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SPRAY COLLUTORIO GEL

In caso di afte e lesioni della bocca,
l’e�cacia del trattamento dipende dalla rapidità d’azione.

FARMACISTA, 
LA FIGURA CHIAVE 
NEL PROPORRE 
SOLUZIONI PER LE AFTE

Per questo GUM® mette a tua disposizione il nuovo trattamento ad azione rapida GUM® AftaClear. Grazie 
alla produzione di un film protettivo, dalle forti proprietà muco-adesive, GUM® AftaClear forma una barriera 
che protegge l’afta dagli stimoli esterni per un sollievo dal dolore già dalla prima applicazione. Il naturale 
processo di guarigione viene accelerato, il disagio viene alleviato rapidamente ed il beneficio dura nel tempo.  
GUM® AftaClear, con acido ialuronico, ingredienti di origine naturale ed un gusto a basso contenuto di allergeni, 
risulta non irritante e quindi adatto anche nei bambini e negli adulti con mucosa orale sensibile.

NOVITÀ

È un dispositivo medico   . Leggere attentamente le avvertenze o le istruzioni per l’uso.
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Settimanale di notizie sul mondo farmaceutico
farma7
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La sfida del Def
Tagliare la spesa
sanitaria
senza ridurre
le prestazioni

La spesa
farmaceutica Ssn
Analisi dei dati
del consuntivo
per l’anno 2015

Protocollo d’intesa
Mmg-Farmacie
È essenziale
la collaborazione
tra le due figure

Il Punto

LA PRIMA ASSEMBLEA PUBBLICA
DI FEDERFARMA IL 24 MAGGIO

U n avvenimento da non mancare per fare il punto su tutti i grandi temi che riguardano oggi le farmacie italiane, 
confrontandosi con i rappresentanti del Governo e della politica, delle istituzioni, della filiera del farmaco, dei medici 
e dei consumatori. L’appuntamento è a Roma al Teatro Eliseo (a pag. 3).

Organo ufficiale della federfarma (www.federfarma.it)
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Vemedia Pharma S.r.l. ha il piacere di comunicare ai sigg. Farmacisti 
che dal 1°maggio 2016 ha modificato la propria rete vendita:

Da questa data sarete contattati
dai nuovi agenti di zona DIRETTI

nelle regioni sopra indicate

Per ulteriori informazioni 
potete telefonare al numero 347.21.39.639

Struttura NUOVA RETE VENDITA Vemedia
Valle d’Aosta

AGENTI DIRETTI
VEMEDIA

Piemonte
Liguria
Lombardia
Veneto
Trentino-Alto Adige
Friuli-Venezia Giulia
Emilia-Romagna
Toscana
Umbria
Marche
Lazio
Abruzzo
Molise
Sardegna
Campania FARMACEUTICI 

ARISTIDE TONACCI S.R.L.
tel. 081.5422293

Puglia
Basilicata
Calabria S.A.F. Società 

Appula Farmaceutici S.R.L.
tel. 080.5354015

Sicilia

TI

farma7 - n 18 2016.indd   2 04/05/16   14:38



n. 18 - 6 maggio 2016 3

Appuntamento cruciale per trattare i grandi temi che toccano la farmacia

LA PRIMA ASSEMBLEA PUBBLICA
DI FEDERFARMA IL 24 MAGGIO

M artedì 24 maggio, a Roma, 
presso il Teatro Eliseo, si terrà 
la prima Assemblea pubblica 

di Federfarma alla quale parteciperà il 
ministro della Salute Beatrice Lorenzin.

Parteciperanno anche autorevoli 
rappresentanti del Governo e della po-
litica, delle istituzioni, della filiera del 
farmaco, dei medici e dei consumatori, 
chiamati a confrontarsi con i titola-
ri sui grandi temi che toccano oggi la 
farmacia italiana per delineare lungo 
quali direttrici essa debba evolversi per 
mantenere la capillarità e l’efficienza 
della rete.

La farmacia, dopo anni di continui 
cambiamenti ai quali ha sempre sapu-
to adeguarsi rapidamente e con pro-
fessionalità, è oggi alle soglie di una 
sfida epocale, rappresentata dall’in-
gresso del capitale nella proprietà, 
in arrivo con il Disegno di legge sulla 
Concorrenza. 

È proprio in questa fase che la far-
macia deve rinnovare e adeguare il 
proprio “contratto” con il Servizio sa-
nitario nazionale, aggiornando i conte-

nuti della Convenzione per adattarli a 
quanto intervenuto negli anni trascorsi.

L’Assemblea sarà una occasione 
importante di confronto e discussione 
ed è essenziale che i colleghi parteci-
pino numerosi per portare le istanze 
del servizio farmaceutico in tutta la 
loro complessa articolazione territo-
riale. Per facilitare l’approfondimento, 
i lavori saranno organizzati in tavole 
rotonde. Per celebrare l’evento Feder-
farma ha messo a punto una pubbli-
cazione snella e di facile lettura, “La 
farmacia italiana 2015”, che fornisce 
in maniera strutturata una serie di dati, 
fotografando la farmacia italiana in tut-
te le sue sfaccettature.

L’idea di organizzare una Assemblea 
pubblica, che intende diventare un ap-
puntamento annuale di riferimento per 
il settore, scaturisce dalla consapevo-
lezza che il servizio farmaceutico assi-
curato dalle farmacie è una ricchezza 
per il Paese. 

Si tratta di un patrimonio comune 
di tutti i cittadini e talora se ne dà per 
scontata l’efficienza, senza rendersi 

conto dell’impegno esistente a monte 
e dei presupposti che ne consentono 
l’attività.

L’Italia sta invecchiando, servono 
maggiori risorse per la sanità e una 
nuova organizzazione incentrata sul 
territorio per gestire anziani e cronicità. 
Si registra questa tendenza demografi-
ca proprio in questi anni in cui, anche a 
causa della congiuntura economica in-
ternazionale, il Paese risente di minori 
disponibilità per la salute.

Diventa quindi obbligatorio e urgen-
te gestire al meglio le risorse econo-
miche e organizzative disponibili. Va 
in questa direzione il recente accordo 
sottoscritto con i medici di medicina 
generale per creare nuove sinergie 
tra le nostre due figure professionali e 
ridisegnare il modello dell’assistenza 
territoriale (vedi “Federfarma informa” 
su questo numero di Farma 7).

La farmacia dà molto al Servizio 
sanitario nazionale, di cui costituisce il 
primo presidio sociosanitario, fornendo 
insieme con il farmaco una serie ampia 
di servizi che vanno dalle informazioni 

Il Punto
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relative al medicinale e al monitoraggio 
sul suo uso, fino alla educazione sani-
taria e agli screening di prevenzione, 
alle prenotazioni di visite e analisi con 
ritiro del referto. Tutte queste attività 
della farmacia contribuiscono a ridurre 
i costi sanitari. 

Per dare impulso ai servizi e crea-
re nuove occasioni di risparmio (basti 
pensare all’utilità della presa in carico 
dei cronici) sono necessari, da parte 
delle farmacie, altri grandi investimenti 
in attrezzature e in organizzazione. In 
questo quadro Federfarma propone 
che il risparmio ottenuto dallo Stato 
grazie alle trattenute poste a carico 
delle farmacie (solo nel 2015 quasi 
770 milioni di euro) sia reinvestito dal 
Servizio sanitario nazionale nel setto-

re, per lo sviluppo dei nuovi servizi in 
farmacia.

Grazie ai nuovi servizi in farmacia, la 
prevenzione e la sanità digitale, il Ser-
vizio sanitario nazionale può ottenere 
notevoli risparmi anche con recuperi 
di efficienza e produttività in altri com-
parti, come, per esempio, la riduzio-
ne dei ricoveri ospedalieri dovuta alla 
maggior aderenza alle terapie.

Un’altra opportunità di notevole 
risparmio è rappresentata dalla di-
stribuzione nelle farmacie di farmaci 
e presidi dell’assistenza integrativa 
attualmente distribuiti direttamente 
nelle strutture pubbliche: si evitereb-
bero sprechi e si ridurrebbero costi 
sociali quali, per esempio, il tempo e 
gli spostamenti dei cittadini per ritirare 

farmaci in posti lontani e con orari di 
apertura ridotti.

Di tutto questo si dovrà tener conto 
in sede di rinnovo della Convenzione e 
di definizione di una nuova governance 
della spesa farmaceutica per le nuove 
sfide del servizio farmaceutico, nodi 
strategici per l’evoluzione  della far-
macia. Innumerevoli sono quindi gli ar-
gomenti da trattare, tutti insieme e con 
i diversi soggetti coinvolti, il prossimo 
24 maggio, alla nostra prima Assem-
blea pubblica. 

Per le modalità di partecipazione 
alla manifestazione, Federfarma dira-
merà a breve una circolare che sarà 
pubblicata sul prossimo Farma 7.

Il Consiglio di Presidenza

DOC Generici comunica ai signori farmacisti
che dal mese di aprile l’integratore alimentare TegraDOC™
sarà in commercio e disponibile presso i grossisti.

Doc Generici inizierà inoltre l’informazione scientifica
sul prodotto presso la Classe Medica.

A base di
Berberis,
Chitosano,
Riso rosso fermentato,
Coenzima Q10.

TegraDOC™

INTEGRATORE ALIMENTARE

30 compresse rivestite
Prezzo al pubblico consigliato: € 22,00

TegraDOC_ADV_18x12,5_BN.indd   1 31/03/16   10:46
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Camera e Senato al lavoro sulle principali tematiche sanitarie

LA SFIDA DEL DEF 2016: TAGLIARE LA SPESA
SENZA RIDURRE I SERVIZI
La spesa sanitaria è uno dei campi di cui si occuperà il Documento  
di economia e finanza 2016, appena esaminato dalle due Camere: 
la risoluzione parlamentare chiede al Governo di garantire  
che la spending review serva a recuperare efficienza senza diminuire  
il numero e la qualità delle prestazioni sanitarie

Camera e Senato hanno concluso l’e-
same del Documento di economia e 
finanza 2016. Nella risoluzione appro-

vata dai due rami del Parlamento, è contenuto 
un unico riferimento alla spesa sanitaria. In 
particolare, si chiede al Governo di “assicura-
re che l’azione di spending review in ambito 
sanitario sia condotta attraverso recuperi di 
efficienza senza riduzione dei servizi”.

Preoccupazioni in merito al possibile im-
patto delle misure di contenimento della 
spesa sanitaria sull’efficienza del Ssn è stato 
espresso nel parere, formulato dalla relatrice 
Paola Bragantini (Pd) e approvato dalla XII 
Commissione Affari sociali della Camera. La 
Commissione segnala come, alla luce delle 
previsioni di spesa e delle stime sull’anda-
mento del Pil, proposte dal Governo, il rappor-
to Pil/spesa sanitaria nel 2018 si attesterebbe 
al 6,5%, un valore sottostimato rispetto agli 
standard europei. Pertanto, la Commissione 
chiede al Governo di “sottoporre al vaglio del 
Parlamento la determinazione dell’entità delle 
risorse da erogare al Ssn in sede di approva-
zione della Legge di Stabilità, senza rinviarla 
alle intese in sede di Conferenza Stato-Regio-
ni, anche in considerazione della nuova ripar-
tizione delle competenze tra Stato e Regioni 
in materia di salute, prevista dal disegno di 
legge di riforma costituzionale”.

Le previsioni del Governo sono fonte di 
preoccupazione anche per la XII Commissio-

ne Igiene e sanità del Senato, che, nel proprio 
parere sul Def, predisposto dalla relatrice Ne-
rina Dirindin (Pd), sottolinea come si prefigu-
ri per i cittadini “una situazione di particolare 
sofferenza, soprattutto se si considera che la 
spesa pubblica sanitaria italiana risulta, ormai 
da molti anni, di gran lunga inferiore a quelli 
dei Paesi europei con livello di sviluppo simile 
a quello italiano e pone seri problemi per una 
efficace e uniforme politica sanitaria”.

Il parere della XII Commissione del Se-
nato evidenzia anche come “una delle sfide 
più importanti e di prospettiva per la soste-
nibilità dell’universalismo del servizio sanita-
rio sia quella dei farmaci innovativi, rispetto 
alla quale è indispensabile mettere in campo 
strumenti di programmazione e monitoraggio 
degli interventi sotto il profilo clinico, organiz-
zativo ed economico-finanziario”.

DDL LORENZIN
VIA LIBERA DAL SENATO

La XII Commissione Igiene e sanità del Se-
nato ha licenziato il Ddl omnibus cosiddetto 
Lorenzin, presentato dal Governo più di due 
anni fa. Tra le novità previste, oltre alla riforma 
degli Ordini professionali, segnaliamo quanto 
stabilito in materia di presenza in farmacia di 
altri operatori sanitari. L’articolo del Ddl, in-
fatti, prevede che i soggetti legittimati a eser-
citare professioni o arti sanitarie, a eccezione 
dei professionisti abilitati alla prescrizione di 

medicinali possano svolgere la propria attività 
anche in farmacia (della quale siano titolari o 
meno). Viene consentita, inoltre, la sostituzio-
ne temporanea nella direzione della farmacia 
privata di cui sia titolare una società con un 
qualsiasi farmacista iscritto all’albo, non ne-
cessariamente socio della società. Il provve-
dimento passa ora all’esame dell’Assemblea 
di Palazzo Madama.

ACCORDI AIFA-AZIENDE
OCCORRE TRASPARENZA

La XII Commissione Affari sociali della Ca-
mera ha approvato una risoluzione in materia 
di trasparenza degli accordi stipulati dall’Aifa 
con le case farmaceutiche, presentata da un 
gruppo di deputati del Pd, prima firmataria 
Anna Margherita Miotto. È stata invece boc-
ciata la risoluzione presentata in precedenza 
dal Movimento 5 Stelle, prima firmataria Sil-
via Giordano, che aveva sollevato il proble-
ma, prendendo spunto dagli accordi secretati, 
siglati dall’Agenzia del farmaco con i produt-
tori di farmaci per la cura dell’epatite C.

La risoluzione approvata impegna il Go-
verno ad adottare iniziative volte a garantire 
che, nel futuro, “non si ricorra ad accordi con 
clausole di riservatezza per l’acquisto di me-
dicinali, a eccezione di casi straordinari -sia 
per la rilevanza terapeutica innovativa sia per 
le dimensioni dell’impatto finanziario- valu-
tando comunque, in tali specifiche circostan-
ze, di conformarsi ai consolidati orientamenti 
comunitari e, ove esistenti, alle indicazioni 
fornite dall’Ema, nonché a sottoporre gli ac-
cordi con clausole di riservatezza alla vigi-
lanza dell’Autorità nazionale anticorruzione, 
per quanto di competenza, e al controllo della 
Corte dei conti”. (PB)

In Parlamento Ufficio Rapporti Istituzionali Federfarma
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Attualità Redazione - Federfarma

CREDIFARMA
APPROVATO IL BILANCIO 

L’Assemblea dei soci di Credifarma, la 
finanziaria dei titolari di farmacia (66% 

Federfarma, 17% Unicredit, 17% BNL 
Gruppo BNP Paribas) ha approvato il bilan-
cio 2015 con un risultato migliore del 21% 
(la perdita è di 4,9 milioni di euro) rispetto 
a quanto richiesto dagli azionisti e contem-
plato nel piano di rilancio. “Abbiamo rivi-
sitato tutta la struttura di costo -afferma 
l’amministratore delegato Marco Alessan-
drini- in maniera scrupolosa e con grande 
determinazione, realizzando sinergie signi-
ficative che hanno prodotto risultati con-
creti già nel corso del secondo semestre 
2015”. Credifarma si presenta così con 
una struttura più snella ed efficiente, oltre 
che con un patrimonio messo in sicurezza. 
“La bontà della strada intrapresa -prose-
gue Alessandrini- viene ribadita anche dal 
fatto che il primo trimestre 2016 registra, 
per la prima volta dopo tre anni, un utile di 
periodo, con sostanziale tenuta della quo-
ta di mercato e ulteriore compressione dei 
costi rispetto al budget”.

“Ora dobbiamo lavorare con i soci -pre-
cisa il presidente di Credifarma, Michele Di 
Iorio- per individuare i nuovi prodotti con 
cui la società si dovrà presentare sul mer-
cato”. Il modello di servizio, infatti, verrà 
sviluppato con la digitalizzazione di taluni 
processi e grazie alle piattaforme che ver-
ranno messe a disposizione della clientela.

IL 5 PER MILLE
AL NOBILE COLLEGIO

Il Nobile Collegio Chimico farmaceutico 
Universitas Aromatariorum Urbis informa 

che è possibile destinare il 5 per mille della 
dichiarazione dei redditi all’istituzione, fon-
data da Papa Martino V nel 1429, e, tramite 
il suo presidente Giuseppe Perroni, invita i 
colleghi a fare questa scelta per contribui-
re a salvaguardare “un grande patrimonio 
storico e culturale che appartiene a tutti i 

farmacisti”. In particolare, Perroni ricorda 
che l’antico edificio della Chiesa di San 
Lorenzo de’ Speziali “richiede continue 
opere di manutenzione per tutelare l’inte-
grità sia della parte antica romana sia della 
chiesa e delle sue preziose decorazioni”. 
Il codice per la donazione del 5 per mille 
all’Universitas Aromatariorum Urbis onlus 
è: 10066801001.

SEI BORSE DI STUDIO
SIF-ASSOGENERICI

Sif (Società italiana di farmacologia) e 
Assogenerici bandiscono per l’anno 

2016 sei borse di studio dell’importo di 
cinquemila euro ciascuna riservate ai soci 
Sif, iscritti da almeno tre anni, non strut-
turati, di età massima 38 anni, che lavo-
rano nell’università per progetti di ricerca 
riguardanti i farmaci equivalenti in Italia. 
La Commissione valutatrice sarà compo-
sta pariteticamente da rappresentati Sif e 
Assogenerici. I progetti selezionati si po-
tranno concludere con uno stage presso 
le aziende associate Assogenerici, l’asso-
ciazione stessa o presso Asgenia (società 
di Assogenerici specializzata nei servizi 
di farmacovigilanza). Le domande devono 
essere inviate entro il 15 luglio 2016. Per 
maggiori informazioni su modalità di par-
tecipazione e documentazione da fornire: 
segreteria organizzativa della Società ita-
liana di farmacologia - sif.soci@segr.it. Il 
bando è disponibile sul sito della Sif: www.
sifweb.org.

UNIVERSITÀ DI UDINE
CORSO SUL DOPING

L’Università degli studi di Udine (Farma-
cologia) promuove per l’anno accade-

mico 2015-2016 il primo Corso di perfezio-
namento su “Doping e farmaci nell’attività 
atletica: abuso e misuso di medicamenti 
nello sport”. L’iniziativa didattica si avva-
le della collaborazione del Ministero della 
Salute (Sezione di vigilanza e controllo sul 

doping), dell’Istituto Jaques Maritain e del 
Consorzio Friuli Formazione ed è rivolta a 
laureati in farmacia, medicina e chirurgia e 
psicologia. Direttore del corso è il professor 
Massimo Baraldo, docente di farmacologia 
dell’Università di Udine. Il corso di perfe-
zionamento si terrà da maggio a dicem-
bre 2016, si articolerà in 84 ore di lezione 
frontale suddivise in moduli a cadenza bi-
settimanale (2 venerdì e 2 sabati al mese 
per un totale di 16 giornate) e un tavolo di 
discussione presso la sede del Consorzio 
Friuli Formazione. La domanda d’amissione 
dev’essere presentata o inviata entro l’11 
maggio 2016. Per maggiori informazioni: 
www.friuliformazione.it - info@friuliforma-
zione.it.

MERCATO IN FARMACIA
1° TRIMESTRE IN CALO

I primi tre mesi dell’anno non hanno por-
tato buone notizie per il mercato della 

farmacia: secondo Ims Health, rispetto al 
primo trimestre del 2015, c’è stata una 
flessione a valori complessiva del 2,4%. 
In particolare, il segmento di libera vendita 
(cioè farmaci di libera vendita e segmento 
commerciale comprensivo di autocura, co-
smesi, integratori, parafarmaceutico, ecce-
tera) si presenta stabile, rispetto al 2015, 
mentre i farmaci con obbligo di ricetta per-
dono il 3,9%.

A spiegare il risultato generale negati-
vo contribuisce, secondo Ims, la mancanza 
di stagionalità invernale, che ha frenato in 
misura particolarmente significativa l’au-
tomedicazione: -5,7% nel primo trimestre 
2016 rispetto allo stesso periodo dell’anno 
precedente. Anche i prodotti parafarma-
ceutici patiscono un calo dell’1,3%

Non tutti i settori sono però in disce-
sa o statici: nei primi tre mesi del 2016 i 
prodotti nutraceutici sono saliti del 5%, i 
prodotti per la cura e igiene della perso-
na dell’1,4%, la dermocosmesi dell’1,3%, 
l’igiene orale del 2,5%, mentre rispetto ai 
primi tre mesi dell’anno precedente.
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L’ANFOL riunisce i principali Produttori italiani di occhiali 
premontati per lettura per la presbiopia semplice.
Gli occhiali premontati per lettura, in ottemperanza a 
quanto prescritto dalla Direttiva CEE 93/42 e dal D.lgs. 

test molto severi da parte dell’Ente competente rico-
nosciuto dal Ministero della Salute, nel rispetto dei re-
quisiti previsti dalle normative vigenti, prima di essere 
immessi in commercio.
I Produttori Associati all’ANFOL si sono impegnati a ef-
fettuare tutti i test previsti dalle normative citate ed a 
esibirli agli Organi interni di controllo, per una comple-
ta sicurezza della salute della vista dei consumatori e 
per la tutela professionale dei farmacisti che pongono 
in vendita gli occhiali per lettura degli Associati ANFOL.
Gli occhiali premontati per lettura degli Associa-
ti ANFOL pertanto, sono tutti conformi alle Leggi 
vigenti.
In forza delle Leggi italiane (D.lgs. 46/97 e Decre-
to del Ministero della Sanità del 23 luglio 1998) 
gli occhiali per lettura per la presbiopia semplice,  
possono essere venduti, con la massima sicurez-
za per i consumatori, in tutte le farmacie del ter-
ritorio nazionale.

Per chiarimenti o informazioni, consultate il sito web 
www.anfol.it

IL PRESIDENTE

UNA CORRETTA INFORMAZIONE
PER I FARMACISTI E I CONSUMATORI
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Mass media Ufficio Stampa Federfarma

Farmacia e sanità sulle pagine dei giornali italiani e su internet

DALL’INTESA FIMMG-FEDERFARMA
AL FUTURO DELLE FARMACIE RURALI
In primo piano sui mezzi di informazione diversi temi che riguardano  
la farmacia: l’accordo di collaborazione più stretta tra medici  
di medicina generale e farmacie, il convegno Sunifar di Bologna,  
il prossimo rinnovo della Convenzione farmaceutica

Riorganizzazione delle cure primarie, 
convenzioni in sinergia e rafforzamen-
to delle attività tra medici di famiglia 

e farmacia. Questi i capisaldi del protocollo 
d’intesa firmato da Fimmg e Federfarma, nel 
quale si sottolinea come il medico di medici-
na generale e la farmacia siano due presidi 
sanitari indispensabili, principali punti di rife-
rimento per i cittadini sul territorio, sui quali 
incentrare la riorganizzazione dell’assisten-
za primaria. Per il presidente di Federfarma, 
Annarosa Racca, questa intesa “consentirà di 
accelerare il processo di territorializzazione 
dell’assistenza sanitaria, rendendo più age-
vole l’accesso alle prestazioni da parte dei 
cittadini, soprattutto di più quelli fragili, che 
maggiormente necessitano di essere segui-
ti e presi in carico nel percorso terapeutico” 
(Quotidiano Sanità, 29.4.16).

RURALI: UN BENE 
DA SALVAGUARDARE

Sunifar e Caritas concordano sulla neces-
sità di salvaguardare le farmacie rurali, mi-
nacciate dal progetto di fusioni obbligatorie 
tra i piccoli Comuni, e di sviluppare nel rispet-
to delle reciproche specificità forme di colla-
borazione finalizzate ad azioni di solidarietà e 
di costruzione del bene comune. L’argomento 
è stato al centro del convegno organizza-
to dal Sunifar nell’ambito di Cosmofarma 
Exhibition, dedicato al possibile impatto del 
Ddl Concorrenza sulle farmacie rurali. Nel 
suo intervento Alfredo Orlandi, presidente del 
Sunifar, (Sindacato unitario dei farmacisti ru-
rali) ha ribadito come “di fronte all’evoluzione 
del contesto sociale sanitario ed economico 

la farmacia rurale rimanga l’unico presidio 
sociosanitario e avamposto del Servizio sa-
nitario nazionale presso la popolazione resi-
dente nelle piccole comunità locali”. Il pre-
sidente dell’Anpci (Associazione nazionale 
dei piccoli Comuni italiani), Franca Biglio, ha 
sottolineato che le farmacie rurali “nei mini 
enti sopperiscono all'assenza di altri servizi” 
(Italia Oggi, 29.4.16).

SALUTE DELLA DONNA
SERVE PIÙ ATTENZIONE

“La medicina di genere si occupa delle dif-
ferenze biologiche e socioculturali tra uomini 
e donne e della loro influenza sullo stato di 
salute e di malattia rappresentando un pun-
to d'interesse fondamentale per il Servizio 
sanitario nazionale”. Lo spiega il ministro 
della Salute, Beatrice Lorenzin, presentando 
il Quaderno del Ministero della Salute dedi-
cato a questo tema, pubblicato in occasione 
della prima Giornata nazionale della salute 
della donna, che si è celebrata il 22 aprile. Il 
Quaderno, continua il ministro, “affronta que-
sta tematica da vari punti di vista, tenendo 
conto delle peculiarità del nostro Sistema-
Paese, delle varie specialità mediche interes-
sate e delle possibili ricadute per il cittadino” 
(Il Sole 24 Ore Sanità, 26.4.16).

FARMACIA: PRIMA
INTERFACCIA DEL SSN

Ricetta elettronica, Ddl Concorrenza, svi-
luppo della farmacia dei servizi, rinnovo della 
convenzione: in un’intervista a Tema farmacia 
il presidente di Federfarma Annarosa Racca 

fa il punto sui temi “caldi” riguardanti il futuro 
della farmacia italiana, raccontando l’instan-
cabile impegno in difesa del valore e della 
qualità del primo presidio sociosanitario del 
Ssn sul territorio (Tema Farmacia, 22.4.16).

VARIE
Settimana europea dell'immunizzazio-

ne. “Le malattie infettive non sono state com-
pletamente debellate, solo il vaiolo è scom-
parso e questo grazie al vaccino. Ogni bam-
bino avrebbe la capacità teorica di rispondere 
a circa 10.000 vaccini contemporaneamente. 
I vaccini prevengono più di 2,5 milioni di morti 
ogni anno”. Sono alcune delle risposte con-
tenute nel decalogo “antibufale” stilato dalla 
Società italiana di pediatria in occasione della 
Settimana europea dell'immunizzazione, che 
si è celebrata per iniziativa dell’Oms dal 24 al 
30 aprile (Avvenire, 24.4.16).

“I vaccini -ha scritto Alberto Mantovani, 
direttore scientifico dell'Istituto clinico 
Humanitas di Milano- rappresentano la mi-
gliore assicurazione sulla vita dell'umanità”. 
Eppure, nonostante siano uno dei maggiori 
successi della ricerca biomedica, l'utilizzo di 
questi farmaci viene sempre più ostacolato 
nei Paesi occidentali. Il primato negativo, in 
Europa, appartiene proprio all'Italia, dove tut-
te le vaccinazioni sono in calo. Due le cause: 
la disinformazione e la scarsa efficacia co-
municativa che spesso regola il rapporto tra 
medico e paziente (La Stampa Tutto Scienze, 
27.4.16).

Troppi limiti ai test sugli animali. La 
Commissione europea ha inviato all’Italia 
una lettera di messa in mora per la norma-
tiva sulla protezione degli animali utilizzati a 
fini scientifici. Tale norma pone, secondo la 
Commissione europea, limiti troppo restrit-
tivi alla sperimentazione sugli animali per le 
ricerche mediche e scientifiche. L’Italia ha ora 

farma7 - n 18 2016.indd   8 04/05/16   14:38



due mesi di tempo per replicare o cambiare 
la normativa, altrimenti si aprirà la procedu-
ra di infrazione vera e propria. La senatrice 
a vita Elena Cattaneo ha subito presentato 
un ordine del giorno che chiede di eliminare 
i divieti difformi rispetto alla direttiva comu-
nitaria in materia. “La notizia della messa in 
mora dell’Italia da parte della Commissione 
-ha commentato Cattaneo- è un opportuni-
tà per riportare razionalità nella disciplina 
della sperimentazione animale in Italia” (La 
Repubblica, 29.4.16).

La spending review è partita il 9 febbraio, 
con l’entrata in vigore del Dpcm che ha indi-
viduato 19 categorie di beni e servizi non più 
acquistabili singolarmente. Per questi beni Asl 
e amministrazioni centrali non possono più 
bandire singole gare, ma devono rifornirsi dai 
cosiddetti soggetti aggregatori: 33 in tutto, al 
posto delle oltre 33mila stazioni appaltanti. Il 
pacchetto vale 15 miliardi l'anno e riguarda 
per oltre due terzi la sanità e, in particolare, 
i farmaci (per un valore pari a 8 miliardi). 
“Siamo partiti dalla sanità perché da sola vale 
oltre il 50% dei 131 miliardi di spesa pubbli-
ca annuale per beni e servizi” spiega Luigi 

Ferrara, capo del Dipartimento amministrazio-
ne generale del Mef, il quale presiede il tavolo 
tecnico che ha individuato le 19 categorie di 
beni (Il Sole 24 Ore, 25.4.16).

Osservasalute 2015. La popolazione ita-
liana è sempre più anziana, ma per la prima 
volta nella storia del nostro Paese diminuisce 
l’aspettativa di vita, sia per le donne sia per 
gli uomini. È la fotografia scattata dal rapporto 
Osservasalute 2015, che individua tra le cau-
se di questa inversione di tendenza la scar-
sa diffusione della prevenzione, il calo delle 
vaccinazioni, il diffondersi di stili di vita errati. 
Ogni Regione, poi, fa storia a sé. In Campania, 
la Regione più giovane, la speranza di vita alla 
nascita è ai minimi (Il Sole 24 Ore, 27.4.16).

Def 2016. Il Parlamento ha approvato le 
risoluzioni di maggioranza al Def (con 351 sì 
e 184 no a Montecitorio; 175 sì, 108 no e 4 
astensioni al Senato) e la relazione dell'Esecu-
tivo sullo slittamento al 2019 del pareggio di 
bilancio (353 sì e 175 no alla Camera; 181 sì, 
102 no e 6 astenuti a Palazzo Madama). I testi 
votati, frutto di una vasta serie di mediazioni 
nella maggioranza, includono l'impegno per il 

Governo di predisporre gli interventi necessari 
“a far salire il rapporto tra gli investimenti e il 
Pil” e a “promuovere” ulteriori misure “per la 
crescita, la concorrenza e la competitività del-
le imprese”. Il tutto continuando le azioni volte 
a ridurre la pressione fiscale e a contrastare 
l'evasione. Il Parlamento invita anche a prose-
guire il percorso di revisione della spesa, ac-
centuandone la selettività e non penalizzando 
i servizi sanitari (Il Sole 24 Ore, 28.4.16).

Stati generali della ricerca sanitaria. 
Mettere la ricerca sanitaria al centro, facendo-
ne una priorità nell'agenda di Governo è una 
calamita di investimenti e investitori dall'este-
ro, nonché una leva decisiva di sviluppo e cre-
scita. Questi i principali impegni assunti dal 
Governo in occasione dei primi ‘Stati generali 
della ricerca sanitaria’ -inaugurati a Roma 
dal ministro della Salute, Beatrice Lorenzin-
con l’obiettivo di far tornare a casa i “cervelli” 
emigrati all'estero che in Italia non trovano un 
futuro (Il Sole 24 Ore, 28.4.16).
(US.SM - 5823/183 - 2.5.16)

* Gli articoli citati sono disponibili sul sito di 
Federfarma cliccando i link della circolare.
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SPESA FARMACEUTICA SSN
I DATI DEL CONSUNTIVO 2015

La spesa farmaceutica netta convenzionata Ssn è ancora in 
calo: nel 2015 si è ridotta dell’1,4% rispetto al 2014. In diminuzione 
anche il numero delle ricette (-2,2%). Si registra una inversione di 
tendenza per quanto riguarda il valore medio netto delle ricette, 
aumentato nel 2015 dello 0,8% (lordo: +1,1%). Le farmacie 
continuano a dare un rilevante contributo al contenimento della 
spesa -oltre che con la diffusione degli equivalenti e la fornitura 
gratuita di tutti i dati sui farmaci Ssn- con lo sconto per fasce di 
prezzo, che ha prodotto nel 2015 un risparmio di oltre 500 milioni 
di euro, ai quali vanno sommati circa 70 milioni di euro derivanti 
dalla quota dello 0,64% di cosiddetto payback, posto a carico delle 
farmacie a partire dal 1° marzo 2007 e sempre prorogato, volto a 
compensare la mancata riduzione del 5% del prezzo di una serie di 
medicinali. A tali pesanti oneri si è aggiunta, dal 31 luglio 2010, la 
trattenuta dell’1,82% sulla spesa farmaceutica, aumentata, da luglio 
2012, al 2,25%. Tale trattenuta aggiuntiva ha comportato, per le 
farmacie, un onere quantificabile, nel periodo in esame, in oltre 195 
milioni di euro. Complessivamente, quindi, il contributo diretto delle 
farmacie al contenimento della spesa, nel 2015, è stato di quasi 770 
milioni di euro. Sembra rallentare anche il trend di aumento delle 
quote di partecipazione a carico dei cittadini, la cui incidenza sulla 
spesa lorda è aumentata in misura minima.

Precedenti: circolari Federfarma prot. n. 1078/35 del 25 gennaio 
2016 e n. 10545/323 del 31 luglio 2015.

Sul sito di Federfarma sono disponibili tutti i dati relativi alla 
spesa farmaceutica convenzionata Ssn relativi al 2015 
commentati con questa circolare. Federfarma dispone inoltre 

dei dati mensili della spesa anche in forma disaggregata per 
singola provincia. Le Unioni regionali interessate possono, quindi, 
richiedere alla Federazione i dati relativi alle province della propria 
Regione. Federfarma invita le organizzazioni territoriali a verificare 
con tempestività l’esattezza dei dati relativi al 2015 e a comunicare 
sollecitamente eventuali imprecisioni. È inoltre disponibile su www.
federfarma.it il tradizionale opuscolo sulla spesa convenzionata 
2015, che, grazie alla collaborazione di Ims Health, è stato arricchito 
anche in questa edizione di dati sul mercato complessivo in 
farmacia e sulla distribuzione diretta e per conto, relativi sempre 
all’anno 2015. L’opuscolo è stato distribuito a Bologna, in occasione 
di Cosmofarma 2016 ed è scaricabile dal sito www.federfarma.it 

La spesa a livello nazionale
La spesa farmaceutica convenzionata netta Ssn, nel 2015, 

ha fatto registrare una diminuzione dell’1,4% rispetto al 2014. In 

tale periodo si inverte anche il trend di aumento del numero delle 
ricette, che sono diminuite del 2,2% rispetto al 2014. Sembra 
al momento arrestarsi anche il calo del valore medio netto 
delle ricette, aumentato nel 2015 dello 0,8% (lordo: +1,1%). Tale 
andamento è legato in parte a un aumento del numero medio di 
confezioni prescritte su ciascuna ricetta (passato da 1,86 del 2014 
a 1,9 del 2015).

Nel 2015 le ricette sono state oltre 596 milioni, pari in media a 
9,8 ricette per ciascun cittadino. Le confezioni di medicinali erogate 
a carico del Ssn sono state oltre 850 milioni, sostanzialmente 
quante dispensate nel 2014. Ogni cittadino italiano ha ritirato in 
farmacia in media 14 confezioni di medicinali a carico del Ssn.

Grafico n. 1 - Spesa farmaceutica netta Ssn: differenziale rispetto 
agli stessi mesi dell’anno precedente

Il contributo delle farmacie
Le farmacie continuano a dare un rilevante contributo al 

contenimento della spesa -oltre che con la diffusione degli 
equivalenti e la fornitura gratuita di tutti i dati sui farmaci Ssn- 
con lo sconto per fasce di prezzo, che ha prodotto nel 2015 un 
risparmio di oltre 500 milioni di euro, ai quali vanno sommati 70 
milioni di euro derivanti dalla quota dello 0,64% di cosiddetto 
payback, posto a carico delle farmacie a partire dal 1° marzo 2007 
e sempre prorogato, volto a compensare la mancata riduzione del 
5% del prezzo di una serie di medicinali. A tali pesanti oneri si è 
aggiunta, dal 31 luglio 2010, la trattenuta dell’1,82% sulla spesa 
farmaceutica, aumentata, da luglio 2012, al 2,25%. Tale trattenuta 
aggiuntiva ha comportato, per le farmacie, un onere quantificabile 
nel 2015 in circa 195 milioni di euro. Complessivamente, quindi, 
il contributo diretto delle farmacie al contenimento della spesa, 
nel 2015, è stato di circa 770 milioni di euro.

È bene ricordare che lo sconto a carico delle farmacie ha un 
carattere progressivo, in quanto aumenta all’aumentare del prezzo 
del farmaco, facendo sì che i margini reali della farmacia siano 
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regressivi rispetto al prezzo. Le farmacie rurali sussidiate e le 
piccole farmacie a basso fatturato Ssn godono di una riduzione dello 
sconto dovuto al Servizio sanitario nazionale (vedi Tabella n. 1).

Tabella n. 1 - Trattenute a carico delle farmacie

Farmacie urbane e rurali
non sussidiate

Farmacie rurali
sussidiate

Fascia di 
prezzo - 
euro 

Fatturato Ssn 
> 258.228,45 

euro

Fatturato Ssn 
< 258.228,45 

euro

Con fatturato 
superiore a 

387.342,67 euro

Con fatturato 
inferiore a 

387.342,67 euro

da 0 a 25,82
3,75% + 
2,25%

1,5% 3,75%+2,25%

1,5%

da 25,83
a 51,65

6% + 2,25% 2,4% 6%+2,25%

da 51,66 
a 103,28

9% + 2,25% 3,6% 9%+2,25%

da 103,29 
a 154,94

12,5% + 
2,25%

5% 12,5%+2,25%

oltre 154,94 19% + 2,25% 7,6% 19%+2,25%

Quote a carico dei cittadini 
L’incidenza sulla spesa lorda delle quote di partecipazione a 

carico dei cittadini è aumentata in misura minima, passando dal 
13,4% del 2014 al 13,7% del 2015. Nelle Regioni con ticket più 
incisivo le quote di partecipazione hanno un’incidenza sulla spesa 
lorda tra l’11,3% e il 17,3%.

Complessivamente i cittadini hanno pagato oltre 1,48 miliardi 
di euro di ticket sui farmaci, di cui più del 64% (dato Aifa) dovuto 
alla differenza di prezzo rispetto al farmaco equivalente meno 
costoso. (Per una panoramica sui ticket applicati dalle singole 
Regioni vedi il sito www.federfarma.it alla voce “ticket regionali”).

La spesa a livello regionale 
Il Grafico n. 2 pone in correlazione, Regione per Regione, 

l’andamento della spesa netta e del numero delle ricette nel 2015 
rispetto al 2014. Il calo della spesa è particolarmente sensibile in 
Sicilia (-5,8%), mentre in Veneto è assai evidente la diminuzione del 
numero delle ricette (-7,2%).

Grafico n. 2 - Andamento della spesa netta
e numero delle ricette 2015/2014

Consumi di farmaci Ssn nel 2015
Per quanto riguarda la composizione dei consumi di farmaci in 

regime di Ssn, nel 2015 i farmaci per il sistema cardiovascolare 
si sono confermati la categoria a maggior spesa (vedi Tabella n. 
2), pur facendo segnare una diminuzione sia dei consumi (-0,3%) 
sia soprattutto della spesa (-1,4%), a seguito del maggior utilizzo di 
medicinali a brevetto scaduto di prezzo più basso.

Per quanto riguarda le categorie di farmaci più prescritte 
(vedi Tabella n. 3) anche nel 2015 si collocano al primo posto gli 
inibitori della pompa acida (farmaci per gastrite, ulcera, reflusso 
gastrico), che tuttavia fanno segnare un sensibile calo dei consumi 
(-2,5% rispetto al 2014). All’interno della categoria dei farmaci 
antipertensivi diminuisce il ricorso agli ace-inibitori associati ai 
diuretici e aumenta notevolmente quello ai betabloccanti. In forte 
aumento l’utilizzo di vitamina D (+32,1% rispetto al 2014).

La specialità medicinale più prescritta, anche nel 2015 (vedi 
Tabella n. 4), è stata la Cardioaspirina® (farmaco antiaggregante), 
nonostante il calo delle prescrizioni (-0,8% rispetto al 2014), seguita 
dal Dibase® (farmaco per le carenze di vitamina D), in forte crescita 
(+17,5%). In salita anche Lasix® (diuretico) e Pantorc® (farmaco 
antireflusso e antiulcera).

Tabella n. 2 - I 10 gruppi terapeutici 
a maggior spesa nel 2015

Gruppo terapeutico
Variazione 

spesa 
2015/2014

Variazione 
confezioni 
2015/2014

1 sistema cardiovascolare -1,4% -0,3%

2
apparato gastrointestinale e 
metabolismo

0,6% 1,1%

3 sistema nervoso -1,4% 0,9%

4 sistema respiratorio -0,3% -1,9%

5 antimicrobici generali per uso sistemico -3,1% -3,5%

6 sangue e organi emopoietici -3,8% -1,0%

7
sistema genito-urinario e ormoni 
sessuali

1,2% -0,1%

8 sistema muscolo-scheletrico -6,5% -4,9%

9
farmaci antineoplastici e 
immunomodulatori

0,1% 2,4%

10 organi di senso 2,4% 0,5%

Tabella n. 3 - Le 10 categorie terapeutiche 
più prescritte nel 2015

Categoria terapeutica Variazione 2015/2014

1 inibitori della pompa acida -2,5%

2 inibitori della hmg coa reduttasi 1,4%

3 ace inibitori non associati -1,8%

4 antiaggreganti piastrinici, esclusa l'eparina -0,9%

5 betabloccanti, selettivi, non associati 6,4%

6 derivati diidropiridinici -2,8%

7 ace inibitori e diuretici -5,1%

8 antagonisti dell'angiotensina ii, non associati 0,2%

9 antagonisti dell'angiotensina ii e diuretici -2,5%

10 vitamina d e analoghi 32,1%
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Tabella n. 4 - Le 10 specialità più prescritte nel 2015

 Specialità medicinale Variazione 2015/2014

1 Cardioaspirin -0,8%

2 Dibase 17,5%

3 Lasix 2,3%

4 Eutirox 0,1%

5 Triatec -0,3%

6 Omeprazen -1,8%

7 Norvasc -2,4%

8 Pantorc 1,3%

9 Augmentin -2,0%

10 Normix 0,7%

(URIS-AGAP/PB-DR - 5592/181 - 27.4.16)

PROTOCOLLO D’INTESA FIMMG-FEDERFARMA
Più collaborazione tra medico e farmacia

Federfarma e Fimmg hanno siglato un Protocollo d’intesa per 
rafforzare la collaborazione tra medico di medicina generale e 
farmacia, i due presidi sanitari essenziali sui quali incentrare la 
riorganizzazione delle cure primarie

L’accordo (consultabile su www.federfarma.it) si basa sulla 
premessa che la domanda di salute è sempre più complessa, a 
fronte di risorse limitate, e per garantire la sostenibilità del sistema 
è necessario ridisegnare il modello dell’assistenza, affidando al 
territorio la cura delle cronicità e di tutte le patologie che possono 
essere trattate al domicilio del paziente. In questo quadro è 
necessario valorizzare il ruolo di medici di famiglia e farmacie e 
individuare nuovi modelli di relazione tra i due soggetti.

Tra gli obiettivi dell’accordo vi è il perseguimento di un rapido 
rinnovo delle rispettive Convenzioni, da aggiornare contestualmente 
affinché ciascuna di esse possa tener conto di quanto previsto 
nell’altra, e l’impegno comune a creare le condizioni per la 
prescrizione e la dispensazione dei farmaci innovativi, compresi i 
farmaci biologici e biosimilari, e dei vaccini da parte dei due attori.

Sulla sigla dell’accordo è stato diramato alla stampa un 
comunicato congiunto, disponibile sul sito di Federfarma.
(US.SN - 5825/184 - 2.5.16)

STUDI DI SETTORE
Software GeRiCo: versione definitiva

Con largo anticipo rispetto alla scadenza dei termini di 
versamento delle imposte dovute a titolo di saldo e di primo acconto 
nei modelli Unico 2016, l’Agenzia delle Entrate ha reso disponibile 
sul proprio sito web (www.agenziaentrate.it), la versione definitiva 
del software GeRiCo 2016, necessaria per la verifica della congruità 
dei contribuenti soggetti agli studi di settore.

Un elemento di discontinuità rispetto allo scorso anno -quando 
il software era stato reso disponibile soltanto il 27 maggio- è 
rappresentato dalla circostanza che il programma è disponibile 

direttamente nella versione definitiva senza il preventivo rilascio di 
una versione “beta”.

Come sottolineato dall’Agenzia delle Entrate nel comunicato 
stampa del 12 aprile 2016, la nuova versione tiene conto dei 
correttivi anti-crisi analizzati dalla Commissione degli esperti sugli 
studi di settore nelle riunioni del 2 dicembre 2015 e del 31 marzo 
2016, e interessa i 204 studi di settore applicabili per il periodo 
d’imposta 2015.

L’Agenzia delle Entrate ricorda che, grazie a questo applicativo, 
imprese e lavoratori autonomi possono determinare, già nella fase 
di compilazione del modello Unico, la congruità dei loro ricavi-
compensi, tenendo conto della normalità economica e dell’effetto 
dei correttivi “crisi” ed eventualmente adeguarsi alle risultanze degli 
studi di settore.

Inoltre, il software consente di stimare, per il 2015, i ricavi 
o i compensi dei contribuenti esercenti attività d’impresa o arti 
e professioni per cui non risultano approvati gli studi di settore, 
ovvero, ancorché approvati, operano condizioni di inapplicabilità non 
estensibili ai parametri. Il software è disponibile sul sito dell’Agenzia 
delle Entrate, seguendo il percorso: “Home - Cosa devi fare - 
Dichiarare - Studi di settore e parametri - Studi di settore - Software 
- Gerico 2016”.
(UTP.LC - 5428/175 - 21.4.16)

* * *
Accesso al “regime premiale” per il 2015

Precedenti: circolari Federfarma prot. nn. 9467/286 del 
7/7/2014 e 8405/263 del 16/6/2015.

L’articolo 10, commi da 9 a 13, del Dl 201/2011, convertito, 
con modificazioni, dalla Legge 214/2011 (la cosiddetta “Salva 
Italia”), ha introdotto uno specifico “regime premiale” applicabile 
ai contribuenti soggetti al regime di accertamento basato sulle 
risultanze degli studi di settore. In particolare, è stato previsto, 
nei confronti dei contribuenti soggetti agli studi di settore che 
dichiarano, anche per effetto di adeguamento, ricavi o compensi 
pari o superiori a quelli risultanti dell’applicazione degli studi 
medesimi (i cosiddetti “contribuenti congrui”):
• l’esclusione dagli accertamenti basati sulle presunzioni semplici
• la riduzione di un anno dei termini di decadenza per l’attività 

di accertamento da parte degli uffici finanziari (quindi, tale 
termine passa, dal quinto anno successivo a quello in cui è 
stata presentata la dichiarazione, al quarto anno); tale riduzione, 
occorre precisare, non si applica qualora sia commessa una 
violazione che comporti l’obbligo di denuncia per un reato penal-
tributario

• l’ammissione dell’accertamento sintetico “puro” e del 
“redditometro” solo a condizione che il reddito complessivo 
accertabile ecceda di almeno 1/3 (anziché 1/5) quello dichiarato.
Tali “premialità” si applicano a condizione che:

• il contribuente dichiari, anche per effetto di adeguamento, ricavi 
o compensi pari o superiori a quelli risultanti dell’applicazione 
degli studi di settore

• il contribuente abbia regolarmente assolto gli obblighi di 
comunicazione dei dati rilevanti ai fini dell’applicazione degli 
studi di settore, indicando fedelmente tutti i dati previsti

• sulla base dei predetti dati, la posizione del contribuente risulti 
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“coerente” con gli specifici indicatori previsti dagli studi di 
settore.
Ora, con il Provvedimento del direttore dell’Agenzia delle Entrate 

del 13 aprile 2016, sentite le associazioni di categoria, sono state 
approvate le differenziazioni dei termini di accesso al predetto 
“regime premiale” e dettate le relative disposizioni di attuazione.

Dalle analisi effettuate sulla base dei dati dichiarativi, tenuto 
conto delle modifiche apportate agli studi di settore dai decreti 
ministeriali del 22 dicembre 2015 e del 17 marzo 2016, viste le 
valutazioni espresse dalle organizzazioni di categoria, nonché attesa 
l’esigenza di garantire l’applicazione del “regime premiale” ai 
contribuenti che dichiarano fedelmente i dati degli studi di settore e 
che risultano congrui alle risultanze dei medesimi, per il periodo di 
imposta 2015, in via sperimentale, accedono al “regime premiale” 
i contribuenti che applicano 160 studi di settore (a fronte dei 157 
previsti per il periodo d’imposta 2014).

Soggetti interessati
Possono accedere al “regime premiale”, i contribuenti soggetti 

al regime di accertamento basato sulle risultanze degli studi di 
settore che nel periodo di imposta di riferimento risultano “congrui” 
e “coerenti” rispetto agli specifici indicatori previsti dai decreti di 
approvazione degli studi di settore. A tal fine, è necessario che:

• la coerenza sussista per tutti gli indicatori di coerenza economica 
e di normalità economica previsti dallo studio di settore 
applicabile

• nel caso in cui il contribuente consegua redditi di impresa e di 
lavoro autonomo, l’assoggettabilità al regime di accertamento 
basato sulle risultanze degli studi di settore sussista per 
entrambe le categorie reddituali

• nel caso in cui il contribuente applichi due diversi studi di 
settore, la congruità e la coerenza sussista per entrambi gli studi

• sia stato assolto l’obbligo di comunicazione dei dati rilevanti ai 
fini dell’applicazione degli studi di settore.

Le regole per l’anno 2015
Per il periodo di imposta 2015, possono accedere al “regime 

premiale” i contribuenti “congrui” e “coerenti” che applicano, 
come già anticipato, 160 studi di settore, suddivisi in due gruppi. Al 
riguardo, si precisa che:
• gli studi di settore del “I Gruppo” sono stati individuati tra quelli 

per i quali risultano approvati indicatori di coerenza economica 
riferibili ad almeno 4 diverse tipologie tra quelle di seguito 
indicate

• gli studi di settore del “II Gruppo” sono stati individuati tra quelli 
per i quali risultano approvati indicatori di coerenza economica 

Italia
Teva Italia S.r.l.

Oggetto: Modalità di reperimento del farmaco “DuoResp® Spiromax®” (“Farmaco”) – AIC n. 043366/E

Gentile Dottore, Gentile Dottoressa,

Teva Italia S.r.l., ha ricevuto nelle ultime settimane segnalazioni di difficoltosa reperibilità del Farmaco in oggetto in alcune aree d’Italia.

Con la presente volevamo informarvi che il prodotto è disponibile e che può essere ordinato tramite la Sua consueta rete di grossisti di fiducia o me-

diante il Consulente Tecnico Commerciale (CTC) di Teva della sua zona.

Teva Italia S.r.l., inoltre, per l’attenzione che ripone all’attività del partner farmacia e al fine di garantire l’accesso al farmaco da parte dei pazienti in 

trattamento, ha messo a disposizione un  numero verde per l’evasione di ordini diretti per DuoResp® Spiromax® - AIC n. 043366/E in tutte le formulazioni.

Numero Verde 800 894 342 - Fax 02/91390904 - email clienti.info@tevaitalia.it

Il numero è attivo con orari d’ufficio dalle 8,30 alle 17,30 e con servizio di segreteria telefonica durante la chiusura degli uffici. Potrete lasciare il Vostro 

numero telefonico e verrete richiamati il prima possibile. Riceverete i prodotti ordinati tramite il nostro partner distributivo Silvano Chiapparoli S.p.A. 

o, in alternativa, Vi saranno fornite indicazioni sui grossisti presso i quali reperire il Farmaco. Il predetto servizio non intende sostituirsi al Suo grossista 

di fiducia, ma mira a garantire l’accesso al Farmaco da parte del paziente. Siamo convinti in questo modo di fare cosa gradita rendendo più semplice lo 

svolgimento della Sua attività e garantendo l’accesso alla terapia al paziente, attività che è la Nostra comune missione quotidiana.

Restiamo a disposizione per qualsiasi ulteriore informazione.

Cordiali saluti

Mariagrazia Sturniolo
Customer Operations Director

Carlo Capo
BU Branded Director

Assago, Marzo 2015
Assago, Marzo 2015
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riferibili ad almeno 3 diverse tipologie tra quelle indicate a 
seguire, e che, contemporaneamente, prevedono l’indicatore 
“Indice di copertura del costo per il godimento di beni di terzi 
e degli ammortamenti”; tra tali studi è stato ulteriormente 
riconfermato, anche per l’anno 2015, lo studio WM04U per le 
farmacie.
La scelta degli studi da “premiare”, secondo il Provvedimento del 

direttore dell’Agenzia delle Entrate, è stata condotta tra quelli che 
hanno indicatori di coerenza economica già approvati e riferibili ad 
almeno quattro delle seguenti tipologie:
• efficienza e produttività del fattore lavoro
• efficienza e produttività del fattore capitale
• efficienza di gestione delle scorte
• redditività
• struttura
• ovvero a tre di esse che contemporaneamente devono prevedere 

l’indicatore “Indice di copertura del costo per il godimento di beni 
di terzi e degli ammortamenti”.
In pratica, per garantire l’applicazione del regime premiale ai 

contribuenti “fedeli”, sono stati confermati i due criteri previsti per il 
2014 con il Provvedimento del 9 giugno 2015 (in proposito si veda 
la circolare Federfarma prot. n. 8405/263 del 16/6/2015).
(UTP.LC - 5429/176 - 21.4.16)

* * *

Studi di settore 2016: nota di Federfarma
In relazione all’avvenuta pubblicazione del Provvedimento 

diramato dal direttore dell’Agenzia delle Entrate il 26 febbraio 
2016, che ha approvato il programma di evoluzione degli studi 
per l’anno 2016, che ricomprende anche lo studio WM04U per le 
farmacie, Federfarma ha ritenuto opportuno sottoporre all’Agenzia 
delle Entrate e a So.Se. (con una nota che si può consultare su 
www.federfarma.it) alcuni spunti di riflessione da sviluppare 
congiuntamente in vista della imminente fase di confronto con 
l’Agenzia delle Entrate e So.Se., volta alla predisposizione del 
prototipo del nuovo studio.

In primo luogo sono state richiamate le numerose leggi che 
hanno penalizzato il settore entrate in vigore nel triennio precedente 
e di cui gli studi di settore non hanno ancora tenuto conto, in 
quanto intervenute successivamente, ma che non possono essere 
trascurate in un’ottica di revisione.

Sono state poi svolte considerazioni relative agli effetti della 
crescente incidenza dei generici, del delisting (legislativo e occulto), 
della scadenza di brevetti, del cambiamento della clientela e della 
comparsa di prodotti che sembrano prodotti farmaceutici, pur non 
essendolo, ma che si pongono in concorrenza con i prodotti venduti 
nelle farmacie.

È stata messa in risalto la contrazione dei ricavi di vendita delle 
farmacie, l’incremento del costo del lavoro e degli oneri finanziari 
e interessi passivi con un complessivo effetto sul reddito delle 
farmacie e il costante calo dei margini delle stesse.

Saranno fornite tempestive informazioni in ordine all’iter 
del confronto con l’Agenzia delle Entrate e So.Se., volto alla 
predisposizione del prototipo dello studio di settore YM04U “evoluto” 
per il prossimo triennio.
(UTP.LC - 5856/189 - 2.5.16)

GIORNATA PER LA SALUTE DELLA DONNA
Tutte le iniziative del 22 aprile 

Precedenti: circolare prot. n. 4756/148 dell’8 aprile 2016.

Il 22 aprile si è svolta la Prima Giornata nazionale della Salute 
della Donna, istituita per volere del ministro della Salute, Beatrice 
Lorenzin, al fine di promuovere la salute delle donne nelle diverse 
fasi della vita. Ne è scaturito il Manifesto per la Salute femminile 
(che potete consultare su www.federfarma.it), contenente le linee 
direttrici per avviare una serie di iniziative nei prossimi cinque anni, 
a partire da quelle suggerite dai tavoli tecnici riunitisi a Roma per 
l'occasione. Nel corso della Giornata sono state organizzate a Roma 
dal Ministero della Salute attività di informazione e prevenzione 
aperte alla cittadinanza.

Le farmacie hanno partecipato esponendo la locandina 
dell’iniziativa e misurando gratuitamente la pressione a tutte le 
donne. Federfarma ha diramato un comunicato stampa (disponibile 
sul sito) e ha preso parte a uno dei dieci tavoli tematici che hanno 
elaborato e proposto le 50 azioni (cfr. www.federfarma.it) da mettere 
in campo nei prossimi anni per la tutela della salute della donna, 
partendo dal contesto normativo e programmatico in vigore a livello 
nazionale e internazionale e mettendo a fuoco quelle aree sulle quali 
è più opportuno rivolgere l'impegno e l'attenzione alla luce della 
situazione italiana.

In particolare, il Tavolo su “Sessualità, Fertilità e Salute materna”, 
al quale ha partecipato Federfarma, si è occupato di: sessualità 
in tutte le fasi della vita, infezioni sessualmente trasmesse, 
contraccezione, fertilità/infertilità, salute materna (dalla gravidanza 
all’allattamento).

Nel quadro di attenzione alla salute materno-infantile, 
per assistere le madri nel percorso di crescita dei propri figli, 
Federfarma ha realizzato sul proprio sito lo spazio informativo “Lo 
sai mamma?”, con schede sulla salute della donna in gravidanza 
e sulle più comuni malattie di neonati e bambini, realizzate 
dall'Associazione titolari di Milano in collaborazione con l'Istituto 
Mario Negri e l'Associazione culturale dei pediatri.

Aderendo alla Giornata le farmacie hanno confermato il proprio 
ruolo di primo presidio sociosanitario sul territorio, fortemente 
impegnato nella prevenzione e nell'informazione sanitaria. La 
farmacia italiana ha dimostrato così di avere “nel suo cuore e nel 
suo Dna tutte le donne”, perché è donna la maggioranza delle 
persone che entrano in farmacia e di coloro che in essa operano. 
Nella stessa ottica di promuovere maggiore consapevolezza 
sulle azioni che riguardano la salute, in particolare nel campo 
della conoscenza di temi relativi alla fertilità e alla prevenzione 
dell‘infertilità, le farmacie saranno invitate ad aderire al Fertility Day, 
indetto dal Ministero della Salute il 22 settembre.
(US.SN - 5826/185 - 2.5.16)

GIORNATA CONTRO L’IPERTENSIONE
Confermato il patrocinio di Federfarma

Precedenti: circolari prot. n. 203 del 7 maggio 2009, prot. n. 
147 del 9 aprile 2010, prot. n.133 del 24 marzo 2011, prot. n.131 
del 29 marzo 2012 e prot. n. 4381/119 del 20 marzo 2013, prot. n. 
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4274/129 del 21 marzo 2014, prot. n. 4968/146 del 2 aprile 2015.

Il 17 maggio avrà luogo la XII Giornata mondiale contro 
l’Ipertensione, promossa dalla Società italiana dell’ipertensione 
arteriosa e, come per i precedenti anni, patrocinata, tra gli altri, da 
Federfarma. La campagna intende proseguire nella sensibilizzazione 
della popolazione sull’importanza di tenere sotto controllo la 
pressione arteriosa per prevenire le malattie cardiovascolari.

Anche quest’anno le farmacie sono invitate a dare la massima 
diffusione all’iniziativa, per la quale è stato richiesto il patrocinio del 
Ministero della Salute. A tale scopo, Federfarma rende disponibili 
anche sul proprio sito la locandina e il dépliant che contiene 
informazioni sull’ipertensione arteriosa. Le farmacie sono invitate a 
stampare i due documenti e a utilizzarli, in particolare nella giornata 
del 17 maggio.

Le farmacie eventualmente interessate a ricevere questo 
materiale in formato cartaceo possono richiederlo alla Siia inviando 
una e-mail all’indirizzo ipertensione@ftfservizi.it. La Società 
provvederà a spedire il materiale richiesto a fronte di un contributo 
in contrassegno di euro 12.

Si fa presente, inoltre, che a partire dai giorni precedenti 
all’evento, anche per l’edizione 2016, Federfarma provvederà a 
rendere disponibile il medesimo materiale nella sezione del sito 
internet della Federazione aperta al pubblico, al fine di consentire a 
tutti gli utenti di prenderne visione.

Oltre a esporre la locandina e a distribuire ai cittadini gli opuscoli, 
per sottolineare il proprio concreto impegno in questa campagna di 
educazione sanitaria, le farmacie sono invitate a effettuare nella 
giornata del 17 maggio la misurazione gratuita della pressione 
arteriosa. Per ulteriori informazioni sull’iniziativa, è possibile 
consultare il sito www.siia.it.
(ADIR.EC - 5430/177 - 21.4.16)

IRPEF - REDDITO D’IMPRESA
Risoluzione dell’Agenzia delle Entrate

Precedenti: circolare prot. n. 4981/457 del 17/11/2015.

Con la Risoluzione n. 30/E del 26 aprile 2016, l’Agenzia delle 
Entrate ha ridenominato i codici tributo per consentire il 
versamento, mediante modello F24, delle imposte sostitutive 
dovute per la rivalutazione dei beni di impresa e delle 
partecipazioni, nonché per l’affrancamento del saldo di 
rivalutazione. A tale proposito si rammenta che, l’art. 1, commi da 
889 a 897, della Legge 208/2015 (di Stabilità 2016), ha reintrodotto 
la possibilità di rivalutare i beni d’impresa e le partecipazioni, con 
l’esclusione degli immobili alla cui produzione o al cui scambio è 
diretta l’attività di impresa, risultanti dal bilancio dell’esercizio in 
corso al 31 dicembre 2014, nonché la possibilità di affrancare il 
saldo attivo della rivalutazione.

In particolare, la normativa prevede che le imposte sostitutive 
sul saldo attivo della rivalutazione e sul maggior valore attribuito 
ai beni rivalutati siano versate in un’unica rata entro il termine di 
versamento del saldo delle imposte sui redditi dovute per il periodo 
di imposta con riferimento al quale la rivalutazione è eseguita, con 
la possibilità di compensare gli importi da versare.

Ciò premesso, al fine di consentire il versamento delle predette 
imposte sostitutive, con la Risoluzione in esame, sono stati 
ridenominati i codici tributo “1811” e “1813” nel modo seguente:
• “1811”, denominato “Imposta sostitutiva sulla rivalutazione dei 

beni d’impresa e delle partecipazioni - art.1, c. 892, Legge n. 
208/2015”

• “1813”, denominato “Imposta sostitutiva relativa al saldo attivo 
di rivalutazione di cui all’art. 1, c. 891, Legge n. 208/2015”.
Nel documento di prassi in questione, si precisa che, in sede 

di compilazione del modello F24, il codice deve essere indicato 
nella sezione “Erario”, in corrispondenza delle somme indicate 
nella colonna “importi a credito compensati”. Il campo “anno di 
riferimento” deve essere valorizzato con l’indicazione dell’anno di 
imposta per cui si effettua il versamento.

Per i predetti codici tributo, a decorrere dal 9 maggio 2016, non 
è più richiesta la compilazione del campo “rateazione/regione/prov./
mese rif.” del citato modello di pagamento.
(UTP.LC - 5854/188 - 2.5.16)

RISCOSSIONE DELLE IMPOSTE
Fissati al 4,13% gli interessi di mora

L’articolo 30 del Dpr 602/1973 sulla riscossione delle imposte, 
prevede che, decorsi 60 giorni dalla notifica della cartella di 
pagamento, sulle somme iscritte a ruolo, escluse le sanzioni 
pecuniarie tributarie e gli interessi, si applicano, a partire dalla 
data della notifica della cartella e fino alla data del pagamento, gli 
interessi di mora al tasso determinato annualmente con un apposito 
decreto del Ministero delle Finanze con riguardo alla media dei tassi 
bancari attivi. Ora, in attuazione della predetta disposizione, con il 
Provvedimento del direttore dell’Agenzia delle Entrate del 27 aprile 
2016, è stata fissata, con effetto dal 15 maggio 2016, al 4,13% in 
ragione annuale, la misura del tasso di interesse da applicare nelle 
ipotesi di ritardato pagamento delle somme iscritte a ruolo, di cui al 
citato art. 30 del Dpr 602/1973.

Al riguardo, si ricorda che la precedente misura, con effetto dal 
15 maggio 2015, era stata fissata, con il Provvedimento del direttore 
dell’Agenzia delle Entrate del 30 aprile 2015, al 4,88%.
(UTP.LC - 5827/186 - 2.5.16)

DICHIARAZIONE AMBIENTALE
Promemoria sul Mud 2015

Precedenti: circolare prot. n. 1339/47 del 29 gennaio 2016.

Federfarma ricorda che entro il 30 aprile 2016 doveva essere 
presentata la dichiarazione ambientale, ossia il Mud, da parte delle 
farmacie che hanno prodotto rifiuti pericolosi nell’anno 2015. A tale 
riguardo, si rinvia alla circolare citata tra i precedenti con la quale è 
stato fornito un commento alle modalità di presentazione del Mud. 
Entro la stessa data le farmacie iscritte al Sistri dovevano versare la 
relativa quota annuale i cui importi non sono cambiati. A tale riguardo 
si ricorda che, per le aziende da 11 a 50 dipendenti, le uniche 
obbligate all’iscrizione al Sistri, il contributo annuale è di 180 euro.
(UE.AA - 5427/174 - 21.4.16)
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Telefono: +39 0641229361

E-mail: dal sito web www.elearnet.it 
cliccare sul pulsante Assistenza Tecnica
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L’evento è stato debitamente comunicato al competente u�cio dell’AIFA, nei termini e con le modalità 
stabiliti dall’art. 124, co. 1 del D.Lgs 219/06 e successivi provvedimenti attuativi, ed è conforme ai requisiti 
stabiliti dal vigente Codice Deontologico Farmindustria. Non sono previste spese di ospitalità.
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Il Farmacista al pubblico 
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con malattie respiratorie croniche.

Segreteria organizzativa A.C.M.E. SRL - Provider n° 312
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10 MAGGIO 2016
DALLE ORE 10.00 ALLE ORE 11.30

ITA/EP/0001/16 - Aprile 2016

PROGRAMMA SCIENTIFICO
10 MAGGIO 2016
DALLE ORE 10.00 ALLE ORE 11.30

PRESENTAZIONE DEL CORSO: IL FARMACISTA 
E IL PHARMACEUTICAL CARE NELLE MALATTIE RESPIRATORIE
Dott.ssa Annarosa Racca, Presidente Federfarma

IL RUOLO DEL FARMACISTA AL PUBBLICO IN SENO 
AL SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE 
On. Beatrice Lorenzin, Ministro della Salute

IL RUOLO DEL FARMACISTA NELLA GESTIONE DEL PAZIENTE 
ASMATICO: CASE FINDING E PAZIENTI IN TRATTAMENTO, 
APPROPRIATEZZA ED ADERENZA ALLA TERAPIA
Prof. Giorgio Walter Canonica, Presidente SIAAIC

IL RUOLO DEL FARMACISTA NELLA GESTIONE DEL PAZIENTE 
CON BPCO: CASE FINDING E PAZIENTI IN TRATTAMENTO,
APPROPRIATEZZA ED ADERENZA ALLA TERAPIA
Prof. Francesco Blasi, Presidente SIP/IRS

DOTTORFARMA: LA PIATTAFORMA DI FEDERFARMA 
PER IL PHARMACEUTICAL CARE. GLI STRUMENTI A 
DISPOSIZIONE DEL FARMACISTA
Dott. Giovanni Petrosillo, Amministratore Delegato Promofarma S.r.l.

PHARMACEUTICAL CARE: RIVALUTAZIONE DEL RUOLO 
PROFESSIONALE DEL FARMACISTA AL PUBBLICO 
E DELLA PROFITTABILITÀ DELLA FARMACIA 
Dott. Gioacchino Nicolosi, Vice Presidente Federfarma
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1 0 . 3 0 / 1 0 . 5 0
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1 1 . 1 0 / 1 1 . 3 0

Il Corso è rivolto ai Farmacisti
Responsabili scientifici
Prof. Francesco Blasi, Prof. Giorgio Walter Canonica

Relatori 
Prof. Blasi Francesco 
Prof. Canonica Giorgio Walter
On. Lorenzin Beatrice
Dott. Nicolosi Gioacchino
Dott. Petrosillo Giovanni
Dott.ssa Racca Annarosa

L’evento è stato regolarmente accreditato da 
A.C.M.E. Srl Provider n.312 presso la Commissione 
Nazionale per l’Educazione Continua in Medicina del 
Ministero della Salute, per la categoria professionale 
dei Farmacisti. 
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Attendere l’arrivo della mail di avvenuta registrazione 
e cliccare sul link indicato per convalidare la procedura.
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posizionata a destra e cliccare sul tasto “Accedi”.

Se le credenziali saranno state inserite correttamente 
comparirà un messaggio di benvenuto.
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Unioni&Associazioni Redazione

ELEZIONI DEI TITOLARI
DIRETTIVI RINNOVATI

Nuova composizione dei consigli direttivi 
per le Associazioni dei titolari di Padova, 

di Foggia e di Salerno. Riportiamo, a seguire, i 
nuovi vertici, con nomi e relative cariche.

• Padova: presidente Patrizia Zennaro; 
vicepresidente Paolo Perin; segretario Ales-
sandro Faccioli; tesoriere Andrea Rausse; 
rappresentante dei rurali Aurelia Rotunno; 
consiglieri Antonella Bordignon, Lorella Cre-
azzo, Gianluigi Gioachin, Alberto Scanelli, 
Marco Zambon, Giorgio Zanon; sindaci Angelo 
Lazzarin, Emilio Davide Manghise, Piergiorgio 
Perin; probiviri Michele Businaro, Ludovico 
Mantovanelli, Alessandro Toniato.

• Foggia: presidente Armando Squillante; 
vicepresidente e responsabile rurale Guido 
Fares; segretario Filippo D’Errico; tesoriere 
Gianfranco Curato; consiglieri Roberto Di Bia-
se, Domenico Pensato, Caterina Romano.

• Salerno: presidente Dario Pandolfi; 
vicepresidente Marcello Conte; segretario 
Giuseppe Viggiano; tesoriere Giuseppe Lom-
bardi; presidente dei rurali Francesco Lupo; 
consiglieri Leonardo Accarino, Rocco Vito La 
Regina, Alfonsina Lordi, Gigliola Pessolano; 
probiviri Antonio Focà (presidente del colle-
gio), Aldo Modestino Carusio, Gerardo Contal-
di; sindaci Antonio Costabile (presidente del 
collegio), Antonio Cristofano, Hamed Mazen 
Derkeshli, Filippo Violante, Domenico Arman-
do Marino.

FARMACIA E DIABETE
PROGETTO IN PUGLIA

Sta partendo, in Puglia, nelle province di 
Barletta-Andria-Trani (Bat) e di Brindisi, il 

progetto “La Farmacia dei servizi per il con-
trollo delle patologie croniche: sperimentazio-
ne e trasferimento di un modello di intervento 
di prevenzione sul Diabete di tipo 2”, che si 
inserisce nell’ambito del Programma 2015 
del Centro Nazionale per la prevenzione e il 
controllo delle malattie del Ministero della 
Salute. Al progetto -centrato sulla farmacia 
dei servizi, con il coinvolgimento delle Regio-

ni Piemonte per il Nord, Umbria per il Centro 
e Puglia per il Sud- partecipano le Asl e le 
Federfarma delle province Bat (presieduta 
da Michele Pellegrini Calace) e Brindisi (pre-
sieduta da Paola Ribecco), in sinergia con gli 
Ordini dei farmacisti e dei medici, l’Università 
e la Asl TO3 di Torino. Scopo dell’iniziativa è 
contribuire, sfruttando la capillarità della rete 
e la competenza professionale delle farmacie, 
alla prevenzione primaria del diabete di tipo 2 
promuovendo la diffusione di corretti stili di 
vita, favorendo l’appropriatezza delle cure, la 
diagnosi precoce, l’aderenza alla terapia, la 
riduzione dei ricoveri impropri, l’ottimizzazio-
ne delle risorse.

“La farmacia e il farmacista sono chiamati 
a intraprendere una nuova strada che declini i 
contenuti di un’attività non più basata soltan-
to sulla dispensazione del farmaco, ma che 
deve accompagnare il paziente durante tutto 
il percorso terapeutico”, ha commentato il 
senatore Luigi d’Ambrosio Lettieri, presidente 
dell’Ordine dei farmacisti di Bari e Bat.

INTEGRATORI: SECONDO
COMPARTO IN FARMACIA

Secondo dati NewLine, diffusi da Feder-
Salus (l’Associazione nazionale pro-

duttori e distributori di prodotti salutistici) 
durante la XX edizione di Cosmofarma 
Exhibition, gli integratori alimentari han-
no registrato nell’ultimo anno un valore 
di quasi 2,6 miliardi di euro, di cui il 92% 
sviluppato in farmacia. Nel canale costitu-
iscono il secondo comparto a valore dopo 
il farmaco da prescrizione e registrano da 
anni tassi di crescita nettamente superiori 
alle altre categorie (+6,4% negli ultimi 12 
mesi).

Commenta il presidente di FederSalus 
Marco Fiorani: “Nel nostro Paese si è de-
finito un modello unico in Europa che vede 
fortemente coinvolti sia medici sia farmaci-
sti nell’intermediazione con il consumatore 
finale. Questo modello rappresenta un va-
lore e una tutela del consumatore-paziente 
che va rafforzato e costantemente alimen-
tato”.

PARTE FARMACIA.IT
NUOVO PORTALE CEF

La Cef (Cooperativa esercenti farmacia) ha 
presentato a Cosmofarma in anteprima 

il portale Farmacia.it, al convegno “Canale 
Phygital Cef: lo sviluppo della farmacia nel 
mercato digitale”. In un incontro rivolto alle 
industrie, il presidente di Cef Vittorino Losio e 
i suoi dirigenti Davide Gigola, Marco Mariani e 
Gianluca Strata, con la collaborazione di Ro-
berto Ascione, ceo di Healthware, hanno pre-
sentato l’analisi dello scenario e la nuova piat-
taforma di digital health Farmacia.it. Losio ha 
sottolineato il valore di questo nuovo progetto 
non solo per i consumatori finali, ma soprat-
tutto per i farmacisti e per le industrie. Il pre-
sidente di Cef ha spiegato che, secondo Ims, 
soltanto il 6% delle farmacie fa e-commerce 
perché crearsi un proprio sito di commercio 
elettronico difficilmente risulta strategico e 
remunerativo per una farmacia singola. Ecco 
perché Cef ha presentato la partnership con 
Farmacia.it, che sarà utilizzata come un gran-
de portale di e-commerce a disposizione delle 
farmacie aderenti alla cooperativa. Il progetto 
della cooperativa connetterà sin da subito le 
1.500 farmacie aderenti a Cef e coniugherà 
i servizi di e-commerce con quelli informati-
vo-educazionali e di gestione della terapia.

“BENESSERE INTIMO
IN FARMACIA” A GIUGNO

Giugno sarà il “Mese del benessere inti-
mo in farmacia”, grazie a un’iniziativa 

di Corman, che porterà un team di ostetri-
che in 1500 farmacie italiane per assistere 
le donne con una consulenza qualificata. Il 
progetto ha ricevuto il patrocinio dell’Osser-
vatorio nazionale per la salute della donna 
(Onda). Le clienti delle farmacie potranno 
avere informazioni e consigli sulla fisiologia 
dell’ambiente intimo, sulla corretta igiene 
quotidiana, sui principali disturbi, su come 
prevenirli e trattarli. L’elenco delle farmacie 
aderenti al “Mese del benessere intimo in 
farmacia” è sul sito www.ladypresteril.it. Per 
informazioni: 02.9008097 - www.corman.it.
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DECADENZA AIC DI MEDICINALI VETERINARI
Sulla G.U. n. 98 del 28 aprile  2016 sono stati pubblicati 

due decreti di decadenza dell’autorizzazione all’immissione 
in commercio delle seguenti specialità medicinali per uso 
veterinario:

• Flumechina 20% Liquido Filozoo - Aic 102649 
• Spiramicina 20% Filozoo - Aic 102416
• Rubromicin 100 - Aic 102648
• Filosulfa 200 - Aic 102660
in tutte le confezioni e preparazioni autorizzate di cui è titolare 

l’impresa Filozoo Srl.
• Nobilis Trt - Aic 102197 in tutte le confezioni e 

preparazioni autorizzate di cui è titolare l’impresa Intervet 
International  B.V. 

Motivo della decadenza: mancata commercializzazione per tre 
anni consecutivi, ai sensi dell’art. 33 del D.Lgs  n. 193/2006.

RITIRO LOTTI DI ETACORTILEN
La società Sifi SpA, con propria nota pervenuta in data 

21 aprile 2016, ha comunicato di avere iniziato un richiamo 
volontario, dei lotti di seguito riportati, della specialità medicinale 
Etacortilen*0,15% gel oft 20d - Aic 018805046: lotti nn. 
140177A scad. 7/2016 - 140287A scad. 10/2016 - 150011A 
scad. 1/2017 - 150137A scad. 4/2017 - 150182A scad. 
6/2017 - 150285A scad. 9/2017 - 160053A scad. 1/2018. 
Pertanto, tutte le confezioni del farmaco suddetto presenti 
in farmacia dovranno essere accantonate e potranno essere 
rese ad Assinde secondo le normali procedure, a partire dalla 
prossima tranche utile.
(UE.CA - 5426/173 - 21.4.16)

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 comunicano le segnalazioni pervenute a Federfarma 
relative alla temporanea carenza dei farmaci sottoindicati: 

AIC Farmaco  Periodo  Presunto 
  presumibile  ripristino

  di carenza forniture

024447094 RANIDIL SOLUB*10CPR EFF 300MG (A. Menarini) 1.2016 4.2016 * 
024447068 RANIDIL*SCIR 200ML 150MG/10ML (A. Menarini) 1.2016 4.2016 *
024447070 RANIDIL SOLUB*20CPR EFF 150MG (A. Menarini) 1.2016 Fine 6.2016 
027808031 SPORANOX*EV 25ML 1%+NACL 100ML (Janssen C.) 2 mesi   7.2016 
025373073 HALDOL*IM 5F 1ML 5MG/ML (Janssen Cilag) 2 mesi   7. 2016 
025333028 HALDOL DECANOAS*IM F 150MG 3ML (Janssen C.) 2 mesi   7.2016 
033452057 AMOXICILLINA SOD*50FL 500MG (K24 Pharm.) - 4.2016 

033452083 AMOXICILLINA SOD*50FL 1G (K24 Pharm.) - 4.2016
034636023 CEFACLOR K24*OS SOSP 100ML 250 (K24 Pharm.) - 4.2016
036981013 BENZILPENICILLINA POTAS*1FL+1F (K24 Pharm.) 4.2016 6.2016 
036981025 BENZILPENICILLINA POTAS*100FL (K24 Pharm.) 4.2016 6.2016 
027860156 ZITROMAX*EV 1FL 500MG POLV (Pfizer Italia) - 13.5.2016
036982015 REVATIO*90CPR RIV 20MG (Pfizer Italia) - 30.5.2016
029467026 BENUR*20CPR DIV 4MG (Pfizer Italia) - 27.6.2016

* Vi è stata una riattivazione parziale della fornitura tale da non 
assicurare la regolare distribuzione sul mercato per i prossimi mesi.

COMUNICAZIONI DALLE AZIENDE 
La società Bristol-Myers Squibb comunica che, a causa di 

temporanee problematiche produttive, la specialità medicinale 
Vespesid nelle confezioni 20cps 50mg - Aic 024639039 e 10cps 
100mg - Aic 024639041 sarà carente sul mercato italiano, a 
partire da metà agosto 2016, per il dosaggio da 100 mg e a 
partire da metà settembre 2016, per il dosaggio da 50 mg. 

La società Bristol stima che la disponibilità del medicinale 
possa ripristinarsi a partire dal mese di aprile 2017.

* * *
La società GlaxoSmithKline informa che dal 1° maggio 2016 

la specialità medicinale Zofran nelle confezioni di seguito 
indicate, verrà commercializzata e distribuita, in qualità di 
concessionario per la vendita, da Novartis Farma :

• Zofran*6cpr riv 4mg - Aic 027612011
• Zofran*6cpr riv 8mg - Aic 027612023
• Zofran*6cpr orodisp 4mg - Aic 027612098
• Zofran*6cpr orodisp 8mg - Aic 027612112
• Zofran*4supp 16mg - Aic 027612074
• Zofran*Scir 1fl 50ml 4mg/5ml - Aic 027612086
• Zofran*Im Iv 1f 2ml 4mg - Aic 027612035
• Zofran*Im Iv 1f 4ml 8mg - Aic 027612047

* * *
La titolarità del medicinale Vicks Flu Action (n. Aic 042499) 

è stata trasferita dalla società Wick-Pharma-Zweigniederlassung 
der Procter & Gamble GmbH alla società Procter & Gamble Srl. 

* * *
La società S.F. Group ha informato di essere il nuovo 

distributore esclusivo per tutto il territorio italiano, a far data 
dal 26 aprile 2016, della specialità medicinale Levifen*Os 
150ml 100mg/5ml Fra - Aic 041869013 e Levifen*Os 150ml 
100mg/5ml Ara - Aic 041869025.

Sempre a partire dal 26 aprile 2016, le specialità medicinali di 
seguito indicate sono commercializzate, in qualità di distributore 
esclusivo, per tutto il territorio nazionale, dalla Konpharma Srl:

• Suspiria*20cpr riv 10mg - Aic 038035022
• Suspiria*Os gtt 20ml 10mg/ml - Aic 038035034

farma7 - n 18 2016.indd   18 04/05/16   14:38



n. 18 - 6 maggio 2016 19

• Provenal*50cps 250uls - Aic 023707108
Con un’ulteriore comunicazione la S.F. Group ha inoltre 

comunicato che la specialità medicinale Ibostofar*1cpr riv 
150mg - Aic 041604036 è commercializzata, in qualità di 
distributore esclusivo, dalla Società Fenix Pharma. 

* * *
La società Molteni informa della cessata commercializzazione 

della specialità medicinale Pecfent*Spr Nas 1fl 400mcg/D - 
Aic 040328039. Le confezioni presenti nel canale distributivo 
possono essere esitate fino a esaurimento scorte.

* * *
La società Kibo Management Srl comunica che dal 1° 

maggio 2016 la linea di prodotti Promedial è stata affidata, in 
distribuzione esclusiva per il territorio nazionale, alla società 
Freia Farmaceutici Srl con sede in viale Scarampo 19, 20148 
Milano. Tale decisione è stata presa al fine di ottimizzare 
l’organizzazione commerciale poiché Freia Farmaceutici già 
cura, per conto della società Kibo, l’attività sulle farmacie e di 
informazione medica ai dermatologi.

* * *
La Crinos ha informato che è cessata la distribuzione, da parte 

della società Bruno Farmaceutici, della specialità medicinale 
Keraflox*5cpr Riv 600mg - Aic 035680038 e pertanto, a far 
data dal 2 maggio 2016, Crinos S.F. Group è il nuovo Distributore 
Esclusivo per tutto il territorio nazionale di tale specialità.

La società Menarini comunica che dall'1.5.2016 la 
concessione di vendita della specialità Macladin in tutte le 
confezioni (Aic n. 027530) è stata attribuita alla società Firma. 

IMMISSIONI IN COMMERCIO DI SPECIALITÀ
GIÀ AUTORIZZATE

SPECIALITÀ N. AIC PREZZO CLASSE

CELLUVISC*COLL 30F 0,4ML10MG/M (Allergan) 034447019 18,90 C 
CELLUVISC*COLL 30F 0,4ML5MG/ML (Allergan) 034447045 18,90 C 
LACRILUBE*UNG OFT 3,5G (Allergan) 034445015 14,00 C 
BUSCOPAN COMPOSITUM*20CPR RIV (Boehringer Ing.) 029454042 9,60 C 
OCUPIX*COLL 5ML 0,3% (Farmigea) 039571017 6,50 C
FOSTIMON*1FL 150UI/ML+1SIR (Ibsa Farmaceutici It.) 032921102 43,06 A 
FOSTIMON*5FL 150UI/ML+5SIR (Ibsa Farmaceutici It.) 032921114 215,38 A 
FOSTIMON*1FL 225UI/ML+1SIR (Ibsa Farmaceutici It.) 032921138 64,60 A 
FOSTIMON*5FL 225UI/ML+5SIR (Ibsa Farmaceutici It.) 032921140 323,01 A 
FOSTIMON*1FL 300UI/ML+1SIR (Ibsa Farmaceutici It.) 032921165 86,14 A 
FOSTIMON*5FL 300UI/ML+5SIR (Ibsa Farmaceutici It.) 032921177 430,67 A 
LEVITRA*4CPR RIV 20MG (Mediwin Limited) 044049017 65,95 C 
BENADON*10CPR GASTRORES 300MG (Medifarm) 044383014 - C

IMMISSIONE IN COMMERCIO
DI FARMACI VETERINARI

SPECIALITÀ N. AIC PREZZO

ANTHELMIN PLUS FLAVOUR*2CPR (Krka Farm.Milano) 104844030 12,00
ANTHELMIN PLUS XL*2CPR (Krka Farm.Milano) 104844016 22,00
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NOTA IMPORTANTE 
SU FUSAFUNGINA
Sul sito dell’Agenzia italiana del farmaco 
(www.agenziafarmaco.gov.it) è consultabi-
le una Nota informativa importante, concor-
data dall’azienda interessata con le autori-
tà regolatorie europee e l’AIfa riguardante i 
medicinali contenenti Fusafungina per uso 
oromucosale e nasale, che non saranno più 
disponibili sul mercato (cfr. anche Farma 7 
n. 13-14/2016). A seguire riproduciamo il 
testo della Nota.

Les Laboratoires Servier, in accordo con 
l'Agenzia europea per i medicinali e 
l'Agenzia italiana del farmaco, desidera 

informare che l'autorizzazione all’immis-
sione in commercio di medicinali conte-
nenti Fusafungina per uso oromucosale e 
nasale sarà revocata in tutta l'Unione euro-
pea (Bioparox; Locabiotal; Locabiosol; Fu-
saloyos spray nasale e per mucosa orale, 
soluzione). Questi farmaci sono utilizzati 
per il trattamento delle infezioni delle vie 
aeree superiori, tra cui la rinofaringite.

Informazioni sul provvedimento

• La decisione di revocare l’autorizzazio-
ne all’immissione in commercio di pro-
dotti medicinali contenenti Fusafungina 
è basata su preoccupazioni relative a 
rari ma gravi casi di ipersensibilità, tra 
cui reazioni allergiche e reazioni anafi-
lattiche pericolose per la vita, e limitata 
evidenza di beneficio.

• Di conseguenza, i medicinali contenenti 
Fusafungina non saranno resi più dispo-
nibili.

• I pazienti devono essere informati che i 
benefici di questi medicinali non supe-
rano più i loro rischi e devono ricevere 
consigli su una terapia alternativa.

• In attesa che la procedura di revoca si 
concluda entro il termine concordato a 

livello europeo, l’Aifa ha disposto il ritiro 
immediato delle confezioni presenti sul 
mercato di “Locabiotal 50 mg/5 ml solu-
zione per via orale e nasale - flacone da 
15 ml”, che è l’unico medicinale conte-
nente Fusafungina autorizzato in Italia.

Il processo di revisione europea

La Fusafungina è utilizzata come anti-
batterico locale e come agente antinfiam-
matorio per il trattamento delle malattie 
delle vie aeree superiori (sinusite, rinite, 
rinofaringite, angina, laringiti, tracheiti).

Preoccupazioni relative a un aumento 
del tasso di segnalazione di gravi reazioni 
di ipersensibilità, tra cui reazioni anafilat-
tiche, in alcuni casi con esito fatale corre-
late con l'impiego di Fusafungina hanno 
portato l'Agenzia europea per i medicinali 
ad avviare una valutazione di tutti i dati 
disponibili sull'efficacia e la sicurezza di 
prodotti medicinali contenenti Fusafungina. 
La rivalutazione del Pharmacovigilance risk 
assessment committee dell’Ema (Prac) ha 
rilevato che la maggior parte delle reazioni 
di ipersensibilità gravi si è verificata subito 
dopo l'impiego del farmaco, con presenza 
di broncospasmo. Anche se queste reazioni 
sono rare, possono mettere in pericolo di 
vita e il Prac ha ritenuto che non è stata 
identificata alcuna misura per ridurre suffi-
cientemente questo rischio.

Le conclusioni del Prac

Con riferimento ai benefici, il Prac, con-
siderati tutti i dati di efficacia, inclusi quelli 
resi disponibili dal momento della prima 
immissione in commercio, ha concluso 
che la prova a favore degli effetti benefi-
ci della Fusafungina, in tutte le indicazioni 
approvate, è debole e tali effetti non sono 

clinicamente rilevanti. Inoltre, anche se 
non vi sono prove sufficienti per esprimere 
un parere conclusivo sul potenziale rischio 
di induzione di resistenza batterica, il ri-
schio di resistenza crociata non può essere 
escluso.

Tenuto conto della natura moderata e 
autolimitante delle malattie delle vie aeree 
superiori, tra cui la rinofaringite, il Prac ha 
ritenuto che i benefici della Fusafungina 
non superano i rischi. L'uso di Fusafungi-
na, inoltre, non è supportato da nessuna 
linea guida clinica. Sulla base dei dati at-
tualmente disponibili, il Prac ha concluso 
che il rapporto beneficio-rischio per i me-
dicinali contenenti Fusafungina è sfavore-
vole e che le autorizzazioni all'immissione 
in commercio devono essere revocate in 
tutta l'Unione europea.

Ritiro dei lotti

In data 1° aprile 2016 l’Aifa ha disposto 
il ritiro dal mercato italiano di tutti i lotti del 
medicinale “Locabiotal 50 mg/5 ml solu-
zione per via orale e nasale - flacone da 15 
ml”, in attesa che la procedura di revoca si 
concluda entro il 28 maggio 2016, termine 
concordato a livello europeo.

Richiamo alla segnalazione

I medici e gli altri operatori sanitari de-
vono, a norma di legge, trasmettere tempe-
stivamente le segnalazioni di sospette rea-
zioni avverse da farmaci tramite l'apposita 
scheda cartacea (reperibile sul sito http://
www.agenziafarmaco.gov.it/sites/default/
files/tipo_filecb84.pdf) o compilando on 
line la scheda elettronica (www.agenzia-
farmaco.gov.it/sites/default/files/sche-
da_aifa_operatore_sanitario16.07.2012.
doc), al responsabile di farmacovigilanza 
della struttura sanitaria di appartenenza 
o, qualora operanti in strutture sanitarie 
private, tramite la direzione sanitaria, al 
responsabile di farmacovigilanza della Asl 
competente.
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ROTAVIRUS NEI BAMBINI
VACCINO CONSIGLIATO

Ogni due ore nei pronto-soccorso de-
gli ospedali italiani viene ricoverato 

un bambino con infezione da Rotavirus. È 
uno dei dati di un'indagine di Datanalysis 
su un campione di 500 genitori che hanno 
avuto il bambino ricoverato per l'infezione. 
I sintomi sono diarrea acuta (nel 48% dei 
casi), grave debilitazione e disidratazione 
nel 29%, vomito nel 12%. E nella stragran-
de maggioranza dei casi questi ricoveri si 
verificano nei primi due anni di vita, quando 
la perdita di liquidi diventa significativa in 
rapporto al peso. Eppure, secondo i risultati 
dello studio, il 76% cento dei genitori non 
sa che esiste un vaccino orale protettivo. 
E tra quanti lo sapevano, poco più di uno 
su tre non lo ha considerato “importante” 
perché non obbligatorio; uno su quattro ha 
confessato di aver “paura” dei vaccini e per 
il 27% il problema è economico, perché il 
vaccino è solo a pagamento. La vaccinazio-
ne anti-Rotavirus, invece, ha “un rapporto 
costo/efficacia assolutamente favorevole 
-afferma Susanna Esposito, direttrice della 
Clinica pediatrica dell'Ospedale Maggiore 
di Milano- e va raccomandata, perché ridu-
ce contagi e conseguenti ricoveri”. (Ansa)

LE REGOLE SALVA-CUORE
SALVANO ANCHE I RENI

Sette regole d'oro “salva-cuore” possono 
proteggere anche dalle malattie croni-

che dei reni. I suggerimenti messi a punto 
per la salute cardiovascolare dall' American 
heart association, che includono: non fuma-
re; avere pressione sanguigna, colesterolo 
e glicemia nella norma; un buon peso cor-
poreo; seguire una dieta sana e fare attività 
fisica. Questi consigli possono in sostanza 
essere efficaci per il buon funzionamento di 
questi organi essenziali per la salute umana, 
che filtrano ciò che dal nostro corpo deve 
essere eliminato. Lo dimostra uno studio 

guidato da Casey M. Rebholz, della Johns 
Hopkins Bloomberg School of Public Health, 
pubblicato su Journal of the American He-
art Association. I ricercatori hanno preso in 
esame 14.832 adulti, tra 45 e 64 anni, se-
guendoli per 22 anni. Dai risultati è emerso 
che i partecipanti alla ricerca che aderivano 
maggiormente alle sette regole “salva-cuo-
re” avevano anche un minor rischio di svi-
luppare malattie croniche dei reni. Tra i fat-
tori di rischio che possono compromettere 
la salute dei reni individuate dagli studiosi 
vi sono fumo, pressione, glicemia non nella 
norma e attività fisica insufficiente. (Ansa)

NUOVI EMODERIVATI
PER L’EMOFILIA

Per gli oltre 4300 italiani che soffrono di 
emofilia è in arrivo una rivoluzione nel-

le terapie, a cui bisogna garantire la piena 
accessibilità. Lo hanno affermato gli esperti 
nel corso della conferenza organizzata dal-
la federazione delle associazioni di pazienti 
(Fedemo) e da quella dei centri (Aice) in 
occasione della giornata mondiale dedica-
ta alla malattia. Nell'immediato futuro, ha 
spiegato Flora Peyvandi dell'Irccs Ca' Gran-
da di Milano, arriveranno nuovi emoderivati 
in grado di ridurre, e in qualche caso di-
mezzare, il numero di infusioni necessarie 
ai pazienti, che hanno già superato l'ulti-
ma fase della sperimentazione o che sono 
addirittura già state approvate al di fuori 
dell'Europa. Nel futuro c'è poi la terapia ge-
nica, in grado di curare definitivamente la 
malattia. “Questi farmaci -sottolinea la pre-
sidente di Fedemo Cristina Cassone- sono 
in grado di migliorare molto la qualità della 
vita dei pazienti, a un costo paragonabile, o 
poco superiore, a quello degli attuali”.

Ogni anno, ha spiegato Lorenzo Manto-
vani dell'Università Bicocca di Milano, na-
scono in Italia circa 50 bambini con emo-
filia l'anno. “La loro aspettativa di vita ora 
è paragonabile a quella di un bambino non 
malato, e anche negli adulti la qualità della 

vita si sta avvicinando. Con i nuovi farma-
ci riduciamo ulteriormente la differenza, 
e, se anche dovessimo spendere di più, 
l'investimento è ampiamente ripagato”. 
Nonostante i progressi, ha affermato il vi-
cepresidente della commissione Sanità del 
Senato Maurizio Romani, i pazienti hanno 
ancora delle difficoltà: “Bisogna migliorare 
l'accesso ai farmaci, difficile per il 30,2% 
degli emofilici, e le dotazioni di personale 
per i servizi a domicilio”. (Ansa)

MAMME MATURE
FIGLI PIÙ SANI

Più in salute, più alti e più propensi a stu-
diare. Sono i figli delle mamme che scel-

gono di affrontare una gravidanza più tardi, 
fino a 40 anni e oltre, secondo un “identikit” 
tracciato da una ricerca della London Scho-
ol of Economics, in collaborazione con il 
Max Planck Institute for Demographic Re-
search, in Germania, pubblicata sulla rivista 
Population and Development Review. 

Una gravidanza in età più avanzata -sot-
tolineano gli studiosi- è noto ormai che è 
legata ad alcuni possibili problemi, come la 
sindrome di Down, oppure il rischio che il 
bambino sviluppi ipertensione, diabete, e 
persino Alzheimer nel corso della vita, ma 
i bimbi potrebbero avere anche dei benefi-
ci da questa scelta, in termini sia di salute 
sia di educazione scolastica. Per arrivare a 
questa conclusione sono stati analizzati i 
dati relativi a un milione e mezzo di donne e 
uomini svedesi, nati tra il 1960 e il 1991 per 
esaminare la relazione tra l'età della mam-
ma alla nascita e la forma fisica, l'altezza, 
la carriera scolastica. Dai risultati è emer-
so che i figli nati da mamme in età matura 
erano più in salute, più alti e avevano più 
probabilità di andare all'università. Tra due 
fratelli nati dalla stessa madre, quelli più 
piccoli, nati quando la mamma aveva 40 
anni, trascorrevano un anno in più nel siste-
ma educativo rispetto ai loro fratelli o sorel-
le nati da una gravidanza a 20 anni. (Ansa)

farma7 - n 18 2016.indd   21 04/05/16   14:38



n. 18 - 6 maggio 201622

località turistica, non soggetta a Decreto Monti, vendesi farmacia 
rurale sussidiata, di giro medio-piccolo, con ottima redditività 
dimostrabile. Nessun’altra farmacia o parafarmacia in loco. Esclusi 
intermediari. Per contatti inviare un’e-mail, con dati e recapiti per 
essere richiamati dal titolare, a: farmaciatoscanavendo@libero.it
• Provincia di Brescia: in zona di forte passaggio, vendesi farmacia 
rurale, sussidiata, sede unica, di giro piccolo. Esclusi intermediari, 
perditempo e curiosi. Per contatti telefonare, in ore pasti, al 
349.5074104.
• Roma, raccordo anulare: cessione 100% quote sas, alto fatturato, 
possibile ulteriore crescita. Scarsamente interessata dal Decreto 
Monti. Richiesta di mercato. Per contatti inviare un’e-mail a: 
cessionefarmaciaroma@gmail.com

Lavoro
• La farmacia Scaglia di Pinzolo (Trento) cerca, per la stagione 
estiva, collaboratore/trice anche neolaureati. Per contatti inviare 
un’e-mail a: info@farmaciapinzolo.it oppure telefonare allo 
0465.501058; fax 0465.500307.
• Ancona o zone limitrofe: farmacista con esperienza ventennale 
offresi come collaboratrice. Per contatti telefonare al 368.3505735 
oppure inviare un’e-mail a: agenzia@maiolini.it - hennj1963@
icloud.com 
• Messina e provincia Tirrenica: farmacista con esperienza 
decennale (rapporti con i clienti al banco, gestione stupefacenti, 
ordini, tariffazione ricette e pratiche assistenza integrativa), 
offresi per collaborazione e turni notturni. Possibile assunzione 
con agevolazioni fiscali. Per contatti telefonare, in ore pasti, al 
347.0368142.
• Salerno e provincia: farmacista con esperienza in farmacie private 
e comunali, offresi per collaborazione a tempo pieno e part time. Per 
contatti telefonare al 328.5487907; e-mail: lembogiacito76@gmail.
com

Arredi
• Farmacia in provincia di Milano vende arredo composto da: 
cassettiera Th.Kohl a 9 colonne x 13 cassetti/fila con frontalino 
in cristallo e 2 gondole Th.Kohl semicircolari design Europa. Per 
contatti telefonare allo 02.69018159. 

Varie
• Causa inutilizzo, vendesi apparecchiatura per ossigenoterapia 
del capello e del viso. Mai utilizzata. Vera opportunità. Per contatti 
telefonare allo 0925.61835.
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Acquisti
• Acquistasi farmacia di giro medio in linea con i parametri attuali. 
Regioni escluse: Calabria, Sicilia, Campania e Lazio. Per contatti 
telefonare, dal lunedì al sabato, dalle 9 alle 15, al 342.8293979.
• Farmacista acquisterebbe farmacia di giro medio-piccolo oppure 
quote societarie di opportunità interessanti. Si richiede massima 
serietà. Esclusi intermediari. Per contatti telefonare al 342.1130863. 
• Messina e provincia: acquistasi farmacia di giro medio. Si 
valutano, in via preferenziale, proposte in linea con gli attuali valori 
di mercato. Per contatti telefonare, in ore pasti, al 347.0368142.
• Costa abruzzese o immediate vicinanze: acquistasi farmacia. Per 
contatti telefonare al 347.6052980.
• Campania: acquistasi farmacia di giro medio. Esclusi intermediari. 
Per contatti telefonare al 328.6124085 oppure inviare un’e-mail a: 
dottormasaniello@hotmail.com

Vendite
• Campania: vendesi farmacia rurale sede unica, di giro medio-
piccolo incrementabile. Per contatti inviare un’e-mail a: azyv23@
gmail.com
• Sicilia centrale: vendesi farmacia di giro medio. Nessun debito, 
ampio parcheggio, locali di proprietà, cantina deposito. Esclusa la 
possibilità di nuove sedi. Per contatti telefonare al 333.8358606.
• Provincia di Torino: vendesi farmacia rurale sussidiata di giro 
piccolo. Esclusi intermediari e perditempo. Solo se veramente 
interessati, inviare un’e-mail con recapiti a: farvend@libero.it
• Foggia: vendesi farmacia urbana di giro medio. Tre vetrine, sala 
servizi, laboratorio attrezzato, ampia superficie. Nessun debito con 
banche e fornitori. Immobile di proprietà che può essere ceduto 
congiuntamente alla farmacia. Per contatti inviare un’e-mail a: 
stereo.4@libero.it
• Roma centro: vendesi farmacia di giro medio incrementabile e 
con ottima redditività. Alto bacino d’utenza. Esclusa apertura di 
nuove sedi. Vendita comprensiva d’immobile di proprietà. Esclusi 
intermediari, perditempo e curiosi. Per contatti inviare un’e-mail con 
dati anagrafici e recapiti telefonici a: co.desantis@tiscali.it
• Toscana, frazione di Pistoia: in zona di forte passaggio verso 
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1 ITALIANO SU 4
DICHIARA DI AVERE

SENZA TOSSICITÀ
NEL PREZZO

PER IL COLESTEROLO

DESIDERABILE

il primo sostegno

IL COLESTEROLO
OLTRE IL VALORE UNICO ANCHE

“Vogliamo essere una scelta 
che conviene oggi e sempre 

ai tuoi clienti e, proprio per questo, 
anche alla tua farmacia.” 

Arnaldo Degli Atti
Fondatore e amministratore delegato di Chemist’s Research

La politica di pricing è una delle più importanti decisioni 
da affrontare in farmacia. Chemist propone una strategia 
unica e fortemente più incisiva rispetto alle promozioni 
temporanee: garantire qualità e innovazione in offerta 
permanente, accrescendo i volumi di vendita e fidelizzando
la clientela.

www.chemistresearch.it

WE RESEARCH.                    YOU FEEL GOOD.

Per informazioni
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