
 
 
                    

 

Impronta documento: 89CD915D3EECEA95E15BC42B4D49DDF75A9D5D6E 

(Rif. documento cartaceo 099047BEF72B63EF8F3354F62ED8FAE14A0B0842, 21/01/13A5FARM_D_L) 

Nessun impegno di spesa 

Pag. 

1 
Numero: 464/AV5 

Data: 11/04/2017 

    DETERMINA DEL DIRETTORE DELLA 
AREA VASTA N. 5 

   N. 464/AV5 DEL 11/04/2017  
      

Oggetto: rettifica determina n.308/AV5 del 13.03.2017-nuova denominazione farmacia 
FOFO’del Dr.Benigni Ido sita nel Comune di Monsampolo del Tronto (AP) 
Cap.63077,Via R. Binni n.6,impresa individuale(CF BNGDIO62P17H769X- Partita Iva 
02293950446. 

 
 

IL DIRETTORE DELLA 
 AREA VASTA N. 5 
  

- . - . - 

 
VISTO il documento istruttorio, riportato in calce alla presente determina, dal quale si rileva la 

necessità 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 l’attestazione del Dirigente/Responsabile della Ragioneria/Bilancio in riferimento al bilancio 

annuale di previsione; 

 
- D E T E R M I N A - 

 
 

1. di procedere a rettificare la precedente determina n 308/AV5 del 13.03.2017 in merito alla 

denominazione della farmacia sita nel Comune di Monsampolo del Tronto (AP) Cap.63077, in 

Via R. Binni n. 6, impresa individuale (CF BNGDIO62P17H769X - Partita Iva 02293950446).  

2. di dare atto che in considerazione della rettifica di cui sopra la farmacia del Dr. Benigni Ido 

assumerà la seguente denominazione “Farmacia FOFO’ del Dr. Benigni Ido”, con codice 

regionale n. 13131; 

3. di dare atto che dal presente provvedimento non deriva, né possono derivare oneri per l’Azienda;  

4. di trasmettere il presente atto al titolare della “Farmacia FOFO’ del Dr. Benigni Ido ”, sita in 

Via Reginaldo Binni n. 6 nel Comune di Monsampolo del Tronto (AP), perché sia conservato 

secondo la legge nei locali della medesima farmacia, al Sindaco del Comune di Monsampolo del 

Tronto (AP), al Ministero della Salute, alla Regione Marche, all’Agenzia delle Entrate - Ufficio 

di Ascoli Piceno, all’Ordine Interprovinciale dei Farmacisti della Provincia di Ascoli 

Piceno/Fermo, al Nucleo Controllo Atti, ciascuno per quanto di propria competenza;  
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5. di considerare il documento istruttorio della presente determina parte integrante, formale e 

sostanziale, della determina medesima; 

6. di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 e 

ss.mm.ii.; 

7. di dichiarare che l’atto non è sottoposto a controllo regionale, ai sensi dell'art. 4 della Legge 

412/91 e dell'art. 28 della L.R. 26/96 e ss.mm.ii. ed è efficace dal giorno di pubblicazione 

nell’albo  pretorio informatico dell’Area Vasta n. 5, ai sensi dell’art. 1 della L.R. 11.11.2013 n. 

36. 

           IL DIRETTORE 

     (Avv. Capocasa Giulietta) 

 IL DIRIGENTE U.O.C ATTIVITA’ ECONOMICHE E FINAZIARIE  
 

VISTO    

                     Il Dirigente f.f. dell’U.O Economico Finanziaria   

                               

                                         (Dr. Milani Cesare ) 

 

La presente determina consta di n. 04 (quattro) pagine che formano parte integrante della stessa.  

 
 

- DOCUMENTO ISTRUTTORIO - 
 

(DAT) 

 

� Motivazione 

Premesso che nell’istanza pervenuta al protocollo generale dell’AV5 in data 06.03.2017 NS  prot. n. 

0017444, intesa ad ottenere “l’autorizzazione al trasferimento della titolarità - apertura ed esercizio 

farmaceutico della Farmacia sita in  Via Reginaldo Binni  n. 6  (AP) – Cap. 63077  Monsampolo del 

Tronto (AP)”, inoltrata dal Dr. Benigni Ido, veniva individuata la denominazione della Farmacia. 

Richiamata la precedente determina n. 308/AV5 del 13.0.32017 avente ad oggetto: “Trasferimento della 

titolarità Farmacia Filippetti dott.ssa Angela” sita nel Comune di Monsampolo del Tronto (AP) 

Cap.63077, in Via R. Binni n. 6, al Dr. Benigni Ido impresa individuale (CF BNGDIO62P17H769X - 

Partita Iva 02293950446). 
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Vista l’istanza  pervenuta al protocollo generale dell’AV5 in data 31.03.2017 prot. n. 0025164 ad 

oggetto “rettifica nome della farmacia” inoltrata dal direttore tecnico professionale della farmacia  dr. 

Benigni Ido;  

Atteso che in considerazione della rettifica di cui sopra viene individuata la denominazione della 

farmacia in “Farmacia FOFO’ del Dr. Benigni Ido” sita nel Comune di Monsampolo del Tronto (AP) 

Cap. 63077, Via Reginaldo Binni n. 6 - impresa individuale codice fiscale BNGDIO62P17H769X  – 

Partita Iva  02293950446. 

Di autorizzare e riconoscere, pertanto, il prosieguo dell’attività della farmacia denominata “Farmacia 

FOFO’ del Dr. Benigni Ido” ubicata in Via Reginaldo Binni  n.  6  a  Monsampolo del Tronto (AP) Cap. 

63077, allo scopo di garantire la continuità dell’assistenza farmaceutica ai cittadini del territorio del 

Comune di Monsampolo del Tronto (AP);  

Atteso che la documentazione presente agli atti dell’Area Vasta 5 è depositata presso gli archivi del  

Dipartimento Farmaceutico. 

Atteso che  dal presente provvedimento non deriva, ne possono derivare  oneri per l’Azienda.  

Vista la nota del Direttore di Area Vasta prot. n. 2096/P dell’11.01.2016  a oggetto “incarico Dott. 

Canaletti Marco integrazione competenze”.  

Vista la delibera n. 431/AV5 del 21 aprile 2016 a oggetto: parziale rettifica e integrazione della 

determina n.112/AV5 del 31/01/2013 e successiva n.114/AV5 del 05/02/2013. Variazione funzioni ed 

obiettivi delle UU.OO.CC. D.A.O. e D.A.T. Provvedimenti. 

 

Per le considerazioni sopra esposte si propone 

 

1. di procedere a rettificare la precedente determina n 308/AV5 del 13.03.2017 in merito alla 

denominazione della farmacia sita  nel Comune di Monsampolo del Tronto (AP) Cap.63077, in 

Via R. Binni n. 6, impresa individuale (CF BNGDIO62P17H769X - Partita Iva 02293950446).  

2. di dare atto che in considerazione della rettifica di cui sopra la farmacia del Dr. Benigni Ido 

assumerà la seguente denominazione “Farmacia FOFO’ del Dr. Benigni Ido”, con codice 

regionale n. 13131; 

3. di dare atto che dal presente provvedimento non deriva, né possono derivare oneri per l’Azienda;  
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4. di trasmettere il presente atto al titolare della “Farmacia FOFO’ del Dr. Benigni Ido ”, sita in 

Via Reginaldo Binni n. 6 nel Comune di Monsampolo del Tronto (AP), perché sia conservato 

secondo la legge nei locali della medesima farmacia, al Sindaco del Comune di Monsampolo del 

Tronto (AP), al Ministero della Salute, alla Regione Marche, all’Agenzia delle Entrate - Ufficio 

di Ascoli Piceno, all’Ordine Interprovinciale dei Farmacisti della Provincia di Ascoli 

Piceno/Fermo, al Nucleo Controllo Atti, ciascuno per quanto di propria competenza;  

5. di considerare il documento istruttorio della presente determina parte integrante, formale e 

sostanziale, della determina medesima; 

6. di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 e 

ss.mm.ii.; 

7. di dichiarare che l’atto non è sottoposto a controllo regionale, ai sensi dell'art. 4 della Legge 

412/91 e dell'art. 28 della L.R. 26/96 e ss.mm.ii. ed è efficace dal giorno di pubblicazione 

nell’albo  pretorio informatico dell’Area Vasta n. 5, ai sensi dell’art. 1 della L.R. 11.11.2013 n. 

36. 

Il Responsabile del Procedimento 

(Dott.ssa Cardarelli Fabrizia) 

 

IL DIRIGENTE DELL’U.O.C. 
 

Il sottoscritto attesta la regolarità tecnica e la legittimità del presente provvedimento e ne propone 

l’adozione al Direttore di Area Vasta. 

 

IL DIRIGENTE DIREZIONE AMMINISTRATIVA TERRITORIALE 
   

(Dr. Canaletti Marco ) 

            

- ALLEGATI - 
 
La presente determina consta di zero allegati 

 
 


