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Il Codice Unico progetto (C.U.P.) di cui all’art. 11 della legge 16 gennaio 2003 n. 3. riferito ai 
soggetti beneficiari per il progetto  PON04A2_00557 “PATH – pathology in automated traceable 
healthcare” è il seguente:  
 
 

- Proponente CNR: Per la parte RI+SS – B82I12000530001.  
 

- Proponente CRS4: per la parte RI+SS: B82I12000540001. Per la parte formazione: B89G12000100001 
 

- Proponente Inpeco spa: per la parte RI+SS: B82I12000520001 Per la parte formazione: B89G12000110001.  
 

- Proponente Università degli studi di Sassari: per la parte RI+SS: J82I12000420001.  

  17A07144

    MINISTERO DELLA SALUTE

  DECRETO  29 settembre 2017 .

      Istituzione dell’Osservatorio nazionale delle buone prati-
che sulla sicurezza nella sanità.    

     IL MINISTRO DELLA SALUTE 

 Visto il decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, e 
successive modificazioni, recante «Riordino della disci-
plina in materia sanitaria, a norma dell’art. 1 della legge 
23 ottobre 1992, n. 421»; 

 Visto l’art. 5 del decreto legislativo 30 giugno 1993, 
n. 266, e successive modificazioni che ha istituito l’Agen-
zia per i servizi sanitari regionali, sottoposta alla vigilan-
za del Ministero della salute; 

 Visto l’art. 2, comma 357, della legge 24 dicembre 
2007, n. 244, in virtù del quale, la suddetta Agenzia ha 
assunto la denominazione di Agenzia nazionale per i ser-
vizi sanitari regionali, quale organo tecnico scientifico 
del Servizio sanitario nazionale, che svolge attività di ri-
cerca e di supporto nei confronti del Ministro della salute, 
delle Regioni e delle Province autonome di Trento e di 
Bolzano; 

 Vista l’Intesa tra il Governo, le Regioni e le Province 
autonome di Trento e di Bolzano 20 marzo 2008 (Rep. 
atti n. 116/CSR), concernente la gestione del rischio cli-
nico e la sicurezza dei pazienti e delle cure che, nel defini-
re un assetto nazionale di governance del rischio clinico, 
che vede collegati in rete tutti i soggetti istituzionalmente 
chiamati a contribuire alla sicurezza dei pazienti e delle 
cure, ha attribuito all’Agenzia nazionale per i servizi sani-
tari regionali (AGENAS) i compiti di monitoraggio delle 
buone pratiche per la sicurezza dei pazienti e di Osserva-
torio nazionale sinistri e polizze assicurative; 

 Visto il decreto del Ministro del lavoro, della salute e 
delle politiche sociali 11 dicembre 2009, recante «Istitu-
zione del sistema informativo per il monitoraggio degli 
errori in sanità» (SIMES), pubblicato nella   Gazzetta Uffi-
ciale   n. 8 del 12 gennaio 2010; 

 Visto il decreto del Presidente del Consiglio dei mini-
stri 11 febbraio 2014, n. 59, recante «Regolamento di or-
ganizzazione del Ministero della salute» e, in particolare 
gli articoli 4 e 11; 

 Vista la legge 8 marzo 2017, n. 24, recante «Disposi-
zioni in materia di sicurezza delle cure e della persona as-
sistita, nonché in materia di responsabilità professionale 
degli esercenti le professioni sanitarie»; 

 Visto, in particolare, l’art. 3, comma 1, della citata leg-
ge n. 24 del 2017, il quale prevede che con decreto del 
Ministro della salute, previa intesa in sede di Conferenza 
permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le pro-
vince autonome di Trento e di Bolzano sia istituito, senza 
nuovi o maggiori oneri per la finanza pubblica, presso 
l’Agenzia nazionale per i servizi sanitari regionali (AGE-
NAS) l’Osservatorio nazionale delle buone pratiche sulla 
sicurezza nella sanità; 

 Visto il comma 2 del richiamato art. 3, il quale pre-
vede che l’Osservatorio acquisisce dai Centri per la ge-
stione del rischio sanitario e la sicurezza del paziente, di 
cui all’art. 2 della richiamata legge n. 24 del 2017, i dati 
regionali relativi ai rischi ed eventi avversi nonché alle 
cause, all’entità, alla frequenza e all’onere finanziario 
del contenzioso e, anche mediante la predisposizione, 
con l’ausilio delle società scientifiche e delle associa-
zioni tecnico-scientifiche delle professioni sanitarie di 
cui all’art. 5 della medesima legge, di linee di indirizzo, 
individua idonee misure per la prevenzione e la gestione 
del rischio sanitario e il monitoraggio delle buone prati-
che per la sicurezza delle cure nonché per la formazione 
e l’aggiornamento del personale esercente le professioni 
sanitarie; 



—  35  —

GAZZETTA UFFICIALE DELLA REPUBBLICA ITALIANA Serie generale - n. 24823-10-2017

 Ritenuto, pertanto, di provvedere, ai sensi dell’art. 3, 
comma 1 della predetta legge n. 24 del 2017, all’istituzio-
ne dell’Osservatorio nazionale delle buone pratiche sulla 
sicurezza nella sanità; 

 Acquisita l’Intesa in sede di conferenza permanente 
per i rapporti tra lo Stato, le Regioni e le Province auto-
nome di Trento e di Bolzano nella seduta del 21 settembre 
2017 (Rep. atti n. 156/CSR); 

  Decreta:    

  Art. 1.

      Osservatorio nazionale delle buone pratiche
sulla sicurezza nella sanità    

     1. È istituito presso l’Agenzia nazionale per i servizi 
sanitari regionali (AGENAS) l’Osservatorio naziona-
le delle buone pratiche sulla sicurezza nella sanità, di 
cui all’art. 3 della legge 8 marzo 2017, n. 24, di seguito 
«Osservatorio». 

  2. L’Osservatorio è composto da:  
   a)   il direttore generale dell’Agenzia nazionale per i 

servizi sanitari regionali, con funzioni di coordinatore; 
   b)   il direttore generale della programmazione sanita-

ria del Ministero della salute; 
   c)   il direttore generale delle professioni sanitarie e 

delle risorse umane del Servizio sanitario nazionale del 
Ministero della salute; 

   d)   il direttore generale della digitalizzazione, del si-
stema informativo sanitario e della statistica del Ministe-
ro della salute; 

   e)   il direttore generale della prevenzione sanitaria 
del Ministero della salute; 

   f)   il direttore generale dei dispositivi medici e del 
servizio farmaceutico del Ministero della salute; 

   g)   il direttore generale dell’Agenzia italiana del 
farmaco; 

   h)   il presidente dell’Istituto superiore di sanità; 
   i)   il presidente del Consiglio superiore di sanità; 

   j)   cinque esperti designati dal Ministro della 
salute; 

   k)   otto rappresentanti delle regioni e delle provin-
ce autonome, designati dalla commissione salute del co-
ordinamento delle regioni. 

 3. Le funzioni di supporto tecnico-scientifico delle atti-
vità dell’Osservatorio sono svolte dall’Agenzia nazionale 
per i servizi sanitari regionali. 

 4. L’Osservatorio, all’atto dell’insediamento, adotta un 
regolamento, con il quale disciplina l’organizzazione e il 
funzionamento delle attività.   

  Art. 2.

      Funzioni dell’Osservatorio    

      1. L’Osservatorio di cui all’art. 1, nel rispetto degli in-
dirizzi di programmazione sanitaria nazionale definiti dal 
Ministero della salute, svolge le seguenti funzioni:  

   a)   acquisisce dai Centri per la gestione del rischio 
sanitario e la sicurezza del paziente, di cui all’art. 2 del-
la legge n. 24 del 2017, i dati regionali relativi ai rischi, 
agli eventi avversi ed eventi sentinella, nonché agli eventi 
senza danno; 

   b)   acquisisce dai richiamati Centri per la gestione del 
rischio sanitario e la sicurezza del paziente i dati regionali 
relativi alle tipologie dei sinistri, alle cause, all’entità, alla 
frequenza e all’onere finanziario del contenzioso; 

   c)   analizza i dati acquisiti ai sensi delle lettere   a)   e 
  b)  ; 

   d)   fornisce indicazioni alle Regioni sulle modalità 
di sorveglianza del rischio sanitario ai fini della sicurezza 
del paziente; 

   e)   individua idonee misure per la prevenzione e la 
gestione del rischio sanitario e per il monitoraggio delle 
buone pratiche per la sicurezza delle cure da parte delle 
strutture sanitarie, nonché per la formazione e l’aggior-
namento del personale esercente le professioni sanitarie 
anche attraverso la predisposizione di linee di indirizzo; 

   f)   effettua, sulla base dei dati acquisiti dai Cen-
tri per la gestione del rischio sanitario, il monitoraggio 
delle buone pratiche per la sicurezza delle cure a livello 
nazionale; 

   g)   trasmette al Ministro della salute, entro e non oltre 
il 31 dicembre di ciascun anno, una relazione sull’attività 
svolta. 

 2. L’Osservatorio, per l’espletamento dei compiti di cui 
al comma 1, si avvale anche dei dati presenti nel Siste-
ma informativo per il monitoraggio degli errori in sanità 
(SIMES). 

 3. Ai fini dello svolgimento delle funzioni di cui al 
comma 1, lettera   e)  , l’Osservatorio si avvale delle società 
scientifiche e delle associazioni tecnico-scientifiche delle 
professioni sanitarie, come individuate ai sensi dell’art. 5 
della legge n. 24 del 2017e può, altresì, avvalersi di rap-
presentanti delle federazioni e delle associazioni profes-
sionali e di esperti nelle specifiche materie trattate, inclu-
se le associazioni dei pazienti.   

  Art. 3.

      Disposizioni finali    

     1. Al funzionamento dell’Osservatorio si provvede 
nell’ambito delle risorse umane, strumentali e finanzia-
rie disponibili a legislazione vigente e, comunque, senza 
nuovi o maggiori a carico della finanza pubblica. 

 2. La partecipazione all’Osservatorio è a titolo gratuito 
e ai componenti non sono corrisposti gettoni, compensi 
o altri emolumenti comunque denominati. Le eventuali 
spese di missione dei componenti sono poste a carico del-
le amministrazioni di appartenenza.   
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  Art. 4.
      Entrata in vigore    

     1. Il presente decreto entra in vigore il quindicesimo 
giorno successivo alla sua pubblicazione nella   Gazzetta 
Ufficiale   della Repubblica italiana. 

 2. Il presente decreto è trasmesso al competente organo 
di controllo per la registrazione e pubblicato nella   Gazzet-
ta Ufficiale   della Repubblica italiana. 

 Roma, 29 settembre 2017 

 Il Ministro: LORENZIN   

  17A07097

    MINISTERO DELLE POLITICHE 
AGRICOLE ALIMENTARI E FORESTALI

  DECRETO  27 settembre 2017 .

      Conferma dell’incarico al Consorzio di tutela del Canno-
nau di Sardegna a svolgere le funzioni di tutela, promozione, 
valorizzazione, informazione del consumatore e cura gene-
rale degli interessi di cui all’art. 41, comma 1, della legge 
12 dicembre 2016, n. 238, per la DOC «Cannonau di Sar-
degna».    

     IL DIRIGENTE DELLA PQAI IV
   DELLA DIREZIONE GENERALE PER LA PROMOZIONE
DELLA QUALITÀ AGROALIMENTARE E DELL’IPPICA  

 Visto il regolamento (UE) n. 1308/2013 del Parlamen-
to europeo e del Consiglio del 17 dicembre 2013, recante 
organizzazione comune dei mercati dei prodotti agrico-
li e che abroga i regolamenti (CEE) n. 922/72, (CEE) 
n. 234/79, (CE) n. 1037/2001 e (CE) n. 1234/2007 del 
Consiglio; 

 Visto in particolare la parte II, titolo II, capo I, sezione 
2, del citato regolamento (UE) n. 1308/2013, recante nor-
me sulle denominazioni di origine, le indicazioni geogra-
fiche e le menzioni tradizionali nel settore vitivinicolo; 

 Visto il regolamento (CE) n. 479/2008 del Consiglio 
del 29 aprile 2008, relativo all’organizzazione comune 
del mercato vitivinicolo ed in particolare il titolo III, capo 
III, IV e V recante norme sulle denominazioni di origine 
e indicazioni geografiche e le menzioni tradizionali e il 
capo VI recante norme sull’etichettatura e presentazione; 

 Visto il regolamento (CE) n. 607/2009 della Commis-
sione del 14 luglio 2009 che stabilisce talune regole di 
applicazione del regolamento del Consiglio n. 479/2008 
riguardante le denominazioni di origine, le indicazioni 
geografiche protette, le menzioni tradizionali, l’etichetta-
tura e la presentazione di determinati prodotti del settore 
vitivinicolo; 

 Visto il regolamento (CE) n. 401/2010 della Commis-
sione del 7 maggio 2010 che modifica e rettifica il regola-
mento (CE) n. 607/2009 recante modalità di applicazione 
del regolamento (CE) n. 479/2008, per quanto riguarda 
le denominazioni di origine, le indicazioni geografiche 

protette, le menzioni tradizionali, l’etichettatura e la pre-
sentazione di determinati prodotti del settore vitivinicolo; 

 Visto l’art. 107 del citato regolamento (UE) 
n. 1308/2013 in base al quale le denominazioni di vini 
protette in virtù degli articoli 51 e 54 del regolamento 
(CE) n. 1493/1999 e dell’art. 28 del regolamento (CE) 
n. 753/2002 sono automaticamente protette in virtù del 
regolamento (CE) n. 1308/2013 e la Commissione le 
iscrive nel registro delle denominazioni di origine protet-
te e delle indicazioni geografiche protette dei vini; 

 Vista la legge 7 luglio 2009, n. 88, recante disposizioni 
per l’adempimento degli obblighi derivanti dall’apparte-
nenza dell’Italia alle Comunità europee - legge comunita-
ria 2008, ed in particolare l’art. 15; 

 Vista la direttiva direttoriale 2017 della Direzione ge-
nerale per la promozione della qualità agroalimentare e 
dell’ippica del 20 marzo 2017, in particolare l’art. 1, com-
ma 4, con la quale i titolari degli uffici dirigenziali non 
generali, in coerenza con i rispettivi decreti di incarico, 
sono autorizzati alla firma degli atti e dei provvedimenti 
relativi ai procedimenti amministrativi di competenza; 

 Visto la legge 12 dicembre 2016, n. 238, recante Disci-
plina organica della coltivazione della vite e della produ-
zione e del commercio del vino; 

 Visto in particolare l’art. 41 della legge 12 dicembre 
2016, n. 238, relativo ai consorzi di tutela per le denomi-
nazioni di origine e le indicazioni geografiche protette dei 
vini, che al comma 12 prevede l’emanazione di un decre-
to del Ministro con il quale siano stabilite le condizioni 
per consentire ai Consorzi di tutela di svolgere le attività 
di cui al citato art. 41; 

 Visto il decreto dipartimentale 12 maggio 2010, 
n. 7422, recante disposizioni generali in materia di ve-
rifica delle attività attribuite ai consorzi di tutela ai sensi 
dell’art. 14, comma 15, della legge 21 dicembre 1999, 
n. 526 e dell’art. 17 del decreto legislativo 8 aprile 2010, 
n. 61; 

 Visto il decreto ministeriale 16 dicembre 2010 recante 
disposizioni generali in materia di costituzione e ricono-
scimento dei consorzi di tutela delle denominazioni di 
origine e delle indicazioni geografiche dei vini; 

 Visto il decreto ministeriale 29 luglio 2014, n. 58723, 
pubblicato nella   Gazzetta Ufficiale   della Repubblica ita-
liana - Serie generale - n. 186 del 12 agosto 2014, con 
il quale è stato attribuito per un triennio al Consorzio di 
tutela del Cannonau di Sardegna il riconoscimento e l’in-
carico a svolgere le funzioni di tutela, promozione, valo-
rizzazione, informazione del consumatore e cura generale 
degli interessi relativi alla DOC «Cannonau di Sardegna»; 

 Visto l’art. 3 del citato decreto dipartimentale 12 mag-
gio 2010, n. 7422, che individua le modalità per la verifi-
ca della sussistenza del requisito della rappresentatività, 
effettuata con cadenza triennale, dal Ministero delle poli-
tiche agricole alimentari e forestali; 

 Considerato che il Consorzio di tutela del Cannonau 
di Sardegna ha dimostrato la rappresentatività di cui al 
comma 1 dell’art. 41 della legge n. 238 del 2016 per la 
DOC «Cannonau di Sardegna». Tale verifica è stata ese-
guita sulla base delle attestazioni rilasciate dall’Autorità 
pubblica di controllo, la Camera di commercio, industria, 


