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Farmaci e Coop: le ragioni della farmacia

La Coop sta promuovendo una
raccolta di firme presso i suoi ne-
gozi per presentare una proposta
di legge nazionale che permetta la
vendita dei farmaci “senza obbli-
go di ricetta” nei supermercati.
Siamo convinti che una questio-
ne cosi complessa e delicata co-
me la modalita di accesso al far-
maco non possa essere affronta-
ta sull’onda di slogan, per quan-
to belli ed efficaci, come quello
proposto da Coop (“Un farma-
co deve essere un farmaco, non
un lusso”).

Per questo vogliamo mettere a di-
sposizione dei cittadini che vo-
gliono compiere scelte consape-
voli ed informate (firmare o non
firmare), una serie di ragioni, di
argomenti, dal punto di vista del-
la farmacia.

Si tratta di ragioni che sono matu-
rate sulla base delle nostre cono-
scenze e dal nostro punto di os-
servazione: non solo ragioni “dei
farmacisti’, ma ragioni, ne sia-
mo convinti, a favore dell’interes-
se della collettivita. Non sono po-

che, forse non sono sempre facili
da capire, o scontate, ma la garan-
zia dalla salute o del servizio non
sono cose facili da ottenere né di
poco valore. Prima di decidere va-
le la pena di spenderci un po’ di
tempo e attenzione.

Affrontiamo allora le questioni
che sono state sollevate nella di-
scussione pubblica:

o Abbassare i prezzi

o Migliorare la distribuzione

o Aumentare la concorrenza

o Creare posti di lavoro

o Fare come in tutta Europa

o Informare i cittadini

o La farmacia costa troppo
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Abbassare i prezzi

Prezzo dei farmaci

E vero che quelli a carico dei cit-
tadini costano troppo, pil che in
molti paesi europei, soprattutto a
causa di una serie di aumenti mol-
to pit alti dell'inflazione negli ul-
timi anni. Questo ¢ I'unica ragio-
ne che riconosciamo “forte” della
campagna promossa da Coop.
Del resto la liberalizzazione del
prezzo di questi prodotti ¢ stato
un regalo fatto in piena consape-
volezza all'industria per bilancia-
re, dopo la riforma del 93 sul-
la determinazione del prezzo del
farmaco mutuabile, i continui ta-
gli di prezzo imposti dallo Stato.
Una specie di tassazione differita:
lo Stato paga meno i farmaci mu-
tuabili e I'industria ¢ libera di fa-
re il prezzo che vuole sugli altri.
II costo del mantenimento dell’in-
dustria ¢ passato sulle spalle dei
cittadini (da una situazione in cui
tutti pagano attraverso le tasse, ad
una in cui pagano solo quelli che
ne hanno bisogno).

Ora: come si fa ad abbassarlo?

Esistono vari modi:
o gli sconti,

come voluto dal Ministro
® 5I puo agire con un prezzo

controllato dallo Stato
® con la concorrenza

tra le farmacie
® con la concorrenza

dei supermercati
o con la concorrenza

tra i prodotti.
Gli sconti costano solo all'ultimo
anello della distribuzione lascian-
do intatti i margini dell'industria
(quella che decide il prezzo), sono
limitati al 20% come ¢ limitato il
margine per le farmacie;
Il prezzo controllato dallo Stato &
poco di moda, in questi anni, ma
¢ sicuramente una misura effica-
ce e viene usata per tutti i farmaci
mutuabili;
La concorrenza tra farmacie por-
ta a poco (una parte del margine
delle farmacie) e distrugge molto
(Patteggiamento non commercia-
le, il prezzo uniforme sul territo-
rio, la salute delle piccole farma-
cie, ma anche la soliditd economi-



In generale i farmaci pil famosi o pubblicizzati
costano di piu, ma quelli di uguale composizione

POSSONO FAR RISPARMIARE
gia da ora quello che ci promette Coop

ca di quelle grandi: quindi la qua-
lita delle farmacie).

La concorrenza del supermercato
potrebbe abbassare un po’ il prez-
zo (quanto basta al supermerca-
to per essere concorrenziale con
le farmacie) ma ha altri pesanti
svantaggi, che vedremo poi.

La concorrenza tra i prodotti ¢
quella pili razionale: se i consu-
matori imparano a chiedere sem-
pre il prodotto pili economico tra
quelli uguali (equivalente o gene-
rico), questo ha un grande impat-
to sui prezzi. Noi farmacisti, da
parte nostra, ci impegniamo sen-
za dubbio a cercare sul mercato e

proporre sempre le scelte pitt con-
venienti a parita di efficacia e di
valore terapeutico.

1 farmaci costano troppo,
ma...

Molte volte & vero, ma guardiamo

cosa succede a cercare bene:

o Voltaren emulgel: prezzo pie-
no 8,40 €; prezzo scontato del
20% (il massimo ammesso dal-
le norme attuali) 6,72 €; Diclo-
Jenac hexal gel (l'equivalente)
5,90 € (-30%).

o Aspirina effervescente x 10 cps:
prezzo pieno 4,15 €; prez-
z0 scontato del 20% 3,32 €;
Acido acetilsalicilico con vit. C
Angenerici (equivalente) 3,00 €
(-28%).

o Tachipirina cps da 500 mg (20
cps): 4,00 €, scontaro del 20%
3,20 €, Sanipirina da 500 mg
x 30 cps (equivalente) 3,50 €
(11,6 cent a pastiglia contro 20
cent a pastiglia di Tachipirina,
42% di risparmio).
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Ai consumatori diciamo:
IMPARIAMO A CERCARE.
Non e il supermercato che fa abbassare i prezzi,
ma la scelta attenta del consumatore

In generale i farmaci pitt famo-
si o pubblicizzati costano di pit,
ma quelli di uguale composizio-
ne possono far risparmiare gia da
ora quello che ci promette Coop.

Si pud comunque migliora-
re ancora

Noi farmacisti, cosi come abbia-
mo fatto col Neolatte, il latte per
l'infanzia che ha rivoluzionato il
mercato per latte in farmacia, ci
stiamo organizzando per proporre
farmaci ancora pilt convenienti.
Ai consumatori diciamo: impa-
riamo a cercare. Non ¢ il super-
mercato che fa abbassare i prez-
zi, ma la scelta attenta del con-
sumatore.

Perché non avete abbassato
i prezzi da subito?

E gia da qualche anno che pro-
viamo a proporre, quando possi-
bile, prodotti equivalenti a prez-

zo piu basso. La legge ce lo per-
metterebbe solo ora, dal famoso
“decreto Storace”, ma noi lo ab-
biamo fatto da quando esistono
i generici. Non ¢ perd cosi faci-
le (anzi, alcune volte i prodotti a
prezzo basso non si ¢ proprio riu-
sciti a venderli), perché solo do-
po le campagne informative sui
generici/equivalenti la gente ha
iniziato a capire, e non senza fa-
tica, che a basso prezzo non corri-
sponde bassa qualita.

La salute & un tema ricco di aspet-
tative, paure, emozioni: non ¢ fa-
cile mutare una cultura, in que-
sto campo. Nello stesso tempo
buonissimi prodotti, se non so-
no conosciuti da una gran parte
della popolazione, se non hanno
mercato, sono destinati non esse-
re venduti, a scadere e quindi non
¢ conveniente produrli.
Lindustria ha bisogno, per fare
prodotti a basso costo, di gran-
di numeri.



Migliorare la distribuzione

La proposta di legge Coop non
parla di questo, ma pitt volte, nel
sostenerla o nello sminuire il ruo-
lo delle farmacie, questo ¢ stato
un argomento utilizzato. Lacces-
so al farmaco attraverso le farma-
cie & sicuramente buono, anche
se in certe situazioni si puo mi-
gliorare. Orari di apertura, turni
di servizio notturni, disposizio-
ne capillare sul territorio fanno si
che il farmacista sia indiscutibil-
mente il professionista della salu-
te pitt facilmente accessibile.

Farmaci da banco
a disposizione di tutti

Molti ne parlano come un dirit-
to. E vero che il loro accesso de-
ve essere garantito, non certo il lo-
ro uso indiscriminato. Il farmaci-
sta non pud non vendere il farma-
co da banco, ma pud sconsigliarlo
quando non ¢ opportuno usatlo.
Il libero accesso al farmaco, an-
che se da banco, ¢ un rischio per
la salute.

Vantaggio
per una distribuzione
territorialmente

pii diffusa

Anche questo ¢ un argomento
portato a favore della liberalizza-
zione dell'apertura delle farmacie
(e quindi della possibilita dei su-
permercati di avere una farmacia
propria). Qui bisogna esser chia-
ri: la rete di farmacie in Italia &
molto capillare (una ogni 3800
abitanti) e generalmente ben di-
stribuita sul territorio. Si puo fa-
cilmente pensare a delle soluzio-
ni per migliorarla (e le abbiamo
proposte) ma la liberalizzazione
dei punti vendita ha dimostrato
in pitt occasioni di portare ad una
concentrazione di questi nelle zo-
ne pilt redditizie (grandi centri ur-
bani) a discapito delle periferie e
delle zone marginali dove, vice-
versa, lattuale regolamentazione
ha permesso 'apertura in moltis-
sime localita minori proprio per-
ché alla farmacia ¢ garantito un
“mercato minimo” sufficiente al-
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La distribuzione

SUL TERRITORIO DIFFICILE

la sua sopravvivenza. Coop ed in
generale la Grande Distribuzione,
ne siamo convinti, vuole solo ave-
re la farmacia nel suo supermerca-
to per approfittare di un business
appetibile ed ampliare la sua offer-
ta. Lidea guida ¢ che “basta anda-
re al supermercato per trovare tut-
to”, una strategia per aumentare la
propria clientela anche sul resto, a
spese delle attivita sul territorio,
gia utilizzata per tutto I'alimenta-
re, i casalinghi, i libri ecc.. Coop,
che ¢ forse la migliore catena di-
stributiva italiana, ¢ solo la capofi-
la che ha avuto il coraggio di inve-
stire molto in una grande campa-
gna pubblicitaria. La distribuzio-
ne sul territorio difficile la conti-

nuera a fare la farmacia.

la continuera
a fare la farmacia

Farmaci da banco:
un settore
che non si sviluppa

¢ chi afferma che, al contra-
rio di quanto avviene in Europa,
ed anche a causa di una distribu-
zione insufficiente, questo setto-
re non si sviluppa. Le industrie
produttrici lamentano una cre-
scita inferiore al resto d’Europa.
Noi farmacisti siamo convinti che
questo non dipende dalla distri-
buzione ma dai farmacisti.
Non ¢ un problema, ma piuttosto
un risultato tangibile della qualita
del lavoro delle farmacie, che con-
sapevolmente non premono per
un aumento delle vendite. Il far-
maco da banco non & merce né
un mercato, ma uno strumento
per ritornare in salute. Ci pare un
buon risultato che la popolazione
sia in buona salute usando meno
possibile i farmaci.



Aumentare la concorrenza

Il problema della concorrenza tra
le farmacie ¢ un problema mal
posto.

E di moda gridare che ci vuole pitt
concorrenza, la maggior parte de-
gli economisti (non tutti, per for-
tuna) ne parlano come se fosse la
soluzione a tutti i mali dell’econo-
mia, lAntitrust la applicherebbe a
qualsiasi servizio, ma non & vero
che pilt concorrenza porti sempre
vantaggi per tutti: ci sono moltis-
sime dimostrazioni del fatto che,
in molti settori, non ¢ un sistema
che funziona.

La concorrenza sregolata distrug-
ge il tessuto economico: non si
puo ridurre il valore del lavoro
delle persone, e non si pud pen-
sare di avere sempre qualitd sce-
gliendo il minor prezzo.

Le merci possono costare meno
con il progresso tecnologico, il la-
voro pud costare meno con ['orga-
nizzazione, ma anche tutto questo
ha un limite sotto il quale non si
ha pitt qualita né risultato.

Non a caso anche negli appalt
pubblici la strategia del massimo

ribasso si ¢ dimostrata fallimen-
tare: le ditte, che erano costrette
a lavorare sottocosto per vincere
la gara, fallivano, ed i lavori non
venivano portati a termine o ve-
nivano fatti con ritardo ed a co-
sti pitt alti.

E stato necessario rivedere le stra-
tegie.

E poi cosa nota a tutti i farmacisti
che & molto pit facile essere “pro-
fessionali” nelle farmacie di paese
che nelle grandi citta, dove la con-
correnza tra farmacie ¢, per certi
versi, gia una realta.

In citta il paziente che vuole un
farmaco senza avere la ricetta
del medico trova piu facilmen-
te qualche farmacista disposto a
trasgredire la norma per non per-
dere un cliente a favore del colle-
ga vicino.

La concorrenza porta ad un ri-
basso della professionalita pro-
prio perché al centro dell’atten-
zione non ¢ pit il significato sani-
tario del farmaco, ma il suo prez-
zo o il rapido soddisfacimento di
un desiderio.
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La concorrenza NON E UNA SOLUZIONE ACCETTABILE
nel campo della sanita: solo le industrie
sono interessate a trattare il farmaco come merce,
perché il loro obiettivo & vendere i propri prodotti

Concorrenza nella sanita

La concorrenza non ¢ una solu-
zione accettabile nel campo della
saniti: solo le industrie sono in-
teressate a trattare il farmaco co-
me merce, perché il loro obietti-
vo ¢ vendere i propri prodotti.

Il farmacista deve invece garan-
tire il miglior risultato, la salute,
col minor consumo di farmaco,
altrimenti la sua clientela perde la
fiducia in lui e lo Stato, che gli ga-
rantisce I'indipendenza professio-
nale anche attraverso la tutela eco-
nomica, non riterrebbe pili giusti-
ficato alcun privilegio.

Nel caso del farmaco, quindi,
non solo non ci dovrebbe essere
libera vendita, ma dovrebbe esse-
re abolita qualsiasi forma di pub-
blicita, perché ne aumenta i con-
sumi.

Il farmacista nel cedere il farmaco
(o nel negarlo), svolge un servizio
come professionista che vigila sul
SUO COrretto uso.

Vendere i farmaci nei supermer-
cati vuol dire correre due rischi:

o diminuire la tutela della salute
dei cittadini, se questa riforma e
un passo per liberalizzare l'acces-
so al farmaco senza farmacista.

o promuovere una rivoluzione to-
tale del sistema delle farmacie se
¢ un passo, come pare pii pmbﬂ—
bile, per liberalizzare lapertura
delle farmacie.

Questo  danneggera fortemen-
te la rete delle farmacie, facen-
do chiudere le pit piccole, e dan-
neggerebbe il lavoro di educazio-
ne al corretto uso del farmaco che
le farmacie fanno da quando esi-
stono.

La stessa Unione Europea, che
spesso ¢ citata a giutificazione del-
la necessita indiscutibile della li-
beralizzazione, ¢ in realta pruden-
te, tante che nell'ultima propo-
sta di direttiva sulla liberalizzazio-
ne dei servizi, il settore sanitario e
quello sociale sono stati esclusi da
questo principio in virtl della lo-
ro particolarita e delicatezza.



Concorrenza
e collaborazione

Le cose migliori, in Trentino, le
abbiamo fatte sempre perché ci
siamo messi assieme, tante far-
macie, piccole imprese luogo di
lavoro di tanti liberi professioni-
sti, uniti da un interesse comune,
altro che concorrenza!

Unifarm, che fa un servizio che &

il migliore in Italia su un territo-
rio molto difficile (e servizio alle
farmacie vuol dire migliore servi-
zio agli utenti delle farmacie), ci
ha permesso di fare anche Home
Care, E-Pharma, Intesa, Neo-
latte ed ora potrebbe riuscire a
modificare radicalmente anche i
prezzi dei farmaci da banco. Fa-
re le cose assieme e con l'aiuto
dei cittadini che condividono le
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La scelta attiva del prodotto

si fa AUMENTANDO
la consapevolezza

e la cultura del consumatore

nostre proposte, questa ¢ la solu-
zione seria, la vera alternativa alla
concorrenza.

Noi abbiamo bisogno degli sti-
moli dei consumatori: sono le lo-
ro richieste che possono miglio-
rare Pofferta, il loro controllo sul
nostro operare, anche le campa-
gne stampa o quelle delle associa-
zioni o della politica o delle for-
ze sociali.

La competizione brucia piu ri-
sorse e produce meno della col-
laborazione.

Antitrust

LCAntitrust, importante autoritd
dello Stato incaricata di garanti-
re la concorrenza nel mercato, so-
stiene che “Lingresso nei super-
mercati consentirebbe ai consu-
matori una scelta attiva del pro-
dotto, anche basata sul confronto
del prezzo, fenomeno attualmen-
te ostacolato dalla rigida ‘piani-
ficazione” sul territorio delle far-
macie.”

E falso: la scelta attiva del pro-
dotto si fa aumentando la con-
sapevolezza e la cultura del con-
sumatore, in modo che si abitui
a chiedere il prodotto migliore al
miglior prezzo e si confronti col
farmacista.

Farmacie ce ne sono molte sul ter-
ritorio proprio perché pianificate:
se il consumatore ha dubbi basta
che vada in un’altra farmacia a
cercare conferme.

LCAntitrust parla delle farmacie
nella apparente totale ignoranza
di quello che ¢ il loro lavoro rea-
le, a parte gli aspetti di bilancio:
¢ sufficiente leggere quello che ¢
scritto nelle segnalazioni al Parla-
mento degli ultimi anni.

Noi, ma anche molti studiosi, sa-
nitari, sociologi ed economisti,
siamo fermamente convinti che
non siano applicabili alla salute le
regole del mercato. La salute deve
continuare ad essere unarea pro-
tetta dal mercato, che ha interessi
economici € non etici, sottoposta
ad una normativa rigorosa e spe-
cifica.



Creare posti di lavoro

Posti di lavoro in pit:: una bu-
fala. Un farmacista costa almeno
40.000 € all’anno, e con i prodot-
ti da banco non si paga. Ce ne po-
trebbe essere uno nei grandi centri
commerciali, non certo nei picco-
li supermercati, nelle “Famiglie
cooperative”, a meno che non lo
mettano a vendere affettati o for-
maggi. Ed al centro commerciale
o nell'ipermercato ci sara per fa-
re fatturato, non per altro. Quin-
di non ha senso parlare di posti di
lavoro in piti: poche centinaia in
tutta Italia, contro i 50.000 far-
macisti che attualmente lavorano
sul territorio.

Un farmacista alla Coop

Come lavora un farmacista in
un supermercato? Facciamo due
conti: quanto costa una farmaci-
sta? Quanti farmaci bisogna ven-
dere per avere un farmacista?

Un farmacista costa, abbiamo
detto, circa 40.000 € all’anno. Se
Coop non vuole fare prezzi trop-

po alti, dovra avere margini non
superiori a quelli attuali della far-
macia, diciamo che il 30% del
prezzo deve restare alla Coop per
pagare il farmacista. Quindi, an-
che senza considerare le altre spe-
se di gestione, un farmacista in
Coop deve vendere prodotti da
banco per almeno 140.000 € al-
I’'anno. Sono circa 35.000 confe-
zioni di farmaci da banco all’an-
no, e se Coop vuole fare prezzi
migliori, e quindi guadagnarci un
po’ di meno, devono essere molte
di piti. Si tratta di cifre alte, come
una farmacia di dimensioni mol-
to grandi.
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| farmaci
senza un farmacista libero di ‘non vendere’
NON SONO UN SERVIZIO,
ma un commercio

Come fa a sconsigliare il
farmaco, a ‘non vendere’?
Teniamo presente che anche
molto di quello che fa parte del
parafarmaco, come gli integratori,
viene consigliato in farmacia dalle
stesse persone, quindi con la stes-
sa cultura della salute ed atteggia-
mento da professionista, che
consigliano o sconsigliano il
farmaco. Anche qui, come
fara il farmacista Coop a
sentirsi libero di ‘non
vendere’? Senza nul-
la togliere alla qualita
ed all'intelligenza

dei manager Coop, ed ancor pilt
alla professionalita dei nostri col-
leghi che verrebbero impiegati,
per noi rimane un punto di do-
manda importante.



Fare come in tutta Europa

Dove hanno fatto
la liberalizzazione

Facciamo una informazione cor-
retta. La concorrenza del super-
mercato non ci preoccupa dal
punto di vista commerciale, a
meno che, come pare possibile
dalle proposte Coop, non ci sia
I'intenzione di liberalizzare com-
pletamente 'apertura delle farma-
cie (magari come secondo passo).
Questo vorrebbe dire scardinare il
sistema delle farmacie, un sistema
che ha funzionato bene fino ad
ora e che ¢ condiviso, con regole
diverse, in tutta Europa.

La liberalizzazione totale del-
Papertura delle farmacia ¢ stata
fatta in Grecia, ma i Greci sono
tornati indietro perché sono na-
te migliaia di farmacie che non
erano in grado di sostenersi eco-
nomicamente, la qualitd del ser-
vizio & precipitata a livelli molto
bassi e si ¢ quindi preferito ritor-
nare a un certo livello di regola-
mentazione. Anche in Germania
non ¢¢ una pianificazione territo-

riale, ma esistono regole alternati-
ve che limitano il numero di far-
macie a quanto economicamente
sostenibile.

Farmaci e supermercati:

che fa U'Europa?

Nella campagna di informazio-

ne di Coop uno degli argomenti

forti utilizzati & “fare come accade

nel resto d’Europa”.

Ma cosa accade davvero in Eu-

ropa?

I paesi dove i farmaci si trovano

anche fuori dalle farmacie sono:

1. INGHILTERRA: analgesici, anti-
staminici, lassativi, antiacidy,
ed altri prodotti da banco sono
venduti anche nei supermercati,
drugstore e stazioni di servizio.

2. IRLANDA: stessa situazione che in
Inghilterra, anche se con una li-
sta un po’ piis ridotta.

3. OLANDA: 7 farmaci senza ri-
cetta medica sono venduti da
personale specializzato in circa

4.000 negozi poiché le farma-
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La maggior parte di paesi europei

ha quindi deciso
di vendere

i farmaci SOLO IN FARMACIA

cie sono solo 1.700 (un terzo di
quelle italiane, a pariti di po-
polazione). Visti i problemi sa-
nitari che questa situazione ha
creato, 1l governo sta attualmen-
te pensando ad una parziale re-
tromarcia.

4. DANIMARCA: una lista di pro-
dotti pit ridotta di quella in-
glese e con confezioni per poche
somministrazioni ¢ venduta nei
supermercati poiché le farma-
cie sono ancora piiy rare che in
Olanda (una ogni 16.300 abi-
tanti, un quinto di quelle ita-
liane).

5. PORTOGALLO: prezzi e sconti li-
beri in farmacie e supermercati
purché ci sia un farmacista al-
meno come supervisore. No al
self service. La norma é nuovis-
sima (2005) e quindi di effetto
difficilmente valutabile, soprar-
tutto dal punto di vista sanita-
7i0.

Negli altri paesi i farmaci sono so-

lo in farmacia. In Germania, spes-

so citata, solo prodotti preventivi

(vitamine, minerali, prodotti er-

boristici, disinfettanti) sono ven-
duti fuori dalla farmacia, quindi
nessun farmaco. La maggior par-
te di paesi europei ha quindi de-
ciso di vendere i farmaci solo in
farmacia. Perché?

Sicuramente tutti hanno messo
al centro la tutela della salute dei
cittadini: la maggjoranza ritiene
che questa tutela possa avvenire
solo attraverso il filtro di un far-
macista che lavora in farmacia.

Europa.’ costano meno dove
sono dl supermercato

Questa informazione, che spesso
¢ portata a favore della proposta
Coop, non ¢ vera. Il pitt delle vol-
te viene citato il caso della Fran-
cia, dove in effetti molti prodotti
da banco hanno prezzi molto pit
bassi che in Italia, ma in Francia il
farmaco si trova da sempre solo in
farmacia, quindi la dinamica che
ha portato a prezzi pitt bassi ¢ le-
gata ad altri motivi, ad una storia
differente.



Informare i cittadini

E il nostro mestiere da sempre,
quello che facciamo tutti i giorni
come professionisti e come centri
di distribuzione privilegiati delle
informazioni per conto del Servi-
zio Sanitario Nazionale.

La cosa che ci interessa

di piis é la salute

E il nostro mestiere e ci dispia-
ce vedere come possa essere mes-
sa in gioco ancora una volta per
interessi commerciali (gia ci pensa
abbastanza la pubblicita dei farma-
ci, pilt 0 meno occulta, a fare dan-
ni). Sappiamo meglio di chiunque
altro quanto frequentemente la
gente usa male il farmaco, in mo-
do pericoloso o inappropriato o
concettualmente sbagliato. Siamo
quindi molto preoccupati.

Le nostre informazioni
sull'uso dei farmaci

da banco

C’& un campo in cui noi abbia-
mo una conoscenza, delle infor-
mazioni, e quindi delle ragioni,
come nessun altro, ragioni im-
portanti: nessuno, come noi, sa
come la gente usa il farmaco da
banco. Noi che lo consigliamo, o
sconsigliamo, quotidianamente,
e che lo conosciamo bene, sap-
piamo anche quanto cattivo uso
evitiamo ogni giorno.

Le fasce culturalmente pitt debo-
li della societa sono troppo ampie,
a nostro parere, per giudicare sag-
gio un accesso al farmaco libero
nel supermercato. Ma anche per-
sone con una buona istruzione,
ma che non sanno di non sapere
(ovvero quanto altro c’¢ da sapere
oltre al luogo comune ed alle sug-
gestioni della pubblicitd) tendono
frequentemente ad usare il farma-
co in modo sbagliato.

I nostri interventi sono pilt che
quotidiani.
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La farmacia costa troppo

Perché serve
un professionista

Il farmaco agisce in modo impor-
tante sulla salute, e questo vale an-
che per i farmaci da banco. La sa-
lute, oltre ad essere un campo as-
sai delicato, e per questo garantita
da leggi particolari a partire dal-
la Costituzione, ¢ un argomento
complesso e difficile. La quanti-

ta di informazioni necessarie per
utilizzare in piena consapevolez-
za un farmaco, anche se da ban-
co, sono molte di pit di quelle
che dice la pubblicita. Proprio
per questo lo Stato ha voluto che
ci fosse un intermediario tra ac-
quirente e farmaco. Questo in-
termediario deve essere un pro-
fessionista, un medico o un far-
macista, cio¢ una persona che,




La quantita di informazioni necessarie per utilizzare
in PIENA CONSAPEVOLEZZA un farmaco,
anche se da banco, sono molte di piu di quelle
che dice la pubblicita

per cultura, formazione, ruolo
e responsabilitd, ¢ nelle condi-
zioni di farsi carico della fiducia
che l'utente pone in lui. E con-
sapevole che il suo ruolo ¢ corri-
spondere pienamente a questa fi-
ducia, poiché l'utente, che non
potra mai avere tutte le informa-
zioni e la cultura di cui il profes-
sionista dispone, ¢ inevitabilmen-
te in una posizione “debole” nei
suoi confronti. Questa ¢ la condi-
zione tipica di ogni professionista,
ed ¢ quello che lo distingue da un
semplice lavoratore o fornitore di
un servizio.

Anche per questo esistono, anche
se sono anchessi al centro della
discussione, gli “Albi professiona-
1i”: sono, o dovrebbero essere, un
organo di tutela della collettivita
attraverso 'autogoverno della ca-
tegoria, poiché il legislatore sa che
solo i professionisti stessi hanno la
competenza specifica per essere
giudici del proprio operato. An-
che qui siamo consapevoli che ci
sia molto da migliorare, e siamo
convinti che solo la pressione e

l'attenzione degli utenti, delle lo-
ro associazioni o istituzioni, pos-
sa spingere Verso un continuo mi-
glioramento.

1l costo della farmacia

Poiché il farmacista ¢ un profes-
sionista che non solo vende il far-
maco ma svolge un servizio da
professionista, allora si pone la
questione di come pagare il lavo-
ro del farmacista, perché un pro-
fessionista costa pitt di un distri-
butore.

Fino ad ora lo Stato ha ritenuto
che il farmacista andasse pagato,
e bene, perché la salute ¢ un be-
ne troppo prezioso e la sua ope-
ra di vigilanza e presenza diffusa
sul territorio ¢ stata ritenuta cos
importante da costruire tutto un
sistema di norme ad assoluta ga-
ranzia (economica e professiona-
le) per la farmacia.

Per pagare il farmacista gli si ¢
dato il monopolio del farma-
co, una distribuzione limitata
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La rete delle farmacie costa, ma fa un ottimo servizio:
LA SALUTE DEI CITTADINI, in ltalia,
e tutelata adeguatamente
anche grazie alle farmacie

sul territorio e prezzi fissati dal-
lo Stato.

Si possono cambiare molte co-
se, ma se vogliamo una farma-
cia di qualita ragioniamo su co-
me pagarla.

La rete delle farmacie costa, ma
fa un ottimo servizio: la salute
dei cittadini, in Italia, ¢ tutelata
adeguatamente anche grazie al-
le farmacie, che ci sono sempre,
ovunque e in cui si trova sempre
un farmacista.

Il farmacista ¢ in farmacia perché
in questo modo ¢ tutelato: non
¢ costretto a vendere il farmaco
che non ritiene utile, per questo

puo essere professionista, a fian-
co dell’utente, e non venditore.
Sappiate che oggi si sceglie se
mantenere questa rete o cam-
biare tutto: si comincia col ven-
dere nel supermercato il farmaco
da banco (e solo quello piu red-
ditizio) ma il progetto ¢ avere tut-
to solo nei centri commerciali: dal
cibo ai vestiti, dallo svago al risto-
ro, dai libri ai farmaci. Poco im-
porta se altrove non ci sara pil1 al-
cun servizio.

Anche per questi motivi, siamo
convinti che il farmaco nel su-
permercato non sia una scelta

saggia.




Infine delle proposte costruttive

1. Dateci una mano a far capire
alla gente che sostituire un far-
maco di marca con uno equi-
valente porta solo vantaggi, cosi
si pud risparmiare giat da subito
molto. Ed ancora a usare il far-
maco solo quando & necessario
(il risparmio piix intelligente),
che ¢ la cosa che cerchiamo di
spiegare quotidiﬂnamente, per-
ché il farmaco & uno strumen-
to per guarire e non per ‘tirare
avanti’,

Cerchiamo di rifare loperazione
Jatta con Neolatte, che, assieme
al latte Coop (1i si che Coop puo
[fare, si tratta di alimenti) ha ri-
voluzionato il prezzo del latte
per bambini. Questo é stato pos-
sibile solo perché la gente ha ca-
pito che non aveva senso spende-
re di piis per la stessa cosa. Noi
stiamo cercando di creare una
linea di farmaci da banco a
‘prezzo europeo”: ne abbiamo
gia parlato col Ministro. Non
sara facile: indispensabile ¢ [ap-
poggio dei consumatori, perché
se non si vendono la cosa non sta

in pieds. La differenza di prezzo
non potra essere cosi ampia co-
me col latte (meno 66%) né i
volumi di vendita tanto grandi
(per fortuna il farmaco da ban-
co & per un uso saltuario). Noi ci
proviamo.

. Siamo ricchi di difetti come tut-

ti, non ce dubbio. Sono le vostre
inizgiative, le vostre critiche aper-
te, le vostre domande, a richie-
derci il massimo del nostro im-
pegno: dateci una mano, con
tutto questo, a migliorare il no-
stro lavoro e la qualiti del nostro
servizio. Siamo sempre aperti al-
le buone ragioni.

Ci impegniamo, da parte no-
stra, ad avanzare una serie di
proposte di modifica alle leggi
nazionali che regolano il settore,
per superare gli aspetti anacroni-
stici, migliorare la flessibilita del
servigio e d eliminare quelle ri-
gidita burocratiche, ad esempio
nella classificazione dei farmaci,
che impediscono talvolta un ap-
proccio razionale e rapido ai far-
mact stessi.
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