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Prot " Al Direttori Generali
ne w039 0605321 09/10/2019 11,02 delle AA.SS.LL. Regione Campania

ece @ disposi.,
Dusd. : AT DINETTORI cEmERmL:

RA.SS.LL. REcTomg CRAMPANIA
Clasmifics ;

88.4. Fascicalo 1 25 wey 2038 SAN.LARP SEDE

0 0

Oggetto: Furto/smarrimento timbri e/o ricettari-Falsificazioni ricette

Per gli opportuni provvedimenti di competenza, si trasmettono note di pari oggetto della Regione

Lombardia:
ATS Bergamo Prot.95621 del 25.09.2019
ATS Milano Prot.146462 del 23.09.2019 e Prot.148137 del 25.09.2019
ATS Val Padana Prot.65447 del 23.09.2019
ATS Insubria Prot.95704 del 26.09.2019
ATS Insubria Prot.88143 del 04.09.2019
ATS Mllano Prot.152738 del 03.10.2019
-
1

I panzidhario

Raffaele
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Da "dg.500400@pec.regione.campania.it” <dg.500400@pec.regione.campania.it>
A "06 POLITICA DEL FARMACO " <dg04.farmaceutica@pec.regione.campania.it>
Data lunedi 30 settembre 2019 - 14:08

I: SMARRIMENTO / FURTO / FALSIFICAZIONE - REGIONE LOMBARDIA

Da : "Per conto di: welfare@pec.regione.lombardia.it" posta-certificata@telecompost.it

A : dg.500400@pec.regione.campania.it

Co:

Data : Mon, 30 Sep 2019 14:02:50 +D200 (CEST)

Oggetto : POSTA CERTIFICATA: SMARRIMENTOQ / FURTOQ / FALSIFICAZIONE - REGIONE LOMBARDIA

REGIONE LOMBARDIA - GIUNTA

WELFARE

Nostri riferimenti interni:
Protocollo numero G1.2019.0032228 del 30/09/2019 14:00
Firmato digitaimente da IDA FORTINO

REGIONE CAMPANIA

Elenco allegati Prot. 2019. 0584313 01/10/2019 11,47
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| documenti allegati alla presente e-mail con estensione .p7m (formato PKCS#7)
sono firmati digitalmente in conformita al DPCM 13/01/2004 e Delib. CNIPA 4/2005.
Per visualizzare, stampare, esportarne il contenuto e per verificarne la firma

& necessario disporre di uno specifico software.
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Regione Lombardia - Giunta
DIREZIONE GENERALE WELFARE
| PROGRAMMAZIONE

R eg ione ' FARMACO E DISPOSITIVI MEDICI

Lombardia - . ; —9a
Pluzza Cita d Lombardia .1 | www regione lomba dia
! R | weltare @ pec.regione.lombardia.it

| Tel 02 6765.1

REGIONE campanIn

Prot .
Ml"‘ot: “'f"ﬂd..ﬂg 55!;.4313 01/10/2018 11,47

:::ulf::‘“ b dal farmsco & dlmponi. . I DIRETTOR' GENEHAL' SALUTE DELLE
T804 Fescisaig EG'ONI

T

Oggetto: Smarrimento / Furto / Falsificazione - Regione Lombardia

Per opportuna conoscenza e per quanto di competenza, si trasmettono le seguenti note:

v ATS BERGAMO - nota prot. 95621 del 25.09.2019
v ATS MILANO - nota prot. 146462 del 23.09.19 e nota prot. 148137 del 25.09.19
v ATS VAL PADANA — nota prot. 65447 del 23.09.19
v ATS INSUBRIA — nota prot. 95704 del 26.09.19
Cordiali saluti.
L DIRIGENTE
IDA FORTINO
Allegati:

File ATS_BG.REGISTRO UFFICIALE.2019.0095621.pdf
File ATS MI_prot.146462 del 23.09.19.pdf

File ATS VAL PADANA_prot.65447 del 23.09.19.pdf
File ATS MI_prot.148137 del 25.09.19.pdf

File ATS INSUBRIA_prot.95704 del 26.09.19.pdf

Referente per l'istruttoria della pratica: MARIA CARLA PARRAVICINI Tel. 02/6765.3263

www.regione.lombardia.it




Sistema Socio Sanitaric

¥. Regione
Lombardia
ATS Milano

Citta Metropolitana

Garbagnate Milonese, 23 Settembre 2019

ATS MetroMilano
AQQ_ATSMI
REGISTRO UFFICIALE
USCITA
Prot. N. 144452
Data 23.02.2019
Ordine dei Farmacisti delle Province di Milano, Lodi,
Monza e Brianza
Viale Piceno, 18 - 20129 Milano
: ** Sindacato Regionale dei Titolari di Farmacia
REGIONE CAMPANIA e Piceno, 18 - 20129 Milano
Prai. 2019, mza 01/10/2019 11,47 lerforma Lombardia

TR Je Piceno, 18 - 20129 Milano

! GB0SES Poliiice sel farmaco & disposi.

Classifies : §8.4, Famcicele ofarm Lombardia c/o Confservizi Milano

H ll "I,ll."l' azzo Q7 - Strada 4
29 Rozzano

Farmacie Unite

Al Servizi di Assistenza Farmaceutica
delle ATS della Regione Lombardia
LORO SEDI

via pec
Ep.c. Regione Lombardia
Direzione Generale Welfare - U.O. Programmazione Polo

Ospedaliero - Struttura Farmaco Dispositivi e HTA
P.zza Citté di Lombardia, 1 - 20124 Milano

OGGETTO : Segnalazione smarimento timbro
A e co:

- Il Dr. LORENZETTI Aldo, Dirigente Medico pressa la U.O. di Pronto Soccorso dell’ ASST
Fatebenefratelli Sacco, ha denuncialo lo smarimento del proprio timbro idenfificative
aziendale.

All.: Verbali di denuncia

Distinfi saluti
Il Dingente
U.0.S. Farmacovigilanza e approprictezza terapeutica
(Dr.ssa Rachele Folchino)

N

Responsabile del procedimento: Rachele Folchino — UOS Farmacovigilonzo — 0285782585 - e-mail Ltqlchmgiq]::mﬂmu.;_
Responsabile istruttoria: Roberto Li Cawsi— UOS Farmacovigilanza — 0249510439 - e-mail ardicausi@ats-milano it

AGENZIA DI TUTELA DELLA SALUTE DELLA CITTA METROPOLITANA DI MILANO 1 O W
UOC PIANIFICAZIONE. CONTROLLO E APPROPRIATEZZA FARMACEUTICA
VIA PER CESATE N. 62 ~ GARBAGNATE MILANESE - 20024 .
Tel. 0249510439

SOTEMA O GESTEAL
CERTICANY

e-mail: dipfarmaceutico@ats-milano.it - PEC: protocollogenerale@pec ats-milano it s
Sede Legale: Milano, 20122, Corso Itdlia 19 - Codice fiscale € P.IVA 09320520949

Pag. 1 dil



Sistema Socio Sanitario
.f. Regione
Lombardia

ASST Fatebenefratelli Sacco

Direzione Medica di Presidio
Direttore: Dott. Pietro Olivieri
dmp.sacco@asst-fbf-sacco.it

Prot. n. 5('{ F:‘BC}' Milano, 2 %}C‘Ci’] ZC.'C{

ATS Milano

Citta Metropolitana
Servizio Farmaceutico
Corso Italia, 19 - Milano

DipFamaceutico@ats-milano.it

Oggetto: comunicazione smarrimento timbro.

Per opportuna conoscenza e per | provvedimenti di competenza, si comunica che il Dott. Aldo Lorenzetti, Dirigente
Medico presso la U.O. di Pronto Soccorso dell'ASST Fatebenefratelli Sacco, in data 19 settembre 2019 ha segnalato
lo smarrimento del timbro personale, utilizzato I'ultima volta il 14 settembre u.s.

Si trasmette in allegato copia del Verbale di denuncia effettuato presso Legione Carabinieri Lombardia Stazione di
Milano Porta Garibaldi.

Con i migliori saluti

Responsabile del procedimento: Dott. Pietro Olivieri
Pratica traliata da: Sig.ra Serafina Tricomi
Ospedale Luigi Sacco - Polo Universitario

tel, 02 38043535

MARCHIO DEPOSITATD

Sede legale via G.B Grassi, 74; 20157 Milano; CF e P1.09319690963



Prot. Verbale: MICS162019 919171415483
Prot. 5di; MICS16 2019 850048

LEGIONE CARABINIERI LOMBARDIA
Stazione di Milano Porta Garibaldi
20125 Milano - via Copernico, 32 - tel. 0267075219
' e-mail: stmil21124@carabinieriit - pec: tmi22056@pec.carabinieri.it

VERBALE di ricezione denuncia orale sporta da
LORENZETTI ALDO nato & dsedes jaisansmy i |1dinanza: [Laliana, di sesso maschile,
residente aoiiiivesin Via NEEIE nedglh C 4. p. @fkiidmc). SOUNENEEEE idcniificato mediante
carta di identita' nr. JOUPIBER rilasciata in dala«oGWRFY da Comune di TEEEEE
W' rclativa 2 Smarrimento.

1 giomo 19/09/2019 alle ore 17:14, negli uffici del comando in intestazione, avanti al sottoscritto  Agente
di Polizia Giudiziaria Car. Rachele Firetto effettivo al suddetio Reparto, da atto che & presente la persona in
epigrafe compiutamente generalizzata, la quale denuncia quanto segue: --—-//

“Premetto di essere un medico chirurgo iscirtto all'Albo dei Medici e Odontoiatri di Cremona con lessera di
riconoscimento nr. 2513. In data, luogo e orario sconosciuti smarrivo il mio timbro. Su quest'utlimo era
riportato il nome dell'ospedale per cui lavoro ( Ospedale Fatebenefratelli Sacco), il mio nome ¢ cognome, il
mio codice fiscale. L'ultima volta I'ho utilizzato il giomo 14/09/2019." —«---/f

Posso fornire le seguenti informazioni circa gli oggetli e le persone coinvole: -—-//

Relativamente a SMARRIMENTO tra il giorno 14/09/2019 e il giormo 19/09/2019 .—---//

A.D.R.: Non ho sltro da aggiungere né da modificare.---—//

Fatto, riletto, confermato e soltoscritto in data e luogo di cui sopra. saslafy

Il degunciant . L'
4 /]
| - ?& //\QQW:;’I

| i




Sistema Socio Sanitario
% Regione
Lombardia

ATS Val Padana

Direzione Sanilaria
UOC Servizio Farmaceufico

Prot. n. 65447/19 Cremona, 23/09/2019

Spettabili

Regione Lombardia

Direzione Generale Welfare
Programmazione Polo Ospedaliero
Farmaco Dispositivi & HTA
Federfarma Lombardia

ATS della Regione Lombardia
Servizi Farmaceutici

All' Associazione Titolari di Farmacie
della Provincia di Mantova

Associazione Titolari di Farmacia
della Provincia di Cremona

Admenta lialia $.p.A
Maria Zoppi

FARMACIEUNITE - Treviso

Delegato Farmacieunite
Dott. Maurizio Turrini

Delegato Cispel
Dott.ssa Lini Claudine

Oggetto: Smamrimento n. 1 mafrice ricettario.

Per opportuna conoscenza e per | controlii dovufi si frasmette, in allegato, la comunicazione Prot. n. 30740/19
del 12/09/2019 dell' ASST di Cremona.

Distinti saluti.

-n. | Allegato

Il Responsabile del procedimento amm.vo: Sandro Rainer (0376-334632)
Il Referente del procedimento amm.vo: Alessandra Simonazzi (0372-497383)

A B e

Sede Legale: Via del Toscani, 1 46100 Mantova - C.F, P.lva 02481970206 - www.ats-valpadana.lt - protocolio@pec.als-valpadana.it
Sede Temitoricle; Via dei Toscani. 1 46100 Mantova - 0376 334432 - farmaceufico@ats-valpadanadit

Sede Temtorigle: Via San Sebasfiano, 14 26100 Cremona - 0372 497383 - farmacevulico@ats-valpadana.it




Sistema So_clo Sanitario
.;. Regione
Lombardia

ATS Milano
Citta Metropolitana

Class. 2.9.5

ATS MetroMilano
AQO_ATSMI
REGISTRO UFFICIALE
USCITA

Prot. N. 148137
Data: 25.09.201%9

Ordine dei Farmacisti delle Province di Milano, Lodi,
Monza e Brianza
Viale Piceno, 18 - 20129 Milano

Al Sindacato Regionale dei Titolari di Farmacia
Viale Piceno, 18 - 20129 Milano

Federfarma Lombardia
Vidale Piceno, 18 - 20129 Milano

Assofarm Lombardia c/o Confservizi Milano
Palazzo Q7 - Strada 4
20129 Rozzano

Farmacie Unite

Ai Servizi di Assistenza Farmaceutica
delle ATS della Regione Lombardia
LORO SEDI

vig pec

Ep.c. Regione Lombardia
Direzione Generale Welfare - U.O. Programmazione Polo
Ospedaliero - Struttura Farmaco Dispositivi e HTA
P.zza Cittd di Lombardia. 1 - 20124 Milano

OGGETTO : Segnalazione smarimento timbro
ASST Rhodense:

- 1 Dr. BIGOT Angelo, Medico presso la U.O. Oftalmologia Presidic Ospedaliero di
Garbagnate Milanese, ha denunciato lo smanmimento del proprio timbro idenfificativo
aziendale.

All.: Verbgli di denuncia

Distinti saluti
Il Dirigente
U.0.5. Farmacovigilanza e appropriatezza terapeutica
(Dr.ssa Rachele Folchino)

o0 AL

Responsabile del procedimento: Rachele Folchino - UOS Farmacovigilanza ~ 0285782585 - e-mail doichino@aots-milano. it
Responsabile istruttoria: Roberto Li Causi — UOS Farmacovigilanza — 0249510437 - e-mail adicausi@ats-milano.it

AGENZIA DI TUTELA DELLA SALUTE DELLA CITTA METROPOLITANA DI MILANO o i 53 v001
UOC PIANIFICAZIONE, CONTROLLO E APPROPRIATEZZA FARMACEUTICA
VIA PER CESATE N. 62 - GARBAGNATE MILANESE - 20024 .
Tel. 0249510439
a-mail: dipfarmaceutico@ats-milanc.it - PEC: protocollogenerale@pec.ats-milano.it it

Sede Legale: Milano, 20122, Corso Halia 19 - Codice fiscole & FIVA 093205209469

Pog. 1dil



Sistema Socio Sanitario
Regione

?‘ Loegbmdia

ASST Rhodense

ASST Rthodense
Presidio Garbagnate Milanese Barbagnate Milaness
Direzione Medica di Presidio Prol. usc. 0059228 del 24-09-2019
Con sistema di gestione certificato UNI EN 1S0 9001:2015 Classificarione: 02.1,01

Indirizzo: Viale Forlanini, 95 — 20024 Garbagnate Milanese (MI)

Tel. 02/994302210/934/308/314

Fax 027994302578

E-mail: dirmedg@asst-rhodense.it 9 peoigld

Fesss

Protocolle N.
Fascicolo Generale N.
Trasmissione via PEC

Garbagnate Milanese, 24 settembre 2019
Pec a: protocollogenerale@pec.ats-milano.it
Spett.le
ATS Milano Citta Metropolitana -
Dipartimento Farmaceutico

MILANO

Oggetto: smarrimento timbro.

Si trasmette, per opportuna conoscenza e per quanto di competenza, la denuncia di
smarrimento timbro inoltrata dal Dr. BIGOT ANGELO, medico dipendente presso |'U.O,
OCULISTICA di questa ASST.

A disposizione per ulteriori chiarimenti si porgono distinti saluti.

Il Direttore F.F. U.0.C.
Presidio Ospedaliero di

irezione Medica
arbagnate Milanese

Jall. *

1l Responsabile del Procedimento: Martino Trapani
Tel: 02 994302210 - Fax: 02 994302578 - e-mail: dirmedg@®asst-rhodense.it

Incaricato dell'lstruttoria: Emanuela Rui
Tel: 02 994302308~ Fax: 02 994302578 - e-mail: erui@asst-rhodense.it

Sede Legale: viale Forlanini, 95 - 20024 Garbagnate Milanese — Tel.02 994,301 - Cod. Fisc. e Part. IVA: 09321530965

posta elettronica certificata: protocoiio.generale@pec.asstrhodense.it
web:www.asst-rhodensa.it



AL COMANDO STAZIONE CARABINIERI DI WA Ga‘R&AGNATE MILANESE

B o sk, . 2“
I\la sottoscrittola _ $HA GOT ANGELD Wil . - nate»" il w

4 Ll

a (Ml residente a ﬁ‘:& . o (g
via o nr &, stato COIM@\M)

professione | LCO &vi tel

OWME e WE%UN% gHE
woara_ 9 ‘9}/(‘5] IN LOCALITA’ u JWKQ OAV«.ED\JJ-QQ

HA SMARRITO I SEGUENW DOC UMENTI:

U] cARTA BANCOMAT / O car74 I CREDITO

Nr. Rilasciata dalla Banca
Agenzia di m
bloccata in data codice blocco \

] CARTA DI CIRCOLAZIONE /) CERTIFICATO DI PROPRIETAY =

Relati icolo marca Modello Targato ,
Intestato a
LlcarTA SANITART - E—AMNEHCO\

naito/a il

Intestato/a

Ramo T O ancendole  fessonale ol o
Moueule, diofure - ACST RHODENSE ‘
' 0.9. 0cULLSTICA

Oy, Medweo Dt Omoglo ‘1’919*011"
RETANGLGIM2EL 63T

Garbagnate Mise, i3 |9 !/LO\ In fede QJS‘Q@O t@‘g\%‘L

LEGIONE CARABMERI LOMBARDIA
Stazione di Garbagnate Milanese

@ 0219954343  fax. 02/99027920 - $E& stmi12125 ki

Visto per la ricezione della su estesa denuncia presentata alle ore LG del 1. ﬂ zqq dalla persona
in atto md:cata, identificata dal sottoscmto Ufﬁc;ale."Agemc di P.G. mediante: o

S’rs’éi'i'ﬂ rilasciata in gedil¢




Rui Emanuela Natalina

Da: Direzione Medica Garbagnate
Inviato: giovedi 12 settembre 2019 12:10

A: Morosi Maria; Rui Emanuela Natalina
Oggetto: I: Smarrimento timbro

Da: Bigot Angelo

Inviato: giovedi 12 settembre 2019 12:07

A: Direzione Medica Garbagnate

Oggetto: Smarrimento timbro

Comunico di aver smarrito il timbro personale aziendale a partire dal 9.9.2019
Distinti saluti.
dott. Angelo Bigot

Unita Operativa di Oftalmologia
Presidio ospedaliero di Garbagnate Milanese.



[~ ATs tnsubria vA Prot n.FT.0095704.26-09-2019.h.11:37 ]

Sistema Socio Sanitario
$ Regione
Lombardia

ATS Insubria

DIREZIONE SANITARIA
DIPARTIMENTO delle CURE PRIMARIE

U.0.C SERVIZIO FARMACEUTICO

Via Ottorino Rossi n. 9 — 21100 Varese
Tel. 0332/277.534 - Fax 0332/277.526
e-mail: servizio.farmaceutico@ats-insubria.it
www.ats-insubria.it

~i ria.it

Sistema Qualita Certificato — UNI EN ISO 9001:2015

Varese

Spett.li
Direzione Generale Welfare
Regione Lombardia

ATS REGIONE LOMBARDIA

Sindacato Regionale Titolari
Farmacie

Farmacie ATS INSUBRIA

Oggetto: segnalazione furto ricettari e timbri

Per opportuna conoscenza e per quanto di competenza si inoltra la segnalazione della
Direzione Sanitaria di Multimedica Castellanza relativa alla denuncia di smarrimento di timbro
personale del Dr. Muraglia Mario, Medico Oculista operante presso la struttura stessa.

Distinti saluti.

Il DIRETTORE DELL'UNITA OPERATIVA
Dott.ssa Maurizia Punginelli

Documento informatico firmato digitaimente
Ex D.P.R. n. 445/2000 e D.Lgs. n. 82/2005 e norme collegate
Sostituisce il documento cartaceo firmato in autografo

1l responsabile del procedimento: Dott.ssa Maurizia Punginelli

Agenzia di Tutela della Salute dell'insubria
Sede Legale Via D. Rossi, 8- 21100 Varese Te 2277 111 - Fax 0332 277 413 - C F. e P. IVA 03510140126




Spett.
ATS INSUBRIA
Servizio Farmaceutico
VARESE
Prot. DS 201/sp
Gentili,
in allegato si invia copia del verbale di denuncia effettuata per smarrimento di timbro
personale del dott. MuragliaMario, Medico U.0. di Oculisticadella struttura MultiMedica sede
operativa di Castellanza
,Cordiali saluti
Direzione Sanitariadi Presidio
MultiMedica - Castellanza (VA)
Tel. 0331/393260



Denuncia vi@ Wets - Portale Intranet Pagina 1 di 2
g

Denunoa Vl@ web —

—Ilsotroscﬁnc -

Cognome: Muraglia®## - i Nome: Mario##

Data di nascita: PR Luogo di nascita: A,

Sesso: Maschio®# : Codice fiscale: AR ST AL 58
Cittadinanza (nazione) ITAUA#E Prog o0 Stato civile: #n
Professione: MEDICO## - Paternita =

~— residente in s
Luogo di residenza: WS- ¢ | Indirizzo di residenza: #%

Telefona: o i Posta clettronica eSOt e

—identificato mediante \

- Documentodi — .  Carta diideniticane \ e ere AR W - SN !
Autorita rilascio . 3 Data rilascio ——
oot ——

—domiciliato in
Luogo di domidilio: () - ## ' Indirizzo di domicilio:  ##

—d;cﬁlndiwm -
Dalle ore 09:00#+# del giomo 07/08/2019##

Alle ore 08:004 i del giomo 07/08/2019%#

Tipo ora: Certa#s Tipo data: Certa##

Localiti: VA##S Luogo: ##

—il/1 seguente/i oggetto/i
NOM PREVISTO/ALTRO - Timbro professionale riportante. Titolo professionale, Nome e Cognome & Cedice Fiscales#

—di propriets di
Coincide con il Denunciante ## 2.

,__mucuwmm
Tmbmuﬁ'untomiuogodamum&ma&mwummmmcmmtvawmmmm
Lasciato sulla scrivania del mio ambulatorio il pomeriggio del 06-08-19, mnpiﬂumhmmwm#
—dichiarzzion integrative
auonmsosoeuismwmalwm.

[ Non ho richiesto lMntervento di alcuna pattuglia delle Forze dellOrdine per constatare F'accacuto.

O Non sono in grado di riconoscere i rel.

O Non sono coperto/a da assicurazione contro tale evento.

8 Non ho altro da aggiungere né da modificare. ' . (\

httne-Nlennardo. rete.arma_carabinieri.it/Aoplicazioni/Pagine/DenunciaViaWeb.aspx ?iCode=DW4151... 08!08»’2.019



Denuncia vi@ Web - Portale Intranet f Pagina2di2
Q ~

| EGIONE CARABIMIERY “LOMBARDIA"
Stzione i Applanc Gentils

-
-—

=

TIMERO LINEARE DEL REPARTO
VERBALE di ricezione di denuncia sporta da:
Mu@mmmﬁmmmﬂﬂ
. \25ciato da Comune AN 1, i3> GHIGTS
L'anno 2019 , addi 8, del mese di agosto , alle ore 14 : 56, in L
neltufficio (A .
ﬂmﬁosaﬁtoﬂ %@b} da atto che & qui preserite Muraglia Marie ,

in rubrica meglio generalizzato/a, il/ia quale, a richiesta, dichiara di confesmare in ogni punto quanto da lui/lei esposto

nella denuncia di cui ai presenti fogli.

https://leonardo.rete arma.carabinieri.it/ Applicazioni/Pagine/DenunciaViaWeb.aspx?iCode=DW4151... 08/08/201 9



REGISTRO UFFICIALE.U.0095621.25-09-2019.h.11:54

Sisterna Soclo Sanitario

Regione M Prot.n®

Lombardia
ATS Bergamo

SERVIZIO FARMACEUTICO TERRITORIALE

Alla Giunta Regionale

Direzione Generale Welfare

U.0. Programmazione Polo Ospedaliero
Struttura Farmaco Dispositivi e HTA

A tutte le ATS della Regione Lombardia
A Federfarma Bergamo

All'Ordine dei Farmacisti di Bergamo

Oggetto: furti/smarrimenti/falsificazioni.

Per | prowedimenti di competenza si trasmette in allegato quanto pervenuto con Prot. ATS N.
1.0095101 del 24/09/2019 relativo al furto di n. 1 ricettario medico nuovo SSN e n. 1 timbro personale del
nou.swanonarmnm,wmmmm—u.o.mmmmbddmssraewesr-smmﬁemh

Distinti Saluti,

Il Direttore del Servizio Territoriale

Ufficio ATS competenta: Servizio Farmaceutico Territoriale
1 Responsabile del Procedimento: Dott. Marco Gambera — Tel. 035/385273 - e-mail: marco.gambera@ats-bg.it
1l Funzionario Referente; Giorgia Dalfino — Tel, 035/385274 — e-mail: giorgla.dalfino@ats-bg. it

Agenzia di Tutela della Salute di Bergamo

Via F. Gallicciolli, 4 - 24121 Bergamo - Tel. 035385111 - fax 035385245 - C.F./P.IVA 04114400163
Modello MSFT04-0 - Lattera per segnalazioni da sanitari operantl in Provincia di Bergamo



REGISTRO UFFICIALE..0095101.24-09-2019.h.11:53.

Sistema Socio Sanitorio UOC Direzione Medica dei Presidi
3 . Ospedale di Treviglic
on ¢ o
.$ ?g,-gn bc"% ia Piazzale Ospedale, 1 — 24047 Treviglio (BG)
Tel. 0363/424353 - 424065 Fax 0363/424529
ASST Bergamo Ovest E-mail: girezione_medica@assl-bgovest.i

Treviglio, 23 settembre 2019
Prot. N. 28QA?>' pec

Spett.le
- Direzione Sanitaria
- Servizio Farmaceutico Territoriale

ATS BERGAMO
Via Galiicciolli n.4

24121 - BERGAMO

mail: protocollo@pec.ats.bg.it

Oggetto: Smarrimento timbro e ricettario SSN

Si trasmette per opportuna conoscenza e per quanto di competenza, copia della denuncia
inoltrata dal Dr. Stefano Mangiarotti Dirigente Medico - U.O. Chirurgia Generale dellASST BG

OVEST - Sede di Treviglio. .. ... . Sl

Distinti saluti

DIRETTORE MEDICO f.f. DI PRESIDIO
(Dott.ssa Nadia Zaniboni)

f\/ulo[u? ot hetw

Direzione Medica Ospadale di Treviglio

Responsabile del Procedimento — Bonissi Giuseppina - tel 0363/424353 - Email: direzione medica@ass!-baovestit
‘ ASST Bergamo Owvest
Sede Legale: Piazzale Ospedale 1 - 24047 Treviglio (8G)
CFIP. IVA 04114450168 - PEC: protocollo@pec.asst-bgovest it

Mod4PODAZD1 Revl del 09/11/17



Pagima 1dil

Prcmcnilo Verbale: BGCS01 2019 VD 901666
Protocollo Sdi: BGCS012019901527

LEGIONE CARABINIERI LOMBARDIA
STAZIONE DI VILLA D'ALME’ -
 Via Roma 24 - Villa d'Almé (BG)
- Tel. 035541071 - Fax 035639524 - E-mail '.vtbg_llﬂlﬂ@ﬂnbhkﬂ.i:

VERBALE di ricezione di denumna orale sporta da: Mangiarotti Stefano nato a ) il
SR itiadinanza italians, sesso: maschile, identificato mediante: carta di identila ‘nr.

GOSN rilasciata dal Comune di M“ residente a
 Vidmee i@ ¢ |c fona@@e®t99sseee rclativa a “furto su autovetiura”, fatto avvenuto il

20/09/2019; fra le 21:00 ¢ ie 22:30 a Valbrembo (BG).—//
't-!tt‘tt.‘i“‘ttt-‘t‘.'t.!.’l‘.‘fﬁ#tﬁ‘*"-l‘.!.#U"‘.‘C.“‘*i‘l“ﬁ‘t“"'.#.‘!
11 giomo 21/09/2019 alle ore 09:09, negli uffici del comando in intestazione, avanti al sottoscritto
-~ App: Sci MlERJmeappanmmwﬂCommdummmmc,épm:lapcmmm
-oggetto indicata, Ia quale denuncia quanto segue:——// - :

“Premetto di svolgere attivith di chirurgo generale presso l'ospedale di Treviglio (BG) - r.-.-parlo

chirurgia generale.-—//
In data e luogo di cui all'oggetio, IGNOTI tramite la rottura vetro portiera anteriore destra, si

introducevano all'intemo del veicolo marca Porsche modello Carrera 4 S di coiomsnsmfﬂzem

metalizzato :a:gato FE940CA, asportando dall'inferno una borsa di medie dimensioni marcata
Alitalia contenente quanto segue: nr. | ricettaric nuovo Servizio Sanitario Nazionale (di cui non
sono in grado di riferire i numeri); ar. lumhmpusamledahvomconsmm Dnﬁ.Stcfmo
Mangiarotti U.0. Chinurgia Generale Asst BG Ovest C.F. WGSFNG‘?EME?DSY e :
11 veicolo & intestato a: Porsche Financial Services Italia Spa con sede legale in Padova (PD) corso
Stati Uniti nr. 35 P.Iva 03415940281), avente come locatario PICCOLI Mma Giovanna nata il

03/12/1971 a Bergamo (BG), residente a Bergamo (BG) via San Tomaso nr. 28 ¢ lo stesso ¢
assicurato contro tali eventi ‘con la compagnia assicuratrice "Umpol :Sai™ mannr

1!350‘?2’30! 1470443191/
NL.B. Il veicolo non ¢ stato visionato da personale di questo Comando Amm in lmr.stanme.

quanto non era in mio. POssesso al momento della denuncia. -~/ AR
~ Posso fomnire le seguenti informazioni circa gli oggetti ¢ e persone coinvolte: SHEE R
Porsche Financial Services Italia Spa, partila iva 03415940281, sede di tipo ) legale | la cui sede é
ubicata a Padova (PD), corso Stati UNiti 35 ¢ stata vittima di furto il 20!09!2019 frale21:00ele
2230mwto in sosta. 11 fatto éawenmo nVaIbmmbo{BG), via Cmclln Bclvedm nr. 2clo - -
: ristorante "La Tun'ctta. waesff ' _ ; Rl it : :
' thosospemmcuumdulcunu ST -

Ncn ho nchmzto l'mtcrvcntodl alcuna patwgha delle Forze dell'Ordme per eonstata:e l'accadum -

‘ Non sono msmdo d: ncomsce:n: i el —-——-J;'

_ Nonhoaltm da aggtmgatnédamodzﬁm"—ff % :
_ Si da atto che la persona offesa dal reato ¢ stata resa edotm deile mfnrmmom facoilé. e dmm di
__.c:_nallart.%bisdeiCPP-df St : _

210092019




Pagina | di 1

Da “dg.SGMUO@pec.regione.campania.it" <dg.500400@pec.regione.campania.it>
A "06 POLITICA DEL FARMACO " <dg04.farmaceutica@pec.regione.campania.it>
Data giovedi 3 ottobre 2019 - 08:44

I: SMARRIMENTO / FURTO / FALSIFICAZIONE - REGIONE LOMBARDIA

Da : "Per conto di: welfare@pec regione.lombardia.it” posta-certificata@telecompost.it

A : dg.500400@pec.regione.campania.it g

Cc:

Data - Thu, 3 Oct 2019 07:59:48 +0200 (CEST)

Oggetto ; POSTA CERTIFICATA: SMARRIMENTO / FURTO | FALSIFICAZIONE - REGIONE LOMBARDIA

REGIONE LOMBARDIA - GIUNTA
WELFARE
Nostri riferimenti interni:

Protocollo numero G1.2019.0032836 del 03/10/2019 07:58
Firmato digitaimente da IDA FORTINO

Elenco allegati.
RL_RLAODG1_2019_7829.pdf.p7m
ATS_Insubria. REGISTRO UFFICIALE.2019.0088143 pdf

| documenti allegati alla presente e-mail con estensione .p7m (formato PKCS#T)
sono firmati digitalmente in conformita al DPCM 13/01/2004 e Delib. CNIPA 4/2005.
Per visualizzare, stampare, esportarne il contenuto e per verificarne la firma

& necessario disporre di uno specifico software.

Un elenco dei software di verifica disponibili gratuitamente per uso personale

& presente al seguente indirizzo:
htlp:ﬂwww.agId.gov.itﬂdentita—digimlifﬁrmealemonimefsoﬂware-varifna

Allegato(i)

Segnatura.xml (5 Kb)
ATS. Insubria.REGISTRO UFFICIALE.2019.0088143 pdf (588 Kb)
RL_RLAOOG1_2019_7829.pdf.p7m (45 Kb)

A E— 9 \3\1\

Prot. 2019. 0591007 ©3/10/2019 11,24

Mikk RECIONE LOMRARDIA

Res. BOD4NE Politics del Farmaco @ clsposi. .

[

https://webmail.pec.actalis.it/ layout/origin/html/printMsg.html?_v_=v4r... 03/10/2019



Reagione Lombardia - Giunta

DIREZIONE GENERALE WELFARE
g PROGRAMMAZIONE
R = g one FARMACO E DISFOSITIVI MEDICI
. S R Nt M AR A B
Piazza Citta di Lombardia n.1 www.reglone lombangia it
N welfare @ pec regione lombardia.it

Tel 02 6765.1

Al DIRETTORI GENERALI SALUTE DELLE
REGIONI

Oggetto: Smarrimento / Furto / Falsificazione - Regione Lombardia

Per opportuna conoscenza e per quanto di competenza, si trasmette la seguente nota:
v ATS INSUBRIA — nota prot. 88143 del 04.09.19

Cordiali saluti.

L DIRIGENTE
IDA FORTINO

Allegati:
File ATS_Insubria. REGISTRO UFFICIALE.2019.0088143.pdf

REGIONE CAMPANIA
Prot. 2019. 0591007 23/10/2018 11,24

Aitd.  REGIONE LOMBANDIR
Bue. ' SOD4QE Politices del farmaco ® disposi

Clasnifies ' 60 .4

L T

Referente per l'istruttoria della pratica: MARIA CARLA PARRAVICINI Tel. 02/6765.3263




ATS Ingubria VA Prot n.PT.0088£43.04-09-2010 h.13:30 |

Sistema Socic Sanitario
.ﬁ Regione
Lombardia

ATS Insubria

DIREZIONE SANITARIA
DIPARTIMENTO delle CURE PRIMARIE

U.0.C SERVIZIO FARMACEUTICO

Via Ottorino Rossi n. 9 = 21100 Varese
Tel, 0332/277.534 - Fax 0332/277.526
e-mail: servizio.farmaceutico@ats-insubria.it

protocollo@pec.ats-insubria.it
Sistema Qualita Certificato - UNI EN ISO 9001:2015

Varese

Spett.li
| Direzione Generale Welfare
' Regione Lombardia
REGIONE CAMPANIR

Prot. 2018. 0591007 03/10/2018 11,24 ATS REGIONE LOMBARDIA
Mide. ¢ REGIONE LOMBARDIA .
_':  epeses Palidies del forsece ® dispast Sindacato Regionale Titolari

Farmacie

Y i

Oggetto: segnalazione furto ricettario

Per opportuna conoscenza e per quanto di competenza i trasmette la segnalazione di
ASST Sette Laghi e la denuncia sporta dal Dr. Carcano Giulio, Direttore SC Chirurgia d'Urgenza
e dei Trapianti dell'Ospedale di Circolo di Varese, relativa al furto del ricettario SSR.

Distinti saluti.

1l DIRETTORE DELL'UNITA OPERATIVA
Dott.ssa Maurizia Punginelli

Documento informatico firmato digitalmente
Ex D.P.R. n. 445/2000 e D.Lgs. n. 82/2005 e norme collegate
Sostituisce il documento cartaceo firmato in autografo

Il responsabile del procedimenta: Dott.ssa Maurizia Punginelli

Agenzia di Tutsls delia Salute dellinsubna
Sede Legale. Via O. Rossi, 8 - 21100 Varase - Tel D332 277 111 - Fax 0332 277413 -C.F. e P IVA 03510140128



l ATS Insubria VA Protn.P.0086434.29-08-2019.h.12:47 |

Sistema Soclo Sanltario

Regione
Lombardia

ASST Sette Laghi '

Azienda Socio Sanitaria Territoriale dei Sefte Laghi
Polo Universitario

Direzione Medica Presidio di Varcse
Direttore: Dott. Andrea Larghi

Varese, 29 agosto 2019 Spett. ATS Insubria
Sede Territoriale di Varese
ASST GEI m L Direzione Sanitaria

Dipartimento Cure Primarie
U.O.C. Servizio Farmaceutico

Via O. Rossi n. 9 - VARESE
protocollo@pec.ats-insubria.it

Oggetto: Smarrimento ricettario.

Si comunica, per opportuna conoscenza ¢ per quanto di competenza, che il Prof. Giulio Carcano,
Direttore della S.C. Chirurgia Generale d'Urgenza e dei Trapumu dell’Ospedale di Circolo di
Varese, ha inoltrato denuncia di smarrimento di un ricettario (v. copia denuncia allegata).

Distinti saluti.
TTORE MEDICO DI PRESIDIO
(Dott. Andrea Larghi)
N. 1 allegato
Rif: LM/gb

Azienda Secio Samitaria Territoriale dei Seite Laghi — Polo Universitario
Direxione e sede: vinle Borri 57 - 21100 Varese - Tel 0332.278.111 - wwaw,asst-settelsghi.it - P.iva ¢ C.F, 03510050127
Ospedale di Circolo ¢ Fonduzione Macchi (VA) Ospedaie Filippo Del Ponte (VA) Ospedale di Cuasso al Mome
Ospedale Cavsa Pia Luvini (Cittiglio)  Ospedale Luini Confalonieri (Luino)
Ospedale Luigi Galmarini (Tradate) - Tel. 0331.817.111
ulTicio.protocollo@asst-scuelaghiit PEC: protocollm@mye asst-seticlaghi.if




ASST DEI SETTE LAGH!

Questura di Varese Protocollo v 0051614

DIVISIONE DI POLIZIA ANTICRIMINE
Posto Polizia di Stato ¢/o Ospedale di Circolo

8 0332/278.471 - & 0332/265.100

OGGETTO: Verbale di denuncia/querela orale sporta da: s========s==s=sszmssssssssss
CANO Giulio, nato 2 vewese=| SuIBE o residente o Gumens ARsin via
Yy b (lo| SOMGIS8SEM» noto al verbalizzante =============

L'anno 2019 addi 28 del mese di agosto, alle h.13:08 presso il Posto di Poiizia dell'Ospedale di
Circolo di Varese, innanzi al 5.C.C. CIANCI Francesco & presente [a persona nominata in oggetto,
che ad ogni effetto di legge dichiara quanto segue: =======SSS=Sm==EISSoSRIRSISISSESEES
«Sono il Direttore dell'Unita Operativa di Chirurgia Generale d'Urgenza e dei Trapianti
dellOspedale di Circolo di Varese, ed in tale qualita utilizzo uno studio situato nell'area
universitaria riservata alla chirurgia, al piano “0". = ===
Nei giorni scorsi mi sono accorto che da tale studio mancavano una penna "Montblanc”, poi della
mancanza di una cintura di pelle, @ poi ancora di una borsa ventiquatirore di pelle chiara marca
‘Brics". ces===soscmsenennennassooRTEn N e e e e e

Ma ieri pomeriggio, nell’atto in cui dovevo redigere una ricetta medica, dovevo constatare la
mancanza anche del ricettario che come mia abitudine doveva essere presente sulla scrivania, €
solo al termine delle minuziose ricerche cui davo luogo a questo punto dovevo concludere che

ignoti avevano asportato tali oggetti. = mmsmmsmoonsssssssmm———
Dal controlio che ho effettuato, non ho riscontrato segni di forzatura della porta di accesso al
locale, che in mia assenza lascio sempre chiugo. =====sa=s===SRSEsssS=smas e ETEs

Quello che posso dire & che a volte quando i praticanti hanno bisogno di accedere al mio, studio,

* =——ossorio chiedere il passpartout alla portineria, ma io non ho alcun sospetto su nessuno, ======

in particolare il ricettario sottratiomi reca il codice ricettario S03016 Y0385252002, e posso dire
che era stato utilizzato allincirca per la meta della cinquantina di ricette che contiene. ========
ADR: il timbro che sulla scrivania utilizzavo per timbrare le ricette & regolarmente al suo posto, ma
non posso escludere che possa essere stato utilizzato per timbrare le ricette sottratte. s=s=====
Per qualsiasi reato possa ravvisarsi sporgo quereia affinché venga perseguito a jgrmini di Legge.»

‘E
-
B

SEEeRiE

R

‘V—-—'--.&S&%.%}t M.Emu‘; A I

-




Pagina 1 di 1

Da "dg.500400@pec.regione.campania.it” <dg.500400@pec.regione.campania.it>
A "06 POLITICA DEL FARMACO " <dg(4.farmaceutica@pec.regione.campania.it>
Data venerdi 4 ottobre 2019 - 16:01

I: SMARRIMENTO / FURTO / FALSIFICAZIONE - REGIONE LOMBARDIA

Da : "Per conto di: welfare@pec.regione.lombardia it' posta-certificata@telecompost.it

A : dg.500400@pec.regione.campania.it

Cc :

Data : Fri, 4 Oct 2019 15:42:05 +0200 {CEST)

Oggetto : POSTA CERTIFICATA: SMARRIMENTO / FURTO / FALSIFICAZIONE - REGIONE LOMBARDIA

REGIONE LOMBARDIA - GIUNTA
WELFARE
Nostri riferimenti interni:

Protocollo numero G1.2019.0033202 del 04/10/2019 15:39
Firmato digitaimente da IDA FORTINO

Elenco allegati:
RL_RLAOOG1_2019_7897 pdf.p7m
ATS MILANO_prot. 152738 del 03.10.19.pdf

| documenti allegati alla presente e-mail con estensione .p7m (formato PKCS#7)
sono firmati digitalmente in conformita al DPCM 13/01/2004 e Delib. CNIPA 4/2005.
Per visualizzare, stampare, esportarne il contenuto e per verificarne la firma

& necessario disporre di uno specifico software.

Un elenco dei software di verifica disponibili gratuitamente per uso personale

& presente al seguente indirizzo:
http://www.agid.gov.it/identita-digitaliffirme-elettroniche/software-verifica

Allegato(i)

Segnatura.xml (5 Kb)
RL_RLAOOG1_2019_7897.pdf.p7m (45 Kb) \ Q
ATS MILANO_prot. 152738 del 03.10.19.pdf (909 Kb)

REGIONE CAMPANIA
Prot. 2018. 0598627 87/10/2019 12,08

Mitd.  REOIONE LOMEARDIA
Rss. | SO0406 Pollitics dei farnsco o sieponi . .
Claunifies : BB.4.

VA A

https://webmail.pec.actalis.it/layout/origin/html/printMsg.html? v_=v4r... 07/10/2019



Regione Lombardia - Giunta

DIREZIONE GENERALE WELFARE
. PROGRAMMAZIONE
Reg l o n e FARMACO E DISPOSITIVI MEDICI
Lombardia | -
Piazza Citti di Lombardia n.1 www regione Jombardia il
R Mo ‘walfare @ pec.regione lombardia.it
Tel 02 67851

Al DIRETTORI GENERALI SALUTE DELLE
REGIONI

Oggetto: Smarrimento / Furto / Falsificazione - Regione Lombardia

Per opportuna conoscenza e per quanto di competenza, si trasmette la seguente nota:
v ATS MILANQ — nota prot. 152738 del 03.10.19

Cordiali saluti.

L DIRIGENTE
IDA FORTINO

Allegati:
File ATS MILANO_prot. 152738 del 03.10.19.pdf

REGIONE CRMPANIA
Prot. 2018. 0398627 p7/10/2018 12,06

Mitd. | REGIONE LOMBAADIA

Aus . SO8406 politice dul farmace ® dinpeni

i ———

Referente per l'istruttoria della pratica: MARIA CARLA PARRAVICINI Tel. 02/6765.3263

www.regione.lombardia.it




Class. 2.9.5

ATS MetroMilano
AQQ_ATSMI
REGISTRO UFFICIALE
USCITA

Prot. N. 152738
Data: 03.10.2019

Sistema Socio Sanitario

.ﬁ Regione
Lombardia
ATS Milano

Citia Metropolitana

Ordine dei Farmacisti delle Province di Milano, Lodi,
Monza e Brianza
Viale Piceno, 18 - 20129 Milano

Al Sindacato Regionale dei Titolari di Farmacia
Y -le Piceno, 18 - 20129 Milano

rfarma Lombardia
CAMPANIA ! Piceno, 18 - 20122 Milano
: REGIONE 07/10/2013 12,06
Prot. 2019. 0598627 arm Lombardia c/o Confservizi Milano

A
Hite. © WEGIONE LonEARDT
Aws. ¢ BEE4RG Poil

tice dul farnaco & dispond. -

20 Q7 - Strada 4
! Rozzano

WA

Al Servizi di Assistenza Farmaceutica
delle ATS della Regione Lombardia
LORO SEDI

via pec

Ep.c. Regione Lombardia
Direzione Generale Welfare - U.O. Programmazione Polo
Ospeddliero - Struttura Farmaco Disposifivi e HTA
P zza Cittd di Lombardia, 1 - 20124 Milano

OGGETTO : Segnalazione smarrimento ricettario.

- lIDr. SANTORO Nicola Antonio Rocco, Medico di base, ha denunciato lo smarmmento di
un ricettario "RUR" con alcune ricette timbrate.

All.: Verbali di denuncia

Disfinti saluti

Il Dirigente
U.Q.5. Farmacovigilanza e appropriatezza terapeulica
[Drssa Rachele Folchino)

Responsabile del procedimento: Rachele Folchino - UOS Farmacovigilanza — 0285782585 — e-mail dolchino@ots-milano it
Responsabile istruttoria: Roberto U Cousi - UOS Fanmacovigilanza - 0249510439 — e-mail i i

AGENZIA DI TUTELA DELLA SALUTE DELLA CITTA METROPOLITANA DI MILANO i vee s
UOC PIANIFICAZIONE, CONTROLLO E APPROPRIATEZZA FARMACEUTICA

VIA PER CESATE M. 62 - GARBAGNATE MILANESE - 20024 .
Tel. 0249510439

e-mail: dipfarmaceutico@ats-milano.it - PEC: protocoliogenerole@pac.als-milano it e
Sede Legale: Milano, 20122, Corse ltalia 19 - Codice fiscale e P.IVA 09320520969

Pag. 1 dil



Page 1 of |

Protocollo Verbale: MICS15 2019 VD 905944
Protocollo Sdi: MICS152019905500

LEGIONE CARABINIERI LOMBARDIA
STAZIONE DI MILANO P.MONFORTE

viale Umbria nr.62
Tel. 0262766535 - Fax 0262766535 - E-mail stmil2] 131@carabinieri.it

VERBALE di _ricezione di denuncia orale sporta da: Samtoro Nicola Antonio Rocco nato a

Wil-inadimza italiana, sesso maschile, identificato mediante C.[. M.
DEL @irgem csidcnte 2 diohs)), PTRmmmmmaton | (o Q@SIESE .

relativa a "SMARRIMENTO RICETTARI ", fatto avvenuto in data sconosciuta, in luogo

SCONOSCIULQ. ~====//

#*&tlﬂ#!ﬂl#*#t“!t*t#*“!*-t’l#*ti**#*#****i*t**'ttttIlIt#t*tt‘i*t*‘t****t’tﬂ****‘ti’ttt

Il giorno 02/10/2019 alle ore 10:06, negli uffici del comando in intestazione, avanti al sottoseritto

Mar. Magg. OGNISSANTI STEFANO appartenente al Comando in intestazione, ¢ presente la

persona in oggetto indicata, la quale denuncia quanto segue:-~--//

In circostanze di tempo e di luogo imprecisate ho smarrito un numero imprecisato di ricettario

"RUR" di cui alcune riportanti il mio timbro come medico di base con studio in via Tertulliano n.

38, amemef/

Ne sono venuto a conoscenza grazie alla convocazione della Polizia Locale di Miiano nell'ambito

di un'indagine, ancora in corso, in cui sono stati rinvenuti e compilati in modo fraudolento per la

prescrizione di alcuni farmaci.-—---//

Posso fornire le seguenti informazioni circa gli oggetti e le persone coinvolte;«—-=--//

Sono stato vittima di smarrimento in data sconosciuta in non previsto/altro. Il fatto & avvenuto in

luogo sconosciuto. ~---- /!

Non ho altro da aggiungere né da modificare, -/

Fatto, riletto, confermato e sottoscritto in data e luogo di cui so ra,---e-s//

2P -hiq
- 5‘

http://mi40298845241:8080/cc/visualizza VerbaleFinale. start 02/10/2019



