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DETERMINA DEL DIRIGENTE DELLA
AREA VASTAN. 3

N.g 16 DELO 8 LUG 2015

Oggetto: Apertura dispensario farmécéutic;:) stagionale comune di Porto Recanati -
Zona Scossicci, periodo dal 22/06/2015 al 07/09/2015.

IL DIRIGENTE DELLA
AREA VASTAN. 3

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 e che vengono condivisi, di adottare il

presente atto;

VISTA [’attestazione del Dirigente del Servizio Bilancio e del Servizio Controllo di Gestione;

-DETERMINA-

di autorizzare il Comune di Porto Recanati, titolare della sede Farmaceutica n. 2, ad aprire e gestire tramite la
Farmacia Comunale S.p.a. un Dispensario Farmaceutico stagionale nella zona nord del territorio comunale
denominata “SCOSSICCI” in Via Colombo n. 41, per provvedere ai bisogni dell’assistenza farmaceutica
locale. L’effettiva apertura dell’esercizio, indicata sull’autorizzazione, ¢ prevista dal 22/06/2015 al
07/09/2015 con orario 9.00 - 13.00 /17.00 - 21.00.

di dare atto che dalla presente determina non deriva alcuna spesa;

di trasmettere il presento atto al Sindaco del Comune di Porto Recanati, al Presidente del C.d.A. Farmacia
Comunale S.p.A. Lucio Temperoni, alla 3*"UOA — Servizio Bilancio ed al Dipartimento di Prevenzione per
necessaria conoscenza nonché per il seguito di competenza, al Servizio Salute della Regione Marche per il
seguito di competenza;

di dare atto che la presente determina non € sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 4 della Legge 412/91 e
dell’art. 28 della L.R. 26/96 e s.m.i.;
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5. di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale ed al Direttore Generale dell’ ASUR per i provvedimenti

di competenza.

IL DIRETTORE F.F. SERVIZIO FARMACEUTICO
TERR.LE AV3

t Giulia aria Magiyo
e W\ehe K.O‘?!-luo

=

(__’..

Per il parere infrascritto:

SERVIZIO CONTROLLO DI GESTIONE E SERVIZIO BILAN CI1O

Vista la dichiarazione espressa dal Responsabile del Procedimento, si attesta che dalla presente determina non deriva alcuna

spesa.

' Contabilita e Rilancio

Il Dirigente U.
Dott.ss

La presente determina constadin. 5 pagine. Non sono presenti allegati.
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

Servizio Farmaceutico Territoriale

Area Vasta 3 — Civitanova Marche

Normativa

U Vista la Legge Regionale n. 7 del 03/03/1982 che riguarda la gestione dei dispensari farmaceutici istituiti
ai sensi della Legge n. 221 del 08/03/1968;

0 Vista la Legge Regionale n. 7/82 art. 25 e art. 28;

0 Vista la Legge Regionale n. 13/2003 recante ad oggetto: “Riorganizzazione del Servizio Sanitario
Regionale”;

O Vista la Legge Regionale n. 10 del 17/05/1999 art. 65 con la quale vengono conferite le funzioni
amministrative agli Enti Locali (Province) in base alle Leggi Regionali n. 38/1998, n. 45/1998, n.
13/1999 e n. 10/1999 tra le quali vi & regolamentata Iistituzione del Dispensario Farmaceutico Stagionale
nella frazione Scossicci di Porto Recanati ai sensi dell’art. 6 della legge 362/91;

0O Vista la Legge n. 475 del 02/04/1968;

O Vista la Legge n. 362 del 08/11/1991 che recita: “nelle stazioni di soggiorno, di cura e di turismo, nonché
nelle altre localita climatiche balneari o termali, o comunque di interesse turistico, con popolazione
inferiore a 12.500 abitanti, le Regioni, le Province autonome di Trento e Bolzano possono autorizzare in
aggiunta alle farmacie esistenti I’apertura stagionale di dispensari farmaceutici, tenendo conto della media
giornaliera delle presenze annuali rilevate dalle aziende di promozione turistica di cui all’art. 4 della
Legge n. 217 del 17/05/1938;

O Vista la Circolare del Dirigente del Servizio Sanita di Ancona Prot. n. 8524/ San2 AMA del 10/05/2002,

con la quale vengono conferite le funzioni amministrative agli Enti Locali;

Motivazione

Vista I’istanza prodotta dal Presidente del C.d.A. Farmacia Comunale Spa di Porto Recanati in data 27/04/2015,
0073172|03/06/2015|ASURAV3|CMSFZ|A, diretta ad ottenere I’apertura di un Dispensario Farmaceutico;
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Vista |’autorizzazione prot. n. PROVMC-0035326-29/05/2015-P della Provincia di Macerata, Settore 1V
Programmazione-Politiche Sociali -Famiglia, all’apertura del Dispensario Stagionale nel Comune di Porto
Recanati,

Visto il parere favorevole del Consiglio Direttivo dell’Ordine dei Farmacisti di Macerata, prot. nr. 201500253 del
18/05/2015;

Visti i dati statistici relativi alle presenze turistiche nel Comune di Porto Recanati nel periodo 01/06/2014 -
30/09/2014 forniti dal competente Servizio Turismo della Regione Marche;

Considerato che la localiti ove si & evidenziata la necessita dell’istituzione del Dispensario rientra nella
circoscrizione della seconda sede Farmaceutica del Comune di Porto Recanati, di cui ¢ titolare il Comune
medesimo;

Tenuto conto del prot. n. 0074679 del 05/06/2015 a firma del Dr. Ambrosi, con cui si chiede il differimento
dell’apertura del Dispensario per il giorno 22/06/2015;

Visto I’esito positivo dell’ispezione, art. 111 del TT.UU.LL.SS.;

Visto il verbale dell’ispezione effettuata in data 22/06/2014 dalla Commissione all’uopo preposta, agli atti del
Servizio Farmaceutico Territoriale;

Considerata la conformita alle normative in vigore e quindi la legittimita del presente provvedimento nonché la

sua regolarita procedurale

SI PROPONE

1. di autorizzare il Comune di Porto Recanati, titolare della sede Farmaceutica n. 2, ad aprire e gestire tramite la
Farmacia Comunale S.p.a. un Dispensario Farmaceutico stagionale nella zona nord del territorio comunale
denominata “SCOSSICCI” in Via Colombo n. 41, per provvedere ai bisogni dell’assistenza farmaceutica
locale. L’effettiva apertura dell’esercizio, indicata sull’autorizzazione, ¢ prevista dal 22/06/2015 al
07/09/2015 con orario 9.00 - 13.00 /17.00 - 21.00.

2. di dare atto che dalla presente determina non deriva alcuna spesa;

3. di trasmettere il presento atto al Sindaco del Comune di Porto Recanati, al Presidente del C.d.A. Farmacia
Comunale S.p.A. Lucio Temperoni, alla 3*"UOA — Servizio Bilancio ed al Dipartimento di Prevenzione per
necessaria conoscenza nonché per il seguito di competenza, al Servizio Salute della Regione Marche per il
seguito di competenza,

4. di dare atto che la presente determina non € sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 4 della Legge 412/91 e
dell’art. 28 della L.R. 26/96 € s.m.i.;
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5. di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale ed al Direttore Generale dell’ASUR per i provvedimenti
di competenza.

La Dirigente Responsabile del Servizio Farmaceutico Territoriale

Dott.ssa/ Giulia Maria Marino

- ALLEGATI -

Non sono presenti allegati da includere in determina,
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REGIONE MARCHE Data 08/07/2015

DETERMINA N. 815/AV3 DEL 08/07/2015

Apertura dispensario farmaceutico stagionale comune di Porto Recanati - Zona
Scossicci, periodo dal 22/06/2015 al 07/09/2015.

PUBBLICAZIONE:
dal 08/07/2015 al 22/07/2015
ESECUTIVITA":
- La Determina ¢ stata dichiarata immediatamente esecutiva il 08/07/2015
- La Determina & esecutiva il (dopo il 10° giorno della pubblicazione)

Determina pubblicata sulla Extranet Sl [X] NO[]

Certificato di pubblicazione

Si attesta che del presente atto & stata disposta la pubblicazione all'Albo Pretorio in data odierna,
per quindici giorni consecutivi.

IL FUNZIONARIO IN ARIC TO
Lungl ambert cl
08/07/2015 Pt
u
Collegio Sindacale: inviata con nota del 08/07/2015 /

Atto soggetto al controllo della Regione:  SI [] NO X]
Inviato con nota n. del




