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farma7

An
no

 XX
IX 

n. 
37

/38
 - 2

3 o
tto

bre
 20

15
 - P

OS
TE

 IT
AL

IAN
E S

.P.
A. 

- S
pe

diz
ion

e i
n A

bb
on

am
en

to 
Po

sta
le 

- D
L 3

53
/20

03
 (C

on
v. 

In 
Le

gg
e 2

7/2
/20

04
 n.

 46
) a

rt. 
1, 

Co
mm

a 1
, D

CB
 M

ila
no

37/38

Importante nota
del Ministero
sui rapporti 
tra farmacia
e grossista

Sostenibilità 
del Ssn 
Il dibattito
e le mozioni 
alla Camera

Prontuario
Terapeutico
Riduzione prezzi
e liste di
trasparenza

Il Punto

COSTRUIRE UNA FARMACIA
ANCORA PIÙ FORTE E MODERNA

L a relazione del presidente Racca, presentata all’Assemblea nazionale di mercoledì 14 ottobre, dopo aver descritto 
l’intensa attività di Federfarma per mantenere in farmacia i medicinali con ricetta, analizza i prossimi appuntamenti 
politici, sindacali e professionali che la categoria dovrà affrontare (a pag. 3).

Organo ufficiale della federfarma (www.federfarma.it)
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L’omeopatia un altro modo di curarti        

Dentizione fastidiosa?
Da qualche giorno il tuo bambino vuole 
mordere tutto?
Le sue guance sono rosse e le gengive gonfi e?
E’ piagnucoloso e irritabile?

Chiedi consiglio al tuo pediatra e al tuo farmacista!
Sapranno prescriverti e consigliarti i medicinali omeopatici adatti.

alche giorno il tuo bambino vuole 

L’omeopatia lo può aiutare!
Con l’omeopatia puoi aiutare il tuo bambino 
a superare questa diffi cile fase. I medicinali 
omeopatici si presentano in forme orali molto 
adatte al bambino, pratiche da somministrare 
sia in casa che fuori.

 www.boiron.it

Dentizione fastidiosa?Dentizione fastidiosa?Dentizione fastidiosa? L’omeopatia lo può aiutare!L’omeopatia lo può aiutare!L’omeopatia lo può aiutare!Dentizione fastidiosa?Dentizione fastidiosa?Dentizione fastidiosa?

L’omeopatia lo può aiutare!

VOGLIA DI MORDERE TUTTO?

GENGIVE GONFIE?

GUANCE ROSSE?È IRRITABILE?PIANGE?

Un dentino sta per spuntare?
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La relazione del presidente Racca all’Assemblea nazionale di Federfarma

COSTRUIRE UNA FARMACIA
ANCORA PIÙ FORTE E MODERNA

A ll’Assemblea nazionale di Feder-
farma, tenutasi a Roma il 14 otto-
bre, il presidente Annarosa Racca 

ha fatto il punto della situazione, partendo 
dal Ddl Concorrenza, recentemente ap-
provato dalla Camera, e dando la parola 
a due deputati protagonisti dell’ iter parla-
mentare, Federico Gelli, responsabile sa-
nità del Pd, e Raffaello Vignali del Ncd, che 
hanno descritto le fasi salienti della dura 
battaglia per  garantire la presenza di una 
farmacia, primo presidio del Ssn sul ter-
ritorio, in ogni parte del Paese (vedi box).

Il presidente Racca si è soffermato non 
soltanto sui contatti tessuti con i rappre-
sentanti di tutte le forze politiche per ri-
badire le posizioni Federfarma, ma anche 
sull’intensa attività di comunicazione in-
sieme con tutte le iniziative promosse per 
valorizzare l’impatto sociale della farma-
cia, al fine di far emergere la sua funzione 
di presidio socio-sanitario territoriale. E le 
dichiarazioni a sostegno del ruolo e del-
le specificità della farmacia rilasciate da 
autorevoli parlamentari del Pd (Federico 
Gelli, Donata Lenzi, Marco Donati, Guido 
Galperti, per citarne alcuni) come anche 
quelle di parlamentari di punta del Ncd 
(Maurizio Bernardo, Raffaello Vignali, Pa-
ola Binetti, Alessandro Pagano e Rocco 

Buttiglione) e di altri gruppi politici  (Mario 
Marazziti, PI-Cd, Massimo Corsaro, grup-
po misto) testimoniano una forte consa-
pevolezza politica circa le specificità del 
servizio farmaceutico. Determinante nella 
difesa del mantenimento del farmaco con 
ricetta in farmacia il ruolo del Ministro Be-
atrice Lorenzin. 

Quindi, dopo aver stigmatizzato la 
scarsa coerenza e l’inconsistenza degli 
argomenti sostenuti dal fronte avversario 
(Scelta Civica, Movimento 5 Stelle e Sel), 
Annarosa Racca ha analizzato i contenuti 
dell’articolo 32, soffermandosi, in partico-
lare, sull’ingresso del capitale e su quanto 
ottenuto in termini di garanzia e traspa-
renza “per permettere alla farmacie di 
affrontare questo cambiamento epocale”.

Sono stati introdotti elementi di ga-
ranzia e trasparenza, come per esempio 
l’estensione anche alle società di capitali 
delle incompatibilità oggi previste per le 
società di farmacisti (non potranno avere 
partecipazioni nelle società titolari di far-
macia soggetti che svolgono attività nel 
settore della produzione e informazione 
scientifica del farmaco o attività medica)  
o l’obbligo di trasmettere lo statuto e le 
variazioni nella compagine sociale, “pas-
saggio essenziale per poter controllare 

eventuali incompatibilità o conflitti d’in-
teresse”. 

Non sono state invece accolte le ri-
chieste di una presenza obbligatoria di 
farmacisti nella compagine sociale, come 
pure i limiti al numero delle farmacie ac-
quistabili, ma “continueremo a batterci 
-ha precisato il presidente- per rendere 
sostenibile l’ingresso del capitale nelle 
nostre aziende”. Apprezzabile, infine, la 
norma sulle farmacie soprannumerarie e 
anche la norma sugli orari, che trasforma 
quelli di legge in orari minimi, un “ulterio-
re implicito riconoscimento della funzione 
di servizio pubblico garantito dalla farma-
cia”.

Il presidente di Federfarma ha poi evi-
denziato la strategia per il futuro, la ne-
cessità cioè di potenziare il ruolo sociale 
e sanitario della farmacia per rafforzare 
sempre più il legame con il Ssn. Cinque 
i passaggi che sarà indispensabile com-
piere:
1) adottare strumenti per adeguarci al 

nuovo contesto, come le piattaforme 
elaborate da Promofarma per l’eroga-
zione di nuovi servizi;

2) delineare un progetto complessivo di 
sviluppo delle attività future;

3) proseguire il confronto con la distribu-Bibliografi a
1) Granata G.: Omeopatia in pediatria. Cortina Editore 1989.  2) Boericke W.: Pocket Manual of Materia Medica & Repertory. B. Jain Publishers PVT, India 2000. 3) Clarke J.H.: A Dictionary of Pratical Materia Medica (3 Vols.). B. Jain 
Publishers PVT, India 2005. 4) Guermonprez M., Pinkas M., Torck M.: Matière Médicale Homéopathique. Ed. Boiron 1989. 5) Demarque D., Jouanny J., Poitevin B., Saint-Jean V.: Farmacologia e materia medica omeopatica. Ed. Tecniche 
Nuove 2004. 6) Boulet J.: Homéopathie – L’enfant. Marabout, 2003: 16. 7)Rocher C.: Homéopathie – La femme enceinte. Marabout, 2003: 16. 8) Bernardini S., Macrì F., Zanino L.: Guida all’omeopatia. Società Italiana di Omeopatia e 
Medicina Integrata (SIOMI). Elsevier Masson, 2008: 32,33. 9) Certifi cazione Test Gluten PCR (metodo MP-1436-R0/05) e ELISA (metodo MP-0340-R6/07) eseguito da CHELAB Pharma Division;  07/11/2008.

Dep. AIFA in data 28/03/2012

D. Lgs. 219/2006 art.85: “Medicinale omeopatico senza indicazioni 
terapeutiche approvate”.
D. Lgs. 219/2006 art.120 1 bis: “Trattasi di indicazioni per cui non vi è, allo 
stato, evidenza scientifi camente provata dell’effi cacia del medicinale 
omeopatico”.
Medicinale non a carico del SSN.

Il leader mondiale dell’omeopatia è Boiron, azienda familiare 
da oltre 80 anni, con più di 4000 persone nel mondo.
Servizio Informazioni Boiron: numero verde 800-032203. 
www.boiron.it

La soluzione 
per la dentizione

Da  sempre la  dentizione  trova nell’omeopatia  
una soluzione completa e sicura sulla 
sintomatologia locale e generale.1

Chamomilla vulgaris 9 CH, Belladonna 5 CH e 
Ferrum phosphoricum  5 CH, sostanze attive 
di Camilia®, sono tradizionalmente utilizzate 
dalla farmacologia omeopatica per i sintomi 
o combinazione di sintomi, generali e locali, 
tipici della dentizione.

2-5

Le diluizioni omeopatiche contenute, 
5 CH e 9 CH, per le loro basse concentrazioni 
molari, non presentano tossicità chimica, 
controindicazioni, interazioni farmacologiche, 
effetti indesiderati, legati alla quantità del 
prodotto assunto.6-8

La forma farmaceutica è una soluzione orale 
acquosa, sterile ed insapore. 
Camilia® non contiene glutine9, zucchero, miele, 
saccarina, lattosio, alcool, aromatizzanti,
conservanti.

Camilia® si presenta in contenitori monodose 
pratici  e  particolarmente  adatti  alla  sommi-
nistrazione nel piccolo paziente: premendo 
leggermente il contenitore, versare l’intero 
contenuto della monodose direttamente nella 
bocca del  lattante-bambino (in posizione seduta) 
facendolo ingerire, 2-3 volte al giorno.

15/09/2015 Camilia 13 ann MF 210x280 Farma 7 ALTA DEF

Il Punto
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zione intermedia, per rafforzare l’iden-
tità delle farmacie indipendenti e per 
capire quali forme di collaborazione 
possano valorizzare il ruolo della far-
macia;

4) confrontarci con i commercialisti di 
settore per essere sempre aggiornati 
sulla situazione economica;

5) valorizzare Credifarma come supporto 
alle farmacie in questa fase di grandi 
cambiamenti.
Su quest’ultimo punto il presidente ha 

aggiornato l’Assemblea sulla situazione 
della società, ora rientrata nei parametri di 
patrimonializzazione richiesti dalla Banca 
d’Italia, e ha ribadito che Credifarma non è 
solo Dcr, perché ci sono altre proposte che 
meritano l’attenzione dei colleghi e che 
verranno loro tra breve presentate con 
incontri sul territorio. Anche il sindacato 

dovrà, poi, adottare un approccio diverso, 
sia perché sarà chiamato a confrontarsi 
con nuovi interlocutori che ragionano con 
un’ottica differente, sia per sostenere e 
valorizzare il ruolo della farmacia indipen-
dente. Sono argomenti che meritano una 
discussione allargata anche alla base e, 
proprio per questo, il presidente pensa a 
“una grande manifestazione, per confron-
tarci sul nostro futuro con il contributo di 
esperti, di esponenti delle Istituzioni e del 
mondo delle imprese. Ci troviamo in una 
fase di grande cambiamento, che presen-
ta sicuramente difficoltà e rischi, ma che 
può essere anche un momento di grande 
crescita complessiva del sistema”.

Da qui un appello ai colleghi da parte 
di Annarosa Racca. Un invito pressante a 
comportamenti seri e coerenti, evitando 
attività quali le esportazioni parallele o 

l’essere sia titolari di farmacia sia pro-
prietari di parafarmacie. Per questo Fe-
derfarma saluta con favore quanto deciso 
dalla Regione Lombardia che, recependo 
il parere del ministero della Salute, fa una 
netta distinzione tra i farmaci acquistati 
dalla farmacia per la vendita al pubblico 
-da conservare nel proprio magazzino e 
da dispensare all’interno della farma-
cia - e quelli destinati alla distribuzione 
all’ingrosso, da detenere in un magazzino 
separato. Ma l’invito al comportamento 
corretto e coerente deve necessariamente 
sposarsi con la “partecipazione compatta 
di tutti i colleghi alle iniziative promosse 
da Federfarma per valorizzare il ruolo so-
ciale della farmacia”. E qui il presidente 
Racca ha fatto esplicito riferimento a due 
iniziative: la consegna a domicilio e la car-
ta della qualità. 

Janssen Italia ha il piacere di informare i Signori Farmacisti
dell’immissione in commercio e dell’inizio dell’Informazione Scientifica

presso la Classe Medica delle specialità medicinali

INVOKANA™ 100 mg
Compressa rivestita con film - 30 compresse - Classe di rimborsabilità: A - Prezzo al pubblico (IVA inclusa): € 73,51*

INVOKANA™ 300 mg
Compressa rivestita con film - 30 compresse - Classe di rimborsabilità: A - Prezzo al pubblico (IVA inclusa): € 109,17*

VOKANAMET™ (canaglifozin/metformina) 50 mg/850 mg
Compressa rivestita con film 60 compresse - Classe di rimborsabilità: A - Prezzo al pubblico (IVA inclusa): € 73,51*

VOKANAMET™ (canaglifozin/metformina) 50 mg/1000 mg
Compressa rivestita con film 60 compresse - Classe di rimborsabilità: A - Prezzo al pubblico (IVA inclusa): € 73,51*

VOKANAMET™ (canaglifozin/metformina) 150 mg/850 mg
Compressa rivestita con film 60 compresse - Classe di rimborsabilità: A - Prezzo al pubblico (IVA inclusa): € 109,17*

VOKANAMET™ (canaglifozin/metformina) 150 mg/1000 mg
Compressa rivestita con film 60 compresse - Classe di rimborsabilità: A - Prezzo al pubblico (IVA inclusa): € 109,17*

Medicinali soggetti a prescrizione medica limitativa, vendibili al pubblico su prescrizione di centri ospedalieri
o di specialisti - Internista - Endocrinologo - Geriatra (RRL)
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La consegna a domicilio dei farma-
ci tramite il numero verde nazionale 
800.189.521 ha avuto una grandissima 
eco sulla stampa e per questo Annarosa 
Racca ha voluto ringraziare tutti i colle-
ghi che hanno accettato di partecipare 
all’iniziativa (tutte le Associazioni fuorché 
Genova e Cuneo) e si sono impegnati ad 
attuarla con efficienza. “Dal 20 luglio a 
oggi” ha detto il presidente “al numero 
verde sono arrivate 2.500 telefonate, una 
media di 40 per ogni giornata lavorativa, 
spalmate su tutto il territorio nazionale. 
Abbiamo centrato l’obiettivo, perché il 
risultato in termini di immagine è stato 
eccezionale”. Un bilancio, quindi, estre-
mamente positivo, considerato poi che 
l’iniziativa ha avuto costi assai ridotti.

Anche la conferenza stampa sulla 
“Carta della qualità della Farmacia”, re-
alizzata in collaborazione con Cittadi-
nanzattiva-Tribunale per i Diritti del ma-
lato, ha ottenuto un riscontro fortemente 
positivo. L’iniziativa ha avuto il supporto 
del ministero della Salute, che ha ospi-
tato l’incontro nel proprio auditorium e 
ha garantito la partecipazione del diret-
tore generale dei dispositivi medici e del 
servizio farmaceutico, Marcella Marletta. 
Particolarmente apprezzate le dichiara-
zioni di sostegno all’iniziativa rilasciate 
sia dal ministro Beatrice Lorenzin sia dal 
presidente della Conferenza delle Regioni, 
Sergio Chiamparino. Questo vademecum 
delle “attenzioni che la farmacia ha nei 
confronti dell’utenza” ha detto il presiden-
te “testimonia che essa non è un esercizio 
commerciale, ma un presidio socio-sa-
nitario vicino al cittadino. È, quindi, fon-
damentale che tutti i colleghi espongano 
la locandina e tengano a disposizione la 
Carta della qualità (entrambe sono state 
allegate a “Farma 7”). Va poi ricordato 
che nel 2016 i volontari del Tribunale per 
i Diritti del malato effettueranno un moni-
toraggio civico a campione, per verificare 
se e come le farmacie hanno aderito alla 
Carta e se rispettano gli impegni presi”.

Il presidente Racca ha dunque tratteg-
giato quanto è in discussione sia al Tavolo 

sulla farmaceutica (farmacia dei servizi e 
nuova remunerazione), sia nel confronto 
con la Consip (gare d’acquisto di presidi), 
soffermandosi poi sul lavoro che il Centro 
Studi Federfarma, con il supporto del pro-
fessor Arturo Maresca, ordinario del Dirit-
to del Lavoro all’Università La Sapienza di 
Roma, sta effettuando in merito alla rifor-
ma dell’Enpaf. Le proposte prospettate al 
momento non sono supportate da analisi 
attuariali che dimostrino la loro sostenibi-
lità e, quindi, sono tutte da verificare, sia 
dal punto di vista politico che economico. 

Il presidente si è poi soffermato 
sull’impatto della  manovra legata alla 
revisione del Prontuario Terapeutico (do-
vrebbe comportare una diminuzione della 
spesa lorda dell’1% su base annua) e così 
il nuovo criterio delle categorie terapeuti-
camente assimilabili per il momento “non 
ha avuto conseguenze drammatiche per 
le nostre farmacie”. Particolarmente po-
sitive sono state alcune recenti sentenze. 
Quella della Corte di Giustizia Ue sulla 
cosiddetta “causa Gullotta” ancora una 
volta ha riconosciuto la piena legittimità e 
la coerenza con il diritto comunitario della 
riserva alle farmacie della dispensazione 
dei farmaci di fascia C soggetti a ricetta. 
Quella del Consiglio di Stato ha fornito im-
portanti criteri interpretativi sull’apertura 
delle farmacie “aggiuntive” in centri com-
merciali, aree autostradali, stazioni fer-

roviarie, porti e aeroporti. Federfarma è, 
infine, impegnata a trovare una soluzione 
sia al problema delle bombole di ossige-
no terapeutico, sia alle sanzioni relative al 
mancato invio dei dati per la realizzazio-
ne del “730 precompilato”, tanto pesanti 
quanto vaghe e indeterminate. “Abbiamo 
chiesto di eliminare tale norma, ovvero  di 
prevedere un intervento di tipo interpre-
tativo che tenga conto sia della collabo-
razione garantita dalle farmacie, sia delle 
modalità tecniche di trasmissione”.

Il presidente Federfarma ha concluso 
il suo intervento ritenendo il lavoro svol-
to dalla Federazione in questi ultimi mesi 
estremamente positivo (durante il dibat-
tito unanimi sono stati gli apprezzamenti 
registrati), ma prevedendo nuove settima-
ne assai impegnative. “L’esame del Ddl 
Concorrenza da parte del Senato ci impe-
gnerà ancora. Gli attacchi continueranno e 
anzi si intensificheranno. Dobbiamo conti-
nuare a lavorare tutti insieme per difende-
re il Servizio farmaceutico e traghettarlo 
verso il nuovo assetto delineato dall’arti-
colo 32, salvaguardandone le specificità. 
Oggi più che mai c’è bisogno -ha concluso 
Annarosa Racca- del contributo di idee e 
di proposte da parte di tutti, perché pro-
prio con il supporto di tutti riusciremo an-
che questa volta a superare le difficoltà e 
a costruire una farmacia ancora più forte 
e moderna”.

Tre autorevoli interventi all'Assemblea
All’Assemblea Federfarma sono anche intervenuti due deputati, il responsabile 

sanità del Pd, on. Federico Gelli, e il rappresentante di Ncd nonché componente 
della X Commissione della Camera, on. Raffaello Vignali. Il primo, ricordando gli 
attacchi subìti, frutto di “una disinformazione che alimenta il populismo”, ha poi 
parlato delle parafarmacie come di “una anomalia tutta italiana che dovremo 
risolvere” (“Basta sanatorie!”, ha precisato). E ha sottolineato come la farmacia 
non possa “essere equiparata a un negozio comune: è un presidio sanitario sul 
territorio, un sistema che va conservato e potenziato”.  L’on. Vignali, da parte sua, 
si è dichiarato liberale, non liberista sfrenato: “Il diritto alla salute viene prima del 
diritto alla concorrenza. Parlare di liberalizzazioni nel sistema sanitario è una vera 
stupidaggine”. Altro intervento “esterno” è venuto dal professor Arturo Maresca, 
consulente di Federfarma in materia di diritto del lavoro, che ha illustrato le novità 
introdotte dal cosiddetto Jobs Act, di sicuro interesse anche per le farmacie.
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Confronto in corso tra parlamentari e Governo su tematiche sanitarie

LA SANITÀ AL TEMPO DEI COSTI STANDARD
LA DISCUSSIONE ALLA CAMERA
Vivace e largo dibattito tra i deputati sulla sostenibilità del nostro  
Servizio sanitario nazionale: approvate le mozioni in materia. 
L'intervento del sottosegretario alla Salute, in rappresentanza 
del Ministero. Il resoconto dei temi e dei contenuti principali

Il problema della sostenibilità del Ssn 
è stato al centro di un ampio dibattito 
svoltosi in Aula alla Camera a segui-

to della presentazione, da parte dei vari 
gruppi politici, di una serie di mozioni. 
Uno dei temi centrali del dibattito è stato 
quello dell’introduzione dei costi standard. 
Il sottosegretario alla Salute Vito De Fi-
lippo ha rilevato come il problema della 
sostenibilità e della uniformità del nostro 
sistema sanitario, che è a fondamento di 
tutte le mozioni, sia alla base del lavoro 
svolto in questi anni da Governo, Parla-
mento e Regioni. Il tema dei costi stan-
dard -ha proseguito De Filippo- presup-
pone meccanismi di controllo, già previsti 
dalla legislazione, ed elaborazioni di dati, 
che coinvolgono il Ministero della Salute, 
le Regioni, l’Agenas e l’Autorità Anticorru-
zione.

Le mozioni presentate
Dopo il dibattito e con alcune riformu-

lazioni, sono state quindi approvate le va-
rie mozioni. La mozione del Pd, che vede 
come prima firmataria Donata Lenzi, im-
pegna il Governo ad assumere iniziative 

per aumentare le risorse economiche del 
Fondo sanitario per il 2016; a garantire 
l’entrata in vigore in tempi rapidi -e co-
munque entro la fine del 2015- dei nuo-
vi livelli essenziali d’assistenza, nonché 
del nomenclatore tariffario delle protesi 
e degli ausili; a proseguire sulla strada 
dell’appropriatezza delle prestazioni sa-
nitarie, favorendo il cambiamento cultu-
rale, l’aggiornamento dei professionisti, 
nonché la collaborazione tra medici di 
famiglia e specialisti, rinviando, dopo un 
periodo di sperimentazione e di monito-
raggio di due anni, la definizione delle mi-
sure sanzionatorie nei confronti dei medi-
ci che dovessero prescrivere prestazioni 
inappropriate.

La mozione di Ap-Ncd, prima firmata-
ria Dorina Bianchi, impegna il Governo a 
proseguire nella promozione di iniziative 
volte a implementare interventi respon-
sabili, da parte di tutti gli attori istituzio-
nali coinvolti, a garanzia e a sostegno del 
diritto alla salute e alle cure dei cittadini, 
nonché a tutela del Servizio sanitario na-
zionale. Tra le iniziative sollecitate da Ncd 
vi è anche l’aggiornamento dei livelli es-

senziali di assistenza e del nomenclatore 
protesico, da effettuare indifferibilmente 
entro il 2016. Su un piano più generale, 
appare necessario, secondo i parlamenta-
ri del Nuovo centrodestra, dare attuazio-
ne alle previsioni del Patto per la Salute 
2014-2016, che impongono di reinvestire 
in sanità i risparmi derivanti da misure 
di razionalizzazione in campo sanitario. 
Stessa esigenza è espressa nella mozio-
ne di Sel (Sinistra ecologia libertà), prima 
firmataria Marisa Nicchi.

Scelta civica, con la mozione firma-
ta da Giovanni Monchiero e Pierpaolo 
Vargiu, impegna il Governo, tra l’altro, a 
migliorare le attività di verifica sull’appli-
cazione dei Lea su tutto il territorio nazio-
nale, superando le disparità a oggi ancora 
esistenti tra le diverse aree del territorio 
del Paese. 

La mozione della Lega Nord, primo 
firmatario Mario Rondini, impegna, dal 
canto suo, il Governo ad assumere ini-
ziative per un’immediata introduzione del 
sistema dei costi standard, presupposto 
fondamentale per garantire il diritto alla 
salute, facendo sì che il costo ragionevo-
le dei servizi e degli strumenti sanitari, a 
parità di disponibilità finanziarie, diventi 
il riferimento nazionale nell’ambito delle 
politiche sanitarie. L’esigenza di introdur-
re i costi standard viene evidenziata an-
che nella mozione presentata da Rocco 

In Parlamento Ufficio Rapporti Istituzionali Federfarma
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L’omeopatia un altro modo di curarti        
 www.boiron.it

Ti bruciano gli occhi? Sono rossi e irritati?

I medicinali omeopatici possono dare un rapido sollievo agli occhi stanchi, secchi, irritati per cause diverse: polvere, 
pollini, smog, raggi solari, cloro dell’acqua delle piscine, uso prolungato di videoterminali, lenti a contatto. 

I medicinali omeopatici esistono in specifiche forme orali come granuli, globuli e in colliri anche monodose                                
e possono essere utilizzati da grandi e piccoli.

Parlane con il tuo Medico e con il tuo Farmacista, sapranno prescriverti 
e consigliarti un medicinale omeopatico adatto ai tuoi sintomi.
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Palese (FI-Pdl) e da Fratelli d’Italia, primo 
firmatario Fabio Rampelli.

La mozione presentata da Giulia Di 
Vita e altri (Movimento 5 Stelle) impegna 
il Governo a prevedere il superamento 
effettivo della riduzione sistematica del-
le risorse destinate al Servizio sanitario 
nazionale e del taglio delle prestazioni da 
erogare attraverso una serie di iniziative, 
tra le quali la previsione che i risparmi 
derivanti dalla spending review in ambito 
sanitario e sociosanitario vengano reinve-
stiti esclusivamente nell’ambito del Servi-
zio sanitario nazionale. Appare inoltre ne-
cessario, secondo il Movimento 5 Stelle, 
emanare provvedimenti volti a prevenire 
fenomeni di corruzione che determina-
no condizioni di inefficacia e inefficienza 
nell’erogazione dei servizi di tutela della 
salute, nonché sprechi di risorse pubbli-
che.

VACCINAZIONI 
RISOLUZIONE DEL PD

La XII Commissione Affari sociali del-
la Camera ha avviato la discussione sul-
la risoluzione, prima firmataria Vittoria 
D’Incecco (Pd), che intende impegnare 
il Governo ad aggiornare in tempi rapidi 
il calendario vaccinale, anche attraverso 
l’inserimento di nuovi vaccini disponibili 
e di comprovata efficacia, e ad ampliare 
inoltre la platea di soggetti che possano 
usufruire della gratuità; e a fare in modo 
che sia data corretta informazione sui 
vaccini tanto agli operatori sanitari quanto 
alle famiglie.

Il sottosegretario alla Salute De Filip-
po ha reso noto che è stata predisposta 
una bozza di Piano nazionale per la pre-
venzione vaccinale (Pnpv) 2016-2018, in 
cui è incluso il nuovo calendario nazionale 

delle vaccinazioni. Nel Pnpv sono sta-
te individuate 6 priorità: 1. Mantenere lo 
stato polio free; 2. Perseguire gli obiettivi 
del Piano nazionale per l’eliminazione del 
morbillo e della rosolia congenita e raffor-
zare le azioni dirette all’eliminazione; 3. 
garantire l’offerta attiva e gratuita delle 
vaccinazioni, l’accesso ai servizi e la di-
sponibilità dei vaccini; 4. prevedere azioni 
per i gruppi di popolazione difficilmente 
raggiungibili e con bassa copertura vac-
cinale; 5. elaborare un Piano di comunica-
zione istituzionale sulle vaccinazioni, non-
ché una serie di obiettivi specifici, oltre a 
quelli di copertura vaccinale per tutte le 
vaccinazioni inserite in calendario. 

Sullo stesso tema, il Pd, primo firma-
tario Gianpiero Dalla Zuanna, ha pre-
sentato al Senato un’interrogazione che 
chiede al ministro della Salute, tra l’altro, 
di conoscere per ogni nuovo vaccino pro-

Medicinale soggetto a prescrizione medica. 

Recordati nell’ambito del proprio listino 
cardiovascolare è lieta di comunicare 

ai Signori Farmacisti che prossimamente 
sarà disponibile in commercio
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ABRUZZO

Il Consiglio regionale, in seduta straordi-
naria, ha approvato un documento che 

impegna il Commissario ad acta e presi-
dente della Regione, Luciano D’Alfonso, 
a intervenire su alcuni temi: evoluzione dei 
livelli essenziali di assistenza (Lea), mag-
giori investimenti nelle risorse umane, rivi-
sitazione dei meccanismi di finanziamento 
per le strutture pubbliche, studio di fattibili-
tà per due ospedali di secondo livello, inve-
stimenti sulla sanità territoriale.

PROVINCIA AUTONOMA
DI BOLZANO

La Giunta provinciale, su proposta dell’as-
sessora Martha Stocker, ha deliberato 

che i pazienti altoatesini affetti da malattie 
rare ematologiche, dermatologiche, oftal-
mologiche e da cistite interstiziale potranno 
ottenere una serie di medicinali con oneri 
a carico del Servizio sanitario altoatesino. 

La Giunta ha inoltre provveduto all’aggior-
namento della lista dei centri di riferimento 
accreditati per la diagnosi, la cura e la pre-
venzione di queste  patologie. Tra le novità, 
l’inserimento tra i beneficiari dei medicinali 
gratuiti dei pazienti che soffrono di anemia 
mediterranea.

SICILIA

Durante il convegno di Federfarma Sicilia, 
svoltosi a Catania nell’ambito di Phar-

mEvolution, è stato annunciato che la spe-
sa farmaceutica della Regione è scesa del 
34,5% in un anno grazie alla distribuzione 
per conto. Il risparmio è legato al minor nu-
mero di confezioni erogate, circa 600mila. 
Infatti, dal risultato della distribuzione per 
conto dei farmaci del Pht, emerge che da 
aprile 2014 al marzo scorso, la spesa far-
maceutica regionale per i farmaci ad alto 
costo è calata del 34,5%. “Normalmente 
-ha spiegato il presidente di Federfarma 
regionale Francesco Mangano- il risparmio 
corrisponde a una riduzione del servizio; 

in questo caso, invece, si ha un migliora-
mento perché i cittadini possono prendere 
le medicine nella farmacia sotto casa sen-
za fare decine di chilometri per recarsi nel 
punto distribuzione Asp più vicino. Inoltre, 
il paziente può ritirare il farmaco in qua-
lunque momento nella farmacia più vicina 
e prenderà solo le confezioni necessarie, 
anziché farne scorta, con il rischio di spre-
chi in caso di cambio terapia o decesso”. 
“Al minor numero di confezioni ritirate -ha 
commentato Gioacchino Nicolosi, vicepre-
sidente di Federfarma nazionale e presi-
dente di Federfarma Catania- si aggiunge 
la riduzione del costo medio per confezio-
ne, che ha comportato altri significativi ri-
sparmi. Dopo anni di battaglie, i numeri ci 
danno ragione: la distribuzione pezzo per 
pezzo o ricetta per ricetta evita gli sprechi 
legati a forniture effettuate dall’Asp per 
lunghi periodi di cura e consente al farma-
cista di conoscere i trattamenti terapeutici 
degli utenti, primo passo per la presa in ca-
rico del paziente con il monitoraggio dell’a-
derenza alle cure”. (URIS.RR)

Regioni&Sanità Ufficio Rapporti Istituzionali Federfarma

posto nel nuovo piano: quale sia il rappor-
to costi-benefici per la salute individuale 
e collettiva, nel breve, nel medio e nel 
lungo periodo; quale sia il costo stima-
to per l’acquisto di ogni nuovo vaccino 
e quali siano le condizioni negoziate per 
l’acquisto degli stessi, anche in relazione 
all’aumento delle quantità da acquistare 
a carico della finanza pubblica; come si 
intenda prevenire possibili “crisi di riget-
to” da parte della popolazione che sarà 
chiamata a vaccinarsi, alla luce anche del 
recente declino della quota di vaccinati 
contro malattie che ormai si ritenevano 
quasi debellate. 

FARMACI VETERINARI
E TRACCIABILITÀ

I deputati Michele Anzaldi e Paolo 
Cova (Pd), in un’interrogazione al mini-

stro della Salute, sollecitano iniziative per 
rafforzare la tracciabilità del percorso del 
farmaco nel caso di prescrizioni di farmaci 
destinati al singolo animale, valorizzando 
il ruolo delle farmacie, che sono già dota-
te di reti e software in grado di gestire in 
maniera efficace e trasparente la ricetta 
elettronica.

PRONTUARIO E PAYBACK
IL RUOLO DELL’AIFA

Con una interpellanza urgente, i de-
putati Giulia Grillo e altri (M5S) hanno 
sottoposto ai ministri della Salute e dell’E-
conomia una serie di questioni riguardanti 
il ruolo dell’Agenzia italiana del farma-
co. I deputati grillini chiedono, tra l’altro, 
quali siano state le iniziative intraprese 
nei confronti dell’Aifa affinché vengano 
garantiti i principi di trasparenza, effica-

cia, efficienza ed economicità propri di 
un ente pubblico, in particolare riguardo: 
ai nuovi prezzi di rimborso dei medicinali 
biotecnologici; ai nuovi prezzi di rimborso 
dei medicinali per uso umano a carico del 
Servizio sanitario nazionale; alla manca-
ta erogazione del payback a favore delle 
Regioni.

Chiedono, inoltre, quali siano le inizia-
tive intraprese per lo sblocco dei ripiani 
relativi al superamento del tetto di spesa 
della farmaceutica ospedaliera a carico 
delle aziende farmaceutiche per gli anni 
2013, 2014 e 2015 e quali siano i motivi 
per i quali l’Aifa, per la determinazione dei 
nuovi prezzi di rimborso dei medicinali per 
uso umano a carico del Servizio sanitario 
nazionale, abbia individuato solo alcune 
classi di farmaci e non tutte quelle pre-
senti all’interno del Prontuario farmaceu-
tico nazionale. (PB)
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Rassegna stampa farmaceutico-sanitaria: notizie, commenti, interviste

FARMACIA 2.0: PIÙ EFFICIENZA
E MAGGIORI RISPARMI PER IL SSN
L’attenzione dei mezzi di informazione è attratta dalle prospettive 
virtuose dei nuovi servizi offerti in farmacia, che possono contribuire 
a rendere il sistema sanitario più efficiente, a dare sollievo  
alle casse pubbliche e a offrire un’assistenza migliore al cittadino

I nuovi servizi in farmacia aiutano a miglio-
rare l’efficienza del Ssn e producono ri-
sparmi. Le potenzialità delle farmacie sul 

fronte della prevenzione, per esempio, sono 
emerse in modo evidente dai primi dati sull’e-
rogazione di prestazioni di telemedicina tra-
mite la piattaforma elaborata da Promofarma 
per Federfarma. Le 1.606 farmacie a oggi 
collegate hanno erogato 17.000 prestazioni 
(elettrocardiogramma refertato a distanza, 
holter pressorio, monitoraggio e diagnostica 
a distanza aritmie cardiache). Dagli 8.600 
elettrocardiogrammi effettuati sono risulta-
ti 2.400 casi di anomalie che sono stati in-
dirizzati al medico. Il 7% dei casi di aritmie 
è stato classificato come codice rosso e in-
dirizzato al pronto soccorso. I dati sono stati 
presentati da Promofarma al tavolo di lavoro 
sulla Farmacia dei servizi 2.0, che si è tenuto 
nell’ambito del Consumeeting 2015 organiz-
zato da Consumer’s Forum (Aboutpharma.
com, 14.10.15).

INFLUENZA: AL VIA
LE VACCINAZIONI

I vaccini antinfluenzali arriveranno a breve 
nelle farmacie. “Lo scorso anno -ricorda il pre-
sidente di Federfarma Annarosa Racca- per un 
falso allarme abbiamo avuto un enorme calo 
delle vaccinazioni, con ripercussioni anche 
gravi sulla salute della popolazione, ossia au-
mento dei contagi e della mortalità. Quest'anno 
speriamo che non si ripeta lo stesso errore” 
(Libero, 16.10.15). “Basterà presentarsi con 
l'impegnativa del medico di base -spiega il-

presidente di Federfarma Friuli Venezia Giulia 
Francesco Pascolini- Ma, oltre alla copertura 
vaccinale, è bene fare attenzione anche all'a-
limentazione per prevenire tutte le sindromi 
parainfluenzali, che deve essere ricca di frutta 
e verdura e priva di grassi animali. Del resto, 
più che vendere salute, offriamo promozione 
della salute” (Il Messaggero Veneto, 15.10.15).

PHARMEVOLUTION: CIFRE
DELLA DPC IN SICILIA

In Sicilia sono stati risparmiati in un anno 
oltre 50 milioni di euro grazie alla distribuzione 
per conto dei farmaci del Pht effettuata dalle 
farmacie. Questo è uno dei dati più interes-
santi presentati nel corso della manifestazione 
PharmEvolution, che si è svolta a Catania dal 
9 all’11 ottobre. “I cittadini possono prendere 
le medicine nella farmacia sotto casa senza 
fare decine di chilometri per recarsi nel pun-
to distribuzione Asp più vicino -commenta il 
presidente di Federfarma Sicilia, Francesco 
Mangano- Al miglioramento del servizio si ag-
giunge poi il risparmio, legato al minor numero 
di confezioni erogate, circa 600 mila in meno. 
Poiché il paziente può ritirare il farmaco in 
qualunque momento nella farmacia più vicina, 
prenderà solo le confezioni necessarie anziché 
fame scorta”. Per Gioacchino Nicolosi, vicepre-
sidente di Federfarma nazionale e presidente 
di Federfarma Catania, “al minor numero con-
fezioni ritirate si aggiunge la riduzione del co-
sto medio per confezione, che ha comportato 
altri significativi risparmi. Dopo anni di batta-
glie, i numeri ci danno ragione: la distribuzione 

pezzo per pezzo o ricetta per ricetta evita gli 
sprechi legati a forniture effettuate dall'Asp 
per lunghi periodi di cura e consente al far-
macista di conoscere i trattamenti terapeutici 
degli utenti, primo passo per la presa in carico 
del paziente con il monitoraggio dell'aderenza 
alle cure” (MF Sicilia, 10.10.15).

FSN 2016 FERMO 
A QUOTA 111 MILIARDI

Il Fondo sanitario nazionale 2016 potrà 
contare su un finanziamento di 111 miliardi: 1 
miliardo in più rispetto al 2015 ma 2,3 in meno 
rispetto al previsto (Il Sole 24 Ore, 14.10.15). 
La cifra indicata dal premier Matteo Renzi non 
verrà aumentata, come richiesto dalle Regioni, 
perché il Governo confida nei risparmi che de-
riveranno dall’applicazione dei costi standard. 
Nell’ambito del Fondo, 800 milioni dovranno 
restare congelati per finanziare i nuovi Lea e 
l’aggiornamento del Nomenclatore tariffario di 
protesi e ausili (Il Sole 24 Ore, 16.10.15).

VARIE
Nutraceutici. “Lo sviluppo della domanda 

di nutraceutici è legata alle moderne esigenze 
di salute dei cittadini, sempre più attenti alla 
prevenzione e al benessere”, ha affermato il 
presidente di Federfarma Annarosa Racca in 
occasione del convegno “Nutraceutici in far-
macia: un'opportunità per la salute e un con-
tributo per lo sviluppo”, organizzato in collabo-
razione con Cosmofarma nell’ambito di Expo. 
“Federfarma -ha spiegato Racca-  intende 
fornire ai farmacisti uno strumento per appro-
fondire le caratteristiche di questi prodotti, al 
fine di poter consigliare al meglio circa il loro 
utilizzo. L'iniziativa si inquadra nell'ambito del 
potenziamento della farmacia quale educatore 
sanitario nella promozione di corretti stili ali-
mentari e di vita” (Libertà, 13.10.15).

Mass media Ufficio Stampa Federfarma

oscillococcinum® per la prevenzione e 
il trattamento delle sindromi infl uenzali.
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oscillococcinum® è il medicinale omeopatico tradizionalmente utilizzato:1,2,3,4,5

•  Nella prevenzione di episodi infl uenzali e simil-infl uenzali.2a,2b,2e 
•  Ai primi sintomi; 70% di risoluzioni in più nelle prime 48 ore, rispetto al placebo.2c

• Nella fase acuta; minore incidenza e intensità dei sintomi, guarigione più rapida.2f

oscillococcinum® è indicato negli adulti e nei bambini:6,7,9,10,11,12

• Ampia documentazione clinica.2,3,4

• Non presenta effetti collaterali per la sua diluizione omeopatica alla 200K.6,7,8,9,10,13

• Utilizzabile in associazione ad ogni altra terapia farmacologica.2b,2c,2f,6,7,10

• Utilizzato da 80 anni in 60 paesi nel mondo. 
• Il più utilizzato in Francia14 per le sindromi infl uenzali. 

D.Lgs. 219/2006 art.85: “Medicinale omeopatico senza indicazioni terapeutiche approvate”.
D.Lgs. 219/2006 art.120 1 bis: “Trattasi di indicazioni per cui non vi è, allo stato, evidenza scientifi camente 

provata dell’effi cacia del medicinale omeopatico”.
Medicinale non a carico del SSN.
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Quest’anno hai già pensato a proteggerti dai sintomi delle malattie da raffreddamento?

Ci sono medicinali omeopatici che possono aiutare a proteggere l’organismo dai sintomi infl uenzali. 
Sono medicinali utilizzati con soddisfazione in tutto il mondo, da milioni di persone e, grazie 

alla loro specifi cità omeopatica, sono indicati per adulti, bambini e anziani.
Sono semplici da usare, pratici e generalmente privi di effetti collaterali.

Chiedi consiglio al tuo Medico e al tuo Farmacista, sapranno prescriverti
e consigliarti un medicinale omeopatico adatto ai tuoi sintomi.



Farmacie sempre vicine al cittadino. 
“Sul fronte degli orari le farmacie, da anni, 
sono impegnate per venire incontro alle esi-
genze del proprio territorio, sostenendo sforzi 
economici e organizzativi non indifferenti per 
mantenere la sostenibilità dell'esercizio”. Lo 
afferma il presidente di Federfarma Annarosa 
Racca, sottolineando che “negli ultimi anni le 
farmacie sono state oggetto di una serie di 
provvedimenti di deregulation senza uguali 
in alcun altro settore. Malgrado le difficoltà, 
le farmacie sono riuscite a mantenere elevati 
standard di efficienza e professionalità sen-
za nulla togliere al cittadino, ma addirittura 
implementando i servizi offerti” (Il Cittadino, 
16.10.15).

In Sardegna da gennaio a maggio sono 
state prescritte 8 milioni 385 mila ricette (dati 
Aifa), 58mila in più rispetto allo stesso periodo 
del 2014 (+0,7%), mentre nel resto d'Italia la 
tendenza è inversa (-1,6%). Si prevede che la 
Sardegna chiuderà l'anno con un primato ne-
gativo: sarà la Regione con la percentuale più 
alta di sforamento rispetto al tetto assegnato 
dal Governo. “Dobbiamo comunque conside-
rare che noi abbiamo una serie di patologie 

specifiche e molto serie che incidono parec-
chio -sottolinea Giorgio Gongiu, presidente di 
Federfarma Sardegna- e che nel momento in 
cui il Ministero modifica i protocolli, nel senso 
che arrivano prodotti innovativi, il prezzo delle 
cure sale”. Si pensi, per esempio, alla talas-
semia: “Prima le medicine costavano 40 euro 
a pezzo, i nuovi prodotti costano 500 euro” 
(L’Unione Sarda, 10.10.15).

Puglia. Il problema dell’aumento della 
spesa farmaceutica nella Regione Puglia “va 
esaminato nel suo complesso e non solo con-
siderando la spesa farmaceutica convenzio-
nata come un bancomat di facile accesso”. 
Lo afferma il presidente dell’Unione regiona-
le, Giuseppe Palattella, sottolineando che “il 
maggior incremento si è avuto per quei far-
maci utilizzati direttamente in ambito ospeda-
liero per patologie importanti, superando am-
piamente il tetto programmato” (La Gazzetta 
del Mezzogiorno, 14.10.15).

Emergenza farmaci scaduti. Sono più di 
due anni che le farmacie romane denunciano 
il mancato ritiro, da parte dell’Ama (l’azienda 
che si occupa dello smaltimento dei rifiuti), dei 

farmaci scaduti gettati negli appositi conteni-
tori. “Ormai siamo arrivati al limite”, afferma 
Vittorio Contarina, presidente di Federfarma 
Roma, che spiega: “Quello della raccolta dei 
farmaci scaduti è un servizio essenziale che 
forniamo gratuitamente alla cittadinanza: le 
farmacie diventano un centro di raccolta per 
un tipo di rifiuto altrimenti non smaltibile. Per 
poter continuare a mettere i cittadini in con-
dizione di liberarsi nel modo corretto dei far-
maci scaduti abbiamo però bisogno dell’aiuto 
del Comune e dell’azienda che si occupa dello 
smaltimento dei rifiuti. Ma sono due anni, or-
mai, che questo sostegno non viene dato” (Il 
Giornale.it, 15.10.15).

Servizio Cup in farmacia. Il servizio di 
prenotazione di esami e visite in farmacia si 
sta rapidamente diffondendo in Lombardia. 
“La Regione l'ha dato come obiettivo per 
tutte le province lombarde: sempre più pre-
notazioni in farmacia. Ma siamo ancora sotto 
la soglia target” commenta Andrea Braguti, 
presidente di Federfarma Lecco. Nel 2011 in 
Lombardia sono state effettuate 63mila pre-
notazioni sanitarie nelle farmacie, nel 2014 
120mila. “Quest'anno a settembre eravamo 

Medicinale soggetto a prescrizione medica. 

Innova Pharma nell’ambito del proprio listino 
cardiovascolare è lieta di comunicare 

ai Signori Farmacisti che prossimamente 
sarà disponibile in commercio
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a 106mila prenotazioni, ma contiamo di arri-
vare a 150mila prenotazioni entro fine anno” 
aggiunge Braguti e, in particolare, a Lecco “a 
settembre eravamo a quota 1900 prenotazioni 
effettuate in provincia con 49 farmacie sul to-
tale di 94 che dispongono di questo servizio” 
(La Provincia di Lecco, 16.10.15).

Il 730 precompilato. I medici sono pronti 
a bloccare la trasmissione delle informazioni 
relative alle spese sanitarie dei pazienti per il 
730 precompilato. La categoria è preoccupata 
soprattutto per le sanzioni previste -fino a 50 
mila euro- in caso di errata o mancata comu-
nicazione dei dati al Sistema tessera sanitaria 
(Il Sole 24 Ore, 14.10.15).

Le cosiddette “smart drug” si nascon-
dono dietro tisane apparentemente innocue, 
fanghi, fiori, persino nelle ricariche dei deo-
doranti per la casa. “Oramai si succedono con 
una tale rapidità che non fanno nemmeno in 
tempo a prendere un nome d'arte” spiega 
Roberta Pacifici, direttrice dell'Osservatorio 
tossicodipendenze dell'Istituto superiore di 
sanità. Basti pensare che il Dipartimento per 
le politiche antidroga (Dpa) della Presidenza 

del Consiglio dal 2009 al 2014 ha scoperto 
280 nuove sostanze; nel 2015, in soli nove 
mesi, ne sono già state catalogate altre 170. 
“Abbiamo un efficiente sistema di allerta rapi-
da -spiega ancora Pacifici- grazie al quale le 
sostanze sequestrate o prelevate da chi fini-
sce al pronto soccorso in stato di alterazione 
vengono subito esaminate dal nostro istituto 
e, in caso, inserite nell'elenco di quelle vieta-
te. Il problema è che, appena smascherati, i 
trafficanti modificano di un niente la molecola, 
cosi l'effetto resta lo stesso, ma la sostanza 
esce dalla lista di quelle vietate” (La Stampa, 
11.10.15).

Lotta al fumo. Il Governo dà il via libera 
al decreto legislativo del ministro della Salute, 
Beatrice Lorenzin, che recepisce una direttiva 
europea sulla lotta al fumo e aggiunge alcu-
ne regole per tutelare i minori. Sui pacchetti 
saranno stampate immagini dissuasive e sarà 
vietato fumare in automobile alla presenza 
di bambini o donne incinte; verranno inoltre 
inasprite le sanzioni per chi vende sigarette a 
minorenni. Il provvedimento dovrebbe essere 
approvato definitivamente entro Natale (La 
Repubblica, 13.10.15).

Farmaci Ogm. I vegetali geneticamente 
modificati si stanno rivelando particolarmente 
utili nella sperimentazione di farmaci destinati 
a curare diverse patologie, dall’Aids a Ebola. 
Rispetto alle molecole prodotte nei batte-
ri, spiegano gli esperti, quelle ricavate dalle 
piante sono più simili alle molecole dell’orga-
nismo umano. La mancanza di una normativa 
certa, però, in Italia rallenta questo promet-
tente settore della ricerca (La Repubblica, 
13.10.15).

Inflazione. L'Istat ha rivisto al ribasso la 
stima preliminare sull'inflazione di settembre: 
il tasso tendenziale è rimasto -come nei tre 
mesi precedenti- fermo allo 0,2% a fronte di 
una flessione dello 0,4% dei prezzi al consu-
mo su base mensile (-0,3% la stima prelimi-
nare). Di fronte alle prospettive di un tasso 
d'inflazione debole nella Ue, la Bce sta valu-
tando la possibilità di rafforzare il quantitative 
easing per aiutare la ripresa dell'economia (Il 
Sole 24 Ore, 15.10.15).
(US.SM - 13492/412 - 19.10.15)

* Gli articoli citati sono disponibili sul sito di 
Federfarma cliccando i link della circolare

farma7 n. 37 38 2015.indd   13 21/10/15   12:08



n. 37/38 - 23 ottobre 201514

Attualità Redazione - Federfarma

Convegno Federfarma-Cosmofarma all'Expo 2015

CRESCONO I NUTRACEUTICI IN FARMACIA
NUOVE OPPORTUNITÀ DI SALUTE
I nutraceutici rappresentano un segmen-

to d’avanguardia e in rapida evoluzione 
nell’ambito dei prodotti per la salute: l’offerta 
e il consumo di probiotici e integratori sono 
in costante crescita, così come proliferano le 
ricerche scientifiche sulle loro opportunità 
di impiego. È importante che i consumatori 
utilizzino questi prodotti nel modo corretto, 
seguano i consigli di farmacisti e medici e 
non cadano vittime di ciarlatani e guaritori 
che, complici palestre e internet, spacciano 
prodotti inutili o in dosaggi dannosi e diffon-
dono false convinzioni o addirittura speran-
ze illusorie. A questi temi è stato dedicato il 
convegno di aggiornamento professionale “I 
nutraceutici in farmacia: un’opportunità per 
la salute e un contributo per lo sviluppo”, or-
ganizzato sabato 10 ottobre da Federfarma 
in collaborazione con Cosmofarma e con il 
contributo incondizionato di Teva, nell’ambito 
di Expo 2015.

“Lo sviluppo della domanda di nutra-
ceutici è legata alle moderne esigenze di 
salute dei cittadini, sempre più attenti alla 
prevenzione e al benessere” ha affermato il 
presidente di Federfarma Annarosa Racca. 
“Organizzando questo convegno, Federfarma 
intende fornire ai farmacisti che operano in 
farmacia un utile strumento per approfondire 
la conoscenza delle caratteristiche di questi 
prodotti, al fine di poter consigliare al meglio 
i cittadini circa il loro utilizzo appropriato. 
L’iniziativa si inquadra nell’ambito del po-
tenziamento della farmacia quale ‘educatore 
sanitario’ nella promozione di corretti stili ali-
mentari e di vita. In questo modo -aggiunge 
Racca-  la farmacia contribuisce non soltanto 
al mantenimento della salute e del benessere 
della popolazione, ma anche alla sostenibilità 
economica del servizio sanitario: promuovere 
la prevenzione vuol dire, infatti, diminuire i 
costi per cure e ricoveri”.

I nutraceutici trovano un impiego sempre 
più diffuso come coadiuvanti nella prevenzio-
ne o nel trattamento di varie patologie, dall’i-
pertensione all’obesità, fino ad arrivare alle 
più recenti scoperte in relazione all’autismo e 
alle patologie neurodegenerative. Da un son-
daggio effettuato da Ims Health Italia, infatti, 
risulta che l’87% degli intervistati ha acqui-
stato un integratore negli ultimi 12 mesi; il 
22% li utilizza regolarmente e un altro 23% 
per la maggior parte dell’anno; il 31% li usa 
per prevenire malattie o rafforzare il sistema 
immunitario. Significativo anche il dato che 
indica che nel 67% dei casi la scelta è guida-
ta dal farmacista o dal medico. 

“I prodotti nutraceutici” ha dichiarato Ser-
gio Liberatore, general manager di Ims He-
alth, “rappresentano una risorsa importante 
per il benessere e la salute dei cittadini, tanto 
che le nostre rilevazioni mostrano come sia 
sempre più frequente il consiglio del medico, 
compreso lo specialista. Inoltre contribui-
scono in modo importante all’attività della 
farmacia. Il mercato dei nutraceutici cresce 
costantemente sia nei consumi, sia nei va-
lori di fatturato (+7% nel 2014) e costituisce 
un’area di notevole innovazione con moltissi-
mi nuovi prodotti in lancio ogni anno. Anche 
i primi 6 mesi del 2015 confermano un posi-
tivo trend di crescita, sia del comparto totale 
di libera vendita (+4,9%) che del mercato dei 
nutraceutici (+7,5%)”.

Al convegno, aperto da Roberto Valente 
-direttore Cosmofarma, che ha dato ap-
puntamento a Bologna il 15-17 aprile per 
la ventesima edizione della manifestazio-
ne-  hanno partecipato esperti che hanno 
fornito all’auditorio dati provenienti dalla let-
teratura scientifica e dalla propria esperienza 
professionale. Anni fa sembrava futuristico 
pensare a una società di Nutraceutica, ha 
osservato Cesare Sirtori (Centro dislipidemie 

A.O. Ca’ Granda Milano); oggi il settore ha il 
riconoscimento degli utilizzatori ed è molto 
studiato a livello scientifico. Sirtori ha riferito 
degli studi relativi al trattamento di obesità, 
autismo e diarrea. Carlomaurizio Montecucco 
(reumatologo, Policlinico San Matteo di Pa-
via), ha illustrato le novità nell’uso di prodotti 
nutraceutici per l’artrosi, la più comune delle 
patologie articolari;  Gianluca Scuderi (ocu-
lista, Università di Roma “La Sapienza”) ha 
spiegato come i nutraceutici possono com-
battere i radicali liberi che danneggiano l’oc-
chio e ritardare l’insorgere della maculopatia 
senile (importante anche difendersi dai raggi 
blu e ultravioletti anche quando si utilizza il 
computer). Per Arrigo F.G. Cicero (presiden-
te di Sinut - Società italiana nutraceutica)  il 
farmacista può essere di grande aiuto nella 
lotta all’ipertensione, non solo monitorando 
la compliance del paziente alla terapia far-
macologica, ma anche consigliando i nutra-
ceutici per le ipertensioni a base ansiosa. Di 
farmacognosia e proprietà di alcune piante 
medicinali hanno trattato Mario Dell’Agli e 
Giorgio Racagni (Dipartimento Scienze far-
macologiche e biomolecolari dell’Università 
di Milano), mentre per Fabrizio Angelini (pre-
sidente della Società italiana di nutrizione 
dello sport e del benessere) lo sport è il pri-
mo nutraceutico, perché crea endorfine: per 
recuperare massa muscolare o per ridurre i 
tempi di recupero è però necessario seguire 
linee guida non soltanto nell’alimentazione, 
ma anche nella microdieta apportata dai 
supplementi alimentari.

“Il convegno voluto da Federfarma è stato 
un contributo al tema di Expo 2015 “Nutrire 
il pianeta” -commenta Annarosa Racca- e 
dimostra “il valore sociale e sanitario della 
farmacia come struttura sanitaria presente 
sul territorio e strettamente collegata con il 
Ssn”. (SN)

farma7 n. 37 38 2015.indd   14 21/10/15   12:08



n. 37/38 - 23 ottobre 2015 15

MEETING FEDERFARMA.CO
FEDERFARMA SERVIZI

La seconda Convention FederFARMA.CO-Fe-
derfarma Servizi, tenutasi a Chia in Sarde-

gna dal 15 al 17 ottobre, ha visto la piena par-
tecipazione delle Cooperative di farmacisti e 
delle principali Aziende farmaceutiche, nonché 
delle più importanti associazioni di catego-
ria. Ad aprire i lavori il presidente di FederFAR-
MA.CO, Cesare Guidi, che ha tracciato la rotta 
della centrale delle Cooperative ribadendone 
l'importanza per il sistema non soltanto a livel-
lo strategico, ma anche economico, in quanto 
azienda in grado di generare ingenti profitti per 
le cooperative. Ed è proprio su questa traccia 
che il direttore generale Massimo Massa ha 
illustrato il piano industriale, evidenziando 
come i già importanti profitti garantiti al siste-
ma potranno aumentare ulteriormente, grazie 
alla crescente e fattiva adesione dei soci alle 
attività della centrale su tutte le aree di bu-
siness: dagli acquisti centralizzati alle attività 
di Trade marketing, dalla Piattaforma logistica 
alla Business intelligence.

Ma l'area di business su cui ci si aspettano 
le crescite maggiori è senza dubbio quella rap-
presentata dai prodotti a marchio Profar, il cui 
portafoglio di oltre 200 referenze è proiettato 
a chiudere il 2015 con un fatturato di circa 10 
milioni di euro e che, spiega Andrea Bernar-
dinelli, Responsabile sviluppo, rappresenta un 
asset strategico per l'intera filiera, in quanto 
garantisce a cooperative e farmacie margi-
nalità superiori ai prodotti branded, oltre che 
esclusività di canale e posizionamento al pub-
blico in grado di unire qualità e convenienza.

La seconda giornata è stata aperta da An-
tonello Mirone, presidente di Federfarma Ser-
vizi che, dopo un caloroso ricordo del Generale 
Piccinno dei Nas, recentemente scomparso, 
ha richiamato l’attenzione sull’importante ruo-
lo delle società di farmacisti e della loro asso-
ciazione nazionale, con particolare riferimento 
al fenomeno dei farmaci carenti, della remu-
nerazione della filiera, dei farmaci rubati o 
contraffatti e soprattutto del Ddl Concorrenza 
in discussione al Senato. Dopo un approfondi-
mento del perimetro legislativo di quest’ultimo 
aspetto, tenuto dall’avvocato Michele Giovan-
nini dell’Università Bocconi, ampio spazio è 
stato riservato alla tavola rotonda che ha visto 
la partecipazione del presidente Federfarma, 
Annarosa Racca, del presidente di Federfarma 
Roma, Vittorio Contarina, del vicepresidente 
Fofi, senatore D’Ambrosio Lettieri, del presi-

dente Utifar, Eugenio Leopardi, oltre ai presi-
denti di FederFARMA.CO e Federfarma Servizi. 
Da tutti gli interventi è emersa come impro-
crastinabile una sempre maggior aggregazio-
ne delle farmacie, che solamente attraverso 
la delega alle proprie società di distribuzione 
potranno competere nei nuovi scenari concor-
renziali proposti dall’apertura al capitale.

Nel pomeriggio si sono tenuti tre interventi, 
il primo del commercialista Marcello Tarabusi, 
che ha affrontato il tema delle regole di ingag-
gio, del testo definitivo di legge e la sua ap-
provazione con i relativi contenuti della riforma 
sull’ingresso del capitale in farmacia.

A seguire, Giovanni Trombetta ha introdot-
to il tema che riguarda gli aspetti tecnico-fi-
nanziari della riforma e, infine, è intervenuta 
Nathalie Boulet Mendoza di Cavalieri Retai-
ling, che ha affrontato il tema dell’evoluzione 
del retail e i nuovi stimoli per la farmacia. La 
parte conclusiva del pomeriggio è stata infine 
dedicata alle domande da parte della platea ai 
rispettivi relatori.

FARMACI: LE PROPOSTE
DI CITTADINANZATTIVA

Un provvedimento di riordino della farma-
ceutica che permetta una visione organica 

del processo, chiarisca i ruoli, le competen-
ze, le funzioni, le tempistiche e le attività  di 
tutti i livelli interessati;   l’aggiornamento del 
Prontuario con una procedura trasparente, 
affinché lo strumento rappresenti  la risposta 
alla frammentazione dei Prontuari regionali, 
corrisponda ai bisogni di salute dei cittadini e 
agevoli l’attività dei professionisti che ruota-
no intorno al farmaco; la riaffermazione della 
centralità dei Livelli essenziali di assistenza 
anche per quanto attiene al farmaco; una de-
finizione di innovazione che sia condivisa tra 
tutti gli stakeholder, a cominciare dalle asso-
ciazioni di cittadini e pazienti.

Questi sono alcuni dei principali punti 
sviluppati nelle raccomandazioni di Cittadi-
nanzattiva-Tribunale per i diritti del malato 
per garantire equità di accesso ai cittadini 
e tempi certi, per rendere uniforme sul ter-
ritorio, tempestiva e appropriata l’assistenza 
farmaceutica pubblica. Tali raccomandazioni, 
presentate ieri a Roma, sono il risultato di uno 
studio che ha affrontato nodi importanti: spe-
sa farmaceutica e tetti, definizione condivisa 
di innovazione, burocrazia, tempi di autoriz-
zazione del farmaco, commissioni regionali, 
ticket, revisione del Prontuario sanitario na-

zionale, meccanismo di payback, nuovi mo-
delli di ricerca e sviluppo, registri di patologia, 
piano terapeutico, accesso ai farmaci innova-
tivi, HTA e partecipazione delle associazioni 
di cittadini e pazienti. Tra i vari soggetti (isti-
tuzioni, associazioni dei malati eccetera) che 
hanno dato un contributo di esperienza allo 
studio di Cittadinanzattiva figura anche Fe-
derfarma.

Per Tonino Aceti -coordinatore nazionale 
del Tribunale per i diritti del malato e respon-
sabile del Coordinamento nazionale delle As-
sociazioni di malati cronici-Cittadinanzattiva 
che ha sintetizzato i risultati- l’accesso alle 
cure farmacologiche rappresenta un banco 
di prova per l’unitarietà e l’equità del Servizio 
sanitario nazionale verso i cittadini, in partico-
lare quelli affetti da patologie croniche e rare. 
Per questo -ha continuato Aceti- chiediamo al 
Governo un provvedimento nazionale di rior-
dino del settore, con cui si chiariscano con 
esattezza ruoli, funzioni, tempistiche, respon-
sabilità e partecipazione delle associazioni 
di cittadini e pazienti nel processo, metten-
do a sistema sia il ruolo dell’Ema, sia quello 
nazionale, regionale e aziendale, a garanzia 
della trasparenza sulle decisioni”. Il sistema 
è ancora troppo frammentato, si sovrappon-
gono decisioni regionali a quelle nazionali, a 
volte anche contraddittorie, ed è necessario 
invertire questa tendenza, adottando un unico 
Prontuario farmaceutico vincolante su tutto il 
territorio nazionale, vale a dire il Prontuario 
farmaceutico nazionale. Non solo perché l’e-
liminazione di duplicazione di funzioni (Agen-
zia del farmaco nazionale e Commissione del 
farmaco regionale) rappresenterebbe un vero 
e primo importante atto di spending review 
che agirebbe sugli sprechi senza intaccare i 
diritti dei cittadini, ma offrirebbe anche una 
garanzia di non discriminazione per le per-
sone che vivono in aree diverse del Paese. 
Parimenti è necessario che venga adottata la 
ricetta unica per la prescrizione dei farmaci 
valida su tutto il territorio nazionale e non 
più regionale come avviene oggi, “tanto più 
che stiamo andando verso quella elettronica 
e che le farmacie si stanno attrezzando“, ha 
osservato Aceti. Il dibattito con rappresen-
tanti di associazioni di malati e di istituzioni, 
moderato dal direttore di Aboutpharma Sara 
Todaro, ha confermato la necessità di di ap-
propriatezza e di un utilizzo delle risorse che 
permetta al sistema di curare i cittadini eli-
minando alcune gravi incongruenze, fonti di 
spreco e non appropriatezza delle cure. (SN)
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FARMACIA DEI SERVIZI 2.0
A CONSUMEETING 2015

L’erogazione da parte delle farmacie di una 
serie di prestazioni aggiuntive di alto va-

lore sociale e sanitario, come la consegna di 
farmaci a domicilio, la prenotazione di visite 
ed esami, i test diagnostici di prima istanza, 
gli screening di prevenzione, la telemedicina, 
è una grande opportunità per i cittadini e per 
il sistema sanitario. 

A questa conclusione è giunto il tavolo di 
lavoro sulla Farmacia dei servizi e il 2.0, te-
nutosi a Roma ieri, lunedì 12 ottobre, nell’am-
bito di Consumeeting 2015, manifestazione 
organizzata da Consumers’ Forum, l’associa-
zione cui aderiscono imprese, organizzazioni 
consumeriste e associazioni di categoria, con 
l’obiettivo di approfondire tematiche di inte-
resse dei consumatori.

Nell’ambito del tavolo -al quale hanno par-
tecipato rappresentanti delle associazioni dei 
consumatori (Cittadinanzattiva-Tribunale per 
i diritti del malato, Movimento consumatori, 
Movimento difesa del cittadino), delle farma-
cie (Federfarma, Promofarma), delle aziende 

produttrici (Gsk), della ricerca (Università 
Cattolica di Milano)- è stata sottolineata la 
necessità di inserire in modo strutturato la 
farmacia nell’ambito del processo di riorga-
nizzazione delle cure primarie, in modo da va-
lorizzarne il ruolo di primo presidio del Ssn sul 
territorio, vicino alla popolazione, soprattutto 
alle fasce più deboli, quali anziani e malati 
cronici in politerapia.

Solo in questo modo -hanno convenuto i 
partecipanti al tavolo- sarà possibile consen-
tire ad alcune categorie di persone di acce-
dere a prestazioni che altrimenti sarebbero 
negate o erogate con grandi difficoltà e costi 
sociali ovvero in modo diversificato sul terri-
torio, prevenendo l’insorgere o l’aggravarsi di 
patologie di forte impatto sociale.

Le potenzialità delle farmacie sul fronte 
della prevenzione sono emerse in modo evi-
dente dai primi dati forniti da Promofarma 
sull’erogazione di prestazioni di telemedicina 
tramite la piattaforma elaborata da Promofar-
ma stessa per Federfarma: le 1.606 farma-
cie a oggi collegate hanno erogato 17.000 
prestazioni (elettrocardiogramma refertato 
a distanza, holter pressorio, monitoraggio e 

diagnostica a distanza di aritmie cardiache). 
Dagli 8.600 elettrocardiogrammi effettuati 
sono emersi 2.400 casi di anomalie che sono 
stati indirizzati al medico. Il 7% dei casi di 
aritmie è stato classificato come codice rosso 
e indirizzato al pronto soccorso. 

L’intervento delle farmacie può quindi es-
sere di grande utilità non solo per tutelare la 
salute dei cittadini, ma anche per garantire 
risparmi al Ssn, in quanto permette di far 
emergere patologie in uno stadio iniziale, 
consentendo di curarle tempestivamente e 
riducendo quindi la spesa per ricoveri o inter-
venti ospedalieri, che hanno costi elevatissimi 
(Comunicato Federfarma - 13.10.15).

FARMINTEGRA
IL NUOVO MODULO

Al via il nuovo modulo del progetto 
FarmIntegra, dedicato agli integratori in 

farmacia e realizzato da Federfarma e Aiipa, 
l'Associazione italiana delle industrie di pro-
dotti alimentari. Si tratta di una iniziativa di 
formazione e informazione sugli integratori 
alimentari (un settore che passa per il 90% 

ANNUNCIO AI FARMACISTI
Alfa Wassermann è lieta di informare i Sigg. Farmacisti che dal 01/10/2015

inizierà l’informazione scientifica della specialità medicinale:
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nel canale farmacia), riservata ai farmacisti ti-
tolari e ai loro collaboratori nel biennio 2015-
2016. Il nuovo modulo, dal titolo “Esposizione 
nel mondo integratori”, è stato realizzato con 
l'aiuto degli esperti di Shackleton Consulting 
ed è disponibile sul sito www.federfarma.it 
nella parte riservata ai titolari. Il progetto è co-
stituito da un corso Fad con crediti Ecm, gra-
tuito per tutti i titolari aderenti a Federfarma 
e per i loro collaboratori. Sino a oggi hanno 
partecipato circa 1.500 professionisti.

Commenta così il significato del progetto 
Annarosa Racca, presidente di Federfarma: “Il 
paziente che cerca di mantenere e migliorare 
il proprio stato di salute e prevenire disturbi 
trova nella farmacia un punto di riferimento 
importante, in grado di dare risposte in termini 
di consulenza sanitaria e di consiglio sul pro-
dotto più indicato”. Per Alessandro Colombo, 
presidente del Gruppo “Integratori alimentari 
e prodotti salutistici” di Aiipa, “FarmIntegra si 
conferma uno strumento utile ad aggiornare 
le conoscenze sugli integratori da parte del 
farmacista in armonia con i bisogni dei consu-
matori, l’evoluzione delle conoscenze scienti-
fiche, le aspettative degli operatori”.

A ROMA UN CORSO
DELLA SCUOLA UTIFAR

Nel weekend del 7 e 8 novembre, a Roma, 
la Scuola di Galenica di Utifar proporrà, 

presso l’Università la Sapienza, l’ultimo in-
contro del 2015 sul tema: “Preparazioni ga-
leniche: farmaci transdermici e schiume. Dia-
betologia e tricologia”. In 14 ore di laboratorio 
saranno trattati gli aspetti salienti dell’allesti-
mento di formulazioni galeniche per la cura 
delle patologie correlate al diabete, dell’edu-
cazione alimentare del paziente e dei prepa-
rati galenici in campo tricologico. Docenti del 
corso: Adalberto Fabbriconi, Piero Lussignoli, 
Mario Marcucci e Pietro Siciliano. Per infor-
mazioni, rivolgersi alla segreteria di Utifar: tel. 
02.70608367; e-mail: utifar@utifar.it

CORSO SUL BUDGET 
DELLA FARMACIA

Laboratorio Farmacia organizza, in collabo-
razione con Utifar (Unione tecnica italiana 

farmacisti), un corso sul budget della farma-

cia, che si terrà a Roma il 7 e 8 novembre 
presso la sala convegni dell’associazione 
dei titolari Assiprofar (in via dei Luceri 3/C). 
Il corso -“Costruiamo il budget 2016 della tua 
farmacia e follow up: strumenti per gestire il 
cambiamento”- sarà tenuto da Franco Falor-
ni, coadiuvato da collaboratori interni dello 
Studio Falorni e del Laboratorio Farmacia di 
Pisa e da professionisti esterni esperti del 
settore, e intende proporre “un percorso for-
mativo orientato alla gestione imprenditoriale 
della farmacia”. Per informazioni ulteriori: 
050.8068023 (Laboratorio Farmacia) - info@
laboratoriofarmacia.it - www.laboratorio-
farmacia.it - 02.70608367 (Utifar) - utifar@
utifar.it.

MATERA: SALA CONVEGNI
DEDICATA A LEOPARDI

Il consiglio direttivo dell’Ordine dei farma-
cisti della provincia di Matera ha deciso di 

intitolare la sala convegni di Ordine e Feder-
farma Matera a Giacomo Leopardi, recen-
temente scomparso, al quale sarà dedicata 
anche una targa commemorativa.
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RAPPORTO TRA FARMACIA E GROSSISTA
IMPORTANTE NOTA DEL MINISTERO DELLA SALUTE

La Regione Lombardia, con circolare del 6 ottobre 2015, ha 
reso noto un parere del Ministero della Salute in risposta a un 
quesito della Asl di Mantova (entrambi i testi sono reperibili su 

www.federfarma.it), con cui è stato precisato che, nel caso in cui il 
titolare di farmacia sia in possesso di autorizzazione per le vendita 
all’ingrosso dei farmaci, non può in nessun caso utilizzare i farmaci 
acquistati come farmacia per l’attività di grossista.

Analizzando più compiutamente i termini del quesito e del 
successivo riscontro ministeriale, si precisa che nella nota della 
Asl di Mantova è stato ipotizzato il caso di una farmacia che abbia 
ottenuto anche l’autorizzazione per la distribuzione all’ingrosso 
dei medicinali. Tale situazione prevede, in base alle norme vigenti, 
un’unica partita Iva e due identificativi univoci distinti.

Partendo da questa condizione, è stato chiesto al Ministero “se 
sia legittimo da parte della società snc acquistare i medicinali da 
altri grossisti attraverso la farmacia e successivamente trasferirli 
con un documento di trasporto interno al grossista della medesima 
società snc”.

Su tale questione, il Ministero con nota del prot. 46884-P-
02/10/2015, ha ritenuto che “i medicinali acquistati dalla 
farmacia, utilizzando il codice univoco della farmacia, debbono 
essere conservati nei magazzini annessi alla farmacia, quali 
risultano dall’autorizzazione all’esercizio di farmacia, e non 
possono che essere venduti al pubblico, in quanto destinati 
all’esercizio di farmacia. La farmacia in quanto tale è deputata 
all’erogazione dell’assistenza farmaceutica e non può svolgere 
attività di distribuzione all’ingrosso di medicinali, anche se 
il suo titolare possiede l’autorizzazione all’esercizio di detta 
attività”.

La nota ministeriale, ha dato riscontro anche a un ulteriore 
quesito posto dalla Asl di Mantova, relativo al dubbio di legittimità 
sull’utilizzo di un Ddt interno per trasferire i farmaci dalla farmacia 
al grossista e, successivamente, un documento di reso in ingresso 
per adempiere all’obbligo dei flussi ministeriali.

Al riguardo, il Ministero ha affermato che “il passaggio dei 
medicinali dal distributore al titolare di farmacia, ancorché le due 
figure coincidano in un’unica persona, deve risultare formalmente 
attraverso l’uso dei distinti codici identificativi che tracciano il 
cambiamento del titolo di possesso; detti medicinali, inoltre, anche 
fisicamente debbono confluire nel magazzino della farmacia e non 
possono, una volta avvenuto il passaggio dal distributore al 
farmacista, rimanere nei magazzini del distributore, ma debbono 
essere conservati nel magazzino annesso alla farmacia 
acquirente, che deve venderli solo ed esclusivamente al 
pubblico e non ad altro distributore e/o farmacia; pertanto, in 

nessun caso il deposito può approvvigionarsi di medicinali 
dalla farmacia e l’unico movimento previsto dalla farmacia al 
grossista è la restituzione, che avviene a fronte di errori di fornitura 
o rientri dal cliente”.

Federfarma non può che condividere le considerazioni del 
Ministero della Salute, che confermano la necessità di mantenere 
chiaramente separate le due attività, anche nei casi in cui le norme 
vigenti consentano in capo alla stessa persona, ossia al farmacista, 
di svolgere entrambe le attività, di fornitura al pubblico e di 
distribuzione all’ingrosso dei medicinali.

Sull'argomento Federfarma ha emanato il 14 ottobre un 
comunicato stampa, che potete leggere integralmente su www.
federfarma.it.
(UE.AA - 13258/405 - 13.10.15)

PRONTUARIO TERAPEUTICO
Riduzione di prezzi e liste di trasparenza

Precedenti: circolare Federfarma prot. 12751/387 del 2 ottobre 
2015.

Sulla G.U. parte seconda n. 114 del 3 ottobre 2015 sono state 
pubblicate altre riduzioni spontanee di prezzo di medicinali da parte 
delle rispettive aziende farmaceutiche. Le confezioni interessate 
sono di seguito riportate con i relativi prezzi ridotti, decorrenti da 
martedì 6 ottobre 2015.
• Candesartan Teva*28cpr 32mg - Aic 040161376 - euro 9,29 
• Valsartan Idroclorotiazide Teva*28cpr80+12,5mg - Aic 

040259069 - euro 5,00
Tali riduzioni spontanee, verosimilmente collegate alle procedure 

di revisione del prontuario poste in essere dall’Aifa secondo quanto 
previsto dal Decreto legge 78/2015, collocano tali confezioni al di 
sotto del prezzo di rimborso attualmente previsto dall’Aifa per le 
rispettive liste di trasparenza. Si chiarisce che tale posizionamento 
non determina, automaticamente, la corrispondente riduzione 
del prezzo di rimborso riconosciuto dal Ssn in quanto occorrerà 
attendere la revisione del prontuario da parte dell’Aifa.

Sono attese nei prossimi giorni ulteriori pubblicazioni di riduzioni 
spontanee di prezzo dei medicinali sulla Gazzetta Ufficiale, parte 
seconda, e possibili provvedimenti di rinegoziazione del prezzo di 
farmaci sulla parte prima della G.U.

Con l’occasione, Federfarma comunica che sulla G.U. n. 227 del 
30 settembre 2015 è stata pubblicata la Determina 25 settembre 
2015 recante “Rinegoziazione del prezzo di rimborso dei medicinali 
bio-tecnologici” (consultabile su www.federfarma.it), in vigore dal 

Federfarma informa Uffici Federfarma
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1° ottobre 2015, con la quale, in applicazione dell’art. 9-ter, comma 
11, del citato Dl 78/2015 a seguito di procedure di negoziazione 
tra l’Aifa e le rispettive aziende farmaceutiche, sono state definite 
le modalità di riduzione di spesa a carico del Ssn per i farmaci in 
questione (l’elenco è disponibile sul sito di Federfarma).

Nell’informare che i prezzi al pubblico di tali farmaci non 
sono stati modificati, si segnala che i risparmi per il Ssn sono 
stati ottenuti prevalentemente con sconti che le aziende si sono 
impegnate a riconoscere sul prezzo ex-factory per acquisti effettuati 
dal Servizio sanitario nazionale.
(UE.AA - 12980/392 - 7.10.15)

* * *

L’Aifa, con comunicato dell’8 ottobre 2015 pubblicato sul proprio 
sito internet, ha reso disponibile l’allegato B della Determina 
1267/2015 (Rinegoziazione del prezzo dei medicinali a carico del 
Ssn nell’ambito di raggruppamenti di medicinali terapeuticamente 
assimilabili), in pubblicazione sulla Gazzetta Ufficiale, contenente 
l’elenco completo dei medicinali inseriti nelle liste di trasparenza 
autorizzati e regolarmente in commercio alla data del 30 settembre 
2015 con i relativi prezzi di riferimento. L’elenco (reperibile sul sito 
di Federfarma) è in formato Excel.

L’Aifa ha, quindi, anticipato la pubblicazione delle liste di 
trasparenza, ordinariamente effettuata il 15 del mese. L’elenco 

in esame tiene conto delle riduzioni di prezzo al pubblico, frutto 
di rinegoziazioni tra le aziende e l’Aifa, che avranno efficacia dal 
giorno successivo alla pubblicazione in Gazzetta Ufficiale della citata 
determinazione Aifa n. 1267/2015, ossia dal 9 ottobre 2015.

Banca Dati Federfarma, quindi, ha aggiornato i nuovi prezzi al 
pubblico per tutte le Regioni con decorrenza 9 ottobre 2015. Sempre 
alla stessa data, ha reso disponibili i nuovi prezzi di riferimento per 
quelle Regioni che hanno optato per un’automatica applicazione sul 
proprio territorio dell’elenco dell’Aifa, mentre aggiornerà i dati delle 
altre Regioni sulla base dei successivi atti di recepimento.
(UE.AA - 13084/395 - 8.10.15)

* * *

Federfarma ha fornito ulteriori elementi in merito alla Determina 
Aifa 6 ottobre 2015, pubblicata sulla G.U. n. 234 dell’8 ottobre 2015 
e in vigore dal 9 ottobre 2015. Con tale determina è stata data 
applicazione all’art. 9-ter, comma 10, del Dl 78/2015, con il quale 
è stata incaricata l’Aifa di procedere a rinegoziare con le aziende 
farmaceutiche la riduzione del prezzo di rimborso dei medicinali 
a carico del Ssn nell’ambito di raggruppamenti terapeuticamente 
assimilabili, “separando i medicinali a brevetto scaduto da quelli 
ancora soggetti a tutela brevettuale, autorizzati con indicazioni 
comprese nella medesima area terapeutica, aventi il medesimo 
regime di rimborsabilità nonché il medesimo regime di fornitura”. 

Bracco SpA è lieta di comunicare
la disponibilità di

Evion® 50mg
Integratore alimentare a base di Vitamina E
30 COMPRESSE RIVESTITE MASTICABILI • € 5,30
 
La Vitamina E in compresse masticabili
dal sapore gradevole.

La specialità medicinale EVION® 100mg - 20 compresse rivestite non è più in distribuzione
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La determina riporta in quattro allegati, di seguito descritti, gli esiti 
delle diverse modalità scelte dalle aziende produttrici, finalizzati alla 
riduzione di spesa a carico del Ssn:
• Allegato A: riporta l’elenco delle specialità medicinali 

riclassificate in fascia C (cfr. www.federfarma.it).
• Allegato B: comprende i soli farmaci inseriti nelle liste di 

trasparenza; il relativo elenco viene pubblicato solo sul sito 
dell’Aifa ed è stato oggetto della circolare 13084/395. In tale 
elenco sono comprese riduzioni di alcuni prezzi di rimborso e 
riduzioni di prezzo al pubblico di specialità medicinali.
Per comprendere agevolmente le variazioni intervenute, si 

può consultare su www.federfarma.it l’elenco dei soli prezzi 
di riferimento modificati, segnalando che si tratta di 63 liste 
di trasparenza su un totale di 696 e l’elenco delle riduzioni di 
prezzo al pubblico di farmaci inseriti nelle liste di trasparenza. Si 
segnala che è presumibile attendersi nei prossimi giorni, riduzioni 
di prezzo spontanee da parte delle aziende farmaceutiche, per 
rendere più competitivi i propri farmaci avvicinandoli ai nuovi 
prezzi di riferimento. Si ritiene opportuno chiarire che le valutazioni 
concernenti i raggruppamenti terapeuticamente assimilabili si sono 
tradotte nei nuovi valori riportati negli allegati B e D.
• Allegato C: comprende l’elenco delle specialità medicinali per i 

quali i titolari dell’Aic corrisponderanno un rimborso alle Regioni 
con le modalità del payback. Si segnala che tale modalità non 

modifica il prezzo al pubblico, che rimane invariato.
• Allegato D: contiene l’elenco delle specialità medicinali che 

subiscono una riduzione di prezzo e non sono comprese 
nell’allegato B, ossia non sono presenti nelle liste di trasparenza. 
Si tratta, quindi, di farmaci di classe A (45 confezioni) sotto 
copertura brevettuale, il cui elenco è disponibile sul sito di 
Federfarma.
Complessivamente si osserva che le riduzioni di prezzo generate 

da tale manovra hanno, al momento, riguardato 265 confezioni, 
sommando le riduzioni dell’allegato B e dell’allegato D.
(UE.AA - 13134/399 - 9.10.15)

DDL CONCORRENZA
Resoconto dell’esame alla Camera

Precedenti: circolari Federfarma prot. n. 12428/374 del 
24 settembre 2015, n. 11787/362 dell’11 settembre 2015, n. 
10478/318 del 29 luglio 2015, n. 10283/313 del 27 luglio 2015, 
n. 10029/305 del 21 luglio 2015, n. 9848/301 del 17 luglio 2015, 
n. 9815/300 del 16 luglio 2015, n. 8319/254 del 12 giugno 2015, 
n. 6117/184 del 27 aprile 2015, n. 5281/155 del 10 aprile 2015, 
n. 2974/92 del 25 febbraio 2015, n. 2723/86 del 20 febbraio 
2115, prot. n. 2715/85 del 20 febbraio 2015, prot. n. 2555/81 del 
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18 febbraio 2015, prot. n. 2525/80 del 18 febbraio 2015, prot. n. 
2281/73 del 13 febbraio 2015, prot. n. 2180/68 dell’11 febbraio 
2015, prot. n. 1888/56 del 6 febbraio 2015, prot. n. 1683/46 del 3 
febbraio 2015 e prot. n. 9468/287 del 7 luglio 2014.

L’Aula della Camera, con il voto finale sul provvedimento, ha 
concluso mercoledì 7 ottobre, l’esame in prima lettura del Ddl 
Concorrenza, che passa al Senato, con l’obiettivo dichiarato dal 
Governo di concludere definitivamente l’iter entro fine anno. L’Aula 
ha respinto con un’ampia maggioranza tutti gli emendamenti 
all’articolo 32, volti a consentire la vendita di medicinali con ricetta 
negli esercizi diversi dalle farmacie, che hanno avuto il parere 
contrario dei relatori, Andrea Martella e Silvia Fregolent (Pd), e del 
Governo, rappresentato dal sottosegretario allo Sviluppo economico 
Simona Vicari (Ncd).

Le modifiche apportate
La Camera ha recepito le modifiche all’articolo 32 approvate 

dalle Commissioni VI e X della Camera, riguardanti le incompatibilità 
delle società di capitali titolari di farmacia, l’obbligo per tali società 
di inviare lo statuto e di comunicare le variazioni della compagine 
sociale alla Fofi, alla Regione, alla Asl e all’Ordine provinciale dei 
farmacisti, l’orario di apertura delle farmacie, considerato minimo 
(vedi circolare Federfarma prot. n. 11787/362 dell’11 settembre 
2015).

È stata invece modificata la norma, inserita dalle Commissioni, 
riguardante la possibilità per le farmacie soprannumerarie nei 
Comuni con meno di 6.600 abitanti di trasferirsi in ambito regionale. 
Infatti, a seguito dell’approvazione, con il parere favorevole del 
Governo, di un emendamento a firma Federico Gelli, Anna Miotto, 
Donata Lenzi, Tommaso Currò (Pd), tale trasferimento non dovrà 
interferire con i concorsi straordinari in corso di svolgimento, 
potrà riguardare unicamente Comuni cui, a seguito della revisione 
biennale della pianta organica, spetterà un numero di farmacie 
superiore a quelle esistenti e dovrà avvenire sulla base di una 
graduatoria regionale per titoli. Il testo dell’articolo 32 licenziato 
dalla Camera, quale risultante dall’approvazione di tale modifica, 
l’unica apportata dall’Aula all’articolo in questione è disponibile su 
www.federfarma.it.

Il dibattito in Aula
Si segnala anche che il dibattito in Aula, in occasione dell’esame 

degli emendamenti all’articolo 32, è stato estremamente 
interessante, in quanto sono emerse in modo chiaro ed efficace le 
varie posizioni in campo (un resoconto della seduta della Camera 
del 6 ottobre è consultabile sul sito di Federfarma).

In estrema sintesi si segnalano gli interessanti ed efficaci 
interventi volti a sottolineare il ruolo sociale e sanitario delle 
farmacie e a respingere ipotesi di ulteriore deregolamentazione 
della distribuzione dei farmaci di Paola Binetti, Alessandro Pagano, 
Raffaello Vignali, Rocco Buttiglione (Ncd), Donata Lenzi (Pd), Mario 
Marazziti (PI-Cd), Massimo Corsaro (Gruppo misto).

A favore dell’uscita dei farmaci con ricetta dalla farmacia si 
sono espressi, invece, Lara Ricciatti e Giovanni Paglia (Sel), Giulia 
Grillo, Alessio Mattia Villarosa (M5S), Marco Di Stefano (Pd), Adriana 
Galgano e Andrea Di Celso Mazziotti di Scelta civica, che si è 
astenuta nel voto finale sull’intero Ddl.

Gli ordini del giorno
Per quanto riguarda gli ordini del giorno (cfr. www.federfarma.it), 

tra quelli accolti dal Governo si segnala l’ordine del giorno 9/3012-
A/15, a firma Anna Miotto (Pd), che in riferimento all’ingresso 
del capitale invita il Governo ad assicurare la salvaguardia 
dell’autonomia e della responsabilità del farmacista, al fine di 
contemperare la ricerca di ritorno economico con la superiore 
finalità di tutela della salute e a vigilare affinché non si formino 
posizioni dominanti e soprattutto siano resi disponibili in ogni 
farmacia, comprese quelle gestite da società di capitali, tutti i 
medicinali basati sullo stesso principio attivo e non soltanto alcuni. 

L’ordine del giorno 9/3012-A/43, a firma Angelo Boccuzzi e altri 
(Pd), invita il Governo a monitorare l’attuazione delle disposizioni 
previste dall’articolo 32, con particolare riguardo alla possibile 
incidenza che i nuovi assetti proprietari potranno avere sull’intero 
settore della distribuzione farmaceutica. Il n. 9/3012-A/51, a firma 
Davide Zoggia (Pd), Adriana Galgano (Sc) e Angela Iacono (Pd) invita 
il Governo a valutare l’opportunità di ridefinire l’attuale sistema di 
distribuzione e vendita dei farmaci nell’ottica di abbassare i prezzi 
favorendo la concorrenza e garantire la presenza capillare sul 
territorio e l’accessibilità dei farmaci per tutti i cittadini.

È stato respinto invece l’ordine del giorno 9/3012-A/39, a firma 
Marialucia Lorefice e altri (M5S), volto a impegnare il Governo a 
prevedere la possibilità per le parafarmacie di vendere medicinali 
con obbligo di ricetta medica.
(URIS.PB - 12989/394 - 7.10.15)

CIRCOLARE FEDERFARMA-SUNIFAR
Contributo Enpaf per le farmacie rurali

Federfarma-Sunifar rende noto che, sulla scia delle precedenti 
iniziative del 2010 e del 2014 (cfr. circolari Federfarma-Sunifar 
prot. nn. 17016/2 del 26/10/2010, 239/1 dell’8/1/2014 e 465/2 del 
10/1/2014), il consiglio di amministrazione dell’Enpaf, nella riunione 
del 29 settembre 2015, ha adottato la deliberazione n. 52, con la 

25

VACCINI INFLUENZALI
In G.U. quelli per la stagione 2015-2016

Sulla G.U. n. 234 dell’8 ottobre 2015 è stata 
pubblicata la Determinazione Aifa 2 ottobre 2015, recante 
“Aggiornamento annuale dei ceppi virali dei vaccini 
influenzali per la stagione 2015-2016”. Il provvedimento ha 
effetto dal giorno successivo a quello di pubblicazione, ossia 
dal 9 ottobre  2015. L’elenco delle confezioni autorizzate è 
reperibile sul sito www.federfarma.it.

I lotti dei vaccini influenzali prodotti con la composizione 
precedentemente autorizzata e recanti in etichetta 
l’indicazione della stagione 2014-2015 devono essere 
ritirati dal commercio e, pertanto,  non possono più essere 
venduti al pubblico.
(UE.CA - 13122/397 - 9.10.15)
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quale è stata disposta l’erogazione di un contributo straordinario 
una tantum, a carico della gestione assistenza, a favore dei titolari 
di farmacie rurali ubicate in Comuni, frazioni o centri abitati 
con popolazione non superiore a 1.200 abitanti che siano titolari 
della medesima farmacia rurale almeno dall’anno 2013, in regola 
con il versamento della contribuzione all’ente per il triennio 2013-
2015 e che, per quanto riguarda gli anni precedenti, nei limiti della 
prescrizione quinquennale, non abbia morosità pari o superiore a un 
quarto del contributo previdenziale dovuto nell’anno stesso.

L’iniziativa, che è stata adottata anche grazie all’impegno e alla 
pressione di Federfarma-Sunifar, è volta a garantire un sostegno 
finanziario a quei titolari che per la specifica collocazione della 
loro farmacie, si trovano, in questo momento di particolare crisi 
economica, in una situazione di disagio. Rinviando per una maggiore 
e completa informazione alla lettura del regolamento (consultabile 
su www.enpaf.it), si evidenziano, di seguito, i principali requisiti 
richiesti per accedere al beneficio.
• Il contributo è destinato agli iscritti all’ente che dall’anno 2013, 

anche in forma di società di persone (sebbene a favore di uno 
solo dei soci appositamente delegato, come da apposito modello, 
disponibile sul sito dell’Enpaf), siano titolari della medesima 
farmacia rurale (art. 1, Legge n. 221/1968 e successive 
modificazioni) ubicata in Comuni o frazioni con popolazione non 

superiore a 1.200 abitanti. 
• Non hanno diritto all'assegnazione del contributo i titolari il cui 

reddito di impresa, comprensivo di eventuali quote imputate ai 
collaboratori dell’impresa familiare o ai soci, al lordo degli oneri 
sostenuti per lavoro dipendente, è superiore a euro 50.000.

• Per l’assegnazione del contributo si procederà alla formazione 
di una graduatoria secondo le tabelle allegate al regolamento. 
Il punteggio sarà determinato in base al reddito, alle proprietà 
immobiliari presenti nel nucleo familiare e all’anzianità 
contributiva a quota intera nel periodo 2006-2015.

• Il computo del reddito verrà effettuato in base alla media 
procapite del nucleo familiare, tenuto conto del numero dei 
suoi componenti nell’anno 2014. A tal fine vengono sempre 
considerati componenti del nucleo familiare: il richiedente, il 
coniuge non separato, i figli e gli altri soggetti, anche se non 
conviventi, fiscalmente a carico del richiedente o di uno degli 
altri componenti, i figli e gli altri soggetti con proprio reddito, se 
conviventi. Il dato di riferimento è il reddito complessivo ai fini 
Irpef conseguito nell’anno 2014.

• La graduatoria per l'assegnazione del contributo assistenziale 
di cui al regolamento sarà approvata con determinazione del 
direttore generale dell'Enpaf e sarà pubblicata, con indicazione 
analitica del punteggio ottenuto, sul sito internet dell’ente, 
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all’indirizzo www.enpaf.it. Non sarà inviata alcuna comunicazione 
al domicilio dei richiedenti.
Per l’iniziativa in discorso l’Enpaf ha stanziato un importo 

complessivamente pari a un milione di euro. Fermo restando 
che l’iniziativa cessa con l’esaurirsi dello stanziamento e che, 
pertanto, la presenza in graduatoria non garantisce l’assegnazione 
del contributo assistenziale, a ciascun richiedente sarà corrisposto 
l’importo lordo corrispondente al punteggio conseguito, sulla base 
della tabella allegata al regolamento stesso, articolata in scaglioni 
variabili da un massimo pari a 10.000 euro, per un punteggio pari a 
100, a un minimo di 1.000, corrispondente a 10 punti.

Contrariamente a quanto avvenuto per precedenti analoghe 
iniziative il criterio per l’attribuzione del contributo non è legato 
alla precedenza nella presentazione della domanda bensì alla 
formazione di una graduatoria, nella quale si terrà conto di tutte le 
domande presentate dagli iscritti entro il termine di scadenza.

Per ottenere tale contributo i titolari interessati -e, in caso di 
gestione societaria, uno solo dei soci- devono presentare apposita 
domanda, redatta sulla modulistica predisposta dall’ente (si veda 
www.enpaf.it) e allegata in copia alla delibera stessa, corredata 
dalla prescritta documentazione, esclusivamente a mezzo 
raccomandata a/r, da indirizzare a Enpaf Ufficio Assistenza 
- viale Pasteur 49 - 00144 Roma, entro e non oltre il termine di 

decadenza del 10 novembre 2015.
(UTP.LC - 13246/3R - 13.10.15)

FONDO DI SOLIDARIETÀ
Il Regolamento per l’anno 2015

In ottemperanza al deliberato dell’Assemblea nazionale del 20 
novembre 2008, Federfarma rende disponibile sul proprio sito il 
“Regolamento per l’erogazione dell’assegno di integrazione anno 
2015”, relativo al Fondo di solidarietà nei confronti delle piccole 
farmacie per l’anno 2015, approvato dal Consiglio di Presidenza il 
7 luglio 2015. Nel rinviare alla lettura del predetto Regolamento per 
una compiuta conoscenza del medesimo, Federfarma ritiene utile 
evidenziarne i punti salienti.
Soggetti interessati 

Possono richiedere il contributo i farmacisti titolari individuali di 
farmacie private aderenti alle Associazioni Provinciali, in regola 
con il pagamento delle quote associative a Federfarma.

Anno di riferimento
La corrente ripartizione riguarda l’anno 2015.

Disponibilità del Fondo - Importi stanziati
Verrà ripartita l’intera disponibilità del Fondo di solidarietà iscritta 

GSK è lieta di informare i Sig. Farmacisti che dal 
giorno 8 ottobre 2015 sarà disponibile dai distributori 

intermedi e in farmacia il nuovo vaccino antinfluenzale 
quadrivalente

Per ulteriori informazione e per consultare l’RCP di prodotto: http://www.edott.it/Farmacisti/Home.aspx

Medical Information GSK: 045 9218877; Customer Service GSK: 800 90 44 49

Una siringa preriempita da 0,5ml/dose in sospensione iniettabile 
Classe Hrr – Prezzo al pubblico €18,28*

* Sono fatte salve eventuali riduzioni e/o modifiche imposte autoritariamente dall’Autorita Sanitaria Competente

Virus in uenzali (frammentati, inattivati) contenente antigeni:3 
A/H1N1‚ A/H3N2‚ B/Yamagata‚ and B/Victoria
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nel bilancio della Federazione, che ammonta a euro 600.000.

Requisiti
Per poter presentare la domanda i titolari interessati devono aver 

conseguito, nell’anno 2014:
1. un fatturato complessivo annuo ai fini Iva (rigo VE40 del modello 

IVA 2015) inferiore a euro 250.000,00
2. un reddito complessivo dichiarato ai fini Irpef (rigo RN1 colonna 5 

del modello Unico 2015) inferiore a euro 35.000,00. 
I predetti requisiti devono essere ambedue presenti e 

documentati.
Dev’essere inoltre dimostrato che nell’anno 2014 il richiedente 

era titolare da almeno 5 anni della farmacia per cui si chiede il 
contributo. Il farmacista richiedente dovrà altresì documentare il 
rispetto puntuale degli orari di apertura.

Entità del contributo
L’entità del contributo sarà successivamente stabilita dal 

Consiglio di Presidenza sulla base di criteri di progressività, avuto 
riguardo alle domande pervenute, alle disponibilità del Fondo 
di solidarietà e ai requisiti di fatturato e di reddito dichiarati dai 
richiedenti.

Modalità della domanda
La domanda (reperibile su www.federfarma.it), corredata 

dalla prevista documentazione, deve essere inviata a mezzo 
raccomandata A/R alla Federfarma, a pena di decadenza, entro 
e non oltre il  31 dicembre 2015. Ai fini della tempestività della 
domanda fa fede la data del timbro postale.
(UTP.LC - 13277/406 - 13.10.15)

CONVENZIONI ASSICURATIVE
Polizze Federfarma con Zurich Insurance

L’Assemblea nazionale del 14/10/2015 ha deliberato il rinnovo 
per l’anno 2016 delle polizze assicurative in essere con la Zurich 
Insurance Plc per Eventi Catastrofali e per la Responsabilità Civile 
Professionale. 

La Federfarma, nel ridiscutere l’intero pacchetto assicurativo, 
ha cercato di recepire anche le esigenze manifestate da alcuni 
partecipanti all’Assemblea nazionale di integrare le coperture 
della polizza a livello territoriale.  Di seguito le proposte approvate 
dall’Assemblea nazionale del 14/10/2015.

1. Rinnovo polizza nazionale (a carico della Federfarma):

2015 2016

Premio annuo 800.000 880.000

Massimale assicurato 130.000 130.000

Franchigie:
- allagamenti
- terremoto, eruzione vulcanica, 
maremoto
- inondazioni, mareggiata, 
alluvioni, atti di terrorismo
- altri danni 

70.000
5.000

20.000

70.000

20.000
20.000

20.000

70.000

2. Polizza integrativa volontaria (a carico del singolo titolare):

Premio annuo 150 
Massimale assicurato Aumento da 130.000 a 200.000 
Franchigie:
- allagamenti, terremoto, 
inondazioni, alluvioni,
- eruzione vulcanica, maremoto, 
mareggiata, atti di terrorismo
- altri danni

Riduzione da 20.000 a 12.000

Mantenimento a 20.000

Mantenimento a 70.000

L’opzione integrativa verrà attivata soltanto al 
raggiungimento di un minimo di adesioni pari a 1.500 farmacie, 
senza vincoli di ubicazione sul territorio. 

Si sottolinea che, fermo restando che la Federfarma garantirà 
in ogni caso il rinnovo per il 2016 della polizza nazionale, il 
premio a carico della stessa (euro 880.000) potrebbe subire una 
riduzione in funzione del numero di adesioni raccolte per l’opzione 
integrativa, secondo le seguenti modalità:
• al raggiungimento di 2.200 adesioni, riduzione di euro 30.000
• al raggiungimento di 3.000 adesioni, riduzione di euro 80.000
• al raggiungimento di 4.000 adesioni, riduzione di euro 130.000
• al raggiungimento di 4.700 adesioni, riduzione di euro 180.000

Processo operativo per adesione polizza volontaria 
Poiché entrambe le polizze, nazionale e volontaria, decorreranno 

dal 01/01/2016 e fino al 31/12/2016 e non è consentita l’adesione 
in corso d’anno, l’iter operativo dovrà concludersi  in breve tempo. 
Le adesioni dovranno essere raccolte entro e non oltre il 
30/11/2015. A tal fine sono state predisposte due schede di 
adesione che le Associazioni dovranno veicolare alle farmacie 
loro associate (vedasi il sito www.federfarma.it). La prima dovrà 
essere inviata alle farmacie da parte di quelle Associazioni che 
non intendono compartecipare alla spesa di competenza dei 
propri associati. Sottoscrivendo tale modulo, il farmacista, oltre a 
confermare la propria adesione alla garanzia integrativa, autorizza, 
sin da ora, l’addebito (Rid) dell’intero importo di euro 150,00 sul 
proprio conto corrente. La seconda potrà essere utilizzata dalle 
Associazioni che vorranno invece farsi carico di tutto o di parte del 
premio individuale per i propri associati. In questo caso l’importo del 
premio da addebitare sul conto corrente del singolo titolare dovrà 
essere indicato dall’Associazione prima dell’inoltro del modulo alle 
farmacie.

Le farmacie interessate dovranno ritornare la scheda di 
adesione, debitamente compilata e sottoscritta, alla propria 
Associazione nel più breve tempo possibile. Le Associazioni, 
trasmetteranno le schede così raccolte a Federfarma. Una 
volta terminato l’iter sopra descritto e verificato il raggiungimento 
della soglia minima di 1.500 farmacie, sarà cura della Federfarma 
darne notizia con apposita circolare e trasferire alla Assifarma srl 
Insurance Broker, società incaricata della gestione dei contratti 
tra Federfarma e Zurich, la documentazione necessaria per l’avvio 
delle procedure di incasso dei premi. Al momento dell’attivazione 
della garanzia “integrativa” alle farmacie verrà fornita da parte 
di Assifarma srl Insurance Broker una specifica dichiarazione di 
operatività contrattuale.

Infine, si conferma, come da delibera assembleare del 
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14/10/2015, il rinnovo per il 2016 anche della polizza 
Federfarma per la Responsabilità Civile Professionale, in 
scadenza il 31/12/2015. Si ricorda che tale copertura base prevede 
un massimale assicurato per sinistro/farmacia di euro 250.000 e 
che il relativo premio è totalmente a carico di Federfarma nazionale. 
(AGAP.DR - 13589/413 - 19.10.15)

CONSEGNA DI FARMACI A DOMICILIO
Notevole rilievo sulla stampa italiana

Precedenti: circolari Federfarma prot. n. 10139/316 del 
22/07/2015, prot. n. 9736/298 del 15/07/2015, prot. n. 15223/467 
del 19/11/2014 e prot. n. 10276/316 del 22/7/2014.

Sul sito di Federfarma è consultabile la rassegna stampa 
sull’iniziativa di consegna gratuita dei farmaci a domicilio promossa 
da Federfarma, con gli articoli pubblicati sui quotidiani nazionali 
e locali nei mesi di luglio, agosto e settembre. Inoltre, su www.
federfarma.it, nella sezione Multimedia, sono disponibili le interviste 
sull’argomento rilasciate dai responsabili regionali di Federfarma ai 
Tg locali.

La grande attenzione prestata dai media -quasi 100 uscite tra 
articoli e interviste televisive in poco più di due mesi- conferma 
la forte valenza sociale dell’iniziativa e contribuisce a consolidare 
il ruolo della farmacia quale primo presidio sociosanitario 
capillarmente diffuso sul territorio, capace di dare risposte sempre 
adeguate alle nuove esigenze di salute della popolazione. 
(US.SM - 12976/390 - 7.10.15)

RIFORMA FISCALE
Revisione del sistema sanzionatorio

Precedenti: circolari Federfarma prot. n. 4415/139 del 
26/3/2014, n. 12140/380 del 17/9/2014 e n. 16061/497 del 
5/12/2014.

Sul S.O. n. 55 alla G.U. n. 233, del 7 ottobre 2015, è stato 
pubblicato il D.lgs. 24 settembre 2015, n. 158, che opera la 
revisione del sistema sanzionatorio tributario, in attuazione 
dell’articolo 8, comma 1, della Legge delega di Riforma fiscale 
23/2014. Si segnala, in particolare, la previsione contenuta 
nell’art. 23 del provvedimento, la cui rubrica titola “Violazioni 
degli obblighi di comunicazione al Sistema tessera sanitaria”. Tale 
disposizione, modificando l’articolo 3 del D.lgs. 175/2014 (cfr. 
circolare Federfarma prot. n. 16061/497 del 5/12/2014), introduce 
una specifica disciplina sanzionatoria per i soggetti tenuti a inviare 
al Sistema tessera sanitaria i dati relativi alle prestazioni erogate 
nel 2015 ai fini della loro messa a disposizione dell’Agenzia delle 
entrate.

Si rammenta che l’articolo 3 del D.lgs. 175/2014 
(Semplificazione fiscale e dichiarazione dei redditi precompilata, in 
attuazione della delega fiscale) prevede la trasmissione telematica 
all’Agenzia delle entrate, da parte delle aziende sanitarie e 
ospedaliere e di tutti i soggetti erogatori di prestazioni mediche 
e sanitarie, delle informazioni necessarie al fine di predisporre le 
dichiarazioni precompilate con tutti i dati relativi alle spese mediche, 

quelle di assistenza specifica e alle spese sanitarie che danno diritto 
a deduzioni dal reddito o detrazioni dall’imposta (commi 3, 4 e 5).

I soggetti coinvolti dalla norma in esame sono, in particolare, 
aziende sanitarie locali, aziende ospedaliere, istituti di ricovero 
e cura a carattere scientifico, policlinici universitari, farmacie 
pubbliche e private, presidi di specialistica ambulatoriale, 
strutture per l’erogazione delle prestazioni di assistenza protesica 
e di assistenza integrativa, gli altri presidi e strutture accreditati 
per l’erogazione dei servizi sanitari e gli iscritti all’Albo dei medici 
chirurghi e degli odontoiatri.

La norma prevede che, in caso di omessa, tardiva o errata 
trasmissione dei dati di cui ai commi 3 e 4 dell'articolo 3, del D.lgs. 
175/2014, ai predetti operatori sanitari si applica la sanzione di 
euro 100 per ogni comunicazione, in deroga a quanto previsto 
dall'articolo 12, del D.lgs. 472/1997, con un massimo di euro 
50.000. Nei casi di errata comunicazione dei dati la sanzione non si 
applica se la trasmissione dei dati corretti è effettuata entro i cinque 
giorni successivi alla scadenza, ovvero, in caso di segnalazione 
da parte dell’Agenzia delle entrate, entro i cinque successivi 
alla segnalazione stessa. Se la comunicazione è correttamente 
trasmessa entro sessanta giorni dalla scadenza prevista, la sanzione 
è ridotta a un terzo con un massimo di euro 20.000.

La disposizione in questione, che, ai sensi del comma 1 dell’art. 
32, si applica a decorrere dal 1° gennaio 2017, rappresenta una 
assoluta e inaccettabile novità che non mancherà di sollevare, 
sicuramente, un ampio fronte di dibattito e proteste da parte dei 
diversi operatori e professionisti sanitari interessati. Peraltro, la 
sua formulazione, assolutamente generica, non ne consente una 
interpretazione chiara e univoca da parte dei diversi soggetti 
coinvolti. Federfarma ha già fissato una serie di incontri a livello 
politico e ministeriale, per affrontare la questione e richiedere tutti 
gli opportuni chiarimenti. Sugli sviluppi della vicenda forniremo 
ulteriori tempestive informazioni.
(UTP.LC - 13135/400 - 9.10.15)

VIDEOSORVEGLIANZA
Un Vademecum per i titolari

Precedenti: circolari Federfarma n. 192 del 7/5/2010; n. 208 del 
22/5/2013; n. 203 del 16/5/2014. 

Federfarma rende disponibile (vedi www.federfarma.it) un 
vademecum redatto dagli uffici, recante gli adempimenti e la 
modulistica per le farmacie che intendono installare un sistema 
di videosorveglianza. Il vademecum è aggiornato alla più recente 
giurisprudenza e al D.lgs. 14 settembre 2015, n.151, parte 
integrante del Jobs act, che ha riscritto completamente l’articolo 
4 dello Statuto dei lavoratori concernente l’utilizzo degli impianti 
audiovisivi.
In particolare, l’art. 23, comma 1, del Decreto legislativo 151/2015, 
ferma restando la richiesta di autorizzazione all’installazione alla 
Direzione territoriale del lavoro, consente di utilizzare le immagini 
riprese dagli impianti di videosorveglianza per finalità di tutela 
del patrimonio aziendale  anche a tutti i fini connessi al rapporto 
di lavoro, a condizione che sia data al lavoratore adeguata 
informazione delle modalità d'uso degli strumenti e di effettuazione 
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dei controlli e nel rispetto di quanto disposto dal Decreto legislativo 
30 giugno 2003, n. 196. A tal fine è stato predisposto un nuovo 
modulo recante l’informativa ai dipendenti ex art. 13 del Decreto 
legislativo 30 giugno 2003, n. 196. 
(UL.BF - 13376/408 - 15.10.15)

RIENTRO DEI CAPITALI ALL’ESTERO
Proroga del termine per l’istanza

Il Governo ha differito al 30 novembre il termine per presentare 
l’istanza per accedere alla procedura di “collaborazione volontaria” 
(voluntary disclosure”).

Precedenti: circolare Federfarma prot. n. 1056/29 del 
22/1/2015.

È stato pubblicato sulla G.U. n. 227 del 30 settembre 2015 il 
Decreto legge 30 settembre 2015, n. 153, recante “Misure urgenti 
per la finanza pubblica”. Si segnala che l’art. 2 del provvedimento 
modifica gli articoli 5-quater e 5-quinquies del Dl 167/1990, in 
merito alla procedura di “collaborazione volontaria” per il rientro dei 
capitali (voluntary disclosure), al fine di consentire ai contribuenti un 
lasso di tempo maggiore per la predisposizione dell’istanza e della 
relativa documentazione.

In particolare, il nuovo articolo 5-quater, in considerazione 

dell’elevato numero di richieste in corso, consente di presentare 
la prima e unica istanza entro il prossimo 30 novembre ed 
eventualmente modificarla in aumento entro il 30 dicembre 2015. 
Inoltre, non è precluso ai soggetti che hanno presentato l’istanza 
anche integrativa entro il 30 settembre scorso, data di entrata 
in vigore del decreto, di produrre i relativi documenti entro il 30 
dicembre 2015.

I termini di decadenza per l’accertamento e la notifica degli 
atti di contestazione, in scadenza al 31 dicembre 2015, vengono 
prorogati al 31 dicembre 2016 per gli imponibili, le imposte, 
le ritenute, le sanzioni e gli interessi relativi alla procedura di 
“collaborazione volontaria”.

Il nuovo comma 2 dell’art. 5-quinquies, invece, prevede, 
espressamente, la possibilità per i contribuenti che accedono alla 
“collaborazione volontaria” di utilizzare l’istituto dell’adesione ai 
contenuti degli inviti al contraddittorio fino al 31 dicembre 2016.

Inoltre, si segnala che l’art. 1 del provvedimento elimina la 
clausola di salvaguardia, prevista dall’art. 1, comma 632, della 
Legge 140/2014, che avrebbe comportato, a partire dal 30 
settembre 2015, un aumento delle accise sui carburanti per 
compensare la mancata autorizzazione della Commissione europea 
all’estensione del meccanismo del reverse charge al settore della 
grande distribuzione alimentare.
(UTP.LC - 12981/393 - 7.10.15)

Fallimento R.G. 156/2015 - Tribunale di Milano

VENDE FARMACIA
in zona centrale di Milano 
con relativo magazzino. 
L’azienda comprende 
i beni materiali ed 
immateriali necessari 
all’esercizio dell’attività. 
Dalla vendita conseguirà 
il subentro nei contratti 
in essere tra i quali 
locazione dell’immobile e 
leasing mobiliare, licenza 
e contratti di lavoro 
dipendente. 
Prezzo minimo € 1.200.000 

oltre al valore del 
magazzino quale risulterà 
dalla contabilità di 
magazzino alla data della 
vendita (al 24/9/2015 pari 
a € 207.791), oltre imposte 
e costi di trasferimento. 
Inviare offerte al Curatore 
entro il 12/11/2015. 
Le offerte devono 
essere qualificate 
ferme, irrevocabili ed 
immodificabili per 90 giorni 
e contenere impegno a 

versare cauzione (pari a € 
200.000,00) entro 5 giorni 
dalla richiesta del Curatore. 
In caso di pluralità di 
offerte si espleterà gara tra 
gli offerenti.
Il disciplinare completo 
della vendita è pubblicato 
sul sito www.tribunale.
milano.it e può essere 
richiesto al Curatore via 
fax (02.654734) o a mezzo 
PEC (f156.2015milano@
pecfallimenti.it).
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SIGARETTE ELETTRONICHE 
Proroga divieto di vendita a minori anni 18

Precedenti: circolare Federfarma prot. n. 13111/412 del 8 
ottobre 2014.

Sulla Gazzetta Ufficiale n. 230 del 3 ottobre 2015 è stata 
pubblicata l’Ordinanza 22 settembre 2015 del Ministero della 
Salute con la quale viene prorogata l’efficacia dell’ordinanza del 
2 settembre 2014 (cfr. circolare citata tra i precedenti) concernente 
il divieto di vendita delle sigarette elettroniche con presenza di 
nicotina ai minori di 18 anni (vedasi il sito www.federfarma.it).

L’Ordinanza in oggetto è in vigore per 12 mesi a decorrere 
dal giorno successivo alla sua pubblicazione, ossia fino al 4 
ottobre 2016. Le sanzioni per l’inosservanza dell’ordinanza sono 
le stesse previste dal “Decreto Balduzzi” per la vendita di prodotti 
del tabacco a minori di anni 18 e, per maggiore comodità, se ne 
riporta integralmente il relativo testo: “Chiunque vende prodotti del 
tabacco ha l’obbligo di chiedere all’acquirente, all’atto dell’acquisto, 
l’esibizione di un documento di identità, tranne nei casi in cui la 
maggiore età dell’acquirente sia manifesta. Si applica la sanzione 
amministrativa pecuniaria da 250 a 1.000 euro a chiunque vende 
o somministra i prodotti del tabacco ai minori di anni diciotto. 
Se il fatto è commesso più di una volta si applica la sanzione 
amministrativa pecuniaria da 500 a 2.000 euro e la sospensione, 
per tre mesi, della licenza all’esercizio dell’attività”.
(UE.AA - 13112/396 - 9.10.15)

Benexol 
compresse gastroresistenti
vitamine B1 + B6 + B12

INCONTRO SUNIFAR A VICENZA
Appuntamento a PharmaIt

Nell’ambito della manifestazione PharmaIt., in 
programma a Vicenza il 28 e 29 ottobre 2015 (il cui 
programma completo è disponibile sul sito www.
federfarma.it), è previsto giovedì 29 ottobre alle ore 12 
un incontro organizzato da Federfarma-Sunifar sul 
tema “Opportunità della farmacia rurale in previsione del 
Ddl Concorrenza”. All’incontro interverranno: il presidente 
del Sunifar, Alfredo Orlandi; il vicepresidente del Sunifar, 
Luigi Sauro; il segretario del Sunifar, Roberto Grubissa; 
il componente rurale del Consiglio di Presidenza di 
Federfarma, Riccardo Froli.

Nell’ambito della manifestazione sono anche previsti 
interventi del dottor Massimo De Fina, coordinatore 
del Consiglio delle Regioni del Sunifar e del dottor 
Alberto Fontanesi, presidente di Federfarma Veneto, che 
patrocina la manifestazione stessa.

Tutti questi colleghi saranno, nel corso dell’intero 
evento, a disposizione dei titolari di farmacia rurale per 
eventuali richieste e segnalazioni.
(ADIR.EC - 13680/4R - 20.10.15)
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Unioni&Associazioni Redazione

PHARMEVOLUTION: LA 
STRADA PER IL FUTURO

Aggregazione di farmacisti in forme socie-
tarie per una gestione più efficiente, stop 

all'esportazione di medicine all'estero e alla 
proprietà di parafarmacie da parte di titolari. 
La strada per il futuro della farmacia passa 
anche da questi step, indicati nel convegno di 
Federfarma organizzato nell'ambito di Phar-
mEvolution, la convention tenutasi a Catania 
dal 9 all’11 ottobre che ha fatto registrare oltre 
3.500 ingressi nei tre giorni di evento fieristico.

Momento clou, come di consueto, il conve-
gno di Federfarma, cui hanno partecipato, tra 
gli altri, i vertici del sindacato, la presidente 
Annarosa Racca, il vicepresidente Gioacchino 
Nicolosi e il presidente di Federfarma Sicilia, 
Francesco Mangano. E proprio dal convegno 
Federfarma sono emerse indicazioni chiare. 
“Valiamo 27 miliardi e facciamo gola al ca-
pitale” ha esordito la presidente Racca. “Due 
terzi del Parlamento ha votato contro la libe-
ralizzazione e questo vuol dire che riconosce il 
nostro ruolo di terminale del Ssn. Resta ora da 
affrontare il secondo nodo: l’arrivo dei capitali. 
Non dobbiamo averne paura, è una nuova sfi-
da, un’opportunità. Opportunità che certo non 
arriva dall’esportazione di farmaci avviata da 
diversi colleghi. Lo dico chiaramente: smet-
tiamola. Non è la soluzione ai problemi della 

farmacia e fa male alla categoria”. 
Bacchettata anche dal vicepresidente Nico-

losi: “Basta con le parafarmacie aperte da tito-
lari: così non si va da nessuna parte. Dobbiamo 
crescere dal punto di vista gestionale e offrire 
standard elevati in termini di servizi. I network 
non sono fatti soltanto dalla distribuzione, ma 
anche da realtà nuove che si affacciano sul 
mercato in modo intelligente, con efficien-
za. Questo passaggio, però, va governato per 
evitare intromissioni che possono mettere in 
crisi il sistema. Ben vengano le aggregazioni, 
a patto che i titolari di farmacia rimangano 
protagonisti”. Sempre in materia di aggrega-
zioni, Antonello Mirone presidente di Federfar-
ma servizi ha sottolineato che “rappresentano 
un efficientamento, purché non venga meno 
la vigilanza da parte del titolare dell’attività”. 
Per Carlo Sensi, direttore commerciale Comi-
far, andranno delineandosi tanti network quanti 
sono i modelli di farmacia. Mentre Massimo 
Mercati, direttore generale Aboca, ha eviden-
ziato l’opportunità che tutti i  farmacisti abbia-
no conoscenze di fisiopatologia: “Su questo 
-ha detto- possiamo fare sinergia”.

A conclusione del convegno, il presidente 
di Federfarma Sicilia, Francesco Mangano, ha 
illustrato il report sulla Dpc dei farmaci Pht, che 
in un anno, da aprile 2014 al marzo scorso, ha 
fatto risparmiare oltre 50 milioni alla Regione, 
pari al 34,5% della spesa farmaceutica per i 
farmaci ad alto costo. “Abbiamo dimostrato -ha 

concluso Mangano- che la farmacia conviene. 
Normalmente il risparmio corrisponde a una 
riduzione del servizio, in questo caso invece si 
ha un miglioramento, perché i cittadini posso-
no prendere le medicine nella farmacia sotto 
casa. Al miglioramento del servizio si aggiunge 
l’ulteriore risparmio legato al minor numero di 
confezioni erogate, circa 600mila in meno”.

CONTEST
PHARMEVOLUTION
A corollario dei convegni e dei corsi 
Ecm che hanno arricchito la tre giorni 
della farmaceutica, si è svolta la ceri-
monia di premiazione dei vincitori del 
contest “PharmEvolution x il Sociale”, 
che da luglio a settembre ha visto i 
farmacisti di tutt’Italia sfidarsi nell’i-
deazione di un progetto etico rivolto 
alle fasce più deboli della popolazio-
ne. I primi tre classificati hanno vinto 
un pacchetto vacanza per due perso-
ne e una targa: il primo premio è an-
dato a Rosa Sferrazza per il progetto 
“Corsi di formazione in farmacia”, 
secondo Mario Alessio Forzano con 
il progetto “Gravidanza serena con 
il tuo farmacista”, terza Matilde Faro 
con “Amore di mamma”.

GENOVA: CAMPAGNA
SUL MAGNESIO

È in corso (e durerà sino alla fine di ottobre), 
nelle 302 farmacie di Genova e provincia, 

una campagna informativa sui benefici del 
magnesio all’insegna dello slogan “Chi trova il 
magnesio trova un tesoro”. L’iniziativa è stata 
promossa da Federfarma Genova in collabora-
zione con CucinaMancina e Sanofi. Nei quin-
dici giorni della campagna i cittadini potranno 
ricevere in omaggio un libretto illustrato e 
interattivo grazie al quale potranno valutare 
se hanno carenze di magnesio e trovare in-
dicazioni su come integrarlo seguendo una 
corretta alimentazione. Insieme con l’opu-
scolo, sarà loro offerta anche una barretta di 

cioccolato fondente, alimento ricco di questo 
oligominerale. I farmacisti genovesi sono a di-
sposizione per dare consigli. Per informazioni: 
tel. 010.587641 - www.federfarmagenova.it - 
www.cucinamancina.com.

BRESCIA E MANTOVA 
FESTA DELLE MEDAGLIE

Un fine settimana -a Brescia e a Mantova- 
dedicato a festeggiare i colleghi “di lunga 

data” e a salutare i neo laureati che entrano a 
far parte della grande famiglia dei farmacisti. A 
Brescia, durante una cena al Castello Malvezzi 
sabato 17 ottobre, si è brindato ai colleghi che 
avevano raggiunto il traguardo dei 40 e i 50 
anni dalla laurea,  e una sessantina di giovani 

hanno ricevuto, dalle mani del presidente della 
Fofi Andrea Mandelli, la pergamena che atte-
sta l’iscrizione all’Ordine. All’incontro erano 
presenti anche i vertici della categoria: oltre al 
presidente sia Fofi, sia dell’Ordine, Francesco 
Rastrelli, anche i presidenti di Federfarma An-
narosa Racca e delle Associazioni di Brescia, 
Clara Mottinelli, e di Cremona, Rosanna Galli. 

A Mantova, al pranzo di domenica 18 a Vil-
la Cavriani, oltre a quattro colleghi che hanno 
festeggiato i 50 anni di attività (tra cui anche 
i coniugi Fornasa) sono stati 24 i neolaureati 
salutati dai numerosi partecipanti. “Rappre-
sentate il futuro della professione -ha detto 
Annarosa Racca- una professione che dovete 
svolgere con orgoglio e che non mancherà di 
offrirvi grandi soddisfazioni. Siatene fieri”.
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Accu-Chek Connect.
Connessi all’innovazione.
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Accu-Chek Connect è un nuovo sistema per la gestione del diabete. Misuratore di glicemia,
app per smartphone e portale online, connessi tra loro in tempo reale tramite wireless e cloud.

• Misuratore di glicemia Accu-Chek Aviva Connect, con invio automatico dei dati all’app e al portale 
 online. Accuratezza garantita della striscia Aviva.

• App per smartphone Accu-Chek Connect, visualizzazione dei dati glicemici attraverso grafici di facile 
 interpretazione. Consiglio bolo automatizzato, il cui utilizzo  permette di migliorare il controllo glicemico 
 e la soddisfazione al trattamento senza aumentare il rischio di ipoglicemia severa1. Possibilità di aggiungere 
 immagini dei cibi ai risultati ottenuti per aiutare a scoprire eventuali errori nella conta dei carboidrati.
 Invio automatico dei risultati glicemici tramite sms a un familiare o alla persona indicata.

• Portale online (www.accu-chekconnect.com), accesso in tempo reale ai dati dei pazienti,
 senza installazione, per avere, attraverso la gestione informatizzata, un valido sostegno all’analisi
 e all’interpretazione dei numerosi dati e pattern dell’SMBG2.

1.  Ziegler R, Cavan DA, Cranston I, et al. Use of an Insulin Bolus Advisor Improves Glycemic Control in Multiple Daily Insulin Injection (MDI)
 Therapy Patients with Suboptimal Glycemic Control: Primi risultati dello studio clinico ABACUS. Diabetes Care.2013;36:3613-3.
2. Weissmann J, Mueller A, Pralle K, et al. Improving Process Quality and Medical Outcome of Diabetes Treatment with Information
 Management: The Physicians’ Perspective. Risultati dello studio osservazionale multicentrico VISION.
 Documento presentato alla quinta edizione dell’International Conference on Advanced
 Technologies & Treatments for Diabetes, Barcellona, Spagna, 8-11 febbraio 2012.

Numero Verde per ricevere assistenza tecnica sull’utilizzo 
dei prodotti della linea Accu-Chek e per richiedere 
la sostituzione gratuita degli strumenti in garanzia.
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TRIBUNALE DI BRESCIA
CONCORDATO PREVENTIVO N° 28/2015

VENDITA DI FARMACIA
INVITO A PRESENTARE OFFERTE D’ACQUISTO

Il Commissario G iudiziale invita 
chiunque abbia interesse a presentare 
offerta per l’acquisto di azienda 
titolare del diritto di esercizio della 
Farmacia Rapuzzi Dr. Giuseppe, 
sita in B res c ia, V ia O rzinuov i n° 65.

L e offerte non dovranno essere 
inferiori ad € 1.300.000,00 e  
dovranno contenere, in aggiunta 
al prezzo offerto, l’obbligo di 
acquisto delle scorte di magazzino; 
potranno, inoltre, contenere 
l’accollo del T FR maturato alla 
data di vendita dell’azienda dai 

dipendenti della Farmacia.

In caso di pluralità di offerte si 
espleterà la gara tra gli offerenti 
���.��.���5 ore ��.�5�, fissandosi 
sin da ora come base d’asta l’offerta 
più alta e precisando che i rilanci 
non potranno essere inferiori a €  
25.000,00.

L e offerte dovranno essere 
depositate presso lo Studio del 
Commissario G iudiziale entro le 
ore 9,00 del giorno 27.11.2015 e 
dovranno contenere la cauzione 

pari al 15% della somma offerta (da 
versare a mezzo assegno circolare 
n.t. emesso in favore di “ Farmacia 
Rapuzzi dr. G iuseppe - C.P. 
n.28/2015” ).

Per tutti i dettagli si invita a 
consultare il sito internet w w w .
as t eg iudiziarie.it .
Maggiori informazioni presso il 
Commissario G iudiziale 
Dott.ssa Claudia Fracassi 
t el . 030.3700535 
m ail :  cp2 8 .2 0 1 5 b res cia@
pecconcordati.it.

FINANZIAMENTO 
CREDIFARMA: COSTO ZERO

Le recenti sentenze n. 463 e n. 1112 del 
2014, già favorevoli a Credifarma, sono 

state confermate e migliorate da quelle 
emesse in questi ultimi giorni, che hanno 
riconosciuto ai farmacisti aderenti il diritto 
al rimborso integrale del danno subito con i 
ritardi nei pagamenti delle Dcr da parte del-
la Asl, quantificandolo nella misura pari agli 
interessi corrisposti per i finanziamenti. In 
altre parole, le farmacie aderenti a Credifar-
ma si sono finanziate a tasso zero. È proprio 
quanto ha stabilito recentemente il Tribunale 
di Viterbo.

“Il consolidarsi di questo orientamento 
giurisprudenziale -fa il punto della situazio-
ne sulla materia Marco Alessandrini, ammi-
nistratore delegato di Credifarma- è di buon 
auspicio, e conferma che la gestione in hou-
se delle azioni legali, insieme con la traspa-
renza e la correttezza gestionale, permetto-

no il totale abbattimento dei costi sostenuti 
dalla farmacia, che ricorre ai finanziamenti 
Credifarma”.

ADERENZA ALLA TERAPIA
CONVEGNO A MILANO

Garantire l’aderenza alla terapia con il cor-
retto uso dei farmaci: è questo il tema 

del convegno in programma a Milano giove-
dì 5 novembre 2015, alle 11.30, presso la 
Terrazza Martini, in piazza Armando Diaz 7. 
Nell’occasione sarà presentata da Teva Italia 
una indagine condotta con la collaborazio-
ne di Doxa, sulle opinioni degli italiani e sul 
loro rapporto con il cruciale aspetto dell’a-
derenza del paziente alla terapia prescritta. 
Durante l’evento saranno inoltre premiati i 
vincitori del Premio giornalistico “Teva Italia” 
dedicato al tema dell’aderenza terapeutica e 
del Concorso letterario “Prendiamoci Cura”, 
realizzato in collaborazione con Mondadori. 
Per informazioni: 02.2042491.

III OSSERVATORIO
TH.KOHL A MILANO

Appuntamento il 13 novembre a 
Milano (presso Eataly Smeraldo) 

per l’incontro del Terzo Osservatorio 
Th.Kohl, dedicato al tema “Comuni-
cazione e redditività - Modelli di retail 
evoluto per la farmacia”. Il programma 
dei lavori della mattinata (moderati da 
Astrid Von Liechtenstein di Th.Kohl e 
da Lorenzo Verlato direttore di Farma 
7 e FarmaMese) prevede gli interven-
ti di Angelica Ciasca (Eataly), Tiziano 
Vudafieri (Studio Vudafieri Saverino), 
Nicola Posa (Shackleton Consulting), 
Angelo Negri (Th.Kohl). Nel pomerig-
gio Pier Francesco Verlato di Th.Kohl 
svolgerà la sua relazione sulla comu-
nicazione nelle farmacie.Informazioni: 
045.6510000 - info@thkohl.it.
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Accu-Chek Connect.
Connessi all’innovazione.
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Accu-Chek Connect è un nuovo sistema per la gestione del diabete. Misuratore di glicemia,
app per smartphone e portale online, connessi tra loro in tempo reale tramite wireless e cloud.

• Misuratore di glicemia Accu-Chek Aviva Connect, con invio automatico dei dati all’app e al portale 
 online. Accuratezza garantita della striscia Aviva.

• App per smartphone Accu-Chek Connect, visualizzazione dei dati glicemici attraverso grafici di facile 
 interpretazione. Consiglio bolo automatizzato, il cui utilizzo  permette di migliorare il controllo glicemico 
 e la soddisfazione al trattamento senza aumentare il rischio di ipoglicemia severa1. Possibilità di aggiungere 
 immagini dei cibi ai risultati ottenuti per aiutare a scoprire eventuali errori nella conta dei carboidrati.
 Invio automatico dei risultati glicemici tramite sms a un familiare o alla persona indicata.

• Portale online (www.accu-chekconnect.com), accesso in tempo reale ai dati dei pazienti,
 senza installazione, per avere, attraverso la gestione informatizzata, un valido sostegno all’analisi
 e all’interpretazione dei numerosi dati e pattern dell’SMBG2.

1.  Ziegler R, Cavan DA, Cranston I, et al. Use of an Insulin Bolus Advisor Improves Glycemic Control in Multiple Daily Insulin Injection (MDI)
 Therapy Patients with Suboptimal Glycemic Control: Primi risultati dello studio clinico ABACUS. Diabetes Care.2013;36:3613-3.
2. Weissmann J, Mueller A, Pralle K, et al. Improving Process Quality and Medical Outcome of Diabetes Treatment with Information
 Management: The Physicians’ Perspective. Risultati dello studio osservazionale multicentrico VISION.
 Documento presentato alla quinta edizione dell’International Conference on Advanced
 Technologies & Treatments for Diabetes, Barcellona, Spagna, 8-11 febbraio 2012.

Numero Verde per ricevere assistenza tecnica sull’utilizzo 
dei prodotti della linea Accu-Chek e per richiedere 
la sostituzione gratuita degli strumenti in garanzia.
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DIVIETO D’USO DI LOTTO
DI SODIO CLORURO

L’Agenzia italiana del farmaco, con propria e-mail del 15 ottobre 
2015, ha disposto l’immediato divieto di utilizzo su tutto il territorio 
nazionale, in attesa del risultato delle analisi, del lotto n.  15035011 
scad. 12/2017 della specialità medicinale Sodio Cloruro*20f 
2meq/ml 10ml - Aic 030902504 della ditta B. Braun Milano Spa. 
Il provvedimento si è reso necessario a seguito della segnalazione 
dell’Ospedale Maggiore della Carità di Novara, concernente la 
presenza di un corpo estraneo nel suddetto lotto. La ditta B. Braun 
dovrà assicurare l’immediata comunicazione del divieto d’uso a tutti 
i destinatari del lotto in questione, nel più breve tempo possibile, e 
non oltre 48 ore dalla ricezione del provvedimento.
(UE.CA - 13446/410 - 16.10.15)

SOSPENSIONE DI UTILIZZO
DI DISPOSITIVI MEDICI SILIMED 

Il Ministero della Salute  ha diramato una circolare concernente 
alcune raccomandazioni sui dispositivi medici della ditta brasiliana 
Silimed, il cui utilizzo è stato sospeso a causa della presenza di 
residui di materiale non previsto sulla superficie di alcuni prodotti, 
riscontrata durante  un’ispezione sul sito produttivo. Ciò non 
garantisce la conformità dei dispositivi medici come richiesto 
nella Direttiva europea 93/42/EEC; un dispositivo medico non può 
essere  commercializzato in Europa senza una certificazione CE 
valida. Tutte le autorità competenti dell’Ue, fra cui anche l’Italia, 
stanno provvedendo affinché vengano eseguite ulteriori indagini su 
campioni di dispositivi a marchio Silimed.

Il Ministero della Salute ritiene, come gli altri Stati membri, 
di non intraprendere, al momento, alcuna azione sui pazienti  
impiantati poiché a oggi non sussistono evidenze che possano 
far ritenere l’esistenza di rischi per la loro sicurezza. Tuttavia, il 
Ministero ha ritenuto opportuno rivolgere alcune raccomandazioni a 
tutto il personale medico e a tutti gli operatori coinvolti nella catena 
di distribuzione sul territorio italiano al fine di bloccarne la vendita, 
nonché l’utilizzo e l’impianto dei dispositivi in questione e metterli 
in quarantena sino a nuove direttive. I dispositivi oggetto della 
quarantena sono:
• Impianti di silicone per chirurgia plastica: impianti mammari, 

pettorali, dei glutei dei polpacci, per la chirurgia della mano, 
facciali, del naso, espansori tissutali, fogli in silicone con rinforzo 
per la chirurgia della mammella.

• Chirurgia bariatrica: bendaggi gastrici e palloncini.
• Impianti per urologia: impianti dei testicoli, del pene, 

conformatori vescicali, costrittori periuretali, tubi per ipospadia, 
stent vaginali.

• Impianti di silicone per chirurgia generale.
• Dispositivi per misurazione di impianti di silicone. 

Notiziario economico Ufficio Rapporti Economici Federfarma

SOSPENSIONE AIC DI MEDICINALI VETERINARI
Sulla Gazzetta Ufficiale n. 239 del 14 ottobre 2015 è stato 

pubblicato un decreto di sospensione, su richiesta della società 
Laboratorio Vaccinogeno Pagnini, dell’autorizzazione all’immissione 
in commercio dei sottoelencati medicinali per uso veterinario.

AIC  Farmaco
103455022 TETRAMISOLE 20%*6BUST 5G (30G)
103913024 METRIDOL 10%*BUSTA 45G
102830027 FLUMECHINA 2% LIQ PAGN*FL 30G
103425031 SPIRAMICINA 5% LIQ PAGN*100G
102950019 ERITROMICINA 20%*BUSTA 1KG
103913036 METRIDOL 10%*BUSTA 100G
103373041 TILOSINA 20% L.V.PAGNINI*10BUS
103425017 SPIRAMICINA 5% LIQ PAGN*20G
103373027 TILOSINA 20% L.V.PAGNINI*5KG
103455059 TETRAMISOLE 20%*BUST 500G
102830015 FLUMECHINA 2% LIQ PAGN*FL 20G
103373015 TILOSINA 20% L.V.PAGNINI*1KG
102950033 ERITROMICINA 20%*10BUST. 5G
103373039 TILOSINA 20% L.V.PAGNINI*50G
102950021 ERITROMICINA 20%*BUSTA 5KG
102826056 FLUMECHINA 20% LIQ PAGNINI*5LT
103390011 SPIRAMICINA 20% PAGNINI*1KG
103913012 METRIDOL 10%*BUSTA 5G
103390023 SPIRAMICINA 20% PAGNINI*5KG
102830039 FLUMECHINA 2% LIQ PAGN*FL 100G
102826043 FLUMECHINA 20% LIQ PAGNINI*500
103455010 TETRAMISOLE 20%*BUST 5G
102826029 FLUMECHINA 20% LIQ PAGNINI*1LT
103425029 SPIRAMICINA 5% LIQ PAGN*30G
103455034 TETRAMISOLE 20%*BAR 30G
102950045 ERITROMICINA 20%*BARATT. 100G
103455046 TETRAMISOLE 20%*BAR 100G

I suddetti medicinali non possono essere più venduti e la società 
è tenuta a ritirare le confezioni dal commercio.

CARENZE DI FARMACI
In applicazione del protocollo d’intesa sottoscritto tra Federfarma, 

Farmindustria e le altre associazioni della filiera distributiva 
concernente la temporanea carenza di farmaci sul territorio, si ha 
cura di trasmettere le segnalazioni pervenute a Federfarma relative 
alla temporanea carenza dei farmaci sottoindicati.

AIC Farmaco  Periodo  Presunto 
  presumibile  ripristino

  di carenza forniture

022323051 TRITTICO*OS GTT 30ML 25MG/ML (Angelini) - 19.10.2015
028062026 ESTO*OS 10FL 500MG/5ML (Angelini) - 16.11.2015
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042434225 SERTRALINA PFI*30CPR RIV 100MG (Pfizer Italia) Dal 6.10.2015 30.11.2015 
026360065 UNASYN*BB OS SOSP 100ML/5G 5% (Pfizer Italia) Dal 6.10.2015 15.12.2015 
029561038 CAVERJECT*F 10MCG+SIR+2AGHI+2T (Pfizer It.) Dal 6.10.2015  26.10.2015
029561139 CAVERJECT*2CART 10MCG DOPPIA C (Pfizer It.) Dal 12.10.2015 15.11.2015
037046012 TYGACIL*INFUS 10FL 5ML 50MG  (Pfizer Italia) Dal 6.10.2015  30.10.2015
024659120 LEDERFOLIN*IV 1FL 25MG (Pfizer Italia) Dal 6.10.2015  30.10.2015
027860156 ZITROMAX*EV 1FL 500MG POLV (Pfizer Italia) Dal 6.10.2015  30.10.2015
023868021 DALACIN C FOSF.*1F 4ML 600MG/4 (Pfizer Italia) Dal 6.10.2015  30.10.2015
015148099 FARLUTAL*IM 1FL 1G/5ML (Pfizer Italia) Dall’8.10.2015 30.10.2015
027267020 DIFLUCAN*2CPS 150MG (Pfizer Italia) Dall’8.10.2015 30.10.2015
028439038 PREPIDIL*GEL VAG 1SIR 2MG/3G (Pfizer Italia) Dal 12.10.2015 30.10.2015
035745049 COPEGUS*FL 112CPR RIV 200MG (Roche) 3 sett.  Fine 10.2015
035745013 COPEGUS*FL 42CPR RIV 200MG (Roche) 3 sett.  Fine 10.2015
035739022 VALCYTE*OS POLV FL 12G 50MG/ML (Roche) 2 sett. Fine 10.2015 
020766010 PLASIL*INET 5F 2ML 10MG/2ML (Sanofi) 10.2015 Fine 10.2015
008679021 NOVALGINA*IM IV 5F 1G 2ML (Sanofi) 9.2015 Fine 11.2015
025333028 HALDOL DECANOAS*IM F 150MG 3ML (Janssen Cilag) 11.2015 12.2015

COMUNICAZIONI DALLE AZIENDE 
In riferimento alla momentanea carenza sul mercato della 

specialità medicinale Branigen*20bust 500mg - Aic 025368059 
(cfr. Farma 7 n. 34/2015), la società Sigma-Tau ha informato del 

ripristino della disponibilità della specialità.

* * *

In riferimento al Provvedimento Aifa di revisione del prontuario 
farmaceutico, la società Roche, al fine di garantire continuità di 
approvvigionamento e la regolare disponibilità nei canali distributivi, 
riconoscerà uno “stock protection” per la specialità medicinale 
Bonviva*1cpr riv 150mg - Aic 036899019. A fronte  di eventuali 
variazioni  di prezzo saranno applicate le seguenti condizioni:
• la “stock protection” sarà riconosciuta tramite nota di credito che 

verrà emessa automaticamente  da Roche nei giorni successivi 
all’eventuale entrata in vigore del nuovo prezzo

• la nota di credito verrà calcolata applicando il differenziale di 
prezzo ex-factory netto, sui quantitativi fatturati direttamente 
da Roche nelle tre settimane (da intendere come 21 giorni di 
calendario) antecedenti il giorno dell’effettiva entrata in vigore 
del nuovo prezzo.
Per ogni eventuale ulteriore chiarimento in merito è possibile 

rivolgersi al numero 800.821145.

* * *

Anche la società Bristol Myers Squibb, a seguito della riduzione 
di prezzo della specialità medicinale Selectin*14cpr 40mg - Aic 

Si invitano gli eventuali soggetti interessati a voler manifestare 
l’interesse all’acquisto di:
1. n. 1.323.470 azioni, del valore nominale di Euro 0,10, 

della Comifar S.p.A., con sede legale in Novate Milanese 
(MI), Via Fratelli Di Dio, 2, c.f. e p. iva: 00724400155, 
Numero REA: MI - 321205;

2. quota pari al 40% del capitale sociale Farcopa Distribu-
zione s.r.l., con sede legale in Pavia, Via Pollak, 1, c.f. e p. 
iva.: 02339370187;

3. n. 200 azioni del valore nominale di Euro 462,59, della 
Federfarma.co S.p.A., con sede legale in Carpiano (MI), 
Via Aldo Moro, 11, c.f. e p. iva: 12480880157, Numero 
REA: MI - 1561636;

4. n. 671 azioni del valore nominale di Euro 0,25, della So-
cietà Cooperativa Farmaceutica, con sede legale in Milano 
(MI), Via Passione, 8, c.f. e p. iva: 00774640155, Numero 
REA: MI-1973.

I sottoscritti liquidatori hanno ricevuto un’offerta di acquisto 
(l’”Offerta”) delle partecipazioni, di cui ai numeri 1 e 2, rispet-
tivamente, in Comifar S.p.A. e in Farcopa Distribuzione S.r.l., 
che prevede, nel contesto di una più ampia serie di accordi e 
impegni anche di carattere commerciale, l’acquisto da parte 
del soggetto offerente (i) delle azioni Comifar S.p.A. per un 
corrispettivo di Euro 1.333.000,00, e (ii) delle quote Farcopa 
Distribuzione S.r.l. per un corrispettivo di Euro 2.667.000,00, 
unitamente alla parziale rinuncia, da parte del medesimo sog-
getto offerente,  ad una serie di pretese risarcitorie avanzate nei 
confronti della Farcopa s.c.a r.l., complessivamente quantifica-
te in circa Euro 6.000.000,00, e convenzionalmente ridotte ad 
Euro 1.800.000,00.
Nell’ambito del piano di concordato, verranno dismesse anche 
le ulteriori partecipazioni sopra indicate, di cui ai numeri 3 e 4, 

rispettivamente in Federfarma.co S.p.A. e in Società Coopera-
tiva Farmaceutica valutate nel piano di concordato rispettiva-
mente Euro 100.000,00 e zero.
Ogni interessato, dovrà formulare una manifestazione di inte-
resse migliorativa rispetto all’Offerta in possesso dei liquida-
tori, relativamente alle partecipazioni di cui ai numeri 1 e 2, e 
altresì una manifestazione di interesse migliorativa rispetto ai 
valori del piano di concordato per le ulteriori partecipazioni, di 
cui ai numeri 3 e 4, alle seguenti condizioni:
1. le manifestazioni di interesse dovranno pervenire al com-

missario giudiziale, dott. Andrea Nannoni - entro e non 
oltre le ore 13,00 del giorno 10 novembre 2015 - a mezzo 
PEC da indirizzarsi all’indirizzo andrea.nannoni@pct.
pecopen.it;

2. le manifestazioni di interesse potranno riguardare le pre-
dette partecipazioni, anche in via tra loro disgiunta, purché 
aventi per oggetto la totalità della singola partecipazione;

3. le manifestazioni di interesse dovranno, a pena di esclu-
sione, contenere:
•  le complete generalità anagrafiche e fiscali dell’offe-

rente, che dovrà necessariamente essere una società di 
capitali, anche in forma di cooperativa, di diritto italia-
no, con indicazione di indirizzo PEC al quale saranno 
indirizzate le ulteriori comunicazioni di procedura e, 
nel solo caso, delle partecipazioni in Comifar S.p.A., 
in Federfarma.co S.p.A. o in Società Cooperativa Far-
maceutica, l’offerente potrà essere  anche una persona 
fisica o una società di persone titolare di farmacia;

•  l’indicazione, in cifre ed in lettere, del prezzo to-
tale offerto e del deposito cauzionale, che dovrà 
essere necessariamente versato, per un importo 
pari al 10% del prezzo complessivo offerto, a mez-
zo bonifico bancario effettuato sul conto corrente 

bancario acceso per le spese di procedura IBAN: 
IT50J0572801600023571231355, acceso presso la 
Banca Popolare di Vicenza, filiale n. 5 di Milano, via 
San Michele del Carso n. 13, entro e non oltre le ore 
23.59 del giorno in cui la manifestazione d’interesse 
viene comunicata;

•  l’impegno irrevocabile dell’offerente a partecipare 
all’eventuale instauranda procedura competitiva;

4. le manifestazioni di interesse dovranno, a pena di esclu-
sione, essere corredate da copia in formato PDF di un do-
cumento di riconoscimento in corso di validità del legale 
rappresentante pro tempore della società offerente, nonché 
da aggiornata certificazione del Registro delle Imprese; le 
offerte formulate mediante procuratore speciale dovranno 
essere altresì corredate da copia PDF della procura rila-
sciata con firma autenticata.

5. Non saranno ritenute valide le manifestazioni di interesse 
pervenute oltre il termine di presentazione e/o formulate 
con modalità e/o contenuti difformi da quanto sopra pre-
cisato.

Per ulteriori informazioni è possibile rivolgersi al commissa-
rio giudiziale dott. Andrea Nannoni, a mezzo fax al numero 
0248001573 oppure pec all’indirizzo andrea.nannoni@pct.
pecopen.it 
Si informa che la documentazione che verrà tassativamente 
messa a disposizione dai liquidatori sociali è tassativamente 
la seguente: copia della visura storica, dello statuto, del libro 
soci nonché dei bilanci degli ultimi tre esercizi delle singole 
società sopra citate.
Si precisa che il presente avviso costituisce esclusivamente 
invito non giuridicamente vincolante per le manifestazioni di 
interesse di cui sopra, e non comporta, per la società e per gli 
organi della procedura, alcun obbligo o impegno di vendita.

TRIBUNALE DI PAVIA
SEz. FALLImENTARE

CoNCoRDATo PREVENTIVo FARCoPA - FARmACEUTICA CooPERATIVA PAVESE S.C.A R.L. - 
 R.g. N° 10/2015 - g.D. DoTT. SSA FRANCESCA PAoLA CLARIS APPIANI - CommISSARIo gIUDIzIALE DoTT. ANDREA NANNoNI
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027297035, in sede di revisione del prontuario, riconoscerà una 
differenza di prezzo sugli ordini di acquisto inviati dal 18 settembre 
all’8 ottobre 2015 mediante emissione di nota di credito.

* * *

La società Chiesi  Farmaceutici ricorda che, a seguito della 
diminuzione di prezzo della specialità medicinale Delapride*28cpr 
30mg+2,5mg - Aic 028969020, in sede di revisione del prontuario, 
provvederà a emettere una nota di credito su quanto ordinato e 
fatturato ai distributori intermedi e farmacie nelle tre settimane 
antecedenti (dal 18 settembre all’8 ottobre 2015 compresi) all’entrata 
in vigore del nuovo prezzo al pubblico. L’emissione della nota di 
credito avverrà in automatico e pertanto non sarà necessaria  alcuna 
richiesta da parte dei clienti.

* * *

In riferimento alla riduzione del periodo di validità da 60 a 36 mesi 
della specialità medicinale Bisolvon*os sol fl 40ml 2mg/ml - Aic 
021004015, la società Boheringer Ingelheim, nel ricordare che i 
lotti già prodotti possono essere esitati fino alla data di scadenza in 
etichetta, informa che il primo lotto aggiornato nella validità è il n. 
531684 scad. 30/4/2018.

* * *

La società Ibn Savio comunica la fine della commercializzazione 
della specialità medicinale Dralenos*4cpr 70mg - Aic 038031148. 
Le confezioni ancora presenti nel canale distributivo sono esitabili 
fino alla data di scadenza indicata in etichetta.

* * *

La società Sandoz informa di aver cessato la commercializzazione 
del farmaco Lamivudina Zidovudina sa*60cpr - Aic 040542058. 
Le confezioni in commercio possono essere esitate fino alla data di 
scadenza apposta sulla confezione.

* * *

In riferimento al Regolamento Ue n. 1004/2014, la società 
Galderma Italia comunica che, dal 16 ottobre 2015, sono messi a 
disposizione sul mercato dell’Unione soltanto prodotti cosmetici 
che rispettano le prescrizioni del Regolamento. Pertanto, tutte le 
confezioni del prodotto Cetaphil Detergente fluid250ml - cod. 
905613257 e Cetaphil Detergente fluid470ml - cod. 904570924  
non ancora scaduti e non conformi al suddetto Regolamento 
devono essere ritirate. I  lotti da ritirare sono i seguenti:
• Cetaphil Detergente fluid250ml – lotto n. 108567 scad. 

31/5/2016
• Cetaphil Detergente fluid470ml – lotti nn.: 104556 scad. 

31/1/2016; 109379 scad. 30/6/2016; 111312 scad. 31/8/2016; 
111907 scad. 30/9/2016; 116056 scad. 31/1/2017; 118590 
scad. 31/3/2017 e comunque tutti i lotti precedenti purché 
non scaduti.

* * *

La società Gedeon Richter informa che è stato modificato il regime 
di fornitura della specialità medicinale Escapelle*1cpr 1500mcg 
- Aic 038802017 da medicinale soggetto a prescrizione medica 
da rinnovare volta per volta - Rnr a: medicinale non soggetto a 
prescrizione medica  - Sop per le pazienti di età pari o superiore 

a 18 anni; rimane medicinale soggetto a prescrizione medica 
da rinnovare volta per volta – Rnr per le pazienti di età inferiore 
a 18 anni. I lotti prodotti prima del 6 ottobre 2015 possono essere 
mantenuti in commercio fino alla data di scadenza in etichetta.

IMMISSIONI IN COMMERCIO DI SPECIALITÀ
GIÀ AUTORIZZATE

SPECIALITÀ N. AIC PREZZO CLASSE

BENEXOL*20CPR GASTRORES (Bayer) 020213144 - C 
EFFILEVO*21CPR RIV 0,1+0,02MG (Effik Italia) 040537019 10,80 C 
FUCIDIN H*CREMA 30G (Leo Pharma) 034560021 15,60 C 
BRINZOLAMIDE SAND*COLL FL 5ML (Sandoz) 042648016 6,92 A 
QUETIAPINA SAN*60CPR 50MG RP  (Sandoz) 043697059 31,49 A 
QUETIAPINA SAN*60CPR 200MG RP (Sandoz) 043697174 63,76 A
QUETIAPINA SAN*60CPR 300MG RP (Sandoz) 043697236 71,88 A 
QUETIAPINA SAN*60CPR 400MG RP (Sandoz) 043697299 95,64 A
PANTOPRAZOLO KRKA*14CPR 20MG (Krka Farm.) 038436022 4,31 A 
PANTOPRAZOLO KRKA*14CPR 40MG (Krka Farm.) 038436150 7,79 A

In pubblicità
Redazione

TELEVISIONE
Enterogermina e Maalox Reflurapid (Sanofi)
Bioscalin (Giuliani)
Vivin C (Menarini)
Melasin Up e Kilocal (Pool Pharma)
Okitask (Dompé)
Tantum Verde (Angelini)
Multicentrum (Pfizer)
Vagisil (Combe)
Velvet Soft (Reckitt Benckiser)
Enerzona Omega3rx (Enervit)

RADIO
Vita Sohn Junior e Digestivo Antonetto (Antonetto)
Melasin Up (Pool Pharma)
Bioscalin (Giuliani)
Angel Care (Foppa Pedretti)

STAMPA
Dermovitamina Micoblock (Pasquali)
Immun'Age e Wobenzym (Named)
Migliocres e Colesterol Act (F&F)
Sustenium Plus (Menarini)
Tricorene e Vita Sohn Junior (Antonetto)
Melatonina Gold e Dimalosio Complex (Alckamed)
Bioton (Sella)
Trio Carbone Pancia Piatta (Pool Pharma)
Bioscalin (Giuliani)
Resveratrol Lift (Caudalie)

Fonte: dati servizio Nielsen Media per la farmacia, elaborazioni New Line (info@newl.it)

La nostra visione “Una salute migliore per un mondo migliore” consiste nel fornire 
l’accesso a cure di qualità a 7 miliardi di persone nel mondo, una persona alla volta. 
Chiamiamo questa nostra aspirazione 7MLD:1. Ambiziosa? Senza dubbio. 
Possibile? Certamente.

Per noi l’alta qualità è fondamentale, ci impegniamo costantemente per raggiungere 
e mantenere standard elevati. Mylan si impegna nel monitoraggio del profi lo di 
sicurezza dei propri farmaci, grazie a misure che prevengano o minimizzino i rischi 
connessi all’uso dei medicinali e alla valutazione dei benefi ci effettivi della terapia.

Per saperne di più: Mylanperunasalutemigliore.it

Una salute migliore
mondo miglioreper un

“ In Mylan crediamo che 
i farmaci a disposizione delle 
persone debbano essere 
sempre di alta qualità.”

Heather Bresch, AD, Mylan

Ci sono 
7 miliardi 
di persone 
nel mondo. 
E per noi 
ciascuna 
è speciale.
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Domande-Offerte
Redazione

Per informazioni tel. 02.6888775 - e-mail a.scotti@giornalidea.it

Acquisti
• Messina e provincia Tirrenica: acquistasi farmacia di giro medio-
basso. Si valutano, in via preferenziale, proposte in linea con gli 
attuali valori di mercato. Per contatti telefonare, in ore pasti, al 
347.0368142.
• Province di Vercelli, Biella e Novara: acquistasi farmacia di giro 
medio. Per contatti telefonare al 335.7369470.
• Umbria, Marche, Toscana, Basilicata. Acquistasi farmacia. Si 
valutano solo proposte in linea con gli attuali valori di mercato. 
Esclusi intermediari e perditempo. Per contatti telefonare, dalle 9 
alle 16, al 342.8293979.
• Preferibilmente in Campania: acquistasi farmacia di giro medio-
piccolo oppure quote societarie di farmacia di giro medio-grande 
ad Avellino, Benevento, Salerno e province oppure nelle zone da 
Roma in su. Esclusi intermediari. Per contatti, preferibilmente 
telefonici, chiamare il 342.1130863 oppure il 333.5927183; e-mail: 
alessandro.lauria83@hotmail.it.
• Napoli centro: referenziata farmacista acquisterebbe farmacia di 
qualsiasi giro. Si valutano anche possibilità di partecipazione e di 
acquisto dell’immobile. Per contatti telefonare al 393.9044135.
• Costa abruzzese o immediate vicinanze: acquistasi farmacia. Per 
contatti telefonare al 347.6052980.
• Roma centro (solo all’interno del raccordo anulare) o Firenze 
centro: referenziata coppia di farmacisti acquisterebbe farmacia di 
giro medio. Si valutano solo proposte in linea con gli attuali valori 
di mercato. Preferibilmente esclusi intermediari. Rapida definizione 
e pagamento in contanti. Per contatti telefonare al 328.3271980; 
e-mail: degxxx@mail2Italy.com.

Vendite
• Provincia di L’Aquila: vendesi farmacia rurale sussidiata di giro 
piccolo con ottima redditività. Solo referenziati. Esclusi intermediari. 
Per contatti inviare un’e-mail a: graffyst@libero.it.
• Toscana: in zona di grande passaggio non interessata dal Decreto 
Monti, vendesi farmacia di giro medio-alto. Per contatti telefonare, 
dopo le 20, al 335.5360541.

• Toscana: in importante città, vendesi farmacia di giro medio-alto 
con ottimo rapporto volume d’affari-prezzo. Per contatti inviare 
un’e-mail, indicando riferimento farmacia Toscana, a: annunci@
confarmstudio.it.
• Marche: a circa 20 km dalla costa, vendesi il 100% delle quote 
di società titolare di unica sede farmaceutica, di giro medio-alto, 
a valori di mercato. Per contatti inviare un’e-mail, indicando 
riferimento farmacia Marche, a: annunci@confarmstudio.it.
• Agrigento: vendesi farmacia di giro medio-alto. Per contatti 
inviare un’e-mail a: tomspharm62@gmail.com.
• Provincia di Belluno: in località turistica del Cadore, vendesi 
farmacia rurale sussidiata di giro medio-piccolo. Sede unica, 
senza previsione di prossime aperture, bacino utenza di circa 
2.500 persone, fatturato in continua crescita, alta remuneratività. 
Interamente ristrutturata e rinnovata nel 2012. Richiesta molto 
interessante. Per contatti telefonare al 347.3329642; e-mail: 
donald80@libero.it.
• Sicilia occidentale: vendesi farmacia di giro piccolo ma con 
ottima redditività. Annesso immobile. Per contatti inviare un’e-mail 
a: farmacie@outlook.com.
• Toscana: tra Arezzo e Firenze, in tranquilla località turistica, 
vendesi farmacia di giro medio-piccolo. Esclusi intermediari. Solo 
se interessati, inviare un’e-mail a: michele.cassieri@yahoo.it. 

Partecipazioni
• Brindisi: cedesi quote di farmacia trentennale di giro alto 
incrementabile. Per contatti telefonare, in orari di farmacia, allo 
0831.542572 oppure al 338.5786484.

Lavoro
• Farmacista trentaduenne con otto anni d’esperienza in tutti i 
settori della farmacia (ricette Ssn, stupefacenti, veterinari, vendita 
abbinata di sop e otc, cosmetici, omeopatici, prodotti per infanzia 
e sportivi, turni notturni e reperibilità, problem solving, team work), 
offresi per collaborazione a tempo pieno stabile in farmacie di 
Salerno, Napoli e province oppure Basilicata e resto del centro-
sud Italia. Per contatti telefonare al 339.8444936 (dottoressa 
Carmen). 
• Messina e provincia Tirrenica: farmacista con esperienza 
decennale (rapporto con i clienti al banco, gestione stupefacenti, 
ordini ai grossisti, tariffazione ricette e pratiche d’assistenza 
integrativa), offresi per collaborazione e turni notturni in farmacie 
private. Per contatti telefonare, in ore pasti, al 347.0368142.
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www.chemistresearch.it
WE RESEARCH.                    YOU FEEL GOOD.

www.chemistresearch.it

La politica di pricing è una delle più importanti decisioni da affrontare in farmacia, 
soprattutto in questo momento di crisi. I prezzi devono essere corretti per penetrare 
il mercato, mantenere la posizione e generare profi tti. Chemist propone fi nalmente 
una strategia innovativa e fortemente più incisiva rispetto alle promozioni temporanee: 
garantire il carattere permanente dell’offerta accrescendo i volumi di vendita e 
fi delizzando il cliente che percepisce la qualità del servizio e il vantaggio della convenienza.

Per informazioni
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