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PREMESSA

LA FARMACIA SUL TERRITORIO

On average, a pharmacy
employs

7 + persnns

which mcludes

pharmacy
assistants,

pharmacy
techmicians,

support staff,

2.35

pharmacists.

EU citizens can reach their
nearest community pharmacy
within five minuies.

EU citizens can reach their
nearest community pharmacy
within 30 minutes.

A community pharmacy
in the EU serves

3,214

citizens on average.

On average in the EU,
there are

73 &

pharmacists per
100.000 inhabitanis.

PGEU - Annual Report 2017
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| PRINCIPALI DATI DELLE FARMACIE EUROPEE

Circa il 98 % dei
cittadini europei pud
raggiungere la farmacia
piu vicina entro 30
minuti, mentre il 58 %
indica che la farmacia
piu facilmente
raggiungibile e a b

minuti dal luogo di
lavoro o dalla sua

abitazione®. Le

maggioranza dei Paesi
UE devono assicurare
che i loro locali siano
accessibili per 1 disabili.

Le farmacie territoriali in tutta I'UE
danno lavoro a circa 400.000
farmacisti, ad oltre 660.000 persone di
supporto al servizio farmaceutico e
sono, inoltre, un luogo di formazione
per gli studenti universitari e per i neo-
laureati in farmacia.

Ci sono 154.000 farmacie
aperte al pubblico in tutta I'UE'.
Le farmacie sono la struttura
sanitaria piu ampiamente diffusa

in Europa.

molt anni | farmacisti sono nella
top 10 dei professionisti piu fidati in

tutte le ricerche effettuate dalle
Associazioni dei consumatori-.

| farmacisti in farmacia devono
completare un percorso di
almeno 5 anni di istruzione
universitaria (equivalente ad una
laurea specialistica secondo |l
c.d. “Processo di Bologna®), di
cul & mesi di formazione in
farmacia.

L'informatizzazione delle farmacie & pari a circa il 99.99 %.

Da: IL LIBRO BLU DELLA FARMACIA EUROPEA. PGEU 2012
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In media la spesa per i
farmaci rappresenta il

17 % della spesa samitana
pubblica®.

L'uso contemporaneo di
miolti farmaci, noto come
politerapia, & diventato un
problema sempre pil serio
da affrontare per gli attuali
sistemi sanitari.

Oitre 9,5 miliardi di confezioni di
medicinali soggetti a prescrizions
medica sono dispensati in Eurcpa
ogni anno®. La stragrande
maggicranza dei farmaci sono
prescritti in presidi di assistenza
sanitaria primaria e successivaments
dispensati in farmacia.

Le farmacie sono
accessibili da oltre 500
milioni di cittadini europei.
Tra 1 23 miliomi di individui
che visitano
quotidianamente la
farmacia vi sono le
persone pid vulnerabili e
quelle con minon
disponibilita.

In generale, le farmacie offrono
orari di apertura pid lunghi rispetto
agli altri presidi di assistenza
sanitaria. Attraverso un orarnio di
apertura prolungato, senvizio

notturno, turnazione e repenbilita
le farmacie garantiscono ai
pazienti I'accesso ai loro servizi 24
ore su 24 e sette giomni alla
settimana.

Inoltre, i farmacisti in farmacia
IR SN T Ao
:nﬁmﬁmmbwym
conoscenze e competenze
necessarie ad adeguare Ia loro
pratica professionale all'evoluzione
‘formazione professionale continua
eun uhhlsgu dmntubglpﬂ ed etico

sempre pitl stringente in molti
paesi dell'lUE.

Mel"UE 194.500 decessi I'anno sono
dovuti alla non-aderenza terapeutica;
cit rappresenta in tutta I'Unione
eurcpea un costo stimato pari a circa
125 miliardi di Euro I'anno®.

‘Secondo F{M’gﬂniﬂﬂﬂﬁ' zione
Mondiale della Sanita (OMS), in
alcuni paesi il costo derivante dalle
reazioni avverse ai farmaci, fra
ricoveri, interventi chirurgici e
perdita di produttivita, supera la

Da: IL LIBRO BLU DELLA FARMACIA EUROPEA. PGEU 2012
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Decreto Legislativo 3 ottobre 2009, n. 153 , “Individuazione di nuovi servizi erogati dalle farmacie nel’ambito del Servizio sanitario
nazionale, nonché disposizioni in materia di indennita di residenza per i titolari di farmacie rurali, a norma dell'articolo 11 della legge 18
giugno 2009, n. 69"

Patto Salute 2014-2016, art 5 ¢.7

Accordo Conferenza Stato Regioni 20 febbraio 2014, “... utilizzo da parte delle Regioni delle risorse vincolate, ai sensi dell’articolo 1,
commi 34 e 34bis, della legge 23 dicembre 1996, n. 662, per la realizzazione degli obiettivi di carattere prioritario e di rilievo nazionale ...”

DGR* 12 maggio 2014 N. 17-7578

DGR* 3 giugno 2015, n. 25-1513, “Piano regionale di Prevenzione 2015-2018: approvazione dei programmi di prevenzione per il periodo
2015-2018, in attuazione della DGR* n. 40-854 del 29/12/2014”

DGR* 29 giugno 2015, n. 26-1653, “Riordino della rete territoriale in attuazione del Patto per la Salute 2014/2016 e della D.G.R. n. 1-600
del 19.11.2014 e s.m.i.”

Legge 28 dicembre 2015, n. 208
DGR* 27 Luglio 2016 n.16-3734
Piano Nazionale della Cronicita 2016
DGR* 22 dicembre 2017, n. 116-6308
Legge 27 dicembre 2017, n. 205

Conferenza Stato Regioni 7 marzo 2019, “..ripartizione del finanziamento destinato alla sperimentazione per la remunerazione delle
prestazioni ...delle farmacie..”

DGR* 24 settembre 2019, n. 3-284
DD* n. 676 del 30 settembre 2019
DGR* 15 novembre 2019, n. 13-513

*Regione Piemonte

ER ENAEL
PRQUECT
DYSLIPIDEMIA

La farmacia di comunita puo
essere, grazie anche alla sua
e e capillarita sul territorio, fonte di
informazioni epidemiologiche.
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LEGGE n. 69 del 18 giugno 2009

Art. 11 - Delega al Governo in materia di nuovi servizi erogati dalle farmacie
nell'ambito del Servizio sanitario nazionale nonché disposizioni concernenti i
comuni con popolazione fino a 5.000 abitanti

Il Consiglio dei Ministri, nella seduta del 2 ottobre 2009, vara in via definita il

Dlgs n. 153 del 3 ottobre 2009

“Individuazione di nuovi servizi erogati dalle farmacie nell’lambito del Servizio
sanitario nazionale, nonché disposizioni in materia di indennita di residenza
per i titolari di farmacie rurali, a norma dell’articolo 11 della legge 18 giugno
2009, n. 69”

La possibilita di erogare nuovi servizi remunerati dal SSN, secondo
regole definite nell’ambito della convenzione farmac eutica
nazionale , costituisce un’'importante opportunita di rilancio del ruolo
della farmacia quale primo presidio sanitario integrato nel SSN  , in
grado di rispondere in modo adeguato alle esigenze della collettivita.
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[ ePrenotazione \

ePagamento
eConsegna referti

( eConsegna domiciliare \

ePreparazione delle miscele per la
nutrizione artificiale e dei medicinali
antidolorifici

eDispensazione per conto delle
strutture sanitarie dei farmaci a
distribuzione diretta

*Messa a disposizione di operatori
socio-sanitari, di infermieri e di

CUP ADI fisioterapisti

4 Servizi di A
Educazione primo e
secondo

eDefibrillatori automatici
ePartecipazione a percorsi

livello

diagnostico terapeutici,

e Farmacoviglianza
e Campagne di
prevenzione

N

avvalendosi anche di infermieri
su prescrizione dei medici

)

L Dlgs 153/09




Supply of medicines services
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Dispensing
Prescriptions

100%

@

Disposal of
Medicines

90%

Night/OQut-of-

hours Services

93%

Homecare
Services

47%

The dispensing

of medicines is a
fundamental service
of community
pharmacies. It
includes checking the
medication, dose,
frequency, form,
duration, instruction
efc are appropriate
for each patient.

Ninety percent of
countries indicated
that they provide a
service for the safe
disposal of expired or
un-used medicines,
whereas the
remainder countries
have alternative non-
pharmacy disposal
schemes

Night / out of hours
services are on-call
or extended opening
services to increase
the accessibility

ta community
pharmacies, which is
provided in 93% of
countries.

Measurement and Testing services

Forty-seven percent
of countries provide
homecare services
such as support

for chronic disease
patients in tertiary
care or in their
homes.

Bloed pressure
measurement

90%

Ninety pexcent of
countries indicated
that they provide
blood pressure
measurement
services,

Weight

90%

Ninety percent of
countries also indicated
that they provide a
weight measurement
sarvice

Glucose

77%

Seventy-seven percent of
countries stated that they
provide a blood glucose
measurement service.

Cholesterol

73%

Seventy-three percent of
countries indicated that
they provide cholesterol
measurement services.

Medicines
administration services

Services promoting rational use of medicines

Medication
Review Type I:

100%

Medication
Review Type II:

53%

Information
to patients on
conditions/
treatments

57%

Manual
Preparation of
Personalised
Dosage Systems

37%

(‘.(n

New Medicines

Service

27%

By definition, all
pharmacies in
Europe provide
type 1 medication
reviews as part of the
national, mandatory
dispensing process
{checking the
medication, dose.
frequency, form,
duration, instruction
elc are appropriate
for each patient).

Other services

&

7
Flu Other
Vi Vacci

40%

17%

@

Smoking
Cessation

70%

%

Needle & Syringe
Exchange

27%

I 40% of countries,
\accination for the
seasonal influenza (flu)
vins is available in a
community pharmacy.
In 23% of countries
the ‘flu vaccination

is administered by
pharmacists, whereas in
the remaining countries
it is administered

by ather healthcare
professionals in the
pharmacy.

In 17% of countries,
vaccinations other than
for influenza (e.g. travel
vaccines, pneumococcal.
shingles. human papilloma
virus etc) are administered
by the pharmacist and

in 20% of countries by
healtheare professicnals
other than pharmacists in

the pharmacy.

Seventy percent of
countries provide stop-
smoking services to help
people give up smoking
at national, regional and
local levels

Tweniy-seven percent of
countries provide a needle
and syringe exchany

service for intravenous drug
users.

53% of all responding
countries indicated

they provide Type 2
medication reviews,
which involves a
structured, private
consultation between
pharmacist and patient
and focuses on issues of
adherence and the safe,
effective and rational use
of medicines.

This service is defined

as a service or activity
whereby specific
information is provided
1o patients on their
medication(s) or
conditionis) in addition to
standard counselling and
advice and is provided in
57% of countries.

Manual preparation of
personalised dosage system
s defined as for example,

a “dossette box” or similar
adherence aid where doses
are prefilled into their
respective time/day slots in
a box o pack for a defined
time period (e.q. for an
entire week at a time). This
service is provided in 37%
of countries.

Twenty-seven percent
of responding countries
provide a service for
patients prescribed a
medicine for the first
time falso known as a
‘new medicine service').
It is defined as a service
similar to a medication
review, but which is
specifically provided to
patients starting a new
medication to support
adherence in the first
months of freatment.

. Disease

management services
[ |
=

Asthma/COPD
Management

43%

—

=

Diabetes
Management

*

Hypertension

Management

43%

37%

Forty-three percent
of countries provide
services 1o support
patients suffering
from asthma or
chronic abstructive
pulmenary disease
{COPD).

Forty-three percent
of countries provide
diabetes management
services to support
patients.

PGEU

Thirty-seven percent

of countries provide
hypertension
management services to
support patients.

- Annual Report 2017
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CODICE DEONTOLOGICO DEL FARMACISTA

Art. 4

Art.13
Pharmaceutical care e presa in carico del paziente

Dovere di collaborazione con autorita ed enti sanitari

1.Il farmacista deve assicurare il rispetto dei principi ispiratori della professione,

1.1l farmacista, nella sua qualita di operatore sanitario, collabora ~ @nche promuovendo la pharmaceutical care e la presa in carico del paziente.
con le autorita coadiuvandole nel raggiungimento degli obiettivi 2 !l farmacista assicura che la prestazione dei nuovi servizi erogati dalle farmacie

mettersi a disposizione delle autorita preposte in tutte le situazioni ~ Vigente e in conformita alle Linee Guida approvate dalla Federazione Nazionale

di calamita pubblica.

degli Ordini dei Farmacisti.

2.l farmacista partecipa a campagne di prevenzione e di
educazione sanitaria promosse o organizzate dalle competenti Art. 15
Autorita di concerto con la Federazione Nazionale degli Ordini dei Attivita di consiglio e di consulenza

Farmacisti o con I'Ordine territoriale.

1.Nell'attivita di dispensazione, consiglio e consulenza professionale, il farmacista
garantisce un’informazione sanitaria chiara, corretta e completa, con
particolare riferimento all'uso appropriato dei medicinali, alle loro
controindicazioni e interazioni, agli effetti collaterali e alla loro conservazione.

2.1l farmacista e tenuto ad informare il paziente circa l'esistenza di farmaci equivalenti

2 100%

Pharmacists in all
European pharmacies

provide heatihy lving advice during

regular counselling to citbrans. PGEU - Annual Report 2016




LA FARMACIA DEI SERVIZI
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LA FARMACIA DEI SERVIZI

Finanziamento nazionale [FN]

Legge 27 dicembre 2017, n. 205

art. 1

403. Al fine di consentire I'attuazione delle disposizioni del decreto legislativo 3
ottobre 2009, n. 153, concernente i nuovi servizi erogati dalle farmacie nellambito del
Servizio sanitario nazionale, per il triennio 2018-2020, e avviata, in nove regioni, una
sperimentazione per la remunerazione delle prestazioni e delle funzioni assistenziali
previste dall'articolo 1 del citato decreto legislativo n. 153 del 2009, erogate dalle
farmacie con oneri a carico del Servizio sanitario nazionale, nei limiti dell'importo di cui al
comma 406.

Intesa della Conferenza Stato Regioni rep. n. 33/CSR del 7 marzo 2019




LA FARMACIA DEI SERVIZI

Deliberazione della Giunta Regionale 24 settembre 2019, n. 3-284 [FN] +[FR]
ANNO 2020 2021 2022 TOTALE TRIENNIO
FARMACIA DEI SERVIZI 1.781.657 1.781.657 3.563.314
IMPLEMENTAZ. FARM. SERV. 333.000 333.000 326.000 992.000
CAMPAGNA VACCINALE 432.500 432.500 432.500 1.297.500
TOTALE ANNO 2.547.157 2.547.157 758.500 5.852.814
DD 676 30/09/2019
DETERMINA

 di approvare lo schema dell’'accordo tra |la Regione Piemonte, FEDERFARMA Piemonte ed
ASSOFARM Piemonte relativo alla distribuzione per conto (DPC) dei farmaci, dei dispositivi
per diabetici e dei presidi per lincontinenza e alla sperimentazione della Farmacia dei
Servizi a favore di particolari categone di pazienti con validita dal 1.10.2019 al 31.12.2022.

DGR 15 novembre 2019, n 13-513

delibera

- direcepire I'Accordo tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e Bolzano sul

documento recante “Linee di indirizzo per la sperimentazione dei nuovi servizi nella farmacia

- di Comunita”, e il relativo allegato A, approvato dalla Conferenza Permanente per i rapporti tra

lo Stato, le Regioni € le Province Autonome di Trento e Bolzano rep. Atti. n. 167/CSR del 17
ottobre 2019, parte integrante e sostanziale del presente atto;



LA FARMACIA DEI SERVIZI

Farmacia:

™

Monitoraggio dell’aderenza alla
terapia farmacologica nei pazienti
con ipertensione

Prevenzione primaria
dell’ipertensione arteriosa

Progetto Prevenzione Serena
(screening per il tumore del colon-
retto)

(RAAN
WV

Monitoraggio dell’aderenza alla
terapia farmacologica nei pazienti
con BPCO

/’ /Hrl,,”

i 4
- Wy, 4

Monitoraggio dell’aderenza alla
terapia farmacologica nei pazienti
con diabete tipo 2

Rlcogn|2|one della terapia
farmacologica

Servizi di secondo livello -
Autospiromentria

A

Servizi di secondo livello
Holter pressorio

Servizi di secondo livello
Holter cardiaco

Servizi di secondo livello
ECG

g D’%

INR, monitoraggio del tempo di
protrombina da parte di pazienti
gestiti presso centri TAO

Front office: servizio di attivazione
online per I'accesso ed utilizzo del
FSE




LA FARMACIA DEI SERVIZI - Progetto Prevenzione Serena (screening per il tumore del colon-retto)

Obiettivo generale

Lo studio intende testare modalita di offerta dello screening, per la prevenzione del tumore del colon-retto, che
favoriscano, in maniera costo-efficace, una maggiore adesione tra le perg@®: invitate in Piemonte a sottoporsi a tale

screening. .

Obiettivi specifici

Obiettivi primari

>Promuovere I'adesione alla sigmoidoscopia all'interno del “Programma Prevenzione Serena” tra i soggetti nel 58%sm°
anno di eta.

»>Consegnare e spiegare la modalita di utilizzo del materiale necessario per la pulizia dellintestino dalle feci ai fini
dell’esecuzione della sigmoidoscopia agli aderenti al Programma “Prevenzione Serena’.

»>Consegnare e spiegare la relativa modalita di utilizzo del kit per la ricerca del sangue occulto nelle feci ai soggetti
aderenti al programma “Prevenzione Serena”.

>Ritirare il kit per la ricerca del sangue occulto nelle feci dai soggetti aderenti al “Programma Prevenzione Serena”.
»>Consegnare e spiegare la modalita di utilizzo del materiale necessario per la pulizia dellintestino dalle feci ai fini
dell’esecuzione della colonscopia nei soggetti inviati ad approfondimento diagnostico dopo positivita al test, nelle aree in cui
la consegna di tale materiale avviene tramite le farmacie.

»Promuovere I'adesione agli screening dei tumori della mammella e cervice uterina, previsti dal programma Regionale
“Prevenzione Serena”

Obiettivi secondari
»>Fornire informazioni riguardo alla prevenzione primaria dei tumori (dieta ed esercizio fisico; cessazione del fumo)
usando il riferimento del codice europeo contro il cancro (iniziativa della Rete per la Prevenzione).



LA FARMACIA DEI SERVIZI - Progetto Prevenzione Serena (screening per il tumore del colon-retto)

Circa 1600 ,fa rmaC|e

Consegna e ritiro kit sangue occulto nelle feci.

Consegna materiale pulizia intestino per esame di sigmoidoscopia e di
colonscopia.

Promozione adesione esami di screening nellambito di “Prevenzione
serena’.

Counselling riguardo alla prevenzione primaria dei tumori.

—

[ Tutte le azioni sono registrate e monitorate!

» Trasporto dei kit e del materiale per la pulizia dell'intestino ai fini
di esami diagnostici fra_sede di acquisto centrale e le farmacie
del territorio piemontese.
» Trasporto tra farmacie e UVOS dei kit sangue occulto nelle feci
riconsegnati in farmacia.
O » Trasporto dei kit sangue occulto nelle feci dopo accettazione tra
UVOS e laboratorio analisi. - ancora da decidere -




LA FARMACIA DEI SERVIZI - Progetto Prevenzione Serena (screening per il tumore del colon-retto)

DISTRIBUZIONE

INTERMEDIA
/) é FEDERFARMA
\ o e

UNIVERSITA

FARMACIE
DI COMUNITA

ASSESSORATO
SANITA
REGIONALE



