
TESTO

5NuovoCollegamento  -

Come primo tema dell’incontro, si è 
parlato dalla novità rappresentata dalla 
normativa sull’e-commerce del farmaco: 
consentito solo alle farmacie autorizzate 
e limitatamente al farmaco senza obbli-
go di ricetta. Come ha ricordato Eugenio 
Leopardi, al momento questa possibilità 
è accolta dai farmacisti in modo piutto-
sto freddo. Sarà per le complesse pro-
cedure per l’autorizzazione ministeriale, 
che tuttavia garantiscono un servizio 
certificato; o forse perché i problemi 
della categoria sono molti, resta il fatto 
che i più accolgono la nuova opportunità 
con favore, ma senza grandissimo entu-
siasmo. Concordi gli ospiti dell’incontro, 
secondo i quali una serie di motivi por-
tano a considerare il farmaco da banco 
poco adatto al commercio elettronico. 
Anzitutto, si tratta di prodotti da utiliz-
zare o al momento del disturbo essen-
do, per definizione, farmaci sintomatici. 

Alla ricorrenza dei 40 anni di vita dei prodotti da 
banco, Utifar ha voluto organizzare un incontro 
sui farmaci per l’automedicazione. 
La tavola rotonda, moderata dal giornalista Ales-
sandro Santoro, si è svolta nella cornice di Cosmo-
farma 2015. 
Presenti sul palco, per stilare un bilancio del pas-
sato e, soprattutto, per analizzare le prospettive 
future di questo comparto, illustri protagonisti 
come il presidente di Federfarma Annarosa Racca, 
il presidente di Assosalute Agnes Regnault, il pre-
sidente del Banco Farmaceutico Paolo Gradnik  e 
il segretario generale di Cittadinanzattiva Antonio 
Gaudioso. Per Utifar, Eugenio Leopardi e Giulio 
Cesare Porretta, presidente e vicepresidente della 
nostra Associazione.

FOCUS 
AUTOMEDICAZIONE

di Alessandro Fornaro, giornalista e farmacista
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l’industria e il mondo universitario. Internet è quindi uno stru-
mento che può agevolare il consiglio e avvicinare il pubblico 
all’automedicazione e alla farmacia. Analizzando i momenti più 
salienti dei 40 anni di vita del farmaco per l’automedicazione, si 
è visto che le grandi novità sono avvenute nell’arco degli ultimi 
decenni. A partire dal recepimento della direttiva europea che ha 
introdotto la possibilità per l’azienda produttrice di operare una 
comunicazione diretta al consumatore. Altra novità dirompente 
è stata l’introduzione del bollino di riconoscimento, avvenuta nel 
2001. Entrambe queste iniziative, ha ricordato Agnes Regnault, 
hanno contribuito a fare conoscere l’automedicazione al cittadi-
no. La complessa normativa che interessa la galassia del farma-

co, crea però ancora grande con-
fusione nell’utilizzatore finale. Il 
cittadino fa fatica a comprendere 
le differenze tra le diverse tipolo-
gie di farmaco, limitandosi spesso 
a differenziare tra prodotto mu-
tualistici e farmaci a pagamento, 
senza comprendere le peculiarità 
delle diverse tipologie, in partico-
lare quelle del farmaco da banco, 

che non è mai la medesima cosa del farmaco con ricetta, anche 
quando il principio attivo e la forma farmaceutica risultano ana-
loghe. Una cosa sulla quale occorre riflettere, ha ricordato Euge-
nio Leopardi, è il ruolo svolto dal farmacista. L’approccio con l’au-
tomedicazione talvolta passa anche attraverso pratiche che non 
aiutano il cittadino, come quella della sostituzione da parte del 
farmacista di un farmaco da banco con un prodotto apparente-
mente analogo, spesso con la “buona intenzione” di fare rispar-
miare il cliente. Tuttavia, ha ricordato Leopardi, anche a fronte 
di un dosaggio e di una forma farmaceutica analoghi, il farmaco 
da banco ha delle peculiarità che trovano giustificazione proprio 
nella tutela del cittadino, come il numero di compresse per con-
fezione e un foglietto illustrativo congruo all’utilizzo che deve es-
sere seguito nell’automedicazione. Rispetto a questi temi, Utifar 
sta portando avanti una campagna di sensibilizzazione rivolta ai 
farmacisti affinché essi rivalutino il ruolo del farmaco da banco e 
favoriscano il suo riconoscimento da parte del cittadino.  

Inutile, quindi, fare scorte e, tantomeno, 
attendere per i tempi di consegna. Data 
la capillarità delle farmacie sul territorio 
italiano, la vendita online del farmaco 
da banco potrà quindi rappresentare un 
valore aggiunto per le farmacie che già 
operano con successo nel commercio 
elettronico, ma non sarà certo la chiave 
di volta commerciale per chi investe in 
questa modalità di vendita.
Di contro, internet rappresenta sempre 
di più uno strumento utilizzato dai citta-
dini per ottenere in-
formazioni legate alla 
salute e all’uso dei 
farmaci. Con questa 
consapevolezza, As-
sosalute ha istituito 
un portale chiamato 
Semplicemente Sa-
lute, che fornisce ai 
cittadini informazio-
ni su temi legati all’automedicazione e 
alla salute in generale. In questo portale, 
si possono trovare informazioni validate 
dalla Simg, la società italiana dei medici 
di medicina generale. Attivo dallo scorso 
dicembre, il portale si sta facendo spazio 
a piccoli passi tra la galassia di informa-
zioni offerte da internet.  Per concludere 
lo spazio di discussione sulla rete e sul 
commercio elettronico di farmaci, Giu-
lio Cesare Porretta ha ricordato come la 
tecnologia offra al farmacista non tanto 
la possibilità di vendere qualche prodot-
to in più, quanto l’opportunità di fornire 
al cittadino una risposta professionale. 
Tale opportunità, tuttavia, deve essere 
governata, anche in collaborazione con 

P
PROFESSIONE FARMACIA

La tecnologia offre al farmacista 
non tanto la possibilità di 

vendere qualche prodotto in 
più, quanto l’opportunità di 

fornire al cittadino una risposta 
professionale





7NuovoCollegamento  -

Lo sforzo dei farmacisti, ha ricordato Annarosa Racca, deve con-
tinuare in questo senso, perché il cittadino che assume farmaci 
non è un consumatore, ma una persona che necessita consigli e 
cure. Nel corso della tavola rotonda, si è parlato anche di switch, 
ovvero di quella pratica legislativa attraverso la quale un farma-
co viene declassificato da fascia C a farmaco di libera vendita. 
Tale pratica, fino a qualche anno fa, era vista con favore sia dai 
farmacisti, sia dall’industria. Negli ultimi tempi, tuttavia, anche 
a seguito di esperienze concrete non sempre positive, si son vi-
ste alcune problematiche legate al declassamento. I falsi miti che 
circondano il mondo del farmaco da automedicazione, secondo 
Antonio Gaudioso, sono diversi e creano nel cittadino una grande 
confusione. Questi falsi miti, spesso, risiedono proprio nell’am-
ministrazione farmaceutica e nel mondo sanitario in generale. 
Anzitutto pensare che promuovere l’automedicazione equivalga 
a favorire il consumismo farmaceutico e, quindi, incentivare la 
spesa farmaceutica del cittadino. Questa idea, per quanto as-
surda, è molto dannosa. Il secondo falso mito riguarda la diffusa 
convinzione che il farmaco da banco sia un farmaco di serie B: se 
non viene rimborsato, pensano alcuni, è perché meno efficace o 
terapeuticamente importante. Invero, il farmaco per l’automedi-
cazione è una risorsa che dovrebbe essere condivisa a tutti i livelli 
del Ssn ed utilizzato laddove, per la situazione specifica, rappre-
senta la migliore opzione terapeutica. Da questo punto vista, ha 
aggiunto Giulio Cesare Porretta, dobbiamo ricordare due aspetti 
fondamentali. Il primo è che il farmaco da banco è un farmaco 
a tutto tondo, con effetti collaterali spesso importanti. Il cittadi-
no, spesso, pensa di poterli utilizzare anche per lunghi periodi 
e senza conseguenze. Al contrario, proprio per il fatto che sono 
farmaci sintomatici, occorre che il farmacista ribadisca che i gior-
ni di cura devono essere limitati alle indicazioni specifiche, per 
evitare che nascondendo il sintomo il disturbo possa proliferare 
incontrollato. Di certo, il farmaco da banco rappresenta un’im-
portante opzione terapeutica, che non è di prerogativa esclusiva 
del farmacista o del consumatore, ma deve essere un’arma il cui 
utilizzo andrebbe condiviso con il medico di famiglia. Federfar-
ma sta portando avanti iniziative mirate a favorire il dialogo tra 
medici e farmacisti che, del resto, rappresentano gli interlocutori 
sul territorio del pubblico. Anche Utifar sta lavorando in questo 
senso, in particolare attraverso una formazione mirata, ma anche 
contribuendo a predisporre con le aziende del settore dei pro-
tocolli condivisi da medici e farmacisti per il migliore utilizzo del 
farmaco da banco.

PROFESSIONE FARMACIA U.C.F.I.
Unione Cattolica       Farmacisti Italiani

In molte città l’U.C.F.I. ha avviato progetti di collaborazione con la Caritas:
Roma - colleghi dell’U.C.F.I. gestiscono il dispensario farmaceutico 

all’interno del Poliambulatorio  Caritas nei pressi della Stazione Termini;
Mantova - l’U.C.F.I. ha organizzato ed attrezzato un dispensario di farmaci 

da banco nella sede della Caritas Diocesana;
Venezia - recentemente si è conclusa l’iniziativa di raccolta fondi “La tua 

goccia per un mare di solidarietà” e si sta avviando il progetto Caritas 
“Farmacia Amica”.

Crediamo nella professionalità solidale,
 nella forza del volontariato e nei principi 

fondamentali della vita umana. I nostri valori sono anche i tuoi.
Aiutaci a difenderli. Iscriviti all’U.C.F.I.

Per informazioni visitate il sito www.ucfi-italia.it 
ed i blog www.ucfivenezia.it e ucfiraphael.blogspot.it

UCFI   Via della Conciliazione 10, 00193  Roma  
 tel. 06 68300948

email:  ucfi.ucfi@libero.it

Una piccola goccia 
di solidarietà

“Quel poco che siamo,
 se condiviso, diventa ricchezza”

(Papa Francesco)

focus automedicazione
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