
Descrizione procedimento

e riferimenti normativi
di parte d'ufficio Cognome e Nome

Recapito 

telefonico
e-mail

Autorizzazione alla sostituzione temporanea per ferie, 

infermità, gravi motivi di famiglia, ……., di farmacista 

titolare/direttore di farmacia

L.n. 362/1991

X
Dott.ssa Federica 

Ferraris
0142/434828 fferraris@aslal.it

nel più breve tempo 

possibile e comunque non 

oltre i 30 giorni

provvedimento no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

https://www.aslal.it/modulistica-procedimenti

Certificati di servizio prestato per personale laureato 

operante in Farmacia convenzionata
X

Dott.ssa Federica 

Ferraris
0142/434828 fferraris@aslal.it

nel più breve tempo 

possibile e comunque non 

oltre i 30 giorni

provvedimento no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

n.a.

Autorizzazione alla sostituzione temporanea per 

infermità e gravi motivi di famiglia L.n. 362/1991 nei 

casi in cui sia prevista l'adozione di atto determinativo

X
Dott.ssa Federica 

Ferraris
0142/434828 fferraris@aslal.it

nel più breve tempo 

possibile e comunque non 

oltre i 30 giorni

determina no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

https://www.aslal.it/modulistica-procedimenti

Autorizzazione alla sostituzione definitiva del Direttore 

di Farmacia convenzionata
X

Dott.ssa Federica 

Ferraris
0142/434828 fferraris@aslal.it

nel più breve tempo 

possibile e comunque non 

oltre i 30 giorni

delibera no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

n.a.

Trasferimento della titolarità e riconoscimento 

dell'autorizzazione e del diritto di esercizio di farmacie.

L.n. 475/1968

L.n. 362/1991

L.n. 248/2006, L.11 del 27/2/2015, L. 124/2017

X
Dott.ssa Federica 

Ferraris
0142/434828 fferraris@aslal.it

nel più breve tempo 

possibile e comunque non 

oltre i 30 giorni

delibera no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

n.a.

Autorizzazione alla gestione provvisoria della farmacia 

nei casi previsti dalla normativa.

L.n. 475/1968 

L.n. 362/1991

L.n. 248/2006

X
Dott.ssa Federica 

Ferraris
0142/434828 fferraris@aslal.it

nel più breve tempo 

possibile e comunque non 

oltre i 30 giorni

delibera no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

n.a.

Trasferimento per successione ereditaria/cessione di 

quota di società per gestione di farmacia.

L.n. 475/1968

L.n. 362/1991

L.n. 248/2006, L. 124/2017

X
Dott.ssa Federica 

Ferraris
0142/434828 fferraris@aslal.it

nel più breve tempo 

possibile e comunque non 

oltre i 30 giorni

delibera no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

n.a.

Autorizzazione al trasferimento nell'ambito della 

propria sede farmaceutica delle farmacia.

L.n. 362/1991

L.n. 248/2006

X
Dott.ssa Federica 

Ferraris
0142/434828 fferraris@aslal.it

nel più breve tempo 

possibile tenuto conto dei 

termini di affissione della 

istanza di trasferimento e 

delle procedure del SISP

determina no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

n.a.

Autorizzazione ampliamento locali senza modifica del 

numero civico/variazione destinazione d'uso 

locali/farmacia dei servizi. Attività condotta 

congiuntamente con SISP   

X
Dott.ssa Federica 

Ferraris
0142/434828 fferraris@aslal.it

nel più breve tempo 

possibile tenuto conto delle 

procedure del SISP e della 

completezza della 

documentazione prodotta

verbale no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

n.a.

Autorizzazione apertura nuova sede farmaceutica.

L.n. 27/2012
X

Dott.ssa Federica 

Ferraris
0142/434828 fferraris@aslal.it

nel più breve tempo 

possibile dopo esito 

favorevole visita ispettiva sui 

locali

delibera no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

n.a.

Richiesta parere istituzionale dispensario 

farmaceutico.

L.n. 362/1991

X
Dott.ssa Federica 

Ferraris
0142/434828 fferraris@aslal.it

nel più breve tempo 

possibile e comunque non 

oltre i 30 giorni

provvedimento 

(parere per la 

Regione 

Piemonte)

no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

n.a.

Affidamento della gestione di dispensari farmaceutici 

e autorizzazione al trasferimento.

L.n. 362/1991

X
Dott.ssa Federica 

Ferraris
0142/434828 fferraris@aslal.it

nel più breve tempo 

possibile e comunque non 

oltre i 30 giorni

delibera no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

n.a.

Sanzioni amministrative di carattere interdittivo                             

T U n. 1265/1934
X

Dott.ssa Federica 

Ferraris
 0142/434828 fferraris@aslal.it tempestivamente delibera no

Dott.ssa Marialuisa D'Orsi

0131/865357

mdorsi@aslal.it

n.a.

FARMACIA AMBITO CASALE MONFERRATO

Iniziativa Responsabile del procedimento Termine conslusione 

procedimento e altri 

termini rilevanti

Provvedimento 

sostituibile da 

dichiarazione 

dell'istante / 

Nome del soggetto con 

potere sostitutivo, 

telefono,e-mail

Tipologia del 

provvedimento 

finale

Link Modulistica


