A.G.C. 20 - Assistenza Sanitaria - Settore Tecnico - Amministrativo Provinciale - Caserta - De-
creto dirigenziale n. 15 del 10 febbraio 2010 — COMUNE DI FRANCOLISE (CE) - 1* SEDE FAR-
MACEUTICA RURALE - TITOLARE DOTT.SSA PAOLA FIGLIOLINL.TRASFERIMENTO LOCALI. -
AUTORIZZAZIONE

Alla stregua dell'istruttoria compiuta dall’'Unitd Organica Operativa del Servizio Farmaceutico del Settore
Assistenza Sanitaria di Caserta, nonché della espressa dichiarazione di regolarita della stessa resa dal
funzionario responsabile della P.O.U.C.

PREMESSO che, con Decreto Dirigenziale nr. 360 SAN/STAP — CE del 09 luglio 2001, la dott.ssa Paola
Figliolini, farmacista, nata a Sparanise (CE) il 01.01.1965, c.f. FGL PLA 65A41 1885L, fu autorizzata a
gestire, quale titolare, la 12 sede farmaceutica rurale della Pianta Organica del Comune di Francolise
(CE), sita in Via Roma, n. 88;

VISTI:

= [Jistanza della dott.ssa Paola Figliolini, con la quale viene chiesto, ai sensi e per gli effetti della L.
362/91, l'autorizzazione al trasferimento della predetta farmacia, nell’ambito della propria sede di ap-
partenenza, dai locali siti in Via Roma, nr. 88, a quelli di Via Roma, nr. 107 del Comune di Francoli-
se;

= |a certificazione rilasciata dal Comune di Francolise (CE), attestante che l'istanza di trasferimento e
stata affissa all’Albo Pretorio dal 04.12.2009 al 19.12.2009, in riferimento a quanto disposto dall’art.1
della legge 362/91,

= il certificato rilasciato dal Comune di Francolise (CE), con numero di protocollo 7602/2009/Pol. Mun.,
con il quale si attesta che i locali situati in Via Roma, nr. 107 si trovano ad una distanza dagli altri e-
sercizi farmaceutici non inferiore a mt. 200, e che il trasferimento richiesto avviene nellambito della
sede farmaceutica di pertinenza,

= il certificato di igienicita per I'attivita di “ Farmacia " dei locali prescelti, rilasciato dell'A.S.L. CE ex Di-
stretto 28 — Teano n. 284 di prot. del 02.12.2009;

= la certificazione rilasciata dall’A.S.L.CE prot. n. 672/AAGG del 28.12.2009, attestante che I'istanza di
trasferimento é stata affissa allAlbo Pretorio a partire dal 11.12.2009, rimanendovi per giorni 15
(quindici), cosi come disposto dall'art.1 della legge 362/91;

= |a planimetria dei locali, siti in Francolise (CE) alla Via Roma, nr.107, con destinazione d'uso, a firma
del Tecnico Architetto Maurizio Mandara;

DATO ATTO che la documentazione acquisita agli atti di questo Settore corrisponde a quella prescritta
dalla normativa vigente ai fini del rilascio della richiesta autorizzazione;

VISTA la normativa vigente in materia,

VISTA la deliberazione della Giunta Regionale n. 3466 del 03.06.2000;

VISTO il Decreto Dirigenziale n. 04/SAN del 22.06.2000 del Coordinatore dellA.G.C. n.20 Assistenza

Sanitaria;

DECRETA

per le motivazioni di cui in premessa, che qui si intendono integralmente riportate:

= di autorizzare la dott.ssa Paola Figliolini, farmacista, nata a Sparanise (CE) il 01.01.1965, c.f. FGL
PLA 65A41 1885L, titolare della 12 sede farmaceutica rurale della Pianta Organica del Comune di
Francolise (CE), a trasferire I'esercizio farmaceutico, nell’ambito della sede per la quale fu concessa

I'autorizzazione, dai locali di Via Roma, nr. 88 a quelli siti in Via Roma, nr. 107 dello stesso Comu-
ne, previa effettuazione, con esito favorevole, dell’ispezione di cui all’art.111 del R.D. nr. 1265 del



27.07.1934, tesa ad accertare che i locali, gli arredi, le provviste, la qualita e la quantita dei medicina-
li siano regolari e tali da offrire ampia garanzia per un servizio ottimale;

= ditrasmettere copia del presente provvedimento:
- allA.G.C. Assistenza Sanitaria Area 20;
- alB.U.R.C., per la pubblicazione.

Il Dirigente del Settore
Dott. Felice D’Andrea



