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DETERMINA DEL DIRETTORE DELLA |

AREA VASTAN. 1
N. 1081/AV1 DEL 20/10/2017

Oggetto: Provvedimenti a favore dei Farmacisti Rurali AV1 - Indennita di residenza e
contributo aggiuntivo e indennita dispensario farmaceutico anno 2016 “

IL DIRETTORE DELLA
AREA VASTA N. 1

VISTO il documento istruttorio, riportato in calce alla presente determina, dal quale si rileva la necessita di
provvedere a quanto in oggetto specificato;

RITENUTO, per i motivi riportati nel predetto documento istruttorio ¢ che vengono condivisi, di adottare il
presente atto;

VISTA I’attestazione del Responsabile della UO Bilancio e del Responsabile UO Supporto al controllo di
gestione in riferimento al bilancio annuale di previsione;

-DETERMINA -

1. Di prendere atto di quanto attestato dalla Commissione art. 25 L.R 7/82 nel verbale del 13 ottobre
2017 che si allega al presente atto quale parte integrante e sostanziale
2. Di liquidare ai Titolari/Direttori di Farmacie rurali dell’Area Vasta l,ubicate in localita con
popolazione inferiore a 3.000 abitanti, le indennita di residenza, il contributo aggiuntivo anno 2016 e
I’indennita di gestione Dispensario, come da risultanze del verbale della Commissione, depurato della
quota a carico del Comune ( € 41,32) per un ammontare complessivo di € 123.955,28 di cui € 75.634,00
per le indennita di residenza, € 46.321,28 per il contributo aggiuntivo e € 2.000,00 per la gestione
Dispensario

3. Di attestare che la spesa ¢ stata accantonata al conto 0505040107- indennita di residenza alle farmacie
rurali- Bilancio anno 2016 a seguito di comunicazione con nota prot.572688/07/02/2017/PROAV 1
4. Di trasmettere il presente atto agli esattori dei Comuni interessati per gli adempimenti di
rispettiva competenza
5. di dichiarare che il presente atto non ¢ soggetto a controllo regionale ed ¢ efficace dal giorno

della pubblicazione all’albo pretorio informatico AV1, ai sensi dell’art. 1L.R 36/2013

Impronta documento: 4404829DFA3AC8AC5D1C9437954093B656CA714C
(Rif- documento cartaceo 84E194AA3A41247BE67B44F0150CB77416299432E, 25/01/3A1FARMATER D L)
Impegno di spesa
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6. Di trasmettere copia del presente atto al Collegio S - S [ S
..m
7. Di dichiarare il presente atto immediatamente esecutivo a norma dell’art.28, comma 6, della L. R
26/96 € s.m
IL DIRETTORE

RAGIONERIA, BILANCIO E CONTROLLO DI GESTIONE

Si prende atto di quanto dichiarato dal Responsabile procedimento e si attesta che la spesa derivante dal
presente atto ha effettiva disponibilita economica in quanto gia accantonata negli esercizi di competenza al

conto 0505040107( indennita di disagiata residenza alle farmacie) del bilancio 2016

Il Responsabile del Controllo di Gestione 11 responsabile del Bilancio

Dr.ssa Anna Olivetti Dr.ssa Laura Cardinali

- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

( UOC Servizio Farmaceutico AV1)

Normativa di riferimento

Legge n.221 del 8.03.1968

Legge 40 del 05.03.1973

Legge Regionale n.23 del 20.6.1988

Legge Regionale n.12 del 5.5.1968 I’art.48

Legge Regionale n.13 del 23.02.2005 art. 1 e 2

Legge regionale 7 del 03.03.1982 art. 25

con le quali si regolamentano I’indennita di residenza , I’indennita di gestione di dispensario farmaceutico e il
contributo aggiuntivo da erogare a favore di titolari di farmacie rurali e si stabiliscono gli importi secondo i
criteri riferiti all’ammontare degli abitanti delle localita in cui e & ubicata la farmacia e al fatturato.

Motivazione:

Impronta documento: 4404829DFA3AC8AC5D1C9437954093B656CA714C
(Rif- documento cartaceo 84E194AA3A41247BE67B44F0150CB77416299432E, 25/01/3A1FARMATER D L)
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Richiamate le istanze dei titolari delle farmacie rurali dell’ Alce——coreer

e i

ottenere I’indennita di residenza , I’indennita di gestione del dispensario nonché del contributo aggiuntivo pre
I’anno 2016 , regolarmente presentate entro il 31 Marzo 17,

La Commissione art.25 della L:R 7/1982, riunitasi in data 13 Ottobre 2017, valutate le istanze, ha determinato
I’ammontare dell’indennita di residenza e il contributo aggiuntivo da erogare per I’anno 2016 ai Titolari e
Direttori delle Farmacie rurali dell’Area vastal, come da verbale allegato al presente atto, del quale forma
parte integrante e

Per quanto sopra esposto si propone al Direttore di Area Vastal

L’adozione della determina nei seguenti termini:

1. Di prendere atto di quanto attestato dalla Commissione art. 25 L.R 7/82 nel verbale del 13 ottobre
2017 che si allega al presente atto quale parte integrante e sostanziale
2. Di liquidare ai Titolari/Direttori di Farmacie rurali dell’Area Vasta l,ubicate in localita con
popolazione inferiore a 3.000 abitanti, le indennita di residenza, il contributo aggiuntivo anno 2016 e
I’indennita di gestione Dispensario, come da risultanze del verbale della Commissione, depurato della
quota a carico del Comune ( € 41,32) per un ammontare complessivo di € 123.955,28 di cui € 75.634,00
per le indennita di residenza, € 46.321,28 per il contributo aggiuntivo e € 2.000,00 per la gestione
Dispensario

3. Di attestare che la spesa ¢ stata accantonata al conto 0505040107- indennita di residenza alle farmacie
rurali- Bilancio anno 2016 a seguito di comunicazione con nota prot.572688/07/02/2017/PROAV1
4. Di trasmettere il presente atto agli esattori dei Comuni interessati per gli adempimenti di
rispettiva competenza
5. di dichiarare che il presente atto non ¢ soggetto a controllo regionale ed ¢ efficace dal giorno
della pubblicazione all’albo pretorio informatico AV1, ai sensi dell’art. 1L.R 36/2013
6. Di trasmettere copia del presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 ¢
..m
7. Di dichiarare il presente atto immediatamente esecutivo a norma dell’art.28, comma 6, della L. R

26/96 € s.m

Il Responsabile dell’Istruttoria Il Responsabile. del procedimento

Dr.Fabio Ambrosini Spinella Dr.ssa Anna Maria Resta

Impronta documento: 4404829DFA3AC8AC5D1C9437954093B656CA714C
(Rif- documento cartaceo 84E194AA3A41247BE67B44F0150CB77416299432E, 25/01/3A1FARMATER D L)
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- ALLEGATI -

1-Verbale n. 1 /2017 del 13.10.2017 ( pag. n. 2)
2- Tabella riepilogativa felle indennita da corrispondere ( pag. 2)
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