funzione alla Direzione, che emette il provvedimento previa valutazione del
caso; l'esito € archiviato in un file dei procedimenti disciplinari (annuale) e
comunicato all'OdV.

Il pagamento degli stipendi avviene con bonifico bancario tramite il
consulente del lavoro, con archiviazione delle ricevute di pagamento.
Deve essere valutata l'implementazione di un gestionale HR per la gestione
tracciabile di tutta la documentazione del personale in sostituzione
dell'attuale sistema cartaceo/Excel.

Flusso verso l'OdV: Consuntivo aggiornato dell'organico ad evento per variazioni

significative; file semestrale con le scadenze dei permessi di soggiorno di

cittadini provenienti da Paesi terzi; file annuale dei procedimenti disciplinari;

comunicazione ad evento dell'avvio di un procedimento disciplinare.

PS.12 - SALUTE E SICUREZZA SUL LAVORO

Reati-presupposto rilevanti: Art. 25-septies D.Lgs. 231/2001 (reati in materia di
SSL ex D.Lgs. 81/2008); Art. 25-quinquies (intermediazione illecita); Artt. 24 e 25.

Principi di comportamento e divieti:

E fatto divieto di:

omettere la redazione o 'aggiornamento del DVR;

impiegare lavoratori in assenza della formazione e dell’informazione
obbligatorie;

omettere la consegna dei DPI obbligatori;
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omettere la sorveglianza sanitaria obbligatoria.

Protocolli operativi:

Il Datore di Lavoro coincide con UAmministratore Unico. Qualora le
dimensioni aziendali lo rendano necessario, deve essere valutato il
conferimento di delega formale in materia di SSL a un dirigente qualificato.
Il DVR (Documento di Valutazione dei Rischi) e aggiornato dal RSPP ogni 4
anni e comunque ogni volta che intervengano modifiche significative al
ciclo produttivo, all’organizzazione del lavoro o alle unita locali.
Attualmente iLDVR € aggiornato e contiene valutazioni specifiche deirischi.
Per ogni unita locale e per ogni appaltatore che operi stabilmente presso le
sedi aziendali e predisposto il DUVRI (Documento Unico di Valutazione dei
Rischi da Interferenze).

Tutti i lavoratori ricevono formazione generale e specifica in materia di SSL
all'atto dell'assunzione, in caso di cambio mansione e con cadenza
quinquennale (secondo il piano annuale di formazione predisposto dal
RSPP). La partecipazione alla formazione € obbligatoria; la frequenza e
registrata e gli attestati sono archiviati.

| DPI (Dispositivi di Protezione Individuale) obbligatori sono consegnati ai
lavoratori all'avvio del rapporto e a seguito di usura/danneggiamento; la
consegna € documentata tramite verbale di consegna DPI firmato dal
lavoratore e archiviato.

La sorveglianza sanitaria e svolta dal Medico Competente, che redige il
protocollo di sorveglianza sanitaria e effettua le visite mediche periodiche
previste.

Il Registro degli infortuni € tenuto telematicamente e gestito dal
responsabile Q&A che aggiorna anche il registro near miss; gli infortuni
gravi e i near miss devono essere comunicati immediatamente all'OdV.

| Preposti di reparto ricevono formazione specifica aggiuntiva secondo
quanto previsto dall’art. 37 D.Lgs. 81/2008.

Le riunioni periodiche ex art. 35 D.Lgs. 81/2008 si svolgono almeno
annualmente; il relativo verbale € archiviato e messo a disposizione
dell'OdV.

Sono nominati i RLS (Rappresentanti dei Lavoratori per la Sicurezza).
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Flusso verso l'OdV: Report annuale degli infortuni e near miss occorsi;
comunicazione ad evento per infortuni gravi; comunicazione ad evento delle
modifiche alle nomine in materia di SSL; elenco annuale degliincidenti o mancati
incidenti; verbali delle riunioni periodiche a richiesta dell'OdV; report annuale
sullo stato della formazione SSL; indicazione ad evento dei procedimenti
disciplinari per violazione della normativa SSL; DVR e DUVRI ad ogni
aggiornamento.

PS.13 - GESTIONE DEGLI ADEMPIMENTI AMBIENTALI

Reati-presupposto rilevanti: Art. 25-undecies D.Lgs. 231/2001 (reati ambientali
ex D.Lgs. 152/2006 e Codice penale), aggiornato al D.L. 116/2025 conv. L.
147/2025 (nuove fattispecie: artt. 255-bis, 255-ter D.Lgs. 152/2006; artt. 452-
quaterdecies, 452-septies, 452-terdecies c.p.); Artt. 24 e 25; Art. 25-octies.3
(impedimento del controllo).

Principi di comportamento e divieti:
E fatto divieto di:

e abbandonare, smaltire o gestire rifiuti in violazione delle norme ambientali;

e affidare iltrasporto e lo smaltimento di rifiuti a soggetti non autorizzati;

e falsificare i formulari di identificazione dei rifiuti (FIR) o il registro di
carico/scarico;

e ostacolare l'attivita di vigilanza e controllo da parte di ARPA o di altre
Autorita ambientali competenti.

Protocolli operativi:

e La Societa dispone di aree di raccolta dotate di contenitori conformi per
umido, indifferenziato, vetro, carta, plastica e imballaggi misti. I rifiuti sono
stoccati in appositi contenitori in attesa del ritiro ordinario o straordinario.

e |l trasporto e lo smaltimento dei rifiuti sono affidati a ditte esterne
specializzate e autorizzate, verificate periodicamente dalla Resp.
QAS/Ambiente.

e Per ogni movimentazione di rifiuti € compilato il Formulario di
Identificazione Rifiuti (FIR), conservato per 5 anni.

e |l registro di carico/scarico rifiuti € tenuto aggiornato e conservato presso
la sede aziendale; l'accesso € consentito alle Autorita di controllo su
richiesta.
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e Gli oli esausti sono gestiti da un'impresa esterna che effettua il ritiro
settimanale certificato da appositi documenti.

e | reflui di lavorazione sono gestiti attraverso vasche di contenimento; i
liguidi sono prelevati da societa di smaltimento autorizzate.

e |contratti con le ditte esterne di trasporto e smaltimento devono prevedere
clausole di: (i) rispetto del Codice Etico e del D.Lgs. 231/2001; (ii) impegno
a non porre in essere condotte illecite nella gestione dei rifiuti affidati; (iii)
risoluzione espressa del contratto in caso di violazione.

e Eventuali modifiche allAUA (Autorizzazione Unica Ambientale) o alle
autorizzazioni allo scarico devono essere tempestivamente comunicate
all'oOdV.

e In caso di visite ispettive di ARPA o di altri Enti preposti al controllo
ambientale, si applicano le regole di cui al PS.01 (doppia presenza ove
possibile, tracciatura del verbale, divieto di impedimento del controllo).

Flusso verso I'OdV: Comunicazione ad evento di accadimenti di rilevanza
ambientale; comunicazione ad evento di problemi all'ecosistema connessi
all'operativita dell'impianto; comunicazione ad evento dei comportamenti
attuati in violazione del protocollo ambiente (anche da parte dei fornitori) e
relative azioni correttive.

PS.14 - GESTIONE DEI SISTEMI INFORMATIVI E DELLE DOTAZIONI
INFORMATICHE

Reati-presupposto rilevanti: Art. 24-bis D.Lgs. 231/2001 (delitti informatici e
trattamento illecito di dati), aggiornato dalla L. 90/2024 (nuova fattispecie:
estorsione informatica art. 629 co. 3 c.p.); Artt. 24 e 25; Art. 25-quinquiesdecies;
Art. 25-novies (diritto d'autore); Art. 25-octies.1 (strumenti di pagamento diversi
dal contante).

Principi di comportamento e divieti:
E fatto divieto di:

e accedere abusivamente ai sistemi informativi aziendali o di terzi;

installare software non autorizzati o non legittimamente acquisiti;

utilizzare i dispositivi aziendali per finalita personali o illecite;

cedere a terzi le proprie credenziali di accesso o i dispositivi aziendali
assegnati;
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modificare, cancellare o danneggiare dati o sistemi informativi aziendali;
intercettare, impedire o interrompere comunicazioni informatiche o
telematiche.

Protocolli operativi:

Tutti i collaboratori sono dotati di dispositivi informatici aziendali (PC,
tablet, smartphone); il vincolo contrattuale prevede la restituzione degli
stessi al termine del rapporto di lavoro.

Ogni utente e dotato di propria username e password, personali € non
cedibili; le credenziali di accesso devono essere modificate ogni 6 mesi e
al termine di ogni assenza prolungata (superiore a 30 giorni).

E adottata una policy aziendale che disciplina: (i) l'installazione di software
su dispositivi aziendali; (ii) l'accesso a internet e l'utilizzo della posta
elettronica; (iii) il trattamento dei dati personali. La policy &€ consegnata a
tutti i dipendenti e collaboratori.

La protezione della rete aziendale e garantita da hardware dedicato
(firewall); la protezione da accessi abusivi € implementata tramite
autenticazione a due fattori.

E utilizzato un sistema di archiviazione e gestione documentale su cloud,
con esecuzione di backup automatici periodici (giornalieri per i dati critici,
settimanali per i dati di archivio).

La Societa dispone di un inventario aggiornato di tutti gli asset hardware e
software; linventario € aggiornato ad evento e verificato almeno
annualmente.

Al momento della cessazione del rapporto di lavoro, il dipendente e
tempestivamente destituito dei diritti di accesso ai sistemi aziendali e
restituisce i dispositivi assegnati.

Deve essere nominato formalmente un Responsabile IT, con definizione
dei relativi compiti e responsabilita (attualmente la funzione & svolta da
fornitori IT esterni).

| contratti con le societa esterne che gestiscono l'infrastruttura IT devono
prevedere clausole di rispetto del Codice Etico e del D.Lgs. 231/2001.

La policy di sicurezza informatica deve essere aggiornata per tenere conto
della nuova fattispecie di estorsione informatica (art. 629 co. 3 c.p.)
introdotta dalla L. 90/2024, con previsione di: (i) misure di resilienza contro
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attacchi ransomware; (ii) procedure di backup e disaster recovery; (iii)
divieto di pagare riscatti senza preventiva autorizzazione
dellAmministratore Unico e denuncia all'Autorita Giudiziaria.

e L'impianto di videosorveglianza € regolarmente assentito e gestito nel
rispetto della normativa sulla privacy.

Flusso verso I'OdV: Comunicazione ad evento di violazioni o tentate violazioni
dei diritti di accesso al sistema informatico; comunicazione ad evento di
violazioni delle disposizioni indicate nel Modello in materia IT.

*k*k

CAPITOLO 3 - PRESIDI SPECIFICI PER LE STRUTTURE DI RISTORAZIONE
(RISTORANTE GAUDIUM E RISTORANTE YOROKOBI)

Mare Gioioso S.r.l. gestisce direttamente due strutture di ristorazione.

Il presente Modello si applica integralmente a entrambe le strutture, che
costituiscono unita locali della Societa.

Le specificita operative dei ristoranti richiedono tuttavia presidi aggiuntivi
rispetto a quelli previsti per lo stabilimento principale di Monopoli, in ragione
delle seguenti peculiarita:

e rapporti quotidiani con la PA: iristoranti sono soggetti aispezioni da parte
di ASL, NAS, Vigili del fuoco, Ispettorato del Lavoro, Agenzia delle Dogane
(per le forniture di prodotto ittico direttamente importato) e Capitaneria di
Porto;

e gestione del contante: i ristoranti trattano incassi in contanti (servizio al
tavolo), a differenza dello stabilimento di Monopoli che opera
prevalentemente tramite bonifici;

e personale di sala e di cucina: la struttura del personale € diversa dallo
stabilimento produttivo, con presenza di personale stagionale, camerieri,
cuochi e lavoratori a chiamata, con maggiore rotazione e rischio diimpiego
di manodopera irregolare;

o filiera corta: i ristoranti ricevono forniture quotidiane dallo stabilimento di
Monopoli tramite il magazzino centrale; la tracciabilita del prodotto deve
essere garantita anche in questa fase;

e acquisti autonomi di prodotti complementari: i ristoranti effettuano
autonomamente piccoli acquisti di prodotti non ittici (vini, bevande,
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prodotti di pasticceria, forniture di sala) con rischio di pagamenti in
contanti non tracciati.

Referenti 231 per le strutture di ristorazione

Per ciascuna struttura di ristorazione € individuato un Referente 231 con i
seguenti compiti: (i) presidiare il rispetto del Modello e del Codice Etico
all'interno della struttura; (ii) trasmettere i flussi informativi verso 1'OdV per gli
eventi che riguardano la struttura; (iii) interfacciarsi con gli ispettori in caso di
visite ispettive, applicando il protocollo PS.01.

| Referenti 231 delle strutture di ristorazione sono nominati dall'/ Amministratore
Unico e comunicati all'OdV.

Protocollo aggiuntivo per i rapporti con la PA nelle strutture di ristorazione
(integrazione PS.01)

In aggiunta a quanto previsto dal PS.01 generale, per le strutture di ristorazione
si applicano le seguenti regole specifiche:

e Gestione delle ispezioni della Capitaneria di Porto: Le ispezioni inerenti
alla provenienza del pesce servito e alla documentazione di tracciabilita
sono gestite dal Referente 231 della struttura, con doppia presenza ove
possibile (Referente + responsabile di cucina). Il verbale dell'ispezione ¢
trasmesso entro 5 giorni all'OdV e per conoscenza alla Resp. QAS.

e Gestione delle ispezioni ASL e NAS: Le ispezioni in materia igienico-
sanitaria nelle cucine e nelle sale dei ristoranti sono gestite dal Referente
231 con il responsabile di cucina. Il manuale HACCP della struttura e il
registro delle temperature sono tenuti sempre aggiornati e disponibili per
gli ispettori.

e Ispezioni dei Vigili del Fuoco: Le ispezioni in materia di prevenzione
incendi sono gestite dal Referente 231 con il responsabile di turno. Il
certificato di prevenzione incendi (CPI) aggiornato per ciascuna struttura e
conservato in sede e comunicato all'OdV in occasione di ogni rinnovo.

e Ispezioni dell'lspettorato del Lavoro: In caso di accesso da parte
dell'lspettorato del Lavoro, il Referente 231 contatta immediatamente
l'ufficio Risorse Umane e 'Amministratore Unico. Il verbale € trasmesso
entro 24 ore all'OdV.
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Protocollo aggiuntivo per la gestione della qualita e sicurezza alimentare
nelle strutture di ristorazione (integrazione PS.04)

In aggiunta a quanto previsto dal PS.04 generale, per le strutture di ristorazione

si applicano le seguenti regole specifiche:

Ciascuna struttura di ristorazione dispone di un proprio Manuale HACCP,
redatto e aggiornato dalla Resp. QAS con il supporto del consulente
esterno, specifico per le attivita di preparazione, cottura e
somministrazione di alimenti.

| controlli giornalieri delle temperature delle celle frigorifere, dei banconi di
servizio e delle attrezzature di cucina devono essere registrati su apposita
scheda e conservati per almeno 2 anni.

Il responsabile di cucina di ciascuna struttura €& responsabile
dell'applicazione delle procedure HACCP e risponde al Referente 231 della
struttura per le violazioni rilevate.

Le non conformita rilevate nelle strutture di ristorazione (prodotto fuori
temperatura, prodotto scaduto, attrezzatura non funzionante) devono
essere registrate nel report di non conformita della struttura e comunicate
alla Resp. QAS entro 24 ore dalla rilevazione.

La Resp. QAS effettua visite di sorveglianza presso ciascun ristorante con
cadenza settimanale, come gia in essere, con redazione di verbale scritto
di visita.

Il prodotto ittico servito nei ristoranti proviene dallo stabilimento di
Monopoli e deve essere accompagnato dalla documentazione di
tracciabilita (numero di lotto, specie, zona di pesca, data di
confezionamento) conforme al Reg. UE 1379/2013. Tale documentazione
e conservata presso la struttura per almeno 2 anni e disponibile per gli
ispettori.

Nel caso in cui i ristoranti effettuino autonomamente acquisti di prodotti
ittici o alimentari da fornitori diversi dallo stabilimento di Monopoli, si
applicano integralmente le disposizioni di cui al PS.05 (qualificazione del
fornitore, verifica documentale, tracciabilita).
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Protocollo aggiuntivo per la gestione del contante nelle strutture di

ristorazione (integrazione PS.07)

In aggiunta a quanto previsto dal PS.07 generale, per le strutture di ristorazione
si applicano le seguenti regole specifiche:

e Gliincassigiornalieriin contanti devono essere registrati tramite registro di
cassa e rendicontati quotidianamente al responsabile della struttura.

e Gliincassiin contanti superioria€ 1000 giornalieri devono essere versatiin
banca entro il giorno lavorativo successivo; e fatto divieto di conservare
contante in sede oltre tale importo.

e E fatto assoluto divieto di effettuare pagamenti a fornitori in contanti al di
fuori dei limiti normativi vigenti (art. 49 D.Lgs. 231/2007 — attuale limite di €
5.000,00 per operazione).

e |lreport di cassa settimanale di ciascuna struttura € trasmesso alla Resp.
AFC per lariconciliazione e, con cadenza mensile, all'OdV.

e Eventuali discrepanze di cassa superiori a € 500 devono essere
comunicate immediatamente al Referente 231 e alla Resp. AFC, con
relazione scritta sulle cause entro 24 ore.

Protocollo aggiuntivo per la gestione del personale nelle strutture di
ristorazione (integrazione PS.11)

In aggiunta a quanto previsto dal PS.11 generale, per le strutture di ristorazione
si applicano le seguenti regole specifiche, in ragione dell'elevata rotazione del
personale e della presenza di lavoratori stagionali, a chiamata e interinali:

e Verifica preventiva: Prima di qualsiasi impiego, anche occasionale, di
personale nelle strutture diristorazione, l'ufficio HR verifica: (a) il possesso
del permesso di soggiorno valido per i lavoratori extra-UE; (b) la regolarita
contributiva del lavoratore o dell'agenzia interinale fornitrice.

e Comunicazione preventiva al Centro per l'Impiego: L'assunzione di
qualsiasi lavoratore, anche a chiamata o per turni singoli, deve essere
comunicata al Centro per 'Impiego prima dell'inizio dell'attivita lavorativa,
secondo le modalita previste dalla normativa vigente. E fatto assoluto
divieto di impiegare lavoratori non previamente comunicati.

o Registro delle presenze: Ciascuna struttura deve tenere un registro delle
presenze aggiornato intempo reale, con indicazione per ciascun lavoratore
di: nome, cognome, tipologia contrattuale, orario di entrata e di uscita. Il



@<
ITIARE GOS0

di Sebastiano

registro deve essere immediatamente disponibile in caso di ispezione
dell'lspettorato del Lavoro.

Lavoro straordinario: Il lavoro straordinario deve essere preventivamente
autorizzato dal Referente 231 della struttura e rendicontato mensilmente
all'ufficio HR.

Formazione obbligatoria: Tutto il personale di cucina e di sala deve aver
ricevuto la formazione obbligatoria in materia di: (a) igiene e sicurezza
alimentare (HACCP); (b) salute e sicurezza sul lavoro (D.Lgs. 81/2008); (c)
Codice Etico e Modello 231 (almeno in forma di scheda informativa
sintetica). L'attestato di formazione HACCP deve essere esposto o
disponibile per ogni dipendente in servizio.

Protocollo aggiuntivo per la sicurezza sul lavoro nelle strutture di

ristorazione (integrazione PS.12)

In aggiunta a quanto previsto dal PS.12 generale, per le strutture di ristorazione
si applicano le seguenti regole specifiche:

Il DVR di ciascuna struttura di ristorazione deve essere aggiornato con la
stessa frequenza del DVR dello stabilimento principale e ogni volta che
intervengano modifiche significative alle attivita o agli ambienti di lavoro.
Rischi specifici del settore della ristorazione oggetto di apposita
valutazione nel DVR: scivolamento su pavimenti bagnati o unti; ustioni da
apparecchi di cottura; tagli da utensili; movimentazione manuale dei
carichi; esposizione a vapori e calore; stress da lavoro correlato in periodi
di picco di affluenza.

E individuato un Preposto per la sicurezza per ciascuna struttura di
ristorazione, che riceve formazione aggiuntiva specifica e opera sotto la
supervisione del RSPP.

Il registro degli infortuni € tenuto separatamente per ciascuna struttura di
ristorazione, con trasmissione mensile del riepilogo all'ufficio HR e all'OdV
in caso di infortuni gravi.



