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Rinnovati i vertici di Ordine e Assiprofar

E ora
AL LAVORO!

Da una parte la minacciosa ripresa

dei contagi da Sars Cov 2, dall’altra 'arrivo
ormai imminente della stagione influenzale,

che vede le farmacie ancora sprovviste

— non certo per colpa loro — dei vaccini necessari
per far fronte alle richieste dei cittadini.

Un momento complicato, quello in cui si sono svolte,
tra settembre e ottobre, le votazioni per il rinnovo
dei vertici dell’Ordine e di Federfarma Roma.

I risultati hanno visto la conferma alla

presidenza di Emilio Croce nel primo caso

e la nomina nel secondo di Andrea Cicconetti.

Se ¢'é una cosa certa, g.ele avranno entrambi
molto da fare

a pagina 6¢"

Stato-Regioni, ribaltati gli equilibri  Vaccini in farmacia, Ordine di Roma
e presidenza al centrodestra. E ora? istituisce un tavolo provinciale
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COVID-19
E FARMACIE:

NON CE NE SIAMO
LAVATI LE MAN

la pandemia Covid -19 ha visto in
prima linea tutti gli operatori sanitar,
farmacisti compresi.

lo scorso marzo Mutua Tre Esse
ha disegnato una copertura per la
profezione da questo virus e, in
confrotendenza rispetto al mercato
assicurativo che ha escluso il personale
sanitario  da questa garanzig,
I'ha messa, immediatamente e in
piena emergenza, a disposizione
dei titolari di farmacia e dei loro
dipendenti tramite il Broker
Assifarma.

la copertura - che prevede una

indennitd giornaliera sia per la
quarantena domiciliare a seguito
di tampone positivo, sia per il
ricovero in caso di Covid -19,
oltre allindennita  forfeftaria  di
convalescenza post ricovero in
ferapia intensiva - € stata soffoscritta
da13.220 titolari di farmacia e
16.975 dipendenti.

104 sinistri liquidati  per un
ammontare di oltre  200.000
euro, rappresentano |'impegno
concreto di Mutua Tre Esse, da
sempre a fianco di chi ha bisogno
di proteggere la propria salute.

\_

MUTUA
TRE ESSE

Per informazioni sulla Copertura Covid 2021 riservata ai farmacisti
ancora piu completa, scrivere a: info@mutuatreesse.it, covid@assifarma.it



in fondo

di Emilio Croce |

Tempi difficili

Comincio con un'ovvieta, ma al riguardo la penso un po’ come George Orwell, per il quale la
riaffermazione dell’'owvio, a volte, & il primo compito delle persone intelligenti.

L'owvio, nel nostro caso, & che viviamo tempi davvero difficili. Che, ovviamente, non risparmiano la
nostra professione, che mai come in questo momento si € trovata nella necessita di mantenere e
rilanciare il suo ruolo e la sua funzione, messi sempre piu in discussione — per non dire minacciati — dalle
criticita di assetti e situazioni che cambiano continuamente e rapidamente e quasi mai in meglio.

So di tornare a dire cose gia scritte in questo stesso spazio ma, come si dice, repetita iuvant, anche
perché — se proprio debbo dirla tutta — a volte ho la sensazione che nella comunita professionale non
esista piena consapevolezza della drammatica congiuntura che attraversiamo, dopo anni e anni di
dinamiche economiche e scelte politiche che hanno finito per ridurre il farmaco al rango di “prodotto” da
governare preoccupandosi in via pressoché esclusiva ai suoi contenuti economici.

Il resto & venuto quasi di default: lo squilibrio e le disomogeneita nella distribuzione dei farmaci Ssn, con
le Regioni che giocano ad asso pigliatutto, utilizzando a piene mani la diretta e la Dpc e relegando a un
ruolo marginale la distribuzione convenzionata in farmacia, con vulnus professionali ed economici al
servizio territoriale tanto gravi da metterne a rischio la stessa sostenibilita. E poi I'ingresso del capitale
nella proprieta delle farmacie, la prospettiva ormai ultradecennale della “farmacia dei servizi” rimasta al
palo (e che molto probabilmente ha distratto attenzioni e risorse da altri e piu vitali obiettivi) e, a
cascata, tutta un'altra serie di questioni ancora irrisolte (anche per colpa nostra) di enorme rilevanza, dal
rinnovo del Ccnl delle farmacie fino a quello della convenzione con il Ssn e della remunerazione,
passando per il sempre pil aggrovigliato nodo delle parafarmacie.

Problemi le cui soluzioni sarebbe bene passassero da noi, prima che siano altri a trovarle e imporcele: a
occhio e croce, non credo che sarebbe un affare.

Tempi difficili, questioni difficili, che pero vanno risolte e come professione abbiamo I'obbligo di non
lasciare nulla di intentato per provare a farlo.

| primi a rimboccarsi le maniche e il cervello debbono ovviamente essere gli enti di rappresentanza di
categoria, che — a mio awiso — dovrebbero tutti insieme condividere una scala di obiettivi prioritari da
mettere nel mirino per cercare di raggiungerli con un’azione comune, non di categoria, ma di
professione. Il primo, secondo il mio modestissimo parere, deve essere quello di riportare il farmaco
nell'alveo dal quale altrimenti rischierebbe di essere definitivamente strappato: quello di garanzia,
sicurezza e controllo rappresentato dai farmacisti.

Difendere la professione farmaceutica, e con essa la farmacia indipendente aperta al pubblico, € infatti
anche e soprattutto difendere la salute dei cittadini. E, se davvero questa convinzione sorregge ogni
collega iscritto allAlbo, come io sono convinto, siamo tutti chiamati a un supplemento di impegno
personale per “portare a casa” l'obiettivo che va ben oltre noi: mantenere e anzi sviluppare le condizioni
e gli spazi per garantire il nostro ruolo di professionisti indispensabili del tessuto sanitario, sociale e
culturale del Paese.

Visto che ho cominciato con un'ovvieta, chiudo (questione di coerenza...) con un'altra: nessuno si salva
da solo, in una situazione generalizzata di difficolta, dove a essere minacciata € la “casa comune” della
professione. E — al riguardo — faremmo bene tutti a ricordarci che navighiamo sulla stessa barca: o
remiamo dalla stesa parte, riscoprendo il valore e la necessita della condivisione, 0 saremo spazzati via:
questione di tempo.

Ma per condividere — come ha voluto ricordarci Papa Francesco nella sua ultima enciclica — la via da
seguire € quella dell'incontro e dell’ascolto. L'impressione, invece — almeno a prestar fede alla
cronache di categoria — € che negli ultimi anni il tasso di litigiosita all'interno della comunita professionale
abbia raggiunto una diffusione e livelli mai toccati prima, con buona pace delle narrazioni “buoniste” di
chi invece sostiene il contrario.

Converrebbe quindi far pace con il principio di realta e adoperarsi per ricostruire il tessuto (molto
lacerato) delle relazioni intraprofessionali. Cominciando, magari, a rimuovere dal cammino almeno i
casus belli piu eclatanti. Ogni riferimento al rinnovo del Ccnl dei dipendenti delle farmacie € ovviamente
voluto...
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Piano

Ordine di Roma, Groce ancora presidente,
cinque new entries nella squadra di vertice

Il nuovo Consiglio dellOrdine dei far-
macisti di Roma scaturito dalle elezioni
professionali tenutesi nel mese di set-
tembre sara ancora guidato, nel pros-
simo quadriennio, da Emilio Croce,
confermato alla presidenza.

Un esito nel segno della continuita,
dunque, quello delle consultazioni pro-
fessionali di Roma, che hanno visto la
partecipazione di 1200 farmacisti del-
la Capitale e della sua provincia rispo-
sta: una risposta confortante, soprat-
tutto in considerazione della presenza
di elementi e circostanze tali da disin-
centivare I'esercizio del voto, dalle mi-
sure anti-Covid e
il clima di preoc-
cupazione che
continua a per-
manere per la
circolazione del
coronavirus fino
allondata di catti-
vo tempo abbat-
tutasi sulla citta,
passando per la
sostanziale as-
senza di pathos
delle elezioni pro-
fessionali, alle
quali si & ufficial-
mente candidata
soltanto la lista
guidata da Croce, denominata Profes-
sione viva. Senza una concorrenza e il
“pepe” del confronto & inevitabilmente
venuta meno una delle motivazioni
che (almeno a Roma) portano di solito
alle urne dai 2000 ai 3000 iscritti e ol-
tre.

Ma i 1200 di quest'anno non possono
né debbono essere considerati un in-
successo, anche se sicuramente — al
netto delle oggettive ragioni “dissuasi-
ve” prime ricordate — la rilevante dimi-
nuzione del numero dei votanti deve in
ogni caso innescare un'attenta rifles-
sione sui rischi di un possibile scolla-
mento tra gli organismi di rappresen-
tanza e un corpus professionale che

Giuseppe Guaglianone,
vicepresidente
dell'Ordine di Roma.
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manifesta i primi segnali di stanchezza
e sfiducia per le molte e irrisolte criti-
cita del settore del farmaco, che im-
pattano inevitabilmente sull'esercizio
della professione.

|l fatto che, nonostante uno scenario e
condizioni poco favorevoli 1200 iscritti
si siano recati alle urne, va dunque
considerato un dato ancora confortan-
te e suona come un ulteriore conferma
del forte sentimento di appartenenza
degli iscritti romani alla loro comunita
professionale.

Atteso, ma franco e inequivocabile il
successo dell'unica lista di colleghi
candidatasi ufficialmente alla guida
dell'organismo professionale, guidata
dal presidente uscente Croce. La li-
sta, un attento mix tra consiglieri con-
fermati dalla passata consiliatura e
dunque in possesso di una consolida-
ta esperienza e una quota consisten-
te di new entries (cinque consiglieri
su 15) dai quali si attende un’iniezione
di nuove energie, conoscenze e com-
petenze, ¢ stata premiata da un gene-
ralizzato consenso, testimoniato dal
migliaio di voti «incassati» dal presi-
dente e dal vicepresidente (Giuseppe
Guaglianone) uscenti e dall'altrettan-
to largo consenso ottenuto dagli altri

consiglieri, che hanno tutti abbondan-
temente superato i 700 voti di prefe-
renza.

L'attribuzione delle cariche si & conclu-
sa, come anticipato, nel segno della
piena continuita: presidente sara anco-
ra Croce, affiancato alla vicepresiden-
za da Guaglianone, alla segreteria da
Nunzio G. Nicotra e alla tesoreria da
Leopoldo Mannucci.

Completano il direttivo i consiglieri Va-
leria Annechiarico, Gaetano De Ri-
tis, Roberta Di Turi, Beatrice Fai-
na, Rossella Fioravanti, Paolo Gao-
ni, Eugenio Leopardi, Domenico
Monteleone, Gelsomina Perri, Va-
lentina Petitto e Guido Torelli.

Le novita, rispetto alla precedente ge-
stione, sono rappresentate da Di Turi,
Faina, Monteleone, Petitto e Torelli, e
fa particolarmente piacere sottolineare
che tre delle new entries sono donne,
che si uniscono alle consigliere confer-
mate Annechiarico, Fioravanti e Perri e
portano a sei il totale delle esponenti
del gentil sesso nel direttivo.

Il Collegio dei revisori dei conti sara
composto da Filippo D’Alfonso e
Sandro Giuliani (membri effettivi) e
da Angela Lella (supplente).

Federfarma Roma,
Cicconetti alla presidenza

Sara Andrea Cicconetti, segretario
uscente nel precedente consiglio, il pre-
sidente di Federfarma Roma nel prossi-
mo triennio. Questo l'esito delle elezioni
per il rinnovo del direttivo del sindacato
provinciale dei titolari, svoltesi I'11, 12
e 13 ottobre, con almeno sei mesi di
anticipo rispetto alla data prevista dalla
scadenza naturale della consiliatura,
nella primavera del prossimo anno. La

decisione di anticipare il voto & arrivata
a seguito delle improvvise dimissioni
dalla carica di presidente, lo scorso 18
settembre, di Vittorio Contarina, do-
vute a “motivi strettamente personali”
ma anche alla dichiarata voglia di dare
“una scossa a tutta la categoria roma-
na, costantemente dilaniata da continue
guerriglie intestine tra colleghi, frutto di
personalismi e atavici rancori”,



In verita, la rinuncia anticipata dell'in-
carico non ha davvero contribuito a
dissiparli, quegli asseriti rancori. Anzi;
non sono infatti mancati gli associati
(in particolare quelli che si riconosco-
no nel gruppo MondoFarmacia) che
hanno visto nella decisione di Contari-
na solo il modo per un’anticipazione
della scadenza delle elezioni, a termini
di statuto non necessaria: il direttivo
sindacale avrebbe infatti potuto nomi-
nare al suo interno un presidente per
vicariare quello dimissionario e tra-
ghettare I'associazione fino alla sca-
denza naturale. Sempre secondo Mon-
dofarmacia, in altre parole, Il vero
obiettivo della brusca accelerazione
del voto sarebbe stato quello di non
lasciare il tempo a eventuali candida-
ture alternative di organizzarsi per far
conoscere i propri programmi alla co-
munita dei titolari.

Non sono serviti a molto i successivi
tentativi di comporre le divergenze,
cercando di concordare una lista unita-
ria che consentisse di ristabilire all'in-
terno della comunita dei titolari romani
un clima piu sereno e riportare il con-
fronto tra le diverse opinioni e posizio-
ni nei binari di una corretta e produtti-

va dialettica sindacale, nell'interesse
dell'intera categoria.

La frattura € rimasta e si € anzi aggra-
vata, anche in ragione della decisione
dei titolari del gruppo di MondoFarma-
cia di disertare le urne: una protesta
che potrebbe anche preludere a scelte
pit definitive.

Intanto, perd, c'eé da dare conto degli
esiti delle elezioni, che hanno registra-
to una soddisfacente affluenza al voto
(579 votanti su 1033 aventi diritto,
573 le schede valide).

“La partecipazione al voto é un segnale
di grande compattezza e responsabilita
da parte della categoria, in tempi molto

difficili come sono questi dell'emergen-

za tuttora aperta legata al Covid” & sta-
to il commeno comprensibilmente sod-
disfatto di Cicconetti, che & risultato il
candidato piu votato, con 550 preferen-
ze, seguito da Maria Grazia Mediati
ed Eugenio Leopardi.

Sul ponte di comando del sindacato
dei titolari romani, insieme al neo pre-
sidente Cicconetti, siederanno i vice-
presidenti Alfredo Procaccini (urba-
no) e Giuseppe Califano (rurale), il
segretario Massimiliano Matteazzi e
il tesoriere Nicola Strampelli.

ssista di fiducia

Il consiglio & com-
pletato da Fer-
ruccio Benedet-
ti, Filippo Buc-
cella, Laura Ce-
saroni, Giovan-
na Cidonio, Emi-
lia De Cesaria,
Vladimiro Grie-
co, Salvatore In-
fantino, Eugenio
Leopardi, Maria
Grazia Mediati,
Umberto Pao-
lucci, Claudia
Passalacqua, Al-
fredo Procacci-
ni, Raffaella Ramundo Montarsolo,
Felice Rigano, Andrea Restaino ¢
Fabrizio Squarti. IL collegio dei sin-
daci, presieduto da Cristina Ercolani,
vede la presenza degli effettivi Andrea
Ferretti e Roberta Rossi Brunori e
dei supplenti Davide Mazzeo e An-
namaria Palermo. Infine, la Consulta
sara composta da Luca De Michele,
Roberta Eletti Bianchi, Emanuela
Silvi, Matteo Sonnino e Stefano Si-
meoni, che ne sara il presidente.
|

Andrea Cicconetti,
neopresidente
Federfarma Roma.
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persone

Stato-Regioni, equilibri ribaltati e in arrivo
presidente del centrodestra, cosa cambiera?

L'ultima tornata elettorale per il rinno-
vo degli amministratori di alcune Re-
gioni ha confermato una realta inequi-
vocabile, il pieno rovesciamento inter-
venuto negli ultimi cinque anni negli
equilibri di potere a livello regionale,
dove il centrosinistra ha progressiva-
mente ceduto il passo al centrode-
stra, che ha ribaltato la situazione del
2015, quando le uniche Regioni non
amministrate dal centrosinistra erano
Lombardia, Veneto e Liguria, oltre alla
provincia autonoma di Bolzano. Oggi a
governare in 15 Regioni italiane, i tre
quarti del totale, sono invece giunte
espresse da coalizioni di centrode-
stra.

Uno spostamento d'asse che, inevita-
bilmente, pud portare a forti criticita
nei rapporti tra governo centrale (nelle
mani della coalizione M5S-Pd) e ammi-
nistrazioni regionali. Come & noto, in-

fatti, nelle materie a competenza con-
corrente (tra le quali, insieme a tra-
sporti e istruzione, c'e la sanita) Palaz-
zo Chigi non pu0 adottare provvedi-

menti senza il via libera delle Regioni.
Parliamo di settori centrali e decisivi

per la vita pubblica, dove lo stato defi-
nisce la cornice generale e le ammini-

strazioni regionali le norme di dettaglio

e dove le decisioni devono essere dun-
que assunte nelllambito della Confe-

renza Stato-Regioni.

Della quale, pero, non sempre sembra-

no essere chiare all'opinione pubblica

le attribuzioni e le funzioni: non tutti, in-

fatti, hanno ben chiaro cosa sia e cosa

faccia esattamente il cosiddetto “siste-
ma delle conferenze”. Pud quindi esse-

re utile provare a ricordare le “carte

d’identita” dei due importanti organi-

smi, pubblicando un ampio riepilogo di
cio che sono e fanno.

La Gonferenza Stato-Regioni

E 'organismo permanente per i rap-
porti tra lo Stato e le Regioni e provin-
ce autonome e rappresenta la princi-
pale sede di confronto e coordinamen-
to tra governo centrale ed enti regio-
nali. A oggi, infatti, non esiste in Italia
una camera rappresentativa delle am-
ministrazioni locali che partecipi ai pro-
cessi decisionali. Le sedute
della Conferenza Stato-
Regioni sono presiedu-
te dal presidente del
Consiglio dei Ministri
0 da un ministro da
lui delegato e vi parte-
cipano rappresentanti
del Governo e delle
Regioni.

Compito di que-
sto ente e quindi quello
di contribuire alla formazione
di una volonta unitaria tra
Stato e Regioni. In questo
senso, la Conferenza de-
ve essere obbligatoria-
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mente sentita e contribuisce alla defini-
zione del contenuto di disegni di leg-
ge, decreti legislativi e regolamenti su
materie di interesse regionale. La Con-
ferenza Stato-Regioni & un ente regola-
to da leggi ordinarie che non ha pero
dignita costituzionale. Nonostante rico-
pra un ruolo cosi importante, infatti,
non & prevista dalla nostra Costituzio-
ne. E stata infatti istituita con un de-
creto del presidente del Consiglio dei
Ministri nel 1983, mentre il suo funzio-
namento e gli ambiti di competenza
sono regolati, per gli aspetti generali,
dall'articolo 12 della legge 400 del
1988 e dal decreto

legislativo 281 del
1997.

Con il progressivo decentramento del-
le funzioni statali, culminato con la
riforma del titolo V della costituzione
frettolosamente varata nel 2001, la
Conferenza Stato-Regioni ha acquisito
un'importanza crescente. Per questa
ragione, anche la tipologia di atti pub-
blicati & cambiata nel tempo. Governo
e regioni concordano il contenuto dei
provvedimenti da prendere.

Se negli anni Novanta del secolo scor-
SO si avevano sopratutto atti non vin-
colanti come i pareri, oggi si registra-
no in maggior parte strumenti come
intese e accordi. Atti con cui Governo
e Regioni di fatto concordano i conte-
nuti dei provvedimenti da prendere e
coordinano l'esercizio delle rispettive
competenze.

Nel 2020, per esempio, queste due ti-
pologie — secondo le rilevazioni effet-
tuate da Openpolis. la fondazione indi-
pendente e senza scopo di lucro che
promuove progetti per I'accesso alle
informazioni pubbliche, la trasparenza
e la partecipazione democratica con
un'intensa attivita di data journalism —
rappresentano insieme il 60,1% degli
atti approvati. L'attivita della Conferen-
za, infatti, non si & fermata nemmeno
durante la pandemia, con Governo e
Regioni che in media si sono riuniti due
volte al mese. Ad oggi, sono 153 in to-
tale gli atti pubblicati dalla Conferenza
Stato-Regioni. Di questi 74 sono inte-
se, 37 pareri, 23 designazioni, 18 ac-
cordi e una delibera.

Intese - Le intese vengono espresse,
nei casi previsti dalla legge, su una
proposta di iniziativa delllamministra-
zione centrale. Consistono nella deter-
minazione concordata, all'unanimita,
dei contenuti dei provvedimenti.
Pareri — Sono obbligatori su tutti gli
schemi di disegni di legge, di decreto
legislativo o di regolamento del gover-
no nelle materie che risultino di inte-
resse per la Conferenza e quando &
previsto da specifiche disposizioni nor-
mative.

Designazioni — La Conferenza Stato-
Regioni pud nominare suoi rappresen-



tanti in seno agli organismi misti stato-
regioni operanti presso le amministra-
zioni statali.

Accordi — Rappresentano lo strumen-
to con il quale governo, regioni e pro-
vince autonome coordinano l'esercizio
delle rispettive competenze e lo svolgi-
mento di attivita di interesse comune
in attuazione del principio di leale col-
laborazione; anche in questo caso €
prevista 'unanimita.

Delibera — Comporta 'espressione di
una volonta comune di governo e re-
gioni per I'adozione di un atto a rilevan-
za esterna nei casi previsti dalla legge.
Gli atti adottati dalla Conferenza Stato-
Regioni nel 2020 sono stati fin qui
153. 11 24,2% ha riguardato la sanita, il
22,9% le politiche agricole, il 14,4%
processi di nomina. Altri temi impor-
tanti affrontati (le rilevazioni sono sem-
pre di Openpolis) sono stati l'istruzio-
ne, i beni e le attivita culturali, il lavoro
e 'ambiente.

La centralita della Conferenza & stata
inoltre confermata anche dalla Corte
Costituzionale che, con la sentenza
74/2018, ha ribadito che lo Stato, se
vuole intervenire in materie di compe-
tenza concorrente, non puo prescinde-
re dal placet delle Regioni. Inevitabile,

Stefano Bonaccini, presidente Conferenza Regioni
e presidente regione Emilia-Romagna.

dunque, che la mancanza di un accordo
tra Governo centrale e Regioni possa
rallentare la macchina amministrativa.
Per il governo centrale, quindi, non &
cosi facile adottare provvedimenti in
settori comunque strategici per il Pae-
se. A questo si aggiunga che i presi-
denti delle Regioni sono stati nominati
soggetti attuatori per I'emergenza Co-
vid dalla protezione civile, scelta che
ha ulteriormente rafforzato la loro po-
sizione.

La Conferenza Stato-Regioni, dunque,
ha un peso in tutta evidenza molto si-
gnificativo. Il suo funzionamento, tutta-
via, non & ancora codificato nel detta-
glio. Lattivita, infatti, si basa essenzial-
mente su prassi consolidate e su un
ampio ricorso all'informalita. D’altra
parte, secondo alcuni studiosi, la Con-
ferenza non farebbe altro che ratificare
il contenuto di decisioni gia prese in al-
tre sedi. In effetti, i resoconti delle as-
semblee sono piuttosto scarni e si li-
mitano a riportare I'atto approvato in
funzione dei vari punti all'ordine del
giorno. Ma allora, dov'é che vengono
prese le decisioni? E qui che entra in
gioco l'altro organismo del sistema,
ovvero la Conferenza delle Regioni e
delle autonomie locali.

Conferenza delle Regioni e delle autonomie locali

Si tratta della sede destinata al coordi-
namento politico fra i presidenti delle
giunte regionali. Scopo principale di
questa assemblea & quello di definire
posizioni comuni tra i presidenti di Re-
gione, sia sui provvedimenti proposti
dal governo sia su questioni da porre
alla sua attenzione. L'attivita dei due
organi € quindi strettamente intercon-
nessa. Tanto che in alcuni dossier si
parla di “sistema delle conferenze”.

In questo contesto, a ricoprire un ruo-
lo centrale e il presidente dellassem-
blea. Non sempre infatti tutti i presi-
denti di Regione partecipano alle riu-
nioni di quest’'organismo. In molti casi,
quindi, la decisione finale sull'atteggia-
mento da tenere nei confronti del go-
verno viene delegata all'ufficio di presi-
denza. Il presidente della Conferenza

delle Regioni ha dunque un ruolo cru-
ciale nel definire I'atteggiamento nei
confronti del governo.

Come ¢ ben noto, I'attuale presidente
¢ I'emiliano Stefano Bonaccini, il
quale pero é giunto alla fine del suo
mandato. Il regolamento della Confe-
renza (approvato nel 2005) prevede
infatti che il presidente resti in carica
per cinque anni. E molto probabile
che il centrodestra fara valere il peso
preponderante ormai acquisito in se-
no allassemblea dei presidenti per la
nomina del successore, come del re-
sto era accaduto nel 2015 a parti in-
vertite.

Che si tratti di un incarico particolar-
mente delicato lo dimostra anche il fat-
to che spesso, negli ultimi anni, la
scelta € ricaduta su persone di alto

profilo, che poi
sono andate a ri-
coprire ruoli di ri-
lievo nazionale.
Due esempi per
tutti: Vasco Er-
rani, poi com-
missario straor-
dinario per la ri-
costruzione po-
st-sisma, e Pier-
luigi Bersani,
pit volte ministro
nei governi di
centrosinistra.
Negli ultimi mesi, i presidenti di Regio-
ne hanno ulteriormente accresciuto i
loro poteri e il loro prestigio. Molti cit-
tadini hanno guardato a loro come
punto di riferimento durante i momenti
piu difficili del’'emergenza. Una tenden-
za confermata anche dalle urne: dove
si e votato, infatti, i governatori candi-
dati al secondo mandato sono stati
tutti rieletti.

Le logiche locali stavolta hanno preval-
so sulla politica nazionale. E questo ha
finito per far emergere un “partito dei
governatori” trasversale ed emancipa-
to dai leader di partito, composto da
amministratori solidamente radicati
nella realta politica dei territori di ap-
partenenza. Questo ruolo accresciuto
dei presidenti di Regione avra probabil-
mente delle ripercussioni anche nel
rapporto con il governo. Specie se,
com’e probabile, il nuovo presidente
della Conferenza delle Regioni doves-
se avere (come € molto probabile, per
non dire certo) un colore politico diver-
so rispetto a quello dell'esecutivo.

In questo contesto, la candidatura og-
gi piu autorevole sembra essere quella
del presidente del Veneto Luca Zaia,
sia per il consenso “bulgaro” con cui &
stato rieletto (la lista che portava il suo
nome ha preso oltre il doppio dei »»

Luca Zaia, presidente
della regione Veneto.
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»voti della stessa Lega), sia per il giu-
dizio molto positivo sulla sua gestione
dellemergenza in Veneto. Zaia, inoltre,
gia ministro per le politiche agricole
nel governo Berlusconi IV e indicato da
molti osservatori come possibile lea-
der nazionale della Lega, rientra per-
fettamente nel solco dellidentikit trac-
ciato dai suoi predecessori.

La partita della Conferenza Stato-Re-
gioni € dunque in mano al centrode-
stra, che puo decidere se cercare la
via del dialogo con il governo o provo-
care una paralisi istituzionale. Questo
potrebbe rallentare notevolmente gli
ingranaggi della macchina amministra-
tiva, con inevitabili ricadute negative
per i cittadini. Un aspetto da non sotto-
valutare, vista anche la situazione di
emergenza che stiamo attraversando
e che ancora non & terminata.

Finora i rapporti in seno alla Conferen-
za Stato-Regioni sono stati improntati
alla ricerca del compromesso, anche
se negli scorsi mesi sono spesso
emerse diversita di vedute anche forti
tra governo e amministratori regionali
su molte questioni. Per citare alcuni
esempi recenti, ci sono stati disaccor-
di sulle modalita di riapertura delle
scuole e degli stadi ma anche sulla ca-
pienza degli autobus. In queste occa-
sioni, la distanza tra Governo e Regio-
ni & apparsa evidente. Con I'esecutivo
che spesso si & trincerato dietro ai pa-
reri del Comitato tecnico scientifico
per tenere il punto.

In questo contesto di relazioni difficili,
un ruolo importante € stato certamen-
te quello del gia ricordato presidente
della Regione Emilia Romagna, Stefano
Bonaccini che, dal 2015, & pre-
sidente della Conferenza delle
Regioni e delle autonomie loca-
li, l'organo in cui — come prima
ricordato — i governatori defini-
SCONO posizioni comuni in vista
del confronto con il governo.

Il fatto che questo ruolo fosse
ricoperto da un esponente di
un colore politico “non avver-
so” all'esecutivo, ha probabil-
mente contribuito a stempera-

persone

visto, potrebbe non essere piu cosi.
Se questa sia 0 meno una buona noti-
Zia, ovwviamente, resta tutto da vedere:
se da una parte il profilo del piu auto-
revole candidato alla presidenza della
Conferenza, Zaia, rassicura sulle sue
capacita di mediazione e dialogo,
dall'altra va anche considerato che lo
stesso Zaia € I'esponente di punta del
partito trasversale che preme per le
cosiddette autonomie differenziate,
che (traducendo) significa la conces-
sione di maggiori spazi di potere e
competenze alle Regioni.

Si tratta pero di una prospettiva stre-
nuamente combattuta da una pletora
di soggetti, tra i quali le Regioni del
Centro e del Sud, che la considerano
non il modo e il modello per arrivare a
distribuire diversamente tra Regioni la

crescita comune, ma quello per con-
sentire ai piu furbi di scaricare su qual-
che altro i tagli (e relative conseguen-
ze economico-sociali) delle politiche di
austerita. Un modello che mette ogni
territorio in competizione con gli altri
territori, sul piano del ribasso dei dirit-
ti, dei tagli alla spesa pubblica, delle
privatizzazioni, dell'appropriazione dei
fondi pubblici, volto a regionalizzare
persino l'istruzione pubblica e che per
tutte queste ragioni € considerato sub-
dolo e rischioso, potenzialmente in
grado di infliggere un colpo mortale al
gia traballante assetto istituzionale uni-
tario del nostro Paese. Difficile, dun-
que — se davvero Zaia subentrasse a
inizio del prossimo anno a Bonaccini —
prevedere che cosa accadra.

Vaccini in farmacia, ’'Ordine di Roma
istituisce un tavolo provinciale di confronto

Nella prima seduta operativa. Il nuovo
consiglio direttivo dell'Ordine di Roma
si & trovato subito di fronte la spinosa
questione dell'ordinanza della Regione
Lazio sulla campagna vaccinale antin-
fluenzale 2020-21, dove - tra le altre
misure — hanno trovato spazio sia la
decisione di “stornare” dalla dotazione
regionale 100 mila dosi di vaccino da
dispensare nelle farmacie territoriali
per I'acquisto privato dei cittadini attivi
trai 18 e i 59 anni che altrimenti
avrebbero corso il rischio di non trova-
re il modo di immunizzarsi, sia la pos-

sibilita per le farmacie di procedere
“all'organizzazione di un servizio di
somministrazione/inoculazione del
vaccino con conseguente assunzione
di responsabilita”.

Misura, quest'ultima, che ha sollevato
una vera propria levata di scudi della
professione medica, risolutamente con-
traria all'ipotesi di consentire la sommi-
nistrazione del vaccino in farmacia, no-
nostante le straordinarie circostanze
prodotte dalla concomitante circolazio-
ne del coronavirus — con tutti i rischi
annessi e connessi — avrebbero richie-
sto, pill che atteggiamenti di chiusura
totale nei confronti di soluzioni ipotizza-
te al solo scopo di garantire I'accesso
al vaccino in modo efficace ed efficien-
te di quanti piu cittadini possibili, un ap-
proccio pro-attivo, piu aperto alla di-
scussione e alla collaborazione, nel su-
periore interesse della salute pubblica.

In ogni caso, l'intransigente no dei me-
dici ha poi trovato eco il 5 ottobre
scorso nel parere reso dal Cts sulla »»

Alessio D'Amato,
assessore regionale alla Sanita.

re le divergenze piu accese.
Nel prossimo futuro, come si &
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Il medicinale omeopatico oscillococcinum-

per la prevenzione e il trattamento dell'influenza
e delle sindromi influenzali’

30 dosj
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T
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e

-

"oscillococcinum® & normalmente proposto per la
prevenzione e per la terapia dell'influenza e delle
sindromi cliniche simil-influenzali?”.

(Bellavite P. oscillococcinum® e influenza. Storia, evidenze e ipotesi. Edizioni Libreria Cortina
Verona 2008. p.7)

Uno studio in real life? condotto su 459 pazienti seguiti
nell'arco di 10 anni ha evidenziato “come il medicinale
omeopatico (oscillococcinum®) abbia avuto un
effetto preventivo sulla minor incidenza di episodi
RTI" (Infezioni del Tratto Respiratorio) e che “l'effetto
protettivo osservato & coerente con altri studi che
hanno documentato il suo effetto sul trattamento di
sintomi sia influenzali che simil-influenzali”.

(Beghi GM, Morselli-Labate AM. Does homeopathic medicine have a preventive effect on

respiratory tract infections? A real life observational study. Multidiscip Respir Med. 2016;
11:12)

Uno studio clinico* randomizzato in doppio cieco su
individui che avevano consultato il Medico di Medicina
Generale e il Medico Internista per sintomi simil-
influenzali (dei quali 188 trattati con oscillococcinum®
e 184 con placebo) ha dimostrato che: “1) la riduzione
dei sintomi dopo 48 ore & risultata significativamente
piu elevata nel gruppo trattato con oscillococcinum®
rispetto al gruppo placebo; 2) i sintomi sono scomparsi

BolRe@N

con rapidita significativamente maggiore nel gruppo
trattato con oscillococcinum® rispetto al gruppo
placebo”.

(Papp R, Schuback G, Beck E, Burkardt G, Bengel J, Lehrl S, et al. oscillococcinum® in patients
with influenza-like syndromes: a placebo controlled double-blind evaluation. Br Homeopath
J. 1998; 87:69-76)

“oscillococcinum® & un medicinale omeopatico dei
Laboratoires Boiron, unico, originale e brevettato. Da
sempre e preparato in diluizione korsakoviana (200 K)?".

(Bellavite P. oscillococcinum® e influenza. Storia, evidenze e ipotesi. Edizioni Libreria Cortina
Verona 2008. p.21)

oscillococcinum®, 30 e 6 dosi, contiene diluizioni
omeopatiche che, per le loro basse concentrazioni
molari, non presentano generalmente tossicita
chimica, controindicazioni, interazioni farmacologiche
direttamente legate alla quantita di prodotto assunto®”.
oscillococcinum®, in quanto medicinale omeopatico,
¢ adatto ad adulti, bambini®*®, anziani®®, pazienti
politrattati®®, pazienti con BPCO, allergie respiratorie,
asma e altre malattie respiratorie®.

oscillococcinum®: utilizzato da oltre 30 anni in 50 paesi
del mondo.

D.Lgs. 219/2006 art.85: "Medicinale omeopatico senza indicazioni terapeutiche approvate”.
D. Lgs. 219/2006 art.120 1 bis: “Trattasi di indicazioni per cui non vi &, allo stato, evidenza scientificamente provata
dell’efficacia del medicinale omeopatico”.

Medicinale non a carico del SSN.
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»» questione, richiesto dalla stessa Re-
gione Lazio. Il parere, negativo an-
ch'esso, del Comitato tecnico scientifi-
co imporra inevitabilmente alla giunta
regionale di rivedere il contenuto della
sua ordinanza, cosa che — questa la
strada scelta e annunciata dallasses-
sore regionale alla Sanita Alessio D’A-
mato — avverra passando prima attra-
verso un confronto con le professioni
sanitarie direttamente coinvolte.

Proprio in previsione di cio, Il consiglio
direttivo dell'Ordine romano tenutosi in
teleconferenza I'8 d ottobre, in conside-

Rinnovato protocollo tra ministero Interno

persone

razione della grande rilevanza dell'argo-
mento e delle sue dirette implicazioni
sul ruolo, la funzione e la collocazione
della figura professionale del farmaci-
sta nel sistema di salute nazionale, ha
deciso di istituire un tavolo tecnico pro-
vinciale per discutere I'argomento e
contribuire, per quanto possibile e indi-
pendentemente dalle decisioni che ver-
ranno assunte presumibilmente a stret-
to giro dalle autorita regionali, a indivi-
duare gli spazi e le prospettive pratica-
bili per un allargamento delle competen-
ze professionali del farmacista (sull'e-

sempio di quanto gia accade in 26 Pae-
si del mondo) per consentire a questo
professionista un impegno nelle campa-
gna vaccinali che possa andare, nell'in-
teresse della pubblica salute, oltre la
semplice dispensazione dei vaccini.

Al tavolo tecnico in prima battuta sa-
ranno convocati i rappresentanti delle
sigle delle farmacie private e pubbli-
che, Federfarma e Assofarm, ma i la-
vori saranno subito estesi anche alle
altre componenti professionali interes-
sate, a partire dai sindacati.

e Federfarma per la sicurezza nelle farmacie

Con l'obiettivo di implementare la sicu-
rezza del servizio e quindi dei profes-
sionisti che lo erogano e dei clienti che
vi accedono, ma anche per rafforzare
la collaborazione gia in essere tra for-
ze di pubblica sicurezza e farmacie
con iniziative anche in tema di forma-
zione e informazione, € stato rinnovato
per tre anni il protocollo d'intesa tra
ministero dell'Interno e Federfarma,
esteso ad Assofarm, la sigla delle far-
macie comunali.

Il protocollo, firmato dal ministro del-
l'lnterno Luciana Lamorgese e dai
vertici delle due associazioni, punta a
promuovere 'adozione di sistemi di vi-
deo-allarme anti-rapina all'interno delle
farmacie, collegati in tempo reale con
le sale operative di Polizia di Stato e
Arma dei Carabinieri.

Lintesa, siglata per la prima volta nel
2010 e periodicamente rinnovata, pre-
vede lo sviluppo di pit ampie forme di
collaborazione anche attraverso atti-
vita di informazione e, soprattutto, di
formazione dei titolari delle farmacie e
del personale delle farmacie comunali
da parte di esperti delle forze di poli-
zia.

Piu in generale, I'obiettivo & la sensibi-
lizzazione sul tema della sicurezza del
settore, che, sul territorio, vede le pre-
fetture attive nella definizione di proto-
colli d'intesa con le articolazioni locali
delle due associazioni firmatarie.

Tra gli impegni previsti dall'intesa, che
¢ in linea con il protocollo quadro vi-
deo allarme anti-rapina, stipulato nel
dicembre 2019 da ministero, Conf-
commercio Imprese per ['ltalia e Con-
fesercenti nazionale, anche il monito-

Alato: Luciana Lamorgese, ministro dell'Interno.
Sotto: Marco Cossolo, presidente di Federfarma.

raggio costante sui dati relativi a furti
e rapine nelle farmacie, forniti periodi-
camente alle associazioni firmatarie a
scopo statistico, per rendere piu effi-
cace la prevenzione.
“Le farmacie sono un presidio sanita-
rio di prossimita facilmente accessibi-
le. Sono rimaste sempre aperte anche
durante 'emergenza Covid, ampliando
spesso gli orari di servizio. Queste ca-
ratteristiche le rendono uno dei bersa-
gli preferiti della criminalita” afferma il
presidente di Federfarma Marco Cos-
solo commentando il protocollo. “Ne-
gli ultimi anni, grazie alla collaborazio-
ne con il ministero dell'lnterno e con le
forze dell'ordine, é stato possibile con-
tenere il numero delle rapine in farma-
cia, garantendo una maggiore sicurez-
za agli utenti e agli operatori. La firma
del protocollo da parte del Ministro La-
morgese e un importante segnale del-
la volonta delle istituzioni di proseguire
il percorso inaugurato nel 2010 per
proteggere cittadini e farmacie attra-
verso sistemi di videosorveglianza e
iniziative di formazione per i farmaci-
sti. Un grazie quindi al ministro dell'ln-
terno e alle forze dell'ordine” conclude
il presidente dei titolari “per I'impegno
a tutela della sicurezza dei nostri presi-
di e dei quattro milioni di cittadini che
ogni giorno entrano in farmacia”.
|



Nicola Zingaretti, presidente della Regione Lazio.

Lazio, doccia gelata sulla vaccinazione
antiflu per over 65: il Tar annulla Pobbligo

Il Tar Lazio ha annullato 'ordinanza con
la quale il 17 aprile scorso il Presiden-
te della Regione Lazio, Nicola Zinga-
retti, ha imposto 'obbligo della vacci-
nazione antinfluenzale stagionale per
tutte le persone al di sopra dei 65 anni
di eta (pena il divieto di frequentare
luoghi di facile assembramento come
centri sociali e case di riposo) nonché
per tutto il personale sanitario e socio-
sanitario operante in ambito regionale
(pena il divieto di avere accesso ai ri-
spettivi luoghi di lavoro), raccoman-
dandola anche per i bambini tra i sei
mesi ed i sei anni. Il tribunale ha infatti
accolto il ricorso proposto dall'Asso-
ciazione Codici Nazionale e del Lazio,
dopo che - appena 15 giorni fa — ave-
va respinto la richiesta di sospensiva
del provvedimento regionale.

Pronunciadosi nel merito della questio-
ne, i giudici amministrativi di Roma
hanno pero ritenuto, in due sostanze
sostanzialmente sovrapponibili pubbli-
cate entrambe il 2 ottobre, che “non &
disconosciuta dalla Corte costituziona-
le la possibilita che le Regioni possano
legiferare in settori riservati al legisla-
tore statale”, ma “a condizione che
vengano rispettati i ‘principi’ fissati dal-
la legge statale”; e “nel caso di specie
la ‘soglia’ stabilita dal legislatore stata-
le tra obbligo e raccomandazione del
vaccino antinfluenzale, poiché costitui-
sce il frutto di una operazione di bilan-
ciamento complessa ed articolata tra
liberta del singolo e tutela della salute
individuale e collettiva, non potrebbe
essere derogata dalle regioni neppure
in melius ossia in senso pit restrittivo”.
“La normativa emergenziale Covid non
ammette simili interventi regionali in
materia di vaccinazioni obbligatorie”
conclude il Tar. “Le disposizioni in ma-
teria di igiene e sanita nonché di prote-
zione civile non recano previsioni che
possano autorizzare le regioni ad adot-
tare questo tipo di ordinanze allorché il
fenomeno assuma, come nella specie,
un rilievo di carattere nazionale; L'ordi-

namento costituzionale non tollera in-
terventi regionali di questo genere, di-
retti nella sostanza ad alterare taluni
difficili equilibri raggiunti dagli organi
del potere centrale”. E la conclusione €
che “al di la della ragionevolezza della
misura, la sua introduzione non rientra
nella sfera di attribuzioni regionale ma,
semmai, soltanto in quella statale”.

Il Tar ha ritenuto che “non é discono-
sciuta dalla Corte costituzionale la
possibilita che le Regioni possano legi-
ferare in settori riservati al legislatore
statale”, ma “a condizione che venga-
no rispettati i ‘principi’ fissati dalla leg-
ge statale”; e “nel caso di specie la
‘soglia’ stabilita dal legislatore statale
tra obbligo e raccomandazione del
vaccino antinfluenzale, poiché costitui-
sce il frutto di una operazione di bilan-
ciamento complessa ed articolata tra
liberta del singolo e tutela della salute
individuale e collettiva, non potrebbe
essere derogata dalle regioni neppure
in melius ossia in senso pitl restrittivo”.

“La normativa emergenziale Covid”
continua il Tar “non ammette simili in-
terventi regionali in materia di vaccina-
zioni obbligatorie. Le disposizioni in
materia di igiene e sanita nonché di
protezione civile non recano previsioni
che possano autorizzare le regioni ad
adottare questo tipo di ordinanze allor-
ché il fenomeno assuma, come nella
specie, un rilievo di carattere naziona-
le; L'ordinamento costituzionale non
tollera interventi regionali di questo ge-
nere, diretti nella sostanza ad alterare
taluni difficili equilibri raggiunti dagli or-
gani del potere centrale”. Inevitabile,
alla luce di tali considerazioni, le con-
clusioni dei giudici amministrativi lazia-
li: “al di la della ragionevolezza della
misura”, I'introduzione dell'obbligo vac-
cinale disposto dalla Regione Lazio
con la sua ordinanza dello scorso apri-
le “non rientra nella sfera di attribuzio-
ni regionale ma, semmai, soltanto in
quella statale”.

Enpaf, da incentivi occupazione
a sostegni per Govid, le decisioni del GdA

II Consiglio di amministrazione dell’En-
paf, nella seduta del 29 settembre
scorso, ha assunto alcune decisioni ri-
levanti per i suoi associati.

Borse di studio

La prima & l'approvazione del bando
per le borse di studio relative allanno
scolastico/accademico 2018/2019,
che prevede l'assegnazione di 115
borse per uno stanziamento complessi-
vo pari a 200 mila euro. Gli interessati
devono presentare domanda, a pena di
esclusione, esclusivamente a mezzo
Posta elettronica certificata all'indirizzo
posta@pec.enpaf.it, entro e non oltre il
16 novembre 2020. Dovra essere
utilizzata esclusivamente la modulistica

approvata dallEnpaf, resa disponibile
sul sito dellente. Le domande non re-
golarmente compilate o non complete
nella documentazione allegata verran-
no respinte. Ulteriori informazioni sul
bando sono consultabili sul sito dellEn-
paf, dove si pud anche procedere al
download della modulistica di presenta-
zione della domanda.

Misure a sostegno della
categoria per I'emergenza
Covid 19

Un'altra importante decisione riguarda
lo stanziamento del Fondo calamita na-
turali, che & stato integrato con I'im-
porto di 1.000.000 di euro. Il Fondo &
destinato a finanziare ulteriormente »»
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»»le misure straordinarie a sostegno
della categoria per 'emergenza sanita-
ria da Covid-19 deliberate dal Consi-
glio di amministrazione il 23 aprile
2020. Sempre nella seduta del 29 set-
tembre, il Consiglio di amministrazione
ha anche stabilito che l'iniziativa termi-
nera con la fine dello stato di emergen-
za sanitaria da Covid 19 sul territorio
nazionale, le domande per ottenere i
contributi previsti potranno essere pre-
sentate entro il termine di decadenza
di sei mesi dalla cessazione dello sta-
to di emergenza.

Interventi per favorire
I'occupazione, integrazione
dello stanziamento

Con la deliberazione del Consiglio di
amministrazione n. 70/2018 successi-
vamente modificata con la deliberazio-
ne n. 68/2019 I'Enpaf ha dato attua-
zione a quanto stabilito dal proprio Re-
golamento di assistenza in materia di
sostegno all’occupazione. La misura
ha I'obiettivo di incentivare con un con-
tributo fissato in percentuale sugli one-
ri salariali sostenuti i rapporti di lavoro
a tempo indeterminato — sia le nuove
assunzioni sia le trasformazioni di pre-
cedenti rapporti di lavoro a termine —
stipulati successivamente al 1° gen-
naio 2019. L'assunzione deve riguar-
dare un farmacista di eta non superio-
re a trenta anni o un farmacista di eta
pari o superiore a cinquant’anni disoc-
cupato da almeno sei mesi. Ulteriori
informazioni e i moduli per la
domanda sono disponibili sul
sito del’Enpaf. Nel corso del-
la riunione del 29 settembre
il Consiglio di amministrazio-
ne ha integrato di ulteriori
300 mila euro lo stanziamen-
to da destinare all'iniziativa.

Emapi, copertura
temporanea causa
morte

L'Enpaf ha completato I'at-
tuazione del piano di welfare
integrato previsto nel proprio
Regolamento di assistenza.
L'art.19, infatti, impegna I'en-
te ad assicurare ai propri
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iscritti e pensionati una tutela sanitaria
integrativa per grandi eventi morbosi e
grandi interventi chirurgici, una coper-
tura per il caso di invalidita permanen-
te e infine la tutela per il caso di non
autosufficienza. Mancava la tutela per
il caso morte, ma nel corso della sedu-
ta del 29 settembre ha I'ente ha owvia-
to decidendo di aderire alla convenzio-
ne stipulata da Emapi (il fondo sanita-
rio al quale oltre allEnpaf aderiscono
numerosi altri Enti di previdenza di pro-
fessionisti) con la Societa Cattolica di
Assicurazione per tutela temporanea
causa morte riservata agli iscritti e ai
pensionati Enpaf, I'attivazione & previ-

sta dal 1° gennaio 2021 saranno
esclusi dalla copertura unicamente i
soggetti che al 1° gennaio 2021 ab-
biano gia compiuto i 75 anni di eta.
Anche in questo caso il premio € a ca-
rico dellEnte, 'ammontare della coper-
tura & fissata a 11.500,00. Ulteriori
informazioni potranno essere acquisite
sul sito di Emapi. Come per le altre
forme di tutale la domanda va indiriz-
zata a Emapi. Si rammenta che pre-
supposto per poter fruire di tutte le
prestazioni di welfare integrato € la re-
golarita contributiva nei confronti del-
'Enpaf.

Eurostat, Italia terza in Europa per numero
di farmacisti (119) ogni 100mila abitanti

Roma, 28 settembre — Italia sul podio
(al terzo posto, insieme alla Spagna)
nelle classifica europea dei Paesi con
il maggior numero di farmacisti: nel
nostro Paese sono 119 ogni 100 mila
abitanti, dato che colloca il nostro Pae-
se subito dopo la piccola Malta (129)
e il Belgio (125). Lo rileva il report
Pharmacists in the EU pubblicato da
Eurostat, l'ufficio statistico della Com-
missione europea.

Il ripilogo della distribuzione degli ol-
tre 400 mila farmacisti che operano
nei 27 Stati membri dell'Unione & of-
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ferto dall'infografica che riproduciamo
qui di seguito, che mostra come nella
maggioranza dei Paesi il numero di
farmacisti si collochi nell'intervallo
compreso tra 50 e 110 farmacisti
ogni 100 mila abitanti. L'eccezione
pit rilevante é rappresentata dall’'Olan-
da, che si colloca all'ultimo posto,
con appena 21 farmacisti ogni 100
mila abitanti.

L'infografica dell'ufficio di statistica eu-
ropeo Si apre con un riconoscimento al
servizio essenziale alla popolazione re-
so dai farmacisti, che & stato particolar-
mente evidente, scri-
ve Eurosta, “durante
la pandemia Covid.
Anche se molti servizi
quotidiani sono stati
bloccati o limitati, i
farmacisti hanno conti-
nuato a fornire servizi
ai pazienti. Hanno con-
tinuato a preparare,
dispensare e vendere
i medicinali di cui i pa-
zienti avevano biso-
gno e hanno fornito
consigli sul loro uso
corretto e sui possibili
effetti negativi”.

Liechtenstein _ ]
cetand NN

United Kingdom
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Generale Paolo Carra, neocomandante dei Nas.

Nas, Lusi lascia il comando generale,
al suo posto arriva il gen. Paolo Carra

Cambio ai vertici dei Carabinieri per la
Tutela della Salute, dove il generale di

corpo d'armata Adelmo Lusi, coman-

dante della specialita dal giugno 2017,
ha lasciato ieri l'incarico nelle mani del

generale di divisione Paolo Carra, ne-
gli ultimi tre anni responsabile dell’Uffi-
cio generale Affari giuridici e consulen-
te giuridico del Capo di Stato Maggio-

re della Difesa.
Al passaggio di consegne, avvenuto il
22 settembre a Roma negli uffici di

viale Aeronautica, ha partecipato il mi-

nistro della Salute Roberto Speranza

che, nel dare il benvenuto al nuovo co-

mandante, ha ringraziato per il suo
operato il generale Lusi, sottolineando
limpegno profuso dal reparto speciale

dellArma nella tutela della salute, di-
cendosi sicuro che la sua proficua atti-

vita di contrasto all'illegalita continuera

con ottimi risultati anche sotto la nuo-

va gestione.

Il generale Lusi, che nel luglio scorso
aveva raggiunto il grado apicale della
sua categoria, lascia la divisa dopo qua-
si mezzo secolo di attivita. Entrato nella
celebre scuola militare “Nunziatella” di
Napoli appena adolescente, a 23 anni,
dopo aver frequentato 'Accademia Mili-
tare di Modena e la Scuola Ufficiali Ca-
rabinieri di Roma, era gia tenente.

Nel corso della sua lunga carriera Lusi

ha retto una serie eterogenea di co-

mandi del’Arma, dal primo incarico in

qualita di Comandante di plotone pres-

so il 5° Battaglione Carabinieri “Emilia

— Romagna” a Bologna durante i diffici-

li anni di piombo, a capo del V Reparto

dello Stato Maggiore della Difesa, pas-
sando dall'incarico di Comandante Pro-
vinciale di Foggia a quello della Legio-
ne Calabria, in contesti operativamen-
te difficili affrontati con totale abnega-

zione e professionalita, tanto che tra il
2013 al 17 gennaio 2016 il suo intuito
investigativo gli valse la nomina a vice

direttore tecnico operativo vicario del-

la Dia, il prestigioso Reparto interforze
specializzato nella lotta alle mafie.

Negli ultimi tre anni al vertice del Nas,
Lusi ha coordinato e diretto i suoi mili-
tari sia nel corso di numerose e brillan-
ti operazioni di polizia, sia attraverso
alcune emergenze sanitarie, come
quella del Fipronil nell'estate 2017 e,
recentemente, quella relativa alla pan-
demia di CovidID-19. L'ufficiale genera-
le si ritirera per andare in pensione, af-
frontando un nuovo capitolo della sua
vita con la serena soddisfazione che
deriva dall'aver dedicato un’intera esi-
stenza al servizio delle istituzioni e del
suo Paese.

A guidare il Comando Carabinieri per
la Tutela della Salute sara come gia
detto il generale di divisione Paolo
Carra. Originario di Suzzara, in pro-
vincia di Mantova, laureato in Scienze
politiche e Scienze della Sicurezza in-
terna ed esterna, in possesso dei ma-
ster in “Studi internazionali strategico-
militari” e in “Scienze strategiche”, il
nuovo comandante vanta anch’egli nel
suo curriculum un'esemplare carriera
militare.

Dal 1991 al 1995 ha comandato la
Compagnia di Napoli Centro e dal
1996 al 1998 ¢ stato il Comandante
del Nucleo informativo del Reparto
operativo del Comando provinciale di
Napoli. Dal 1998 al 2003 ha ricoper-
to incarichi presso il Comando gene-
rale all'Ufficio Operazioni e all'Ufficio
del ViceComandante Generale dell’Ar-
ma dei Carabinieri, in qualita di Capo
Ufficio.

Ha frequentato il 2° Corso di Stato
Maggiore Interforze dal 1999 al 2000.
Dal 2006 al 2009 ¢ stato al vertice
del Provinciale Carabinieri di Sassari,
che ha lasciato per assumere il co-
mando del Reggimento Corazzieri e
I'incarico di Aiutante di Campo al Presi-
dente della Repubblica per i successivi
sei anni. Infine, dal 2015 al 2017 &
stato Comandante della Legione Ligu-
ria e negli ultimi tre anni, come antici-
pato in premessa, ha espletato delicati
compiti istituzionali presso lo Stato
Maggiore della Difesa.

Farmacie, Dcr sempre piu giu nel 2020,
il «grafico della febbre» di Alessandrini

Sulla stampa specializzata si succedo-
no, con cadenza regolare, gli aggior-
namenti sul’andamento del mercato
farmaceutico e, in particolare, sullo
stato di salute dei fatturati delle farma-
cie aperte al pubblico in questo sven-
turatissimo anno 2020. Notizie, ca va
sans dire, che raramente riservano
motivi di conforto: il mercato delle far-
macie, infatti, in particolare quello Ssn,
ha un andamento da sottomarino, ri-
manendo ben al di sotto del segno piu,
nonostante qualche estemporaneo
sussulto di vitalita legato a particolari
periodi e circostanze.

Anche Marco Alessandrini, ammini-
stratore delegato di Credifarma e come

tale profondo conoscitore dello stato
economico-finanziario del settore e in
particolare del mercato Ssn che passa
in farmacia, € intervenuto recentemente
sul tema, con un articolo a sua firma
pubblicato sullultimo numero (settem-
bre 2020) del magazine di settore Pun-
toeffe. Nel suo contributo al giornale,
Alessandrini, da concreto uomo di fi-
nanza qual &, illustra la situazione ricor-
rendo a un semplice grafico, molto pit
efficace di qualsiasi narrazione: basta
infatti uno sguardo per avere una plasti-
ca rappresentazione di come, almeno
per le distinte contabili riepilogative,
quello ancora in corso sia stato fin qui
un autentico annus horribilis. »
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ANDAMENTO DCR 2019 - 2020

7,63%

N
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Alessandrini, nel suo
articolo, sottolinea la
necessita di ampliare
il perimetro delle atti-
vita), I'erosione all’ap-
parenza inarrestabile
della Dcr resta un da-

—|

-3,87%

-0,26%

-18,68%

Marco Alessandrini,
amminisiratore delegato
di Credifarma.

Il grafico di Ales-
sandrini (ripro-
dotto qui in alto)
restituisce infatti
'andamento del
mercato dei far-
maci ammessi
al rimborso Ssn
mettendo in re-
lazione i dati del 2020 con quelli del
2019 e tracciando lo scostamento: le
curve, fatto salvo I'estemporaneo pic-
co di marzo, quando le farmacie erano
uno dei pochissimi esercizi aperti e i
cittadini disorientati dalla situazione
emergenziale non sapevano davvero
dove andare e a che santo votarsi, si
mantengono sempre in territorio nega-
tivo, anche se con un andamento che
lo stesso AD di Credifarma definisce
«isterico»,

Il dato rilevante, al netto degli up and
down probabilmente dovuti a particola-
ri momenti nel'andamento della pande-
mia, & appunto la costante negativa
del segno meno, che arriva fino all'a-
bisso del -18,68% di maggio rispetto
al corrispondente periodo dell’anno
precedente e che, in media, si attesta
nei primi sette mesi del 2020 su un
valore negativo intorno al - 6%.

Anche se la farmacia ha ormai da
tempo diversificato la sua attivita e il
suo modello di gestione, al punto che
per molti esercizi il fatturato Ssn non
rappresenta piu la voce preponderan-
te del fatturato aziendale (lo stesso
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to negativo strutturale
che evidenzia la ne-
cessita di rivedere in
profondita regole e
assetti del servizio
farmaceutico, trovan-
do soluzioni per gli
annosi (e sempre irrisolti) dossier del-
la riforma della remunerazione e della
definizione di un nuovo «contratto di
servizio» con il Ssn che stabilisca in
modo chiaro e definito (non definitivo:
definito) cosa il servizio sanitario pub-
blico voglia dalle farmacie e quanto e
in che modo intenda retribuirlo. E cer-
to non € un buon segnale che quei
dossier, da qualche mese a questa

parte, sembrano essere passati in se-
condo piano, soppiantati da quella
che sembra essere ormai diventata
l'unica preoccupazione della farma-
cia, o quantomeno delle sue dirigen-
ze, ovvero la somministrazione dei
vaccini in farmacia.

Senza niente levare alla rilevanza della
questione, non sara davvero inutile da-
re un'altra occhiata all'icastico «grafico
della febbre» meritoriamente proposto
da Alessandrini e tornare ad occuparsi
a pieno regime di necessita piu urgenti
e vitali: lo scivolamento in basso del
fatturato da farmaco (con tutti i suoi si-
gnificati, anche di natura ontologica e
identitaria, che proiettano ombre in-
quietanti su cio che la farmacia dovra
0 potra essere domani) deve tornare a
essere al primo posto dellagenda dei
lavori delle sigle di categoria, soprat-
tutto quelle sindacali: secundum non
datum.

Distributori, Morra confermato
all’'unanimita alla presidenza Adf

Alessandro Morra & stato riconfer-
mato con voto unanime alla presiden-
za di Adf, I'associazione dei distributo-
ri intermedi full-line aderente a Conf-
commercio e alla Girp, la federazione
europea di categoria. L'assemblea ha
ribadito convocata il 17 settembre la
sua piena fiducia al presidente e fon-
datore della Sofarmamorra SpA, che
dunque guidera Adf anche per il trien-
nio 2020-2023, affiancato dai tre vi-
cepresidenti Alessandro Albertini,
Ornella Barra e Luca Sabelli, an-
ch’essi confermati
con voto unanime.
Completano il comi-
tato di presidenza il
tesoriere Filippo
D’Ambrogi e i consi-
glieri Mario Barbie-
ri, Renato De Fal-
co, Leonardo Pani-
co e Roberto Por-
celli.

Adf ha dunque scelto la linea della con-
tinuita, confermando la sua fiducia alla
squadra che ha guidato la sigla dei di-
stributori nel difficile triennio alle spal-
le. “Consapevole della responsabilita
di guidare la principale associazione
nazionale dei grossisti in una fase cru-
ciale per la sanita italiana” € il primo
commento di Morra dopo la riconfer-
ma “lavoreremo insieme ai colleghi
consiglieri per far conoscere e ricono-
scere sempre di pitl il nostro ruolo cru-
ciale nella filiera del farmaco. Nel pros-
simo triennio saremo
fortemente impegnati,
con misure concertate
con tutta la filiera e le
[stituzioni, ad ottimiz-
zare la dispensazione
del farmaco e a otte-
nere una giusta rifor-

Alessandro Morra,
| presidente Adf.



ma della remunerazione, indispensabi-
le alla sostenibilita delle nostre aziende
e del sistema nel complesso”. Cresce,
intanto, il numero di aziende iscritte al-
la “famiglia” di Adf, con l'ingresso di
aziende dai nomi importanti, come le
storiche Fcr di Reggio Emilia e I'Uni-
farm di Trento e di solida tradizione
come Corofar Distribuzione di Forli,
Aspes di Pesaro e Roessler di Bolza-
no, alle quali Morra ha voluto dare il
benvenuto in assemblea.

“Siamo convinti che le sfide si affronta-
no e si vincono sul terreno della qualita
e dell’efficienza” ha detto ancora il pre-
sidente “e le nostre aziende, sebbene
sotto remunerate per il servizio di distri-

Andrea Mandelli, presidente della Fofi.

buzione dei farmaci Ssn, hanno dimo-
strato anche nellemergenza della pan-
demia di saper adempiere al meglio gli
obblighi di servizio pubblico essenzia-
le”. Morra ha quindi concluso indicando
quale sara la direttrice lungo la quale si
muoveranno le politiche associative di
Adf: “La distribuzione intermedia dev'es-
sere sempre piu integrata nelle strate-
gie nazionali e regionali di assistenza
farmaceutica, al fianco delle farmacie e
a tutela della popolazione. Il nostro coin-
volgimento, infatti,e indispensabile affin-
ché i farmaci giungano in maniera effi-
cace, tempestiva e sicura attraverso le
farmacie a tutti i cittadini”.

FarmacistaPiu 2020 in ‘digital edition’,
appuntamento il 20, 21 e 22 novembre

Il ruolo del farmacista all'interno del si-
stema salute: questo il tema centrale
della VIl edizione di FarmacistaPiu, il
congresso dei farmacisti italiani che si
terra in edizione digitale — a causa del-
le restrizioni imposte dalla perdurante
emergenza Covid — il 20, 21 e 22 no-
vembre prossimi. L'evento & stato pre-
sentato il 24 settembre nel corso di
una conferenza stampa (sempre on li-
ne) indetta dalle sigle organizzatrici Fo-
fi, Federfarma, Fondazione Cannavo e
Utifar. “In questi mesi di emergenza il
farmacista ha dimostrato di aver fatto
il salto di qualita e ha rafforzato il suo
ruolo nei confronti dei cittadini: non é
stato solo lo specialista del farmaco,
ma anche consigliere, guida nel mon-
do sanita: un riferimento per i cittadini
in grado di supportarli un momento di
grande difficolta per tutti” ha afferma-
to il presidente della Fofi Andrea
Mandelli. “La pandemia ci ha strappa-
to tanti colleghi, che per fare il loro la-
VOro e per garantire un servizio non Si
sono sottratti ai rischi che la stessa ha
comportato. L'impegno di tutti durante
il lockdown é stato enorme e quindi si
rende necessario sottolineare con for-
za la centralita del ruolo del farmacista
e delle nuove e pit ampio apporto che

la farmacia puo offrire al Ssn”. “In que-
sta ‘digital edition’ il dibattito tra i pro-
fessionisti della salute e del mondo
della farmacia si svolgera interamente
su piattaforma online” ha quindi ag-
giunto Mandelli. “Al centro i temi dell’e-
voluzione della domanda di salute e
delle sinergie interprofessionali neces-
sarie a rafforzare la sanita territoriale,
la continuita assistenziale, lo sviluppo
di nuovi modelli di servizio al cittadino
e la gestione efficace ed efficiente del-
le risorse”. “Siamo pronti ad affrontare
le nuove sfide ed e importante guarda-
re al prossimo futuro e confrontarci su
come dovra evolvere la professione,
forte anche della rivoluzione digitale in
corso” ha proseguito il presidente di
Federfarma, Marco Cossolo. “Tra i
temi piu attuali c'e la dispensazione
dei vaccini antinfluenzali: le farmacie
sono pronte a distribuire quelli messi a
disposizione dal Ssn, anche per conto
delle amministrazioni regionali che vor-
ranno renderli disponibili. Siamo pronti
anche a implementare i servizi sul ter-
ritorio: vorremmo si arrivasse ad auto-
rizzare la vaccinazione anche in farma-
cia, in vista dell’arrivo di un vaccino
per il Covid-19”. “La farmacia dei servi-
Zi € essenziale per migliorare la presa

in carico territoriale, & essenziale svi-
luppare il percorso awviato con la spe-
rimentazione nazionale e investire sulla
formazione dei farmacisti per rispon-
dere efficacemente alle nuove strate-
gie sanitarie” ha detto Eugenio Leo-
pardi, presidente di Utifar. “Prosegui-
remo quindi sulla via del confronto su
queste tematiche anche in questa edi-
zione di FarmacistaPiu, e continuere-
mo a ricordare che i farmacisti devono
avere il giusto riconoscimento econo-
mico e le adeguate tutele con I'aumen-
tare delle responsabilita e dei servizi
offerti in farmacia”. Sulla stessa falsa-
riga lintervento del presidente di Fon-
dazione Cannavo, Luigi D’Ambrosio
Lettieri: “Competenze, ruolo, ricono-
scimento professionale ed economico
in una prospettiva di ammodernamen-
to della governance sanitaria: attorno
a questi temi si svilupperanno i lavori
congressuali della settima edizione di
FarmacistaPit. Di fronte a quanto ac-
caduto in questi mesi i farmacisti,
ovunque occupati, hanno dimostrato di
essere un insostituibile e fondamentale
tassello del nostro sistema sanitario”.
D’Ambrosio ha ricordato la testimo-
nianza di professionalita, competenza,
efficienza e coraggio fornita dai farma-
cisti nei mesi dellemergenza pandemi-
ca, quando la farmacia é stata per me-
si I'unico presidio sanitario del territo-
rio, di pronto accesso e di elevata affi-
dabilita, dimostrando di essere un pila-
stro del welfare territoriale. “Ora é ne-
cessario che il nostro sistema sanita-
rio affronti con urgenza le numerose
criticita emerse durante la pandemia”
ha concluso il presidente della Fonda-
zione Cannavo “e che si riparta dal
concreto rilancio della sanita territoria-
le con il potenziamento delle attivita di
prevenzione, di cura e di servizio che
devono coinvolgere, nel progetto di in-
tegrazione nel sistema assistenziale,
la rete delle farmacie di comunita e i
farmacisti delle strutture pubbliche”.
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Un nuovo studio conferma i risultati positivi delluso a basso dosaggio dell’antinfiammatorio
,l | dl I hl | | ] | ] ||
L'impiego di colchicina nei pazienti
| | ] |
con malattia coronarica cronica

a cura di Emiliano Cappello e M

| pazienti con malattia coronarica cro-
nica presentano un rischio elevato di
eventi cardiovascolari acuti anche
quando mettono in atto quei compor-
tamenti nello stile di vita necessari a ri-
durre il fattore di rischio.

E ben riconosciuto co-
me l'infilammazione
abbia un ruolo cen-
trale nella progressio-
ne della malattia coro-
narica.

La possibilita che la te-
rapia antinflammatoria
possa migliorare gli
esiti cardiovascolari
e stata evidenziata
per la prima volta
nello studio CAN-
TOS, i cui risultati
hanno mostrato che

il rischio di eventi car-
diovascolari ricorrenti
era inferiore tra coloro
che avevano ricevuto ca-
nakinumab rispetto al place-
bo. Il canakinumab presenta un
meccanismo d'azione mirato, basato
sull'inibizione selettiva dell'interleuchi-
na-1B, al contrario, la colchicina pre-
senta un effetto antiinfiammatorio
molteplice, che include l'inibizione del-
la polimerizzazione della tubulina e 'al-
terazione della reattivita dei leucociti.
Nello studio COLCOT, che ha arruolato
pazienti che hanno avuto un infarto del
miocardio, il tasso di eventi cardiovas-
colari acuti & stato inferiore tra coloro
che hanno ricevuto 0,5 mg di colchici-
na una volta al giorno rispetto a coloro
che hanno ricevuto placebo. Un prece-
dente studio sulla colchicina a basso
dosaggio, denominato LoDoCo ha con-
fermato i risultati dello studio COLCOT.
Lo studio LoDoCo era in aperto, e ave-
va arruolato soltanto 532 pazienti, per-
tanto per confermare i suoi risultati &
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stato condotto uno studio sperimen-
tale, randomizzato, controllato, in
doppio cieco, sulla colchicina a basso
dosaggio, denominato LoDoCo?2 per
determinare se 0,5 mg di colchicina
una volta al giorno, rispetto al place-
bo, abbiano un effetto preventivo
su eventi cardiovascolari nei pazi-
enti con malattia coro-
narica cronica. Pre-
sentiamo qui lo stu-
dio LoDoCo2. Su
un totale di 5522
pazienti, 2762 sono
stati assegnati al
gruppo colchicina
e 2760 al gruppo
placebo. La dura-
ta mediana del
follow-up & stata
di 28,6 mesi.
L’endpoint pri-
mario era un com-
posito di morte car-
diovascolare, infarto
miocardico spontaneo
(non procedurale), ictus
ischemico o rivascolariz-
zazione coronarica guidata dall'is-
chemia. L'endpoint secondario chiave
era un composito di morte cardiovas-
colare, infarto miocardico spontaneo o
ictus ischemico. L'endpoint primario si
¢ verificato in 187 pazienti (6,8%) nel
gruppo colchicina e in 264 pazienti
(9,6%) nel gruppo placebo (incidenza
2,5 vs 3,6 eventi per 100 persone-an-
no, HR 0,69; IC 95 %, da 0,57 a 0,83;
p <0,001). L'endpoint secondario si &
verificato in 115 pazienti (4,2%) nel
gruppo colchicina e in 157 pazienti
(5,7%) nel gruppo placebo (incidenza,
1,5 vs 2,1 eventi per 100 persone-an-
no; HR 0,72; 95% IC, da 0,57 a 0,92;
p = 0,007).
La colchicina non ha determinato una
minore incidenza di decessi per qualsi-

asi causa rispetto al placebo (73 vs
60 decessi; incidenza, rispettivamente
0,9 vs 0,8 eventi, per 100 persone-an-
no; HR 1,21; IC 95%, 0,86-1,71).
L'incidenza di morte per cause non
cardiovascolari € risultata maggiore
nel gruppo colchicina rispetto al grup-
po placebo (incidenza, 0,7 vs 0,5
eventi per 100 persone-anno; HR
1,51; 95% IC, 0,99-2,31).

Nei due gruppi di studio sono stati os-
servati tassi simili di diagnosi di can-
cro, ospedalizzazione per infezione,
ospedalizzazione per polmonite e 0s-
pedalizzazione per eventi gastrointesti-
nali. La gotta si & verificata in 38 pazi-
enti (1,4%) nel gruppo colchicina e in
95 pazienti (3,4%) nel gruppo placebo
(rapporto di incidenza cumulativa 0,40;
IC 95%, 0,28-0,58). La neutropenia e
gli effetti miotossici sono risultati rari in
entrambi i gruppi di studio.

Tra | pazienti con malattia coronarica
cronica, 0,5 mg di colchicina una volta
al giorno hanno determinato un rischio
relativo inferiore del 31% di morte car-
diovascolare, infarto miocardico spon-
taneo, ictus ischemico o rivascolariz-
zazione coronarica guidata dall'is-
chemia (I'endpoint primario) rispetto al
placebo, con un HR di 0,69.

| tassi di incidenza di morte per qualsi-
asi causa e morte non cardiovascolare
erano piu alti con la colchicina rispetto
al placebo. La differenza osservata
nell'incidenza di morte non cardiovas-
colare tra i gruppi di studio non & risul-
tata significativa, come mostrato dal-
l'intervallo di confidenza del 95%, e
potrebbe essere stata dovuta al caso,
sebbene il rapporto di rischio di 1,51
sia di potenziale preoccupazione. Le
singole cause di morte non con-
sentono una chiara interpretazione di
questo risultato.

| risultati dello studio mostrano che tra
i pazienti con malattia coronarica



cronica, la maggior parte dei quali
gia in terapia di prevenzione sec-
ondaria di comprovata efficacia, il
verificarsi di eventi cardiovasco-
lari era significativamente inferi-
ore con la colchicina a basso
dosaggio rispetto al placebo.
Precedenti studi hanno fornito dati che
suggeriscono come l'inflammazione
abbia un ruolo nella patogenesi delle
malattie cardiovascolari e delle compli-
canze correlate a queste patologie,
pertanto mitigare l'infammazione puo
ridurre il rischio di eventi cardiovasco-
lari.

| risultati dello studio LoDoCo2 qui pre-
sentato, sono coerenti con quelli ot-
tenuti nel primo studio LoDoCo e nello

studio COLCOT, fornendo ulteri-
ore supporto per i potenziali
benefici della terapia antinfi-
ammatoria nei pazienti con
malattia coronarica. L'entita
del beneficio della colchicina a
basso dosaggio nello studio
LoDoCo2 €& coerente con quel-
lo mostrato nei precedenti stu-
di di terapia antiinflammatoria
per gli eventi cardiovascolari.
|

* Unita di Farmacologia
e Farmacovigilanza,
Dipartimento Medicina
Clinica e sperimentale,
Universita di Pisa

Colchicum autumnale

La colchicina & un alcaloide
del genere Colchicum (in
Attualmente viene utilizzg

originariamente estratto dglle piante
particolare il Colchicum autumnale).
ta per il trattamento dellq gotta.
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Laccuratezza diagnostica dei test sierologici
per Govid-19: revisione sistematica e meta-analisi

a cura di Era Gorica e Maria Cecilia Giron*

Test diagnostici accurati e rapidi sono
fondamentali per ottenere il controllo
della sindrome da coronavirus 2019
(Covid-19), una pandemia mondiale re-
sponsabile dellinsorgenza di una grave
insufficienza respiratoria acuta da co-
ronavirus 2 (Sars-CoV-2). | test diagno-
stici per covid-19 possono essere sud-
divisi principalmente in due categorie:
test molecolari che rilevano I'RNA vira-
le, e test sierologici che rilevano le im-
munoglobuline anti- Sars-CoV-2.
Nonostante alcune limitazioni, un test
basato sull'impiego della reazione a
catena della polimerasi inversa (RT-
PCR) & ampiamente utilizzato come
standard di riferimento nella diagnosi
di CovidD-19. | test sierologici hanno
generato un notevole interesse come
alternativa o complemento alla RT-PCR
nella diagnosi di infezione acuta, per-
ché piu economici e piu facili da utiliz-
zare durante la malattia.

Questi test sono in grado di identifica-
re individui precedentemente infetti da
Sars-CoV-22, anche se non sono stati
sottoposti a nessun esame diagnosti-
co durante la malattia. | test sierologici
potrebbero essere impiegati come
strumenti di sorveglianza per compren-
dere meglio I'epidemiologia della Sars-
CoV-2ed eventualmente, informare sul
potenziale rischio individuale dello svi-
luppo di future malattie. In breve tem-
po, sono stati messi a disposizione nu-
merosi test sierologici per Covid-19,
alcuni dei quali molto rapidi, commer-
cializzati per I'uso durante il decorso
della malattia. La velocita di sviluppo
tecnologico ha, tuttavia, superato quel-
lo della valutazione rigorosa, pertanto
permane l'incertezza relativamente
allaccuratezza di questi test.

Lo scopo di questo studio & stato quel-
lo di effettuare una revisione sistemati-
ca ed una meta-analisi per determinare

la precisione di test sierologici per la
diagnosi d'infezione da Sars-CoV-2

Gli Autori, provenienti da diversi Paesi
quali, Canada, Brasile, Stati Uniti, hanno
effettuato un’analisi di tutti gli studi clini-
ci pubblicati su Medline nel periodo 1
gennaio e 30 aprile 2020 riguardanti
covid-19 e test sierologici per covid-19.
Come criteri di inclusione sono stati
scelti: studi randomizzati, di coorte o
caso-controllo, o serie di casi che ripor-
tavano la sensibilita /0 la specificita di
test sierologici covid-19 rispetto ad uno
standard di riferimento di coltura virale
o RT-PCR. Inoltre, sono stato ricercati
su medRxiv e bioRxiv eventuali mano-
scritti inediti su covid-19. Il rischio di
bias & stato calcolato utilizzando la va-
lutazione della qualita degli studi sull'ac-
curatezza diagnostica 2 (QUADAS-2).
La sensibilita e la specificita sono state
stimate utilizzando meta-analisi bivaria-
te ad effetti casuali. Come outcome pri-
mario & stata scelta la misura della sen-
sibilita e della specificita, stratificata
per tipologia di metodica, quali analisi
sierologica (ad esempio ELISA), saggi
immunologici a flusso laterale (LFIA) 0 a
chemiluminescenza (CLIA), o analisi del-
la classe di immunoglobuline (IgG e/o0
IgM). Gli outcome secondari sono stati
la sensibilita e la specificita di sotto-
gruppi definiti dalle caratteristiche dello
studio o dei partecipanti, incluso il tem-
po di esordio dei sintomi.

Sono stati identificati 5016 studi dai
quali sono stati selezionati 40 studi che
hanno risposto ai criteri di inclusione.
Sono stati effettuati 49 valutazioni su
eventuali rischi di bias (uno per ogni
popolazione). Nel 98% (48/49) delle
analisi & stato riscontrato un alto ri-
schio di bias nella selezione dei pazien-
ti, mentre nel 73% (36/49) ¢ stato ri-
scontrato un rischio elevato o non chia-
ro di bias derivante dall’esecuzione o

Riferimento Bibliografico

dall'interpretazione del test sierologico.
Solo il 10% (4/40) degli studi ha inclu-
so pazienti ambulatoriali, e solamente
due studi hanno valutato il test presso
il luogo di cura. Per ogni metodo impie-
gato nel test diagnostico, la sensibilita
e la specificita non sono state associa-
te alla classe dellimmunoglobuline mi-
surate. La sensibilita di un test ELISA
per la misura di IgG o IgM, si € rivelata
dell'84,3% (IC95%=75,6-90,9%), men-
tre quella di LFIA e CLIA & stata, rispet-
tivamente, del 66,0% (IC95%=49,3%-
79,3%) e del 97,8% (1C95%=46,2-
100%). In tutte le analisi, la sensibilita
aggregata per LFIA, metodo general-
mente impiegato nel luogo di cura, € ri-
sultata inferiore. La specificita si & rive-
lata variare dal 96,6% al 99,7%. L'83%
dei campioni utilizzati per stimare la
specificita provenivano da popolazioni
studiate prima dell'epidemia o asinto-
matiche per covid-19. Tra le LFIA, la
sensibilita di kit commerciali (65,0%,
IC95%=49,0-78,2%) ¢ risultata inferio-
re a quella dei test non commerciali
(88,2%, 1C95%=83,6-91,3%). L'etero-
geneita & stata osservata in tutte le
analisi, invece la sensibilita € stata evi-
denziata piu alta durante le tre settima-
ne dall'insorgenza dei sintomi (variando
tra il 69,9% e il 98,9%) rispetto ai valo-
ri misurati durante la prima settimana
(dal 13,4% al 50,3%).

In conclusione, sono urgentemente
necessari studi clinici di qualita su-
periore che valutino I'accuratezza
diagnostica dei test sierologici per
COVID-19. Attualmente le evidenze di-
sponibili non sono a sostegno di un
utilizzo prolungato dei test sierolo-
gici nei siti di cura esistenti.

*Farmacologia, Dipartimento di Scienze
del Farmaco, Universita di Padova

Bastos Mayara Lisboa et al. Diagnostic accuracy of serological tests for covid-19: systematic review and meta-analysis. Br. J. Phar-

macol. 2020;370:m2516.
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CalendariodellaSalute 2021

Il nostro calendario e appeso da 35 anni nelle
case di tante famiglie italiane.

Siamo stati i primi ad avere... in calendario un
viaggio lungo 12.410 giorni allinsegna della pre-
venzione e delleducazione sanitaria, per sensi-
bilizzare gli utenti delle farmacie alla conoscen-
za e al rispetto di tutte le regole fondamentali
per condurre uno stile di vita sano ed equilibra-
to. Il nostro vademecum € anche il piu diffuso a
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Calendario compatto da parete

Calendario olandese

livello nazionale e, grazie agli approfondimenti
mensili dei migliori esperti del settore e a vivaci
illustrazioni, ha scandito il tempo di tante fami-
glie che sisono accostate a tematiche scientifi-
che complesse con semplicita. Continua anche
nel 2021 con il nuovo Calendario della Salute
il nostro impegno a fianco dei farmacisti, che
sono da sempre attenti a tutelare il benessere
psicofisico della collettivita.

Farmacia e utili consigli sul corretto

impiego del farmaco e i pericoli nell'abuso
In collaborazione con SIF Societa Italiana di Farmacologia

Info e novita su
www.calendariodellasalute.it

Calendario da tavolo
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In collaborazione e per gentile concessione
di Studio Associato Bacigalupo—Lucidi e Sediva

Come “riparare” a una (frettolosa)
donazione di farmacia a un figlio

Durante il lockdown ho scelto di
donare la farmacia a uno dei miei
due figli, farmacista anche lui, sen-
za coinvolgere gli altri familiari e
questo mi ha creato subito tensioni
e problemi all'interno della fami-
glia, soprattutto da parte dell’altro
figlio che mi rimprovera, appoggia-
to dalla madre, di non aver consi-
derato che avrei dovuto inserire
anche lui nella farmacia visto che
non é piu richiesta l'iscrizione al-
I'Albo dei farmacisti. E vero che la
donazione mi é stata quasi imposta
psicologicamente dalla situazione
drammatica derivante dalla pande-
mia in quel periodo, ma io ho tenu-
to conto del pessimo rapporto tra i
due fratelli che hanno sempre bat-
tuto strade diverse non ritenendo
percido opportuno farli convivere
nella gestione di un’azienda delica-
ta come la farmacia. Ho anche
considerato che il farmacista é sta-
to in impresa familiare

con me per oltre dieci

anni contribuendo

quindi allo svi-
luppo dell’a-
zienda e che
comunque il
mio restante
patrimonio po-
trebbe assicu-
rare la legit-
tima sia

a mia
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moglie che all'altro figlio. Da allora
per6 mi sono trovato in una situa-
zione familiare difficilissima da cui
vorrei uscire, se possibile, senza
aspettare la mia morte e il notaio
mi ha indicato come soluzione il
patto di famiglia avvertendomi che
dovrebbero partecipare all’atto tutti
i familiari. Ma sono sicuro che non
troverei neppure cosi il consenso di
tutti e vi chiedo allora se puo6 es-
serci un altro rimedio partendo dal
presupposto che io, per le ragioni
che vi ho detto, voglio in ogni caso
che la farmacia resti interamente
al figlio farmacista e che lui mi ha
assicurato che fara quello che gli
chiedero. Lettera firmata

E un quesito che abbiamo voluto pubbli-
care fedelmente perché rispecchia una
vicenda purtroppo abbastanza ricorren-
te e non & necessario spiegarne le ra-
gioni che sono d'altronde intuitive. Scor-
rendo pero il testo del contratto di dona-
zione, affiorano subito un paio di “criti-
cita” non proprio banali, diverse natural
mente da quelle che il quesito descrive.
La prima attiene alla mancata indica-
zione del valore venale del bene dona-
to, cioé della farmacia, dato che nel
rogito si fa riferimento alla mera situa-
zione contabile/patrimoniale dell’eser-
cizio e questo potrebbe rivelarsi in
contrasto con l'art. 782 cod. civ.: tale
disposizione, infatti, nel contenuto ne-
cessario della donazione include an-
che lindicazione del valore del dona-
tum, un valore che perd non sembra
possa essere — quando si tratti di un’a-
zienda — quello soltanto contabile dei
beni che la compongono e/o semplice-
mente il saldo algebrico di attivita e
passivita (come rileviamo dalla nota al-
legata al contratto di donazione in cui,
in particolare, non c'é¢ alcuna traccia
del bene immateriale di maggior rilievo
che & I'avviamento).

['altra “criticita” riguarda 'assenza, sia
nel contratto che nella nota allegata, di
un qualunque accenno ai crediti che,

alla cessazione dellimpresa familiare,
matura ex art. 230 bis cod. civ. -
quantomeno a titolo di (eventuali) “in-
crementi dell'azienda, anche in ordine
all'avviamento ecc.” — qualsiasi colla-
boratore uscente e dunque anche il fi-
glio farmacista, pur assumendo egli la
veste di donatario.

Ma, come si vedra, la strada che cer-
cheremo di indicare pud essere in gra-
do di risolvere anche questi due aspetti.
Accantoneremmo tuttavia l'ipotesi del
patto di famiglia suggerita dal notaio,
che presuppone — questo € chiaro —
che la donazione sia previamente risol-
ta (o, come recita I'art. 1372 cod. civ.,
“sciolta”) per mutuo consenso: ogni
contratto, infatti, e quindi anche quello
di donazione, puo essere sciolto/risol-
to se i contraenti, tutti i contraenti, so-
no in tal senso d'accordo privandolo
cosi di efficacia (generalmente) ex
tunc, cioé fin dalla sua stipula.

E vero infatti che il patto di famiglia &
una figura sempre pil gettonata perché
ormai pressoché libera da serie per-
plessita di ordine sia giuridico che fisca-
le: ma il fatto e, soprattutto in questo
caso, che — come anche il quesito ri-
corda - la partecipazione al contratto
(perché certo di un contratto si tratta)
anche del “coniuge” e di “tutti coloro
che sarebbero legittimari ove in quel
momento si aprisse la successione nel
patrimonio dellimprenditore” ¢ richiesta
dall'art. 768-quater a pena di nullita.
Tenuto conto allora dello stato attuale
di grande tensione all'interno del nu-
cleo familiare, sembra difficile che tale
condizione possa essere osservata,
anche se astrattamente sarebbe possi-
bile convenire un patto di famiglia che
preveda anche disposizioni a favore
degli altri legittimari, ma questo richie-
derebbe comunque un lavoro “prepara-
torio” non indifferente.

Per quanto ci riguarda, quindi, propen-
deremmo serenamente per un rogito
modificativo/integrativo della donazio-
ne da “riparare”, che ad esempio gravi
la liberalita di due oneri modali costitui-



ti da altrettante rendite vitalizie, 'una a
favore del donante, l'altra a favore del
coniuge se in vita al momento del de-
cesso del primo (la costituzione di
questo secondo vitalizio non configure-
rebbe un patto successorio, come tale
nullo, perché sarebbe al pari dell'altro
un negozio accessorio alla donazione
pienamente valido).

Inoltre, in questo rogito modificativo —
ovviamente intercorrente sempre tra
donante e donatario — potrebbe farsi
riferimento, allegandola all'atto, a una
situazione patrimoniale aziendale in cui
dal lato attivo figuri anche I'avviamento
della farmacia e dal lato passivo anche
il complessivo importo dei crediti deri-
vanti al donatario dalla cessazione
dellimpresa familiare, pur se tale ob-
bligazione, per identita di creditore e
debitore, si estinguerebbe poi per con-
fusione ex art. 1253 cod. civ.

Questo patto, insomma, rimetterebbe
la donazione in linea con l'art. 782
cod. civ. dato che vi si assumerebbe il
valore venale dell'azienda e pero — ed
€ quel che piu conta — questo verreb-
be ridotto, da un lato, in corrisponden-
za dellimporto dei debiti ex art. 230
bis cod. civ. e, dall'altro, con I'apposi-
zione dei due oneri modali.

E vero del resto che la costituzione del
vitalizio a favore del coniuge del do-
nante avra effetto solo in caso di pre-
morienza di quest'ultimo, ma — € bene
ricordarlo — il valore netto di una dona-
zione va sempre determinato/rideter-
minato (specie nella deprecata ipotesi
di insorgenza di contrasti tra i coeredi)
al decesso del donante, che tuttavia &
proprio il momento in cui il donatario
potrebbe in quell'ipotesi avere interes-
se a che nella rideterminazione del va-
lore netto della liberalita si tenga conto
anche del valore del secondo vitalizio.
Quindi, per tornare al quesito proposto,
una volta decurtato come sopra detto il
valore originario della farmacia per ef-
fetto del patto accessorio che stiamo
delineando, il valore netto della donazio-
ne potrebbe anche rivelarsi almeno in
gran parte imputabile alla legittima del
donatario (pari a un quarto dell'intero
asse ereditario, determinato a sua volta
“integrando” il relictum proprio con |l

donatum), ma & in ogni caso ineludibile
precisare espressamente nel nuovo ro-
gito che la liberalita, ove eccedente la
legittima del figlio, dovra essere ascrit-
ta alla disponibile del donante (pari
sempre a un quarto dell'intero) con di-
spensa del donatario dalla collazione.
Quanto alla legittima della moglie, pure
corrispondente a un quarto, dovrebbe
poter essere agevolmente soddisfatta
per intero con il vitalizio costituito oggi
a suo favore.

Questa, per concludere, € una soluzio-
ne che evidentemente — oltre a non pre-
sentare aspetti fiscali di particolare
complessita — evita, differentemente
dal patto di famiglia, lo scioglimento
della donazione permettendo cosi al
donatario di conservare il diritto di eser-
cizio della farmacia ininterrottamente
(scongiurando quindi anche il rischio
che qualche ufficio pubblico possa rav-
visare un duplice trasferimento di titola-
rita...) ma che soprattutto, come si ten-
tato di illustrare, dovrebbe porre al ripa-
ro la liberalita anche nelleventualita di
insorgenza di questioni successorie.
Per di piu, con calcoli accorti e puntua-
li (ma qui potra essere senz'altro di aiu-

to il commercialista nell'individuazione,
oltre che dellammontare dell'avviamen-
to, anche dell'importo sia delle due
rendite che dei crediti ex art. 230 bis)
e sempreché gli altri beni dell'autore
del quesito lo consentano, & anche
possibile che la farmacia, assunta ap-
punto nel suo valore netto, possa es-
sere integralmente imputata alla legitti-
ma del donatario, senza dunque la ne-
cessita di ricorrere alla Sua disponibi-
le, e che pertanto il quadro finale veda
i tre legittimari subentrare nel patrimo-
nio in ragione pit 0 meno di un terzo
per ciascuno, che coinciderebbe con
quel che in realta probabilmente auspi-
ca l'autore del quesito.

Dobbiamo pero aggiungere che alcuni
profili dell'intera vicenda non & stato
possibile, anche per motivi di spazio,
approfondirli adeguatamente e quindi
certi passaggi di queste note potrebbe-
ro non essere limpidi /0 non condivisi-
bili e forse anche non tutti nel concreto
realizzabili. Ma si & trattato, s'intende,
di una semplice ipotesi di lavoro.

Gustavo Bacigalupo

Farmacia vinta in societa, il gestore
provvisorio uscente non puo entrarvi

Il gestore provvisorio di una far-
macia propone ai due vincitori del-
la sede nel concorso straordinario
di poter entrare nella societa co-
stituita tra loro a pari valore rinun-
ciando in compenso all'indennita
di avviamento. E possibile? Lettera
firmata

La risposta & negativa. Infatti, i vincito-
ri di concorso straordinario hanno 'ob-
bligo di gestire in forma associata la
farmacia relativa alla sede farmaceuti-
ca loro assegnata per almeno un trien-
nio, decorso il quale si liberano di que-
sto “laccio” e possono dunque dispor-
re delle proprie quote sociali nel modo
che riterranno opportuno, previa riu-
nione della titolarita (in capo ai due far-

macisti pro indiviso) con la gestione
dell'esercizio (in capo alla societa da
loro costituita a questo fine). Cio non
toglie che quel “disegno” prospettato
dal quesito possa essere — per cosi di-
re — “programmato” in modo che, in
sintesi, possa essere formalizzato e
produrre effetti non solo, come & ov-
vio, successivamente alla scadenza
del detto triennio, ma anche immedia-
tamente, sia pure ricorrendo a figure
negoziali diverse da quella che preve-
da l'ingresso sin d'ora del “gestore
provvisorio” nella compagine socia-
le. Ma naturalmente sono necessari
specifici accordi.

Stefano Lucidi
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Centri storici, contributo a fondo
perduto per gli esercizi commerciali

Il Decreto Agosto ha previsto anche
uno specifico contributo a fondo per-
duto per gli esercizi commerciali ubi-
cati nei centri storici dei comuni che
hanno un numero di presenze straniere
almeno tre volte superiore a quello dei
residenti, nonché delle citta metropoli-
tane che hanno presenze straniere in
numero pari 0 superiore a quello dei
residenti.

Nell'elenco dei 29 comuni interessati a
questa misura figura (ovviamente, ver-
rebbe da dire) anche Roma, unica citta
del Lazio.

Puo accedere al contributo in argo-
mento I'esercente che ha subito una
perdita a giugno 2020 di “fatturato”
(calcolato con il criterio cosi detto di
“cassa”) superiore a un terzo di quello
di giugno 2019.

L'importo del contributo & pari al 15%
(per le imprese con i ricavi inferiori a
€ 400.000)] o al 10% (per le imprese
con i ricavi inferiori a € 1.000.000)
o al 5% (per le imprese con i ricavi
superiori a € 1.000.000) della diffe-
renza del fatturato tra i mesi

di giugno delle due annua- -
lita. 3

Il contributo (che non pud ‘
comunque essere di am- i '
montare superiore al tetto di , '
€ 150.000) & in ogni caso
dovuto ai soggetti — parlia-
mo sempre di esercizi com-
merciali dei centri storici —
che hanno iniziato I'attivita a
partire dal 1° luglio 2019 ed
esattamente per un importo
minimo di € 1.000 per le im-
prese individuali e di €
2.000 per le societa.

Gli interessati dovranno
presentare — in via telemati-
ca — un'istanza all’Agenzia
delle Entrate, che sara og-
getto di successivo provve-
dimento, con l'indicazione
della sussistenza dei detti
requisiti.

Farmacia
Pulita

Gel mani
igienizzante

65% ALCOOL

Questo contributo & ovviamente di-
verso dal contributo a fondo perduto
che conosciamo come misura di ordi-
ne generale: anzi, le due misure sono
cumulabili, salvo che per le imprese
del comparto della ristorazione che
potranno/dovranno quindi presentare
richiesta per uno solo dei due contri-
buti.

Sempre che non cambi qualcosa in se-
de di conversione in legge del decreto
legge & indubbiamente un aiuto ulterio-
re per esercizi commerciali in situazio-
ni (verosimilmente) pit serie, o molto
piu serie, di altri esercizi.

Stefano Lucidi

Gel igienizzante personalizzato
con logo farmacia, occhio all’etichetta

Un’azienda locale ci ha proposto
la fornitura di confezioni di gel
igienizzante con etichetta perso-
nalizzata, cioé con

nome e logo

» della nostra far-

[ macia. Ci sono
particolari formalita a

co dell’azienda produt-
trice? E quali so-
no le informa-

' carico nostro o a cari-

2 "_ Lo zioni da inserire
b : in

_ ! etichetta?
l-: : : Lettera firmata
Qui sembrerebbe

con tutta eviden-

za necessario for-

' malizzare previa-
mente con l'azien-
da produttrice del
gel igienizzante
un contratto che
preveda espres-
samente (magari
allegando una
scheda tecnica) il
pieno rispetto
delle norme vi-
genti delle confe-
zioni oggetto del-
la fornitura, e in
ogni caso con

I'assunzione dell’azienda in termini non
equivoci di qualsiasi responsabilita
connessa, anche indirettamente, a
eventuali ipotesi di difformita del pro-
dotto rispetto alle sue caratteristiche
specifiche/vantate.

Del resto, teniamo presente che - ad
esempio —perché possa parlarsi di gel
igienizzante la percentuale di alcol non
deve essere, come Lei sa meglio di
noi, inferiore al 70%, e che inoltre non
va inserita nell’etichetta la dicitura
“presidio medico-chirurgico” che deve
infatti seguire tutt'altra procedura per
l'autorizzazione alla sua produzione e
messa in commercio.

Anzi, sull'etichetta & necessario indica-
re — oltre al nome e al logo della far-
macia — anche la composizione e la
scadenza del prodotto, il nome del
produttore e il prezzo espresso a cor-
po e per unita di misura.

Sono questioni comunque sempre deli-
cate perché, ad esempio, in alcune vi-
cende di cui ci siamo occupati la Guar-
dia di Finanza — come peraltro in tante
circostanze non molto dissimili da que-
sta — ha contestato il reato di frode in
commercio (anche se poi il giudice ha
finito per accogliere le ragioni delle
farmacie indagate).

Stefano Lucidi



La procedura corretta
da seguire per il reso merce

Un cliente, che ha acquistato da
noi un prodotto danneggiato, vor-
rebbe naturalmente restituirlo alla
farmacia e quindi vi chiedo se do-
vro emettere un buono di pari va-
lore da spendere subito o succes-
sivamente, e in ogni caso qual é la
procedura corretta da adottare in
ipotesi come queste, tenendo pre-
sente che noi abbiamo emesso a
suo tempo regolare scontrino
commerciale. Lettera firmata

Questa, secondo noi, la “procedura
corretta” nei suoi vari passaggi.

1) Al momento della riconsegna del
bene da parte del cliente la farma-
cia dovra emettere un documento
commerciale per reso merce a retti-
fica del corrispettivo del bene stes-
so, riportando all'interno dello spe-
cifico documento commerciale ri-
guardante il reso il necessario riferi-
mento all'operazione originaria;
successivamente verra consegnato
al cliente il “buono” di quanto spe-
S0, senza necessita di emettere in
questa fase il documento commer-
ciale e per0 — qualora per esigenze
gestionali la farmacia volesse me-
morizzare l'operazione di consegna
del “buono” - il documento com-
merciale che si emettera dovra ri-
portare il codice natura IVA “N2”
(ovvero operazioni “non soggette”).
Su questo punto € perd necessario
un “nota bene”: il codice N2 potra
infatti essere utilizzato solo fino al
31/12/2020, dato che le nuove
specifiche tecniche allegate al prov-
vedimento delllAgenzia delle Entra-
te del 28 febbraio 2020 introduco-
no nuovi codici — “TipoDocumento”
e “NaturaOperazione” — utili per in-
dividuare alcune casistiche specifi-
che al fine di consentire all'ammini-
strazione finanziaria di predisporre
la bozza di dichiarazione precompi-
lata per le partite Iva. Per la verita,
il nuovo tracciato XML della fattura

2

~—

elettronica partira
dall'1/10/2020, ma fino
al 31/12/2020 lo SdI ac-
cettera anche fatture e
note di variazione predi-
sposte con le specifiche
tecniche che state utiliz-
zando/avete utilizzato fino ad ora.
3) Tornando alla procedura, l'ultimo
passaggio prevede che — all'atto
del nuovo acquisto da parte del
cliente utilizzando il “buono” - la
farmacia dovra naturalmente emet-
tere un nuovo documento commer-
ciale, con la descrizione del bene
acquistato e la valorizzazione della
relativa IVA e che reca evidente-
mente un “TOTALE COMPLESSIVO”
pari al valore pieno della merce ac-
quistata; diversamente, il “buono”
deve essere utilizzato come un
mezzo di pagamento riportando

percio il suo
“numero identificativo” all'inter-
no del documento commerciale
ovvero, ove il registratore telema-
tico in uso lo consenta, utilizzando
la c.d. voce denominata “APPEN-
DICE".

Tutto sommato, forse & un po’ macchi-
nosa, ma questa procedura consente
certamente la tracciabilita di tutto quel
che & accaduto.

Marco Righini

Societa neocostituite, attenzione
alle richieste truffaldine

Esistono alcuni soggetti poco “limpid/”
che acquistano le anagrafiche delle so-
cieta neocostituite presso le Camere
di Commercio di ltalia per inviare loro
un bollettino di conto corrente di 300
euro circa (chi pil, chi meno), emesso
da societa private con causali del tipo.
“Servizi Imprese” — Imprese settore
commercio industria artigianato e agri-
coltura, rilascio certificato di adesione
con codice di attribuzione, protocollo
n. xxx, Iscrizione anno 2020", oppure
“Iscrizione al portale web , proposta
alle ditte iscritte a camera di commer-
cio, industria, agricoltura ed artigiana-
to (CCIAA)" o altre simili.

Ora, questi servizi — o portali web che
siano — verosimilmente esisteranno pu-
re, ma la cosa molto fastidiosa & che
la proposta, ovviamente di pura natura
commerciale, gioca con tutta evidenza

sul'equivoco che la richiesta economi-
ca pervenga direttamente dalla Came-
ra di Commercio e che quindi Iimporto
si ponga come tributo obbligatoria-
mente dovuto dagli iscritti.

Per le societa di capitali (stl, spa e sa-
pa), per di pil, la somma invocata si
awvicina, € non puo essere certo un
caso, allammontare della tassa di con-
cessione governativa dovuta annual-
mente per la vidimazione dei libri so-
ciali: il che contribuisce ulteriormente
— & chiaro — a generare confusione nel-
la testa del malcapitato che potrebbe
cosi cadere facilmente nel tranello.
Attenzione quindi alle truffe e alle varie
richieste di pagamento che vengono
recapitati in farmacia.

Roberto Santori
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Esonero contributivo per chi assume a tempo
indeterminato, ¢’eé tempo fino al 31 dicembre

| datori di lavoro che assumono a tempo
indeterminato lavoratori subordinati suc-
cessivamente al 15/8/2020 ma entro |l
31/12/2020 non verseranno contributi
per un periodo di sei mesi decorrenti
dall'assunzione per un importo pari ad
Euro 8.060,00 su base annua riparame-
trato su base mensile. E quanto previsto

dal cosiddetto Decreto Agosto (decreto
legge n.104 del 14/8/2020, in vigore
dal giorno successivo), che precisa che
I'esonero si applica anche nei casi di tra-
sformazione — sempre successivamente
al 15/8/2020 - dei contratti di lavoro
dipendente a termine in contratti a tem-
po indeterminato. Questa agevolazione

Difformita negli importi tra Pos
e scontrino, vanno sempre evitate

La Cassazione € tornata di recente sul
tema della difformita dei pagamenti
operati dai clienti con Pose/o carte di
credito rispetto a quanto registrato
dalla farmacia tra i corrispettivi.
'eventuale discordanza tra i due im-
porti, infatti, costituisce una presunzio-
ne di evasione, come tale sufficiente a
legittimare I'accertamento, salva natu-
ralmente la possibilita per la farmacia
incappata nel controllo di dimostrare il
contrario ed ¢ chiaro che nellera tele-
matica degli RT — in cui il Fisco riesce
ormai ad acquisire questi dati in tempi
rapidissimi — l'attenzione da dedicare
al problema deve essere fatalmente
maggiore.

In pratica, non soltanto il totale riscos-
so in un determinato periodo con mo-
neta elettronica (bancomat, carte di
credito, eccetera) va sempre evidente-
mente “coperto” dal totale dei corri-
spettivi trasmessi allAgenzia delle En-
trate per lo stesso periodo; ma biso-
gna anche evitare di emettere scontri-
ni (oggi documenti commerciali, Dc)
che non corrispondano esattamente
nel loro ammontare all'importo della
contestuale ricevuta del Pos.

Se quindi, ad esempio, il cliente ha de-
ciso di pagare per sua comodita parte
in contanti e parte con carta di credito
uno stesso acquisto, anche in questo
caso la non perfetta “coincidenza” tra
Pos e Dc potrebbe dare adito a so-
spetti di evasione, pur quando I'impor-
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to trasmesso allAgenzia delle Entrate
sia superiore a quello della transazione
in moneta elettronica.

E sempre bene, quindi, in casi del gene-
re, emettere due distinti documenti con-
tabili, uno per il Pos e uno per il contan-

& inoltre cumulabile con altri esoneri o ri-
duzioni di contribuzione. Chi intende
dunque integrare la propria compagine
lavorativa € opportuno che vi provweda
entro il 31 dicembre di quest'anno.

Stefano Lucidi

te; una complicazione in pil — beninte-
so — ma che potrebbe evitarci un doma-
ni qualche fastidio in caso di verifiche.

Stefano Civitareale

Contributo a fondo perduto, spetta
anche agli eredi se proseguono I’attivita

Avendo perduto molto recente-
mente nostro padre, io e mio fra-
tello che abbiamo ereditato la far-
macia in societa di fatto non sap-
piamo se possiamo beneficiare del
contributo a fondo perduto suben-
trando nella domanda presentata
da nostro padre. Lettera firmata

E un quesito che & stato posto anche al-
'Agenzia delle Entrate da persone che
si trovavano nella stessa condizione, es-
sendo anche loro subentrati nell'attivita
di impresa svolta dal padre e anche loro
in regime di societa di fatto. L'Ammini-
strazione finanziaria ha risposto affer-
mativamente con la circolare n. 22/E
del 21 luglio 2020, precisando che “in
considerazione del principio di prosecu-
zione dell’attivita in capo agli eredi e te-
nuto conto dell'equiparazione tra la so-
cieta di fatto e le societa di persone, ai
sensi dellarticolo 5 del TUIR, si ritiene

che quest'ultima possa fruire del contri-

buto in esame, in luogo dei singoli ere-

di, ferma restando la sussistenza degli

ulteriori requisiti”. Ricordiamo inoltre che

i requisiti di accessibilita al beneficio ri-

chiamati dall’Agenzia sono i seguenti:

® ammontare difatturato e corrispettivi
del mese di aprile 2020 inferiori ai
due terzi di fatturato e corrispettivi di
aprile 2019,

oppure

@ inizio dell'attivita a partire dall'01/01/
2019 [apertura della partita ival,

oppure

@ domiciliofiscale o sede operativa situa-
ti nel territorio di Comuni colpiti da
eventi calamitosi i cui stati di emer-
genza erano in atto alla data del
31/01/2020 [inizio del periodo di
emergenza sanitaria nazionale].

Matteo Lucidi



Un caldo benvenuto a:

I nuovi iscritti:
Balderanou Nefeli
Barbarano Pasqualina
Braccini Camilla
Cianfriglia Giulia
Consolini Chiara

De Vincentiis Fabiana
Di Antonio Giordano
Di Carluccio Chiara
Duroti Omotola Tokumbo
Franceschini Fabrizio
lafrate Silvia

La Rocca Amalia
Madio Sabrina
Minardi Federico
Nevi Giacinta
Pandozzi Rita
Papagni llaria
Pollicina Alberto
Pugliese Elena
Reynaud Jacopo
Rossi Giorgia

Russi Francesca
Scopetti Claudia
Tasinato Giulia
Toscano Francesca
Veneziano Raffaella
Zerillo Andrea

tutti iscritti all’Albo del nostro Ordine
nel mese di Ottobre

La cerimonia dei saluti

L'Ordine dei Farmacisti e la professione
tutta porgono l'ultimo saluto a:

De Luca Caterina,
laureata il 19 luglio 1989

Macchiati Loretta,
laureata il 14 luglio 1967

Mealli Giovanni,
laureato il 26 febbraio 1960

che ci hanno lasciati nel mese di Ottobre

Alla famiglia, le condoglianze sentite e
sincere dell'Ordine e di tutta la professione

IIOrdine

A chi rivolgersi

Direzione
Margherita Scalese
direzione@ordinefarmacistiroma.it

Ufficio stampa
Giorgio Flavio Pintus
stampa@ordinefarmacistiroma.it

Uffici di segreteria

e rapporti con gli iscritti
Silvia Benedetti
inserzioni@ordinefarmacistiroma.it

Valentina Aschi
v.aschi@ordinefarmacistiroma.it

Valeria Bellohono
info@ordinefarmacistiroma.it

Loredana Minuto
contabilita@ordinefarmacistiroma.it

Consulenti

Consulenza fiscale
Francesco d’Alfonso
f.dalfonso.rm@gmail.com

Consulente del lavoro
Fabrizio Damiani
studiodamiani@tin.it

Orari

di apertura
al pubblico

Lunedi
Martedi
Mercoledi
Giovedi
Venerdi

G

9:00 - 14:30
9:00-14:30
9:00-15:30
9:00 - 14:30
9:00-14:30

Dove siamo,
come raggiungerci

Via Alessandro Torlonia n.15
00161 Roma

tel. 06.44236734 - 06.44234139
fax 06.44236339
www.ordinefarmacistiroma.it
e-mail: info@ordinefarmacistiroma.it

Consiglio Direttivo

Presidente
Emilio Croce

Vice Presidente
Giuseppe Guaglianone

Segretario
Nunzio Giuseppe Nicotra

Tesoriere
Leopoldo Mannucci

Consiglieri

Valeria Annechiarico
Gaetano De Ritis
Roberta di Turi
Beatrice Faina
Rossella Fioravanti
Paolo Gaoni,
Eugenio Leopardi
Domenico Monteleone
Gelsomina Perri
Valentina Petitto
Guido Torelli

Revisori dei Conti:

Effettivi
Sandro Giuliani (pres.)
Filippo D'Alfonso

Supplente
Angela Lella
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ENPAFcard e una innovativa carta di credito
dedicata ai Farmacisti associati a ENPAF

ENPAFcard é dotata
di funzionalita CONTACTLESS ))))

La carta e gratuita:
canone annuale ZERO!

Non & necessario essere clienti della Banca Popolare di Sondrio
é sufficiente essere titolari di un qualsiasi conto corrente bancario o postale.

ENPAFcard dispone di TRE linee di Credito distinte (plafond).

* PRIMA LINEA (Ordinaria): consente il pagamento degli acquisti presso gli esercizi commerciali
convenzionati con il circuito Visa e il prelievo di contanti (utilizzando il codice segreto PIN) presso
tutti gli sportelli automatici ATM convenzionati Visa in Italia e all’estero. Plafond massimo euro 8.000.

e SECONDA LINEA (Contributi): ¢ finalizzata al versamento via internet, sicuro e senza spese, dei
contributi previdenziali di ENPAF. Oltre alla modalita di rimborso a saldo, & prevista la possibilita di
rateizzare i contributi dovuti. Plafond massimo euro 25.000.

* TERZA LINEA (Prestiti): permette di trasformare in contanti, in parte o per intero, I'importo
del plafond, con accredito della somma richiesta direttamente sul proprio conto corrente. Plafond
massimo euro 20.000.

ENPAFcard ¢ una carta destinata unicamente agli iscritti a ENPAF e utenti registrati on line,
poiché puo essere richiesta soltanto tramite il servizio telematico.

ai Fogli informativi disponibili presso i nostri sportelli e sui siti internet www.popso.it e www.enpaf.it

Informazioni pubblicitarie con finalita promozionali. Per le condizioni contrattuali si rinvia

Numero Verde

oppure scrivere a:
PER INFORMAZIONI (8““'38354‘ enpgf?card@popso.it

servizio gratuito

\ WWW.popso.it

0% Banca Popolare di Sondrio

FONDATA NEL 1871

IL GRUPPO BANCARIO AL CENTRO DELLE ALPI




