Farmacie comunali

I.a farmacia
del futuro

Piu relazione e meno commercio.
Assofarm punta su
personalizzazione del servizio
e professionalita del farmacista
per innovare uno dei servizi
sanitari piu apprezzati dagli italiani

e tutte le ricerche sociali con-
S cordano sul fatto che la farma-

cia € uno dei servizi sanitari piu
apprezzati dagli italiani in termini di
qualita del servizio ricevuto e di pros-
simita alla propria abitazione, signi-
fica che ogni processo di riforma che
riguardera la farmacia italiana avra im-
portanti riflessi sulla nostra vita quo-
tidiana.
E per questo motivo che le farmacie
pubbliche italiane affronteranno con
grande impegno le sfide

solo una percentuale minima delle far-
macie italiane avra risorse e spazi suf-
ficienti da dedicare a questi nuovi ser-
vizi e competenze.

Se quindi oggi la legge italiana ha re-
cepito la volonta di Assofarm di tra-
sformare la farmacia da un luogo in
cui comprare semplicemente farmaci
ad un vero e proprio presidio locale in
grado di dispensare servizi sanitari, re-
sta ancora da chiarire quali potranno
essere i servizi che la farmacia sara
davvero in grado di ero-

e le riforme del prossi-
mo futuro. Dopo anni di
attesa, € probabile che
nei prossimi mesi verra
rinnovata la Convenzio-
ne con il Servizio Sanita-
rio Nazionale, che dovra
recepire quanto presen-
te nella famosa legge 69
del 2009 riguardante la
possibilita per le farma-
cia di fornire servizi sani-
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gare.

Secondo Assofarm la
farmacia dei servizi do-
vra essere incentrata su
una serie di attivita a fa-
vore della cittadinanza
che siano direttamente
ed esclusivamente ricon-
ducibili alla specifica pro-
fessionalita del farmaci-
sta stesso. Accanto ad
operazioni quali le cam-

tari altri rispetto alla tra-

dizionale dispensazione dei farmaci.
La presenza di un infermiere, di un fi-
sioterapista, di uno psicologo, di cen-
tri antifumo, servizi per la dieta, analisi
del capello e altri ancora, si & aggiun-
ta ai piu tradizionali servizi come la co-
lesterolemia, la pressione ed il Cup:
le farmacie comunali non hanno ovvia-
mente nulla in contrario a tutto cido, ma
si deve tenere in considerazione che
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pagne di prevenzione e
servizi logistici come le prenotazioni
Cup, la farmacia di domani dovra mas-
simamente sviluppare stru

rm sta quindi pensando ad
un farmacista in grado di consigliare
il paziente al momento dell’acquisto
del farmaco, un farmacista che possa
conoscere la storia farmaco-sanitaria

-

Y

di ogni utente, e che operi all’interno
di un nuovo contc_asto sanitario che gli
permetta di seguire la terapia farmaco-
logica del paziente giorno dopo giorno.
Una farmacia piu intellettuale e meno
relazionale e meno com-
. contesto capace, per
esempio, di gestire il complesso pro-
cesso distributivo dei nuovi “farma-
ci predittivi” del futuro, cioé€ persona-

lizzati sulle caratteristic I i
ogni singolo paziente.
Se questa € la prospettiva di medio-

lungo periodo, & evidente che la recen-




te legge sui servizi & certamente ap-

prezzabile per lo spirito che la anima,
ma i contenuti in essa presenti devono
essere giudicati nulla pit che un pri-
mo piccolo passo verso le innovazio-
ni che oggi sono necessarie alla far-
macia italiana.

La cosa pil interessante di questa ri-
flessione risiede nel fatto che gli stru-
menti che potrebbero concretizzare
la farmacia dei servizi “evoluti”, cosi
come poc’anzi descritta, sono gia oggi
alla nostra portata. Da anni Assofarm
stimola e conduce approfondimen-

ti tecnici e legislativi su questi temi,
coinvolgendo il mondo accademico e
istituzionale.

Da questo lavoro sono emersi e si
sono via via strutturati elementi quali
il Registro Farmaceutico del Paziente,
le Buone Prassi della dispensazione
farmaceutica, il piu recente blisterag-
gio dei farmaci e la sempre piu attua-
le Nuova Remunerazione del Farma-
cista per i farmaci coperti dal SSN.
Una remunerazione non piu basata
solo sul fatturato prodotto, ma su ele-
menti consulenziali e di servizio offerti

all’utenza finale.

Si tratta di innovazioni processuali in
grado di elevare il farmacista a vero
e proprio consulente sanitario in am-
bito farmacologico per i propri pazien-
ti. Si tratta anche di innovazioni che,
riducendo lo spreco di farmaci e facen-
do leva sulla prevenzione, potrebbero
ridurre considerevolmente la quota di
spesa sanitaria pubblica di imputazio-
ne farmaceutica. Insomma, migliore
qualita della terapia, e risparmio per
la collettivita.
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