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Settimanale di notizie sul mondo farmaceutico
farma7
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Trasparenza 
nel settore 
della salute
Al via in Senato
l’esame del Ddl

I farmacisti
candidati
alle prossime
elezioni
del 26 maggio

XVIII Giornata 
del Sollievo
La locandina 
da esporre 
in farmacia

Il Punto

FOCUS SU REMUNERAZIONE 
E FARMACIA DEI SERVIZI

A ll’assemblea nazionale di Federfarma a Roma il 9 maggio la Presidenza ha affrontato alcuni temi cruciali  
per la professione: tra questi, riforma della remunerazione, sviluppo della farmacia dei servizi, ruolo delle farmacie 
rurali, Statuto, campagne di prevenzione, rapporti con la politica (a pag. 3) 

Organo ufficiale della federfarma (www.federfarma.it)
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AL CENTRO DEL DIBATTITO FOCUS  
SU REMUNERAZIONE E FARMACIA DEI SERVIZI

La remunerazione è stato il primo argo-

mento che il presidente Marco Cossolo ha 

affrontato nella sua relazione all’Assem-

blea nazionale del 9 maggio. Un tema assolu-

tamente “caldo”, perché la nuova governance 

della spesa farmaceutica e i problemi connessi 

con la distribuzione diretta impongono di tro-

vare una soluzione -la migliore possibile- alla 

riforma della remunerazione. Un primo dato di 

analisi è stato offerto dalla verifica della so-

stenibilità economica fatta su alcune farmacie 

campione che, partendo dal margine operati-

vo lordo (Mol) sul reddito prodotto dal Ssn, è 

stata analizzata alla luce degli attuali margini 

e sconti. “Ora, però, sono necessari ulteriori 

passi -ha precisato Marco Cossolo- confronti 

con le organizzazioni territoriali, la filiera e le 

istituzioni, oltre a un raffronto con i modelli eu-

ropei, per individuare obiettivi e soluzioni e per 

giungere a un’ipotesi il più possibile condivi-

sa”. Il tema è assai rilevante, perché in gioco è 

la stessa sostenibilità della farmacia e bisogna 

quindi individuare soluzioni che siano vantag-

giose per la categoria e, insieme, accettabili 

per la parte pubblica.

Marco Cossolo e Gianni Petrosillo hanno 

poi affrontato il tema della Farmacia dei ser-
vizi, partendo dalla tabella della ripartizione 

dei 36 milioni di euro stanziati dalla Legge di 

bilancio 2018. Presso il ministero della Salute 

è stato istituito un gruppo di lavoro per definire 

le modalità attuative della sperimentazione. 

Gli ambiti individuati dal gruppo di lavoro sono 

quattro: 1) servizi cognitivi; 2) servizi di front 

office; 3) prestazioni analitiche di prima istan-

za e prevenzione; 4) assistenza farmaceutica 

domiciliare. Federfarma ha elaborato una pro-

pria proposta individuando per ciascun ambi-

to gli obiettivi e le procedure da seguire. La 

prima proposta consiste nel “Progetto asma”, 

la seconda nell’attivazione del foglio sanitario 

elettronico, la terza nella telemedicina e negli 

screening sul tumore del colon retto e del collo 

dell’utero, oltre a quelli di diabete e ipertensio-

ne; la quarta proposta riguarda il supporto del 

paziente in Assistenza domiciliare integrata. 

Tutti progetti che presuppongono la sinergia 

con i partner istituzionali, i medici di medicina 

generale e Cittadinanzattiva, e che Federfar-

ma sosterrà con impegno, consapevole che 

il buon successo della sperimentazione potrà 

aprire nuovi spazi operativi alla farmacia.

Silvia Pagliacci, presidente del Sunifar, 

ha poi fatto il punto sulle strategie relative al 

ruolo della farmacia rurale nelle aree interne 

e presentato la corposa documentazione rac-

colta e messa a disposizione dei colleghi per 

inserirsi in quelle non ancora definite (sola-

mente in 12 delle 72 strategie locali è prevista 

la farmacia). Sunifar sta anche elaborando un 

documento: il “Manifesto per la farmacia ru-

rale, da utilizzare -ha precisato Silvia Pagliac-

ci- per sensibilizzare i parlamentari di tutte 

le forze politiche sulla necessità di sostenere 

la farmacia rurale”. Gli impegni da richiede-

re alla politica riguardano: adeguamento e 

detassazione dell’indennità di residenza; in-

nalzamento a 200.000 euro del fatturato per 

la totale esenzione dagli sconti; esclusione 

da tale computo dell’assistenza integrativa; 

erogazione nelle farmacie rurali della Dd e dei 

servizi di cui al D.lgs 153/2009; accesso alle 

agevolazioni previste per le aree interne e a 

collegamenti internet efficienti e a condizioni 

agevolate. Il tema “rurali” si è poi concluso 

con l’intervento del vicepresidente Sunifar 

Pasquale D’Avella, che ha analizzato la nuova 

ricetta veterinaria elettronica, garantendo che 

Federfarma continuerà a monitorare sviluppi 

ed eventuali anomalie.

Sul tema Statuto è, quindi, intervenuto 

il presidente Cossolo, presentando i lavori 

dell’apposita Commissione e le linee guida 

seguite per ampliare sia la partecipazione al 

Consiglio di Presidenza, sia le competenze 

e i poteri del Consiglio delle Regioni (meglio 

chiamarlo “Consiglio Nazionale”) e, infine, per 

le attribuzioni del segretario e l’ampliamento 

delle competenze dei probiviri sui provve-

dimenti disciplinari. Quindi Marco Cossolo, 

insieme con il segretario Roberto Tobia, si è 

soffermato sui rapporti con la politica. Gli 

interventi del ministro Giulia Grillo per vinco-

lare la proprietà ai farmacisti, la proposta di 

legge Trizzino, i rischi del capitale evidenziati 

da Report di Rai3, dimostrano che Federfarma 

riesce a valorizzare l’attuale servizio offer-

to e cerca di mitigare gli effetti della Legge 

124/2017. Rimane ora alta l’attenzione nei 

riguardi del tema del potenziamento delle au-

tonomie regionali, per evitare eccessive dif-

ferenziazioni territoriali. Al riguardo si stanno 

valutando, con il professor Massimo Luciani, 

possibili proposte da presentare alla politica, 

per garantire l’uniformità del servizio farma-

ceutico.

Al termine dell’Assemblea è stato poi pre-

sentato il lavoro che Federfarma sta facendo, 

con la Direzione Sanità dell’Arma dei Carabi-

nieri guidata dal generale Ferrari, per attivare 

nelle prossime settimane un monitoraggio 

sullo stato di salute cardiovascolare dei ca-

rabinieri. È stato approvato poi il bilancio con-

suntivo 2018 e preventivo 2019, presentato 

dal tesoriere Michele Pellegrini Calace. Gioac-

chino Nicolosi, vicepresidente di Promofarma 

Sviluppo, ha infine illustrato le attività pro-

mosse da questa nuova società per suppor-

tare le farmacie nell’erogazione dei farmaci in 

dpc e dei prodotti di assistenza integrativa. Su 

tali attività torneremo prossimamente.

Il Consiglio di Presidenza

Il Punto
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Deputati e senatori al lavoro su temi sanitari e farmaceutici

TRASPARENZA NEL SETTORE DELLA SALUTE 
AL VIA L’ESAME IN SENATO
Il disegno di legge “Sunshine Act” è ora al vaglio della XII Commissione 
Igiene e Sanità del Senato, dopo l’approvazione da parte della Camera.  
Tra gli altri temi in discussione in Parlamento, anche le esportazioni 
parallele, la ricetta elettronica veterinaria, le cure palliative

La XII Commissione Igiene e sanità del 

Senato ha avviato l’esame del Ddl sulla 

trasparenza nel settore sanitario (il cosid-

detto Sunshine Act), già approvato dalla Ca-

mera, riservandosi di valutare la possibilità di 

svolgere un ciclo di audizioni. Il ddl è volto a 

garantire la trasparenza e il diritto alla cono-

scenza dei rapporti, aventi rilevanza economi-

ca o di vantaggio, intercorrenti tra le imprese 

produttrici (di farmaci, strumenti, apparec-

chiature, beni e servizi, anche non sanitari) e i 

soggetti (singoli o sotto forma di organizzazio-

ne) che operano nel settore della salute.

In particolare, l’articolo 3 prevede un re-

gime obbligatorio di pubblicità -cioè l’inseri-

mento in un registro pubblico telematico- per 

le convenzioni e le erogazioni in denaro, beni, 

servizi o altre utilità effettuate da un’impresa 

produttrice in favore di un soggetto operante 

nel settore della salute, qualora abbiano un 

valore unitario maggiore di 50 euro o un valo-

re complessivo annuo maggiore di 500 euro. 

Sono soggette a pubblicità, inoltre, le conven-

zioni e le erogazioni suddette, effettuate da 

un’impresa produttrice in favore di un’orga-

nizzazione sanitaria, qualora abbiano un valo-

re unitario maggiore di 500 euro o un valore 

complessivo annuo maggiore di 2.500 euro, 

nonché gli accordi delle imprese produttrici 

con i soggetti operanti nel settore della salute 

o con le organizzazioni sanitarie che produca-

no vantaggi diretti o indiretti, consistenti nella 

partecipazione a convegni, eventi formativi, 

comitati, commissioni, organi consultivi o co-

mitati scientifici ovvero nella costituzione di 

rapporti di consulenza, docenza o ricerca.

PARALLEL TRADE 
FI CHIEDE INTERVENTI

In un’interrogazione al ministro della Salu-

te, il deputato di Forza Italia Roberto Novelli 

affronta il tema dell’esportazione parallela 

dei medicinali che costituisce in Europa una 

legittima forma di scambio. Il parallel trade 

consiste nel trasferimento commerciale dagli 

Stati in cui i prezzi dei farmaci sono inferiori 

verso quelli in cui sono più elevati, trasferi-

mento messo in opera da parte d’intermediari 

specifici, gli “importatori paralleli”, diversi dai 

produttori titolari o licenziatari della proprietà 

intellettuale.

All’interno dell’Unione europea, alcuni go-

verni incentivano la pratica dell’importazione 

parallela dei farmaci al fine di ridurre la spesa 

farmaceutica. L’Italia, invece, è annoverata tra 

i Paesi maggiori esportatori di farmaci, dati i 

prezzi dei medicinali, mediamente più bassi.

Nel 2018 la Commissione europea ha 

chiuso le procedure di infrazione preceden-

temente avviate contro Polonia, Romania e 

Slovacchia, che hanno messo in atto politiche 

volte a limitare il commercio parallelo di me-

dicinali. Secondo la Commissione, la carenza 

e la fornitura inadeguata di farmaci sono “un 

problema serio e in crescita che si è verifica-

to negli ultimi anni in diversi Stati membri e 

può incidere gravemente sul trattamento dei 

pazienti e il commercio parallelo può esse-

re una delle ragioni della carenza di un certo 

numero di medicinali”. La Commissione ha 

quindi autorizzato gli Stati membri a intro-

durre normative che limitino l’esportazione di 

farmaci, normative che però devono essere 

giustificate e proporzionate. 

Con propria circolare del 18 giugno 2014, 

il Ministero della Salute ha richiamato tutti gli 

operatori della filiera del farmaco e le autorità 

territoriali alla puntuale e corretta osservanza 

delle norme di legge. In particolare, il Ministe-

ro ha ribadito che non possono essere sottrat-

ti alla distribuzione e alla vendita sul territorio 

nazionale, praticando esportazione parallela, i 

medicinali per i quali sono stati adottati spe-

cifici provvedimenti al fine di prevenire o limi-

tare stati di carenza o indisponibilità.

A dispetto delle vigenti normative italiane 

e delle azioni messe in campo dall’Aifa per 

monitorare il fenomeno -denuncia Novelli- 

alcuni medicinali continuano a essere diffi-

cilmente reperibili probabilmente a causa del 

fenomeno del parallel trade. Pertanto, il de-

putato di Forza Italia chiede se il Governo sia 

a conoscenza delle ricadute di tale fenomeno 

e se intenda adottare le iniziative di compe-

tenza in modo da garantire la disponibilità di 

tutti i farmaci.

CURE PALLIATIVE 
IN TUTTE LE REGIONI

In XII Commissione Affari sociali della 

Camera è stata depositata una risoluzio-

ne, primo firmatario Paolo Siani (Pd), per 

impegnare il Governo a predisporre tutte le 

iniziative economiche e normative necessarie 

affinché in tutte le Regioni vi sia un’adeguata 

e specializzata rete di cure palliative special-

mente di quelle pediatriche, limitando così il 

ricorso sia a cure fuori dalla propria regione 

di residenza, sia il ricorso a servizi non spe-

cifici o addirittura fuori dal Servizio sanitario 

nazionale. La risoluzione sottolinea anche la 

necessità di predisporre linee guida volte a 

codificare l’organizzazione e le procedure 

In Parlamento



domiciliari per l’espletamento di una serie 

di analisi cliniche e diagnostiche, prevedere 

l’utilizzo obbligatorio di sistemi di valutazione 

multidimensionale a validazione internazio-

nale, attivare corsi di formazione universitaria 

e/o post universitaria nell’ambito delle cure 

palliative, individuare finanziamenti adeguati 

al fine di predisporre progetti di telemedici-

na sulle cure palliative e un piano di tariffe 

nazionali di riferimento per le cure palliative 

stesse. 

REV: VERIFICARE I COSTI
UNA INTERROGAZIONE

In un’interrogazione rivolta al ministro 

della Salute, il deputato Galeazzo Bignami 

(FI) denuncia come l’Italia rischi di diventa-

re l’unico Paese in Europa che ha la ricetta 

veterinaria elettronica obbligatoria anche per 

gli animali da affezione. L’introduzione della 

ricetta elettronica veterinaria potrebbe arre-

care un ulteriore innalzamento dei costi per la 

sanità nazionale, per i professionisti, per l’in-

testatario della ricetta e per i farmacisti, che, 

tra l’altro, devono dotarsi di un nuovo sistema 

di archiviazione dei dati derivanti dall’introdu-

zione della ricetta elettronica.

Per di più, per le farmacie potrebbe sorge-

re il problema di usufruire di un sito diverso 

per l’archiviazione dei dati dei farmaci vete-

rinari, con relative complicazioni per la regi-

strazione.

Pertanto, Bignami chiede al ministro della 

Salute:

• se disponga di dati, anche statistici, 

relativi ai costi legati all’introduzione della 

ricetta elettronica veterinaria per veterinari, 

farmacisti e intestatari, con particolare riferi-

mento agli oneri derivanti dalla strumentazio-

ne e dall’adeguamento informatico

• se sia stato rilevato il rischio che l’appo-

sizione, per la durata di tre mesi, di una data 

retroattiva per avere i farmaci nelle ricette 

possa arrecare ulteriori problematiche in fu-

turo per i professionisti del settore veterinario

• se intenda adottare iniziative per defi-

nire modalità di configurazione della ricetta 

veterinaria elettronica analoghe a quanto è 

avvenuto in Portogallo e successivamente in 

Spagna, escludendo gli animali di affezione 

e vincolandola unicamente agli animali dai 

quali derivano prodotti alimentari, specifica-

tamente con riferimento agli antibiotici.

LA CEFALEA 
MALATTIA SOCIALE

Sì unanime dell’Assemblea della Came-

ra alla proposta di legge sul riconoscimento 

della cefalea primaria cronica come malattia 

sociale (451 voti a favore e un solo astenu-

to). Il provvedimento, nato dalla fusione di 

due proposte a firma rispettivamente di 

Arianna Lazzarini (Lega) e Giuditta Pini 

(Pd), passa ora al Senato. 

Le forme di cefalee riconosciute come 

malattia sociale invalidante, tale da limita-

re, o compromettere gravemente, la capa-

cità di far fronte agli impegni di famiglia e 

di lavoro sono: l’emicrania cronica e ad alta 

frequenza; la cefalea cronica quotidiana con 

o senza uso eccessivo di farmaci analgesici; 

la cefalea a grappolo cronica; l’emicrania 

parossistica cronica; la cefalea nevralgifor-

me unilaterale di breve durata con arrossa-

mento oculare e lacrimazione; l’emicrania 

continua. 

Il ministro della Salute dovrà emanare un 

decreto con i progetti per sperimentare mo-

delli innovativi di presa in carico delle per-

sone affette da queste forme di cefalea. (PB)
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Attualità
TECNOLOGIA E FARMACIA
UN FORUM DELLA FIP

Il “Technology Forum” è un’iniziativa pro-

mossa dalla Fip, International pharmaceu-

tical federation, per coinvolgere più a fondo 

la categoria dei farmacisti sul tema delle tec-

nologie digitali. Il forum ha infatti lo scopo di 

lanciare iniziative e progetti che favoriscano il 

processo di piena integrazione di nuovi mo-

delli e risorse tecnologici nell’ambito del la-

voro quotidiano del farmacista, come spiega 

il presidente di Fip Dominique Jordan.

Jacqueline Surugue, vicepresidente della 

International pharmaceutical federation, diri-

ge il forum quale presidente e coordinatrice di 

un team di diciotto persone, di cui fanno parte 

rappresentanti dell’associazione e di organiz-

zazioni affiliate di tredici nazioni. 

Il ventaglio delle tematiche che le inizia-

tive di questo forum internazionale tocche-

ranno si articolerà ad ampio raggio, trattando 

tendenze importanti come la mobile health, 

ma anche la cosiddetta “Amazonificazione 

della farmacia”: in sostanza, tutto quanto sta 

rapidamente cambiando all’interno e intorno 

al mondo della farmacia e della sanità per ef-

fetto della rivoluzione tecnologica in atto.

DONAZIONI DI SANGUE
ACCORDO AVIS-ANCI

Avis Lombardia e Anci Lombardia hanno 

firmato un accordo di collaborazione per 

la diffusione e promozione della cultura della 

donazione di sangue. L’intesa è stata pre-

sentata e siglata nel corso della assemblea 

regionale della Associazione volontari italiani 

del sangue a Monza il 4 maggio.

Secondo i dati di Avis relativi al 2018, la 

Lombardia risulta essere la prima regione per 

numero di donazioni e donatori e rappresenta 

un quarto sul totale nazionale. Infatti, le Avis 

del territorio regionale sono 660, per un totale 

di 258.475 soci donatori (il 21% sul totale Ita-

lia), che contribuiscono per il 24% in termini 

di donazioni sul numero complessivo nazio-

nale (478.551 donazioni totali). 

La provincia che contribuisce di più è 

quella di Milano, con 90.797 donazioni.

Avis sottolinea che “l’Italia ha raggiun-

to l’autosufficienza da una decina di anni e 

questo grazie anche al forte contributo della 

Lombardia, regione da tempo autosufficiente 

e che aiuta le altre aree”. Ma resta neces-

sario mantenere sempre viva l’attenzione e 

sollecitare la partecipazione della popolazio-

ne. Spiega infatti Oscar Bianchi, presiden-

te di Avis Lombardia: “L’appello per nuovi 

donatori è sempre al centro delle nostre 

comunicazioni. Ogni anno fuoriesce circa 

il 10% dei donatori per ragioni di carattere 

sanitario o per il raggiungimento del limite di 

età. Per questo ci rivolgiamo maggiormente 

ai giovani, per fare rete e diffondere la cultura 

del volontariato”.

Con l’accordo appena siglato si prevede il 

coinvolgimento attivo dei Comuni nella pro-

mozione delle donazioni di sangue.

SE LA FARMACIA CHIUDE
L’ADERENZA CALA

La chiusura di una farmacia può avere se-

rie ripercussioni sulla salute di chi soffre di 

malattie cardiache. Secondo una nuova ricer-

ca su Jama Network Open, quando chiude i 

battenti quella di riferimento, le persone non 

sono più costanti nell'assumere medicinali 

per il cuore, arrivando addirittura a smettere 

di prenderli.

Utilizzando le informazioni provenienti da 

un database nazionale, i ricercatori dell'Uni-

versità dell'Illinois di Chicago, negli Usa, han-

no analizzato i dati delle prescrizioni di oltre 

3 milioni di adulti tra il 2011 e 2016. Hanno 

così confrontato l'aderenza terapeutica tra le 

persone che avevano acquistato statine in 

una farmacia che in seguito ha chiuso -circa 

93.000 persone- con l'aderenza terapeutica 

tra persone che le avevano acquistate in una 

farmacia rimasta aperta.

Si è così scoperto che i pazienti del pri-

mo gruppo hanno manifestato “un declino 

immediato e significativo dell'adesione delle 

statine” nei tre mesi successivi alla chiusura, 

“in gran parte a causa della completa interru-

zione dei farmaci”. Tendenze simili erano pre-

senti anche per altri medicinali per il cuore, i 

beta-bloccanti e gli anticoagulanti.

“Si prevede che le chiusure di farmacie 

aumenteranno a causa dell'aumento delle 

fusioni”, ha detto Uima Dima Qato, professore 

associato di sistemi di farmacia presso l'Uic 

College of Pharmacy e a capo del team di ri-

cerca. (Ansa)

ENPAF: UTILE 109,9 MLN 
PATRIMONIO 2,5 MLD

Si attesta a 109,9 milioni di euro l’utile 

dell’Ente nazionale di previdenza e assi-

stenza farmacisti, mentre il patrimonio supe-

ra i 2,5 miliardi di euro. È quanto comunica 

la Fondazione Enpaf a chiusura del bilancio 

2018, precisando che la riserva legale -che 

per legge deve assicurare la copertura delle 

pensioni per almeno 5 anni in assenza di con-

tributi- raggiunge 16,3 annualità, garantendo 

così una sostenibilità ben superiore ai limiti 

richiesti dalla normativa. Il bilancio mostra, 

inoltre, che i ricavi per contributi si attestano 

a 266 milioni di euro (263 milioni nel 2017), 

mentre il costo delle pensioni passa da 150 a 

152 milioni di euro.

“Sono dati” commenta il presidente 

dell’Enpaf, Emilio Croce “che confermano il 

rafforzamento del saldo previdenziale, pari 

a 113,7 milioni di euro, e i trend di crescita 

verso i nostri obiettivi di efficienza e solidità 

della gestione, a favore di tutta la categoria. 

Inoltre, abbiamo varato misure rilevanti nel 

settore del welfare, assicurando a tutti i nostri 

iscritti, anche pensionati, l’assistenza sanita-

ria integrativa per i grandi interventi e la Long 

Term Care”.

Importante è ora accendere di più i riflet-

tori sulle istanze dei professionisti, per fugare 

ogni dubbio sull’utilità dei corpi intermedi. 

“Stiamo infatti lavorando, in sintonia con i 

ministeri competenti, per misure di assisten-

za e previdenza sempre più efficaci e capaci 

di rispondere alle richieste che arrivano dal 

mondo delle professioni. Quest’anno -conclu-

de Croce- è stata introdotta la possibilità di 

ridurre il contributo per i farmacisti pensionati 

che ancora esercitano l’attività, e come Enpaf 

abbiamo promosso un contributo che stimo-

li la creazione di rapporti di lavoro a tempo 

indeterminato per i farmacisti collaboratori”.
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Gentilissimi 
Dottore/Dottoressa,
 
Theramex è lieta di informarla 
che a partire da Maggio sarà 
in commercio

INTRAROSA

la prima ed unica terapia 
locale a base di Prasterone 
(DHEA) indicato per la 
vulvovaginite atrofica nella 
donna in post menopausa.
 
La confezione conterrà:
• 28 Ovuli (prasterone 6.5mg)
• 6 applicatori
 
Regime di dispensazione: RR
Classe: C(nn)
Prezzo al pubblico: 29,00 €

Per avere maggiori 
informazioni contattare il 
numero verde 800-391398
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Mass media

IN PRIMO PIANO LA RICETTA ELETTRONICA 
Diversi organi di informazione si sono occupati in questo periodo  
delle problematiche riguardanti la ricetta elettronica: sia per le prescrizioni 
di farmaci di uso umano sia per quelle di uso veterinario.  
Restano di grande attualità anche il tema della carenza di medici  
e la questione delle vaccinazioni, sempre viva anche all'estero

La ricetta elettronica è largamente dif-

fusa sull’intero territorio nazionale e i 

pazienti hanno ormai familiarità con il 

“promemoria cartaceo”, che, come spiega 

Fabrizio Zenobii (amministratore delegato di 

Promofarma, società di servizi di Federfarma) 

ha una validità prestabilita. “II promemoria, 

come la ricetta rossa, è spendibile una sola 

volta, entro 30 giorni dalla data di emissione; 

dopo, la ricetta viene bloccata dal sistema e il 

farmaco non è più erogabile”. 

In futuro il promemoria andrà eliminato 

definitivamente, “ma -sottolinea Zenobii- va 

individuato un sistema sicuro che consenta al 

farmacista di dispensare il medicinale quan-

do, per esempio, non riesce ad accedere alla 

ricetta elettronica per problemi alla linea o al 

computer” (Corriere Salute, 9.5.19).

MEDICI VETERINARI
ALLE PRESE CON LA REV 

I veterinari sono alle prese con la ricetta 

elettronica veterinaria. Per chi sbaglia, le san-

zioni sono salate: “tremila euro a confezione 

per il farmacista e qualcosa di simile per il 

veterinario”, spiega Massimo Mana, farmaci-

sta rurale a Cuneo e presidente di Federfarma 

Piemonte. “Nella banca dati cui il veterinario 

attinge per compilare la ricetta elettronica, 

sono stati inseriti tutti i farmaci registrati, 

un numero superiore a quelli realmente in 

commercio. Di uno stesso prodotto esistono 

varianti, ma il codice richiesto è univoco e il 

medico non ha modo di distinguerlo. Con la 

ricetta cartacea potevamo dare il farmaco re-

almente disponibile, con l'elettronica di mez-

zo non ci è più consentito” (La Repubblica, 

9.5.19).

VARIE
Carenza di medici. Per contrastare l'or-

mai cronica carenza di camici bianchi, la 

Regione Veneto ha lanciato un secondo con-

corso per 411 specialisti, dopo quello da 294 

indetto lo scorso ottobre, che ha lasciato 40 

posizioni scoperte. Nel nuovo bando saltano 

agli occhi la ricerca di 90 medici di pron-

to soccorso, 86 anestesisti, 40 ginecologi e 

30 pediatri. Nel frattempo, la Regione offrirà 

contratti di libera professione a tempo deter-

minato ai neolaureati, che saranno impiega-

ti non più solo per smaltire i codici bianchi 

nei pronto soccorso, ma anche in appoggio 

ad altri reparti. I medici di medicina generale 

saranno coinvolti per velocizzare la gestione 

dei codici bianchi e verdi. Contrario il sinda-

cato dei medici, in quanto si parla di “studenti 

che devono ancora iniziare il tirocinio e che 

non sono certo in grado di trattare i malati” 

(Corriere del Veneto, 7.5.19).

Il mercato digitale italiano cresce e 

migliora qualitativamente grazie alla spinta 

dell’innovazione tecnologica, che sta gene-

rando effetti positivi a cascata su ogni seg-

mento. A parte il calo dei servizi di rete, il 

segno positivo è stato il grande protagonista 

del 2018 e, salvo imprevisti, lo sarà anche 

quest'anno. Questa progressione costante 

continua però a scontrarsi con il grande limite 

della digitalizzazione del nostro Paese, spe-

cialmente in termini di creazione di valore e 

occupazione: il ritardo delle piccole e medie 

imprese. È quindi uno scenario positivo, ma 

a due velocità, quello emerso dalla fotogra-

fia annuale del comparto digitale scattata 

da Anitec-Assinform in collaborazione con 

NetConsulting cube (La Repubblica Affari & 

Finanza, 6.5.19).

 

In Europa la spesa cala, in Italia au-

menta. Un intervento deciso sulla spesa pub-

blica è una delle sfide che il Governo dovrà 

affrontare in vista della manovra, inevitabile 

per bloccare gli aumenti Iva da 23,1 miliardi 

e rimanere nei binari appena tracciati dal Def. 

Ma la strada resta in salita. L'Italia è l'unico 

Paese dell'area euro dove le uscite correnti 

aumentano: dal 44,8% dello scorso anno al 

45,5% del Pil, mentre diminuiscono in Ue 

(42,9%) e nell’Eurozona (41,6%) (Il Sole 24 

Ore, 5.5.19).

Robotica e intelligenza artificiale sono 

considerate dal World Economic Forum tra le 

venti tecnologie emergenti della quarta rivo-

luzione industriale destinate a trasformare il 

mondo nei prossimi anni, sanità compresa. 

Una delle ultime applicazioni è in grado di so-

stenere un dibattito con oratori di alto livello. 

La filosofia e la tecnologia alla base di tale 

applicazione possono aiutare a considerare 

tutti gli elementi utili per supportare la formu-

lazione di una diagnosi (Corriere della Sera, 

5.5.19).

Tour della Salute. A Pescara prima tap-

pa della seconda edizione del “Tour della 

Salute”, iniziativa itinerante di educazione 

sanitaria che quest’anno ha il patrocinio di 



Federfarma. Durante la due giorni pescarese, 

frutto della sinergia con la Camera di com-

mercio e con Confesercenti Pescara, sono 

stati allestiti tremila metri quadrati di stand 

e si è parlato di salute e prevenzione. I visita-

tori, inoltre, hanno potuto effettuare vari test 

di autodiagnosi (con l’aiuto di farmacisti vo-

lontari - ndr) (Il Messaggero Abruzzo, 4.5.19).

Amazon. Un accordo per sostenere le pic-

cole e medie imprese italiane a sviluppare le 

vendite e promuovere la cultura e l'imprendi-

torialità nostrana non solo in Italia ma anche 

in Regno Unito, Francia, Germania, Spagna e 

Usa. È questo l'obiettivo dell'intesa siglata tra 

Agenzia Ice e Amazon, che prevede la rea-

lizzazione di un piano di sviluppo per l'inse-

rimento di nuove aziende e dei loro prodotti 

nella vetrina del colosso dell'e-commerce 

dedicata esclusivamente al made in Italy, per 

la formazione e il supporto alle aziende nelle 

vendite on line e per attività di marketing che 

promuovano i prodotti e accrescano le vendi-

te all'estero (Italia Oggi, 8.5.19).

Vaccini. Il ministro della Salute tedesco 

ha presentato un disegno di legge che pre-

vede l’obbligo della profilassi vaccinale con-

tro il morbillo per tutti i bambini degli asili e 

delle scuole, ma anche per gli insegnanti e gli 

operatori sanitari. L'obbligo dovrebbe entrare 

in vigore dal marzo 2022. Entro luglio 2020 

i genitori che vorranno iscrivere i propri figli 

all'asilo o a scuola dovranno provare che il 

vaccino è stato effettuato o che si sono verifi-

cate condizioni che hanno impedito o sconsi-

gliato la vaccinazione. “Chi si vaccina -spiega 

la cancelliera Angela Merkel- evita malattie 

che possono determinare danni seri”. Chi non 

osserverà l’obbligo incorrerà in una multa da 

2.500 euro (La Stampa, 9.5.19)

Provvedimenti bloccati. Tutti i provvedi-

menti “caldi” del momento sono di fatto ri-

mandati a dopo le elezioni europee. Anche il 

decreto crescita e lo sblocca cantieri, che do-

vrebbero fungere da “motori della crescita”, 

non otterranno il via libera prima delle urne 

per le elezioni europee. Il Decreto Crescita, 

infatti, è atteso nell'aula della Camera per 

la prima settimana di giugno. Quanto allo 

“Sblocca cantieri”, la maggioranza auspica 

ancora un sì prima dell'interruzione dei lavo-

ri parlamentari per le europee, Ma la messe 

di emendamenti (circa 1.200) difficilmente 

consentirà una veloce approvazione in prima 

lettura (Il Sole 24 Ore, 10.5.19).

Manifesto contro la pseudo-scienza. 

Contro il dilagare delle fake news quasi 200 

tra docenti, ricercatrici e ricercatori dell’Uni-

versità di Bologna hanno deciso di agire in 

maniera proattiva organizzando una offerta 

“in-formativa” da mettere a disposizione 

dei cittadini, dei quartieri, delle scuole, delle 

associazioni, e di chiunque abbia interesse 

a confrontarsi sui temi più dibattuti del mo-

mento, partendo dai risultati degli studi e 

delle ricerche nelle quali sono impegnati e 

attingendo al vastissimo serbatoio di cono-

scenze custodito dall'Università di Bologna. 

Non lezioni top-down, ma confronti in cui chi 

ha conoscenze -perché averne fa parte del 

proprio lavoro- accetta la sfida di condivider-

le in maniera comprensibile ai non esperti (Il 

Sole 24 Ore, 10.5.19).

(US.SM - 8107/206 - 14.5.19)

* Gli articoli citati sono disponibili sul sito 
di Federfarma cliccando i link della circo-
lare.
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Federfarma informa
FARMACISTI CANDIDATI ALLE ELEZIONI
AGGIORNAMENTO E RIEPILOGO IN VISTA DEL 26 MAGGIO

Precedenti: circolari Federfarma prot. n. 6791/178 del 17 

aprile 2019, n. 7116/183 del 24 aprile 2019, e n. 7328/189 del 2 

maggio 2019.

A 
integrazione della circolare precedente prot. n.189 del 

2 maggio 2019, si comunicano ulteriori segnalazioni, 

pervenute dalle organizzazioni territoriali, di nominativi 

di candidati alle prossime elezioni amministrative del 26 

maggio 2019. 

• Claudio CARDELLI - Nato a Torino nel 1965, è titolare di 

farmacia urbana a Settimo Torinese. Tesoriere dell’Ordine dei 

Farmacisti della provincia di Torino.

Si candida al Consiglio comunale di Settimo Torinese (Torino) 

nella lista civica Piastra Sindaca.

• Paolo DABBENE - Nato nel 1972 a Torino, è socio di società 

di farmacie urbane a Rivoli (Torino). Consigliere dell’Ordine dei 

Farmacisti della Provincia di Torino.                                               

Si candida al Consiglio comunale di Rivoli (Torino) nella lista 

civica Rivoli nel cuore.

• Paola DIFINO - Nata a Torino nel 1979, è farmacista 

collaboratrice in una farmacia di Torino. 

Si candida al Consiglio Comunale di None (Torino) nella lista 

civica Progetto per None.

• Giovanna SCAGLIA - Nata a Moncalieri (Torino) nel 1957, 

è titolare di farmacia rurale a Pralormo (Torino), di cui è anche 

l’attuale vicesindaco. È consigliere di Federfarma Torino.

Si candida al Consiglio comunale di Pralormo, nella lista 

civica Pralormo Futura.

• Italo ACCARDI - Nato a Dalmine (Bergamo) nel 1957, è 

titolare di farmacia urbana a Dalmine, ex ricercatore farmaceutico, 

rappresentante di zona in Consiglio provinciale di Federfarma 

Bergamo.

Si candida al Consiglio comunale di Dalmine (Bg), nella lista 

civica Patto Civico

• Davide PETROSILLO - Nato a Bergamo nel 1982, è socio 

direttore della farmacia rurale  di Lurano (Bergamo). Eletto nel 

maggio del 2017 presidente di Fenagifar, da dicembre 2017 

è vicepresidente dell’Ordine dei farmacisti della provincia 

di Bergamo e da novembre 2018 è vicepresidente di Farma 

Academy, fondazione dedicata alla formazione professionale dei 

farmacisti, di cui è fondatore.

Si candida al Consiglio comunale di Bergamo nella lista civica 

Bergamo Ideale - Stucchi Sindaco.

Per completezza di informazione si riportano qui di seguito i 

candidati segnalati con la precedente circolare.

Candidati all’Europarlamento 
Circoscrizione Italia Nord Orientale

• Vallì CIPRIANI - Nata a Rimini nel 1952. Farmacista dal 

1976, ha svolto la professione per oltre 40 anni, sia come titolare 

sia come dipendente. Dal 2009 è sindaco, eletta con una lista 

civica di centrodestra, del Comune di Montefiore Conca (Rimini). 

Dal 2015 è iscritta alla Lega Nord. 

Si candida per la Lega - Salvini Premier.

Circoscrizione Italia Meridionale

• Marcello GEMMATO - Nato a Bari nel 1972, è titolare di 

farmacia a Terlizzi (Bari). È stato presidente dell’Agifar di Bari 

dal 2008 al 2011. È stato consigliere comunale a Bari dal 2009 

al 2014 e dal 2002 è componente dell’Assemblea nazionale 

di Alleanza nazionale. È membro dell’Esecutivo nazionale di 

Fratelli d’Italia - Alleanza Nazionale con delega ai rapporti con le 

categorie professionali e portavoce regionale di Fratelli d’Italia. 

Attualmente è segretario della XII Commissione Affari sociali 

della Camera dei deputati.

Si candida per Fratelli d’Italia.

• Denis NESCI - Nato nel 1981, è laureato in Giurisprudenza 

con indirizzo Scienze giuridiche per le Imprese. Nel 2008 ha 

fondato l’U.Di.Con., Unione per la difesa dei consumatori, 

associata a Consumer’s Forum, diventandone presidente 

nazionale. L’associazione comprende 500 sedi riconosciute 

in tutto il territorio nazionale e circa 90.000 iscritti certificati 

dal Ministero dello Sviluppo economico. Dal 2015 è diventato 

componente del Consiglio nazionale dei consumatori e degli 

utenti (Cncu). 

Si candida per Fratelli d’Italia.

• Sergio Paolo Francesco SILVESTRIS - Nato nel 1973 

a Molfetta (Bari), farmacista e figlio di titolare a Bisceglie 

(Barletta-Andria-Trani). Nel 1995 è eletto consigliere comunale 

a Bisceglie. Nel 2000 è eletto consigliere della Regione Puglia 

per Alleanza Nazionale, ricoprendo l’incarico di presidente della 
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Commissione Sanità e servizi sociali. Nel 2005 è rieletto nel 

Consiglio della Regione ed è nominato vicepresidente provinciale 

del Pdl per le province di Barletta-Andria-Trani. Nel 2009 è eletto 

al Parlamento europeo nella Circoscrizione Italia meridionale per 

Forza Italia. 

Si candida con Forza Italia.

Candidati per la Regione Piemonte
• Mario GIACCONE - Nato a Torino nel 1965, farmacista, 

è socio di società di farmacie urbane a Torino. Presidente 

dell’Ordine dei farmacisti della provincia di Torino, tesoriere della 

Fofi e consigliere di Federfarma Torino. Dal 2014 è consigliere 

regionale e capogruppo della Lista Chiamparino per il Piemonte.

Si candida per la lista Chiamparino per il Piemonte del Sì.

Candidati alle amministrative
• Andrea GARRONE - Nato nel 1963 a Torino, titolare di 

farmacia rurale a San Germano Chisone (Torino). Vicepresidente 

rurale di Federfarma Torino, segretario di Federfarma Piemonte, 

componente del Consiglio delle Regioni di Federfarma e del 

Consiglio delle Regioni Sunifar.

Si candida a sindaco di San Germano Chisone, Comune della 

provincia di Torino, per una lista civica. 

Questi nominativi sono pubblicati su questo numero di “Farma 

7” (19/2019), in linea con le direttive emanate dall’Autorità per le 

Garanzie nelle Comunicazioni con la delibera 28 marzo 2019.

(URIS.RR - 8050/204 - 13.5.19 e 8206/214 - 15.5.19)

RICETTA ELETTRONICA VETERINARIA
Ulteriori chiarimenti da parte del Ministero

Precedenti: circolari Federfarma prot. n. 8116/241 

del 7/6/2017, n. 11671/346 del 29/8/2017, n. 18524/469 

dell’1/12/2017, n. 10803/265 del 3/7/2018, n. 11986/293 

del 23/7/18, n. 15170/372 del 2/10/2018, n. 19584/470 

del 3/12/2018, n. 20030/480 del 10/12/18, n. 20979/504 

del 27/12/2018, n. 709/15 del 14/1/2019, n. 1207/36 

del 21/1/2019, n. 3136/82 del 20/2/2019, n. 6540/167 

dell’11/4/2019, n. 6706/170 del 16/4/2019, n. 6787/176 del 

17/4/2019, n. 7060/182 del 23/4/2019 e n. 7251/186 del 

30/4/2019.

Il 3 maggio scorso è stata pubblicata sul sito del 

Ministero della Salute una notizia relativa a ulteriori 

chiarimenti sulla Ricetta elettronica veterinaria,Rev 

(vedi www.salute.gov.it/portale/news/p3_2_1_1_1.

jsp?lingua=italiano&menu=notizie&p=dalministero&id=3729). 

Con tale “nota informale” il Ministero ha voluto fare il punto 

della situazione chiarendo alcuni aspetti messi in discussione da 

notizie apparse sugli organi di stampa. 

Innanzitutto, il Ministero ha ricordato come la Rev non 

aggiunga, a carico dei veterinari e degli utenti finali, nuovi 

obblighi o adempimenti aggiuntivi rispetto a quelli già previsti 

dalla normativa vigente. Seguendo la medesima indicazione, 

ovvero dell’invarianza di obblighi e adempimenti, la nota 

evidenzia come non sia in alcun modo prevedibile un aumento 

del volume delle ricette elettroniche rispetto alla situazione quo 

ante.

In secondo luogo, il Ministero ha voluto rassicurare gli 

utenti sulla questione dell’invarianza dei costi per i proprietari 

di animali. “Pertanto il medico veterinario che prima non si 

faceva pagare per la semplice emissione di una ricetta cartacea, 

senza una prestazione clinica, dovrebbe ugualmente non farsi 

pagare.” In questo caso il Ministero ha quindi voluto chiarire la 

totale incongruità delle richieste, da parte di alcuni veterinari, 

di prevedere onorari pari a 10 euro per l’emissione di una Rev, 

così come riportato da alcuni organi di stampa (per esempio, 

La Verità” del 1° maggio 2019).  Strettamente collegato al 

tema dell’invarianza dei costi è anche il successivo rimando 

alla mancanza di modifiche rispetto a “ …la gestione fiscale e 

professionale della prestazione di “prescrizione” da parte del 

medico veterinario rispetto all’utilizzo della ricetta cartacea.”  

Il rinvio a una sentenza del 2015 della Corte di Cassazione 

sembrerebbe voler sottolineare la liceità di una prestazione 

professionale (ovvero la redazione di una prescrizione) effettuata 

in termini gratuiti, ovvero senza alcun corrispettivo economico.

Di maggiore interesse per la categoria è certamente l’ultima 

parte della “nota ministeriale” in merito alla lunghezza dei 

tempi necessari alla prescrizione elettronica. Infatti, giova 

riportare quanto riportato dal Ministero in merito alla maggiore 

velocità di erogazione attraverso l’app dedicata, ovvero 

“Ricetta elettronica vet”. L’erogazione tramite app potrà 

infatti essere utilizzata dalle farmacie nel caso di non 

funzionamento del sistema vetinfo.it.
Proprio a tale riguardo segnaliamo anche che, come riportato 

sia dallo stesso sito vetinfo.it sia da ricettaveterinariaelettronica.

it, in caso di non funzionamento o eccessiva lentezza del 

sito principale è possibile utilizzare anche il sito gemello 

https://www2.vetinfo.it.
Infine, segnaliamo la pagina web dove il Ministero ha 

inserito tutti i dati statistici elaborati dall’Izs di Teramo in 

merito all’effettivo utilizzo della Rev in questi primi giorni di 

implementazione: https://www.ricettaveterinariaelettronica.it/

dati_utilizzo.html.

In conclusione, Federfarma considera positivamente l’attività 

del Ministero volta a scoraggiare eventuali abusi perpetuati 

con il pretesto del nuovo contesto regolatorio. Allo stesso modo 

riteniamo importante la comunicazione in merito all’utilizzo di 

modalità alternative per cercare di evitare al minimo le difficoltà 

di accesso al sistema.  

Tuttavia, non possiamo però nascondere come siano 

ancora molte le difficoltà che le farmacie lamentano al 

momento dell’erogazione del farmaco veterinario. 

Abbiamo pertanto rappresentato al Ministero tali 

difficoltà (con la nota che potete consultare sul sito di 

Federfarma, allegata a questa circolare) chiedendo un’azione 
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urgente per ovviare, in particolare, a due problemi: quello 

della prescrizione, tramite Rev, di farmaci non in commercio 

e quello della gestione delle ricette prescritte su carta dal 

veterinario in caso di urgenza.

(URI.ML - 7972/199 - 10.5.19)

EMERGENZE SANITARIE

Sulla G.U. n. 101 del 2 maggio 2019 è stato pubblicato il 

Decreto legge 30 aprile 2019 n. 35 recante “Misure emergenziali 

per il Servizio sanitario della Regione Calabria e altre misure 

urgenti in materia sanitaria” in vigore dal 3 maggio 2019 (cfr. 

www.federfarma.it). Il provvedimento conferisce al commissario 

per l'attuazione del Piano di rientro nuovi poteri di controllo sui 

dirigenti del Servizio sanitario regionale, stabilendo inoltre vincoli 

stringenti su acquisti e forniture che il Servizio sanitario 

calabrese dovrà, d’ora in avanti, effettuare attraverso la centrale 

nazionale per gli acquisti della Pubblica amministrazione 

(Consip), oppure attraverso le centrali di committenza di altre 

Regioni. Accanto alle disposizioni per la sanità della Calabria, il 

decreto prevede anche altre misure di interesse nazionale su 

varie materie, che variano dalla spesa per il personale del Ssn 

alla formazione medica, ai medici di famiglia (accesso ai corsi e 

massimali).

Si segnala, in particolare, l’articolo 13 in tema di carenze 

dei farmaci e sulle quote premiali. Con il comma 1 dell’art. 

13, viene modificato l’articolo 34, comma 6, del D.lgs. 219/06 

portando a 4 mesi, in luogo dei due sinora previsti, il termine 

entro cui il titolare dell’Aic del medicinale deve comunicare 

all’Aifa l’interruzione temporanea o definitiva della 

commercializzazione del medicinale.

L’estensione dell’intervallo temporale si ritiene necessaria 

per consentire all’Aifa di avviare ogni iniziativa per scongiurare 

possibili criticità connesse alla potenziale carenza del 

medicinale. Il comma 2 dell’articolo 13 è, invece, finalizzato a 

consentire, anche per l’anno 2019, in via transitoria, l’utilizzo 

delle risorse finanziarie, a valere sul finanziamento del Ssn, 

accantonate per le quote premiali da destinare alle Regioni 

virtuose, secondo la proposta di riparto delle risorse finanziarie 

per l’anno 2019 della Conferenza delle Regioni e Province 

autonome. 

(UE.AA - 7595/193 - 6.5.19)

VERIFICHE PERIODICHE DELLE BILANCE

È prorogato al 30 giugno 2020 il termine sino al quale le 

verifiche periodiche delle bilance potranno essere effettuate anche 

da laboratori non ancora abilitati secondo la nuova procedura.

Precedenti: circolari Federfarma prot. n. 164 del 10/4/2019 e 

n. 402 del 17/10/2017.

Con la circolare Federfarma n. 164 del 10/4/2019 è stata 

data notizia in merito alla proroga che Federfarma ha richiesto al 

Ministero dello Sviluppo economico (Mise) a seguito del divieto, 

operativo dallo scorso mese di marzo, per i laboratori non abilitati, 

oltreché per le Camere di Commercio, di effettuare verifiche 

periodiche delle bilance.

Tale funzione, infatti, in forza del Dm n. 93/2017 (in circ. 

Federfarma prot. n. 402 del 17/10/2017), è stata demandata, 

decorso un periodo transitorio scaduto il 16 marzo scorso, 

esclusivamente a organismi abilitati inseriti nell’elenco presente 

presso Unioncamere.

Federfarma, avendo rilevato che detti organismi erano in 

numero molto ridotto, con conseguenti rilevanti difficoltà per le 

farmacie, aveva richiesto una proroga. La proroga è intervenuta 

con il Decreto legge 30 aprile 2019, n. 34, pubblicato sulla G.U. n. 

100 del 30/4/2019.

In particolare, l’art. 42 del Decreto legge proroga al 30 
giugno 2020 il termine di funzionamento degli organismi privati 

autorizzati secondo le vecchie procedure, purché abbiano 

richiesto l’accreditamento per essere abilitati secondo la nuova 

procedura.

Della proroga è stata data ampia informativa anche da 

XVIII GIORNATA DEL SOLLIEVO
La locandina da esporre in farmacia

Domenica 26 maggio si terrà la XVIII edizione della 

Giornata nazionale del Sollievo, organizzata dalla 

Fondazione Gigi Ghirotti in collaborazione con il Ministero 

della Salute e con la Conferenza delle Regioni e delle 

Province autonome. 

La Fondazione -che il 5 maggio ha compiuto 44 anni- 

prende il nome dal giornalista che nel 1975 descrisse la 

propria lotta quotidiana contro il tumore, in anni in cui 

era ancora molto difficile parlare di malattie e di rapporti 

con operatori e ospedali. La Fondazione coordina centri 

di assistenza psicologica e sociale gratuita, assistenza 

domiciliare e hospice per pazienti oncologici.

La Giornata del Sollievo fu istituita con direttiva del 

presidente del Consiglio dei ministri nel 2001, su proposta 

del ministro della Sanità professor Umberto Veronesi, per 

promuovere e testimoniare, attraverso idonea informazione 

e tramite iniziative di sensibilizzazione e solidarietà, la 

cultura del sollievo dalla sofferenza fisica e morale.

Le farmacie rappresentano un presidio fondamentale 

per l’informazione e la comunicazione, come  sarà 

sottolineato, alla vigilia della Giornata, in una conferenza 

stampa di presentazione dell’evento, presso il Ministero 

della Salute.

Come è ormai tradizione, Federfarma invia, tramite 

questo numero di Farma 7, la locandina che promuove 

la Giornata (vedi anche www.federfarma.it) e ricorda 

il numero del Centro di ascolto della Fondazione, 

confermando l’impegno delle farmacie nella informazione 

e nella promozione della cultura contro il dolore.

(US.SN - 7727/196 - 7.5.19)



Unioncamere sul proprio sito internet www.metrologialegale.

unioncamere.it/news.php?id_news=70.

(UL.AC - 7593/191 - 6.5.19)

GAS A EFFETTO SERRA E “F-GAS”
Importanti anticipazioni sulle novità

Federfarma comunica che in tema di disposizioni sui gas a 

effetto serra:

• il 24 gennaio 2019 è entrato in vigore il Dpr 146/2018 

recante esecuzione del Regolamento (Ue) n. 517/2014 che 

abroga e sostituisce il precedente Dpr n. 43/2012

• nel rinviare a una prossima circolare sull’argomento, 

si ritiene necessario anticipare che sul sito www.sinanet.

isprambiente.it viene confermato che risulta anche abrogato 

l'obbligo relativo alla comunicazione a Ispra, entro il 31 maggio 

di ogni anno, delle informazioni riguardanti le quantità di 

emissioni in atmosfera di gas fluorurati

In altre parole, l’obbligo in capo agli operatori di 

trasmettere la Dichiarazione F-gas relativa alle informazioni 

del 2018 (termine di comunicazione 31 maggio 2019) non è 

più in vigore.

In sostituzione dell'obbligo “Dichiarazione F-gas” a carico 

di numerosi soggetti, è stata istituita la Banca dati (articolo 16 

del Dpr n. 146/2018) in materia di raccolta e conservazione 

delle informazioni relative alle attività di controllo delle perdite 

nonché alle attività di installazione, assistenza, manutenzione, 

riparazione, smantellamento delle apparecchiature contenenti 

gas fluorurati a effetto serra.

A partire dal 24 settembre 2019, a seguito del primo 

intervento utile di controllo delle perdite, di manutenzione, 

di assistenza, di riparazione e/o di smantellamento delle 

apparecchiature già installate alla data di entrata in vigore del 

Dpr n. 146/2018, l’obbligo di comunicazione viene portato in 

capo a un soggetto diverso dall’operatore, ossia all’impresa 

certificata o, nel caso di imprese non soggette all'obbligo di 

certificazione, alla persona fisica certificata che comunicheranno, 

per via telematica, alla Banca dati le informazioni di cui ai commi 

4, 5 e 7 dell’articolo 16 del Dpr n. 146/2018. Federfarma tornerà 

a breve sull’argomento con una specifica circolare di commento 

sulle nuove disposizioni.

(UE.AA - 8129/209 - 14.5.19)

FARMACI A BASE DI PREGABALIN 

È in corso di pubblicazione sulla Gazzetta Ufficiale la 

Determina Aifa n. 700/2019 del 16 aprile 2019 recante: 

“Modifica del regime di fornitura di medicinali per uso umano” 

(il testo è disponibile sul sito di Federfarma, allegato a questa 
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circolare) con la quale viene disposta la modifica del regime 

di fornitura di tutte le confezioni di medicinali a base di 

Pregabalin approvate tramite procedura centralizzata da 

ricetta ripetibile (Rr) a ricetta non ripetibile (Rnr). 

La determinazione entrerà in vigore dal giorno successivo alla 

sua pubblicazione in Gazzetta Ufficiale, di cui Federfarma darà 

comunque comunicazione.

La modifica discende dalla decisione della Commissione 

tecnico scientifica dell’Aifa (seduta del 29-30 e 31 ottobre 2018), 

che ha ritenuto necessario, visto il potenziale abuso, stabilire 

misure più stringenti di controllo del rischio mediante una 

restrizione nella prescrizione e nel monitoraggio delle specialità 

medicinali a base di Pregabalin.

Per una più rapida individuazione delle confezioni coinvolte 

dalla determina in oggetto Federfarma mette a disposizione sul 

proprio sito l’elenco delle confezioni a base di Pregabalin 

registrate con procedura centralizzata europea che, a breve, 

subiranno la modifica del regime di fornitura; con riferimento 

a tali medicinali, il provvedimento prevede che i lotti già prodotti 

alla data di pubblicazione del provvedimento in Gazzetta Ufficiale 

e non aggiornati potranno essere esitati per ulteriori 180 giorni.

Parallelamente, occorre evidenziare che, nelle ultime 

settimane, alcune aziende farmaceutiche titolari di Aic di 

confezioni di medicinali a base di Pregabalin, approvate con 

procedura diversa dalla centralizzata, hanno già pubblicato, 

autonomamente, sulla Gazzetta Ufficiale, Parte II, comunicati di 

modifica del regime di fornitura da Rr a Rnr. 

Per facilità di consultazione è in visione su www.federfarma.

it un elenco comprendente le confezioni a base di Pregabalin 

approvate con procedura diversa da quella centralizzata, 

con l’indicazione della data di esitabilità delle confezioni non 

aggiornate, laddove disponibile, a seguito della pubblicazione in 

Gazzetta Ufficiale, Parte II, del relativo provvedimento di modifica 

del regime di fornitura da Rr a Rnr. 

In considerazione della situazione non omogenea venutasi 

temporaneamente a creare per quanto riguarda il regime di 

fornitura dei medicinali a base di Pregabalin, che, come visto, 

presentano in alcuni casi già vigente il regime più restrittivo 

Rnr rispetto ad altri farmaci che mantengono, sia pure per poco 

tempo ancora, il regime Rr, si invitano le farmacie a porre la 

dovuta attenzione nel caso di spedizione di ricette ripetibili, 

parzialmente evase e ancora in corso di validità. 

(UE.AA - 7395/190 - 2.5.19)

TRASMISSIONE DEI CORRISPETTIVI

Facendo seguito a quanto comunicato con la precedente 

circolare prot. n. 6073/155, del 4 aprile scorso, Federfarma 

informa che l’Agenzia delle Entrate ha dato riscontro alla 

richiesta di incontro formulata con la nota allegata alla 

richiamata circolare (consultabile su www.federfarma.it), 

fissando in proposito la data del 17 maggio.

In tale occasione una delegazione di Federfarma e di 

Promofarma srl sarà ricevuta dal vicedirettore dell’Agenzia, 

capo della Divisione Servizi, dottor Paolo Savini, anche in 

relazione all’imminente emanazione del provvedimento 

applicativo delle disposizioni contenute nei commi 53-54 

dell’articolo 1 della Legge 145/2018 (Legge di Bilancio 2019, 

cfr. Circolare Federfarma prot. n. 1341/40 del 23/1/2019), che 

consente ai soggetti tenuti all’invio dei dati al Sistema Ts ai fini 

dell’elaborazione della dichiarazione dei redditi precompilata, 

tra i quali, appunto, le farmacie, di adempiere all’obbligo di 

memorizzazione e trasmissione telematica dei corrispettivi 

anche mediante memorizzazione elettronica e trasmissione 

telematica dei dati relativi a tutti i corrispettivi giornalieri al 

Sistema Ts.

Si invita pertanto ad attendere l’esito di tale incontro e 

degli orientamenti che in esso emergeranno, che verranno 

tempestivamente comunicati, al fine di adottare soluzioni 

operative in ordine all’argomento in oggetto.

(UTP.LC - 126/207 - 14.5.19)

INTEGRATORI A BASE DI POTASSIO 

Il Ministero della Salute - Direzione generale per l’igiene e la 

sicurezza degli alimenti e la nutrizione ha inviato a Federfarma 

e alle altre organizzazioni di settore la Nota prot. 21842 

dell’11 aprile 2019 (disponibile, per opportuna conoscenza, 

sul sito www.federfarma.it) concernente una avvertenza per 

l’etichettatura degli integratori alimentari contenenti potassio. 

Nel rivalutare gli apporti di potassio ammissibili forniti dagli 

integratori, il Ministero ha ravvisato l’opportunità di prevedere 

una avvertenza specifica per l’etichettatura a partire da una 

dose giornaliera che arriva a fornire il 50% del Vnr del minerale, 

cioè 1000 mg; tale esigenza è stata avvertita avendo presente 

soggetti che possono presentare problemi della funzione renale 

o che contemporaneamente assumono farmaci.

La nuova avvertenza, che dovrà essere inserita in etichetta a 

partire dalle prossime produzioni per quegli integratori che con 

la dose giornaliera arrivano a fornire 1000 mg o più di potassio, 

è la seguente: “Per l’apporto di potassio si consiglia di sentire 

il parere del medico. L’assunzione contemporanea di alcuni 

farmaci può a sua volta interferire con la ritenzione di potassio 

nell’organismo. L’uso è sconsigliato nei bambini”.

(UE.AA - 7740/197 - 8.5.19)

IRPEF: DESTINAZIONE DEL 5 PER MILLE

Precedenti: circolari Federfarma prot. n. 6118/183 del 

29\3\2006, n. 7085/225 del 17\4\2007, n. 8115/222 del 

24\4\2008, n. 8757/217 del 13\5\2009, n. 12083/299 del 

30\6\2009, n. 6805/173 del 26\4\2010, n. 6523/159 del 



7/4/2011, n. 20327/433 del 6/12/2011, n. 5044/122 del 

23/3/2012, n. 7249/201 del 16/5/2013, n. 7324/207 del 

21/5/2014, n. 4814/143 del 31/3/2015, n. 5966/196 del 

4/5/2016, n. 7883/233 dell’1/6/2017 e n. 6930/181 del 

3/5/2018.

L’articolo 1, comma 154, della Legge 190/2014 (Legge 

di Stabilità 2015, cfr. circolare Federfarma prot. n. 316/5 

dell’8/1/2015), ha disposto, a regime, la possibilità per i 

contribuenti di destinare una quota pari al 5 per mille dell’Irpef 

a finalità di interesse sociale (sostegno del volontariato, 

finanziamento della ricerca scientifica e dell’università, 

finanziamento della ricerca sanitaria, sostegno delle attività 

sociali svolte dal Comune di residenza, sostegno alle 

associazioni sportive dilettantistiche riconosciute ai fini sportivi 

dal Coni che svolgono una rilevante attività di interesse 

sociale, tutela, promozione e valorizzazione dei beni culturali 

e paesaggistici). Inoltre, ai sensi del Decreto legge 148/2017 

(decreto collegato alla manovra di Bilancio 2018), è possibile 

destinare una quota pari al 5 per mille dell’Irpef al sostegno degli 

enti gestori delle aree protette.

Le modalità operative per gli enti interessati restano quelle 

disciplinate dal Dpcm 23 aprile 2010, mentre l’art. 1 del Dpcm 7 

luglio 2016 ha introdotto semplificazioni negli adempimenti per 

l’ammissione al riparto della quota del 5 per mille.

La destinazione del 5 per mille va effettuata in 

dichiarazione dei redditi, apponendo la propria firma e 

indicando il codice fiscale del soggetto destinatario di tale 

quota, traendolo dal predetto elenco permanente. Per agevolare 

la consultazione, su detto sito, è anche disponibile un motore di 

ricerca dei soggetti che hanno chiesto di accedere al beneficio 

del 5 per mille, che consente la ricerca per denominazione, per 

codice fiscale o per provincia.

Si fornisce di seguito, a titolo puramente esemplificativo 

e, soprattutto, non esaustivo, nonché in ordine rigorosamente 

alfabetico, un elenco di soggetti, possibili destinatari del 5 per 

mille: Agsas Onlus, Associazione genitori soggetti autistici solidali 

(c.f. 97140630829); Associazione “Insieme per Wamba” Onlus 

(c.f. 90139650270); Comitato Farmacie della Provincia di Torino-

Onlus o Farmaonlus (c.f. 97748270010); Fondazione Banco 

Farmaceutico Onlus (c.f. 97503510154); Fondazione Francesca 

Rava N.P.H. Italia Onlus (c.f. 97264070158); Fondazione 

Francesco Cannavò (c.f. 07840931005); Fondazione Irccs 

Istituto nazionale dei tumori (c.f. 80018230153); Fondazione 

nazionale Gigi Ghirotti (c.f. 80188190583); Fondazione 

Piero e Lucille Corti Onlus (c.f. 91039990154); Fondazione 

Santobono Pausiilipon (c.f. 06570281219); Fondazione Umberto 

Veronesi (c.f. 97298700150); Heart Care Foundation Onlus 

(c.f. 94070130482); Istituto Europeo di Oncologia s.r.l. (c.f. 

08691440153); Universitas Aromatariorum Urbis Onlus (Nobile 

Collegio Chimico Farmaceutico) (c.f. 10066801001).

(UTP.LC - 7599/195 - 6.5.19)
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VIDEOSORVEGLIANZA

L’Ispettorato nazionale del lavoro ha chiarito la corretta 

applicazione dell’art. 4 della L. n. 300/1970, concernente 

l’autorizzazione all’installazione di impianti, nelle ipotesi in cui 

si verifichi un cambio di titolarità dell’impresa che ha installato 

impianti di videosorveglianza. Con l’occasione si riassumono 

anche i contenuti della Circolare n. 5/2018 che ha semplificato 

le domande di autorizzazioni e ha fornito ulteriori chiarimenti.

Precedenti: Circolare Federfarma n.408 del 5/10/2015 

L’Ispettorato nazionale del lavoro, con propria circolare 

n. 1881/2019 su “indicazioni operative in ordine al rilascio 

di provvedimenti autorizzativi” (v. www.federfarma.it) ha 

chiarito la corretta applicazione dell’art. 4 della L. n. 300/1970, 

concernente l’autorizzazione all’installazione di impianti 

di videosorveglianza, nelle ipotesi in cui si verifichi un 

cambio di titolarità dell’impresa che ha installato impianti di 

videosorveglianza.

È stata posta la questione se, in caso di cambio di titolarità, 

si renda necessario rinnovare le procedure autorizzative 

all’installazione dell’impianto di videosorveglianza, o sia invece 

sufficiente che la sopravvenuta modifica della proprietà venga 

resa formalmente nota alle competenti sedi dell’Ispettorato. 

Secondo l’Ispettorato, il mero “subentro” di un altro soggetto 

titolare in locali già dotati degli impianti in premessa non 

comporta la richiesta di una nuova autorizzazione, qualora gli 

impianti/strumenti stessi siano stati autorizzati in capo al 

precedente titolare e non siano intervenuti mutamenti dei 

presupposti legittimanti (esigenze organizzative e produttive, 

per la sicurezza del lavoro e per la tutela del patrimonio 

aziendale) e delle modalità di funzionamento. Qualora 

ricorrano, è sufficiente che il nuovo titolare:

• comunichi all’Ufficio che l’ha rilasciato gli estremi del 

provvedimento di autorizzazione alla installazione degli impianti; 

• renda dichiarazione con la quale attesti che, con il cambio 

di titolarità, non sono mutati né i presupposti legittimanti il suo 

rilascio, né le modalità di uso dell’impianto audiovisivo o dello 

strumento autorizzato.

Si ritiene utile ricordare che l’Ispettorato nazionale del lavoro 

con Circolare n. 5/2018 ha stabilito che:

• l’eventuale ripresa dei lavoratori, di norma, dovrebbe 

avvenire in via incidentale e con carattere di occasionalità 

ma nulla impedisce, se sussistono le ragioni giustificatrici del 

controllo (per esempio, tutela della “sicurezza del lavoro” o del 

“patrimonio aziendale”), di inquadrare direttamente l’operatore, 

senza introdurre condizioni quali, per esempio, “l’angolo di 

ripresa” della telecamera oppure “l’oscuramento del volto del 

lavoratore”

• all’atto della domanda non appare fondamentale 

specificare il posizionamento predeterminato e l’esatto numero 

delle telecamere da installare, fermo restando, comunque, che 

le riprese effettuate devono necessariamente essere coerenti 

e strettamente connesse con le ragioni legittimanti il controllo 

e pertanto rendono scarsamente utile una analitica istruttoria 

basata su planimetrie

• ove sussistano le ragioni giustificatrici del provvedimento, 

è autorizzabile da postazione remota sia la visione delle 

immagini “in tempo reale”, sia registrate; tuttavia, l’accesso 

da postazione remota alle immagini “in tempo reale” deve 

essere autorizzato solo in casi eccezionali debitamente motivati. 

L’accesso alle immagini registrate, sia da remoto che “in 

loco”, deve essere necessariamente tracciato, anche tramite 

apposite funzionalità che consentano la conservazione dei “log 

di accesso” per un congruo periodo, non inferiore a sei mesi; 

pertanto non va più posto come condizione, nell’ambito del 

provvedimento autorizzativo, l’utilizzo del sistema della “doppia 

chiave fisica o logica”

• il riconoscimento biometrico (per esempio, riconoscimento 

delle impronte digitali per accedere al gestionale della 

farmacia), installato sulle macchine con lo scopo di impedire 

l’utilizzo della macchina a soggetti non autorizzati, necessario 

per avviare il funzionamento della stessa, può essere 

considerato uno strumento indispensabile a “...rendere la 

prestazione lavorativa...” e pertanto si possa prescindere, dal 

procedimento amministrativo di carattere autorizzativo previsto 

dalla legge.

(UL.BF - 8207/215 - 15.5.19)

CARTA REDDITO DI CITTADINANZA

Precedenti: Circolare Federfarma prot. 4236/102 del 7 

marzo 2019.

Facendo seguito a richieste di chiarimento pervenute da 

alcune organizzazioni territoriali, Federfarma conferma che la 

Carta elettronica di pagamento prepagata assegnata agli aventi 

diritto al Reddito di cittadinanza (Carta RdC) è utilizzabile per il 

pagamento degli acquisti effettuati in farmacia.

Infatti, il Decreto legge 28 gennaio 2019, n. 4, convertito 

nella Legge 28 marzo 2019, n. 26, recante “Disposizioni 

urgenti in materia di reddito di cittadinanza e di pensioni”, 

all’articolo 5, comma 7, stabilisce che la Carta RdC (reddito 

di cittadinanza) può essere utilizzata, tra l’altro, per “il 

soddisfacimento delle esigenze previste per la Carta 

Acquisti”, tra le quali rientra l’acquisto di farmaci e altri 

prodotti sanitari in farmacia.

Con l’occasione, si ribadisce invece che le condizioni di 

favore (sconto del 5%, non applicabile ai farmaci) praticate 

dalle farmacie per gli acquisti effettuati con la Carta acquisti 

(Social card), sulla base di un’apposita convenzione stipulata 

da Federfarma con i ministeri dell’Economia e del Lavoro, non 

si applicano ai titolari del reddito di cittadinanza, in quanto 

la convenzione succitata riguarda al momento unicamente la 

Social card.

(URIS.PB - 8208/216 - 15.5.19)
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Unioni&Associazioni
FEDERFARMA MILANO 
RACCA PRESIDENTE

Annarosa Racca è stata confermata alla 

guida dell’Associazione Lombarda dei 

titolari di Milano, Monza e Lodi per il pros-

simo triennio. Le altre cariche sociali sono 

state così distribuite: vicepresidente urba-

no Carlo Benzi; vicepresidente rurale Bru-

no Curzio Perazzoni; segretario Giampiero 

Toselli; tesoriere Dario Castelli; consiglieri 

Nicola Astori, Manuela Bandi, Adriana Bot-

ti, Matteo Cattaneo, Barbara Gallo, Andrea 

Mandelli; revisori dei conti Silvio Damioli, 

Maria Vittoria Muzio, Fabio Pimpinelli, Luigi 

Vercesi, Attilio Pietro Zecca; probiviri Vitto-

rio Fasana, Madina Muzio, Stefania Orsi.

TOUR DELLA SALUTE
PRIMA TAPPA A PESCARA

Si è svolta il 4 e 5 maggio a Pescara la 

prima tappa della edizione 2019 del 

“Tour della Salute/Crescendo in Salute”, 

iniziativa itinerante di educazione sanitaria 

dedicata alle malattie croniche, promossa 

dall’Associazione “Il Tour della Salute”. La 

campagna ha l'obiettivo di sensibilizzare la 

popolazione sull'importanza di uno stile di 

vita sano ed equilibrato al fine di prevenire 

e contrastare le patologie croniche e si av-

vale della partecipazione di rappresentanti 

istituzionali, associazioni, onlus e società 

scientifiche e quest’anno vede anche il 

patrocinio e la collaborazione attiva di Fe-

derfarma (con Marco Bacchini quale coor-

dinatore del progetto per la Federazione dei 

titolari di farmacia).

L’appuntamento di Pescara si è svolto 

presso il Porto Turistico, Padiglione fie-

ristico Cciaa, con incontri divulgativi di 

educazione sanitaria e screening gratuiti 

effettuati da farmacisti e medici all’interno 

di spazi dedicati. In particolare, il sabato è 

stato dedicato alla popolazione adulta (“Il 

Tour della Salute”) su temi come alimenta-

zione, diabete, malattie cardiovascolari, in-

sufficienza respiratoria; la domenica invece 

era incentrata sulla famiglia e sul bambino 

(“Crescendo in Salute”).   

Così ha commentato il presidente di Fe-

derfarma Pescara Fabrizio Zenobii: “Anche 

in questa occasione le farmacie sono in 

prima linea per la prevenzione e per l’edu-

cazione sanitaria, pilastri fondamentali per 

una sanità efficiente ed economicamente 

sostenibile. La farmacia è un presidio es-

senziale per la salute collettiva, un nodo 

importante nella rete del Servizio sanitario 

nazionale, sempre a fianco del cittadino e 

delle istituzioni sanitarie”.

SALUTARI SCAMBI 
DI LIBRI IN FARMACIA

La Farmacia Ribecco di San Pancrazio Sa-

lentino (provincia di Brindisi) ha promosso 

un’iniziativa che coniuga salute e cultura, 

fondata sull’idea che leggere libri fa bene al 

cuore e sollecita l’attività cerebrale. L’invito 

a chi entra in farmacia è dunque: “Condivi-

di l’emozione di un libro. Lascia qui il tuo, 

prendine un altro e cura il tuo cuore con la 

lettura”. Al cliente che desidera partecipare 

a questa iniziativa di “book therapy” e scam-

bio di letture in farmacia è semplicemente 

richiesto di compilare un modulo indicando 

nome e cognome e titolo del libro.

PROTEZIONE CIVILE
E FARMACIA A CAGLIARI

Si tiene il 25 maggio a Cagliari la conven-

tion annuale dell’Associazione nazionale 

farmacisti volontari per la protezione civile. 

Sede dell’evento sarà la Sala conferen-

ze Lazzaretto, in via dei Navigatori, 1. La 

giornata -che ha il patrocinio della Fofi, di 

Federfarma Cagliari e dell’Enpaf- avrà al 

centro dei lavori il tema del ruolo del far-

macista nelle emergenze di protezione civi-

le, nel soccorso e nel ripristino del servizio 

farmaceutico. 

Sono previsti gli interventi di: Enrica 

Bianchi, presidente dell’Associazione; Luca 

Matteo Galliano, responsabile della colonna 

mobile nazionale; Anna Maria Fadda, docen-

te di tecnologia e legislazione farmaceutica 

presso l’Università degli studi di Cagliari; 

Massimo La Pietra, responsabile del servizio 

volontariato e risorse del servizio nazionale 

presso il Dipartimento della protezione civile 

della presidenza del Consiglio dei ministri; 

Tiziana Capuzzi, della stessa organizzazio-

ne; Ersilia Cossu e Angela Campo, dell’as-

sociazione psicologi per i popoli Sardegna; 

Roberta Lupoli, medical disaster manager, 

presidente dei Farmacisti volontari Puglia; 

Renzo Belli e Carla Cestari, dei Farmacisti 

volontari Modena - Reggio Emilia. 

A seguire avrà luogo l’Assemblea nazio-

nale dei farmacisti volontari per la protezio-

ne civile.

A MESSINA LA GIORNATA
DELLA SICUREZZA

Si è svolta a Messina il 13 maggio, pres-

so il Comune, la prima “Giornata sulla 

prevenzione e sicurezza nella lotta alla 

criminalità - La città si.cura”, manifesta-

zione dedicata alla “collaborazione per la 

sicurezza partecipata tra cittadini e forze di 

polizia”. L’evento è stato promosso da Con-

fcommercio Messina col patrocinio del Co-

mune di Messina, dell’Università degli Studi 

di Messina, della Camera di Commercio di 

Messina, dell’Associazione nazionale insi-

gniti dell’Ordine al merito della Repubblica 

italiana (sezione di Messina), del Kiwanis 

Club Messina, della Cerebro Cyber Security, 

di Federfarma Messina, della Federazione 

italiana tabaccai Messina, dell’Associazio-

ne nazionale agenti professionisti di assi-

curazione. Ideatore dell'iniziativa il presi-

dente di Confcommercio Carmelo Picciotto.

ANTONIO TAJANI OSPITE
DI FEDERFARMA UMBRIA

Il presidente del Parlamento europeo 

Antonio Tajani è stato ospite dell’Unione 

regionale titolari di farmacia dell’Umbria, 

accolto dal presidente di Federfarma Um-
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bria Augusto Luciani nel corso di una serata 

organizzata presso la sala Oliva-Fonteni.

Tajani ha salutato la platea dichiarando 

che “nell’era della sfida globale non pos-

siamo fare a meno dell’Europa, soprattutto 

per confrontarci con Cina, Russia, Stati Uni-

ti e India”. In tema di farmacia, ha sottoli-

neato la rilevanza del ruolo di presidio e di 

riferimento per la cittadinanza della “croce 

verde”. Non soltanto sul territorio italiano, 

ma anche su quello del vecchio continente.

Dal canto suo, Luciani ha ricordato 

come “le farmacie italiane, per la loro ca-

pillarità sul territorio, le loro peculiarità e la 

professionalità dei farmacisti siano al top 

in Europa e nel mondo”. Tra i partecipanti 

all’incontro: i deputati Catia Polidori e Raf-

faele Nevi, la senatrice Fiammetta Modena, 

la presidente di Sunifar e di Federfarma 

Perugia Silvia Pagliacci, il vicepresidente di 

Farmacentro Claudio Falini, il presidente di 

Federfarma Terni Maurizio Bettelli, la candi-

data alle elezioni europee Arianna Verucci.

ADF: GIOMBINI LASCIA
LA PRESIDENZA

Mauro Giombini ha annunciato, in oc-

casione di Cosmofarma Exhibition, la 

cessazione del suo mandato in Comifar (il 

2 maggio) e la sua decisione di dimettersi 

dalla carica di presidente di Adf, Associa-

zione distributori farmaceutici, a far data 

dal 30 aprile. “Per assicurare il massimo 

rispetto dei miei impegni verso l’Associa-

zione -ha spiegato- intendo anticipare con 

le mie dimissioni l’applicazione automati-

ca dello Statuto, che prevede possano ri-

coprire le cariche associative solo i legali 

rappresentanti o i dirigenti delle aziende 

associate”. 

Mauro Giombini è stato a lungo 

amministratore delegato in Comifar Distri-

buzione Spa per poi diventare presidente 

della holding del gruppo. Ha presieduto Adf 

dal 2014, dopo esserne stato consigliere 

dal 2002 e poi vicepresidente dal 2006. A 

Giombini succede, a termini di statuto, il 

vicepresidente Alessandro Morra, fonda-

tore e presidente della Sofarmamorra Spa, 

con il compito di condurre in tempi brevi 

il consiglio direttivo alla nomina del nuovo 

presidente. 

Farmamondo
GARE COMUNI EUROPEE 
CONTRO L’INFLUENZA

Lo scorso 28 marzo, 15 Stati membri (l’I-

talia non è tra questi) e la Commissione 

Ue hanno firmato dei contratti-quadro con 

l’azienda farmaceutica Seqirus per la pro-

duzione e la fornitura di vaccini contro le 

pandemie influenzali. Tali accordi si inse-

riscono nell'ambito dell’Accordo congiunto 

su gare europee per l'acquisto di contro-

misure mediche, approvato dalla Commis-

sione europea il 10 aprile 2014 e firmato 

finora da 24 Stati membri (tra cui anche 

l’Italia) con lo scopo di gestire in modo ap-

propriato le eventuali crisi influenzali pan-

demiche. Tale accordo fu la conseguenza 

di quanto accadde nel 2009 con l’epidemia 

di influenza H1N1, che evidenziò difficoltà 

nell’approvvigionamento di vaccini e far-

maci da parte dei Paesi europei che hanno 

dovuto anche accettare condizioni contrat-

tuali ampiamente sfavorevoli relativamente 

sia al prezzo sia alla disponibilità di vaccini.

Così, nel 2010 il Consiglio europeo chie-

se alla Commissione di avviare la prepa-

razione di gare Ue per l’acquisto congiun-

to di vaccini, in modo da poter far fronte 

adeguatamente a una futura pandemia 

influenzale. 

Il vantaggio di tale tipo di gare è eviden-

te: accorpando le esigenze e aumentando 

le quantità da ottenere, l'accordo consente 

agli Stati membri di ottenere parità di trat-

tamento contrattuale e garantisce prezzi 

più equilibrati nei negoziati congiunti con le 

aziende farmaceutiche.

L’accordo del 28 marzo 2019 è stato 

firmato da 30 amministrazioni aggiudica-

trici di 15 Stati membri (Belgio, Croazia, 

Cipro, Estonia, Francia, Germania, Grecia, 

Irlanda, Lussemburgo, Malta, Paesi Bassi, 

Portogallo, Slovacchia, Slovenia e Spagna) 

e la Commissione europea con l’azienda 

farmaceutica Seqirus. Le condizioni con-

cordate garantiranno l'accesso a una par-

te definita della capacità produttiva della 

Seqirus fino a 6 anni, la durata totale del 

contratto. Il contratto fornisce in dettaglio 

le condizioni relative gli ordini e alle conse-

gne, comprese le sanzioni in caso di ritardi, 

responsabilità, cancellazione e risoluzione 

del contatto.

Tenendo conto della limitata capacità 

di produzione dei vaccini contro l'influenza 

pandemica, il comitato direttivo dell’accor-

do-quadro, composto da rappresentanti 

degli Stati membri, con l’indizione della 

gara invitò tutte le industrie a presentare 

un'offerta. Solo due aziende presentarono 

offerte vincolanti. In seguito alla vittoria del 

bando da parte di Seqirus, dei negoziati 

sono in corso con un'altra azienda farma-

ceutica in vista della firma di una seconda 

tornata di contratti, che massimizzerà la 

copertura del vaccino in base alle esigenze 

specifiche degli Stati membri partecipanti e 

migliorerà ulteriormente la loro preparazio-

ne per un’eventuale pandemia. 

Circa la metà della popolazione dell'U-

nione europea riceverà, pertanto, tempesti-

vamente vaccini antinfluenzali grazie agli 

accordi conclusi nell'ambito dell'accordo di 

acquisizione congiunta.

E i Paesi non firmatari? Il meccanismo 

di approvvigionamento in comune dell'Ue 

è un meccanismo volontario a cui tutti gli 

Stati membri sono stati invitati ad aderire.

Tenendo conto della natura volontaria 

del meccanismo di aggiudicazione con-

giunta, non sono attualmente in vigore piani 

di emergenza per gli Stati membri che non 

hanno concluso contratti di prenotazione o 

accordi di acquisto anticipato per i vacci-

ni contro le pandemie. Tuttavia, mentre si 

prevede che i produttori di vaccini abbiano 

quantitativi aggiuntivi per i Paesi ritardatari, 

la Commissione stessa incoraggerà la soli-

darietà degli Stati membri in caso di emer-

genza sanitaria. (EP)
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Notiziario economico
CASI DI EPATITE ASSOCIATI 
A INTEGRATORI A BASE DI CURCUMA

Sul sito del Ministero della Salute, nella sezione “notizie”, 

viene riportato che l’Istituto Superiore di Sanità ha segnalato 

che gli integratori alimentari a base di curcuma della ditta NI.VA 

di Destro Franco & Massetto Loretta snc, con sede legale in via 

Padova 56, Vigonza (Padova), prodotti dallo stabilimento Frama 

srl, sito in via Panà 56/A, Noventa Padovana (Padova).

• Curcumina Plus 95% lotto di produzione 18L823

scadenza 10/2021

• Curcumina 95% lotto di produzione 18M861

scadenza 11/2021

sono stati associati a due casi di epatite acuta colestatica che 

si sono risolti favorevolmente.

In attesa delle verifiche da parte delle competenti autorità 

sanitarie territoriali si raccomanda di non consumare tali lotti. 

La ditta ha confermato di avere attivato il ritiro e il richiamo dei 

prodotti nel proprio sito web.

(UE.AA - 8048/202 - 13.5.19)

FURTO DI RICETTARI
La Regione Lazio ha comunicato che è pervenuta, da parte 

del Policlinico Umberto I, una segnalazione con relativo verbale 

di denuncia effettuato il 27 marzo 2019, in cui si segnala 

l’avvenuto furto di ricettari regionali. La numerazione dei suddetti 

ricettari interessati al furto è la seguente: 

• serie 12019 Y0020939005

• serie 12019 Y0020938004

Si invitano le farmacie a  segnalare l’eventuale utilizzo di tali 

ricettari all’email amorgia@regione.lazio.it 

* * *

Con una ulteriore nota, la Regione Lazio, ha informato del 

furto di 2 ricettari Ssn (di cui uno intestato al dottor Francesco 

Vespasiano, medico di medicina generale presso la Asl di Latina, 

e uno intestato al dottor Mauro Comignani), nonché di un timbro 

con relativo codice regionale intestato al dottor Vespasiano, 

n. 308171. Anche in questo caso le farmacie sono invitate a  

segnalare l’eventuale utilizzo di  tali ricettari all’email amorgia@

regione.lazio.it 

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

Federfarma, Farmindustria e le altre associazioni della filiera 

distributiva concernente la temporanea carenza di farmaci sul 

territorio, si comunicano le segnalazioni pervenute a Federfarma 

relative alla temporanea carenza dei farmaci sottoindicati.

AIC Farmaco  Periodo  Presunto 
  presumibile  ripristino

  di carenza forniture

029393042 LOSAPREX*28CPR RIV 100MG (Alfasigma) - 1.7.19
031497050 LOSAZID*28CPR RIV 50MG+12,5MG (Alfasigma) - 1.7.19
028878128 FORTRADOL*INIET 5F 100MG 2ML (Alfasigma) - 7.6.19 
042969016 STEMFLOVA*5FL 5ML 0,2MG/ML (Alliance Ph.) 2 mesi Fine 6.19  
036170013 ANGELIQ*28CPR RIV 1MG+2MG (Bayer)  Dal 10.5.19 Fine 7.19
034921015 ARIANNA*28CPR RIV 60MCG+15MCG (Bayer) Prol. car.  8.19 
005375062 PROLUTON*IM 1F 250MG 1ML (Bayer) Prol. car. 7.20 
035705072 PRITORPLUS*28CPR 80MG+12,5MG (Bayer) Prol. car. 7.19 
026948048 LUTRELEF*FL 0,8MG/10ML+FL SOLV (Ferring) Dal 10.5.19 Fine 5.19 
045226038 REKOVELLE*SC 1CART 72MCG+9AGHI (Ferring) Dal 13.5.19 Fine 5.19
038947242 BIVIS*28CPR RIV 40MG+10MG (Lab. Guidotti) Da 5.19 Inizio 6.19 
038947139 BIVIS*28CPR RIV 40MG+5MG (Lab. Guidotti) Da 5.19 Inizio 6.19 
038555025 CORTIVIS*COLL 20FL MONOD 0,3ML (Medivis) - Metà 6.19
034091037 REBIF*SC 12SIR 6MUI 22MCG (Merck Serono) Dal 3.5.19 13.5.2019
028309019 FINASTID*15CPR RIV 5MG (Neopharmed Gentili) Dal 7.5.19 1.6.2019  
036690067 VYTORIN*30CPR 10MG+10MG Neopharmed Gentili) Dal 13.5.19  23.5.19
034076202 VIAGRA*2CPR ORO 50MG (Pfizer It.) - Fine 7.19 
028645012 NIPENT*IV FL 10MG (Pfizer It.) - Fine 5.19
027753045 ZOLOFT*15CPR RIV 100MG (Pfizer It.) - Fine 5.19 
027753108 ZOLOFT*30CPR RIV 50MG (Pfizer It.) - Fine 5.19 
038113027 OCTREOTIDE PFI*5FL 0,1MG/1ML (Pfizer It.) - Non prev.
012048043 SALAZOPYRIN EN*100CPR 500MG FL (Pfizer It.) - Fine 5.19 
028295018 CCURETIC*14CPR RIV 20+12,5MG (Pfizer It.) - Fine 7.19 
027441017 ZAVEDOS*EV 1FL 5MG+F SOLV 5ML  (Pfizer It.) - Fine 7.19
013092022 EPARGRISEOVIT*BB IM EV6FI+6FII  (Pfizer It.) - Fine 5.19
031251010 TOMUDEX*IV FL POLV 2MG (Pfizer It.) - Fine 8.19
013237033 FOSFORILASI*IM 5F+5F 2ML SOLV (Polifarma) - 15.7.19

COMUNICAZIONI DALLE AZIENDE 
In riferimento alla temporanea carenza sul mercato del 

farmaco Reumaflex*7,5mg 0,15ml 4sir - Aic 039153022 

(cfr. Farma 7 n. 15-16/2019), la società Alfasigma comunica 

che è stata ripristinata la regolare distribuzione della suddetta 

specialità. 

* * *

La Ucb Pharma comunica la temporanea indisponibilità nel 

canale Dpc della Regione Lazio della specialità medicinale 

Nubriveo nelle sole formulazioni in compresse. Ucb segnala, 

inoltre, che il farmaco suddetto è regolarmente disponibile 

e ordinabile attraverso il canale retail. Per qualsiasi ulteriore 

chiarimento è a disposizione il Customer Service al n. 

02.30079238 o alla casella di posta infovendite@ucb.com.

* * *

La società A. Menarini informa che la specialità medicinale 

Calisvit*os 10fl 12ml 200ui - Aic 023651058 dopo un breve 
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periodo di carenza (cfr. Farma 7 n. 14/2019), è nuovamente 

disponibile per la ripresa della regolare distribuzione. 

* * *

In riferimento alla temporanea carenza sul mercato del 

farmaco Salvituss*scir 200ml 30mg/5ml - Aic 027661014 

(cfr. Farma 7 n. 13/2019), la società Firma comunica che è stata 

ripristinata la regolare distribuzione della suddetta specialità.  

* * *

La società Pierre Fabre informa della ripresa della regolare 

distribuzione, dal 10 maggio scorso, della specialità medicinale 

Anesderm*1tubo crema 25+25mg/g - Aic 041900010.

* * *

La società Farmed informa della difformità nel paragrafo 

del foglio illustrativo “6 Contenuto della confezione e altre 

informazioni” della specialità medicinale Pantorc*14cpr gastr 

40mg - Aic 043170024, dovuto a un errore di battitura per i 

seguenti lotti.

Lotto Scad Lotto Scad

401263 (B) 30/09/2020 408776 (B) 31/01/2021

401267 (B) 30/09/2020 416687 (B) 28/02/2021

402072 (B) 31/10/2020 416689 (B) 31/03/2021

402074 (B) 31/10/2020 416879 (B) 30/04/2021

406456 (B) 30/11/2020 424592 (B) 30/06/2021

406457 (B) 30/11/2020 424594 (B) 30/06/2021

406458 (B) 30/11/2020 424595 (B) 30/06/2021

407951 (B) 31/01/2021 424596 (B) 30/06/2021

407954 (B) 31/01/2021 424598 (B) 30/06/2021

408775 (B) 31/01/2021

Pertanto, i farmacisti che dispensano una o più confezioni 

dei sopraindicati lotti, sono pregati di stampare e consegnare ai 

clienti il suddetto foglio illustrativo aggiornato, scaricabile anche 

sul sito ufficiale della Farmed Srl (www.farmedinternational.com) 

alla sezione “Stampati Aggiornati”.

* * *

La società Ucb informa che, a seguito della cessata 

commercializzazione del farmaco Vimpat*14cpr riv 150mg 

- Aic 038919078, è ora disponibile in commercio solo la 

confezione di Vimpat*56cpr riv 150mg - Aic 038919080.

* * *

La società Neopharmed Gentili informa della cessazione 

temporanea della commercializzazione del farmaco Kovilen*gtt 

ocul fl 5ml 2% - Aic 028732016. Le confezioni presenti nel 

circuito distributivo possono essere esitate fino alla data di 

scadenza riportato sulla confezione. 

* * *

A seguito della comunicazione della sospensione 

dell’autorizzazione all’immissione in commercio della specialità 

medicinale Acido Pipemidico Eg*20cps400mg - Aic 

024497024 (cfr. circolare Federfarma prot. n.5564/145 del 28 

marzo 2019), la società Eg informa che eventuali giacenze del 

farmaco in questione potranno essere conferite ad Assinde in 

occasione della prima tranche utile. 

* * *

La società Abbvie informa della fine della 

commercializzazione della specialità medicinale Moderiba nelle 

seguenti confezioni:

• Moderiba*168cpr riv 200mg fl - Aic 042250011

• Moderiba*56cpr riv 400mg fl - Aic 042250023

Le confezioni presenti nel canale distributivo potranno essere 

esitate fino a esaurimento scorte.

* * *

La società Pensa Pharma comunica l’interruzione della 

commercializzazione del farmaco Diltiazem pensa*28cps 

180mg rp - Aic 028258097. Le confezioni presenti nel circuito 

distributivo potranno essere esitate fino a esaurimento scorte. 

* * *

La società Teofarma informa che sono regolarmente 

disponibili i seguenti farmaci: 

• Allurit*40cpr 150mg - Aic 022051015

• Lentokalium*40cps 600mg - Aic 024036042

• Folina*60cps 5mg - Aic 002309058

• Folina*im 5f 2ml 15mg -  Aic  002309033

• Tonofolin*os 10fl 8ml 4mg - Aic 025990045

• Kanrenol*iniet 6fl 200mg+6f2ml - Aic 023745019

• Eudigox*40cps 0,200mg - Aic 014166045

• Protiaden*30cpr riv 75mg - Aic 025201031

* * *

La società Sandoz informa di avere ripreso la 

commercializzazione della specialità medicinale Latanoprost 

Sa*coll 1fl 2,5ml - Aic 041001013.

* * *

Ecupharm chiarisce che, dall'1.1.2019, è distributrice sul 

territorio nazionale del farmaco veterinario Soliphen*60cpr 

60mg - Aic 104764016 pertanto regolarmente in commercio. 

* * *

La società Bayer informa di aver cessato permanentemente 

la commercializzazione della specialità medicinale Clorochina 

Bayer*30cpr Riv 250 - Aic 008366015. Le confezioni in 

commercio possono essere esitate fino a esaurimento scorte.

IMMISSIONI IN COMMERCIO DI SPECIALITÀ
GIÀ AUTORIZZATE

SPECIALITÀ                                                                             N. AIC           PREZZO CLASSE

SLENYTO*30CPR 1MG RP (Fidia Farm.) 047187051 51,50 CN

SLENYTO*30CPR 5MG RP (Fidia Farm.) 047187036 257,00 CN

DIS 12*OS GTT 50ML (Igeakos) 046264014 17,00 C 

MERIDIANO TAO 10*GTT 50ML FL (Igeakos) 045500016 18,00 C 

MIDAZOLAM IBI*INIET 5F 3ML (Ibigen) 035569060 57,00 CN 

TEICOPLANINA IBI*IV IM OS200MG (Ibigen) 044964017 31,21 A 

TEICOPLANINA IBI*IV IM OS400MG (Ibigen) 044964043 56,18 A 

LOETTE*21CPR RIV 0,1MG+0,02MG (Medifarm) 046345029 14,75 C 

PARACALCITOLO SUN*5F1ML5MCG/ML (Ranbaxy It.) 043557026 78,97 A 

ENALAPRIL SANDOZ*28CPR 20MG (Sandoz) 036175026 4,81 A 

ENTEROGERMINA*OS 9BS 6MLD/2G (Sanofi) 013046115 15,90 C
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Medicina
IN GRAVIDANZA
CI SI SVEGLIA PRIMA

Chi pianifica una gravidanza può aggiun-

gere alla lista dei cambiamenti anche 

un altro, che riguarda i ritmi della giornata: 

ci si sveglia prima al mattino, perlomeno 

nel primo trimestre. Il cambiamento, in 

parte, può essere dovuto agli ormoni del-

la gestazione stessa. Lo rileva uno studio 

della Washington University a Saint Louis, 

Usa, con il supporto dell'associazione a 

sostegno di mamme e bambini March of 

Dimes, pubblicato sul Journal of Biological 

Rhythms. 

La ricerca evidenzia che le donne e i 

topi usati nella sperimentazione cambiano 

i loro programmi giornalieri anticipandoli 

di alcune ore durante la prima parte della 

gravidanza. Il nuovo studio ha monitora-

to 39 donne, come parte di un più ampio 

studio in corso su 1.000 nascite. Le par-

tecipanti hanno indossato orologi da polso 

che monitoravano continuamente la loro 

attività quotidiana e il riposo per due setti-

mane prima che tentassero di concepire un 

bimbo. Una volta incinte, hanno indossato 

di nuovo gli orologi per tutta la durata delle 

gravidanze fino al parto. 

Anche nei topi l'impostazione sperimen-

tale era molto simile. Nei roditori, l'anticipo 

nel regime giornaliero era rilevabile dal ter-

zo giorno di gravidanza e persisteva fino a 

10 giorni prima del parto. Allo stesso modo, 

nelle donne incinte è gradualmente tornato 

alla normalità prima del parto. 

Gli studiosi hanno anche osservato che 

la quantità totale di attività durante la gravi-

danza è risultata significativamente ridotta, 

sia nei topi sia nelle donne. I risultati della 

ricerca forniscono uno sguardo su poten-

ziali problemi medici, perché indicano che 

la gravidanza induce cambiamenti nei ritmi 

giornalieri. Sapendo che aborto spontaneo, 

parto prematuro e altre gravi complicazioni 

durante la gravidanza sono legate a inter-

ruzioni del ritmo circadiano (cioè di sonno 

e veglia) della futura mamma, lo studio, 

secondo i ricercatori, avvicina alla com-

prensione di come normalmente funzioni e 

favorisca una gravidanza sana. (Ansa). 

UNA FORMA DI DEMENZA
CHE NON È ALZHEIMER

Milioni di anziani al mondo presentano 

una forma di demenza erroneamente 

diagnosticata come Alzheimer, ma che vede 

coinvolta un'altra proteina presente nel cer-

vello. A far luce su una delle più importanti 

scoperte in materia fatte negli ultimi anni è 

lo studio pubblicato sulla rivista Brain, frutto 

di una collaborazione internazionale coordi-

nata dall'Università del Kentucky, Stati Uniti. 

I risultati possono spiegare, in parte, per-

ché la ricerca di una cura per l'Alzheimer 

abbia finora fallito. La nuova forma ha effetti 

simili all'Alzheimer e colpisce un over 85 su 

4. Esistono diversi tipi di demenza collegata 

all'invecchiamento, e il morbo di Alzheimer, 

dovuto ad accumuli nel cervello di proteine 

amiloide e tau, è quello su cui è stata fatta 

più ricerca. Ma non è il più comune. 

Fino a un terzo dei presunti casi di Al-

zheimer potrebbe esser causato, in realtà, 

da una condizione ora individuata e descrit-

ta: l'encefalopatia TDP-43 correlata all'età 

prevalentemente limbica, o “Late”. All'origi-

ne vi è l'accumulo della proteina TDP-43 nel 

cervello, una condizione che, secondo studi 

effettuati post mortem, è presente in ben un 

anziano su 5 dopo gli 80 anni. 

Il nuovo studio mostra che questo porta 

ad alterazioni della memoria e delle abilità 

cognitive simili all'Alzheimer, ma che insor-

gono più lentamente. “Questa patologia è 

stata sempre presente, ma la riconoscia-

mo ora per la prima volta”, spiega l'autore 

principale, Pete Nelson, dell'Università del 

Kentucky. Ciò potrebbe spiegare i fallimenti 

di alcune terapie anti-Alzheimer che pren-

devano di mira le proteine tau e amiloide: 

potrebbero essere state testate su persone 

che avevano questa condizione. “Questo 

-conclude Robert Howard dello University 

College London- ha importanti implicazioni 

per la scelta dei partecipanti nelle speri-

mentazioni future”. (Ansa).

ALLENARSI A MARATONE
AIUTA LE ARTERIE

Allenarsi per sei mesi per correre una 

maratona può ringiovanire le arterie, a 

partire dall'aorta, di ben 4 anni: lo rivela uno 

studio su atleti che si sono allenati per la 

loro prima maratona. I benefici maggiori si 

riscontrano a vantaggio degli “aspiranti ma-

ratoneti” più anziani e dei più lenti.

I risultati sono stati presentati a Venezia 

in occasione dell'EuroCMR 2019, meeting 

della Società europea di cardiologia. Lo stu-

dio è stato condotto da Anish Bhuva della 

prestigiosa University College London e ha 

coinvolto 139 aspiranti maratoneti di 21-69 

anni che si sono allenati per le maratone di 

Londra 2016 e 2017.

Gli esperti hanno misurato la rigidità 

delle loro arterie (in particolare l'aorta, vaso 

maggiore che porta ossigeno ai principali 

distretti corporei) prima dell'inizio del pro-

gramma di allenamento per la maratona 

(che prevedeva una media di 10-20 km di 

corsa a settimana per un periodo di sei mesi) 

e dopo aver partecipato all'attesa gara.

La rigidità delle arterie -ovvero la perdita 

di elasticità delle pareti dei vasi- è un segno 

di invecchiamento degli stessi. È emerso, ha 

spiegato Bhuva, che “gli atleti novizi che si 

sono allenati per sei mesi e hanno comple-

tato la loro prima maratona presentavano un 

ringiovanimento di 4 anni delle loro arterie e 

una riduzione di pressione del sangue di 4 

unità. Questo quadro è comparabile con l'ef-

fetto di terapie farmacologiche e, se mante-

nuto nel tempo, si traduce in una riduzione 

del 10% del rischio di ictus per tutta la vita”.

Non serve essere grandi atleti per man-

tenere i vasi sanguigni giovani, ha sottoline-

ato Bhuva: i maratoneti più anziani e quelli 

con performance peggiori alla gara sono 

proprio coloro che hanno mostrato i bene-

fici maggiori sull'età e sulla salute dei vasi 

sanguigni. (Ansa)
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Acquisti

• Provincia di Cuneo: acquistasi farmacia di giro medio. Per 

contatti inviare un’e-mail a farma.acquistocn@gmail.com

 

• Trentino o Alto Adige: farmacista con patentino di bilinguismo 

acquisterebbe farmacia di giro medio-piccolo. Esclusi 

intermediari. Massima riservatezza. Per contatti telefonare al 

333.4248761.

• Campania: acquistasi farmacia di giro medio-piccolo in linea 

con gli attuali parametri di mercato. Esclusi intermediari. Per 

contatti telefonare al 328.6124085 oppure inviare un’e-mail a 

dottormasaniello@hotmail.com

• Firenze e provincia: farmacista acquisterebbe farmacia di giro 

medio. Massima riservatezza. Esclusi intermediari. Per contatti 

telefonare al 333.4066344.

Vendite

• Provincia di Arezzo: vendesi farmacia rurale sussidiata di 

giro piccolo. Solo se veramente interessati, inviare un’e-mail a 

farmaciaintoscana@gmail.com

• Modena: vendesi farmacia di nuova istituzione. Per 

contatti telefonare al 330.865500 oppure inviare un’e-mail a 

nicolaserino85@gmail.com

• Genova: vendesi farmacia urbana di giro medio. Esclusi 

intermediari. Per contatti inviare un’email a farmaciagenova1@

gmail.com

• Comune di Messina: vendesi farmacia rurale sussidiata di giro 

piccolo. Esclusi intermediari e perditempo. Solo se veramente 

interessati, inviare un’email con recapiti a

farmaselling@gmail.com

Partecipazioni

• Provincia di Bari: vendesi quota di farmacia. Per contatti 

telefonare al 366.2092037.

Lavoro

• Province di Brescia, Bergamo e Cremona: farmacista con 

esperienza trentennale, offresi per collaborazione e sostituzioni 

diurne, notturne e festive. Massima serietà e capacità. Per 

contatti inviare un’e-mail a drmontaldi@libero.it

• La farmacia Monterone di Forio d’Ischia cerca farmacista 

anche neolaureato. Possibilità di alloggio. Per contatti 

telefonare al 333.2590556 oppure allo 081.5071489; e-mail 

farmaciamonterone@live.it

Arredi

• Vendesi arredo, come nuovo, adatto a una farmacia di circa 

90 mq. Inoltre, vendesi bilancia pesapersone con altimetro 

a Led 6 anni, con calcolo indice massa corporea. Per il tutto 

richiesta bassissima. Per foto, descrizione e prezzo telefonare al 

333.4351790 oppure al 333.59400473.





Innovazione per la salute
Aboca S.p.A. Società Agricola - Loc. Aboca, 20 - 52037 Sansepolcro (AR)

www.aboca.com

MATERIALE AD ESCLUSIVO USO PROFESSIONALE

PER SCOPRIRE TUTTI I DETTAGLI DELL’OPERAZIONE 
CONTATTA L’AGENTE DI ZONA O L’UFFICIO COMMERCIALE 
(frontoffice@aboca.it – 0575/746316)

SONO DISPOSITIVI MEDICI    0373

SONO DISPOSITIVI MEDICI E DISPOSITIVI DIAGNOSTICI IN VITRO   

Leggere attentamente le avvertenze e le istruzioni per l’uso.

Oltre al kit, puoi proporre il metodo 
alimentare con tutti i prodotti della linea

LibraMed, Adiprox e Lynfase:

avrai a disposizione ulteriori glucometri 
e libretti guida al metodo. 

NOVITÀ

PER DIFFONDERE IL METODO

IL MARKETING MIX DELL’OPERAZIONE 2019
Webinar live dedicati ai consumatori

Tour “La Buona Salute” con il dottor Rossi

Tutorial di formazione professionale

Promozione “Trattamento Metabolico”

Merchandising dedicato

LibraMed Kit
Con una confezione LibraMed compresse (per 23 giorni di trattamento),  

il libretto illustrativo “Conosci il tuo corpo, scegli il tuo cibo”  
e il glucometro per misurare la glicemia.

Controllare la glicemia
 aiuta a controllare il peso.

OFFERTA  
SPECIALE 

€ 54,80 
ANZICHÈ € 108




