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DETERMINAZIONE N. 328 DEL 13/10/2026
ADOTTATA DAL DIRIGENTE RESPONSABILE DELLA

SC FARMACEUTICO
AI SENSI DEL DECRETO DEL DIRETTORE GENERALE N. 162 DEL 22.03.2024

Cl.: 1.1.02

OGGETTQ: Farmacia sede n. 01 del Comune di Calvisano, ubicata in Largo della
Repubblica, n. 25 - Cod. Reg. BS0867. Approvazione nomina nuovo
Direttore Responsabile. Decorrenza 01.10.2026.
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IL DIRIGENTE RESPONSABILE

Premesso che:

- con Determinazione n. 30 del 30/01/2025 I'ATS di Brescia ha riconosciuto la
titolarita della Farmacia sede n. 01 del Comune di Calvisano, ubicata in Largo della
Repubblica, n. 25 in capo alla societa "Neo Farma 20 SRL”, P.IVA 12283700966 -
Cod. Reg. BS0867. Direttore responsabile dott. Magri Carlo;

- con Determinazione n. 121 del 08/04/2026 I'ATS di Brescia ha approvato la
nomina della dott.ssa Ingarsia Rossella quale Direttore della Farmacia sede n. 01
del Comune di Calvisano in sostituzione del dott. Magri Carlo;

Vista l'istanza formulata dal Legale Rappresentante della societa “*Neo Farma 20 SRL”,

P.IVA 12283700966 del 23/09/2026 (Atti ATS prot. n. 0092091 del 24/09/2026)

diretta a comunicare la variazione della Direzione della Farmacia sede n. 01 del

Comune di Calvisano (BS) - Cod. Reg. BS0867 - dalla dott.ssa Ingarsia Rossella al

dott. Pluderi Leonardo CF: ...omissis... che ha responsabilmente accettato l'incarico a

decorrere dal 01/10/2026;

Dato atto che il dott. Pluderi Leonardo CF: ...omissis..., dichiara, ai sensi dell’art. 46 del

D.P.R. n. 445/2000 e ss.mm.ii., di essere abilitato alla professione e iscritto all’'Ordine

Professionale dei Farmacisti della Provincia di Brescia al n. 3386, di possedere il

requisito di idoneita previsto dall’art. 12 della L. n. 475 del 02/04/1968 e ss.mm.ii,

nonché, ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. n. 445/2000 e ss.mm.ii. di non presentare
nessuna condizione di incompatibilita prevista dalla legge come da dichiarazioni

sostitutive di certificazione e di atto di notorieta allegate all’istanza (Atti ATS prot. n.

0092091 del 24/09/2026);

Acquisite le dichiarazioni sostitutive di certificazione e di atto di notorieta rese ai sensi

del D.P.R. n. 445/2000 e ss.mm.ii. e dell'art. 89 del D.Lgs 159/2011 e ss.mm.ii. dal

dott. Pluderi Leonardo CF: ...omissis... (Atti ATS prot. n. 0092091 del 24/09/2026);

Visti:

- ilR.D. 27/07/1934 n. 1265 e ss.mm.ii.;

- il R.D. 30/09/1938 n. 1706 e ss.mm.ii.;

- laLegge 02/04/1968 n. 475 e ss.mm.ii.;

- la Legge 08/11/1991 n.362 e ss.mm.ii.;

- il D.P.R. 21/08/1971 n.1275 e ss.mm.ii.;
la Legge Regionale 30/12/2009 n. 33 e ss mm.ii.

Vlsta la proposta del responsabile del procedlmento dott.ssa Ballardini Alessandra,

Responsabile della SS Vigilanza e Farmacovigilanza, che dichiara la regolarita tecnica

del presente procedimento;

Dato atto che dal presente provvedimento non discendono oneri per I’Agenzia;

DETERMINA

a) di approvare, per quanto in premessa, la nomina del dott. Pluderi Leonardo CF:
...omissis... quale Direttore della Farmacia sede n. 01 del Comune di Calvisano (BS)
ubicata in Largo della Repubblica, n. 25 - Cod. Reg. BS0867 a decorrere dal
01/10/2026 come indicato nell’istanza (Atti ATS prot. n. 0092091 del 24/09/2026);

b) di dare atto che il direttore incaricato € personalmente responsabile del regolare
esercizio della Farmacia ed ha I'obbligo di mantenerlo ininterrottamente secondo le
norme e gli orari in vigore e che ogni eventuale sostituzione o cambio nella
direzione della farmacia dovra essere comunicata a questa Agenzia, affinché venga
emessa la necessaria approvazione;

c) di disporre in coerenza alle previsioni di cui all'art. 71 del D.P.R. n. 445/2000 e
ss.mm.ii. ed alle “Linee Guida aziendali in ordine alla semplificazione amministrativa
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d)

e)

f)
9)

h)

ed all’'esecuzione dei controlli sulle dichiarazioni sostitutive” le verifiche sulla
veridicita delle dichiarazioni sostitutive presentate e di cui in premessa e le
eventuali conseguenti azioni anche provvedimentali;
di rilasciare copia conforme della presente determinazione al legale rappresentante
della societa, che la conservera nei locali della farmacia;
di trasmettere inoltre la presente determinazione in copia conforme per la dovuta
conoscenza:

- alla Regione Lombardia - Direzione Generale - Presidenza - Area Finanza -

U.O. Tutela delle Entrate Regionali - Milano;

- al Sig. Sindaco del Comune di Calvisano (BS);

- all'Ordine dei Farmacisti della Provincia di Brescia;

- all’/Agenzia delle Entrate - Direzione Provinciale di Brescia;
di dare atto che dal presente provvedimento non discendono oneri per I'Agenzia;
di dare altresi atto che il presente provvedimento & sottoposto al controllo del
Collegio Sindacale in conformita ai contenuti dell’art. 3-ter del D.Lgs. n. 502/1992 e
ss.mm.ii. e dell’art. 12, comma 14, della L.R. n. 33/2009;
di disporre, a cura della SC Affari Generali e Legali, la pubblicazione all'Albo on-line
- sezione Pubblicita legale - ai sensi dell'art. 17, comma 6, della L.R. n. 33/2009, e
dell'art. 32 della L. n. 69/2009, ed in conformita alle disposizioni ed ai
provvedimenti nazionali e comunitari in materia di protezione dei dati personali.

Firmata digitalmente
Dott. Andrea Angelo Nisic



