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L’audit ha previsto la valutazione del sistema di controllo regionale e aziendale (servizi S.I.A.N e 

S.P.R.E.S.A.L delle ASP Agrigento e Siracusa) nel settore, secondo quanto previsto dalle pertinenti 

disposizioni comunitarie e nazionali in materia (Regolamento CE 882/2004, Regolamento CE 

178/2002, Regolamento 852/2004, Articolo 67 e 68 del regolamento CE n.1107/2009, DPR 

290/2001 e s.m., Accordo “Adozione del piano di controllo sull’immissione in commercio e 

l’utilizzazione dei prodotti fitosanitari per il quinquennio 2009-2013”, articoli 26, 27, 28 del 

regolamento CE n. 396/2005, DM 23 dicembre 1992, del DM 23 luglio 2003, Regolamento CE 

n.788/2012; Decreto legislativo 150/2012; disciplina sanzionatoria ). Esso ha previsto anche dei 

sopralluoghi presso una rivendita di prodotti fitosanitari, un’azienda agricola con uso di prodotti 

fitosanitari nel settore degli agrumi, un deposito con uso di prodotti fitosanitari nel settore dei 

cereali, un supermercato con vendita di agrumi e un laboratorio dell’IZS regionale. 

Punti di forza del sistema di controlli sui fitosanitari della regione Sicilia risultano essere la completa 

individuazione delle autorità competenti per ogni tipo di controllo e anche un buon coordinamento 

delle attività a livello regionale. Si sottolinea inoltre la competenza tecnica del personale e la 

dotazione strumentale del laboratorio del controllo dei residui di prodotti fitosanitari in alimenti. 

Generalmente i controlli vengono effettuati secondo criteri di priorità. In alcuni casi però 

l’esecuzione dei controlli non è congiunta tra Servizi. Inoltre la programmazione e coordinazione 

delle attività non permette una distribuzione delle attività a livello delle ASL su tutto l’arco di un 

anno e non è assicurata la distribuzione degli incarichi su tutto il personale. Le risorse sono 

sufficienti anche se sono previste riduzioni di personale e non tutti i servizi hanno a disposizione le 

macchine di servizio. Le banche dati presenti non sono sempre allineate con la documentazione 

cartacea in quanto non sono sempre contenute tutte le informazioni utili (come ad esempio i dati 

sulle rivendite) per le attività di controllo, sebbene presenti nei registri cartacei, e non sempre 

consentono, per l’estrazione dei dati, criteri di selezione efficaci. Le banche dati dei certificati di 

abilitazione alle vendite non sono del tutto curate.  

Generalmente gli ispettori si formano. Le procedure documentate non sono risultate sufficientemente 

specifiche per i settori relativi all’audit e sono risultati carenti di alcuni controlli 

Il laboratorio del controllo ufficiale non attua un “rolling programme” di verifica dei recuperi, che 

generalmente è effettuato in corso di controllo qualità interno (punto C40 del documento SANCO 

12571/2013).Inoltre il processo di verifica del metodo normato attuato dal laboratorio di prova, ed al 

momento condotto solo sulla matrice pomodoro, è risultato non completo poiché non condotto per 

tutte le “Commodity Group” rientranti nel campo di applicazione del metodo multiresiduo UNI EN 

15662:2009 (punto G2 del documento SANCO 12571/2013). 



Nel 2014 il laboratorio ha trasmesso in modo non corretto i risultati dei controlli di residui di 

fitosanitari in alimenti relativi al 2013 compromettendo la successiva rendicontazione e valutazione 

delle pertinenti attività svolte a livello nazionale da parte del Ministero . 

Le ASL generalmente adottano misure appropriate ma i rapporti di audit sull'autorità competente  

denotano una non appropriata modalità di evidenziazione delle carenze riscontrate nella 

classificazione di non conformità da parte degli ispettori della ASP, che non impongono di prendere 

delle misure appropriate. Esiste un sistema di verifica dell'efficacia attuato tramite l’audit. Tuttavia 

la verifica delle attività di controllo avviene in modo non omogeneo considerando le differenze 

riscontrate tra le ASL a livello dei sistemi di gestione dei dati di attività  

 

 


