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Settimanale di notizie sul mondo farmaceutico

FORZA E VITALITA

CON Ensu r e

NutriVigor?’

L'UNICO INTEGRATORE CON HMB,

PROTEINE E VITAMINA D




LO SCENARIO

2016 - 2025 |la popolazione over 50 anni cresce dal 40% al 50%
dopo i 40 anni |8% di massa muscolare persa ogni decade
dopo i 70 anni | 15% di massa muscolare persa ogni decade

Fonte: Grimby and Saltin, Clinical Physiology, 1983; Janssen, et al, Journal of Applied Physiology, 2000

IL PROBLEMA

Giorno dopo giorno ci si accorge di avere meno forza
per le normali attivita, anche quelle pit amate.

FORZA
E VITALITA

Deriva dallamminoacido essenziale
leucina, tra gli elementi costitutivi
delle proteine che contribuiscono
alla crescita e al mantenimento
della massa muscolare e delle ossa.

VITAMINE

B2, B6, B12

Contribuiscono
alla riduzione
della stanchezza
e affaticamento.

Favoriscono

il recupero

e il mantenimento
della massa
muscolare.

VITAMINAD g
E CALCIO

Contribuiscono

2 GUSTI 2 mantenere
CIOCCOLATO forti e sapi
VANIGLIA i muscoli.

2 FORMATI

BARATTOLO da 400 g

4 BOTTIGLIETTE da 220 ml FORTE VISI BI LITA
IN FARMACIA

CON ILKIT DI MATERIALI

SPOT TV ESPOSITIVI 2

Nutrivigor

SULLE PRINCIPALI RETI NAZIONALI <Rkt ey 3
e .

GIUGNO-LUGLIO

E DI NUOVO IN COMUNICAZIONE
ANCHE NELLA SECONDA PARTE DELLANNO
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@ 1 Punio /A

GAUDIONO: “CON LE FARMACIE
UN’ALLEANZA STRATEGICA”

ntervista al segretario nazionale di Cittadinanzattiva- Tribunale per i diritti del malato, da poco rieletto alla guida
di un’organizzazione con cui da anni Federfarma ha un rapporto di Stretta collaborazione. Molte le iniziative realizzate
insieme: dalla Carta della Qualita della Farmacia alla recente campagna “lo equivalgo” (a pag. 3).

Vendita on line “Farmaci & Estate” La locandina

Un vademecum La guida Aiia della campagna
di Federiarma Su1 USo corretto “ioequivalgo”

¢ Movimento e conservazione per promuovere
Consumatori dei medicinali 1 ifarmaci generici
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E Organo ufficiale della federfarma (www.federfarma.it)




Bronchi intasati
Mal di gola Brv|d]

losse Jrassa Tosse secca

Cisto ed Echinacea Propoli e Semi di Pompelmo  Contro la tosse secca e grassa
a sostegno delle per il benessere con Arabinogalattani
difese immunitarie. di naso, bronchi e gola. da Larice.

Dalla ricerca fitoterapica Bios Line

Tre linee complementari
per affrontare i1 disturbi invernali

BIOS JG LINE

Leggere attentamente le avvertenze e le istruzioni per I'uso. Aut. Min. richiesta il 15/07/2014
biosline.com Natura che funziona
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ILPunto

Intervista ad Antonio Gaudioso, segretario nazionale di Cittadinanzattiva

“CON LE FARMACIE ABBIAMO
UN’ALLEANZA STRATEGICA”

| recente congresso di Cittadinan-
n zattiva, tenutosi a Fiuggi, Antonio

Gaudioso é stato rieletto segreta-
rio nazionale per il prossimo quadrien-
nio, a conferma del suo impegno nel
promuovere “l'attivismo dei cittadini, la
tutela dei diritti, la cura dei beni comuni
e il sostegno alle persone in condizioni
di debolezza”. Quelli, appunto, che sono
gli obiettivi che Cittadinanzattiva perse-
gue da sempre, fin dalla sua fondazione
nel 1978.

Tra Cittadinanzattiva - Tribunale per i
diritti del malato e Federfarma si e pit
volte rinnovata la collaborazione, a ri-
prova di una condivisione d’intenti e di
una consolidata sinergia. Ricordiamo,
per esempio, la “Carta della Qualita del-
la Farmacia”, realizzata in prima stesu-
ra nel 1994 e recentemente rivisitata e
attualizzata. Si tratta di un “patto” che
i farmacisti stabiliscono con i cittadini,
e che ancora oggi, con il suo rinnovo,
testimonia la crescente consapevolezza
dei servizi sociali e sanitari che la far-
macia é sempre piu chiamata a offrire.
Su questo stesso numero di “Farma 7”,
per esempio, ospitiamo la locandina del
progetto “#ioequivalgo”, la campagna

di Cittadinanzattiva per la promozione
dell’'uso dei farmaci equivalenti, che Fe-
derfarma sostiene con convinzione.

La riconferma di Antonio Gaudioso
al ruolo di segretario nazionale ci offre
l'occasione per intervistario e per cono-
scere cosi non soltanto i suoi programmi
a breve ma, in particolare, per capire
come intende rafforzare la collabora-
zione con Federfarma e con i farmacisti
italiani.

© Quali sono le linee programma-
tiche che Cittadinanzattiva intende
portare avanti?

Primo nostro impegno é tessere e raf-
forzare le alleanze, perché siamo con-
sapevoli che, se vogliamo incidere su
questo nostro Paese, lo dobbiamo fare
con una serie di interlocutori che con-
dividono con noi una visione che mette
al centro il cittadino. Questo & un tema
generale su cui si fonderanno tutte le
nostre azioni dei prossimi anni. Secondo
impegno ¢ far si che il tema della va-
lutazione dei costi, per quanto riguar-
da il Servizio sanitario nazionale, lasci
finalmente il posto a un discorso sugli
investimenti. La salute ¢, infatti, un vero

investimento strutturale che va valutato
in tutti i suoi riflessi: un Paese con piu
salute ha, per esempio, meno ore di la-
voro perse; un minor utilizzo improprio
dei servizi sociali, sanitari e assisten-
ziali; ha risparmi e tanti benefici diretti
che dobbiamo mettere in evidenza. Non
possiamo pil accettare passivamente di
essere figli di una visione economicisti-
ca che niente ha a che fare con i diritti
dei cittadini. Certo, molti affermano che
c’e un problema di sostenibilita. Ma se
un servizio & piti o0 meno sostenibile lo
deve decidere la comunita, sulla base di
un elenco di priorita. E il Servizio sani-
tario nazionale non puo che essere una
priorita per questo Paese.

© Pensiamo anche alla spesa far-
maceutica, da sempre nell’occhio del
ciclone. Non ritiene sia necessario
rivisitare la sua governance, visto
che quella attuale & da considerarsi
superata?

Sicuramente si, anche perché I'attua-
le modello non consente di concentrarsi
sui molti sprechi che ci sono e non sono
piu accettabili. Dal nostro punto di vista,
fare il gioco delle tre carte sulle risor-
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se a disposizione non & solo sbagliato,
ma direi anche poco serio. Pensiamo a
quanto accaduto negli ultimi anni: le ri-
sorse sono state pesantemente tagliate,
e ogni anno abbiamo dovuto fare voti e
accendere un cero nella speranza che i
tagli fossero meno pesanti di quanto te-
muto. Un discorso che riguarda anche i
medicinali, per esempio la disponibilita
dei farmaci ospedalieri. In alcuni casi,
se ti ammali nell’ultima parte dell’anno i
farmaci non sono pit disponibili, e allora
vieni invitato a posticipare la cura, cosi
da entrare nel budget dell’anno seguen-
te. Cose di questo genere non sono piu
accettabili, cosi come non lo & il fatto di
creare sistemi di distribuzione, in parti-
colare per alcuni prodotti, che sono di-
stanti dalle esigenze dei cittadini, anche
in termini logistici. Francamente anche
questo & un problema cui bisognera
porre rimedio, con urgenza e struttural-
mente.

O Ritorniamo alla sanita in genera-
le. Quali sono i principali nodi aperti
e su quali alleanze punta I’Associa-
zione?

Ci sono vari nodi che riguardano il
Ssn, primo fra tutti il fatto che non &
accettabile, non ci rassegniamo, né ci
rassegneremo mai a un Servizio sani-
tario di serie A o di serie B, sulla base
di dove uno ¢ nato o & cresciuto. Non &
questo che un Paese serio merita e che
ci aspettiamo per I'ltalia. Quindi, le di-
stonie enormi tra Regione e Regione, in
alcuni casi tra Asl e Asl, non sono asso-
lutamente accettabili. Tra I'altro, questa
situazione provoca un gap enorme di fi-
ducia nel sistema da parte dei cittadini,
che in alcuni casi porta all’'uso improprio
dei servizi sanitari.

C’e poi il problema delle inefficien-
ze e degli sprechi, un altro dei temi su
cui ci dobbiamo concentrare, perché ci
dev’essere un collegamento diretto tra
investimenti fatti e ritorni ottenuti, an-
che in termini di salute. Per esempio,
se si spende pochissimo in prevenzio-
ne. Addirittura ci sono Regioni che non
spendono neppure i soldi messi a loro

disposizione, ma utilizzano questi fondi
per altri scopi. Eppure investire in pre-
venzione significa avere un’idea di futu-
ro e proprio su questo vogliamo sfidare
il governo nazionale. Vogliamo capire
qual & l'idea di futuro che il nostro go-
verno ha, perché -come avrebbe detto
De Gasperi- qui si fa la differenza tra un
politico e uno statista: il primo si limita
a guardare all’elezione, il secondo alla
prossima generazione.

9 In questo contesto, come si in-
serisce il rapporto che Cittadinanzat-
tiva ha con le farmacie?

Per noi il rapporto con le farmacie &
strategico, e per vari aspetti. Il pit im-
portante & poter disporre di una capil-
larita sul territorio, un capitale al quale
non vogliamo e non possiamo rinuncia-
re. Secondo, perché crediamo davvero
nella “Farmacia dei servizi”. Per noi non
& mai stato uno slogan, ma un impegno
serio che permettera I’erogazione, per-
sonalizzata e sempre piu vicina ai citta-
dini, di tanti servizi che possono essere
messi a disposizione all’interno delle
farmacie.

Detto questo, & evidente che c’e bi-
sogno di un sostanziale salto di qualita
da parte della farmacia, e per questo
vogliamo alzare I'asticella del nostro
rapporto con i farmacisti. Ci aspettia-
mo molto da loro, proprio perché molto
li valutiamo e molto pensiamo possano
dare. E per quanto ci riguarda la carti-
na di tornasole sara rappresentata dal
lavoro che faremo insieme sulla “Carta
della qualita della farmacia”. Essa rap-
presenta una grande sfida e devo dire,
in modo onesto e trasparente, che ci
aspettiamo un’adesione molto piu forte
e convinta da parte dei farmacisti, per-
ché i grandi cambiamenti si fanno non
semplicemente con le alleanze, ma con
quelle alleanze in cui i partner ci metto-
no la faccia e il cuore. Noi ci crediamo
e auspichiamo un impegno forte sia di
Federfarma, sia dei farmacisti a livello
territoriale.

O Tra le tante iniziative promosse

in collaborazione con Federfarma,
la pit importante é sicuramente la
“Carta della qualita della farmacia”.
Quali sono gli elementi qualificanti di
questa iniziativa? E perché, secondo
lei, € fondamentale che le farmacie
aderiscano?

Perché la farmacia & un soggetto pri-
vato che svolge un servizio di pubblica
utilita. Quindi, se & importante un impe-
gno forte tra la farmacia e listituzione,
fondamentale & considerare stakehol-
der il cittadino, che quotidianamente si
rivolge alla farmacia. E la “Carta della
qualita della farmacia” elenca una serie
d’impegni che hanno a che fare proprio
con il ruolo del farmacista e con il ruolo
del cittadino che con il farmacista inte-
ragisce. Su questa “Carta” la categoria
si gioca tanto, perché non & soltanto
una dichiarazione d’intenti, ma compor-
ta impegni misurabili, che poi hanno a
che fare con la valutazione da parte del
cittadino degli standard attuati. Ritengo,
quindi, che vada presa sul serio, perché
il rischio di un ritorno non positivo per la
farmacia c’e, se non vengono utilizzate
al meglio tutte le potenzialita che mette
a disposizione.

Inoltre, penso che la “Carta” sia un
grande biglietto da visita per dire ai
cittadini una volta di piu: “noi ci siamo,
siamo con voi, facciamo un percorso co-
mune, difendiamo un Servizio sanitario
il pitl possibile prossimo ai cittadini”. Ci
auguriamo, pertanto, di vedere la Carta
esposta in tantissime farmacie: esibir-
la & il modo per dire che, al di la delle
collaborazioni associative -peraltro im-
portanti, ma legate alle leadership delle
organizzazioni- ogni singolo farmacista
ha autonomamente fatto questa scelta.
Devo confessare che tutto questo, all’i-
nizio, ha rappresentato per noi un certo
rischio, ma insieme anche una sfida,
perché ogni singolo farmacista la deve
mettere all’interno della propria farma-
cia. E proprio dal numero di farmacisti
che liberamente faranno questa scelta
si potra capire quanto forte sia I'impe-
gno di ciascuno per far lievitare questa
preziosa alleanza.
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SCOPRI LA LINEA
PIU CHIACCHIERATA
DEL MOMENTO

La prima linea
di profumi in farmacia.
Oltre 40 fragranze
da proporre alla tua clientela.

lap Pharma Parfums
é la linea a piu alta
rotazione in farmacia

Per maggiori informazioni o per richiedere la
visita di un nostro agente contattaci.

tel. +39 392 753 4009
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Un’interrogazione e un’audizione in materia di Sanita

ANZIANI NON AUTOSUFFICIENTI
I LEA DEVONO ESSERE AGGIORNATI

La posizione del Governo sull’inserimento tra i Lea delle prestazioni

non professionali di assistenza tutelare alla persona, e I'audizione dei vertici
dello Stabilimento chimico farmaceutico militare sulla sua

possibilita di diventare un hub nazionale per i farmaci oncologici rari

Filippo, ha risposto presso la Com-

missione Affari sociali della Camera a
un’interrogazione di un gruppo di deputati
Pd, prima firmataria Silvia Fregolent, che
chiedeva al Governo di inserire tra i Lea le
prestazioni non professionali di assistenza
tutelare alla persona, al fine di garantire
pienamente i principi presenti nella Costi-
tuzione, migliorare la situazione degli an-
ziani non autosufficienti e sostenere con-
seguentemente i nuclei familiari coinvolti.
L'interrogazione chiedeva, inoltre, se il Go-
verno non ritenga necessario promuovere,
come gia accaduto negli altri Paesi europei,
un programma di “longterm care”, proprio
in relazione al repentino invecchiamento
della popolazione residente.

De Filippo ha ricordato che il nuovo
schema di decreto ministeriale recante
“Nuova definizione dei livelli essenziali di
assistenza sanitaria”, attualmente all’esa-
me del Mef, declina I’assistenza socio-sa-
nitaria in maniera profondamente rivisitata
rispetto al precedente provvedimento del
2001: le specifiche attivita nell’assistenza
domiciliare, territoriale (consultori familia-
ri, servizi per le dipendenze, servizi per la
salute mentale adulti e neuropsichiatria in-
fantile, servizi per disabili), semiresidenzia-
le e residenziale (per malati cronici, malati
in fine vita, persone con disturbi mentali,

II sottosegretario alla Salute, Vito De

minori con disturbi in ambito psichiatrico,
persone con dipendenze patologiche, di-
sabili), vengono puntualmente definite per
consentire una maggiore caratterizzazione
dell’assistenza.

Il sottosegretario ha poi aggiunto che il
provvedimento articola I'assistenza secon-
do livelli di complessita e impegno assi-
stenziale crescente in relazione al bisogno
di cura: le cure domiciliari alle persone
con patologie croniche non autosufficien-
ti sono state distinte in livelli di intensita
progressiva (da cure domiciliari di “livello
base” a cure domiciliari a elevata intensi-
ta, che sostituiscono la cosiddetta “Ospe-
dalizzazione domiciliare”), e I'assistenza
residenziale agli stessi pazienti & articolata
in trattamenti diversificati, in funzione delle
caratteristiche delle strutture e della dispo-
nibilita del personale sanitario e sociosani-
tario, distinguendo trattamenti specialistici
intensivi “di supporto alle funzioni vitali”,
trattamenti “estensivi” di cura, recupero
e mantenimento funzionale, e trattamenti
di lungo-assistenza e mantenimento per
le situazioni stabilizzate, che non possono
essere trattate al domicilio per difficolta fa-
miliari/sociali.

Con riferimento alla ripartizione degli
oneri tra il Ssn e il Comune/utente, De Fi-
lippo ha confermato quanto previsto dal
decreto del 2001, in quanto per le presta-

zioni sanitarie a rilevanza sociale, ovvero
le prestazioni nelle quali la componente
sanitaria e quella sociale non risultano
distinguibili, una percentuale di costo non
¢ attribuibile alle risorse destinate al Ssn.
In particolare, si prevede che le cure do-
miciliari siano integrate da prestazioni di
aiuto infermieristico e assistenza tutelare
professionale alla persona. Tali prestazio-
ni, erogate da operatori socio-sanitari con
specifica formazione professionale, sono
interamente a carico del Ssn per i primi 30
giorni dopo la dimissione ospedaliera pro-
tetta, e per una quota pari al 50 per cento
negli altri casi; il restante 50 per cento e
posto a carico del Comune che, a sua volta,
puo chiedere il contributo dell’utente.

In sede di replica, Fregolent ha auspi-
cato un rapido aggiornamento dei Lea e ha
segnalato come le Regioni tendano a prefe-
rire 'ospedalizzazione dei pazienti rispetto
alla promozione delle cure domiciliari, con
gravi ripercussioni sia per i costi comples-
sivi, sia sotto il profilo dell’attenzione verso
i malati.

SCFM: IL PD NE CHIEDE
IL POTENZIAMENTO

Presso le Commissioni riunite Difesa e
Affari sociali della Camera si € svolta 'au-
dizione, nell’ambito della discussione su
una risoluzione del Pd, prima firmataria Pa-
ola Boldrini, dei vertici dello Stabilimento
chimico farmaceutico militare.

La risoluzione, in particolare, sottolinea
come la missione produttiva per rilanciare
lo stabilimento sia stata individuata nella

6
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produzione dei cosiddetti farmaci orfa-
ni ai quali, in un secondo tempo, & stata
aggiunta anche quella della cannabis per
uso terapeutico. Il valore di mercato dei
farmaci orfani non & sempre monetizzabi-
le, ma, nonostante questo, lo Stabilimento
ha conseguito notevoli miglioramenti nella

CALABRIA

la Giunta regionale ha dato il via alla
preannunciata riorganizzazione del Di-
partimento “Tutela della salute”. Una rior-
ganizzazione che -spiega la Giunta in una
nota- “anticipa quella piti generale di tutti
gli Uffici regionali”. Il Dipartimento regio-

joni&San

situazione di bilancio e standardizzato la
sua capacita produttiva che risulta, po-
tenzialmente in grado di garantire un am-
pliamento della sua presenza sul mercato
farmaceutico. In quest’ottica, quindi, la
risoluzione intende impegnare il Governo,
tra I'altro, a valutare attraverso uno studio

\

nale “Tutela della salute”, spiega ancora
la Giunta, “viene, di fatto, completamente
ristrutturato”.

Per il presidente della Giunta, Mario
Oliverio, “& I'inizio di una sfida vera per
ricostruire la Regione. Saranno premiate
ed esaltate le competenze e le intelligen-
ze, mentre saranno combattute incrosta-

Ufficio Rapporti Istituzionali Federfarma

elaborato anche tramite la collaborazio-
ne con I'Aifa, la possibilita di sviluppare
le storiche potenzialita dello Stabilimento
farmaceutico militare quale hub centrale
nazionale per i farmaci oncologici rari, con
I’obiettivo della riduzione della spesa sani-
taria nazionale. (PB)

zioni e sacche di improduttivita”. Oliverio,
ha provveduto anche alla nomina, “in via
provvisoria e fino alla nomina del titola-
re”, di un nuovo coordinatore reggente
dell’Avvocatura regionale, dopo la rimo-
zione dell’ex. Il coordinatore provvisorio
¢ Gianclaudio Festa, avvocato dipendente
della Regione.

Fidia farmaceutici

e lieta di annunciare ai Signori Farmacisti
che € ON-AIR il nuovo SPOT pubbilicitario

CONNETTIVINASOLE

In caso di scottature ed eritemi solari.

A base diAcido laluronicoed estratto di semi diAvena.

spray 50 mi : Favorendo l'idratazione ed il ripristino della barriera
per grandi superfici 'g‘ cutanea, esercita un'azione lenitiva e calmante della pelle.
Oltre 260 erogazioni. A
Senza gas propellente. g
1z CONNETTIVINASOLE
e crema gel
ERD\\REE crema gel s0g
Ess Tbedi g (T | crema gel . “ o
20 :E‘ - per piccole superfici
i 8%§ 2 (décolleté, viso, mani etc.)

Sono Dispositivi Medici € €. Leggere attentamente le avvertenze o le istruzioni per I'uso.

@ []
fidia
farmaceutici

OUR PASSION, YOUR HEALTH.
www.fidiapharma.com

Per maggiori informazioni potete contattare il vostro Agente di zona Fidia Farmacia
oppure scrivere a info@fidiafarmacia.it
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PROVINCIA AUTONOMA
DI BOLZANO

SU iniziativa dell'assessore provinciale
alla Sanita e pari opportunita, Martha
Stocker, & stato istituito il gruppo di lavo-
ro “Genderhealth/Medicina di genere”, per
rivolgere pit attenzione alla medicina che
tiene conto delle differenze di genere nel-
la prevenzione, diagnosi e cura. Si tratta,
spiega una nota della Provincia, di “un'i-
stituzione stabile che nei prossimi anni si
occupera con maggiore attenzione alla te-
matica”.

“Da anni -prosegue la nota- il Diparti-
mento Sanita della Provincia ha tematiz-
zato il fatto che le donne e gli uomini si
ammalino e guariscano con modalita dif-
ferenti, a causa di peculiarita biologiche e
psico-sociale differenti. Un caso per tutti
sono i sintomi d'allarme per I'infarto, che si
differenziano sostanzialmente. La medicina
di genere, infatti, cerca di tenere conto di
tali differenze, per garantire cure pil ade-
guate ai pazienti”. In questa prospettiva,
da un lato, al personale sanitario saranno
fornite le necessarie informazioni per as-
sicurare ai pazienti cure piu rispondenti,
secondo le differenze di genere. Dall’altro,
alla Scuola superiore per le professioni sa-
nitarie “Claudiana” di Bolzano, la medicina
di genere sara piu presente sia nella for-
mazione di base, sia nelle offerte formati-
ve e di aggiornamento. “Come convenuto
dagli esperti alla prima seduta del gruppo
di lavoro, per far presente I'importanza

della medicina di genere sono necessarie
iniziative di sensibilizzazione ai vari livelli,
sia professionali sia tra la popolazione”. Il
gruppo di lavoro “Genderhealth/Medicina
di genere” prevede anche la partecipazione
di un farmacista, il dott. Jorg Aichner, tito-
lare di farmacia a Chiusa (BZ).

MARCHE, TOSCANA
E UMBRIA

]
n occasione della seduta plenaria del
Comitato delle Regioni d’Europa, di cui

i tre presidenti Ceriscioli (Marche), Rossi

(Toscana) e Marini (Umbria) sono membri,

¢ stato firmato un protocollo d’intesa, che

prevede la riduzione da tre a un unico ser-
vizio a Bruxelles, 'istituzione di una centra-
le unica per gli acquisti in sanita (ma anche
in altri settori), la definizione di progetti
comuni nel campo delle relazioni e della
cooperazione internazionale. Altro impegno
sara quello di individuare elementi comuni

“transfrontalieri” nell’ambito delle strate-

gie per le “aree interne” e, infine, ¢’é anche

la comune volonta di definire le modalita
per la realizzazione congiunta di una o pit
centrali uniche per I'attuazione del numero

unico europeo di emergenza 112.

La dimensione territoriale delle tre Re-
gioni, si afferma nel protocollo d’intesa,
potrebbe inoltre essere “pitl adeguata per
attrarre grandi investimenti per opere pub-
bliche di interesse comune, nonché per
gestirne la realizzazione”. L'accordo preve-
de che i tre presidenti si riuniscano, anche

Lutto in redazione

E venuto a mancare Stelio Nar-
delli, padre di Silvia Nardelli, capo
ufficio stampa di Federfarma e
storica collaboratrice di “Farma 7.
Federfarma tutta e la redazione di
“Farma 7” partecipano al dolore che
ha colpito Silvia e le sono vicini in
occasione di questa grave perdita.

insieme con i rispettivi assessori, per con-
cordare linee di azione comuni e progetti di
collaborazione, e stabilisce, inoltre, che le
Giunte regionali effettueranno incontri pe-
riodici a cadenza almeno semestrale, per
approvare i programmi e monitorarne la re-
alizzazione. Infine, si istituiranno dei gruppi
tecnici di lavoro interregionali negli ambiti
previsti dal protocollo.

SARDEGNA
|
la Giunta regionale, su proposta dell'as-

sessore della Sanita, Luigi Arru, ha ap-
provato con delibera un disegno di legge
di due articoli, che proroga, nelle more
dell’approvazione del Ddl che istituisce la
Asur (Azienda sanitaria unica regionale), il
commissariamento delle Asl fino al 31 lu-
glio. Il provvedimento si & reso necessario
per garantire la continuita della gestione. Il
disegno di legge approvato, passera al va-
glio del Consiglio regionale. (URIS.RR).

Filodiretto

L'informazione quotidiana

di Federfarma
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COMUNICATO STAMPA FEDERFARMA - 13 giugno 2016

SEQUESTRO DI FARMACI CONTRAFFATTI
IL PERICOLO DEI SITI ILLEGALI

Federfarma esprime forte apprezzamento
per I'attivita di indagine e controllo svolta
dalle forze di Polizia, nell’ambito dell’ope-
razione Pangea, condotta in collaborazione
con I’Agenzia delle dogane, il Ministero
della Salute, I'Aifa e I'lstituto Superiore di
Sanita, grazie alla quale, nella prima set-
timana di giugno, con controlli effettuati
presso i maggiori aeroporti italiani, sono
stati sequestrate oltre 80mila confezioni di
medicinali contraffatti o comunque acqui-
stati da siti illegali.

“I risultati delle indagini confermano
che purtroppo € ancora elevato il numero
di cittadini che si rivolgono a canali non uf-

TESORI DELLA FARMACIA
AL CONGRESSO AISF

libri rari, ricettari, erbari, manoscritti,
carteggi, curiosita, scaturiti dal fondo di
vecchi cassetti di farmacia, o scoperti tra
i faldoni di un archivio, o su uno scaffale
di una biblioteca: sono prove inconfutabi-
li, tasselli piccoli o grandi della professio-
ne del farmacista. Proprio a questi temi &
stato dedicato il 66° Congresso nazionale
dell'Accademia italiana di Storia della Far-
macia.

L'evento, intitolato proprio “Tesori di
carta nascosti nelle farmacie, nelle biblio-
teche e negli archivi. Verba volant, scripta
manent” si & tenuto il 28 e 29 maggio nel
Chiostro di Santo Spirito a Firenze, grazie
all'ospitalita dei Padri Agostiniani.

Inaugurata dal rettore dell'Universita di
Firenze, Luigi Dei, e da Marco Nocentini
Mungai, presidente di Federfarma Firenze
e presidente della Unione regionale dei far-
macisti toscani, la “due giorni” ha riscosso
grande successo e ha dimostrato le possi-

ficiali, soprattutto a siti internet illegali per
acquistare farmaci. Sono comportamenti
che mettono gravemente a rischio la salute
-commenta il presidente di Federfarma, An-
narosa Racca- La contraffazione dei farma-
ci & un grave problema a livello mondiale e,
ancora una volta, il sistema dei controlli in
atto nel nostro Paese ha funzionato in modo
efficace, a tutto vantaggio dei cittadini”.
“Ricordiamo -prosegue Racca- che
comprare farmaci on line da siti non au-
torizzati & pericolosissimo: i farmaci pos-
sono essere privi di principi attivi, con
principi attivi diversi da quelli dichiarati e
sono sempre mal conservati. Proprio per

bilita di uno stretto dialogo interdisciplinare
tra farmacia, storia, architettura, medicina
e chirurgia, letteratura, chimica, scienze
naturali, archivistica e biblioteconomia. Er-
bari, ricettari inediti, antiche Farmacopee,
consuetudini terapeutiche, laiche e con-
ventuali, da tempo dimenticate, sono cosi
tornate alla luce e ben 41 relazioni sono
state presentate durante il congresso, con
un programma di rara intensita.

Ospite d'onore ¢ stato il professor Olivier
Lafont, presidente della Societa francese di
Storia della farmacia, che si € brillantemen-
te soffermato sulla preziosa biblioteca degli
speziali parigini, ricca di testi rari e singola-
ri. La vivacita degli studi di Storia della far-
macia e, infatti, un dato di fatto. Gli odierni
farmacisti stanno riscoprendo le loro radi-
ci e ripercorrere le tappe dell’incessante
lotta contro molteplici affezioni, consente
di mettere a fuoco, nelle varie epoche, la
sopravvivenza o la demolizione di antiche
credenze e superstizioni, fino al trionfo del
metodo scientifico galileiano. Con garbo i
relatori hanno accompagnato I'attento udi-

tutelare i cittadini la legge italiana permette
I’acquisto online solamente di medicinali
senza obbligo di ricetta medica e da siti
che fanno capo a farmacie reali, autorizzati
dal Ministero della Salute e dalle Regioni e
riconoscibili da un apposito logo. Il farmaco
non € un prodotto qualsiasi, ma & un bene
delicato, frutto della ricerca scientifica, che
va acquistato e utilizzato con cautela, se-
guendo le indicazioni del medico e avva-
lendosi della consulenza professionale del
farmacista. Ricordiamo, inoltre, che in Italia
la farmacia e presente in modo capillare su
tutto il territorio ed & sempre raggiungibile
in pochi minuti”.

torio non solo tra oli di scorpione, tele di
ragno, teriaca di Venezia, corna di capra, fi-
chi secchi ed elisir di lunga vita, ma anche
tra spezierie portatili, inoculazioni contro il
vaiolo, acque medicamentose, nicotina e
lumache con reali virtu terapeutiche.

Non sono poi mancate relazioni dedi-
cate ad aspetti curiosi, di particolare sug-
gestione, come la pubblicita farmaceutica
in ventagli del Novecento, o i complessi e
allusivi ex libris di farmacisti. Nell'insieme
¢ stato delineato un itinerario affascinan-
te, che ha posto in evidenza un primato
di Firenze, dove, nel 1499, venne infatti
pubblicato il Ricettario Fiorentino, la prima
Farmacopea a stampa apparsa al mondo.
Il governo cittadino desiderava disciplinare
la preparazione dei farmaci, obbligando gli
speziali a seguire rigorose procedure e as-
soggettandoli a costanti ispezioni. Nacque
cosi questo straordinario testo normativo,
che dimostra come fosse elevata I'atten-
zione alla sanita pubblica e come si desi-
derasse proteggere i cittadini da ogni frode
e da ogni abuso. Molti secoli sono passati,
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ma la sanita nel nostro Paese € ancora un
valore importante e un richiamo civile di
estrema efficacia. Tutto questo non & ca-
suale e la storia puntualmente lo dimostra,
guidandoci verso una verita che & doveroso
conoscere e porre in primo piano.

Il Congresso nazionale di Storia del-
la farmacia, per iniziativa dell'Accademia
fondata a Bolzano nel 1950, si tiene ogni
anno in citta diverse. A Firenze sono state
presentate relazioni da studiosi che rappre-
sentavano |'Universita di Berna, di Pavia, di
Bologna, di Firenze, di Padova, di Torino, di
Ferrara, di Siena, la Biblioteca nazionale
centrale di Firenze, la Biblioteca Fabroniana
di Pistoia, la Biblioteca Ariostea di Ferrara,
la Biblioteca Comunale di San Giovanni Val-
darno, la Societa italiana di Storia della Me-
dicina, I'Archivio di Stato di Firenze, il Ga-
binetto scientifico letterario G.P. Vieusseux,
I'Archivio di Stato di Modena, il Centro di
documentazione per la storia dell'assisten-
za e della sanita di Firenze, lo Stabilimento

chimico-farmaceutico militare di Firenze e
I'Accademia dei Fisiocritici di Siena.

PHARMEVOLUTION
IL NUOVO CONTEST 2016

n’anticipazione della sesta edizione di

PharmEvolution (la convention della
farmaceutica in programma quest’anno
a Catania il 7, 8 e 9 ottobre) € I'avvio, dal
13 giugno, del nuovo contest “Uno spot in
farmacia”: i farmacisti di tutta Italia sono
invitati a descrivere il loro modello ideale
di farmacia, con un videospot che faccia
comprendere come la vivono, come vorreb-
bero che fosse, come se laimmaginano per
il prossimo futuro. Commenta Gioacchino
Nicolosi, vicepresidente di Federfarma na-
zionale e presidente di Federfarma Catania:
“Vogliamo raccogliere, attraverso i video
dei partecipanti, il racconto, le storie e le
impressioni di titolari, collaboratori, clienti

e di tutto il mondo che ruota attorno alla
farmacia. Ne emergeranno le varie anime,
le diverse sensibilita e i modi differenti di
vedere la farmacia, con gli occhi di chi ci
lavora da una vita o soltanto da pochi anni,
ma anche di chi la frequenta”.

Per partecipare al contest, & necessario
iscriversi sul sito www.pharmevolutioncon-
test.it e inviare il proprio video (realizzato
con telecamera, tablet o smartphone, du-
rata massima 2 minuti) entro il 31 agosto
2016 tramite whatsapp al numero indicato
nel regolamento oppure consegnarlo alla
segreteria organizzativa tramite una pen
drive. A decidere il vincitore saranno gli
utenti del web (senza piu il vaglio di una
giuria di esperti come invece accaduto per
il contest 2015) attraverso il sito. | primi tre
classificati vinceranno una vacanza-sog-
giorno per due e la pubblicazione del video
sui siti di settore. La cerimonia di premia-
zione si terra il 9 ottobre durante PharmE-
volution 2016.

Egregi dottori,

Swedish Orphan Biovitrum Sir.l. € stata designata come rappresentante locale per Italia,
Grecia, Malta, San Marino, Citta del Vaticano e Cipro del medicinale:
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Per eventuali informazioni riguardanti CYANOKIT®, potete contattare:
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Corso Stati Uniti, 9/A - 35127 Padova
Tel: 049.8700344 Fax: 049.8700432
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Swedish Orphan Biovitrum Srl
(PIVA/C.F. 05288990962)

Via Licinio Ferretti, 5/A - 43126 Parma
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Email: mailit@sobicom
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Mass media

TeEmmSteE e Ufficio Stampa Federfarma

Notizie, commenti e interviste su tematiche farmaceutiche e sanitarie

DALLA NONA OPERAZIONE PANGEA
ALLA LOTTA CONTRO I TUMORI

Farmaci contraffatti e patologie oncologiche sono tra gli argomenti
piul in vista sulla stampa italiana, che si é occupata, tra I'altro,
anche del sempre vivo tema dei vaccini, delle rapine in farmacia,
delle ultime novita tecnologiche in sanita

Itre 80mila farmaci illegali sono stati se-
0questrati nei principali aeroporti italiani

fra il 30 maggio e il 7 giugno. E il bilan-
cio della nona Operazione Pangea, I'iniziativa
internazionale di contrasto al mercato di far-
maci illegali e contraffatti alla quale aderisce
anche ['ltalia. Un forte apprezzamento arriva
dalla presidente di Federfarma, Annarosa
Racca: “Il problema della contraffazione dei
farmaci & un grave problema a livello mon-
diale e, ancora una volta, il sistema dei con-
trolli in atto nel nostro Paese ha funzionato in
modo efficace, a tutto vantaggio dei cittadini.
Ricordiamo che comprare farmaci on line da
siti non autorizzati & pericolosissimo: i far-
maci possono essere privi di principi attivi,
con principi attivi diversi da quelli dichiarati
e sono sempre mal conservati. Proprio per
tutelare i cittadini -prosegue Racca- la legge
italiana permette I’acquisto on line solamente
di medicinali senza obbligo di ricetta medi-
ca e da siti che fanno capo a farmacie reali,
autorizzati dal Ministero della Salute e dalle
Regioni e riconoscibili da un apposito logo”
(Aboutpharma.com, 14.6.16).

PROGETTO PROF
SU FARMACI ONCOLOGICI

Si chiama Prof (Progetto di rete in onco-
logia con le farmacie di comunita) e ha I'o-
biettivo di sviluppare dei percorsi territoriali
atti a potenziare gli interventi per la gestio-
ne in sicurezza dei farmaci in oncologia (ri-
cognizione e riconciliazione farmacologica)
al fine di facilitarne il buon uso da parte del

paziente stesso al domicilio, migliorando cosi
anche |'efficacia delle terapie oncologiche
(Quotidiano Sanita, 13.6.16).

ANTITRUST: ALLARME
SULLE DISEGUAGLIANZE

Innovazione, new economy e digitale.
Queste le nuove frontiere lungo le quali si
sta spostando I'attenzione dell’Antitrust per
evitare che nuove tecnologie e piattaforme
commerciali web determinino nuovi monopoli
volti a ostacolare la concorrenza e a creare
disuguaglianze sociali. Proprio queste ultime
sarebbero all'origine delle recenti crisi del
mondo sviluppato. Lo sostiene il presidente
dell'Antitrust, Giovanni Pitruzzella, che ha
presentato in Senato la sua relazione annua-
le. Per quanto riguarda la vigilanza dell’Au-
torita sui settori pit tradizionali, il fenomeno
che ha destato maggiore interesse negli ulti-
mi tempi & “la collusione in occasione di gare
pubbliche, che, in linea con un trend emerso
gia da alcuni anni, ha costituito I'oggetto di
otto istruttorie e ha interessato le commes-
se pubbliche piu varie”. In questo settore,
ha ricordato Pitruzzella, I'Antitrust si avvale
“dell'intensa e proficua collaborazione con
I'Autorita nazionale anticorruzione” (// Sole 24
Ore, 16.6.16).

NESSUN LEGAME
TRA VACCINI E AUTISMO

La Cassazione interviene sul tema del pre-
sunto legame tra autismo e vaccinazioni aval-

lando la posizione degli esperti interpellati,
che, unanimemente, hanno negato qualsiasi
collegamento. La Cassazione ha respinto il ri-
corso contro la pronuncia della Corte d'appel-
lo dell'Aquila, che aveva respinto la richiesta
di risarcimento presentata sulla base di un
(asserito) nesso causale tra la vaccinazione
contro il morbillo, la rosolia e la parotite e
I'autismo (/ Sole 24 Ore, 17.6.16).

VARIE

Rapine in periferia. “Le forze dell'ordine
svolgono un lavoro eccezionale, ma purtroppo
manca la certezza della pena. Cosi i criminali
si sentono impuniti e si fanno sempre pit vio-
lenti”, denuncia Vittorio Contarina, presidente
di Federfarma Roma. “Per fortuna -continua
Contarina- il numero di colpi & in leggera fles-
sione. Prima erano a cadenza quotidiana, ora
ne registriamo uno ogni 2-3 giorni. Al risultato
ha sicuramente contribuito il progetto Roma
sicura. Le nostre telecamere sono collegate
con polizia e carabinieri. E, riprendendo an-
che quello che accade in strada, fanno anche
da sentinelle” (La Repubblica Roma, 14.6.16).

Il Codice di trasparenza dell’Efpia.
Le oltre 200 aziende produttrici di farmaci
aderenti a Farmindustria entro il 30 giugno
pubblicheranno sui propri siti web tutti i dati
2015 relativi alle transazioni economiche con
la classe medica: i nomi dei professionisti e
delle societa scientifiche con cui hanno col-
laborazioni e le cifre dei relativi compensi.
Viene cosi data attuazione al nuovo codice di
trasparenza voluto dalla Federazione europea
industrie farmaceutiche, Efpia (Quotidiano
Nazionale, 17.6.16).

Meno tasse in Italia. Famiglie e imprese
possono risparmiare “10 miliardi di mancato
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prelievo fiscale: i conti pubblici gia tengono
conto di questo taglio di tasse”. Lo ha af-
fermato il ministro dell’Economia, Pier Carlo
Padoan, ricordando gli interventi del Governo
nella Legge di Stabilita 2016: si tratta di mi-
nori introiti per le casse dello Stato “per 3 mi-
liardi e mezzo della Tasi, 5 miliardi e mezzo
dell’'lrap sul lavoro e quasi un miliardo dell'l-
mu”, precisa il ministro (Corriere della Sera,
16.6.16). “Siamo impegnati a proseguire con
la prossima Legge di Stabilita”, conferma
Padoan in una nota, nella quale si sottolinea
che utilizzera “tutti gli spazi di bilancio di-
sponibili nel rispetto delle regole europee”. Il
messaggio arriva dopo gli annunci di Matteo
Renzi, che ha ribadito la propria intenzione di
agire sull'lrpef, sulle aliquote e sugli scaglioni,
anticipando, almeno la decisione, alla prossi-
ma Legge di Stabilita, e facendo scattare gli
effetti nel 2018 (La Repubblica, 17.6.16).

Riforma delle leggi di Stabilita e
Bilancio. Piu poteri al presidente del Consiglio
nel coordinamento della finanza pubblica e, in
particolare, sulla ricalibratura dei budget dei
ministeri che sforano nell'anno. Lo prevede
un emendamento alla riforma della Legge di
Stabilita e del Bilancio dello Stato, approvato
dalla Commissione Bilancio della Camera. Il
provvedimento, oltre all'unificazione in unico
testo delle leggi di Stabilita e Bilancio, preve-
de I'abbandono delle clausole di salvaguardia
e rende obbligatoria e permanente la spen-
ding review (// Sole 24 Ore, 16.6.16).

Le app salva-cuore. D-Heart & un elet-
trocardiografo portatile che permette il mo-
nitoraggio cardiologico a basso costo, con
il semplice supporto di uno smartphone. E
stato utilizzato nel sud del Senegal per sot-
toporre a screening cardiaco gratuito centi-
naia di persone. Lo ha inventato un medico di
Alessandria, Alessandro Faragli, che ha pro-
gettato anche Impedance App, un device por-
tatile per la misurazione del bilancio idrico del
paziente, dotato di elettrodi monouso e di una
cintura che riconosce la posizione del pazien-
te. Due minuti in orizzontale e la misurazione
¢ fatta, paragonabile a quella ospedaliera, ma
eseguita a casa propria. | vantaggi del pazien-
te in termini di comodita e risparmio vanno di
pari passo con quelli per il suo medico, “che
controlla la situazione a distanza, potendo
cosi prescrivere la corretta dose di diuretici
via telefono o richiedendo una visita o un ri-
covero, se necessario” (La Stampa, 13.6.16).

Il caso Hamer. Medici che non curano i
malati di tumore e li convincono ad abban-
donare le terapie tradizionali. In Italia sono in
aumento e alimentano un vasto giro d'affari
e di denaro, in Europa le vittime sarebbero
gia 140. Sono gruppi di natura settaria che
si ispirano alle dottrine di Ryke Geerd Hamer,
I'ex medico tedesco (radiato dall'ordine)
fondatore della Nuova medicina germanica.
Pratica disconosciuta e criticata dalla scien-
za: del caso Hamer si & pill volte occupato il
Cicap (Comitato italiano per il controllo delle
affermazioni sulle pseudoscienze), associa-
zione volontaria che sostiene in ambito medi-
co e scientifico la necessita di verificare i fatti,
per promuovere un'‘informazione corretta e
documentata (// Giornale, 13.6.16).

Dentisti “estetisti”? Oggi non & raro che
negli studi odontoiatrici venga non solo cura-
ta la dentatura, ma sia praticata anche qual-
che correzione a rughe o ad altri difetti del
viso. Stando all'indagine condotta dall’Aiop
(Accademia italiana odontoiatria protesica)
nel 2014 su 400 dentisti e 800 pazienti, i den-
tisti propongono ai loro pazienti soprattutto
filler, biostimolazioni, botulino, peeling, laser.
Secondo Nicola Esposito, segretario naziona-
le dell'Andi (Associazione nazionale dentisti
italiani), “& un'opportunita gradita ai pazienti
e un'occasione professionale per i dentisti”.

“Gia la maggior parte delle persone va
negli studi dentistici pensando di andare a
‘comprare’ una capsula o un impianto, perché
noi non riusciamo a trasmettere pienamente
la valenza medica della nostra professione
-commenta Fabio Carboncini, presidente
dell’Aiop- Se poi ci mettiamo anche a fare gli
‘estetisti’, la nostra figura professionale non
puo che uscirne ulteriormente ridimensiona-
ta” (Corriere Salute, 12.6.16).

L'ltalia perde laureati e guadagna brac-
cianti. | dati Istat segnalano per la prima vol-
ta, dopo quasi un secolo, un calo dei residenti.
Sono (dati al 31 dicembre 2015) 60 milioni
654mila, cioé 130.061 in meno dello scorso
anno. Il calo riguarda i residenti con cittadi-
nanza italiana, mentre gli stranieri continuano
ad aumentare: in totale sono oramai circa 5
milioni. “Purtroppo -commenta un articolo del
Messaggero- di solito quelli che partono sono
pill giovani e meglio qualificati di quelli che
restano o di quelli che arrivano dall'estero,
cosa che di certo non conviene a un Paese
che voglia migliorare le sue performances

produttive”. Sembra infatti che partano tanti
giovani con laurea o dottorato e arrivino tanti
braccianti e badanti. “Un Paese che scambia
personale altamente qualificato con manodo-
pera non specializzata si condanna al deficit
di ricerca scientifica, al degrado culturale, alla
mancanza di innovazione e prima o poi alla
perdita di efficienza” (// Messaggero, 11.6.16).

Diritti e spesa pubblica. Una sentenza
della Corte di Giustizia Ue limita I'accesso ai
servizi di welfare britannici nei confronti dei
cittadini Ue non britannici, residenti nel Regno
Unito ma privi del diritto di soggiorno. La deci-
sione ha riacceso il dibattito sul conflitto tra le
“compatibilita economiche” e la garanzia dei
diritti fondamentali. | giudici di Lussemburgo
fanno espressamente riferimento alla “ne-
cessita di proteggere le finanze dello Stato”
come giustificazione della “discriminazione
indiretta” realizzata dalla norma britannica
contestata. Anche in Italia il tema delle com-
patibilita economiche € tornato alla ribalta
negli ultimi anni, da quando la crisi economi-
ca & diventata strutturale, cosi da giustificare
deroghe ed eccezioni alla tutela di alcuni di-
ritti fondamentali, per limitarne I'incidenza sui
conti pubblici (// Sole 24 Ore, 15.6.16).

La ricetta di Confindustria. “Piu produt-
tivita, piu salari, pit occupazione, pili compe-
titivita per le imprese, pil domanda interna”.
E il “circolo virtuoso dell’economia” secon-
do il presidente di Confindustria Vincenzo
Boccia, intervenuto in chiusura del convegno
dei giovani imprenditori a Santa Margherita
Ligure. “Faremo proposte al Governo -ha det-
to Boccia- chiedendoci prima se sono anche
nell'interesse del Paese, affrontando i nodi di
sviluppo e i fattori di competitivita” ( Sole 24
Ore, 12.6.16).

Le mani delle cosche sulla sanita.
Manutenzioni, forniture, servizi: un business
in espansione. Da Napoli a Caserta, le cosche
puntano a controllare tutto con appalti truc-
cati ed estorsioni, grazie anche alla complici-
ta della politica e della burocrazia. Il fenome-
no si sta estendendo anche ad altre realta del
Paese ed & oggetto di indagini condotte da di-
versi magistrati in tutta Italia (La Repubblica,
15.6.16).

(US.SM - 8498/279 - 20.6.16)

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

Uffici Federfarma

VENDITA ON LINE: PRONTO IL VADEMEGUM DI FEDERFARMA

Precedenti: circolare Federfarma n.1211/43 del 28/1/16.

ederfarma ha completato il Vademecum che riassume tutti gli
Fadempimenti necessari alla farmacia che, tramite il proprio sito

web, intendesse operare la vendita on line sia di farmaci senza
ricetta sia di altri prodotti esitabili dalle farmacie. Tale Vademecum
-redatto dagli Uffici Federfarma in collaborazione con il Movimento
Consumatori e con la supervisione dei competenti uffici del Ministero
della Salute- & disponibile anche nella home page del sito web
www.federfarma.it. |l Vademecum non sara un documento “statico”,
ma verra costantemente aggiornato, inserendo sia possibili futuri
chiarimenti provenienti dal Ministero, sia eventuali nuove disposizioni
normative o regolamentari.

La decisione di redigere un documento che orientasse le farmacie
intenzionate a sfruttare I'opportunita dell’e-commerce € giunta
dopo aver maturato la consapevolezza dell’estrema complessita
della materia. Sono numerosi, infatti, gli adempimenti da rispettare
in materia di esitabilita, di rispetto dei diritti dei consumatori,
della privacy, della fiscalita, della buona pratica di dispensazione
a distanza, oltre che degli standard professionali posti dal nostro
Codice deontologico. Il Movimento Consumatori si &, in particolare,
occupato di predisporre un facsimile di “Condizioni generali di
contratto” da sottoporre alla visione e alla memorizzazione di ogni
consumatore prima della conclusione di ogni singolo contratto di
vendita.

Per coloro che volessero utilizzare tale opportunita, si ricorda
come I'avvio dell’attivita di vendita on line, almeno per quanto
riguarda la vendita di farmaci senza ricetta, & subordinato alla
concessione dell’autorizzazione da parte di ogni singola Regione o
dall’ente delegato a tale scopo dalla Regione stessa. Al momento
della stesura di tale circolare sono 3 le Regioni che non hanno
ancora “deliberato” in materia (cfr. I'allegato 2 alla circolare
disponibile sul sito di Federfarma).

La collaborazione tra Federfarma e Movimento dei Consumatori
¢ stata motivata da una doppia esigenza: da una parte, come detto,
fornire un ausilio pratico alle farmacie che decideranno di iniziare la
modalita di vendita on line, dall’altra dare ai consumatori la garanzia
di controllo della conformita alla regolamentazione vigente di ogni
singola farmacia on line e quella di poter, in tal modo, effettuare
acquisti in totale serenita.

Si ricorda, altresi, che la vendita on line di farmaci senza ricetta
¢ limitata ai confini nazionali. E vietata, pertanto, ogni vendita a
cittadini di altri Paesi europei di farmaci con Aic italiana.

Federfarma, infine, sottolinea I'estrema importanza di effettuare
tale modalita di vendita non discostandosi mai dai principi e dalle
buone pratiche di dispensazione del farmaco che ogni giorno
vengono adottate nei confronti di tutti i pazienti che visitano le
farmacie.

Come ricordato anche nell’introduzione al Vademecum, la
necessita per il farmacista di cercare sempre un contatto con il
paziente che ordina il farmaco on line tramite I'invio della nostra
mail personale e la richiesta dei suoi recapiti & di fondamentale
importanza. In tal modo sara sempre possibile stabilire un
futuro contatto con chi acquista il farmaco: cio al fine di fornirgli
preziosi consigli professionali legati sia al follow-up del farmaco
assunto sia al controllo del suo vissuto farmacologico. E questo,
ad avviso di Federfarma, il modo migliore per attuare in pratica e
quotidianamente la nostra fondamentale attivita di pharmaceutical
care.

(URL.ML - 8267/270 - 14.6.16)

CITTADINANZATTIVA

Campagna sui farmaci equivalenti

Cittadinanzattiva ha promosso, con il sostegno non condizionato
di Assogenerici, la campagna di informazione sui medicinali
equivalenti “#ioequivalgo”, alla quale ha garantito il proprio supporto
anche Federfarma, nell’ambito del progetto di collaborazione avviato
con Cittadinanzattiva a seguito della firma del protocollo di intesa
con tale Organizzazione, che ha consentito, tra I'altro, la realizzazione
della Carta della qualita delle farmacie.

L'obiettivo della campagna “#ioequivalgo” & sensibilizzare
i cittadini sulle opportunita offerte in termini di risparmio dai
medicinali equivalenti, favorendo un’informazione corretta per un uso
pil consapevole dei farmaci, che conti su una stretta collaborazione
tra cittadini, istituzioni, operatori sanitari e imprese. La campagna si
basa sui seguenti strumenti informativi:

e un opuscolo che contiene informazioni sulle caratteristiche dei
medicinali equivalenti e, piu in generale, sul corretto uso dei
farmaci (vedasi il sito www.federfarma.it), che verra distribuito
anche alle farmacie, con le modalita sottoindicate

e una locandina, inviata a tutte le farmacie con questo numero di
Farma7z

e una app per smartphone, realizzata da Farmadati per ambiente
sia los (per iPhone), sia Android (per altri smartphones), che
consente di verificare I'esistenza di farmaci equivalenti per tutte
le categorie di medicinali (fascia A, fascia C con ricetta, fascia C
senza ricetta e C-bis)

® |apresenza itinerante di un “villaggio” con gazebo informativi,
che tocchera 12 citta italiane.

Le farmacie sono invitate a partecipare all’iniziativa, affiggendo la
locandina allegata a Farma?, fornendo, come sempre, informazioni
ai cittadini sugli equivalenti, invitando i cittadini a scaricare la
app e distribuendo I'opuscolo informativo. E prevista, infatti, la
consegna di un quantitativo pari a 100 opuscoli per farmacia da
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parte delle principali aziende produttrici di medicinali generici alle
farmacie proprie clienti, secondo un piano di distribuzione territoriale
predisposto da Assogenerici, d’intesa con le aziende stesse.

La distribuzione degli opuscoli € in corso. Le singole farmacie che
entro il 10 luglio non dovessero aver ricevuto gli opuscoli e fossero
interessate comunque ad averli, ne possono farne richiesta, entro il
25 luglio, a Federfarma, all’'indirizzo mail box@federfarma.it.

Gli opuscoli saranno in ogni caso consegnati alle farmacie dei
centri nei quali verra allestito il “villaggio” informativo, che -oltre a
Fiuggi, sede del Congresso nazionale di Cittadinanzattiva, che é stata
la prima tappa il 28 e 29 maggio scorso- sono:

SEDE DATA ORARIO
SALERNO 13/07/2016 9.00 - 14.00
ASTI 16/07/2016 10.30 - 19.00
VICENZA 11/09/2016 10.00 - 18.00
UDINE 13/09/2016 16.00 - 20.30
SENIGALLIA 15/09/2016 10.00 - 18.00
PERUGIA 17/09/2016 08.00 - 14.00
CAMPOBASSO 22/09/2016 10.30 - 19.00
CROTONE 24/09/2016 10.00 - 18.00
PALERMO 30/09/2016 11.00 - 18.00
CHIETI 08/09/2016 9.00 - 13.00/15.00 - 21.00
TARANTO 14/10/2016 n.d.

E importante che le Associazioni provinciali di Federfarma
garantiscano la presenza di propri rappresentanti nel “villaggio” in
occasione della tappa nel proprio territorio, prendendo contatti con i
locali rappresentanti di Cittadinanzattiva.

La campagna ha ricevuto il patrocinio dell’Agenzia ltaliana del
Farmaco e conta sulla collaborazione, oltre che di Federfarma, di:
Associazione nazionale Pensionati Cia, Auser, Spi Cgil, Fofi, Fnomceo,
Ipasvi, Sifact, Sifo E Simg.

(URIS.PB - 8614/285 - 22.6.16)

I chiarimenti dell’Agenzia del farmaco

L’Aifa ha reso disponibile sul proprio sito internet una nota, datata
6 giugno 2016, riguardante “Chiarimenti sulla classificazione dei
medicinali in base al regime di rimborsabilita e in base al regime
di fornitura” (if testo e consultabile su www.federfarma.if). La
Commissione tecnico-scientifica (Cts) dell’Agenzia del farmaco,
nella riunione del 4-7 aprile 2016, ha approfondito la questione della
classificazione dei medicinali, considerando i due aspetti del regime
di fornitura, legato alle problematiche connesse alla sicurezza d’uso
e del regime di rimborsabilita legato a problematiche economiche
e di sostenibilita del Servizio sanitario nazionale.

Federfarma, dopo avere preso visione del documento e delle
annesse tabelle riepilogative, ha ritenuto di dover formulare alcune
osservazioni riportate in una nota inviata all’Aifa, in quanto alcuni
punti richiederebbero ulteriori precisazioni 0 non sembrano coerenti
con le disposizioni vigenti. Anche la nota di Federfarma e disponibile
sul sito.

(UE-UL/AA-AC - 8234/268 - 13.6.16)

“FARMACI & ESTATE”

La guida Aifa per I'utilizzo corretto

L'Agenzia italiana del farmaco ha predisposto un opuscolo dal
titolo “Farmaci & Estate”, che fornisce ai cittadini una serie di
consigli per I'utilizzo e la corretta conservazione dei farmaci nel
periodo estivo. La guida, scaricabile dal sito internet dell’Aifa e dalla
home page del sito www.federfarma.it, illustra le regole principali
per conservare correttamente i farmaci in periodi caratterizzati da
temperature elevate o in viaggio. Vengono descritti inoltre i rischi
dell’esposizione al sole nel caso di assunzione di determinate
categorie di farmaci e i possibili effetti avversi prodotti da farmaci
durante la stagione calda.

Si tratta proprio dei consigli che vengono costantemente
dispensati in farmacia ai tanti cittadini che acquistano farmaci,
ma anche altri prodotti per la salute, in vista della partenza per le
vacanze o della permanenza in citta, nel periodo estivo. L'opuscolo
costituisce, quindi, un utile strumento a disposizione dei cittadini per
integrare o ricordare le informazioni e i consigli forniti dal farmacista.
Pertanto, i colleghi sono invitati caldamente a scaricare la
pubblicazione dal sito dell’Agenzia e a consegnarla ai propri clienti.
(URIS.PB - 8109/262 - 9.6.16)

Il 18 novembre “In farmacia per i bambini”

Anche quest’anno la Fondazione Francesca Rava, in occasione
della Giornata mondiale dei diritti dell’'infanzia che si celebra venerdi
18 novembre, organizza I'iniziativa di sensibilizzazione “In farmacia
per i bambini”, giunta alla quarta edizione. A tal fine, in questi
giorni la Fondazione sta recapitando alle farmacie una lettera di
presentazione della campagna con il modulo da compilare per la
partecipazione (/o potete consultare anche su www.federfarma.if).

Nelle farmacie aderenti, il cui elenco sara pubblicato sul sito
www.nph-italia.org, il 18 novembre saranno presenti volontari della
Fondazione Rava per sensibilizzare i clienti sui diritti dei bambini.
Nella stessa giornata i cittadini potranno acquistare farmaci da
banco a uso pediatrico e prodotti baby care che verranno devoluti
ad associazioni o enti non profit. A ogni farmacia verra associato un
ente benefico che si occupera anche del ritiro dei prodotti donati.

Alle farmacie che decideranno di aderire all’iniziativa & richiesto
un contributo minimo di 50 euro, deducibile fiscalmente. La ricevuta
della donazione (che puo essere effettuata con bonifico, versamento
su ¢/c postale o carta di credito) e il modulo di iscrizione compilato
vanno inviati per posta elettronica all’indirizzo emanuela.ambreck@
nph-italia.org, oppure via fax al n. 02.55194958, entro il 30
settembre 2016. Per informazioni: Fondazione Francesca Rava - Nph
[talia onlus, www.nph-italia.org; tel. 02.54122917.

(US.SM - 8503/281 - 20.6.16)

EQUITALIA

Notifiche di riscossione via Pec

L'articolo 14 del Decreto legislativo sulla semplificazione e la
razionalizzazione della riscossione, prevede che, dallo scorso 1°

n. 25/26 - 24 giugno 2016

15



farma?

giugno 2016, la notifica degli atti di riscossione di Equitalia, nei
confronti delle imprese individuali o costituite in forma societaria

e dei professionisti iscritti in albi o elenchi, avvenga attraverso la
Posta elettronica certificata (Pec) all’indirizzo risultante dall’'indice
nazionale degli indirizzi di Posta elettronica certificata (Ini-Pec). Si
tratta di una novita che potenziera la diffusione dell’utilizzo della
Pec, migliorando I'efficienza del processo di notifica e rendendo piu
semplice e meno onerosa l'interlocuzione con Equitalia.

Pertanto, dal 1° giugno 2016 i contribuenti -che si doteranno,
per obbligo di legge o per scelta, della Pec- potranno ricevere,
tempestivamente sulla propria casella mail le comunicazioni di
Equitalia e non saranno pili costretti, in caso di temporanea assenza
dal proprio domicilio, a dover ritirare gli atti presso gli uffici postali
o comunali. Si raccomanda quindi di controllare con periodicita la
propria casella, per rimanere sempre aggiornati.

Nel caso di indirizzo Pec non valido o inattivo, o0 nel caso
in cui la casella mail risultasse satura malgrado il secondo
tentativo effettuato dopo 15 giorni dal primo, I'atto sara inviato
telematicamente alla Camera di Commercio competente per
territorio € sara sempre reperibile on line in un’apposita sezione del
sito internet della medesima Camera di Commercio. Il contribuente,
inoltre, verra informato del deposito “telematico” dell’atto tramite
una raccomandata con avviso di ricevimento.

Si rammenta infine che Federfarma, tramite la propria societa
di servizi Promofarma, ha da tempo messo gratuitamente
a disposizione di ciascuna delle farmacie aderenti alle
Associazioni provinciali una copia di caselle di Posta elettronica
certificata. Le farmacie eventualmente interessate a ottenere le
credenziali per I’accesso alle predette caselle possono richiederle
inviando una mail all’indirizzo: mail@promofarma.it, avendo cura di
indicare nell’'oggetto. “credenziali Pec” e nel contenuto della mail i
seguenti dati relativi alla farmacia: denominazione, indirizzo, partita
Iva, codice regionale.

(UTP.LC - 8174/264 - 10.6.16)

Differimento dei termini per 'anno 2016

Precedenti: circolare Federfarma prot. n. 8425/275 del
16/6/2016.

Sulla G.U. n. 139 del 16 giugno 2016, & stato pubblicato il Dpcm del
15 giugno 2016, recante, “Differimento, per 'anno 2016, dei termini
di effettuazione dei versamenti dovuti dai soggetti che esercitano
attivita economiche per le quali sono elaborati gli studi di settore”.
Con tale Decreto -come anticipato con il Comunicato Stampa del Mef
del 14 giugno 2016 (cfr. circolare Federfarma prot. n. 8425/275 del
16/6/2016, pubblicata a seguire)- sono stati prorogati i termini per i
versamenti derivanti dai modelli di dichiarazione Unico 2016 e Irap
2016, in relazione ai contribuenti soggetti agli studi di settore.

Proroga dei versamenti collegati alle dichiarazioni dei redditi

e Contribuenti interessati - La proroga interessa i contribuenti
tenuti ai versamenti derivanti dai Modelli Unico 2016 e Irap 2016, in
scadenza il 16 giugno 2016, che soddisfano entrambe le seguenti
condizioni:

- esercitano attivita economiche per le quali sono stati elaborati gli
studi di settore

- dichiarano ricavi o compensi di ammontare non superiore al limite
stabilito, per ciascuno studio di settore (euro 5.164.569,00).
Nei confronti dei predetti soggetti che possono beneficiare della

proroga, i versamenti devono essere eseguiti:

- entro il 6 luglio 2016, senza alcuna maggiorazione

- dal 7 luglio 2016 al 22 agosto 2016, con la maggiorazione dello
0,4% a titolo di interesse corrispettivo.

e Soci di societa e associazioni “trasparenti” - La proroga
in esame interessa anche i soggetti che partecipano a societa,
associazioni e imprese, in regime di “trasparenza”, ai sensi degli
artt. 5, 115 e 116 del Tuir, quindi anche i soci di societa di persone,
i colfaboratori di imprese familiari, i coniugi che gestiscono aziende
coniugali.

e Contribuenti per i quali ricorrono cause di esclusione o
inapplicabilita degli studi di settore - Rientrano nella proroga in
esame anche i soggetti per i quali operano:

- cause di esclusione dagli studi di settore, diverse da quella
rappresentata dalla dichiarazione di ricavi o compensi di
ammontare superiore al limite di euro 5.164.569,00 (per esempio,
inizio o cessazione attivita, non normale svolgimento dell’attivita,
determinazione forfettaria del reddito)

- cause di inapplicabilita degli studi di settore (per esempio,
societa cooperative, societa consortili e consorzi che operano,
esclusivamente, a favore delle imprese socie od associate).

e Contribuenti non interessati dalla proroga - Per i contribuenti
“estranei” all’elaborazione degli studi di settore, sia persone fisiche
che soggetti diversi, rimangono fermi i termini ordinari:

- del 16 giugno 2016, senza maggiorazione di interessi
- del 16 luglio 2016, con la maggiorazione dello 0,4% a titolo di
interesse corrispettivo.

e \lersamenti che non rientrano nella proroga - E escluso dalia
proroga in esame, il versamento relativo alla prima rata dell’fmu
dovuta per il 2016, |a cui scadenza € quindi confermata al 16 giugno
2016.

e lersamento del diritto annuale alle Camere di Commercio
- La proroga in esame, si applica anche al versamento del diritto
annuale per l'iscrizione o I'annotazione nel Registro delle imprese.
Infatti, ai sensi dell’art. 8 del Dm dell’ 11 maggio 2001, n. 359, il
diritto camerale deve essere versato entro il termine previsto per il
pagamento del primo acconto delle imposte sui redditi.
(UTPLLC - 8617/286 - 22.6.16)

STUDI DI SETTORE
Proroga dei versamenti

Con il Comunicato stampa n. 107 del 14 giugno 20186, il
Ministero dell’Economia e delle Finanze ha reso noto che viene
prorogato, dal 16 giugno 2016 al 6 luglio 2016, il termine per
effettuare i versamenti derivanti dalla dichiarazione dei redditi, dalla
dichiarazione Irap e dalla dichiarazione unificata annuale da parte
dei contribuenti che esercitano attivita economiche per le quali
sono stati elaborati gli studi di settore.
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Tale proroga € prevista da un decreto del presidente del
Consiglio dei ministri (vedi circolare precedente). Al riguardo, Si

ritiene utile precisare che dal 7 luglio 2016 e fino al 22 agosto 2016
i versamenti potranno essere eseguiti con una lieve maggiorazione,

a titolo di interesse, pari allo 0,40%.
(UTP.LC - 8425/275 - 16.6.16)

ASSISTENZA FISCALE - 730/2016

Ampliamento dei termini previsti

Sulla Gazzetta Ufficiale n. 136 del 13 giugno 2016, & stato
pubblicato il Decreto del presidente del Consiglio dei ministri del
24 maggio 2016, con il quale ¢ stato apportato un ampliamento
dei termini previsti per lo svolgimento dell’attivita dell’assistenza
fiscale per I’anno 2016 in relazione ai Caf e ai professionisti
abilitati. In particolare -nell’ambito delle attivita di assistenza
fiscale di cui all’art. 34, comma 4, del D.Igs. 9 luglio 1997, n.
241- il Dpcm dispone che i predetti soggetti possano completare,
entro il 22 luglio 2016, la consegna al contribuente di copia della
dichiarazione elaborata e del relativo prospetto di liquidazione,

nonché la comunicazione del risultato contabile delle dichiarazioni
e la trasmissione in via telematica all’Agenzia delle Entrate,
a condizione che entro il 7 luglio 2016 abbiano effettuato la

trasmissione di almeno I’'80% delle medesime dichiarazioni.

(UTP.LC - 8499/280 - 20.6.16)

RIMBORSO DI RIFERIMENTO

Il nuovo elenco Aifa aggiornato

L'Agenzia italiana del farmaco ha reso disponibile sul proprio sito
internet, all’indirizzo www.agenziafarmaco.it, 'elenco dei farmaci
in commercio interessati dal sistema del rimborso di riferimento
aggiornato al 15 giugno 2016. In ordine alla decorrenza della
operativita dell’elenco e dei relativi prezzi di riferimento, le Unioni
regionali sono invitate, come di consueto, a prendere gli opportuni
contatti con i propri Assessorati e a comunicare alla Banca Dati
Federfarma le relative decisioni in merito. Banca Dati Federfarma
ha reso disponibile il nuovo elenco per quelle Regioni che hanno
optato per un’automatica applicazione sul proprio territorio
dell’elenco dell’Aifa.

(UE.AA - 8400/274 - 16.6.16)

e lieta di informare i signori Farmacisti
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karmamondo

Rapporti Internazionali

INNOVAZIONE DIROMPENTE
IN ASSISTENZA PRIMARIA

| concetto un tempo sostanzialmente eco-

nomico di innovazione dirompente -ovve-
ro un’innovazione che crea nuovi mercati
non solo grazie a innovazioni tecnologiche,
ma anche sfruttando modelli organizzativi o
di impresa completamente rinnovati (pen-
siamo, per esempio, all’iphone e all’lkea)-
e stato recentemente analizzato anche in
ambito sanitario. Pill precisamente & stato
oggetto di una recente ricerca del “Panel
di esperti sulle efficaci modalita di investire
in sanita”, consesso attivo dal 2012 come
consulenza scientifica a supporto della
Commissione Ue.

Tale gruppo ha prodotto questa interes-
sante ricerca -il cui relatore & Walter Ric-
ciardi, presidente dell’Istituto Superiore di
Sanita- al quale anche il Pgeu ha dato il suo
contributo. Tale ricerca si & posta I'obiet-
tivo di focalizzare le aree dove elaborare
esperienze di innovazione dirompente. Tra
queste, quelle che piu riguardano la nostra
professione, sono essenzialmente due.

La prima relativa a nuovi modelli di assi-
stenza sanitaria primaria, focalizzati sul pa-
ziente, che permettano un reale decentra-
mento dall’assistenza ospedaliera a quella
territoriale. Essenzialmente collegato al
primo punto & anche I'approccio perso-
nalizzato per il trattamento di pazienti con

patologie croniche multiple e in situazioni
di fragilita e di limitata autonomia.

Il secondo punto & in qualche modo pro-
pedeutico al primo, in quanto legato alla
formazione dei professionisti sanitari e al
trasferimento di know-how e competenze
all'interno della “piramide” dell’assistenza
primaria: dagli specialisti ai medici di base,
da questi a farmacisti e infermieri, da que-
sti ultimi fino a coloro che garantiscono as-
sistenza ai pazienti.

Un possibile esempio di innovazione
dirompente potrebbe essere la presa in
carico di pazienti in dimissione ospedaliera
con il follow-up delle loro terapie attraverso
la condivisione e al trasferimento di know-
how, tra tutti i professionisti sanitari fino
ad arrivare a chi si occupa delle cure del
paziente, del fascicolo sanitario elettronico.

In tal modo diventa abbastanza intuitivo
comprendere come la “trasmissione” dal-
la teoria pura di innovazione dirompente
alla pratica di progetti dove sperimentarla
e applicarla concretamente passi essen-
zialmente nell’accettazione di un nuovo
paradigma, ovvero la collaborazione si-
stematica, comunita per comunita, tra i
professionisti che operano nell’assistenza
primaria: medici generalisti, farmacisti, in-
fermieri, eccetera.

Passare da una situazione come I'at-
tuale, di quasi totale scollamento dell’as-
sistenza primaria, a una collaborazione
sistematica sul territorio tra professionisti
sanitari non & gia questo un modello di in-
novazione dirompente? Ma mettere in piedi
tale collaborazione puo bastare?

La ricerca ci fornisce a riguardo dei
chiari ammonimenti, a nostro avviso as-
solutamente condivisibili in un contesto
come quello sanitario, italiano ed europeo,
basato su finanziamenti prevalentemente
pubblici e su modelli organizzativi e assi-
stenziali di tipo universalistico. Tra questi
ammonimenti spiccano la fondamentale
necessita di un supporto politico all’intro-
duzione di tali nuovi servizi innovativi e,
soprattutto, la necessita di incentivi che
siano sufficienti all’adozione e alla dif-
fusione delle best pratice di innovazione
dirompente. Ma & chiaro come finanzia-
menti pubblici e volonta politica, trovino un
limite insormontabile dalla mancanza di un
quadro regolatorio chiaro che specifichi le
modalita organizzative e la governance dei
finanziamenti.

Insomma, la ricerca europea non poteva
dirci in maniera piu chiara come I'innova-
zione, che sia dirompente o0 semplicemente
“sostenibile”, passi oggi obbligatoriamen-
te verso un “accordo largo” tra la categoria
-sia presa singolarmente o, preferibilmen-
te, assieme agli altri professionisti sanitari-
e gli stakeholder pubblici della Salute. (ML)

PGEU: I FARMACISTI E L'IMPORTANZA
DELLA GESTIONE DEI DATI

Nel consueto appuntamento annuale di
giugno, dove I’Associazione dei farma-
cisti europei (Pgeu) si apre al confronto
con professionisti e attori del settore far-
maceutico, il tema prescelto dal presidente
Jan Smits & stato, senza dubbio, partico-
larmente stimolante. Nella splendida pa-
lazzina liberty dell’Hotel Kurhaus de L'Aja,

I8 giugno, si & parlato di come la gestione
di dati aggregati sia di fondamentale im-
portanza per come debba essere oggi con-
cepita e sviluppata la nostra attivita pro-
fessionale. Molti e interessanti gli esempi
portati a supporto di tale tesi.

Il primo esempio lo hanno fornito i pa-
droni di casa olandesi che hanno esami-

nato I’excursus della loro professione nel
corso di questi ultimi 30 anni, percorso
che ha portato a un’integrazione consoli-
data con gli altri professionisti sanitari per
mettere il paziente al centro della terapia.
Come sarebbe stato possibile raggiungere
tale risultato se non attraverso I’accesso
dei dati medici del paziente da parte del
farmacista? E quale risultato ha dato tale
lavoro d’équipe?

Gli olandesi sono, per esempio, i primi
in Europa nel basso consumo procapite di
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antibiotici a uso umano, cosa che permette
loro di affrontare con efficacia il problema
della resistenza antimicrobica che porta al
decesso di 25.000 persone I'anno nell’U-
nione Europea. La questione della resi-
stenza antimicrobica & “il” problema delle
istituzioni europee che, sia Martin Seychell
della Dg Salute della Commissione Ue sia
Dominique Monnet del Centro europeo per
la prevenzione e il controllo delle malattie,
hanno fortemente sottolineato nel corso
dei loro interventi.

Un altro risultato che gli olandesi han-
no raggiunto come diretta conseguenza
del loro costante impegno di teamwork
nell’assistenza farmaceutica primaria? |l
riconoscimento, da parte delle Istituzioni,
della specificita della professione di “far-
macista specializzato in farmacia”, un tito-
lo oggi riconosciuto e protetto legalmente.

Sandjai Bhulai dell’Universita di Amster-
dam si & invece concentrato su come oggi

si sfrutta in maniera sempre piu intensiva
la capacita di generare enormi quantita di
dati in ambito sanitario da parte dei social
network, vera miniera di informazioni per
le grandi multinazionali al fine di trovare
ispirazione (e business) delle esigenze sa-
nitarie condivise tra gli utenti di Facebook
e Twitter. E un mercato enorme e in conti-
nua espansione, ma che solleva non pochi
problemi etici e di privacy.

Infine, il contributo di Ims Health sui
farmaci di alta tecnologia (le cosiddette
specialty medicine) per voce del suo diret-
tore esecutivo Murray Aitkins. Aitkins si &
soffermato sul contributo che il farmacista
pud garantire su questo tipo di farmaci
considerati ad alto costo e valore aggiunto.
Un lavoro lungo e meticoloso su utilizzo e
reale efficacia di tali farmaci, lavoro com-
plesso in quanto gli alti costi del farmaco,
le difficolta nell’aderenza e la complessita
del trattamento clinico rendono il lavoro di

farma?

follow-up del paziente estremamente fati-
c0s0. Questo & un classico caso in cui I'a-
derenza alla terapia & possibile solo grazie
a un forte, strutturato e condiviso lavoro da
parte dell’équipe sanitaria legato, anche in
questo caso, alla condivisione dei dati del
paziente.

Grazie a questo lavoro di équipe Aitkins
ha analizzato come in due Paesi limitrofi e
simili come il Belgio e I'Olanda negli ultimi
anni le farmacie hanno potuto giocare un
ruolo importante nella dispensazione di tali
farmaci (soprattutto, anche se non esclu-
sivamente, per le somministrazioni orali)
giocando anche sullindiscutibile valore
che la prossimita al paziente concede alle
farmacie.

Tali opportunita stentano a manifestarsi
in altri Paesi dove le farmacie sono spesso
tagliate fuori da questo circolo virtuoso e la
somministrazione € quasi esclusivamente
ospedaliera. (ML)
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Unioni&Associazioni

FEDERFARMA VENETO
FONTANESI PRESIDENTE

Nuovo consiglio di presidenza per Federfar-
ma Veneto, dopo le elezioni del 14 giugno:
presidente Alberto Fontanesi (anche presi-
dente di Sunifar Veneto); vicepresidente Mi-
chelangelo Galante; segretario Andrea Bellon;
tesoriere Roberto Grubissa.

NUOVO DIRETTIVO PER
FEDERFARMA SERVIZI

ederfarma Servizi ha scelto i nuovi membri

del consiglio direttivo e del collegio
sindacale per il triennio 2016-2019. Alla
presidenza ¢ stato rieletto Antonello Mirone.
Il nuovo assetto €& dunque il seguente:
presidente del consiglio direttivo Antonello
Mirone; vicepresidente Roberto Pennacchio;
segretario Claudio Falini; tesoriere Cesare
Guidi; consiglieri Luca Collareta, Vito M.D.
Novielli, Marcello Portaluri, Annarosa Racca.
| nuovi componenti del collegio sindacale
sono: Lucio Schembari (presidente), Umberto
Bottari, Alfredo De Gasperis.

MILANO: L’ASSEMBLEA
DI COSMETICA ITALIA

a avuto luogo il 14 giugno, nel capoluogo

lombardo, I'assemblea del Gruppo Co-
smetici in farmacia (Gcf) di Cosmetica Italia.
Tema dell'incontro “Farmacia: industria e di-
stribuzione raccontano il futuro in Cosmetica
[talia”. Nella parte pubblica dell’incontro sono
stati presentati i risultati di un’interessante
indagine condotta a Cosmofarma 2016 da
Ims Health, “La farmacia: oggi e domani”.
Protagonisti i farmacisti titolari e collabora-
tori, che hanno espresso i loro desiderata:
pi marche cosmetiche in farmacia, piu for-
mazione sui prodotti, una maggior presenza
dello specialista medico e maggiori informa-
zioni dalle aziende. Erika Mallarini della Sda
Bocconi, ha poi parlato di evoluzione della
distribuzione nel canale farmacia e degli ef-
fetti della trasformazione, illustrando i cam-
biamenti in corso sia per i farmacisti, sia per

distributori, aziende e medici specialisti. Infi-
ne, Marco Cossolo, in qualita di amministra-
tore delegato di UniNet Farma, ha presentato
la realta di questa nuova rete di imprese, che
si propone di offrire soluzioni alle farmacie in
termini di assistenza contabile e fiscale, mag-
giori servizi alla clientela, acquisti pil vantag-
giosi per i soci, assistenza sull’e-commerce,
sull’organizzazione di eventi in farmacia, sul-
la gestione del category e su altri importanti
ambiti del lavoro in farmacia.

“RICONCILIAZIONE
FARMACOLOGICA” A BARI

la Asl di Bari sta dando il via a un progetto
sperimentale, che coinvolge direttamente
le farmacie, per la riconciliazione della terapia
farmacologica: finalita dell’iniziativa & quella
di aumentare I'utilizzo corretto del farmaco,
ridurre gli sprechi, monitorare piu puntual-
mente le reazioni avverse e le interazioni.

Il progetto viene attuato in collaborazione
con Federfarma Bari e I’Ordine provinciale dei
farmacisti, e con il Cerismas (Centro ricerche
e studi in management sanitario) dell’Univer-
sita Cattolica di Milano (e con il contributo
non condizionante di Pfizer) e si ispira a una
Raccomandazione del Ministero della Salu-
te del dicembre 2014 che prevede un ruolo
attivo del farmacista nel seguire pazienti con
problematiche particolari.

Il progetto parte con un campione di 30
pazienti in assistenza domiciliare integrata e
politrattati e 16 farmacie e avra durata iniziale
di tre mesi. | pazienti selezionati sceglieranno
la propria farmacia di riferimento (ira le 16) e,
sulla base dei documenti sanitari della per-
sona inviati dal distretto, il farmacista potra
valutare farmaci e terapie prescritte all’assi-
stito e verificare appropriatezza e aderenza. Il
lavoro si svolge in stretta collaborazione con
il medico di medicina generale e il medico
distrettuale per attuare, quando necessario,
eventuali interventi di riconciliazione farma-
cologica, appunto, per adeguare la terapia e
la sua osservanza.

Soddisfatto del progetto si & dichiarato
Giuseppe Palattella, presidente di Federfarma
Bari.

FEDERFARMA SALERNO
E “LE 100 PROVINCE”

Federfarma Salerno ha aderito al progetto
“Le 100 Province”, I'iniziativa, sottoscritta
da Federfarma e Gsk, sul controllo, da parte
del farmacista, dell’aderenza terapeutica, nei
pazienti con Bpco e Asma. Federfarma Saler-
no ha quindi istituito una commissione che
ne curi le vari fasi, raccolga i dati e, alla fine,
pubblichi i risultati ottenuti nella provincia.
Il tutto sara trasferito a livello nazionale sia
a Federfarma sia a Gsk, in maniera telema-
tica. La commissione & costituita dai farma-
cisti Giuseppe Lombardi, Gigliola Pessolano,
Massimo Baldi, Antonio Gammaldi, Elisabetta
Pellegrino, Orazio Rocco.

FARMACENTRO: “OTTIMO
IL BILANCIO 2015”

i & svolta presso la sede “Sandro Cerni”

di Jesi (Ancona), I'’Assemblea annuale dei
soci di Farmacentro Servizi e Logistica, coo-
perativa di distribuzione che conta 831 far-
macie associate in tutto il centronord italiano,
servendo Emilia Romagna, Toscana, Umbria,
Marche, Lazio e Abruzzo. Il Bilancio 2015 di
Farmacentro si & chiuso con un risultato che
la cooperativa definisce “ottimo”: infatti, il
fatturato si & attestato a 379 milioni di euro,
+4,8% rispetto al 2014, con un utile ante im-
poste pari a 1,6 milioni. Dal 2009, data della
fusione tra le due storiche cooperative Saf e
Umbrafarm, i ricavi sono aumentati del 35%,
il patrimonio netto del 45% e il numero di soci
e cresciuto di 300 unita rispetto ai 550 iniziali.

“Siamo molto orgogliosi dei risultati rag-
giunti -ha detto il presidente Claudio Falini- in
un mercato sempre pill competitivo ed esi-
gente e in cui la spesa farmaceutica conven-
zionata Ssn ha registrato una diminuzione
del 1,4% rispetto al 2014”. Ha sottolineato
poi il direttore generale Alessandro Bruschi:
“Il 2015 ha rappresentato un anno particolar-
mente significativo della storia di Farmacen-
tro in cui sono state poste le basi strutturali
per affrontare le sfide legate alla nuova cre-
scita dell’azienda”.
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RCP disponibili sul sito: www.gedeonrichter.it
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Trattamento locale della candidosi vaginale'

Efficacia e Confort?
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REVOCA DLAIP - ANTICIPAZIONI AIFA

L’Aifa ha fatto pervenire una determinazione, di prossima
pubblicazione in G.U., con la quale comunica che ¢ stata

revocata, su rinuncia della ditta BB Farma Srl, /'autorizzazione
all’importazione parallela delle confezioni di medicinali per uso

umano che di seguito si riportano.

AIC SPECIALITA
037954017 Augmentin os 12bust875mg+125mg

Paese d’origine: Spagna
037954029 Augmentin bb sosp fl 70ml c/c

Paese d’origine: Grecia
037954031 Augmentin 12cpr riv875mg+125mg

Paese d’origine: Spagna
038285019 Bisolvon os sol fl 40ml 2mg/ml

Paese d’origine: Spagna
038951048 Flector 5cer medic 180mg

Paese d’origine: Portogalio
038850018 Flixonase spray nas 120d 50mcg

Paese d’origine: Repubblica Ceca
039311016 Gentalyn Beta cr 30g 0,1%+0,1%

Paese d’origine: Portogalio
037980012 Guttalax os gtt 15ml 7,5mg/ml

Paese d’origine: Grecia
039334014 Minias os gtt fl 20ml 2,5mg/ml

Paese d’origine: Spagna
041683020 Tobradex coll 5ml 0,3%+0,1%

Paese d’origine: Spagna
043611019 Detralex 30cpr riv 500mg

Paese d’origine: Romania
037739024 Daflon 30cpr riv 500mg

Paese d’origine: Spagna
038488019 Xicil os 20bust 1500mg

Paese d’origine: Spagna
038478020 Zocor 28cpr riv 40mg

Paese d’origine: Spagna
038478032 Zocor 28cpr riv 20mg

Paese d’origine: Spagna

Per effetto della Determinazione i codici Aic dei suddetti
farmaci sono da considerarsi revocati. Qualora nel canale
distributivo fossero presenti scorte del medicinale revocato,
in corso di validita, le stesse potranno essere smaltite entro e
non oltre 180 giorni dalla data di pubblicazione del presente

Ufficio Rapporti Economici Federfarma

provvedimento.
(UE.CA - 8497/278 - 20.6.16)

REVOCA DLAIC DI MEDIGINALI VETERINARI

Sulla Gazzetta Ufficiale n. 132 dell’8 giugno 2016 & stato
pubblicato un decreto di revoca, su rinuncia della societa
Vetoquinol, dell’autorizzazione all’immissione in commercio delle
seguenti confezioni del farmaco veterinario Trimediazine:

¢ Trimediazine 15 Premix*2kg - Aic 102496015

¢ Trimediazine 15 Premix*25kg - Aic 102496039

¢ Trimediazine 15 Premix*10kg - Aic 102496027

| lotti gia prodotti e presenti nl circuito distributivo possono
rimanere in commercio fino a esaurimento scorte e data di
scadenza posta sulla confezione.

In applicazione del protocollo d’intesa sottoscritto tra
Federfarma, Farmindustria e le altre Associazioni della filiera
distributiva concernente la temporanea carenza di farmaci sul
territorio, si ha cura di trasmettere le segnalazioni pervenute
a Federfarma relative alla temporanea carenza dei farmaci
sottoindicati.

AlC Farmaco Periodo Presunto
presumibile  ripristino
dicarenza  forniture

025940091  AULIN*GEL 50G 3% (Angelini) - 29.8.2016

024574042  ZADITEN*15CPR 2MG RP (Biofutura Pharma) 7.2016

039220025  IXIARO*IM 1SIR 0,5ML 6MCG (Paxvax Italy) 7/8.2016 8.2016

038773038  EFFICIB*56CPR RIV 50MG+850MG (SigmaTau) - 7.2016

035146024  LIBRADIN*28CPS 10MG RM (SigmaTau) - 7.2016

035146012  LIBRADIN*28CPS 20MG RM (SigmaTau) - 7.2016

COMUNICAZIONI DALLE AZIENDE

La Boehringer Ingelheim Italia SpA comunica la ripresa, dopo
un periodo di carenza, della fornitura della specialita medicinale
Rinogutt*Spr Nas 10ml 1mg/MI - Aic 023547019.

* % %

La societa Biofutura segnala la temporanea carenza, a causa
di problematiche legate all’approvvigionamento di un materiale
di confezionamento, dell’integratore alimentare Flebinec 14bust
- cod. 938041454. || ripristino del ciclo produttivo & previsto,
salvo ulteriori variazioni, per la fine del mese di luglio 2016.

* % %

In riferimento alla temporanea carenza sul mercato della
specialita medicinale Centrum*im iv 5f+5f 5ml 150mg - Aic
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021539061 (cfr. Farma 7 n. 11-12/2016), la societa Polifarma
comunica che il farmaco in questione & nuovamente disponibile
presso il proprio deposito.

* k *

La societa Novartis, nell’ambito del processo di
razionalizzazione delle risorse attuato a livello globale,
ha deciso di interrompere la produzione della specialita
medicinale Desferal*1fl 2g/20mi+1f solv - Aic 020417034.
La distribuzione della formulazione suddetta continuera fino
a esaurimento delle scorte dell’ultimo lotto a disposizione, al
momento stimabile entro il mese di dicembre 2016.

* % %

La societa Roche informa di avere cessato la
commercializzazione e la vendita del farmaco Euglucon*30cpr
bmg - Aic 021575016. Le confezioni presenti nel canale
distributivo potranno essere esitate fino a esaurimento scorte.

* % %

La societa Pfizer Italia comunica che le specialita medicinali
di seguito riportate non sono pit commercializzate:

e Inspra*30cpr riv 50mg - Aic 037298217

e Retacrit*1sir 1000ui 0,3ml - Aic 038381012

e Retacrit*1sir 2000ui 0,6ml - Aic 038381036

e Retacrit*1sir 3000ui 0,9ml - Aic 038381051

¢ Retacrit*1sir 4000ui 0,4ml - Aic 038381075

e Retacrit*1sir 5000ui 0,5ml - Aic 038381099

¢ Retacrit*1sir 6000ui 0,6ml - Aic 038381113

e Retacrit*1sir 8000ui 0,8ml - Aic 038381137

e Retacrit*1sir 10000ui 1ml - Aic 038381152

e Retacrit*1sir 20000ui 0,5ml - Aic 038381176

Le confezioni ancora presenti sul canale distributivo
continueranno a essere esitabili fino alla scadenza indicata sulla
confezione.

La Societa |.b.n. Savio ha comunicato la fine della
commercializzazione della specialita medicinale Nasvical*Iniet
3f 30mg/ml - Aic 038275018. Le confezioni presenti nel canale
distributivo possono essere esitate fino a esaurimento scorte.

* k *

La societa Msd Italia informa di aver proceduto, dal 10 giugno
2016, alla commercializzazione della specialita medicinale
Rinelon nelle seguenti confezioni:

¢ Rinelon*Spray Nas 140d 50mcg - Aic 034055018

¢ Rinelon*Spray Nas 60d 50mcg - Aic 034055020

* % %

La societa Pierre Fabre Pharma informa che, dal 20 giugno
2016, & nuovamente disponibile sul mercato italiano la specialita
medicinale Neoperidys*10cpr oro 10mg - Aic 039985027.

La societa Eli Lilly ha informato della propria decisione di
interrompere la produzione del farmaco Humalog*Sc Bas
5cart3ml100u/MI - Aic 033637113. Le confezioni presenti nel
canale distributivo potranno essere esitate fino al termine delle

scorte. La Eli Lilly invita tutti i pazienti che utilizzano questo
farmaco a contattare il proprio specialista di riferimento per la
definizione di una terapia sostitutiva.

* k k

A seguito della decisione della Commissione europea C
(2016) 2819 del 2 maggio 2016, la societa Abbvie ha comunicato
che le seguenti confezioni della specialita medicinale Norvir
sono da ritenersi revocate:

¢ Norvir*4fl 84cps Molli 100mg - Aic 030081032

¢ Norvir*fl 84cps Molli 100mg - Aic 030081044

Le confezioni presenti nel canale distributivo possono essere
esitate fino a esaurimento scorte.

* % %

La societa Pharmacare ha informato di aver revocato alla
Societa Unionfarma la concessione di vendita esclusiva in Italia,
per i sottoelencati farmaci in tutte le presentazioni e confezioni.

e Finasteride Pharmacare - Aic 038376

e Osteum - Aic 038317

¢ Posmox - Aic 036808

e Terip - Aic 039681

IMMISSIONI IN COMMERCIO DI SPECIALITA

GIA AUTORIZZATE
SPECIALITA N. AIC PREZZ0 CLASSE
LEVETIRACETAM HOS*10FL500MG 5M (Hospira It.) 043185014 396,00 C
RETACRIT*1SIR 4000UI 0,4ML (Hospira Italia) 038381327 56,23 A
RETACRIT*1SIR 8000UI 0,8ML (Hospira Italia) 038381380 112,44 A
ATOSIBAN GEN*EV F 6,75MG/0,9ML (Ibigen) 043131022 3791 CN

ATOSIBAN GEN*EV FL 37,5MG/SML (Ibigen) 043131010 118,26 CN
TIROFIBAN I*1SAC250ML 50MCG/ML (Ibigen) 042492013 249,76 CN
BENDAMUSTINA MED*5FL 25MG (Medac) 044333021 345,64
BENDAMUSTINA MED*5FL 100MG (Medac) 044333058 1.382,54
SIRDALUD*20CPR 2MG (Medifarm) 043988017 14,84
SIRDALUD*30CPR 4MG (Medifarm) 043988029 24,61
AFSLAMET*4SIR 7,5MG 0,30ML (S.F.Group) 044252043 21,49
AFSLAMET*4SIR 10MG 0,40ML (S.F.Group) 044252068 21,76
AFSLAMET*4SIR 12,5MG 0,31ML (S.F.Group) 044252082 34,14
AFSLAMET*4SIR 15MG 0,38ML (S.F.Group) 044252106 40,52
AFSLAMET*4SIR 20MG 0,50ML (S.F.Group) 044252144 53,60
AFSLAMET*4SIR 25MG 0,63ML (S.F.Group) 044252183 65,78
ATORVASTATINA ZE*30CPR RIVBOMG (Zentiva It) 043009416 13,00
PARACETAMOLO ZE*16CPR RIV 1G (Zentiva Italia) 039837024 6,50
QUENTIAX*60CPR RIV 150MG RP (Krka Farm.) 041195583 47,83

> O > > » > > > I> O O I T

IMMISSIONI IN COMMERCIO
DI FARMACI VETERINARI

SPECIALITA N. AIC PREZZ0

SIMPARICA*3CPR MAST 5MG (Zoetis ltalia) 104964022 25,50
SIMPARICA*3CPR MAST 10MG (Zoetis ltalia) 104964059 26,50
SIMPARICA*3CPR MAST 20MG (Zoetis ltalia) 104964085 28,60
SIMPARICA*3CPR MAST 40MG (Zoetis ltalia) 104964111 31,80
SIMPARICA*3CPR MAST 80MG (Zoetis ltalia) 104964147 36,50
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Dear Doclor

NOTA IMPORTANTE
SU HUMALOG KWIK PEN

Come comunicato su Farma 7 n. 23-24,
nel Notiziario economico, 'azienda Eli Lilly
ha concordato con Aifa una Nota informativa
importante contenente nuove informazioni di
sicurezza per minimizzare gli errori terapeu-
tici, inerenti all'uso di Humalog KwikPen, a
base di insulina Lispro, un analogo insulinico
rapido per il trattamento del diabete mellito
dell’adulto. La riportiamo qui in larga parte.
La Nota é pubblicata sul sito dell’Aifa (www.
agenziafarmaco.gov.it), dove sono visibili an-
che le illustrazioni che accompagnano il testo.

uesta nota desidera fornire importanti

informazioni di sicurezza inerenti a Hu-

malog KwikPen a base di insulina Lispro,
un analogo insulinico rapido, ora disponibile
nella forma farmaceutica soluzione iniettabile
in penna preriempita da 200 unita/ml, per il
trattamento del diabete mellito dell’adulto.

Informazioni di sicurezza

e Humalog 200 unita/ml soluzione iniettabile
¢ disponibile solamente in penna preri-
empita (Humalog 200 unita/ml KwikPen),
mentre Humalog 100 unita/ml soluzione
iniettabile ¢ disponibile in flaconi, cartucce
e in KwikPen.

e Humalog KwikPen200 unita/ml contiene
600 unita di insulina Lispro in 3 ml di so-
luzione iniettabile, corrispondente a una
concentrazione doppia rispetto a Humalo-
gKwikPen100 unita/ml, a base di insulina
Lispro. La massima quantita di insulina
Lispro che puo essere erogata con un’inie-
zione di Humalog KwikPen200 unita/ml &
di 60 unita.

e |la confezione contenente Humalog
KwikPen200 unita/ml presenta caratteri-
stiche che aiuteranno a differenziarla da
quella di Humalog KwikPen100 unita/ml.

e Nella prescrizione di Humalog KwikPen
il medico si assicuri che sia chiaramente
menzionata la concentrazione corretta da

utilizzare.

e |insulina Lispro 200 unita/ml deve essere
somministrata utilizzando esclusivamente
la penna preriempita Humalog KwikPen
200 unita/ml.

e || trasferimento dell’insulina Lispro dalla
penna Humalog KwikPen 200 unita/ml a
un qualsiasi altro sistema di erogazione
di insulina puo causare sovradosaggio e
ipoglicemia grave oppure sottodosaggio
e iperglicemia grave. E importante che i
pazienti che usano Humalog KwikPen 200
unita/ml siano consapevoli del rischio e
siano informati di non trasferire insulina
dalla penna Humalog KwikPen 200 unita/
ml ad altri sistemi di erogazione.

e || contatore della dose presente sulla
penna mostra il numero delle unita, indi-
pendentemente dalla concentrazione, e
nessuna conversione del dosaggio deve
essere fatta quando si trasferisce un pa-
ziente a una nuova concentrazione.

e |a finestrella del contatore di unita mostra
su entrambe le penne il numero di unita
di insulina Lispro da iniettare. Una conver-
sione di dose non necessaria puo portare
a sotto/sovradosaggio con conseguente
rischio di iper/ipoglicemia per il paziente.

Ulteriori raccomandazioni

Humalog KwikPen 200 unita/ml € auto-
rizzato a livello europeo per il trattamento
di adulti con diabete mellito che richiedono
insulina per il mantenimento dell'omeostasi
normale del glucosio. E indicato inoltre nella
stabilizzazione iniziale del diabete mellito.

Humalog KwikPen 200 unita/ml dovrebbe
essere riservato a pazienti che assumono pit
di 20 unita di insulina rapida al giorno.

Le caratteristiche che aiuteranno a dif-
ferenziare il confezionamento di Humalog
KwikPen 200 unita/ml da quello di Humalog
KwikPen 100 unita/ml sono le seguenti:

® un riquadro giallo di avvertimento con la
dicitura “Usare solo con questa penna,
altrimenti puo verificarsi un grave sovra-
dosaggio”

e |a concentrazione “200 unita/ml” & scritta
in un riquadro giallo

e il colore dello sfondo della confezione &
grigio scuro, invece che bianco come per

Humalog KwikPen 100 unita/ml.

Riguardo alla penna preriempita di Huma-
log KwikPen 200 unita/ml, le caratteristiche
costruttive che aiuteranno a differenziarla da
quella di HumalogkwikPen100 unita/ml sono
le seguenti:

e |a penna e di colore grigio scuro

e |afascetta della penna & color prugna (de-
nominato anche burgundy) e contiene un
riquadro quadrettato

e |a concentrazione di 200 unita/ml & scritta
in un riquadro giallo.

Si prega di inoltrare questa comunicazio-
ne al personale sanitario coinvolto nel tratta-
mento e nella gestione dei pazienti diabetici,
inclusi gli infermieri e di fornire il documento
allegato “Comunicazione per il paziente” a
tutti i pazienti a cui il medicinale viene pre-
scritto. La Comunicazione per il paziente &
inoltre disponibile nell’area riservata al me-
dico del sito web fillydiabete.it.

Segnalazione delle sospette
reazioni avverse

La segnalazione delle sospette reazioni
avverse permette un monitoraggio continuo
del rapporto beneficio/rischio del medicina-
le. Ai medici e agli altri operatori sanitari &
richiesto di trasmettere qualsiasi sospetta
reazione avversa, associata al medicinale
Humalog tramite I'apposita scheda cartacea
(reperibile sul sito dell’Aifa) o compilando on
line la scheda elettronica, al Responsabile di
Farmacovigilanza della struttura sanitaria di
appartenenza o, qualora operanti in struttu-
re sanitarie private, tramite la Direzione sa-
nitaria, al Responsabile di Farmacovigilanza
della Asl competente per territorio. Anche
tutti gli errori terapeutici, indipendentemente
da qualsiasi relazione con gli eventi avversi
devono essere segnalati.
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Con i nostri farmaci

Curiamo il presente per sostenere il futuro

Prednisone Teva
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Prednisone Teva

Medicinale equivalente
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5 g compresse
compresse

Teva viinforma che dal mese di dicembre € iniziata la commercializzazione delle seguenti confezioni:

Prednisone Teva ‘ Classe SSN ‘ PP ’ AIC
5mg- 10 cpr A - Ricetta ripetibile €1,26 043411014
5mg - 20 cpr A - Ricetta ripetibile €254 043411026
25mg - 10 cpr A - Ricetta ripetibile € 4,58 043411040
043411014 043411026 043411040

Principale Brand da lista di trasparenza: DELTACORTENE (Bruno Farmaceutici)

Le ricordiamo che accedendo all’area riservata del sito www.tevalab.it potra consultare
il “Riassunto delle Caratteristiche del Prodotto” (RCP) di tutti i nostri farmaci
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RIVALUTAZIONE DELL'AGENZIA EUROPEA
SUI CORTICOSTEROIDI INALATORI

Sul sito dell’Aifa (www.agenziafarmaco.
gov.it) e consultabile una comunicazione
dell’Ema relativa alla conclusione della ri-
valutazione del rischio noto di polmonite nei
pazienti che assumono farmaci inalatori con
Corticosteroidi per il trattamento della ma-
lattia polmonare cronica ostruttiva. La riva-
lutazione non ha trovato prove conclusive di
differenze in questo rischio tra i diversi me-
dicinali. Ne riportiamo il testo in larga parte.

rischio noto di polmonite (infezione dei

polmoni) nei pazienti che assumono far-
maci inalatori contenenti Corticosteroidi per il
trattamento della malattia polmonare cronica
ostruttiva (Bpco).

La Bpco & una malattia a lungo termine dei
polmoni in cui le vie aeree e gli alveoli nei pol-
moni sono danneggiati o bloccati, causando
difficolta nella respirazione. | Corticosteroidi
per uso inalatorio sono ampiamente utilizzati
nell'Unione Europea per il trattamento della
Bpco e la polmonite € un effetto indesiderato
comune con questo trattamento.

La rivalutazione ha confermato il rischio di
polmonite con I'uso di questi prodotti medi-
cinali, che & noto da molti anni ed & comune
(puo interessare da 1 a 10 pazienti affetti da
Bpco su 100 che utilizzano questi farmaci). La
rivalutazione non ha trovato prove conclusive
di differenze in questo rischio tra i diversi me-
dicinali.

Complessivamente i benefici dei medici-
nali Corticosteroidi per via inalatoria utilizzati
nel trattamento della Bpco continuano a supe-
rarne i rischi e non ci sono cambiamenti nelle
modalita nelle quali questi farmaci devono
essere utilizzati. Tuttavia, i pazienti affetti da
Bpco e i medici devono prestare attenzione
ai segni e ai sintomi di polmonite, tenendo
presente che le manifestazioni cliniche della
polmonite sono sovrapponibili a quelle di un
peggioramento (esacerbazione) della malattia
di base.

La rivalutazione ¢ stata effettuata da parte
del Comitato di valutazione dei rischi per la
Farmacovigilanza (Prac), che ha raccoman-
dato un aggiornamento delle informazioni di
sicurezza degli stampati di questi medicinali
per riflettere adeguatamente le attuali cono-
scenze su questo rischio. Le raccomandazioni
Prac sono state inviate al Comitato per i medi-

l'Ema ha concluso la rivalutazione del

cinali per uso umano (Chmp), che ha adottato
il parere dell'Agenzia.

Informazioni per i pazienti

e E noto da diverso tempo che i farmaci
Corticosteroidi per via inalatoria aumentano il
rischio di polmonite (infezioni dei polmoni) nei
pazienti che assumono questi medicinali per il
trattamento a lungo termine della Bpco (bron-
copneumopatia cronica ostruttiva).

e | Corticosteroidi per via inalatoria ridu-
cono l'inflammazione e il gonfiore nei polmoni
e quindi aiutano la respirazione nei pazienti
affetti da Bpco. Nella Ue, i prodotti medicinali
disponibili contengono come principio attivo
Beclometasone, Budesonide, Flunisolide, Flu-
ticasone furoato o Fluticasone propionato.

e | 'Ema ha rivalutato il rischio di polmoni-
te nei pazienti affetti da Bpco che assumono
Corticosteroidi per via inalatoria e ha concluso
che il rischio riguarda tutti i farmaci di questa
classe. Le evidenze non hanno confermato
differenze di rischio tra i vari prodotti medi-
cinali.

e | pazienti devono avvisare il proprio me-
dico se cominciano a manifestare sintomi che
suggeriscono |'insorgenza di una polmonite,
in modo che possa essere diagnosticata e
trattata precocemente. Questi sintomi posso-
no essere simili a quelli di una riacutizzazione
della malattia (un episodio di aggravamento
della Bpco) e comprendono febbre o brividi,
aumento della quantita di muco (catarro) o un
suo cambiamento di colore, 0 un peggiora-
mento della tosse o difficolta respiratorie.

e | pazienti che hanno dei dubbi ne devono
parlare con il proprio medico o altro operatore
sanitario. Essi non devono smettere di usare
il proprio medicinale per via inalatoria o cam-
biare il modo in cui lo usano senza consultare
il proprio medico curante.

Informazioni per gli operatori sanitari

e A seguito della rivalutazione dei dati
disponibili, I'Ema ha confermato il rischio di
polmonite associato all'uso dei Corticosteroidi
per via inalatoria (Ics) nei pazienti con Bpco.
Non ci sono evidenze cliniche conclusive ri-
guardo alle differenze nell'entita del rischio
intraclasse tra i vari prodotti Ics.

e Vi ¢ qualche evidenza di un aumentato

rischio di polmonite all'aumentare della dose
di steroidi assunta, ma questo non & stato di-
mostrato in modo conclusivo in tutti gli studi.

e | e informazioni di sicurezza degli stam-
pati di tutti i medicinali di questa classe sa-
ranno aggiornate per riflettere le attuali cono-
scenze sul rischio di polmonite.

e Gli operatori sanitari devono prestare
molta attenzione per il possibile sviluppo di
polmonite nei pazienti con Bpco, in quanto
le manifestazioni cliniche di tali infezioni si
sovrappongono ai sintomi di riacutizzazione
della Bpco.

e | pazienti devono essere avvisati dell’im-
portanza di riferire qualsiasi aumento delle
difficolta respiratorie o altri sintomi indicativi
di infezione.

e La rivalutazione dell'Agenzia ha incluso
dati pubblicati da studi clinici randomizzati
controllati e da una serie di meta-analisi, cosi
come da studi osservazionali. Non ci sono stu-
di clinici che hanno confrontato direttamente
testa a testa il rischio di polmonite fra i vari
Ics ed & disponibile solo un confronto indiretto
nelle meta-analisi/revisioni sistematiche o in
alcuni studi osservazionali. A causa della va-
riabilita dei dati clinici e delle molteplici incer-
tezze metodologiche fra gli studi, questo non
fornisce evidenze conclusive relative a diffe-
renze intraclasse nella grandezza del rischio.

Maggiori informazioni sul medicinale

| Corticosteroidi, noti anche come steroidi,
sono farmaci anti-infiammatori utilizzati per
una vasta gamma di condizioni patologiche.
Sono simili agli ormoni naturali normalmente
sintetizzati dalle ghiandole surrenali (due pic-
cole ghiandole situate sopra i reni). Quando
vengono assunti per inalazione, si legano ai
recettori situati nelle vie aeree e producono
una riduzione dell'infiammazione polmona-
re, e questo rende la respirazione piu facile.
Essi sono di solito assunti con inalatori che
contengono un corticosteroide da solo o un
corticosteroide in combinazione con un altro
farmaco (per esempio, un beta 2 agonista ad
azione prolungata che dilata le vie aeree). Be-
clometasone, Budesonide, Flunisolide, Fluti-
casone propionato e Fluticasone furoato sono
Corticosteroidi autorizzati e commercializzati
come formulazioni farmaceutiche per inala-
zione per I'utilizzo nella Bpco. | medicinali a
base di Corticosteroidi sono stati autorizzati
nell'Unione europea attraverso procedure di
autorizzazione centralizzate e nazionali.
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Chi non conta le pecore,

conta su ARMONIA.

ORO . RETARD . _FAST

Per un aiuto rapido Per agire sui Per favorire
nell’laddormentamento. : risvegli notturni. : I’addormentamento.

Un buon riposo notturno & fondamentale per una buona qualita della vita. Quando lo stress o altre
condizioni provocano disturbi come difficolta di addormentamento o frequenti risvegli,

Armonia® puo aiutarti a ritrovare un sonno regolare e rigenerante.

La linea Armonia® & 'unica a contenere melatonina certificata, pura al 99,9%.

Disponibile in farmacia in tre preparazioni pensate per

il tuo specifico problema di sonno.

e e e

S 7) Buon sonno @
== ARMONIA |

Melatoning di pa i 120 compresse.

40 cmprese ubing ' di piu su:

sssommenio Ao NATHURA.COM

NATHURA’

LA NOSTRA RICERCA,
IL TUO STAR BENE.
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Medicina

QUANDO ESPORSI AI RAGGI DEL SOLE
FA BENE ALLA SALUTE

contrordine: il sole allunga la vita. Lo
afferma uno studio svedese su 30mila
donne, appena pubblicato sulla rivista
Journal of Internal Medicine. “Lo studio,
iniziato nel 1990, ha coinvolto donne sve-
desi di eta compresa tra i 25 e i 64 anni
-spiega Giampiero Girolomoni, direttore
della Dermatologia di Verona e presidente
della Societa italiana di dermatologia- e
ha dimostrato in modo chiaro che evitare
il sole fa male. Le donne che si espongo-
no al sole infatti hanno un rischio minore
di eventi cardiovascolari (infarto, ictus) e
sopravvivono pit a lungo, 0.6-2.1 anni
in piu per la precisione. Non & finita qui.
Esporsi al sole compensa gli effetti danno-
si del fumo di sigaretta. | benefici sono da

IL PESCE A TAVOLA
FA BENE AGLI ANZIANI

li anziani non dovrebbero mai dimenti-

care di portare piatti di pesce a tavola:
infatti, mangiare prodotti ittici almeno una
volta la settimana in quella fascia d'eta
rallenta il declino cognitivo e della veloci-
ta di ragionamento. Lo rivela una ricerca
condotta presso la Rush University Medi-
cal Center e I'Universita di Wageningen
in Olanda e pubblicata sulla rivista Neu-
rology. | ricercatori hanno coinvolto 915
anziani di 81,5 anni in media e ne hanno
sequito lo stato di salute e la riduzione del-
le abilita cognitive nel corso di alcuni anni.
All'inizio dello studio le abilita cognitive
(memoria, velocita di ragionamento, sen-
so di orientamento) sono state analizzate
in ciascun partecipante. | medesimi test
sono stati poi ripetuti a distanza di cinque
ani per vedere se e in che misura gli an-
ziani avevano sofferto di declino cogniti-
vo nel tempo. Il campione & stato diviso
in gruppi a seconda dei livelli settimanali
di consumo di pesce. E emerso che man-

mettere in rapporto col fatto che la pelle
esposta al sole produce maggiori quanti-
ta di vitamina D”. Secondo la ricerca, la
vitamina D non & |'unica sostanza benefi-
ca prodotta dalla pelle dopo I’'esposizione
al sole. Le cellule della pelle producono
beta-endorfine che sono responsabili del
senso di piacere e appagamento e forse
pure della dipendenza che diverse perso-
ne provano nell'esporsi al sole o0 ai raggi
ultravioletti artificiali.

La pelle stimolata dal sole rilascia inol-
tre ossido nitrico, che & in grado di abbas-
sare la pressione arteriosa. In effetti, le
persone con ipertensione moderata che si
espongono ai raggi ultravioletti migliorano
la loro ipertensione. (Ansa)

giare pesce almeno una volta a settimana
preserva l'anziano dal declino in diverse
sfere della cognizione tra cui la memoria
e la velocita di ragionamento.

Gli effetti protettivi del pesce, ipotiz-
zano i ricercatori, sono mediati dai grassi
omega-3 che questa tipologia di alimento
contiene (specie pesci come tonno, sal-
mone). (Ansa)

BAMBINI MALNUTRITI
PER DIETE FAI DA TE

nnche in Italia esistono casi di bambini
malnutriti a causa di diete “fai da te”
date dai genitori, spesso sulla base di intol-
leranze o allergie inventate. Lo ha afferma-
to Alessandro Fiocchi dell'Ospedale Bam-
bino Gesu di Roma durante il convegno
“Allergie, intolleranze e celiachia: tra verita
scientifiche e falsi miti” oggi a Roma. “Ab-
biamo visto bambini che sono stati messi
semplicemente a dieta senza latte, oppure
in cui & stato sostituito con bevande a base
di riso che hanno un decimo delle protei-
ne, e che hanno sviluppato malnutrizione,

o figli di vegani con grandi deficienze vi-
taminiche -ha affermato Fiocchi a margi-
ne del convegno, organizzato da Istituto
Superiore di Saita e Associazione italiana
celiachia- Altre diete che vengono propo-
ste in questi ambienti sono le diete di eli-
minazione dei metalli, per esempio quella
del cobalto, ma non hanno alcuna ragione
di esistere; di solito vengono date per un
eczema che non passa. Ci sono diete inutili
fatte sulla base dei test di intolleranza, che
non hanno alcuna validita scientifica”.

In Italia circa 1'1,5% dei bambini ha
un‘allergia alimentare confermata da test
validati, ha spiegato Fiocchi, matrail 7 e il
35% dei genitori & convinto che il figlio ne
abbia una. (Ansa)

CARCINOMA POLMONARE
IL KILLER PEGGIORE

In [talia ogni anno vi sono 40mila nuo-
vi casi di carcinoma polmonare, prima
causa di morte tumorale. A livello mon-
diale si contano un milione e trecentomila
decessi: questa cifra & superiore a quella
delle morti per cancro dovute a neoplasie
del colon, della mammella e della prosta-
ta messe insieme. Il fumo di sigaretta ¢ il
principale fattore di rischio: lo conferma il
dato secondo cui I’80-85% della popola-
zione colpita da questa patologia € rappre-
sentato da fumatori o ex-fumatori.

Sono alcune delle informazioni emerse
a Milano durante i lavori del recente con-
vegno “The Bridge -Bridging the present
and future”, al quale hanno partecipato
esperti di oncologia polmonare italiani ed
europei, che hanno sottolineato I'impor-
tanza della lotta contro il fumo, a partire
dalle fasce d’eta giovanili. In Italia, infatti,
il 64% dei fumatori ha trai 18 e i 34 anni:
pit del 70% accende la prima sigaretta tra
i 15 ei 20 anni.

Purtroppo perd vi sono anche i giovani
che cominciano addirittura prima e non
sono pochi: il 13% prima dei 15 anni, e il
46% prima dei 17.
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Domande-Ofierte

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

Redazione

Acquisti

e Province di Avellino, Benevento e Salerno: farmacista
acquisterebbe farmacia di giro piccolo o medio oppure quote
societarie di farmacie di giro piu alto. Esclusi intermediari. Per
contatti telefonare, dopo le 20.30, a 333.5927183.

e Campania: acquistasi farmacia di giro medio-piccolo, in
linea con i parametri attuali. Esclusi intermediari. Per contatti
telefonare al 328.6124085 oppure inviare un’e-mail a:
dottormasaniello@hotmail.com

e Genova: acquistasi farmacia urbana di giro medio. Per contatti
inviare un’e-mail a: mariopini.genova@yahoo.it

Vendite

e Toscana: in importante citta, vendesi farmacia di giro medio-al-
to con ottimo rapporto volume d’affari-richiesta. Per ulteriori
informazioni scrivere a: annunci@confarmstudio.it, indicando
riferimento farmacia Toscana.

e Toscana: in zona collinare, vendesi farmacia di giro piccolo. Per
ulteriori informazioni scrivere a: annunci@confarmstudio. it

e Tirreno Cosentino: a 5 km dalla costa, vendesi farmacia rurale
sussidiata. Valutasi anche cessione di quote fino al 50%. Per
contatti, solo se referenziati, telefonare al 340.2234422.

e Roma centro: vendesi farmacia di giro medio incrementabile,
con ottima redditivita. Alto bacino d’utenza. Esclusa apertura di
nuove sedi. Vendita comprensiva d’immobile di proprieta. Esclusi
intermediari, perditempo e curiosi. Per contatti inviare un’e-mail,
con dati anagrafici e recapiti telefonici, a: co.desantis@tiscali.it

e Foggia: vendesi farmacia urbana di giro medio. Tre vetrine,
sala servizi, laboratorio attrezzato, ampia superficie. Nessun

debito con banche e fornitori. Immobile di proprieta da cedere
congiuntamente alla farmacia. Per contatti inviare un’e-mail a
stereo.4@libero.it oppure telefonare al 380.9031065.

Lavoro

e Farmacista, esperienza venticinquennale con P.l., disponibile
al trasferimento, cerca lavoro. Massima serieta e professionalita.
Per contatti telefonare al 392.3727591.

e Roma: magazziniere con esperienza pluriennale nel settore,
offresi per collaborazione a tempo pieno, preferibilmente con
orario continuato, in farmacie delle zone di Magliana, Marconi,
Monteverde, Montagnola, Ostiense, Portuense, Garbatella, Eur,
Trastevere, Testaccio. Per contatti telefonare, in ore pasti, al
338.3696080.

Arredi

e \lendonsi n. 6 espositori acciaio e vetro della Th. Kohl con
quattro ripiani ciascuno (h 160, larghezza di ogni ripiano
130). Possono anche essere uniti I'uno all’altro. Prezzo
superconveniente per rinnovo locale. Per contatti telefonare al
349.4050513 (Farmacia Susta, via Roma 36, Passignano sul
Trasimeno). E-mail: lucicog@libero.it

e \endesi cassettiera portafarmaci con le seguenti
caratteristiche: 90 cassetti, 6 colonne da 15 cassetti ciascuna
(h. mt 2,20, largh. mt 1,23). Richiesta euro 4.500. Per contatti
telefonare allo 090.51833 (Alessandro Zanghi).

Varie

e Puglia: a Torre San Giovanni, Marina di Ugento (Lecce), a 25
km tra Gallipoli e Santa Maria di Leuca, nel Sud Salento, affittasi
appartamento a 100 mt dal mare, situato in una tranquillissima
zona residenziale. Due camere da letto (4/5 posti letto), ampio
soggiorno con terrazzino, cucinino e bagno. Per contatti e per
ricevere foto, telefonare, preferibilmente alle 14 oppure alle 22,
al 320.0549868.

e \endesi apparecchiatura Soft Plus Callegari per esame pelle,
capello, cellulite, come nuova, 6 mesi, 18 mesi di garanzia,
imballo originale. Per contatti inviare un’e-mail a: info-
sangiorgio@libero.it
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di Mylan
a sostegno
dell’Aderenza
* [erapeutica.

Jﬁ MA@}WW i  Seguilaterapia favorisce I'aderenza

del paziente alla terapia, attraverso

: una maggiore collaborazione tra
un esclusivo ed innovativo servizio: :  farmacista e medico di famiglia.

tramite I'invio gratuito di promemoria, digitali :
o telefonici, ricorda al paziente di assumere :  Dati recenti* infatti evidenziano,
i medicinali e lo allerta in caso di imminente :  soprattutto tra gli anziani e i soggetti
esaurimento delle confezioni. :  politrattati, una percentuale modesta
:  di pazienti che seguono correttamente
Messaggio :  leindicazioni del medico.

Per saperne di piu visiti il sito
www.seguilaterapia.it
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FARMINTEGRA

PERCORSO FORMATIVO 2016 FAD 10 CREDITI ECM

LA COMUNICAZIONE DEGLI INTEGRATORI: PUNTO VENDITA E CONSICLIO

Comunicare efficacemente € sempre di piti una com-
petenza distintiva della farmacia per differenziarsi e
fidelizzare i propri clienti.

Qual é la percezione che ha il consumatore
sugli integratori e per cosa li utilizza?
Integrare carenze alimentari, rinforzare l'organismo
in caso di stress e supportare lattivita sportiva
sono le funzioni maggiormente attribuite dagli
italiani agli integratori alimentari (dati Eurisko 2016
per Integratori ltalia - AlIPA). Queste informazioni
sono utili per comunicare il comparto e trasferire
al consumatore il suo valore.

Cosa mi chiede il cliente al banco quando gli
propongo un integratore? Come costruire un
consiglio attivo sempre piu efficace?

Secondo la ricerca Eurisko quasi la meta degli italiani

(42%) & interessato ad avere informazioni sui
benefici per lorganismo, sulle modalita di utilizzo
e su eventuali controindicazioni. Partire da queste
informazioni per un consiglio sempre piti mirato e
professionale.

Perché seguire questo corso?
Il percorso FAD, in collaborazione con Shackleton
Consulting, fornisce:

e gli strumenti per comprendere cosa esporre,
come comunicare a scaffale e quali informazioni
¢ interessato a ricevere il consumatore;

o consigli pratici dallaccoglienza alla conclusione
della vendita, con un focus particolare sullanalisi
dei bisogni per generare sinergie tra reparti e
cogliere tutte le opportunita che il comparto
integratori pud offrire alla farmacia.

Iscrizione gratuita per
tutti i farmacisti iscritti a
Federfarma

Vai al sito
www.federfarma.it.

Contatti

Numero Verde

800.928.200

I

federfarma

info@federfarmafad.it

Crazie a un contributo educazionale

B INTEGRATORI ITALIA

AlIPA  Associazione ltaliona Industrie Prodotti Alimentari

Provider ECM

@ SANITANOVA

LEARNING Man

www.sanitanova.it






