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AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE

ORDINANZAN® __ |6 del __ZolY-
Oggetto: ORDINANZA INGIUNZIONE DI VIOLAZIONE AMMINISTRATIVA
In riferimento al Verbale n.® 05/2017 del 17.03.2017 Q%\%
o
Il COMMISSARIO

S
Visto il verbale di contestazione n.® 05/2017 del 17.03.20@0 presso gli uffici del

Servizio Ispettivo del S.I.LA.N. di Vittoria, a seguito di ispezi igienico-sanitaria eseguita
dai T.d.P. Dr. Albani Giacomo e Isp. Bonifacio Nunziata @Mm‘zo 2017 alle ore 10:30,
durante I’attivita di controllo ufficiale congiunto C@n Operatori dello S.Pre.S.A.L.,
presso la sede operativa dell’ Azienda Agricola di Autore:Giombattista, sita inVittoria c.de
Zafaglione e Dragonara, della quale risulta rappresentante il Sig. Autore
Giombattista, nato a Vittoria il 12.07.1963 ed ivi@te in via XX Settembre n.199;
Atteso che a seguito della sopradetta ispezi stata accertata a carico di Autore
Giombattista n.q., la violazione dell’art. G@eg. CEE n.° 852/2004 , “per avere,
omesso di comunicare all’Autorita Co te la Registrazione (D.I.A.), prevista per
’attivita di produzione e commercio @odotti ortofrutticoli, sanzionata con I’art. 6
comma 3, del D. L. n.193 del 6.11.20 he si ¢, pertanto, proceduto alla redazione del
VERBALE DI ISPEZIONE, CONT O UFFICIALE PRODUZIONE PRIMARIA e
VERBALE DI ACCESSO AD ONE PER CONTROLLO UFFICIALE SUGLI
UTILIZZATORI DEI PRODO TFOSANITARI, prescrivendo di esibire entro i termini
presso 1’Ufficio del Servizio Ispettivo, la documentazione mancante e di presentare, allo
Sportello Unico Attivita Produttive (SUAP) del Comune di Vittoria, la copia della
Segnalazione Certificata IniztocAttivita (SCIA).

Considerato che respons ¢ il Sig. Autore Giombattista, quale trasgressore e legale
rappresentante, ¢ data fa SR di eseguire ai sensi art. 16 L. 689/1981, con effetto liberatorio
dall’illecito, il pagan &o ih misura ridotta della somma di € 3.000,00. Detta somma ¢ pari
al doppio del minir nles c. 1.500,00 e al terzo del massimo della sanzione prevista, per la
norma violata;

Atteso che il sopradetto verbale ¢ stato emesso entro i1 termini di legge, di cui all’art. 14
della Legge 689/81 ed ¢ stato notificato in data 17.03.2017 a mani del sig. Autore
Giombattista anche n.q. di titolare dell’ Azienda Agricola sopracitata, specificando la facolta
di pagare, ex art. 16 L. 689/81, con effetto liberatorio, entro 60 gg. dalla notifica, la somma
di €. 3.000,00, pari al doppio del minimo sia ad un terzo del massimo (quale pagamento in
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misura ridotta), ovvero presentare entro 30 gg. scritti difensivi e/o richiesta di audizione
personale all’ Autorita Competente ex art. 18, L. 689/81;

Rilevato che la responsabilita per la violazione € da ascriversi al Sig. Autore Giombattista,
nella predetta qualita, che lo stesso ha, pero, presentato scritti difensivi ponendo in rilievo
come dalla stessa ispezione degli agenti della SPRESAL non sia emerso alcunché in ordine
alla carenza igienica, alle attrezzature richieste, all’idoneita dei locali ai fini dell’esercizio
dell’attivita, come pure nulla sia stato eccepito dagli organi accertatori, in ordine alla fase
della produzione o di quella successiva di preparazione del prodotto da destinare al
commercio; che tali scritti difensivi sono stati adeguatamente supportati da idonea
documentazione attestante la dotazione di quanto richiesto dalla normativa vigente durante

il processo di produzione e sino all’ottenimento del prodotto finito (Cestificazione Global Gap,
Procedure del “Modulo GRASP per la valutazione del rischio sociale”, DVR, documento d@@ione dei rischi ai sensi del

D.L.gs.81/08, Copia registri di carico e scarico rifiuti aziendali, copia del manuale di autocontkglio IACCP).
Considerato, che in data 16.03.17 il Sig. Autore Giombattjs ttemperato a quanto
prescritto nel VERBALE di CONTROLLO LE PRODUZIONE
PRIMARIA, esibendo la documentazione richiesta e A G ia di presentazione allo
Sportello Unico Attivita Produttive (SUAP) del Comune. di Vittoria della Notifica
Produzione Primaria, con Prot.n.10787 del 16.0347 - cul non € stato emesso il
Provvedimento di Sospensione ex art. 54 lettera QI%g. (CE) 882/04, ma soltanto il
PROCESSO VERBALE DI ACCERTAMENTO ILLECITO AMMINISTRATIVO
n.05/2017 del 17.03.17, notificato in pari data, % r omesso di comunicare all’autorita
competente la registrazione prevista per ’attiyitd d¥ produzione e commercio di Prodotti
Ortofrutticoli, in violazione dell’art.6 del Re @E n.852 del 20.04.2004, sanzionato con
I’art.6 comma 3 del D.L. 193 del 6.11.200 &

Considerato, pure, che ricorrono i pr
Regolamento aziendale disciplinan
193/2007 ai sensi della Legge n. 6
limitare le conseguenze dell’illec
gia prima che gli venisse notifche non risulta che lo stesso abbia commesso nei 5

osti previsti dall’art. 9, comma 4 lett. b del
plicazione delle sanzioni del D. Lgs. n.

anni precedenti infrazioni dello so genere, si giustifica I’applicazione di una sanzione
pari al minimo edittale. o
Rilevata, pertanto la fondatezza dell’accertamento e la regolarita della contestazione e/o

VISTO P’art. 9, comma 4 lett. b del Regolamento disciplinante I’applicazione delle sanzioni
del D. Lgs. n. 193/2007 ai sensi della Legge n. 689/1981 e s.m.i. approvato con delibera
n.°1996 del 17.10.2014 dell’ ASP e pubblicato sul sito www.asp.rg.it.
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al Sig. AUTORE GIOMBATTISTA, n.q., nato a Vittoria il 12.07.1963 e ivi residente in
Via XX Settembre n.199, il pagamento della somma di € 1.500,00 (euro
millecinquecento/00) per sanzione amministrativa, ai sensi dell’art. 9 commi 1, 3 e 4 lett. b)
del Regolamento Aziendale, (si applica una sanzione pari al minimo edittale);

INGIUNGE

allo stesso, di versare la seguente somma, entro 30 (trenta) giorni dalla data di notifica del
presente atto:

Importo previsto quale Sanzione amministrativa: €. 1.500,00; o%

Spese di accertamento e notificazione: €. 50,00; \

Bolli €. 16,00 @ v
Per complessivi € 1.500,00 (euro millecinquecentosessantasei)

o
- quanto ad €. 66,00 da pagare in unica soluzione tra%i% ¢ postale n.° 11685971
intestato all’ASP di Ragusa indicando la seguente causale:!"spese istruttorie verbale di
contestazione n.° 05/2017 del 17.03.2017 del SIAN di Vit,
- quanto ad €. 1.500,00 da pagare tramite c/c postal 10694974 — conto ordinario
intestato a Cassa regionale, UNICREDIT SPA agusa- indicando la seguente
causale: “da accreditare sul Cap. 2301, entrate @c o regionale, entrate bilancio, cat.
V. verbale di contestazione n.° 05/2017 del 1 2017 del SIAN di Vittoria nonché la
data ed il numero della presente ordinanza; @

E’ fatto obbligo di esibire anche tramite : affari.generali@pec.asp.rg.it, [’attestazione
dell’avvenuto pagamento presso 1’Ufficiov8anzioni dell’ASP Piazza Igea, n.° 1. Ove non
provveda entro 30 giorni, sara attivata l@cedura per la esecuzione forzata, per il recupero
della somma dovuta, maggiorata d intefessi maturati e conteggiati a partire dalla data di
notifica dell’ordinanza a carico de@esmre, oltre le spese di giudizio.

I1 presente atto va notificato:

o
- al Sig. AUTORE GIO ISTA, n.q, nato a Vittoria il 12.07.1963 e ivi residente in

Via via XX Settembre n.

- ¢ affisso all’Albo Preterio dell’ASP 7 di Ragusa per 30 giorni;

- del presente atto si da comunicazione anche all’organo accertatore dell’infrazione (SIAN
di Vittoria - via Nicosia 27 - Vittoria)

Si avverte che avverso il presente atto é possibile proporre ricorso ai sensi dell’art. 22
della L. 689/81 avanti al Tribunale di Ragusa nel termine di 30 giorni dalla sua
notifica. L’opposizione non interrompe i termini.







E’ data facolta all’interessato, nello stesso termine, di avanzare istanza di rateazione
della somma dovuta, ai sensi dell’articolo 10 del vigente regolamento aziendale presso
I’Ufficio Sanzioni dell’ASP Piazza Igea n° 1 Ragusa.

Ragusa, (5 < Ao. 20l H

Il Comnni.

Dott. Salvatore Ficarra
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