FARMACI NEI SUPERMERCATI:

IL PUNTO DI VISTA DEL MOVIMENTO DEI CONSUMATORI

Il movimento dei Consumatori ha analizzato le posizioni di tutte le realtà, ha valutato le realtà negli altri paesi e condotto un sondaggio tra i cittadini per comprendere anche la loro opinione in merito alla distribuzione dei farmaci nella grande distribuzione. Alla luce dei risultati di questa analisi il Movimento ha enunciato una propria posizione, che ha voluto tener conto di tutte le variabili in gioco.

“Rosse gialle verdi o blu.. pillole o caramelle”. Questo il titolo di un opuscolo che abbiamo predisposto all’inizio di quest’anno per ricordare alla gente che i farmaci vanno maneggiati con cautela, non assunti in modo improprio e peggio ancora sulla spinta del consiglio affrettato di un vicino di casa. Allo stesso tempo però da anni come associazione andiamo denunciando il costo spropositato di una quantità di farmaci che hanno, in alcuni casi,  raddoppiato il prezzo in brevissimo tempo.

Da qui si è sviluppato un dibattito acceso sul tema. Sulla spinta emotiva, tale discussione, ha indotto i consumatori a chiedere che i farmaci vadano nel supermercato nel tentativo di ridurne il prezzo.

I farmaci a pagamento ( sia quelli di automedicazione, che quelli con ricetta medica) risultano avere i prezzi più alti rispetto agli analoghi commercializzati nei  paesi europei più vicini al nostro come mentalità e  stile di vita. ( Indagine effettuata su farmaci a campione presi dall’elenco dei primi cento  venduti in Italia)

La differenza viene spesso giustificata con il fatto che il regime fiscale è diverso nei paesi a cui facciamo riferimento, che è diverso il sistema di rimborso, e che in alcuni casi il mercato è ben più ampio di quello italiano. Tutte scuse che non ci convincono: in Belgio dove il mercato è un decimo di quello Italiano, i farmaci non costano certo dieci volte di più. Dunque la ragione del prezzo del farmaco italiano va cercata altrove…….

Uno dei motivi della anomalia italiana è anche stata  l’assenza totale di concorrenza imposto dal “Prezzo unico su tutto il territorio nazionale”, vigente fino all’introduzione del Decreto Storace, ora legge, che da Maggio in poi ha legittimato da parte dei farmacisti uno sconto fino al 20%. E’ discutibile quel “fino a..” E se un farmacista facesse il 21% incapperebbe nelle sanzioni previste per le inadempienze?

Dunque mercato.. parzialmente modificato, ma non basta. Il dibattito si allarga e si chiede il passaggio dei farmaci al supermercato come soluzione ai prezzi alti, soluzione peraltro caldeggiata dall’Antitrust. Una nostra recente indagine rivela che alla domanda “Acquisterebbe i farmaci nel supermercato?” il 75% dei consumatori rispondono di sì.  Il dato si inverte se si selezionano le persone con più di 70 anni che invece sembrano aver bisogno della farmacia, perché non si fiderebbero dell’acquisto al supermercato

Se chiediamo ai consumatori interpellati quali farmaci acquisterebbero, il dato rivela che i nomi dei “papabili” da acquistare sono circa una decina, sempre gli stessi. Per gli altri si recherebbero in farmacia. Dei farmaci citati alcuni NON sono di automedicazione, ma essendo di uso consolidato vengono erroneamente ritenuti tali.

Dunque possiamo pensare di portare 10, 20, cento referenze al supermercato. E per gli altri medicinali? 89 principi attivi danno origine a 1500 referenze da Automedicazione che costituiscono il 10% della spesa dei farmaci a pagamento. Il restante 90%, quello che grava davvero sulle tasche dei cittadini ammalati, è costituito da farmaci con obbligo di ricetta medica. 11.000 referenze differenti per le quali è indispensabile individuare un sistema di contenimento dei prezzi per i quali non si possono fare sconti, ma solo individuare analoghi a costo più basso, dove presenti.

Farmaci, con ricetta medica, che non potranno mai essere interessati dall’ingresso nei supermercati, almeno stando alla proposta di legge promossa da Coop. A meno che non venga stravolto il nostro Sistema Sanitario equiparandolo a quello americano di cui conosciamo i limiti: 30% dei ricoveri ospedalieri sono determinati da un uso improprio dei farmaci, per sommazione  di farmaci diversi o per ingestione accidentale

La nostra ricerca inoltre rivela che i cittadini hanno bisogno di informazioni più chiare ovvero foglietti illustrativi più leggibili, la presenza di una persona che dia fiducia, e di un ambiente protetto, anche all’interno del supermercato. Come una farmacia. Dunque nell’immaginario collettivo italiano non è pensabile il farmaco, anche ottenendo una maggiore economia, senza il farmacista. I più disinvolti nel dichiarare totale apertura al farmaco nel supermercato sono i giovani 20-30 enni, che sostengono di poter acquistare  il farmaco anche nel supermercato e che qui troverebbero certamente maggiore convenienza.

La posizione del Movimento Consumatori.

La spinta del momento va verso una maggiore liberalizzazione della vendita del farmaco, e l’incremento delle situazioni di concorrenza. Il Movimento Consumatori ritiene tuttavia che  provvedimenti tampone, parziali e provvisori e soprattutto “emotivi” possano  non risolvere il problema , ma essere addirittura  dannosi. Non è un caso se in Europa i farmaci fuori dal canale farmacia, riguardano 8 paesi con liste ristrette e solo nel Regno Unito il provvedimento riguarda tutti i farmaci. Ma la Gran Bretagna segue a ruota gli Stati Uniti per i ricoveri ospedalieri causati da farmaci.

In tutto questo dibattito, è necessario individuare degli elementi di riferimento imprescindibili ovvero:

· La necessità della salvaguardia della salute del cittadino

· La salvaguardia del Sistema Sanitario Nazionale

· La salvaguardia del diritto alla salute consentendo costi accessibili e “giusti” ai farmaci. 

Se questa strada passa anche attraverso il supermercato è chiaro che anche in questo caso i riferimenti precedenti non possono essere dimenticati rendendo indispensabile l’adozione di numerose cautele.

Non è  possibile stabilire queste regole dalla sera alla mattina, ma è auspicabile mettere intorno a un tavolo di confronto le varie componenti del sistema per garantire che:

1) i prezzi di partenza imposti dalle industrie non siano fuori da logiche di profitto corretto e in linea con le esigenze economiche del paese in cui viviamo, per esempio agganciando i possibili aumenti agli indici ISTAT. Questo per TUTTI i farmaci a pagamento, non solo quelli di automedicazione

2) che si crei un regime di corretta concorrenza tra i vari componenti ( farmacisti e farmacisti o farmacia e gdo)

3) che i cittadini siano correttamente informati sulla applicazione del prezzo, della possibilità di risparmio

4) che sia possibile, ovunque venga venduto il farmaco, mettere in atto un sistema di all’erta per il ritiro di lotti guasti o pericolosi. ( Una banalissima fisiologica spray, è stata recentemente ritirata dal commercio perché guasta. Dunque anche il supermercato non può sottrarsi alla farmacovigilanza, anche qualora vendesse  farmaci  ritenuti “innocui”)

Tutto questo, ha bisogno di regole chiare e complesse che devono essere individuate e concordate in modo tale da evitare di ricopiare il sistema americano che invece già ora sta dando segnali di volere modificare il suo assetto. Dunque sì a una maggiore concorrenza, ma con un occhio estremamente vigile alla salvaguardia della salute.
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