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Dai lavori del Consiglio Nazionale.un chiaro segnale per la categoria

Un’Associazione sempre piul rappresentativa

Impegno qualificato, puntuale e omogeneo dei suoi dirigenti a tutti i livelli
Copertura territoriale pressoché completa con 87 Sezioni costituite e costante aumento degli iscritti

Nel preparare questo numero in

larga parte dedicato ai lavori del
Consigiio Nazionale, tenutosi a Ro-
ma dal 26 al 27 novembre, in re-
dazione ¢f siamo chiesti: quant!
colleghi sanno che cos’é un Con-
sighio Nazionale?
Con il Congresso, é il massimo or-
gano deil’Associazione ed é costi-
tuito dai Presidenti sezionali. Si
riunisce almeno una volta all'anno
ed i suoi compiti sono indicati nel-
l'art. 7 dello Statuto:

a) stabilire il programma annuale
dell’Associazione e curare il per-
seguimento dei fini statutari in
armonia con le indicazioni date
dal Congresso; -

b) stabilire la struttura amministra-
tiva dell' Associazions, I'ammon-
tare dei contributi assocativi e df
quelli straordinari, nonché le
modaiita di gestione degii stessi;

¢) approvare entro it 31 oftobre df
ogni anno il bilancio e la situa-
zione patrimoniale dell’Associa-
zione, elaborali dal tesoriere,
preso atto della relazione del

Collegio Nazionale dei Sindaci;
d) approvare e/o modificare if Re-

golamento interno;

&) eleggers nel suo seno, per scru-
tinio segreto, a maggioranza as-
soluta, il Presidente Nazionale
dell'Associazione;

f) eleggere nel suo seno, per scru-
tinic segreto, a maggioranza
semplice, sel membri dell’Ese-
cutivo Nazionale;

g) vigilare sull'attivita dell’Esecuti-
vo Nazionale e ratificare le delf-
bere adottate d'urgenza;

h) ratificare la costituzione e lo scio-
glimento delle sezioni;

i) decidere I'adesione ad analo-

ghe strutture associative interna-

Zional#i, definire la posizione

dell’Associazione in tali sedi e

nominare la delegazione accre-

ditata presso detfe strufture;
nominare, su indicazione del

Presidente Nazionale il Diretto-

re del Periodico asscciativo.

~

All’interno:
- Consiglio Nazionale
segue a pag. 4
- Riunione del Consiglio
internazionale (UIADM)
pag. 3
; - Bollettino d’informazione
sui Farmaci
§ (M. 9,10,11/1988)
inserto pagg. 9-16

T Btk

Vittoriano Chiriaco, Presidente dell’Assemblea con I'Esecutivo uscente: da sin. Fernando Lentini, Giu-

seppe Galluppi, Angelo de Rita, Giovanni Piccazzo; Saivatore Lodde, Osvaldo D’Ercole e Domenico Bruni

IL PROGRAMMA 1989

Riportiamo, qui di seguito, ia mo-
zione elaborata dalla Commissio-
ne (Colligiani, Cucuzza, Gramu-
glio, Guetti, Lazzarini, Maltagliati,
Palmesino, Picardi, Rampino, Ve-
nasco) e approvata all’'unanimita

x x %

Questa Commissione rileva,
in via preliminare, che il pre-
sente momento associativo &
particolare, in quanto & ormai
imminente la celebrazione del-
I'Xl Congresso Nazionale del-
I’Associazione. Logico, quindi,

- che le indicazioni politiche del-

la Commissione stessa, per evi-

denti ragioni di correttezza,

non debbano essere proiettate

a lungo termine.

Nelle more della celebrazio-
ne del prossimo Congresso, la
Commissione ritiene comun-
que di esprimere alcune vaiu-
tazioni in ordine alle iniziative
prioritarie:

1) in primo luogo si propone
che il nuovo Esecutivo Na-
zionale esprima all’esterno e
nei modi pit idonei una va-
lutazione fortemente negati-
va sull'intesa Farmindu-
stria-FULC del 27.7.1988.
Si propone aitresi di intensi-
ficare I'azione di sensibiliz-
zazione con i mezzi idonei -
in prime luogo attraverso
ALGORITMI - sia sull’aspet-
to associativo sia su quelio
sindacale, pubblicando an-
che il testo di accordi azien-
dali riguardanti gli ISF al fine
di portarli a conoscenza di
tutti i Colleghi per rendere
omogenee le loro azioni
presso le diverse realta
aziendali.

Protestare in tutte le se-

di idonee e denunciare pub-

blicamente con tutti i mezzi

disponibili la determinazio-
ne da parte della Farmindu-
stria di addossarci eti-
chetta di ITS, contro ogni lo-
gica in relazione alla nostra
effettiva attivita, come pure
in relazione ai dettami di
Legge, contratto etc..

La dizione esatta &: Informa-
tori Scientifici del Farmaco.

2) Alla luce dell’adesione otte-
nuta da un alto numero di
parlamentari, concretizzata-
si in ben 14 progetti di leg-
ge sostanzialmente equiva-
lenti, la maggior parte dei
quali ritenuti rispondenti ai
desiderata degli ISF, intra-
prendere una incalzante
azione presso | partiti politici
ed i singoli parfamentari al fi~
ne di ottenere la formulazio-
ne di un testo unificato che
possa, in termini i piti brevi
possibile, ottenere I'appro-
vazione nelle Commissioni
competenti.

3) Invitare la Farmindustria ad
esprimere un suo pronun-
ciamento ufficiale sul rico-
noscimento giuridico della
professione di ISF.

4) Seguire con la massima at-
tenzione il Ministero della
Sanita in questo momento di
gestazione di un importante
Decreto Ministeriale ineren-
te I'informazione scientifica
sui farmaci e strettamente
condizionante il comporta-
mento dell’ISF.

5) Promuovere ogni iniziativa
atta a favorire 1a realizzazio-
ne di corsi regionali di ag-
giornamento professionale
qualificanti, ai quali fornire
adeguato supporto organiz-
zativo da parte dell’AlISF.
Denunciare nelle sedi pit

idonee quei tentativi pro-
mossi illegalmente da Socie-
ta di consulenza tendenti a
realizzare corsi di aggiorna-
mento e/o di formazione.
Prendere posizione sia pres-
so gli assessorati regionali
alla sanita, USL e ogni altro
ente competente, sia presso
gli ISF, sottolineando quali
debbano essere le caratteri-
stiche dei corsi il cuf requi-
sito essenziale dovra essere
Ia gratuita.

Angelo de Rita confermato President

Vigilare affinché ia delega
per 'insegnamento avvenga
attraverso Istituti Universita-
ri coinvolgendo in particola-
re le Facolta di Medicina e
Chirurgia e gli Istituti di Far-
macologia.

6) Raccomandare, a livello se-
zionale, di riproporre la di-
scussione della circolare
FNOMCeO n. 22 del marzo
*87 agli Ordini Provinciali dei
Medici e, ove presenti, alle
Associazioni locali dei medi-
¢l anche attraverso l'orga-
nizzazione di assemblee
congiunte Medici-ISF.

Questa Commissione auspi-
ca che la celebrazione del Con-
gresso Nazionale AlISF possa
coincidere con il raggiungi-
mento del tanto atteso traguar-
do del riconoscimento giuridi-
co della professione di ISF.

Auspica altresi che il nuovo
Esecutivo Nazionale sappia da-
re la dovuta continuita all’ope-
rato dell’Esecutivo uscente, al
quale si ritiene di porgere, si-
curi di interpretare la volonta
del Consiglio Nazionale, un
sentito ringraziamento per la
dedizione con la quale ha svol-
to il suo mandato.

Un particolare e affettuoso
ringraziamento va al Collega
D’Ercole per il suo ultratrenten-
nale impegno in favore della
categoria, assolto con compe-
tenza e dedizione che sono sta-
ti d’esempio per tutti i Colleghi.

e.

Dal Novembre '88 guida gli informatori
anche a livello internazionale



Pag. 2

ALGORITMI - Novembre - Dicembre 1988

CONGRESSI MEDICI NEL MIRINO

MINISTERO DELLA SANITA’

DECRETO 10 settembre 1988, n.
423,

Criteri per la deducibilita dal
reddito di impresa delle spese
sostenute dalle aziende produt-
trici di taluni farmaci per pro-
muovere ed organizzare
congressi e convegni di rile-
vante interesse scientifico.

IL MINISTRO DELLA SANITA’

Vista la legge 11 marzo 1988,
n. 67, ed in particolare 'art. 19,
comma 14, che limita ta deduci-
bilita ai fini della determinazione
del reddito di impresa delle spe-
se sostenute dalle aziende pro-
duttrici  di  farmaci per
promuovere, organizzare con-
gressi, convegni e viaggi ad essi
collegati, limitatamente a quelli di
rilevante interesse scientifico e
con esciusione di scopi pubblici-
tari secondo i criteri stabiliti con
proprio decreto dal Ministro del-
la sanita;

Ritenuta la necessita di fissa-
re i criteri per determinare la ri-
levanza dell'interesse scientifico
delle iniziative promozionali del-
industria farmaceutica;

Considerato che occorre de-
mandare ad una valutazione ca-
so per caso le iniziative in
questione;

Vista ia legge 23 dicembre
1978, n. 833;"

Vista la legge 23 febbraio
1958, n. 296;

D’intesa con il Ministro delie
finanze;

Decreta:
Art. 1

1. Le aziende produttrici di far-
maci operanti in ltalia che inten-
dono portare in deduzione le
spese indicate ail’art. 19, comma
14, della legge 11 marzo 1988, n.
67, devono inoltrare al Ministro
della Sanita - Gabinetto del Mini-
stro, la seguente documentazio-
ne almeno centosessanta giorni
prima della data fissata per la ma-
nifestazione;

1) nome, ragione sociale, codi-
ce fiscale e sede dell’azienda che
organizza direttamente o finanzia
in tutto o in parte il convegno o
congresso scientifico. Nel caso di
pil aziende associate allo scopo
vanno indicati i dati per ogni
azienda;

2) sede e data della manife-
stazione;

3) destinatari dell'iniziativa;

4) oggetto della tematica del
convegno con particolare riferi-
mento alla connessione tra la
stessa ed i farmaci prodotti dal-
azienda;

5) attestazione del legale rap-
presentante che I'azienda produ-
ce i farmact di cui all’art. 19,
comma 4, lettere a) e b}, della
legge 11 marzo 1988, n. 67;

6) qualificazione professionale,
scientifica o universitaria dei re-
latori:

7) preventivo di spesa per ma- .

nifestazione e previsione delia
copertura dei costi, dedotta la
quota a carico dei partecipanti;

8) gli elementi per valutare il
particolare valore scientifico del-
Piniziativa;

9) impegno congiuntamente
sottoscritto e autenticato nei modi
di legge con il quale il legale rap-
preseriante dell'azienda e 'orga-
nizzatore del convegne o
congresso escludono finalita
pubbilicitarie o promozionali dei
prodotti dell’azienda che organiz-
za il convegno o congresso.

Art. 2
1. La documentazione indica-
ta all’art. 1 deve riportare il visto
per conferma da parte delf’asso-
ciazione industriale di categoria
ove I'azienda vi risulta associata.

Art. 3

1. La deducibilita delle spese
delle iniziative indicate ail’art. 1
& esclusa quando:

a) emerga la finalita propagan-
distica o pubblicitaria dei farma-
ci messi in commercio
dall’azienda promotrice;

b) la tematica attiene a specia-
fita medicinali in commercio da
oltre cinque anni per le quali il
monitoraggio di cui al decreto mi-
nisteriale 28 luglio 1984 (Gazzet-
ta Ufficiale n. 232 del 23 agosto
1984), e successive medificazio-
ni, non ha offerto spunti sulla
qualita, efficacia e indicazioni te-
rapeutiche della specialita
stessa; ‘

¢) la manifestazione prevede
oneri per spese di viaggio ovve-
ro ospitalita gratuita a favore de-
gli intervenuti fatta eccezione per
i relatori, nonché per gli interve-
nuti qualificati, volti ad aggiornar-
si 0 migliorarsi professionalmente
in relazione all’argomento del
convegno.

Art. 4

1. Entro sessanta giorni dal ri-
cevimento della documentazione
il Ministero comunica all’azienda
richiedente la sussistenza dei re-
quisiti affinché possa essere rico-
nosciuto il rilevante interesse
scientifico di cui all’art. 19, com-
ma 14, legge 11 marzo 1988, n.
87. :

Art. 5
1. [ Ministero esprime la vaiu-
tazione di riconoscimento dell’in-

. teresse scientifico di cui alf’art. 19
" sulla base del merito, sia con ri-

guardo alla osservanza delle con-
dizioni di cui alf’art. 3. A tal fine
dovra essere trasmessa al Mini-
stero della sanita la documenta-
zione necessatria.

2. La comunicazione & conte-
stualmente trasmessa al Ministe-
ro delle finanze per quanto di
competenza.

3. Ii prevvedimento & definitivo.

4. L'attestazione del Ministero
della sanita comprovante le spe-
se ammesse in deduzione costi-
{uisce requisito per la deducibilith

delle spese inerenti la manifesta-.

zione dal reddito d'impresa, e de-
ve essere allegato, a pena di
indeducibilita, alla dichiarazione
dei redditi.

1 presente decreto, munito del
sigilio dello Stato, sara inserito
nella Raccolta ufficiale degli atti
normativi delia Repubblica italia-
na. E fatto obbligo a chiunque
spetti di osservario e di farlo os-
servare,

Roma, addi 10 settembre 1988

il Ministro: DONAT CATTIN
Visto, il Guardasigilli: VASSALLI

AVVERTENZA:

li testo delle note qui pubbica-
te & stato redatto ai sensi dell’art.
10, commi 2 e 3, del testo unico
approvato con decreto del Presi-
dente della Repubblica 28 dicem-
bre 1885, n. 1092, al solo fine di
facilitare la lettura delle disposi-
zioni di legge modificate o alle
quali & operato il rinvio. Restano
invariati it valore e l'sfficacia de-
gli atti legislativi qui trascritti.

Nota alle premesse:

- Lalegge n. 67/1988 reca: «Di-
sposizioni per la formazione del
bilancio annuale e pluriennale
dello Stato (legge finanziaria
1988,

- La legge n. 833/1978 reca:

«Istituzione del Servizio sanitario
nazionale».

- La legge n. 296/1858 reca:
«Costituzione del Ministero della
Sanita».

Nota all’art. 1:

1l testo dell’art. 19, comma 4,
lettere a) e b), della legge n.
67/1988 (Legge finanziaria 1988)
& il seguente:

«4, Le specialita medicinali, al
momento dell’autorizzazione al-
'immissione in commercio, rila-
sciata con decreto del Ministero
della sanita, a partire dal 30 giu-
gno 1988, sono collocate nelle
seguenti classi:

a) farmaci prescrivibili dal Ser-
vizio sanitario nazionale;

b) farmaci che, per ia loro par-
ticolare natura e per le modalita
d’uso, sono utilizzabili esclusiva-
mente o nell’ambito ospedaliero
o direttamente in sede ambulato-
riale, da parte dello specialista».

Nota all’art. 3:

it D.M. 28 tuglio 1984 reca: «In-
tegrazione delle disposizioni del
decreto ministeriale 20 marzo
1980, sulla presentazione, da
parte delle imprese farmaceuti-
che, di rapporti informativi perio-
dici sull'impiego di specialitd
medicinali registrate a proprio
nomen».,

DAL ““SOLE 24 ORE"
del 7-10-88

“ROMA - Diverse e contrastanti
le reazioni al decreto ministeriale
n. 423 del 10 settembre, pubblica-
to sulla «Gazzetta Ufficiale» n. 232
di lunedi scorso. Il proyvedimen-
to (si vedia i «Sole-24 Ore— di mer-
coledi 5 ottobre) prevede che le
aziende farmaceutiche non potran-
no pit detrarre, ai fini della deter-
minazione def reddito dj impresa,
le spese sostenute per convegni
o viaggi, a meno che questi non
abbiano accertato interesse scien-
tifico. .
Scomparsa la figura del medico
“itinerante”, impegnato in frequen-
ti viaggi al seguito di presunti con-
gressi in cui ben poco si faceva
per il progresso della ricerca scien-
tifica. Per i partecipanti si frattava,
infatti, di occasioni piv © meno ve-
late per trascorrere qualche gior-

no di vacanza; per l'azienda

farmaceutica organizzatrice era un
momento in cul poter pubblicizza-
re i propri prodotti. Le spese veni-
vano, alla fine dei conti, dedotte
dal reddito di impresa.

Sul provvedimento la Farmindu-
stria, I'associazione dei produttori
di farmaci, ha trovato da ridire. A
proposito dei 60 giorni di tempo
che i ministero della sanita ha a di-
sposizions per decidere sulfa
scientificita di un congresso, ritie-
ne che si tratti ¢f templ troppo lun-
ghi rispetto alle esigenze
organizzative di un convegno. Ag-
giunge, inoltre, che nel provved;-
mento non sono ben precisati i
criteri per definire un incontro di
studio e non semplicemente di
propaganda. Si corre cosi i ri-
schio, secondo I'associazione, di
cadere nell'arbitrarieta, tanto pi
che la decisione della Sanfta é
inappellabile.

L'«intento - sostiene Danilo Pog-
giolin, vicepresidente della Fede-
razione degli Ordini dei medici -
sembra essere quello di evitare
abusi o spinte commerciall nei rap-
porti tra medici e industria farma-
ceutica. Ma il decreto risulta
ambiguo in varie parti. Crea taff e
tanti intralci che anche i convegni
con contenuti veramente scientif-
ci verranno scoraggiati».

Di altro avvisc Glorgio Benvenu-
to, segretario della Uil: «Tutto cio
che va nella direzione di moraliz-
zare, contenere gii sprechi e gii
abusi deve esserg.salutato positi-
varmente, pur respingendo lo
speudomoralismo.'d'attacco, che
in questi casi tende a prevalere,
Ma quanto awviene nel campo
medico-farmaceutico, dovrebbe
avvenire anche per le aziende mu-
nicipalizzate, di enti di Stato, e per
tutte le strutture e le aziende pub-
bliche»

RINNOVATO
DECRETO SUI TICKET

Il provvedimento in vigore dal
1.12.88, ripropone integral-
mente le disposizioni del pre-
cedente decreto del 30
settembre, non convertito,
che prevedeva ticket sui far-
maci del 20 e 40 per cento.

Sparare nel mucchio

...Altra realta sconosciuta é il gi
gantesco ingranaggio produzio-
ne-pubblicita-consumo che si ce-
la dietro 'industria farmaceutica
(la pubblicita essendo guella ope-
rata sui medici da coloro che ven-
gono chiamati ‘‘consulenti
scientifici”, ma che in realta so-
no i piazzisti delle case farmaceu-
tiche). Mentre I'Organizzazione
Mondiale della Sanita ha decre-
tato che i farmaci utili non supe-
rano il numero di 300, vi sono
30.000 medicinali in commercio;
una buona parte dei quali viene
rinnovata ogni anno con piccole
variazioni di dosaggio, un visto-
s0 nome nuovo ed aumento dei
prezzi...

*  x w

Al Direttore di ‘‘Panda”
Al Presidente del WWF

a scrivere sono tre Soci ordina-

11, ovviamente d’accordo con le
finalita def WWF.

Professionalmente, e non sa-
remo certo gli unici in talia tra
i Soci, siamo non *‘consulenti
scientifici’”” e nemmeno ‘‘piaz-
zisti di case farmaceutiche’
bensi informatori scientifici del
farmaco alle dipendenze di tre
diverse aziende farmaceutiche.

Intendiamo riferirei - o avran-
no gié intuito - ali’articolo a fir-
ma Fabrizia de Ferraris
pubblicato su *‘Panda’’ di ago-
sto ’88.

Non entriamo nel merito del-
Particolo: il discorso sarebbe
troppo lungo e non vogliamo
essere tacciati di corporativi-
smo. Teniamo perd a sottoli-
neare che non é sparando nel
mucchio che si affrontano se-
riamente i problemi e non &
neppure funzionale, crediamo,
agli scopi del WWF solievare

gratuiti polveroni. Purtroppo
questo & un esercizio gia abba-
stanza diffuso senza che anche
“Panda’’ debba portare il pro-
prio contributo. Anzi, sperava-
mo proprio che non avrebbe
dato spazio a chi si fosse per-
messo di disquisire e addirittu-
ra di sentenziare su argomenti
che non conosce affatto o trop-
po superficialmente o, peggio,
solo per sentito dire, Il tutto
sempre facendo saiva la buona
fede...

E stato solo un incidente di
percorso, o dobbiamo pensare
che lo stesso deprecabile me-
todo & applicato anche agli al-
tri temi trattati?

Contiamo di trovare su ‘‘Pan-
da” la risposta a questo inter-
rogativo.

Distinti saluti.

A. Donato, G, Gabrielli, R, Vichi
Firenze, Novembre 1988

Un problema
sempre aperto

Spett.le Farmindustria
Roma
e p.c. Spett.le AlISF Sez. AQ

Il Consiglio Direttivo di questo
Ordine, afla luce della Circolare
F.N.O.M. del 9.03.1987 e del
D.M. del 26.02.1985, ha stabili-
to, nella Seduta del 12,05.1988,
quanto segue:

1) di consentire agli Informatori
scientifici def farmaco, nefla Pro-
vincia defl’Aquila, un numero
massime di 4 visite annuali, per
ogni Casa Farmaceutica, presso
gli Ambuiatori Medici ed i reparti
Ospedalieri, fatta salva la presen-
tazione in commercio di prodotti

con nuova formula molecolare.
2) di non consentire agli Ispetto-
r di assistere afl'informazione
scientifica negli Ambulatori Me-
dici e nel Reparti Ospedalleri.
Sara nostra cura, inoltre, distri-
buire a tutti gli Iscritti I'elenco de-
gli Informatori Farmaceutici
operanti nella Provincia.

Distinti saluti.

i Presidente
dell’Ordine dei Medici
Dott. Giuseppe Azzarone

L'Aquila, 24.5.88
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| lavori del Consiglio Internazionale dell’'UIADM

I lavori del Consiglio internazio-
nale degli informatori scientifici
del farmaco, presieduto da Giu-
seppe Galluppi nei locali del Jol-
ly Hotel, si sono conclusi con
Papprovazione di un documento
finale di sintesi dei due giorni di
intenso dibattito che ha visto im-
pegnate le delegazioni di Austria,
Francia, Spagna, Jugoslavia,
Grecia, Belgio, Germania Fede-
rale, Tunisia, Svizzera, Paesi
Bassi, Marocco e Italia.

La delegazione italiana era
composta da Angelo de Rita, pre-
sidente dell'Associazione italiana
informatori scientifici del farma-
co, Domenico Bruni, Osvaldo
D’Ercole, Fernande Lentini, Sal-
vatore Lodde, Evandro Campa-
na, Giovanni Piccazzo, Giorgio
Marifogiou, Bruno Petri e Giusep-
pe Galtuppi.

In apertura del convegno i de-
legati hanno eletto all’unanimita
il comitato internazionale del-
I'Uiadm (Unione international des
associations de delégués médi-
caux) che risulta cosi costituito:
Angelo de Rita (ltalia) presiden-
te, Mario Cester Gonzalo (Spa-
gna) e Makis Konidaris (Grecia)
vice presidenti, Guy Barillier
(Francia) segretario e Hans Joa-
chin Goersch (Germania Federa-
le) tesoriere. Le delegazioni della
Grecia e deil’Austria sono state
elette per svolgere le funzioni dej
sindaci revisori dei conti.

I comitato direttivo, che sara
l'organo esecutivo dell’Uiadm per
il prossimo triennio, ha avuto il
seguente mandato da parte del-
l'assemblea dei delegati: racco-
gliere gii elementi, attraverso la
collaborazione delle ambasciate,
per conoscere gli indirizzi di tut-
te le associazioni degli informa-
tori scientifici presenti nel mondo
per stabilire dei contatti allo sco-
po di allargare I"Unione interna-
Zionale; preparare un dossier da
presentare alle autorita interna-
zionali competenti per ottenere
I'ammissione al Consiglio d’Eu-
ropa di Strasburgo; redigere un
codice deontologico internazio-
nale sulla base di quelli in vigore
e tenendo conto delle esperien-
ze e dei suggerimenti di ogni pae-
se; realizzare una inchiesta sulie
modalita di svolgimento dell’infor-
mazione scientifica sui farmaci in
Europa al fine di sollecitare una
normativa omogenea in tutti i
paesi d’Europa e del resto del
mondo; impegnarsi per ottenere
il riconoscimento giuridico della
profassione d’informatore scien-
tifico del farmaco che rimane un
oblettivo di base irrinunciabile.

L'assemblea dei delegati inter-
nazionali ha anche deliberato che
il prossimo Consiglio internazio-
nale avrd luogo a Francoforte nel-
Fautunno 1989. Il nuovo comitato
direttivo, presieduto dal neo pre-
sidente internazionale Angelo de
Rita, e stato convocato per it
prossimo dicembre a Ginevra.

Al convegno é intervenuto con
un indirizzo di saluto il sindaco

Bonsignore che ha plaudito all’i-
niziativa augurandosi che la no-
slra citta sia ancora scelta come
sede di meeling internazionali.
Sono anche intervenuti I'asses-
sore Morgante e I'on. Perrone, fir-
matario di una proposta di legge
per il riconoscimento giuridico
degli informatori scientifici del far-

maco. o
Bruno Villari

COMITATO
DIRETTIVO

Presidente

Angelo de Rita (Italia)

Vice Presidenti

Makis Konidaris (Grecia)
Mario Cester Gonzalo (Spagna)
Segretario

Guy Bariller (Francia)
Tesoriere

Hans-Joachim Goersch
{Germania)
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Nelie foto: veduta di Messina e, sotto, alcune fasi dei lavori che hanno
visto impegnate le varie delegazioni.

PROGRAMME D'ACTIVITE’
UiADM 1988-1989

Le Conseil international de
"UIADM donne mission au Co-
mité directeur:
1) de recueillir par l'intermé-
diaire des Ambassades tou-
tes les adresses d’Associa-
tions de Délégués Médicaux
pour élargir 'UIADM et 1a
renforcer;

de réaliser un dossier pour

obtenir une admission au

sein du Conseil Européen &

Strasbourg;

de réaliser un code de

déontologie européen a

partir des documents exi-

stants et des expériences
de chaque pays; :

4) de réaliser un enquete sur
la visite médicale en Euro-
pe afin de créer des normes
europeennes de visite mé-
dicale pour 1989;

5) de tout mettre en oeuvre
pour obtenir une reconnas-
sance juridique de la pro-
fession dans tous les pays.

Dans un déiai de 2 ans et Jui

donne mandat pour réaliser

cette mission selon les moda-
lités techniques qui’il jugera les
plus efficaces et appropriées.

2
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PROGRAMMA D'ATTIVITA
UIADM 1988 - 1989

I Consiglio Internazionale del
UIADM d& mandato al Comitato
Direttivo:

1) Di raccogliere attraverso le
Ambasciate tutti gli indirizzi
delle Associazioni degli infor-
matori Medici per promuove-
re 'UIADM e rinforzaria;

2) di realizzare un dossier per

ottenere I’'ammissione in se-

no al Consiglic Europeo a

Strasburgo;

di realizzare un codice deon-

tologico europeo sulla base

dei documenti esistenti e del-
le esperienze di ciascun
paese;

di realizzare un’indagine sulla

visita al medico in Europa al

fine di creare delle norme eu-
ropee di visita al medico per

il 1989;

di fare tutto ii possibile per ot-

tenere un riconoscimento giu-

ridico della professione in tutti

i paesi.

3
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In un periodo di 2 anni gli viene
dato mandato per realizzare que-
sto programma con le modalita
tecniche che esso giudichera le
pit efficaci e appropriate.
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La convocazione di questo
Consiglio Nazionale non solo rap-
presenta un atto dovuto per con-
sentire l'espletamento delle
funzioni previste dall’art. 7 dello
Statuto, ma costituisce anche
P'occasione per valutare o status
dell’Associazione oggi, per con-
fermare l'importanza del suo ruo-
lo insostituibile nel promuovere la
coesione e I'unione di tutti gli In-
formatori Scientifici, consenten-
do una visione univoca ed
omogenea dei loro problemi pro-
fessionali, nel collaborare con le
istituzioni e le strutture socio-
sanitarie affinché l'informazione
sui farmaci sia finalizzata all’in-
teresse della collettivita, nel pro-
muovere ed incentivare la
formazione culturale e professio-
nale degli addetti alla informazio-
ne scientifica sui farmaci, anche
intesa come strumento pil ido-
neo a risolvere i problemi prove-
nienti dal lavoro, nonché, nel
collaborare con le Autorita e gli
organismi competenti, internazio-
nali, nazionali e locali, concorren-
do allo studio ed alla attuazione
dei provvedimenti che riguarda-
no Pattivita di informazione scien-
tifica sui farmaci, nel tutelare,
infine, la dignita professionale de-
gli Informatori Scientifici, attraver-
so tutte quelle iniziative che
possono contribuire a garantire il
rispetto della loro personalita,
nell’ambito dei diritti sanciti dal-
la Costituzione italiana.

E 'occasione per verificare, in
pratica, se gli scopi statutari del-
la nostra Associazione sono sta-
ti  perseguiti, non solo
dall'Esecutivo Nazionale, che de-
ve renderne conto al Consiglio
Nazionale, ma da tutti quanti noi,
Presidenti o Vice Presidenti di
Sezione, che dobbiamo rispon-
derne direttamente ai Colleghi
iscritti presso ciascuna Sezione
e, prima ancora, alle nostre co-
scienze di uomini, di professioni-
sti e di associati.

Per assolvere tale compito, cia-
scun componente deil’ Esecutivo
Nazionale Vi relazionerd, nella
giornata di oggi, sia pur breve-
mente, su argomenti specifici, al-
cuni dei quali tratterd anch’io in
questa mia relazione introduttiva,
che tentera di sintetizzare per al-
cuni aspetti anche I'attivita degli
ultimi tre anni, le difficolta incon-
trate nel perseguimento degli
obiettivi prefissati, le esperienze
acquisite, fe convinzioni ma-
turate.

A nome dell'Esecutivo Nazio-
nale rivolgo, quindi, a tutti Voi il
piU cordiale benvenuto, ringra-
ziandoVi, sin da ora per l'impe-
gno partecipativo, che vorrete
sicuramente profondere durante
i nostri lavori.

Partecipazione ed azione
unitaria

Al fine di ottenere una visione
sempre piu completa dei proble-
mi della categoria e delle sue
aspettative, nonché allo scopo di
realizzare I'auspicata azione uni-
taria degli operatori del settore,
'Esecutivo ha continuamente
promosso contatti con tutti i Col-
feghi, sia attraverso I'attivita del-
le Sezioni, sia attraverso
ALGORITM|, sia partecipando al-
le Assembiee di melte Sezioni, il-
{ustrando ovunque la proposta
associativa, verificandola, arric-

CONSIGLIO NAZIONALE

La relazione del Presidente de Rita

chendola. Sono continuati, nel
contempo, i contatti con tutte le
altre Associazioni locali, la mag-
gior parte delle quali & confluita
nefla nostra Associazione. Man-
cano ancora ‘‘all’appello” le As-

sociazioni di Bergamo, Brescia e

Caltanissetta, ma crediamo di po-
ter dire che il il 1889 vedra PAIISF

arricchirsi della loro preziosa e -

concreta collaborazione, frutto
della loro adesione.

Sono, altresi, nate, negli ultimi *

tre anni, ben 15 Sezioni e, ulti-
missima nel tempo, quella di Ro-
ma/1, al cui Presidente, il Collega
Evandro CAMPANA, rivolgo il pil
cordiale saluto di benvenuto fra
noi, congiunto all’augurio di buon
Javoro ed al pili vivo ringrazia-
mento per |a collaborazione offer-
ta al’Esecutivo Nazionaie.
Come rileverete piu dettaglia-

tamente dal grafico riprodotio in

ultima pagina, al 31.10.88 abbia-
mo superato il numero di 8.000
iscritti (contro i 6379 al 31.12.85),
siamo presenti, a tutt’oggi, sul

territorio nazionale con n. 88 Se-
zioni (contro le n. 73 del 1985).
E gli iscritti sarebbero sicuramen-
te di pil, se non fossero ancora
tanti | ritardatari per opportuna ed
egoistica ... dimenticanza!

Riconoscimento giuridico del-
la professione

It riconoscimento giuridico del-
la nostra professione é divenuto
sicuramente, per volonta dell’ul-
timo Congresso, uno degli obiet-
tivi che la nostra Associazione
deve perseguire, importante co-
me tutti gli altri, ma certamente
non il solo.

Credo di poter dire che se non
ci fossima imbattuti nella fine an-
ticipata della precedente legisla-
tura e se, soprattutto, avessimo
avuto tutti la capacita di operare
prima i coinvolgimenti politici ne-
cessari, oggi non saremmo qui a
celebrare il Consiglio Nazionale
dell’ AlISF bensi quelio del Colle-
gio (o dell’Ordine) degli Informa-
tori Scientifici del Farmaco.

Ma fa nostra 8, vivaddio, una
Associazione viva, fatta di gente
viva, che riesce anche ad indivi-
duare ed a parlare con gente vi-
va e che, proprio per 'esperienza
quotidiana acquisita sul campo,
non si abbatte e non si fa ab-
battere.

La manifestazione di Roma
dello scorso mese di giugno ne
¢ il piu classico esempio.

Ricorderete che prima di tale
manifestazione erano state pre-
sentate alla Camera dei Deputa-
ti 7 proposte di legge finalizzate

tutte, come da noi sostenuto, al
riconoscimento giuridico della
professione di 1.S8.F..

Accanto ad esse figuravano,
altresi, rubricate una proposta di
legge, quella del’On.le Garava-
glia, ufficialmente sostenuta dal
FOFI, finalizzata alla regolamen-
tazione del servizio di informazio-
ne scientifica sui farmaci e della
attivita degli Informatori Scienti-
fici, nonché quella deli’'On.Je Ca-
ria, ufficiaimente sostenuta
dal'INFORQUADRI, che rivendi-
ca anche quelle presentate al Se-
nato da Sen. Cariglia (PSDI) il
15.1.88 e dal Sen, Berrardi (DC)
il 15.6.88..

Queste ultime due proposte di
legge sono sostanzialmente simili
ed entrambe finalizzate alla disci-
plina dell’attivita di informazione
scientifica ed alla istituzione di un
Albo degli Informatori Scientifici.

Esse non prevedono, comun-
que, l'istituzione di Ordini o Col-
legi professionali. La prima,
peraltro, prevede una non meglic

definita figura di Informatore
Scientifico pubblico (gl “informa-
tori scientifici al servizio del
SS8N™).

La lettura di queste due ultime
proposte di legge ha iniziaimen-
{e fatto dubitare della coerenza
dell’ AlISF (e degli obiettivi da nol
realmente perseguiti) gli ambienti
ministeriali chiamati ad esprime-
re il proprio parere, visto che nel-
le relazioni introduttive di
entrambe si sostiene di aver con-
sultato preventivamente sia gli
Ordini professionali sia le Orga-
nizzazioni della categoria interes-
sata, trovando un completo
accordo e visto, peraltro, che per
il Ministero della Sanita I'Organiz-
zazione pill rappresentativa del-
fa nostra categoria & proprio la
nostra Associazione.

E stata, questa, una delle ulti-
me ditficolta che abbiamo dovu-
to affrontare in questi ultimi tempi
e che abbiamo potuto superare
in virti della nostra azione e del-
la nostra riaffermata credibilita
presso il Ministero della Sanita.

Tornando alla manifestazione
di Roma, ricorderete che una fra
le piu autorevoli personalita po-
litiche intervenute, il Sottosegre-
tario alla Sanita, Sen. E.
Marinucei, ebbe a suggerirci - al
fine di coltivare concrete speran-
ze di successo - che analoght in-
terventi a quelli da noi promossi
presso la Camera dei Deputati
fossero operati anche presso il
Senato, che si ottenesse, per
quanto possibile, 'adesione del
PCI al nostro progetto e che le
competenti Gommissioni parfa-

mentari decidessero di discutere
I'intera materia.

Ebbene, come avrete modo di
ascoltare fra breve dal Collega S.
Lodde, posso anticiparVi che nel-
io scorso mese di ottobre, grazie
anche alla sensibilita della Sen.
Marinucci, oltre che agli interventi
dello stesso Collega Lodde e del
Collega Lambelet, il Senatore Za-
nelia (Membro della V Commis-
sione Programmazione Economi-
ca e della X] Commissione Lavo-
ro e P.S.) ed altri 21 Senatori del
PSI hanno presentato al Senato

-della Repubblica una proposta di

legge, che trova la nostra piena
approvazione.

Posso, altresi, anticiparVi che,
graie all’intervento del Collega D.
Bruni ed alla sensibilita dell'On.le
Ceci (Vice Presidente della Com-
missione Affari Sociali della Ca-
mera) sono cadute le preclusioni
in materia da parte del PCl esi-
stenti fino a pochissimo tempo fa.

Posso, infine, confermarVi ora
I'impegno delle due Commissio-

ni parlamentari ad interessarsi
delle nostre richieste subito do-
po P'approvazione della “finan-

A gueste punto, credo dovero-
so esprimere, anche da questa
sede, il piu vivo ringraziamento
alla Sen. Marinucci, al’On.le Ce-
ci ed a tutti i parlamentari firma-
tari delle ‘‘nostre” proposte di
legge, nonché a tutti i Colleghi in-
tervenuti, per quanto fatto finora
e per quanto siamo certi conti-
nueranno a fare a favore della no-
stra categoria.

(Ed ecco, fra I'altro, perché,
d’intesa con I'Esecutivo Naziona-
le non abbiamo ritenuto finora op-
portuno conveocare il Congresso;
ed anzi, considerata I'evoluzione
che il nostro progetto potra ragio-
nevolmente avere nell'immedia-
to futuro, Vi chiedo sin d’ora di
rinviare di qualche mese tale no-
stro appuntamento).

Rapporti con il Ministero della
Sanita

Credo di poter dire che, soprat-
tutto dopo I'ultimo Consiglio Na-
zionale di Montesilvano e dopo la
manifestazione di Roma dello
scorso mese di giugno, I'attenzio-
ne riservataci abitualmente dal
Ministero delia Sanita é aumen-
tata, almeno per quanto riguarda
le problematiche che, ad avviso
della Direzione Generale del Ser-
vizio Farmaceutico, possono in-
teressarci, o nelle quali essa
stessa sia direftamente coinvolta.

Mi riferisco, in particolare, alla
autorizzazione .da parte dello

stesso Ministero, a pubblicare su
ALGORITMI i testi del proprio
Bollettino di informazione sui Far-
maci, la qualcosa, oltre a costi-
tuire per noi l'unico mezzo
ufficiate di aggiornamento profes-
sionale, significa di fatto - come
dicevo gia prima - il riconosci-
mento della nostra Associazione
quale Organizzazione pil rappre-
sentativa e qualificata della no-
stra categoria.

Mi riferisco, inoltre, alla dispo-
nibilith ad autorizzare corsi di ag-
giornamento gestiti dalla nostra
Associazione, sulla base di un
programma precedentements
concordato ed alla cui formula-
zione assicurebbero il foro con-
tributo le Scuole ltaliane di
Farmacologia e di Aggiornamen-
to del Medico,

Mi riferisco, infine, all’invito uf-
ficiale rivolto alla nostra Associa-
zione, da parte della suddetta
Direzione, ad offrire il nostro con-
tributo tecnico e di esperienza
per la revisione degli attusli
DD.MM sul servizio di informazio-
ne scientifica sui farmaci, in pre-
visione di un nuovo D.M.
sostitutivo dei precedenti.

Ed il nostro contributo lo trove-
rete indicato nella *“‘memoria”
consegnata al Prof. Poggiolini if
28.9.88 ed inserita nelle Vostre
cartelle.

In particolare abblamo ri-
chiesto:

- Autorizzazione preventiva di tut-
to il materiale utilizzato per l'in-
formazione scientifica nonché
per le aftivita di monitoraggio o
sperimentazione clinica in fase
IV organizzate dall'industria far-
maceutica.

- Eliminazione di gualsiasi mate-
riale da fornire al medico al di
tuori di quello previsto dalle leg-
gi vigenti.

- Inserimento det profilo deil’in-
formatore.

- Necessita del titolo di studio an-
che per i responsabiii azienda-
li deil’attivita di informazione sui
farmaci.

- Divieto dell'informazione svolta
da strutture esterne alle Azien-
de farmaceutiche.

- Frequenza visite non superiore
a 4/anno.

- Divieto di informazione su uno
stesso farmaco da parte di due
linee della stessa Azienda.

- Divieto di consegna di campio-
ni negli spazi accessibifi al pub-
blico in occasione di Congressi.

Abbiamo ragione di credere
che la maggior parte delle nostre
richieste potra essere recepita
dal nuovo D.M..

Ci & stato comunque assicura-
to che, prima della sua stesura
definitiva, saremo nuovamente
interpeliati.

L'atteggiamento del Ministero
cambia, nel senso che tace del
tuito, quando c¢i rivolgiamo, per
competenza, al Consiglio Sanita-
rio Nazionale, per denunciare, ad
esempio, I'illegittimita, nell’ambi-
to dell’ Accordo Nazionale Farma-
cie/SSN per ['erogazione
deli'assistenza farmaceutica, del-
la attribuzione, di fatto, alle far-
macie di compiti di informazione
scientifica sui farmaci, non pre-
visti invece dall’art. 48 della leg-
ge n. 833 in base al quale
I’Accordo é stipulato.

Considerati i risvolti negativi,
che I'attuazione di tale Accordo
potrebbe avers gli Informatori
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Scientifici e per la collettivita, ab-

biamo interessato uno studio le-
gale di nostra fiducia perché
valuti "opportunita di intervenire
adeguatamente nelle sedi op-
portune.

Rapporti con le organizzazioni
sindacali

Il Collega D. Bruni Vi relazio-
nera, quanto prima e molto me-
glio di me, sullo stato degli attuali
rapporti con le varie 00.SS., so-
prattutto dopo la nota intesa
FULC/FARMINDUSTRIA dello
scorso mese di luglio.

Se mi permetto di intervenire,
sia pur brevemente, anch’io, &
solo perché sono stato fra i pri-
mi, in Associazione, a suggerir-
Vi un approccio diverso con il
mondo sindacale; ed anche per-
ché il primo comunicato congiun-
to FULC/ANISF reca la mia firma
e posso quindi darVi l'interpreta-
zione autentica ed assolutamente
veritiera del suo contenuto e dello
spirito che lo animava.

Affermavo allora - era il fonta-

"no 1980 - e continuo ad afferma-
re oggi, che, in quanto lavoratori,
il Sindacato & una nostra struttura
e tutti dobbiamo sentirci compo-
nenti di base della stessa e nella
stessa impegnati a dare il mas-
simo contributo per 'approfondi-
mento dei diversi problemi e per
trovare per gli stessi V'indicazio-
ne pil positiva per la loro so-
luzione.

Era ed ¢ infatti assurdo consi-
derare ['Associazione in concor-
renza, in antitesi al Sindacato,
comunque denominato.

Invitavo allora i Colleghi - e
continuo a farlo oggi - a parteci-
pare maggiormente, oltre che alla
vita associativa, a qualsiasi altra
iniziativa o manifestazione che li
coinvolga sia come Informatori
Scientifici sia come lavoratori.

Il che non significava - e non
significa - iscriversi al Sindacato
o solamente questo. Significava
- e dovra continuare a significa-
re - arricchire il Sindacato di co-
gnizioni ed esperienze, chiare ed
approfondite, nel nostro settore,
liberarlo da schemi vecchi e non
piu funzionali, rinnovario negli uo-
mini e nelle coscienze.

Ma per ottenere cid dobbiamo
rifiutare ogni reazione emotiva,
dobbiamo continuare a batterci
dall'interno delle Organizzazioni
sindacali, nelle quali operiamo e

" possiamo operare, occarre esse-
re coerenti, bisogna abbandona-
re ogni qualsiasi egoismo; &
necessario sentirsi liberi, per ar-
restare la regressione dell’intel-
ligenza, per affermare il rispetto
della propria personalita, come
singoli e come gruppo orga-
nizzato.

Ed ecco perché !'Esecutivo
Nazionale ha nominato una sor-
ta di "‘consulta sindacale’ e non
certo per costituire una specie di
filtro fra gli iscritti all’AlISF ed il
Sindacato, come sostiene qual-
cuno, o addirittura per sostituirsi
ad esso, come afferma qualcun
altro.

La coerenza del nostro impe-
gno sociale e Valto senso di de-
mocrazia, che pervade 1 nostri
animi, non ce lo consentirebbero.

Ci obbligano, invece, a denun-
ciare ogni qualsiasi iniziativa ed
ogni qualsiasi metodo usato per
attuare la stessa, che non rispon-
dano ai principi sopra enunciati.

Ci esortano, altresi, a credere
in noi stessi, nella nostra capa-
citd di analisi seria e profonda,
ancorché dura, nelle nostre pos-

sibilita di far emergere, dall'inter-
no, un nuove modo di fare sin-
dacato.

Rapporti con la Farmindustria

Esattamente dopo 2 anni dal
primo incontro (era it 27 ottobre
del 1986) e dopo non poche dif-
ficolta, il 26 settembre di que-
st’anno sono stato ricevuto dal
Presidente deila Farmindustria,
Dott. C. Cavazza.

Credo di avergli detto tutto cid
che sicuramente ciascuno di Voi
gl avrebbe detto se fosse stato
al mio posto. Gli ho parlato dei

nostri problemi e delle nostre *

aspirazioni, delle nostre ansie e
delle nostre certezze, della nostra
determinazione a far cambiare le
cose.

Abbiamo parlato del nuovo
D.M. sul servizio di informazione
scientifica sui farmaci e dell’Inte-
sa FULC/FARMINDUSTRIA, del-
I'esigenza di moralizzare il
settore e del co-marketing, del
codice deontologico della Far-
mindustria e del comparaggio,
della responsabilita degli Infor-
matori Scientifici e del riconosci-
mento giuridico della nostra
professione, etc., ete..

Se si considera la sua sorpre-
sa nell’apprendere da me alcune
“‘storture”, devo dire che sostan-
zialmente ci siamo trovati d’ac-
cordo quasi su tutto!

Cosa abbiamo concordato?

Questo nostro Consiglio Nazio-
nale, se lo vorra, potra fargli ot-
tenere una '‘memoria’’ con tutte
le nostre osservazioni e proposte
sullo stato attuale della categoria,
affinché possa valutarle ed ope-
rare gli interventi che riterra op-
portuni.

Detto cosi, sembrerebbe tutto
sistemato.

Ma sistemato credo proprio
che non sia, almeno nel senso a
noi favorevole, perché credo di
aver avuto ancora una volta con-
ferma che una cosa & la Farmin-
dustria ed un’altra cosa seno le
singole aziende, che una cosa
sono le dichiarazioni d’intenti, da
chiunque espresse, ed un’altra le
possibilita (o le volonta) di metterli
in atto,

Cosa fare, allora?

Mandiamo pure la nostra “‘me-
moria’’ al Presidente della Far-
mindustria, verifichiamo anche in
termini di tempo, oltre che di ini-
ziativa, la sua dichiarata determi-
nazione a difendere gli
Informatori Scientifici, considerati
la struttura portante dell’industria
farmaceutica.

Nel contempo, perd, continuia-
mo a fare le nostre battaglie, con-
tinuiamo a denunciare ogni
violazione delle leggi vigenti, con-
tinuiamo ad incidere sulle deci-
sioni della Classe medica,
rendiamo ancor pil forti e credi-
bili i Consigli dei Delegati, respin-
giamo tutti ed in prima persona
ogni qualsiasi imposizione che ri-
sultasse inglustificata ed arbi-
traria.

Abbiamo anche noi it nostro
codice deontologico; rispettiamo-
io e facciamolo rispettare!

Rapporti con gli ordini profes-
sionali

L’informazione sui farmaci & di-
relta agli operatori sanitari e,
quindi, particolarmente ai medi-
ci ed ai farmacisti.

In questo senso e per miglio-

rare costantemente i rapporti re-
ciproci, nell’interesse dsella
validita dell’informazione, ' Asso-

ciazione dovra incentivare e mi-
gliorare, possibilmente, i rapporti
ed i contatti con i relativi Ordini
e Federazioni.

Per quanto riguarda, in partico-
lare, i rapporti con la Classe me-
dica, si soffermera fra poco su
tale argomento il Collega G.
Piccazzo.

Voglio solo ricordare 'azione
svolta in questi ultimi anni dalie
singole Sezioni presso i rispetti-
vi Ordini provinciali e le prese di
posizione di questi ultimi finaliz-
zate ad una regolamentazione

" dei rapporti con noi.

Certo, anche in questo caso
vale la regola che ricordavo pri-
ma: una cosa é la FNOMCeO ed
un’altra cosa sono gli Ordini pro-
vinciali (ed aggiungerei: un’altra
cosa sono i singoli medici).

Se non ci fossero stati tali in-
terventi, perd, I'Esecutivo non
avrebbe potuto operare presso la
FNOMCeO per promuovere I'e-
missione della nota circolare n.
22 del marzo 1987 indirizzata agh
Ordini provinciali.

Anche se, come vedremo do-

po, ascoltando il Collega G. Pic-
cazzo, l'intervento della FNOM-
CeQ, nel trattare in altre sedi lo
stesso argomento, lascia alquan-
to perlplessi, resta il fatto che per
la prima volta il massimo Orga-
no istituzionale delia Classe Me-
dica ha espresso ufficiaimente
una posizione sostanziaimente
vicina alla nostra, che ha fatto ru-
more in certi ambienti, creando
attenzione intorno a noi.

1l nostro compito, perd, non do-
vra essere salo quello di promuo-
vere certe iniziative; dovra essere
anche quslio di saperle gestirg,
di far mettere in pratica le dispo-
siziont impartite dagli Ordini, as-
sumendo con | medici
comportamenti coerenti con tali
disposizioni, oltre che con le di-
sposizioni di legge vigenti in ma-
teria e con i nostro codice
deontologico.

UIADM

Come avemmo gia modo di va-
lutare in occasione det Consiglio
Nazionale di Rimini del 1986 e
cosi come lo stesso ebbe a deli-
berare sulla base delle indicazio-
ni del X Congresso Nazionale def
1985, I'Esecutivo Nazionale ha

" operato attivamente in questi an-

ni grazie anche alla coliaborazio-
ne dei Colleghi B. Petri & G.
Marifoglou, affinché I'UIADM ap-
provasse il nuovo Statuto ed in
virts dello stesso desse ['avvio ad
una azione di coinvolgimento di
tutte le Associazioni nazionali de-
gli Informatori Scientifici, per con-
sentire, a livello internazionale,
una visione univoca ed omoge-
nea dei loro problemi professic-
nali, collaborando, nel contempo,
con e Autorita e gli Organismi in-

ternazionali competenti per Io
studio e P'attuazione dei provve-
dimenti che riguardano attivita
d’informazione scientifica sui far-
maci. L’anno scorso, ad Atene,
fu approvato il nuovo Statuto.
Quest'anno, la riunione del Con-
siglio Internazionale, brillante-
mente organizzata ed ospitata
dalla locale Sezione dell’AlISF, si
& svolta a Messina: in tale occa-
sione é stato definito i program-
ma di attivita da realizzare nei
prossimi due anni, durante i quali
I'ltalia, cioé la nostra Associazio-
ne, dirigera "'UIADM.

Dall'esame della mozione pro-
grammatica approvata a Messi-
na - e che troverete nella Vostra
cartella - rileverete che I'UIADM
ha gia presentato domanda di
adesione al Consiglio d’Europa di
Strasburgo, in qualita di “Orga-
nizzazione non governamentale”
(ONG).

(Vale forse la pena ricordare
che il Consiglio d'Europa & un or-
ganismo di cooperazione intereu-
ropea e che é composto da una
Assemblea con funzioni consul-

tive e da un Comitato di Ministri.
|’ Assembiea, costituita da rap-
presentanti designati dai Parla-
menti nazionali, pud emettere
decisioni a maggioranza sempli-
ce o raccomandazioni a maggio-
ranza di due terzi. Il Comitato dei
Ministri, composto da un Ministro
per ogni Stato membro, ha inve-
ce funzioni deliberative sulle rac-
comandazioni a lui
dall’Assembiea. Il Consiglio d'Eu-
ropa ha finora emesso numero-
se Convenzioni di cooperazione
fra i Governi degli Stati membri,
in seguito ratificati dai Parlamenti
nazionali: ad esempio, la **Con-
venzione europea dei diritti
dell’uomo”).

Algoritmi

Credo di trovarVi con me d’ac-
cordo neil'affermare che la sen-
sibilizzazione sulla proposta
associativa operata presso i Col-
leghi sia stato possibile realizzar-
la, in buona parte, grazie ad
ALGORITMI, che & diventato I'u-
nico mezzo di informazione su
qualsiasi argomento di interesse
della categoria oltre che di ag-
giornamento professionale.

Sulla base dei continui apprez-
zamenti gid espressi da molti di
Voi, oltre che da tanti Colleghi, ri-
tengo doveroso ringraziare qui il
Direttore di ALGORITM, it Colle-
ga A. Donato, e la Redazione tut-
ta, per P'impegno costante e
diligente dimostrato in questi an-
ni. Invito, altresi, il Consiglio Na-
zionale & confermare neli'inca-
rico il Collega A. Donato.

Patrimonio sociale

Come ben sapete, il patrimonio
dell’'Associazione & costituito

rivoite’

quasi esclusivamente dalle quo-

te di iscrizione e dalle quote as-

sociative annuali.

Buona parte di questo patrimo-
nio viene assorbito, sempre pit
consistentemente, dalle spese
sostenute per la pubblicazione di
ALGORITMI, soprattutto da
quando il nostro periodico cura la
pubblicazione del Bollettino di in-
formazione sui Farmaci, edito dal
Ministero della Sanita.

Sul’argomento relazionera pit
dettagliatamente il Collega O.
D’'Ercole. R

Ritengo perd, opportuno fare
qui alcune considerazioni:

- I’Associazione & potenzialmen-
te in grado, oggi ancor pili di
prima, di promuovere e realiz-
zare ogni qualsiasi iniziativa
funzionale alla soluzione dei
problemi della categoria, siano
essi a livello locale che na-
zionale;

- per realizzare tali iniziative non
basta ovviamente il volontaria-
to di pochi, occorre anche una
disponibilita economica mag-
giore ed immediata, ottenibile
soprattutto attraverso 'aumen-
to delle adesioni;

- & queste adesioni, da chiunque
raccolte, devono essere imme-
diatamente depositate nelle Se-
zioni e da queste versate alla
Tesoreria Nazionale nella
quota-parte dovuta. Non & con-
cepibile e non pud essere tol-
lerato un comportamento
diverso;

- cosi come hon & concepibile re-
gistrare ogni anno la sofita
schiera di furbi o di ignavi, che
rimandano all'anno successivo
la conferma della propria
adesione!

Quest’anno, se solo una parte di

costoro si fosse comportata diver-

samente, avremmo forse rag-

giunto un numero di 10.000

iscritti reali, la qualcosa avrebbe

consentito di programmare me-
glio i nostri investimenti e di ot-
tenere prima alcuni risultati.

Purtroppo, quanto ora lamen-
tato, non sembra di facile ed im-
mediata soluzione, vista la storia
di alcune realta locali.

Occorre esaminare, pertanto,
anche la possibilita di rivedere
I'entita della quota associativa, ri-
cercando, nel contempo fonti al-
ternative di finanziamento.

La pubblicitd su ALGORITMI,
concessa per Convenzioni a be-
neficio degli iscritti, in campi di-
versi di attivita, costituisce forse
P'unico punto di riferimento in tal
senso, che il futuro Esecutivo Na-
zionale dovra valutare,

Esecutivo Nazionale

Alla fine di questo mandato
sento il dovere di rinnovarVi il mic
personale ringraziamento non so-
lo per avermi fatto 'onore di eleg-
germi Presidente della Associa-
zione, ma anche e soprattutto per
avermi offerto V'opportunita di
CresCere Come Uomo e Come pro-
fessionista attingendo continui
esempi di umanita, di cultura, di
competenza e di integritd mora-
le, alla fonte inesauribile di tutti
i Collaghi del’Esecutivo Naziona-
le, una pattuglia di volontari, che
non sono mai arretrati di fronte al-
le pur tante e diverse difficolta in-
contrate sul campo.

Grazie, Colleghi, per quello
che avete fatto finora a favore di
tutti gli Informatori Scientifici,

(segue a pag. 6
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operando nel silenzio, amando la
nostra Associazione. E un grazie
sentito anche alle Vostre famiglie
e, consentitemi di dirlo, anche al-
la mia.

A mio avviso, dungue, I'Asso-

ciazione pud continuare a conta-
re sulla preziosa collahorazione
di questi Colleghi, la cui esperien-
za ed il possesso di quei valori in-
dicati prima rappresentano la
miglior garanzia perché I'attivita
futura dell’Associazione si realiz-
zi coerentemente con la volonta
del Consiglio Nazionale. Ciascu-
no di loro & degno di essere no-
minato a qualsiasi carica,
ciascuno di loro & in grado di as-
sumere ed espletare qualsiasi in-
carico.
- Mi spiace soltanto che, per mo-
tivi non certo legati alla sua per-
sonale volontd o capacita, il
Collega O. D’Ercole non possa
essere pil eletto nell’ambito del-
I'Esecutivo Nazionale. E dall’ini-
zio di quest’anno, infatti, che non
esercita piu I'attivita di informa-
zione scientifica e, solo su invito
dell’Esecutivo, ha comunque
mantenuto la carica di Tesoriere
fino ad oggi, onde evitare che per
pachi mesi dovesse subentrargli
un altro Collega che poi, in que-
sta Sede, avrebbe potuto anche
non essere confermato in tale ca-
rica. Suggerisco perd al futuro
Esecutivo di avvalersi, comun-
que, della sua preziosa ed inso-
stituibile collaborazione.

Statuto e norme decontologiche

Ho detto pil volte, soprattutto
da quando sono nell’Esecutivo

Nazionale, che ['Associazione
non é e non deve mai essere 'e-
spressione della sua "“dirigenza”,
a qualsiasi livello, ma soltanto e
soprattutto 'espressione dei suoi
iscritti.

Cosi come ho sempre detto e
sostenuto di concepire il nostro
impegno associativo quaie servi-
zio verso i Colleghi, verso la ca-
tegoria.

Non sono certo cose nuove né
soltanto mie. Sono nello Statuto,

nel suo spirito, nel suo dettato. -

La maggior parte delle Sezio-
ni ha sempre condiviso queste
impostazioni e, dando loro appli-
cazione pratica, ha contribuito a

far crescere 'Associazione, $o- .

prattutto qualitativamente, ma
anche guantitativamente.

Le addito ad esempio, le esor-
to a difendere questa loro
identita.

Cosi come invito altre Sezioni
a voler compiere quei pochi
adempimenti burocratici loro ri-
chiesti dalla Segreteria Nazionale
per poter garantire la gestione di
oltre 8.000 iscritti: il Segretario
Nazionale é un loro Collega, con
gli stessi impegni e gli stessi pro-
blemi di lavoro, che svolge I'atti-
vita associativa come volontario,
la sera dopo cena, il sabato, la
domenical

Proposte di un programma as-
sociativo 1989

Sulla base dell’esperienza fino-
ra acquisita e det processi ope-
rativi in essere, I’Esecutivo
Nazionale ritiene che il program-
ma associativo del 1989 dovra in

La relazione del Presidente de Rita

centrarsi principaimente sui se-

guenti temi:

- tutela della dignita professionale
degli Informatori Scientifici, an-
che attraverso il ricorso alla Ma-
gistratura per denunciare ogni
violazione delle disposizioni di
legge vigenti in materia di infor-
mazione scientifica sui farmaci,
cosi come dei diritti contrattuali;

- partecipazione ed azione
unitaria;

- riconoscimento giuridico delia
professione di Informatore
Scientifico del Farmaco;

. - regolamentazione del servizio di

informazione scientifica sui

farmaci;

- corsi di aggiornamento profes-
sionale;

- rapporti con la Classe Medica;

- rapporti con le 00.SS,;

- rapporti con la Farmindustria;

- campagna stampa/TV;

- Congresso Nazionale.

A Voi it compito di valutare
questa proposta, di modificarla,
di integraria, eleggendo pil tar-
di una apposita Commissione
che possa domattina sottoporci
un suo elaborato.

Quest’anno, avendo avuto o¢-
casione di assistere allo spetta-
colo televisivo dell’apertura dei
giochi olimpici e deil’'omaggio fe-
stoso riservato alla flamma olim-
pica, ho pensato a momenti
celebrativi della nostra vita asso-
ciativa, che riscuotessero analo-
ga risonanza ed altrettanto
entusiasmo.

Ed ho immaginato che, per
"avvenuta conquista del ricono-
scimento giuridico della nostra

professione, tutti gli Informatori
Scientifici si riunissero in uno sta-
dio ed acclamassero la fiamma
simbolo degli ideali che sono al-
la base di tale nostro obiettivo:
ideali di liberta, di demaocrazia, di
impegno sociale, di senso di re-
sponsabilita, di dignita nel lavoro.

Prima di una prova importan-
te, gli atleti siimpongono una fun-
ga preparazione fisica e
psicologica. Essi hanno bisogno
di essere padroni del proprio cor-
po e del proprio spirito per spe-
rare nella vittoria.

Sarebbe ancora un sogno im-
maginare aimeno la stessa dispo-
nibilita da parte di tutti gii
Informatori quand’essi saranno

chiamati a celebrare il grande av-
venimento, che cambiera il cor-
so della loro storia?

Siamo noi pronti a vivere que-
sta grande espsrienza, che dovrd
consentirci, nell’espletamento
della nostra attivita, di offrire la
massima garanzia della nostra
etica e della nostra professio-
nalita?

Ne sono profondamente con-
vinto, percheé alla base dell’uomo
c’é I'onesta, perché ciascuno di
not & un uomo libero, che, aftra-
verso il suo comportamento, sa-
pré conquistarsi sempre di pit il
rispetto della propria parsonalita,
nell'ambito dei diritti sanciti dal-
la Costituzione italiana.

AlISF 19281 1988
] EEE 0 EE oy r
] = ol 2= Serron
0 o L
B0+ 7577 Gl
. W om B
R = 2= B
4 e i 1 = ] r
AROR T =] wa (=]
] . iy = E = b
55 s B B B B
i —. EA BN BE N -
oy BB 0 DS 0 ER oGm0 em  bm
s | M =& =2 2 B B B
425042 1) = = = = = Eg
o om B E E. B, ByEB|,
E Bx s Em X! =p =mol Em_ Loo
EE E EVE B.E=EE
e - -51 BN EHEY SEIH DETm EATN
B BV B e ey mEEe S swER |
JEE._ S BEnm BEEW Bwro mins Smen Demm | 47
FiiE Dais Wuls WaEw Bajec SROo HUEs osiud
B s = B = s e
| %S Bui= Per= wiew mend masw Eeno SaEM
Fars FahE Lute BNnE ENEm EaCa DAL SMER -
BEm S sz o e mex puis mmE |
E R B A B A N
1981 19R7 18983 1984 1885 1986 1987 1938

Relazione del

1. Le competenze dell’Asso-
ciazione

11 13.09.80 I"aliora ANCSIF, co-
mincid ad affrontare il problema
dei rapporti tra I'Associazione de-
gli Informatori e la FULC, scriven-
do una lettera che esordiva
affermando; “nella nuova realta,
che si ¢ venuta a determinare
con la Legge 833 del 23.12.78,
questa Associazione, pur rima-
nendo nella sfera delle proprie
competenze prevalentemente
tecniche, ha continuato ad ope-
rare a piti livelli, affinché, nell’am-
bito del problema piu generale
della politica dei farmaci, fosse
possibile realizzare, a tutto van-
taggio della collettivita:

- una informazione sempre pilu
corretta e completa, estesa a tutti
gli operatori sanitari;

- una sempre maggiore qualifica-
zione professionale degli infor-
matori medico-scientifici;

- I'eliminazione di ogni compo-
nente pubblicitaria & promo-
zionale;

- la dignita nel lavoro;

- la difesa degli attuali livelli oc-
cupazionali.

1l perseguimento di tali obietti-
vi, non pud prescindere, tuttavia,
dalla ricerca di una collaborazio-
ne con le organizzazioni sindacali
di categoria c.g.i.l. -c.i.s.]. - u.i.l
e di un loro reale e fattivo impe-
gno in tal senso”.

La lettera continuava eviden-
ziando come da una coflaborazio-
ne fra le organizzazioni - quella
professionale e quella sindacale
- potessero meglio individuarsi le
politiche da seguire, e terminava
richiedendo un incontro per di-
battere insieme. L'incontro ¢i fu
il 15.01.81 e al termine fu emes-
50 un comunicato congiunto che

riconosceva come ‘‘la riunione
era nata dall’esigenza, riscontra-
ta da entrambe le Organizzazio-
ni, di verificare e consolidare le
rispettive posizioni ed iniziative
sui problemi di comune in-
teresse’’.

Possiamo affermare, io credo,
che da quel momento in poi le po-
litiche dell’Associazione e della
FULC subirono una svolta rispet-
to ai rapporti che fra le due Or-
ganizzazioni erano esistiti finc ad
allora.

2. Le competenze sindacali

Il rispetto delle reciproche com-
petenze tra FULC e Associazio-
ne significava, per noi, il
riconoscere che esisteva un sog-
getto istituzionalmente preposto
a proporre, concludere e firmare
contratti di favoro con la contro-
parte datoriale; per la FULC, si-
gnificava riconoscere alla nostra
Organizzazione il ruolo di “refe-
rente” rispetio alle problematiche

- delVinformagzione sui farmaci, vis-

sute dallo interno.

{n effetti bisogna dire che que-
sto “accordo” di vertice frale or-
ganizzazioni non fu facile da
trasferire alla periferia, ma que-
sto era (e per certi versi rimane)
un nostro problema di parteci-
pazione.

Resta il fatto che dall’81 in poi
non ci fu pits una contrapposizio-
ne preconcetta fra Associazione
e FULC e che dove ci furono col-
leghi che vollero interessarsi e
partecipare alla vita sindacale,
questi riuscirono ad inserirsi nelle
strutture del sindacato.

3. Gli interventi a livello di CONL.

Posslamo limitare i nostri ricor-
di agli ultimi due contratti collet-

Vice Presidente Bruni

tivi del 1983 e 1986, anche se gia
nel '79 eravamo presenti e rap-
presentati come informatori al-
'assemblea dei delegati che
elabord e voto la piattaforma per
il CCNL.

Nell'83, e ancor pili nell’86, la
nostra presenza crebbe in termini
di numero di delegati e in termi-
ni di peso politico.

Il pitl volte discusso “‘profilo
professionale” € una testimo-
nianza del nostro impegno: fra di
noi ¢i sono colleghi che certa-
mente ricordano come 'elabora-
zione di buona parte di quel
profilo ¢i sia costata diverse ore
di sonnolll

Quanto poi a tuite le discussio-
ni che abbiamo fatto insisme, sul-
la rispondenza o meno fra quanto
incluso in contratto con quanto
proposto in piattaforma, la miglio-
re risposta sta nel fatto che dal
dicembre '86 quel profilo & ope-
rante e peggioramenti della no-
stra condizione da attribuirgli non
sapplamo trovarne.

Tanto che abbandonata I'esor-
cizzazione del “*profilo”’ ci si é ri-
volti a "criminalizzare” la nuova
scala parametrale.

In fase di elaborazione della
piattaforma la posizione unanime
era quella di richiedere I'alloca-
zione degli Informatori al 7° livel-
lo {erano af 6°).

In sede di trattativa si concor-
do di disegnare una nuova scala
classificatoria che tenesse conto
delle nuove professionalita emer-
genti nell’organizzazione del
lavoro.

Questa scala classificatoria
prevede delle “'aree professiona-
ii” e, per brevita, non vorrei en-
trare nel meccanismo tecnico di
formulazione.

Di fatto gli Informatori sono a
livello “C" che corrisponde al
vecchio 7¢ livello, cosi come ave-
vano richiesto: nella nucva elabo-
razione, perd, i livelli non sona
pill otto ma dieci, avendone rica-
vati due nuovi, a meta della sca-
la e al vertice. A questo punto
qualcuno si & accorto di non aver
ottenuto alcun vantaggio, guar-
dando a quanti livelli ha
davanti!

Forse bisognerebbe, piu cor-
rettamente, guardare con chi sia-
mo e porsi un obiettivo di
sviluppo professionale e percor-
ribilita delia scala parametrale:
ma questo & un nostre vecchio
problema che non abbiamo an-
cora volute affrontare, per moti-
vi diversi, e che, se ci guardiamo
bene intorno, le nostre contropar-
ti aziendali, stanno cominciando
a risolvere, purtroppo senza il no-
stro contributo.

E, pero, molto strano che da
una parte st continui a condanna-
re 'egualitarismo (non solo quello
retributivo) mentre dall’altra non
si & stati capaci di rismpire di
“contenuti” ia nostra professio
nalita.

4. 1l coordinamento nazionale
informatori Scientifici della
FuLC,

Nel contratto nazionale del di-
cembre 86, oltre che definire il
“profilo”, la FULC pose le basi,
con Farmindustria, per avviare un
“tavolo” specifico di confronto
sulle tematiche contrattuali deghi
Informatori Scientifici.

A questo scopo, nefla prima
meta del’87 fu istituito un coor-
dinamento sindacale nazionale di
informatori che avrebbe dovuto
elaborare un documento spegcifi-
co da softoporre alla contropar-
te industriale.

In effetti fu approntato e pre-
sentato in Farmindustria un pri-
mo documento che trattava di:
- contenuti dell’orario di lavoro;
- organizzazione del lavoro;

- controlli;

- deontologia;

- diritti sindacali;

- formazione e aggiornamento
scientifico;

- natura del rapporto di lavora.

Ricordo che alla esposizione di
questi temi la controparte comin-
¢id a creare non poche difficolta,
e certo non ci si aspettava che le
aziende trovassero esaltanti fe
nostre posizioni su questioni che
sono irrisolte da tempi che stan-
no diventando geologici.

Come da copione, la nostra
elaborazione fu limitata e... in-
gentilita (se cosi si pud dire) e ne
risultd un “‘comunicato’ che, co-
mungue, conservava ancora la
dignita di una posizione onorevo-
is. 8i parlava ancora, in manisra
corretta di:

- contenuti deli’orario di lavoro;
- controlli sul lavoratore;

- organizzazions del lavoro;

- diritti sindacali.
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Il testo di questi documenti &
stato pubblicato sull’ultimo nu-
mero di Algoritmi e gquindi lo rite-
niamo acquisito.

5. I documento elaborato dal-
I’Esecutivo Nazionale del-
I’Associazione.

Pil o meno nello stesso lasso
di tempo a cui mi sto riferendo,
I"Esecutivo Nazionale dell’Asso-
ciazione avesse messo a punto
una sorta di ‘‘'memoria sulle pro-
blematiche contrattuali degli In-
formatori, pubblicato anche
questo sul n° 1/88 di Algoritmi,
“‘memoria’’ che aveva inviato a
tutte le organizzazioni Sindaca-
li: quando si dice tutte significa,
correttamente e democratica-
mente, non escludere nessuno e
quindi ¢gil, cisl, uil, cisnal, sin-
quadri.

A qualcuno questo sottoporre
a tutti gl eventuali interessati le
nostre posizioni pud non essere
piaciuto, ma la democrazia & una
2 non abbiamo ritenuto di... ad-
domesticaria.

Al di 13, comungue, di strane
prese di posizione sia al nosiro
interno sia all'esterno, il dato po-
co confortante & che a circa un
anno dall’invio e a circa sei mesi
da un sollecito, che pure abbia-
mo fatto, nessuna delle organiz-
zazioni sindacali ci ha risposto,
nemmeno per accusare ricevuta
di quanto avevamo spedito.

6. L’intesa FULC/Farmindustria.

*‘| soggetti politici si misurano
sui risultati che ottengono”, &
un’affermazione di Lenin che mi
sento di condividere: non so se
possano farlo coloro che hanno
firmato quest’intesa.

Il testo del documento merita
un’analisi ragionata, anche per
non lasciarsi fuorviare da una,
pur giusta, reazione per il meto-
do seguito dai firmatari.

Si affrontano, in quest’intesa,

sei argomenti:
- Gli aspetti deontologici, vengo-
no risolti con V'affermazione, da
parte delta Farmindustria, che “il
comportamento delle industrie
farmaceutiche si ispira alla plena
consapevolezza della responsa-
bilita politica propria dell’ogget-
to della loro attivita, in aggiunta
a guella sociale ed economica
proprie di ogni attivita di produ-
zione di beni e servizi”.

E noi non possiamo che esse-
re d'accordo con questo pronun-
ciamento.

Proseguendo, sempre la Far-
mindustria, conferma i principi
generali del suo Codice Deonto-
logico con particolare riferimen-
to ai “principi informatori generali
etici dell'informazione scien-
tifica”;

- al codice di comportamento per
I'informazione verbale;

- al codice di comportamento per
'informazione non verbale;

- al codice di comportamento per
la distribuzione dei campioni;
- al codice di comportamenti nei

riguardi del medico.

Tutto molto vago, affermazio-
ni che sarebbero pili chiare se al-
intesa fosse allegato questo
tamoso, citato e non molto cono-
sciuto Codice Deontologico.

Vediamo, allora, che cosa di-
ce in merito questa bibbia, spigo-
lando qua e la: “‘L’informatore
tecnico scientifico deve far si che
la frequenza e I'orario delie visi-

te ai medici, agli ospedali od ai
farmacisti, si adeguino alle ne-
cessita del singolo operatore sa-
nitario ed alle disposizioni in
vigore negli istituti”’.

1l materiale informativo che 'a-
zienda fa pervenire ai medici de-
ve riferirsi alle documentazioni
ufficiali fornite al Ministero della
Sanita all'atto della registrazione
di una specialitda medicinale o
successivamente, in armonia con
quanto previsto dalle norme vi-
genti in materia”.

I contenuti defll'informazione de-
vono essere sempre documentati
e documentabili”’.

“*Non sono ammesse le afferma-
Zioni esagerate come pure le as-
serzioni universali’.

“Tutta Pattivita di informazione
tecnico scientifica rivolta ai me-
dici deve essere tale da rispetia-
re la dignita professionale del
medico’’.

“{’azienda farmaceutica deve,
sia direttamente che attraverso i
suoi collaboratori, rispetiare le ri-
chieste del medico circa il luogo,
I'oraric e la frequenza delle
visite...”.

“Sono proibiti la consegna o lin-
vio di omaggi, salvo quelli che ab-
biano un valore economico tale
da non condizionare il comporta-
mento prescrittivo del medico’’.
“E vietato dare o promettere ai
medici, direttamente o indiretta-
mente, premi o altri vantaggi la
cui contropartita sia la prescrizio-
ne dei farmaci”.

Possiamo fermarci qui, per non
abusare oltre delle nostre capa-
cita di controllare gli stimoli
schizoidi.

Infatti, continuando a feggere
il Codice Deontologico della Far-
mindustria si rischia di non distin-
guere fra sogno e realtal

Se, pero, ci dobbiamo attene-
re, com’e glusto, ai documenti
credo saremo d'accordo nel sot-
toscrivere questo primo capitolo,

con qualche precisazione che fa- -

remo dopo.

1l secondo argomento affronta-
to dall’intesa & quello relativo al-
la natura del rapporto di favoro
che ‘@ prevalentemente un rap-
porto di lavoro subordinato”.
**La Farmindustria perd non pud
escludere che le aziende abbia-
no informatori con rapporto di la-
voro autonomo”.

E ci risiamo con la schizo-
frenial

L’orario di lavoro, terzo argo-
mento affrontato, & un’opera
d’arte del dire e non dire, dell’af-
fermare e negare, dell’estende-
re le attribuzionl e subito cercare
di costringerie!

Infatti gli informatori “'non rien-
trano nel personale soggestto a li-
mitazione di orario” ma poi,
subito dopo, “"punto di riferimento
del loro orario & quello praticato
nel’azienda’, ‘‘non sono sogget-
ti alla disciplina legislativa e con-
trattuale in maniera di prestazioni
supplementari e straordinarie”
ma ‘“‘potranno essere concorda-
te le modalita di trattamento per
gli impegni previsti in periodi di
riposo’’.

Questo informatore & sempre
pill schizoide!

Per il quartio argomento la Far-
mindustria “‘informa’ che aiute-
ra il Ministero della Sanita
perché, con regolarita, questo
possa inviare a tutti gli Informa-
tori il “‘Bollettino dell’infor-
matore”’.

E qui ci si pub chiedere se si
tratta di una nuova pubblicazio-
ne che il Ministero della Sanita
perché, con regolarita, questo
possa inviare a tutti gli Informa-
tori il “Bollettino dell'Infor-
matore”.

E qui ci si pud chiedere se si
tratta di una nuova pubblicazio-
ne che il Ministero ha in animo di
realizzare per noi, o se ci si rife-
risce al “‘Bollettino di Informazio-

ne sui Farmaci”, per il quale pero

abbiamo gia provveduto noi alla
diffusione tramite Algoritmi, o, in-

-fine, se chi ha scritto il testo del-

I'intesa non sapeva esattamente

. di che cosa stava trattando.

Val solo notare, poi, che si fa
una gran confusione fra “‘forma-
zione” e “aggiornamento” e che,
concretamente, tutto rimane co-
si com’é ora.

Quanto al quinto punto, sui Di- -

ritti Sindacali, un’attenta lettura
fa trasparire la malcelata volon-
ta di accentramento delle struttu-
re sindacali che, comunque,
dovranno imparare ad essere pil
disponibili a mettersi in di-
scussione.

L'Organizzazione del lavoro &
il sesto capitolo, che risulta per
una meta pleonastico e per I'al-
tra offensivo ed esattamente al-
opposto di quanto la “"base” va
chiedendo da anni.

Tralasciamo i pleonasmi e ve-
niamo alle offese: “'la struttura or-
ganizzativa esterna prevede
normalmente una figura cui & de-
mandata responsabilita di guida,
coordinamento e controllo degli
IMS”.

Forse non lo sapevamo, ma
possiamo contare su una ‘‘sicu-
ra guida” che ci indichi la giusta
via e che animata da ecceziona-
li doti di ““coordinamento”’, “‘con-
trolla” che... ci si guadagni
onestamente lo stipendio: po-
tremmo cominciare col chiedere,
di volta in volta, quale delle fun-
zioni la “‘guida” intende svolge-
re quando ci “affianca”.

Infatti, “I'attivita di “affianca-
mento™, superato il periodo di
prova, ha carattere di collabora-
zione e di crescita profes-
sionale”.

Si parla di attivita di affianca-

"mento e la si mette in relazione

con la crescita professionale: ma
di chi? Di quei cretini - medi che
sono gli Informatori? o, forse, an-
che di quegli impreparati e supi-
ni sopportatori che sono i medici?
Comungque possiamo stare tran-
quilli perché la Farmindustria
“condivide” che nella attivita di
controlio “‘che & propria della ge-
rarchia aziendale” non si deve
“ledere la dignita, la personalita
e la normale autonomia dell'IMS™
... ¢ci mancherebbe altro!ll
Tutto il testo dell'intesa & un
crescendo rossiniano di arrogan-
za, & un’affermazione caparbia e
puntuale di vecchi punti di vista,
a volte addirittura superati dalla
ralta attuale, & uno schiaffo in pie-
no viso per tutti coloro che da an-
ni sono impegnati in un’opera di
sensibilizzazione e coinvolgimen-
to dei colleghi alla vita sindacale.

7. Le proposte

Che fare allora, porgere ['altra
guancia?

NO, assolutamente, NOI

Ma neanche cedere alla ‘rab-
bia” che ci porterebbe a risultati

dubbi, se non nulli. Dobbiamo
comportarci da ‘‘soggetti politici”
quali siamo.

In quest’ottica sia come iscrit-
ti alle confederazioni prima, sia
come componenti I’Esecutivo
Nazionale dell’Associazione, poi,
abbiamo fatto pervenire le nostre
proteste e abbiamo disconosciu-
to Pintesa nei confronti tanto della
parte sindacale quanto di quella
industriale.

Convinti come siamo, che in
una situazione come guesta si
cambia - € si pud cambiare - so-
io dall'interno, abbiamo dato vi-
ta ad una consulta sindacale per
poter confrontare le nostre opi-
nioni e per avere una maggiore
pluralita di pareri circa le iniziati-
ve e gli obiettivi da realizzare.

In primo fuogo riteniamo quin-
di di chiedere, coerentemente
con quanto affermato da farmin-
dustria, che una copia del codi-
ce Deontologico venga inviata
per conoscenza a tutti gli infor-
matori i quali potranno cosi esse-
re partecipi del rispetto aziendale
dslle norme contenute in quel co-
dice, denunciandone le inadem-
pienze eventuali.

Secondo obiettivo da porsi &
quello di stilare un Codice Deon-
tologico dell'informatore Scienti-
fico del Farmaco, codice che
dovra avere pari dignita di quel-
lo della Farmindustria.

Quanto alla natura del rappor-
to di lavoro I'obiettivo non pud
che essere quello di una elimina-
zione dei contratti atipici, com-
prendendo fra questi anche quelli
di formazione e lavoro, fatte sal-
ve le situazioni previdenziali gia
maturate.
L’orario di lavoro andrd visto in
termini di contenuti e riferito alla
realta operativa degli Informato-
ri, riaffermando la non assimila-
bilita di questi lavoratori a schemi
prefissati e rivendicando “la spe-
cificita delle funzioni” e “la ati-
picita delle condizioni” in cul si
svolge i lavoro di informazione.

| diritti sindacali andranno san-
citi a cominciare da una riformu-
lazione del monte ore a

- disposizione dei delegati degii In-

formatori, che tenga conto delle
realta logistiche di questi lavora-
tori, attraverso una vera e prati-
cabile partecipazione alla vita
sindacale aziendale.

L’organizzazione del lavoro
non potra essere espressa come
controllo delle prestazioni, ma do-
vra tener conto di una reale cre-
scita professionale e una
corrispondente possibilita di per-
correnza della scala parametra-
le: non si pud nascere informatori
e morire tali!

E qui deve esprimere, sinteti-
camente ma chiaramente, it mio
pensiero sulla questione ‘'qua-
dri”’. Gli informatori non sono
“quadri’’, ma possonoc e devono
realizzare quella percorribilita di
scala parametrale, a cul mi rife-
rivo prima, per poterlo diventare.
Come?

In primo luogo riconoscendo
che la generica affermazione di
profegsionalita, non & sufficiente
a motivare questa aspirazione.

In secondo luogo convincendo-
si che la differenziazione all'inter-
no di una funzione laverativa &
auspicabile certamente pili del-
"'appiattimento.

in terzo luogo non disperden-
do le proprie energie e il proprio
impegno in tentativi di organizza-

zione autonoma: i contratti di la-
voro si realizzano e si firmano, al-
I'interno delie componenti istitu-
zionali.

Il nostro contratto collettivo
scade nel prossimo dicembre '89
e, con noi o senza di noi, sara co-
me sempre rinnovato: abbiamo
mai riflettuto suf peso politico che
avrebbero ottomila o piti iscritti al-
le confederazioni?

Non credo di essere lontano
dalla realta se affermo che otto-
mila iscritti varrebbero il 25% del-
I'intera piattaforma contrattuale.

Quindi, se vorremo cambiare,
dovranno variare i rapporti di for-
za all'interno delle confederazio-
ni, e I'89 potrebbe essere 'anno
della maturazione sindacale, ol-
tre che quello del riconoscimen-
to giuridico.

Maturazione che non significa
solo tesserarsi, ma vuol dire as-
sumersi in prima persona l'one-
re della partecipazione alla vita
sindacale, in prima istanza nei
Consigli dei Delegati di fabbrica,
ma anche nelle strutture territo-
riali, regionali e nazionali: dobbia-
mo avere come obiettivo la rap-
presentativita non delegata del
nostro lavoro.

Perché, credo tutti lo sappiano,
anche quando avremo il ricono-
scimento giuridico della nostra
professione, dovremo comungue
continuare a trattare per i nostri
contratti di lavoro: come la gene-
rica attribuzione di ““‘quadro”, co-
si il riconoscimento gluridico, non
potranno essere sostitutivi rispet-
1o ad una corretta e continua ge-
stione del contratto con le
controparti aziendali.

8. Conclusioni.

Quanto ho esposto sara cefta-
mente oggetto di attento e co-
struttivo dibattito, cosl come
abbiamo saputo fare in occasio-
ni come questa.

Per concludere mi rimane so-
fo di ringraziarVi tutti per la stima

‘che mi confermaste tre anni ad-

dietro eleggendomi, per la secon-
da volta, nell’Esecutivo Nazio-
nale: a quella stima ho cercare di
dare un riscontro in questo perio-
do. Un ringraziamento devo an-
che a tutti i componenti
I'Esecutivo Nazionale per il clima
di completa collaborazione, ma
soprattutto di amicizia, che han-
no saputo sviluppare in questi tre
anni.

Sappiamo tutti, per esperienza
sezionale, come, molto spesso,
i carichi di lavore finiscano per
essere malamente distribuiti: in
questo Esecutivo non & succes-
s0, il lavoro - ed & stato tanto - &
sempre stato equamente diviso e
portato a termine. Un ringrazia-
mento particolare va, comunque,
al collega D'Ercole che ha sapu-
to dare a tutti noi if contributo del-
la sua esperienza.

Questi tre anni rappresente-
ranno per tutti un arricchimento
di conoscenze e, sono convinto,
saranno decisivi per il raggiungi-
mento di un obiettivo primario co-
me quello del riconoscimento
giuridico delta nostra profes-
sione.
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Relazione del Vice Presidente Piccazzo

Questa mia relazione vorrebbe
fotografare lo stato dei rapporti
tra AlISF e le Organizzazioni dei
professionisti che, con il loro fa-
voro e per la natura stessa di
questo, gli I.S. coinvolgono; pro-
fessionisti che non sono solo |
medici, ma anche i farmacisti, i
biologi, i chimici ecc...

Ma una fotografia é statica, la
situazione ripresa ¢ bioccata nel
tempo e nello spazio, sempre pe-
rd evidente, mentre i rapporti fra
Organizzazioni professionali,
sempre quindi fra persone, sono
dinamici, mutevoli. Voglio dire
&he per forza una parte del ritrat-
to rimarra sfocata, suscettibile di
pilt interpretazioni: riferird allora
diversi momenti che ritengo signi-
ficativi, offrendoli quali spunto per
un eventuale successivo di-
battito.

| contatti fra Associazione ¢ Or-
ganizzazioni professionali posso-
no essere ovviamente a vari
livelli, ma siamo in un Consiglio
Nazionale, quindi dobbiamo par-
lare di guelli ai massimi livelli,
dando per noti {perché sempre
pubblicati da ALGORITMI) quel-
li delle singole Sezioni con gli Or-
dini Provinciali, dei Medici
principaimente: sono, questi,
contatti basilari, importantissimi
che spesso si concretizzano in
circolari degli Ordini stessi ai lo-
ro iscritti. Sono comunicati che
contribuiscono ad evidenziare
sempre pill le problematiche del-
le diverse categorie e le eventuali
soluzioni che le basi suggerisco-
no, circolari sempre rispettose
delle diverse esigenze, che han-
no perd il sapore di un surrogato
di decisioni che altri dovrebbero
prendere.

Dunque, a livello nazionale
possiamo constatare che ad
enunciazioni ed a documenti di
ampia apertura, vere e proprie
“fughe in avanti”, si alternano
comportamenti, iniziative non
strettamente conseguenti. Mi ri-
ferisco, per la prima parte, alla
circolare n. 22 del 9.3.87 della
FNOMCeO e, per la seconda, al-
la “Memoria consegnata alla
Commissione Affari Sociali della
Camera dei Deputati nell’audizio-
ne del 14/7/88" della stessa
FNOMCeOQ. Il titolo di questa me-
moria “Prescrizione dei farmaci”
faceva presumere anche una ap-
profondita analisi delle attuali fon-
ti informative per il medico sul
farmaco non solo, ma vista la se-
de, precise richieste, se non veri
e propti suggerimenti, uno svilup-
po cioé della precedente circola-
re... invece nulla di tutto questo.

Ma leggiamoli insieme i due
punti che ci riguardano contenuti
in detta memoria, pubblicata sul
n. 52-53 de “Il Medico d’ltalia”
(luglio '88). It primo, al capitolo
“Formazione e informazione del
medico (fe fonti)”:

1. Incontri, convegni

La maggior parte di incontri,
corsi, seminari, riunioni, convegni
che trattano di farmaci e terapia
sono organizzati dall’industria
farmaceutica,

Essa svolge quindi una impor-
tante funzioné informativa e di
aggiornamento permanente, an-
che se naturaimente questa & im-
prontata al profitto.

2. Informatori medico scientifi-
ci (I.LM.S.}

La rete capillare di .LM.S. di cui .

dispone 'industria farmaceutica

rappresenta una delle principali
fonti di informazione per il '

medico.

In numero di circa 17.000 gli -

1.M.8. incontrano il medico con
una media annua di quattro visi-
te, ma in alcuni casi con ritmi
molto pil ravvicinati.

Molte aziende con una rete
modesta di 1.M.S. selezionano i
medici da visitare, preferendo
quelli con maggiori potenzialita
prescrittive a scapito dei medici
giovani o di coloro che hanno po-
chi iscritti nei loro elenchi.

in alcune province le organiz-
zazioni degli LM.S. hanno stabi-
lito accordi con gli Ordini
provinciali dei Medici per regola-
mentare la frequenza delle visite.

Alcune industrie, dotate di ““li-
nee di vendita differenziate” af-
fidate a collaboratori diversi,
hanno maggiori opportunita di

se di comportamenti prescrittivi
incongrui e poco consapevoli del
medico generaie.

L’opinion leader & solitamente
un esperto in una patologia defi-
nita e nella terapia relativa. Viag-
gia molto, partecipa a convegni
internazionali di grande rilievo,
tenuti spesso in Paesi lontani ed
esotici, e compare con la sua au-
torevole firma in quasi tutte le ri-
cerche che riguardano la pato-
logia nella quale ha una partico-
lare competenza ¢ alla TV.

| cosiddetti “leader molecola-
i’ viaggiano meno, ma fanno
uguaimente opinione per le pre-
scrizioni di un farmaco, special-
mente dopo il rientro in patria.

Sarebbe auspicabile che le di-
verse aziende produttrici, o licen-

un impegno
per il futuro di tutti

al di la

del nostro particolare

contatto con il medico rispetto al-
le altre.

3. Le prescrizioni dello specia-
lista e dell’opinion leader

Le strategie di marketing di al-
cune aziende si fondano su una
preliminare informazione, relati-
va ad un nuovo farmago, rivolta
ad un medico specialista nella di-
sciplina di interesse del medica-
mento (ospedalieri, specialisti
ambulatoriali, assistenti univer-
sitari) per facilitare I'ingresso del
farmaco nelle prescrizioni routi-
narie del medico generale.

Questa prescrizione "'per rica-
duta’’ & una delle principali stra-
tegie attuate nel caso di farmaci
innovativi e “difficili”’ ed & alla ba-

ziatarie di uno stesso prodotto
fornissero ai medici lo stesso ti-
po di informazione.

Il secondo punto che riguarda
I'1.8. nella citata “Memoria” della
FNOMCeO ¢ al capitolo *‘Conclu-
sioni, osservazioni e proposte”
ove si affronta il “controllo della
qualita dell’informazione destina-
ta ai medici’’ con queste parole:
*Le restrizioni quantitative impo-
ste per legge alla pubblicita ed al-
la promozione del farmaci non
offrono risultati apprezzabili e ri-
schiano anzi di enfatizzare e po-
tenziare canali persuasivi
“sommersi’’ e poco etici.

Un codice di comportamento
detle testate medico scientifiche
e dei mezzi di informazione rivolti
al medico appare una soluzione

possibile,

La disponibilita di fonti alterna-
tive, e una solida cultura terapeu-
tica del medico, sono le migliori
garanzie per una decodificazio-
ne corretta dei messaggi scien-
tifici ed informativi’’.

Un po’ poco... assai poco se
confrontato alla mole della me-
moria in oggetto. Eppure esatta-
mente un mese prima si era
tenuta a Roma la nostra manife-
stazione, con la presenza del
Dott. Boni, Segretario Nazionale
FIMMG, e la partecipazione del
Dott. Danifo Poggiolini, Presiden-
te FIMMG e Vice Presidente
FNOMCeQ, che aveva individua-
to nel nostro riconoscimento giu-
ridico *‘un valido contributo a
salvaguardare quel bene prezio-
$0 (non solo per il medico) che &
Pautonomia e la liberta deli’atto
medico”. La sempre maggior
professionalita all’internc dell’in-
formazione scientifica sui farma-
¢i, & quindi un'istanza non solo
nostra, anzi dovrebbero essere
altri i primi a chiederla (v. inter-
vento Senatrice Marinucei sem-
pre a Roma il 18/6)... ma questo
non compare piti un mese dopo,
nella citata ‘““memoria’” dei
medici.

Che Fautonomia e la libertad
dell'atto medico non siano minate
dalle “indagini di mercato” & sta-
to anche riconosciuto dal decre-
to del Pretore di Milano del
18/3/88: cosl | medici possono ri-
spondere ai questionari circa i
farmaci prescritti rassicurati che
la loro partecipazione & conforme
alle leggi italiane (cioé non fan-
no comparaggio); su questo non
c'é, come non c’era, il minimo
dubbio, e non ¢'e, come non c'e-
ra, il minimo dubbio sull’utilita,
per tutti, di una ricerca, anche di
mercato, seria, obiettiva, fimpida.
Tutto quanto abbiamo scritto, e
ancora oggi sottoscriviamo, mira-
va e mira ad una sempre maggio-
re chiarezza, limpidezza, onesta
nel rapporto tra 1.S. e medico: va
da sé che qualora vedessimo una
ricerca di mercato intorbidire
queste qualita, dovremmo de-
nunciaria, come abblamo gia fat-
to, anche legaimente.

Il rapporto tra I'.S. ed il medi-
co deve essere improntato a
sempre maggior collaborazione,
perché dall'incontro fruttuoso del-
le rispettive professionalita pos-
sa emergere sempre piti il bene
del paziente, attraverso una co-
noscenza approfondita e speri-
mentata del farmaco.

La professionalita dell’l.S., pe-
raltro gia delineata dalle vigenti
leggi ed in particolare dal D.M.
23.6.81, deve trovare il suggello
definitivo nel riconoscimento giu-
ridico della professione di Infor-
matore Scientifico del Farmaco,
laureato in discipline blomediche
o chimico-farmaceutiche.

Solo cosl la sua professionali-
ta sara piena e, nei confronti del
medico, con pari dignitd e re-
sponsabilita di ruolo.

A guesto punto debbo ringra-
ziare Voi tutti, ed in particolare
quanti tre anni fa mi elessero nel-
I'Esecutivo dell' Associazione: mi

hanno fatto entrare in un gruppo
di lavoro entusiasmante, attivoe
fattivo.

| risultati, lasciatemi dire, non
sono pari al'impegno da tutti pro-
fuso, perche pil avanti si va, piti
complessi si fanno i problemi, pits
forti si fanno le difficolta alle loro
soluzioni. Difficoltd contrapposte
da tante parti e non solo dalle
controparti dichiarate. Ma proprio
tutta questa agitazione intornc a
nol ¢f indica che siamo sulla stra-
da giusta, che stiamo agendo be-
ne. Sta ora a Voi confortarci o
meno in questo giudizio, e offri-
re al prossimo Esecutivo quel ba-
gaglio di indicazioni, suggeri-
menti, appoggi, indispensabile
per il raggiungimento degli obiet-
tivi che adesso e con il prossimo
Congresso verranno indicati.

RDOCUMENTO

Pienamente legittima Pattivita
svolta dal The Center for
Medical Elle Pi Emme

Con riferimento alla notizia del-
la denuncia della Federazione ai-
la Procura di Milano dell’attivita
di indagine svolta dal The Cen-
ter for Medical Communications
Elle Pi Emme, apparsa sul nume-
ro 9 de "Il Medico d'ltalla’ del
febbralo di quest’anno la Fede-
razione per doverosa informazio-
ne sulla quale richiama altresi
["attenzione di tutti gli Ordini pro-
vinciali, fa presente che il decre-
to del Pretore del 18/3 e
23/4/1988 ha sancito di non do-
versi promuovere 'azione pena-
le e che, Pattivitd del suddetto
istituto di rilevazione statistica &
pienamente legittima.

Si riporta di seguito il provve-
dimento giudiziario che ha posto
fine alla vertenza:

Il pretore
Visti gli atti;
- rilevato che i fatti denunciati
concernono {'invic di questiona-
ri ai Medici onde acquisire dati e
notizie circa i farmaci prescritti
nell’esercizio della professione
medica, questionari accompa-
gnati da un depliant di oggetti va-
ri offerti al Medico come
riconoscimento della sua collabo-
razione nella risposta al predet-
to questionario;
- rilevato pertanto che ['offerta
delf’ornaggio non risulia effetiua-
ta allo scopo di agevolare la dif-
fusione di specialitd medicinali;
- ritenuto trattarsi di azione che
non integra alcuna fattispecie di
reato ed in particolare quella di
cui all’articolo 170 TULLS, ad in-
terpretare la quale é necessario
che il Medico (o Veterinario) rice-
va denaro od altra utilita o ne ac-
celti la promessa allo scopo di
agevolare, con prescrizioni me-
diche o in qualsiasi altro medo,
Ja diffusione di specialita medi-
cinali;
- visto l'articolo 74
dichiara non doversi promuove-
re 'azione penale.




Riquadro

Riquadro

Note

4: Quando non ¢ possibile riportare una data precisa, indicare almene una data orientativa,

5: Segnalare non solo gl effenti pid gravi, ma anche quelli di minore entitd, costituenti comunque un segno di intolleranza al
farmaco, anche s¢ gia descritti in letieratura ¢ riportati sul foglio illustrativo,

Riquadro 6: Indicare Ia d inazi con cui il prod: & stato regi hio di fabbrica specificato sulla confenzione); solo in
via subordi inds d inazi chimica del prircipio attivo,

Rigquadro 7 Quando non € possibile riportare la data precisa d'inizio ¢ termine della terapia, indicare la durata del traltamento in giorni,
settimane, mesi ed anni {es. 15 giomi, 3 settimane, ecc.),

Riquadro 8: Per «d jon si deve i dere 1a g ita def farmaco somministrata al giomo in unitd di peso, di volume (in caso di
liguidi o soluzioni a concentrazione nota) o in unitd interzazionali,

Riguadra 9: Deve indicansi Ja periodicita delle ini ioni con fi specificazioni {es.: due volte al giomo: una compressa la
mattina, duc la sera). 8¢ il farmaco non viene dato tutti i giorni, specificare if pié ampio intervallo temporale di sommini.
strazione (ad es,: a giomi alterni; ogni tre giomi, ecc),

Riquadro 12: Indicare fa nuova posologia in caso di riduzione di quella

Riquadro 13 Specifi ip i li. Specifi la causa dell’eventuale morte,

Riquadro 14: Specificare i sintomi eventualmente ricomparsi.

Riguadro 18: Facoltativo.

Riquadro 16, }8: Vedi rispettivamente note ai riquade § ¢ 7,

Riquadro 19; Iadicars sia cventuali dizioni sociali, ambieatali ¢ professionali, sia fi dizioni patologiche dell‘or

Riguadra 20: Spazio riscrvato ad i ulteriori i o jcazioni da parte del medico.

N.B. - La wheda deve essere inviata dircttamente alla Unitd Sanitaria Locale territorialmente competente, ai sensi del-
Part. 9, comma 3, del Decreto Legge 30 ottobre 1987, n. 443, convertito con modificazioni nella Legge 29 dicembre
1987, n. 531,

— XV

Testi integrali del

BOLLETTINO
d’informazione
sui

FARMACI

edito dal Ministero della Sanita

SERVIZIO DOCUMENTAZIONE

BBEL SIGUIBDI( ~ BIGUISAON -~ IWLIHODTY |

Boyg

[



ALGORITMI - Novembre - Dicembre 1988

" Pag. 10

SOMMARIO

Anno Xil - N. 9, Settembre 1988

~~ Informazioni sull'uso di alcuni medicamenti.
- Circolare del Ministero della Sanitd N. 26 del 20 Luglio 1988

Controllo di qualitd dell’acqua usata nella produzione delle soluzioni perfusionali ed in attivitd di dialisi.
Presenza di alogeno derivoti organici.

— Disposizioni urgenti in materia farmaceutica.

Anno XII - N. 10, Ottobre 1988
- Ormone somafotropo.

— Ricettario a lettura ottica.
~- Monitoraggio dei farmaci (DD.MM. 20.3.80 - 28.7.84).

Anno Xil - N. 11, Novembre 1988

— Informazioni sull’'uso di alcuni medicamenti.

— Informazione scientifica nel prontuario terapeutico (farmaci antinfettivi). Parte I.

ALLEGATO 4
RAPPORTO SULLE REAZIONI TOSSICHE E SECONDARIE DA FARMACI

{ Confidenxiale }
_U [niziali del pazientr lj Eta lj Sesso JJ Data d'insorgenza della reazione
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[0 diverso stato rilevabile al momento della
[0  terapia specifica compilazione della scheda ...covonrinennns
_!ﬂ Ripresa del farmaco {conirassegnare con X) ,.'i Relazione tra farmaco ¢ reazione
s O N0 D O cna . E] probabile D possibile
Ricomparsa dei sintomi  si o] o [J 0 dubbia [3  sonosciuta
EJ Altri farmaci asssunti contemporancamente 7] Motivo .!gj Durata

alla della

_’.ﬂ Condizioni predisponenti o che hanno

(20]

Spazio per le generalitd, lindirizzo ¢ la firma del Medico
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piego & subordinato al giudizio del medico. | pozienti
affetti da ipertensione, inclusi quelli in trattamento per
tale patologia, devono essere tenuti sotto stretto con-
trollo medico.

Avvertenze

Quando si utilizzano farmaci a base di Minoxidil per
uso topico si verifica un terto assorbimento di minoxi-
dil attraverso il cuoio capelluto (valore medio: 1,4%)
ed esiste il rischio potenziale di effeti sistemici quali;
tachicardia, angina, edema o aumento dell'ipotensio-
ne ortostatica indotta dalla guanetiding. | pazienti do-
vrebbero essere periodicamente tenuti sotto controlle
per individuare ogni sospetto di effetti sistemici pro-
vocati dal minoxidil. Nell’eventualita di effetti collote-
rali sistemici o reazioni dermatologiche, sospendere la
somministrazione del farmaco e consultare il medico.

Effetti colluterali

Gli effetti collaterali pid frequenti verificatisi duran-
te gli studi clinici sono rappresentati da reazioni der-
matologiche minori. L'effetta collaterole pit frequente
& stato l'irritazione locale, consistente in desquamazio-
ne, eritami, dermatite, cute secca, ipertricosi (in aree
diverse da quelle frattate) sensazione di bruciore e rush.
Altri effetti collaterali, verificatisi non frequentemen-
te, comprendonc: reazioni allergiche (sensibilizzazio-
ne, orticoria, eritema generalizzato ed edema facciale),
vertigini, formicolii, cefalea, debolezza, neurite, ede-
ma, irritazione agli occhi, alterazione del gusto, infe-
zioni delle orecchie (particolurmente otite esterna) e
disturbi visivi.

Effetti collaterali raramente verificatesi comprendo-
no anormalité del capello, dolori of petto, variazioni del-
la frequenza cardiaca, epatite e caleoli renali.

Elenco degli argomenti trattati sul bolletti-
no d'informazione sui Farmaci, nell'anno
1988

1} AVVERTENZE ED EFFETTI COLLATERALI

- Specialits medicinali a bose di flu-

narizing n. 1 (pag. 2)
- Specialith medicinali a base di de-

rivati pirazolonici

ed altri analgesici-antipiretici n. 1 (pag. 2)
" - Prometazina n 1 (pag. 3)

- Specialith medicinali a buse di

prenilamina n. 1 (pag. 3)
- Orgoteina n. 2 (pag. 2)
- Diclofenac n. 2 (pag. 2)
- Specialité medicinali contenenti

acido acetilsalicilico

e suoi sali n. 2 (pag. 3)
- Amineptina n ., 2 (pog. 3)
- lLabetalolo n. 2 (pag. 3)
- Sulindac n. 2 (pag. 3)
- Guacetisal n. 2 (pag. 3)
- Ceftazidima n. 2 (pog. 4)
- Metoclopramide n. 2 (pag. 4)
- Cinnarizing n. 2 (pog. 4)
- Voccino antipoliomielitico orale ti-

pe Sabin n. 2 (pag. 4)
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Benarilato

Alfa-metildopa

Nifedipina
Trimetoprim-sulfametossazolo

Acido acetilsalicilico e sindrome di
Reye )
Benzodiazepine e gravidanza

Ciclosporina
Paraformaldeide
Naprossene sodico
Sucralfato

Piperacillina

Niaprazina

Stepronina

Famatidina

Cefaclor

Bupivacaina e lidocaina
Cinoxacina
Noramidopirina
Paracetamolo
Norfloxacina

Probucol

Fenbufen

Mianserina

Danazole

Soluzioni per nebulizzazione e
broncocostrizione paradossa
Ciprofloxacina e teofillina
Cinepazide

Clofibrato

Clindamicine

Minoxidil

2) FARMACOLOGIA E NOTE DI TERAPIA

Enalapril

Vaccinazioni obbligatorie

in bambini nati da madre sieropo-
sitiva per HIV

Flunitrazepom

Piridinolcarbamato

Tretinoina

isotretinoina

Nuove terapie antitumerali
Ormone somatetropo
Vaccinazione contro 'epatite B
Calcio-antagonisti @ metobolismo
glicidico

Lincomicina

Mezzi di contrasto ad alta e bassa
osmolalitd

Naloxone (cloridrato)

Prontuario terapeutico del servizio
sanitario nazionale: costo medio
giornaliero di terapia delle specia-
litd medicinali contrassegnate con
la sigla «S» inserite in seguito al
D.M. 3-11-87

informazione scientifica nel pron-
tuario

terapeutico

3) DOCUMENTAZIONE
Farmacovigilonza (Decreto Legge
30-10-87 n, 443 - Dispasizioni ur-
genti in materio sanitaria)
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Anno Xii - N, 9 Settembre 1988

Informazioni sulf'uso di alcuni medicamenti
ISOTRETINOINA

A proposito delle specialith medicinali a base di Iso-
tretinoina {vedi Boll. n. 7/88), la Direzione Generale
del Servizio Farmaceutico {D.G.5.F.} il 29 aprile scor-
50, pur non risultando nel nostro Paese casi di malfor-
mazioni dovuti all’'uso della suddetta sostanza, aveva
ritenuto opportuno sospendere temporaneamente la
commercializzazione del Roaccutan (unico farmaco a ba-
se di isotretinoina attualmente prodotto) anche nel ti-
more di un use incongruo del prodotto al di fuori delle
indicazioni espréssamente approvate.

L'intervento ministeriale, adottato in attesa della con-
sultazione dei competenti organi tecnici, aveva fatto sal-
va perultro, la possibilita di consegna del farmaco, case
per caso, previa autorizzazione ministeriale, su espressa
richiesta di medico dermatologo, che assicurasse di at-
tenersi pienamente alle prescrizioni contenute nel pa-
ragrafo «Controindicazioni e precauzioni» del foglio
itlustrativo autorizzato.

La Commissione consultiva unica del farmaco riuni-
tasi il 19 luglio 1988, dopo aver studiato attentamente
il problema anche alla luce dei dati provenienti dall'e-
stero, ha espresso avviso che le specialitd medicinali

a base di isotretinoina non debbano essere usate in pa-

zienti di sesso femminile.

Pertanto in attesa di ulteriori valutazioni, anche in
sede comunitaria, la Direzione Generale del Servizio
Farmaceutico ha disposto che la Societa prodotti Roche,
per la specialitty medicinale Roaccutan, adotti immedia-
tamente nuove etichette e nuovo foglio illustrativo, ri-
portanti fra ['altro la seguente frase con caratteri ben
evidenti: «ll Roaccutan & teratogeno; in attesa dell'ac-
quisizione di ulteriori dati il suo impiego & controindi-
cato in tutte le donnen,

CIPROFLOXACINA E TEQFILLINA: Vinterazione risulta
pericolosa

La Ciprofioxacina inibisce il metabolismo della teo-
filline e pertanto ne determina un incremento delle con-
centrazioni plasmatiche.

Il Comitato per la Sicurezzo dei farmaci in Inghilter-
ra ha ricevuto 8 segnolazioni (1 caso di morte) relative
a signiticative interazioni cliniche tra Ciprofloxacina e
Teofillina.

Nella maggioranza dei casi esaminati entrambi i far-
maci erano stati utilizzati alle dosi raccomandate.

L'etd dei pazienti era compresa tra i 16 ed i 67 anni.
I segni ed i sintomi di tossicitd do teofillina si sono ma-
nifestati 2-3 giorni dopo l'inizio della terapia con Cipro-
floxacina.

Pertanto il Camitato fa presente che, nel caso in cui
l'uso contemporaneo di Ciprofloxacina e Teofilling sia
indispensabile, & necessario ridurre la dose di teofilli-
na e sottoporre a monitoraggio i livelli plasmatici di
essa.

La D.G.5.F. ha ritenuto opportuno richiamare I'atten-
zione del medico su quante sopra, fucendo presente che
le suddetie avvertenze sono previste sul materiale in-
formativo delle specialitd medicinall a base di Cipro-
floxacina.

COTRIMOSSAZOLO

Effetti collaterali segnalati dal Ministero della Sani-
1, nell’'ambito del Monitoraggio italiano, fina ol
27.07.88.

La D.G.§.F, ritiene opportuno richiamare I"attenzio-
ne del medico sulle segnalazioni di effetti collaterali
relativi ol Cotrimossazolo, pervenute al Ministero del-
la Sanitd fino al mese di luglio 1988.

Nei prospetti qui di seguito pubblicati gli effetti col-
laterali sono stoti suddivisi in base alla classe sistemico-
organica e nell’'ambito di ogni classe, in base alla ca-
ratteristica di effetto colluterale sospetto, non sospet-
to, in interazione,

Si & utilizzata per la terminologia degli effetti la lin-
gua inglese perché & la linguo ufticialmente riconosciuta
nell’'ambito del Progromma di Monitoraggio internazio-
nale delle reazioni avverse da Formaci.

Classe sistomica - orgunica: Body as a whole
General disorders

ALLERGIC REACTION
ANAPHYLACTIC SHOCK
ANAPYLACTOID REACTION
ASTHENIA

Sospetto Non sospetto | In interazione Totale
3 o 0 3
3 ] 0 3
1 0 0 1
1 4] 0 1
8 [} 0 8
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Classe sistemica - organico;

SKIN AND APPENDAGES DISORDERS

CENTR, & PERIPHER. NERVOUS SYSTEM DISORDERS
AUTONOMIC NERVOUS SYSTEM DISORDERS
VISION DISORDERS

SPECIAL SENSES, OTHER DISORDERS
GASTRO-INTESTINAL SYSTEM DISORDERS
METABOLIC AND NUTRIONATIOL DISORDERS
HEART RATE AND RHYTHM DISORDERS
VASCULAR (EXTRACARDIAC) DISORDERS
RESPIRATORY SYSTEM DISORDERS

RED BLOOD CELL DISORDERS

WHITE CELL AND RES DISORDERS

PLATELEY, BLEEDING & CLOTTING DISORDERS
URINARY SYSTEM DISORDERS

REPRODUCTIVE DISORDERS, MALE

FOETAL DISORDERS

BODY AS A WHOLE - GENERAL DISORDERS

TAVOLA RIEPILOGATIVA

42 ' 0 43
3 0 1 4
2 0 0 2
1 0 o 1
1 0 o 1
17 3 0 20
3 0 [ 3
2 0 0 2
2 0 0 2
4 0 0 4
! 1 0 !
1 0 0 1
3 0 [} 3
8 2 0 10
1 0 0 1
1 [ 0 )
8 0 o 8
99 7 1 107

Circolare n. 26 del 20 luglio 1988

Controlio di qualita dell'acqua usota nella produ-
zione delle soluzioni perfusionali ed in attivita di
dialisi i al derivati organici.

. Pr di

Come & noto il D.P.C.M. dell'8.2.1985 fissa per l'uc-
qua destinata al consumo umanoc un contenuto massi-
mo di trenta microgrammi per litro di composti organici
alogenati; tale limite dovrd essere raggiunta entro cin-
gue anni dalla data di entrata in vigore del sopracitato
decreto.

Considerato che recentemente & stata segnatata nelle
soluzioni per uso perfusionale la presenza di composti
organici alogenati a basso peso molecolare in quanti-
ta variabili e fino a seicento microgrammi per litré, &
stato disposto, in via provvisoria ed in attesa di ulte-
riori determinazioni, che nelle soluzioni perfusionali,
anticoagulonti, per dialisi ed assimilabili, il contenuto
in composti organici alogenati o basso peso molecola-
re non debba superare i trenta microgrammi comples-
sivi per litro. Le aziende produttrici delle sopracitate
soluzioni sono state invitate a controllare sistematica-
mente, nel corso della preparazione, la presenza del-
le seguenti sostanze quale indice di inquinamento:
diclorometano, cloroformio, tricloletano, tricloroetile-
ne, dibromocloro e diclorobromo derivati dal metano.

E da considerare inolire che per le soluzioni concen-
trate per emodialisi la Farmacopea Ufficiale prevede
la loro diluizione - o cura dei centri utilizzatori - con ac-
gua destinata al consumo umano.

Tutto cid premesso, qualora si debba fare necessa-
riomente ricorso all'impiego di acqua destinata of con-
sumo umano, nel richiamare I'attenzione sul carattere
eccezionale, provvisorio e nel limite del possibile non
routinario di tale uso, & indispensabile accertarsi che
le acque impiegate abbiano un contenuto in composti
organici alogenati il piv basso possibile (il D.P.C.M. 8
tebbraio 1985 riporta un valore guida di 1 microgram-
mo per litro e comunque non superiore ai 30 microgrom-
mi per litro}.

Disposizioni urgenti in materia farmaceutica

Con decreto legge 30 luglio 1988, n. 307, entrato in
vigore il 17 agosto successivo, giorno delia sua pubbli-
cazione nella Gazzetto Ufficiale, il Governo ha forte-
mente innovato il regime di partecipazione degli assistiti
alla spesa farmaceutico, stabilendo che per tutte le spe-
cialitd medicinali inserite nel prontuario terapeutico
aventi prezzo superiore a lire 5.000, con lo sola ecce-
zione di quelle «salvavitan gid in precedenza poste o
totale carico del Servizio Sanitario Nazionale, 'assisti-
to debba pagare (direttamente al farmacista, all’atto
delf'acquisto del farmaco) oltre alla quota fissa di L.
2.000 per ricetta, una quota pari al 20% del prezzo di
vendita del tarmaco, con arrotondamento alle 500 lire
superiori.

Detta quota percentuale (che sostituisce le quote fis-
se, in precedente vigenti, di L. 1.500 e di L. 3.000, gid
applicabili, rispettivamente, ai farmaci con prezzo da
oltre L. 5.000 a L. 25.000 e ai farmaci con prezzo supe-
riore a L. 25.000) si applica anche agli antibiotici mo-
nodose iniettabili. Per questi, peraltro, come & stato
chiarito con telegramma circolare a firma del Ministro
della Sanita, la quota proporzionale, con relativo arro-
tondamento, deve applicarsi oll'importo globule della
ricetta anziché al prezzo dei singoli «pezzin.

Lo stesso decreto legge ha, inoltre, ossoggettato a
una quota di partecipazione del 40%, con decorrenza
1° settembre 1988, tutte le specialitéd medicinali gi& in
prontuario appartenenti alle categorie terapeutiche pre-
viste dall’art. 6 del D.M. 13 aprile 1984 (coleretici, pro-
dotti per la terapia delle iperammoniemie, enzimi
digestivi - escluso pancreating ad alte dosaggio - an-
tiacidosici, agenti nutrizionoli, vitominici, antianemi
associati, estratti cortisurrenali, revulsivi per uso topi-
co, alcuni chemioantibiotici associati sistemici).

Dette specialitd sono state individuate con apposito
decreto ministeriale del 30 luglio 1987, anch'esso pub-
blicato nelia G.U. del 1° agosto; il «ticket» del 40% deve
essere corrisposto da tutti gli utenti, senza esenzioni.

L

- Kanamicina;

- Netilmicina;

- Streptomicina;
- Tobramicina.

CLORAMFENICOLO

Antibiotico a large spetiro con attivitd prevalente-
mente batteriostatica, attivo per via orale indicato nelle
salmonellosi e nella meningite da H. influentiae, ov-
vero in dipendenza dei dati batteriologici (antibiogram-
ma sul ceppo isoloto). Passa la barriera ematoencefalica
e penetra bene nell'occhio. Sono naturalmente resistenti
la Pseudomonas e molti ceppi di enterococco. £ attivo
nelle meningiti da cocchi Gram-negativi aerobici e ance-
robici do H. influentioe. Pud dare depressione midol-
lare dose-dipendente e reversibile; rara & Vanemia
aplastica irreversibile. Nei neonati pud causare la sin-
drome grigia. Da non usare nel prematuro e da usare
a dosi ridotte nei neonati. Prudenza negli epatopazienti,
Controllare emocromo con formula. E consigliabile il
monitoraggio per oftenere concentrazioni plasmatiche
intorne ai 10 ug/ml.

In soluzione & incompatibile con quasi tutti i farma-
ci. D& falsa positivitd al test dello glicosuria. Pud inte-
ragire con vari altri farmaci aumentandone la emivita,

Ul tiamfenicolo presenta uno spetiro simile ol cloram-
fenicolo, ma con minor tossicitd, E indicato nelle infe-
zioni urinarie, biliari e delle vie aeree superiori; non
subisce metabolizzazione epatica (come invece presenta
il cloramfenicolo).

Cloramfenicolo os  collirio, unguento oftalmico
Cloramienicolo glicinato im.

Cloramtenicolo palmitate os

Cloramfenicolo

palmitoilglicolate os

Cloramfenicalo stearato  os

Cloramfenicolo succinato

Na Lm.ewv.
Tiamfenicolo os
Tiamfenicolo glicincto

Na o0s e aerosol
LINCOSAMID!

La lincomicina e la clindamicina, presentano uno spet-
tro rivolto ai germi Gram-positivi, ma pil ristretto di
quello dei macrolidi. Sono pid attive dell‘eritromicina
sugli stafilococchi resistenti ad altri antibiotici; sono at-
tive sugli onaerobici. Sono indicate nelle infezioni da
stafilocacchi resistenti ad altri antibiotici (e in partico-
lare nelle osteomieliti), nelle infezioni du onaerobi e
in infezioni miste. La loro emivita & di 2-3 ore; sono bio-
trasformate (circa per il 30%) dal fegato ed eliminate
prevalentemente con fa bile, con un circolo entero-
epatico. Penetrano intracellularmente. Causano con fre-
quenza relativamente elevata colite pseudomembrano-
sa da C. difficile.

FOSFOMICINA

Presenta un ampio spettro; sono poco sensibili Kleb-
siella, Posteurella, Mycoplasma, Chlamydia. Da facil-
mente resistenza, mo & attiva su germi resistenti ad altri
antibiotici, viene assorbita solo in parte; la dose assor-

bita viene eliminata pressoché completomente per via
urinaria. E indicata nelle cistiti.

ACIDO FUSIDICO

Presenta uno spettro ristretto, limitato ai germi Gram-
positivi. Viene assorbito solo in parte (30-40%)
e presenta una emivita di 6-8 ore. Presento una buona
diffusione (compreso l'0sso), viene inottivato dal fega-
to; scarsa & I'eliminazione renale. L'indicazione princi-
pale & costituita dalle infezioni stafilococciche
(polmonari, cutanee, intestinali, ossee).

RIFAMICINA E RIFAMPICINA

La rifomicine & indicata come anti-stafilococcico e nel-
le infezioni epato-biliari. Viene eliminata essenzialmen-
te con la bile e in piccola parte con le urine. Ha una
emivita di 1-2 ore.

La rifampicina presenta attivitd antitubercolare.

E da ricordare la sua escrezione biliare e una note-
vole attivita induttrice. Ha una emivita di 2.3 ore.

VANCOMICINA E TEICLOPAMINA

Vancomicina e teiclopomina sono glicopeptidi ad ele-
vato peso molecolare da somministrare per esclusiva
via e.v. nelle gravi infezioni stafilococciche.

La vancomicina e la teicoplamina sone di grande im-
portanza nelle intezioni gravi da §. aureus ed epider-
midis o da S. (setticemie, endocarditi, osteomieliti);
sono utilizzate nelle infezioni da $. aureus e in quelle
da Strept. viridans nello shunt arterio-venoso dei dia-
lizzati. Sono impiegati nella profilossi dell’'endocardite
batterico in caso di estrozione dentaria nei soggetti a
rischio.

La vancomicina presenta una emivito di 4-6 ore; lo
teicoplamina presenta una emivita di circa 35 ore.

Informazioni sull'uso di alcuni medicamenti

La Direzione Generale de! Servizio farmaceutico ri-
chioma l'attenzione del medico sulle indicozioni, avver-
tenze e precauzioni relative all'uso del Minoxidil per
uso topico (soluzione al 2%).

Indicazioni ed uso

I Minoxidil (soluzione per uso topico al 2%} & indi-
cato.nel trattamento sintomatico dell’alopecia andro-
genica.

Non & stata appurata I'efficacia nelle seguenti for-
me: alopecio congenita localizzata o generalizzata; alo-
pecia cicatriziale di varia notura (post-traumatica, di
origine psichica o infettiva); alopecia acuta diffusa do
sostanze tossiche, da medicamenti in cui lo ricrescita
dei capelli & condizionota dalla soppressione della causa
specifica; area celsi.

Inoltre non sono state appurate la tollerabilita e I'ef-
ficacia del Minoxidil (soluzione per uso topico al 2%)
in pazienti di etd inferiore ai 18 anni e in pozienti di
etd superiore ai 55 anni.

Controindicazioni

I Minoxidil per uso topico & controindicato nei pa-
zienti con anamnesi di ipersensibilita al minoxidil; non
deve essere impiegato in presenza di coronaropatie,
aritmie, scompenso cardiaco congestizio o valvulopa-
tie. Di fronte od altri disturbi cardiovascolari il suo im-
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5 - Infezioni da pesudomonas.

AZTREONAM

L'aztreanam rappresenta il primo monobattamico; &
attivo contro germi Gram-negativi aerobici che causa-
no gravi infezioni tra cui quelle ospedaliere; & inottivo
sui Gram-positivi (quali gli stafilococchi e gli strepto-
cocchi) e sugli ancerobici. L'azireonam colpisce i ger-
mi anaerobici Gram-negativi della flora intestinale, ma
non i bacteorides, e mantiene inalterata la flora nor-
malmente presente nella golo (streptococchi e dif-
teroidi).

E particolarmente resistente alle beta-lattamasi. Deve
essere iniettato; ha una emivita di 1,7 ore.

E indicato nelle infezioni delle vie urinarie, delle os-
sa e delle articolazioni, nelle infezioni intra-addominali,
nelle batteriemie, nelle setticemie,

MACROLID! (%)

| macrolidi presentano uno spettro antibatterico molto
simile (Gram-positivi) e in parte sovrapponibile a quello
dello penicillina G; essi sono ottivi sui germi resistenti
alla peniccilina G.

I macrolidi sono utili nel trattamento delle intezioni
da streptococchi {escluso lo Str. faecalis), stafilocoechi,
H. influenzae, Neisseria, Mycoplasma, Chiamydio, Le-
gionella, Bordetella pertussis, Campylobacter, C. diph-
theriae, Bacteroides.

Presentano una buona penetrazione intracellulare;
sono liposolubili, ben assorbiti per vio orale, con buo-
na diffusione (apparato respiraterio e 0sso); non supe-
rano la barriera emato-encefalica. Biotrasformati a
livello epatico, sono eliminati prevalentemente con la
bile. Sono induttori epatici. La emivito & di 2-3 ore per
la maggioranza dei macrolidi; la josomicing e la roxi-
tromicina hanno una vita di 10-12 ore. Presentano in-
terazioni con la teofitlina (con aumento dei suoi livelli).

(*) Eritromicinag, Midecamitina, Miocamicing, Troleandromici-
na fosfota e Spiramicing, Roxitromicing, Josamicina,

informazione scientifica nel Prontuario
terapeutico (P.T.)

TETRACICLINE

L'interesse di questo antibiotico & legato alla som-
ministrazione orale e al largo spettro d'azione {moltis-
simi germi Gram-positivi e negativi, tra cui gli
enterobatteri), Mycoplasma, Chlomydia, Rickettsiae,
molti actinomiceti e le amebe.

Le varie tetracicline possiedono spettri antibatterici
assai simili,

L'uso di questi antibiotici & andato diminuendo a cau-
sa della frequente comparsa di resistenze, che & cro-
ciata verso tutti i membri del gruppe, con eccezione nei
riguardi della minocilling, che rimane attiva contro gli
stafilococco resistenti alle tetracicline e in parte con-
tro la H. influenzae e I'H. ducrey.

Le varie tetracicline sono {con la emivita, in ore):
- Clortetraciclina (5);

- Demeclociclina (14);
- Ossitetraciclina (9);
- Tetraciclina (9}
- Metacillina (11);

- Dossiciclina (22);
- Minociclina (16);

Il buon assorbimento della dossiciclina e della mino-
ciclina e una lunga semivita con bassa clearance per-
mette dosaggi minori e una somministrazione
giornaliera.

Possono dare frequenti disturbi gostro-intestinali e
diarreq; si pud avere una sovroinfezione intestincle da
stafilococco e una colite pseudomembranosa da Cl. dif-
ficile.

il deposito delle tetracicline nelle ossa e nei tessuti
pud dare pigmentazione dei tessuti se la somministra-
zione avviene tra i 2 mesi e i 5 anni di etd, oppure ne-
gli ultimi mesi di gravidanza.

Le indicazioni delle tetracicline sono:

- infezioni da Mycoplasma preumoniae;

- infezioni da Rickettsiae, Coxiella e Chlamydia;

- infezioni all'Ureapl. urealyticum;

- infezioni da spirochete (leptospirosi e febbre ricorren-
te), brucellosi.

Questi antibiotici hanno invece perduto interesse nei
riguardi delle comuni infezioni delle prime vie respiro-
torie da germi Gram-positivi e in quelle urinarie da ger-
mi Gran-negativi.

L'uso topico & sconsigliato, solvo quello oftalmico.

AMINOGLICOSIDICI

Gli aminoglicosidici (AA) sono farmaci che dal pun-
to di vista dello spettro, degli effetti collaterali e della
farmacocinetica, non presentanc sostanziali differen-
ze tra loro, pur possedendo tutti un certo grado di tos-
sicita.

Importanti sono invece le marcate differenze interin-
dividuali legate a diversita di ordine fisiologico e pato-
logico; non & sufficiente quindi conoscere i parametri
cinetici del farmaco e le caratteristiche fisiopatologi-
che di un soggetto, ma & necessario il monitoraggio dei
livelli plasmatici di queste sostanze, che ne cansenta
un uso mirato, preferibilmente in ambiente ospedaliero.

Indicazioni (infezioni da stafilococco meticillino-
resistente e Pseudomonas):

- Gentamicina, di prevalente impiego nelle infezioni del-
le alte vie urinarie e nelle gravi sepsi prima di cono-
scere i risultati di  emocoltura e negli
immunocompromessi;

- Tobramicina, di prevalente impiego nelle infezioni gro-
vi da Pseudomonas sp.;

- Netilmicina, di prevalente impiego in Pediatria e Ge-
riatria, per la probabile anche se non completamente
documentata minore tossicitd a livello renale e otove-
stibolare;

- Amikacino, da riservare ai casi di infezioni sostenute
da germi resistenti agli AA.

il trattamento deve essere preceduto da un esame
della funzionalitd renale e successivamente monito-
rizzato.

Infine, per la classificazione degli AA, essi possono
essere molto semplicemente ma vtilmente suddivisi in:
1)} - AA ad impiego orale e topico:

- Gentamicina;

- Paromomicing;

- Neomicina;

- Ribostamicina;

- Streptomicing;

2) - AA a impiego parenterale:

- Amikacino;

- Gentamicing;
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Ormone somatotropo

La Direzione Generale del Servizio Farmaceutico ha
da tempo in esome i problemi relativi alla sicurezzo
d'impiego dell'ormone della crescita sio di origine
estrattiva che biosintetica.

Sull’argomento, ed in particolare sulla possibile os-
sociazione tra impiego di ormone estrattivo e sindro-
me di Creutzfeld - Jakobs, & stato o suo tempo sentito
il Consiglio Superiore di Sanita il quale, nel parere del
27.5.85, riconosceva un favorevole rapporio rischio/be-
neficio nel trattamento del solo nanismo ipofisario e
raccomandava l'istituzione di un registro dei pazienti
al fine di accertare I'eventuale insorgenza di segni neu-
rologici durante la terapia e a distanza da questa.

Negli ultimi anni sono pervenute alla Direzione Ge-
nerale del Servizio Farmacautico segnalazioni di casi
di leucemia in soggetti trattati con i diversi tipi di or-
mone attualmente disponibili.

If problema & stato sollevato dalla osservazione di
5 casi di leucemio in Giappone negli anni 82-87; ricer-
che epidemiologiche hanno in seguito messo in eviden-
za altri casi in Europa e negli Stati Uniti d'’America.

| casi fino ad oggi conosciuti sono circa 15, come ri-
sulta dal rapporto della «Lawson Wilkins Pediatric En-
docrine Society».

La problematica in questione ha avuto, come preve-
dibile, una approfondita analisi anche all’estero nelle
competenti sedi con risultati la cui valutazione & ovvia-
mente da rapportarsi all'informazione disponibile al mo-
mento dello studio.

Si segnala a questo proposito un’indagine epidemio-
logica avviata nel novembre del 1987 dall'lstituto Na-
zionale Giapponese per lo studio dei tumori; sulla base
dei dati raccolti le locali Autorita Sanitarie hanno in-
viato tutti | medici interessati alla prescrizione di or-
mone dello crescita un comunicato nel quale si poneva
in evidenza il fatto che, in Giappone, il numero dei ca-
st di leucemia in pazienti irattati con GH era pari a 10
volte il valore otteso; poiché questo dato non risultava
coerente con quello disponibile allora negli USA {dove
su circa 10.000 pazienti trattati non risultava segnala-

. to nessun caso di leucemia), le Autorita stesse conclu-

devano che il tenomeno doveva intendersi al momento
ristretto al territorio giapponese.

Lo studio pit completo ed aggiornate ora disponibi-
le & quello eseguito da un gruppo di esperti omerico-
ni, europei e giopponesi, promosso, tome sopra
ricordato, dalla Lawson Wilkins Pediatric Endocrine So-
ciety, tenutosi a Bethesda nei giorni 4 e 5 maggio del
corrente anno. Sono stati analizzoti 15 cosi di cui:

- 5 cast segnalati in Giappone verificatisi su 6.018 pa-
zienti trattati tra il 1975 e il 1987;

- 7 casi segnaloti in Europa tra circa 8.000 pazienti in
terapia tra il 1959 e il 1987;

- 3 casi in America tra 6.288 bambini in trattamento e
controllati attiraverso le schede del Programma di Mo-
nitoraggio nazionale per l'ormone della crescita.

Nessun caso & stato segnalato in Canada (1.046 pa-
zienti trattoti tra il 1967 e il 1988) e in Australia {1.271
pazienti tra il 1963 e il 1988).

Un esame preliminare dei 15 casi consenti di esclu-
dere dalla valutazione 4 casi relativi a pazienti nei quali
condizioni associate permettevano ragionevolmente di
escludere un nesso causale tra impiego di GH e affe-
zione ematologica. Infatti:

- un paziente era portatore di Sindrome di Fanconi;
- due pazienti avevano assunto GH per un periodo trop-
po breve, 2 mesi e 3,5 mesi e per essi era stata posta
diagnosi rispettivamente di Sindrome di Kearns-Sayz e
di «nanismo disformicon;
- un quarto caso era in trattamento con ciclofosfamide
e azatioprina da malti anni per sindrome nefrosica.

Per quanto riguarda gli altri casi, per 4 di essi I'in-
terpretazione risulta molto problematica per la presenza
di un trattamento RX resosi necessaria per la presen-
za di tumori endocranici.

Gli altri 7 pazienti erano tutti portatori di deficienza
ormonica idiopatica. )

Le principali caratteristiche di questo gruppo sono ri-
portate nella tabella seguente:
- Etd in cui & iniziata la terapia: 6,5 - 22 anni;
- Durata della terapia; 1,2 - 7 anni;
- Eta di comparsa della teucemia: 11,6 - 23 anni;
- Sette pazienti erano stati trattati solo con GH estrat-
tivo, 3 con GH estrattivo e sintetico, 1 solo con GH sin-
tetico.

Nello studio effettuato i limiti per le stime del rischio
e dell'incidenza sono siati valutati prendendo in consi-
derazione sia I'ipotesi estrema che tutti @ 15 i casi fos-
sero correlabili all’assunzione di GH sia Vipotesi secondo

la quale dovessero essere considerati solo i 7 pazienti:

con ipoincrezione somatotropinica idiopatica.

Da questo studio & risultato che mentre la concen-
trazione dei casi in Giappone genera l'ipotesi che la leu-
cemia sia correlota alla somministrazione di GH (1 caso
su 5.000 - 7.000 pazienti anno contro una stima di inci-
denza nella popolazione generale pediatrica di 1/42.000
pazienti/anno), in tutti gli oltri paesi incidenza osser-
vata & stata di 1 caso su 11.500 - 36.000 che confronta-
ta con lincidenza attesa stimata in 1 caso su 42.000 p/a
non consente di provare una correlazione tra GH e ma-
nifestozioni ematologiche.

E stato rilevato infine che mentre nella popolazione
generale pediatrica I'etd di massima incidenza é com-
presa tra 3 e 5 anni, nei pazienti in esame essa risulta
compresa tra 6,5 e 22 anni.

Le conclusioni generali del gruppo di ricercatori so-
no state pertanto le seguenti:

- Esiste nei pazienti trattati con GH un possibile aumento
del rischio di leucemia che per il singolo paziente & ve-
rosimilmente raddoppiato.

- Sulla base dei dati disponibili non esiste una correla-
zione statisticamente dimostrabile fra terapia con GH
e leucemia, Circa il «cluster» di casi in Giappone & stato
inoltre posto in evidenza che analoghi fenomeni sono
giti stati segnalati per le affezioni leucemiche, indipen-
dentemente dall'impiego di GH, senza che si potesse
avere una spiegazione nonostante fossero state effet-
tuate serie indagini epidemiologiche.

- Il rapporto rischio/beneficio appare accettabile dal mo-
mento che il GH & essenziale per il tratamento in casi
di deficienza ormonica idiopatica.

- Ogni paziente deve essere sottopesto ad attento
follow-up durante e dopo la terapia.

La Direzione Generale del Servizio Farmaceutico ha
ritenuto opportuno ottivare alcune iniziative a livello
nazionale al fine di valutare I'esistenza di un nesso tra
leucemia e impiego ormonale ed ha provveduto o con-
tottare le Autorita Sanitarie dei Paesi interessati (Giap-
pone, USA) e il centro di raccolta dati OMS di Uppsala
per acquisire il maggier numero di informazioni sul pro-
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blema in oggetto; ha inoltre coinvolto i maggiori cen-
tei nazionali di ematologia e di endicronologia pedia-
trica per accertare l'esistenza di casi di leucemia
verificatosi in ltalia in pozienti trattati con GH.

1l Ministero della Sanita, che gia in passato ha sotto-
posto alf'attenzione dei medici lo problematica relati-
va agli eventuali rapporti tra casi di leucemia e ormone
della crescita (ved. Boll. Inf. Farmaci n. 4, Aprile 88),
ritiene opportuno ritornare sull'argomento al fine disen-
sibilizzare i medici ad un sempre pid corretto e non in-
discriminato uso dei farmaci.

La Direzione Generale del Servizio Farmaceutico sta
inoltre valutando I'adozione di opportuni provvedimenti
affinché I'ormone somatotropo, indipendentemente dal-
la sua origine estrattiva o biosintetica, sia somministrato
solamente:

a) dietro prescrizione dello specialista endocrinologo;
b) a soggetti con accertato deficit ormonale, da iscri-
vere in appositi registri regionali.

Ricettario a lettura automatica

Con decreto ministeriale 11.7.1988 (pubblicato sulla
Gazzetta Ufficiale n. 192 del 17.8.1988), & stato adot-
tato it nuovo ricettorio del Servizio Sonitario Naziona-
le, utilizzabile per la prescrizione delle specialita
medicinali e dei golenici, per la proposta di ricovero
ospedaliero, per la richiesta di prescrizieni specialisti-
che e di cure termali e di prestazioni afferenti oll'assi-
stenza integrativa.

| nuovi ricettari standardizzati a lettura automatica
da adottarsi con decorrenza 1° gennaio 1989, si inqua-
drano nel progetto ministeriole di creazione di un si-
stema informativo del Servizio Sanitario Nazionale volto
al «rigoroso cantroflo della spesa sanitaria, nonché al-
fa valutazione della qualita dell‘assistenzan.

Per lo smaltimento delle scorte esistenti e delle for-
niture gid commissionate entro il 31 dicembre 1987, i
precedenti ricettari potranno essere utilizzabili finc alla

data del 1° luglio 1989.

Nulla & innovative per quanto riguarda it modulario
per l'assistenza sanitaria agli assicurati di istituzioni
estere in temporaneo soggiorno in ltalia, mentre, al fine
della estensione delle tecniche di lettura automatica dei
dati, con un successivo provvedimento, saranno fissa-
te le caratteristiche dei modulari per lo prescrizione di
sostanze stupefacenti o psicotrope, previsti dalla leg-
ge 22 dicembre 1975, n. 685,

Per quanto concerne I'approvigionamento e la distri-
buzione del nuovo ricettario {(art. 3), od esso provve-
derannio le regioni, sulla bose dei fabbisogni accertati
nei confronti delle Unita Sanitarie Locali del propric am-
bito territoriale, avvalendosi dell’lstituto Poligrafico e
Zecca dello Stato.

Le regioni assicurano, inoltre, la distribuzione dei ri-
cettari alle Unitd Sanitarie Locali, secondo i rispettivi
fabbisogni e con moddlita che garantiscano 'adegua-
tezza delle disponibilita in rapporto alle attivitd prescrit-
tive svolte in ambito locale.

Le Unitd Sanitarie Locali provvederanno allo custo-
dic e alla consegna del ricettario ai medici e alle strut-
ture abilitate alla prescrizione avendo cura di procedere
in ogni caso alla registrazione, dei numeri identificati-
vi delle ricette consegnate al singolo medico o alla sin-
gola struttura.

Inoltre {art, 5), allo scopo di impedire il riempiego
fraudolento dei documenti, gli organismi competenti al
controllo e alla liquidazione delle ricette farmaceu-
tiche provvederanno all‘annullamento delle ricette stesse
e dei bollini ivi applicati mediante sistemi possibilmente
integrati nel ciclo di lettura ottica automatica dei dati.

L'articolo 6 interviene a disciplinare |'attivazione dei
servizi per I'acquisizione dei dati rilevabili dalle ricet-
te, riservando al Ministero della Sanitd il compito di in-
dirizzare e curare il coordinamento delle suddette
strutture.

Al decreto in esame &, inoltre, allegato un dettagliato
disciplinare tecnico che determina tutte le carotteristi-
che relative alla grafica, agli elementi di sicurezza, al-
la carta etc. dei nuovi ricettari.

Nel capitolo 2 del suddetto disciplinare sono conte-
nute le istruzioni per lo compilazione e I'impiego del
modulo, '

Si ritiene necessario sottolineare 'importanza che ri-
veste il codice identificativo della ricetta, che costitui-
sce I'elemento attraverso il quale & possibile, mediante
le procedure gestionali esposte al capitolo 3, individuare
automaticamente per ciascuna ricetta il soggetto tito-
tare del ricettario.

La compilazione delle zone del modulo per le quali
non & prevista la rilevazione dei dati mediante lo let-
tura ottica non richiede particolari modalita. & di tutta
evidenza, peraltro, la necessitd di mantenere la scrit-
tura e Papposizione di timbri nei limiti degli spazi pre-
visti, allo scopo di evitare qualsiasi invasione delle zone
predisposte per la lettura ottica.

La compilazione delle zone destinate alla lettura ot-
tica richiede la pib scrupolosa osservanza delle istru-
zioni e delle avvertenze.

Si raccomanda, comunque, la massima cura da par-
te dei soggetti abilitati ol rilascio della ricetta nella con-
servazione e nell'uso del ricettario, allo scopo di evitare
lacerazioni, abrasioni 0 macchie che possano risultare
di pregiudizio olle operazioni di lettura ottica.

Analoghi accorgimenti dovranno essere osservati da-
gli utilizzatori successivi (farmacie, laboratori, struttu-
re e uffici della USL, etc.). Per tutti i casi in cui &
ammesso |'uso dei timbri, devono essere impiegati in-
chiostri neri.

Per ulteriori chiarimenti si rimanda alla lettura del
disciplinare tecnico dettagliato, allegato al decreto.

Monitoraggio dei farmaci (DD.MM. 20.3.80
- 28.7.84)

Elenco dei casi con effetti collaterali pervenuti all'uf-
ficio monitoraggio del Ministero della Sanita tramite i
rapporti informativi periodici inviati dalle ditte farma-
ceutiche o direttamente dai medici, suddivisi in base
ai gruppi farmacologici; relativo prospetto sull'origine
delle segnalazioni.

Totale casi ed effetti collaterali segnalati ol 30.6.88:
- Effetti collaterali: 17.107
- Casi: 11,868
- Decessi: 129 pari all’1,09%

Origine delle segnalazioni:

- Ospedati: 3.241 (27,31%)

- Medici di base: 3,131 {26,38%)

- Ditte farmaceutiche: 5.496 (46,31%)
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- Azocilling: i.m.

Impiego clinico

La carbenicillina, attiva sul Proteus e su altri germi
Gram-negativi, quali I'E. coli, il B. fragilis, I'Acinetobac-
ter e la Serratia, presenta facilmente resistenze. Pud
dare manifestazioni allergiche, emorragie se sommi-
nistrata a dosi elevate e squilibri elettrolitici per ecces-
sivo apporto di sodio. E incompatibile nella stella
Heboclisi con gli amincglucosidi.

Le acilureido-penicilline {piperacilling, azlocillinag) so-
no attive verso numerosi germi Gram-negativi, quali
I'E. coli, i Proteus indolo-positivi, la Klebsiella, I'Ente-
robacter, la Serratia, lo P. aeruginosa e le enterobot-
teriacee. L'impiego dell’azlocilling e della sulbenicillina
& limitato alle infezioni da Pseudomonas.

Sono incompatibili nella stessa fleboclisi con gli ami-
noglucosidi. Possono dare reazioni allergiche, di minor
entita rispetto alla penicillina G.

IMIPENEM/CILASTATINA

Uimipenem appartiene ad una classe di betalattami-
ne, le tienamicine; questi composti sono caratterizzati
dalla presenza di un atomo di zolfo fuori dell'anello be-
talattamico.

Tale configurazione conferisce una grande stabilita
verso le batalattamasi. Tuttavia il composto viene inat-
tivato per idrolisi dell’anello betalottamico, if che de-
termina scarsi livelli urinari del farmaco. Per ovviare
a questo inconveniente viene aggiunto un inibitore del-
I'idrolisi, la cilostatina nel rapporto 1 : 1 e con cinetica
simile a queila dell'imipenem. Il farmaco & iniettato e.v,
L'imipenem presenta uno spettro molto ampio che com-
prende germi Gram-positivi e Gram-negativi, aerobici
@ anaerobicl,

Molti importanti patogeni sono resistenti perd all’i-
mipenem, compresi gli stafilococci resistenti alla me-
ticilling, la S. faecium, il Coryn. bacterium, jejkeium e
Clostridium difficile e vari batteri intracellulari, come
lo Legionella pneumophila.

Il farmoco & soprattutto utilizzato nei soggetti
immuno-compromessi e neutropenici e nelle sepsi ad-
dominali e pelviche.

CEFALOSPORINE

Il gran numero delle Cefalosporine (C) rende neces-
saria una loro classificazione che corrisponde anche ad
una differente utilizzabilita. Tra i vari criteri possibili
si @ ritenuta utile una classificazione che tenesse con-
to dei seguenti fottori:

- spettro d'ozione;

- resistenza alla beta-lattamasi;

- attivita intrinseca;

- farmacocinetica (somministrabilita o meno per via
orale).

Su tali basi le C. esistenti possono essere cosi rag-
gruppate:

1. - C. attive per via orale:
- Cefalessina;
- Cefadring;
- Cefaclor;
- Cefadrossite;
- Cefatrizine;
- Cefrossadina;
- un profarmaco: Cefuroxim.

2 - C. sensibili alle beta-lattomasi;
- Cefazolina;
- Cefaloridina;

idem inattivate dagli enzimi desacetilanti:
- Cefalotinag;
- Cefacetrile;
- Cefapirina.

3. - C. stabili o parziakmente stabili verso le betalat-
tomasi:

- Cefotiam;

- Cefamandolo;

- Cefuroxim;

- Cefotetan.

4. - C. stabili verso le betalattamasi e dotate di eleva.
ta attivita intrinseca:

- Cetonicid;

- Cefotaxim;

- Cefoperazone;

- Cettizoxim;

- Ceftriaxone;

- Ceftazidim.

5. - C. antipseudomonas:
- Cefotaxim;
- Cefoperazone;
- Ceftazidim;
- Cefsulodin.

Indicazioni

Le cefalosporine presentano grande utilita clinica dato
il loro ampio spettro e la rarita di fenomeni tossici. La
scelta clinica deve dipendere dalle caratteristiche pri-
ma indicate e dalla capacita di raggiungere la sede col-
pita a concentrazioni sufficienti e per un periodo
opportuno. In generale si pud ricordare la scarsa otti-
vitdr sullo Staf. aureo e l'insensibilita dell’enterococco
verso le cefalosporine.

Le indicazioni di massima dei gruppi citati sono:

1 - Pazienti allergici olle penicciline: infezioni delle pri-
me vie ceree; infezioni urinarie; infezioni strepto e
pneumococciche; infezioni stafilococciche (*) minori.

(*) Gli stafilococchi meticcilino-resistenti sono resistenti alle
cefalosporine.

N.B. - La penicilling G resta comunque |'ontibiotico di scelta
nelle infezioni do germi sensibili.

2 - Infezioni stafilococciche penicillino/resistenti; inter-
venti chirurgici.
3 - Infezioni do enterobatteriacee.

N.B. - Le cefalosporine di questo gruppo non sono molio atti-
ve sui Gram-positivi. La stabilita verso le betalattamasi delle
enterobatteriacee & minore di quella del gruppo successivo.

4 - Meningiti (anche neonatali); infezioni da Gram-
negativi (anche in soggetti con danno renale); sepsi ad
eziologia sconosciuta e o probabile eziologia batterica
mista {anche in pozienti immunocompromessi e neu-
tropenici).

N.B. - Le cefalosporine di questo gruppo sono indicate in par-
ticolare nelle infezioni da germi poco sensibili agli altri beta-
lattamici; possono risultare attive su germi resistenti agli
aminoglicosidi. Sembra possibile effettuare con esse {in parti-
colare Ceftazimin e ceftriaxone) una monoterapia senza ricor-
rere all’ iazione con amir d
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Informazione scientifica nel Prontuario tera-
peutico (P.T.)

Nell'integrazione del 18 dicembre 1985 del P.T. sono
state incluse le schede tecniche dei farmaci contraddi-
stinti dalla sigla S; nella stesso testo sono presenti an-
che le cosiddette «liste di trasparenza», relative oi costo
medio giornaliero di terapia dei suddetti farmaci, o suo
tempo divulgate anche tramite questo Bollettino.

Fermo restando che & intendimento della Direzione
Generale del Servizio Farmaceutico estendere progres-
sivamente tali informozioni a tutti i farmaci prescrivi-
bili dal Servizio Sanitario Nazionale, la Direzione stessa
ha deciso di dore una nuova impostazione all'informa-
zione scientifica da fornire tramite il P.T,

Si vuole infatti inserire nel Prontuario, una informa-
zione pis immediata e pit agile, rispetto a quella delle
schede tecniche, che possa indirizzare il medico di ba-
se verso |'uso corretto di ciascun farmaco e gli dia nel
contempo la possibilita sia di verificare le caratferisti-
che peculiari dei vari principi attivi disponibili nell'om-
bito di una stessa closse terapeutica, sia di disporre di
giudizi di confronto tra i vari componenti.

1 testi informativi per il P.T. devono rispondere ad al-
cune particolari caratteristiche come qui di seguito evi-
denziato.

Devonoe essere:

- indirizzati ai medici di bose;

- sintetici;

- di facile consultazione;

- recanti non la semplice enunciazione di notizie, ma
indirizzi terapeutici.

$i tratta certamente di un lavoro complesso per com-
pletare il quale sono prevedibili tempi lunghi; per questo
si @ ritenuto opportuno stabilire alcune priorita ed in-
dividuare tre gruppi (antibiotici, cardiologici e anfiin-
fiammatori), sui quali focalizzare inizialmente
I'aftenzione.

£ intenzione della Direzione Generale del Servizio
Farmaceutico diffondere, man mano che saranno ela-
borati, i suddeiti testi informativi anche tramite il Bol-
lettino d'informazione. Per questo dal mese di novembre
in poi il medico di base potré trovare sul Bolettino al-
cune pagine dedicate all‘illustrazione sintetica delle ca-
ratteristiche dei principi attivi nell’ambito di una stessa
classe terapeutica.

Sut Bollettino del mese di novembre si & ritenuto op-
portuno iniziare con i dati relativi ai farmaci antinfettivi.

. FARMACH ANTINFETTIV!

Sono farmaci caratterizzati da vari elementi deter-
minanti per il loro corretto impiego. | principali elementi
sono lo spettro d'azione (ed eventudli «resistenzen), la
farmacocinetica, gli effetti indesiderati e le controin-
dicazioni.

PENICILLINE

Farmaci in commercio ormai da molti anni, in parte
sostituiti do altri antibiotici;
- Benzilpenicillina potassica, i.m.
- Benzilpenicillina sodica; i.m.
- Penicillina benzatina: i.m.

- Propicillina sale potassico: os
- Fenossimetilpenicillina: os

Impiego clinico

La benzil-peniccilina & farmaco di prima scelta nella

profilassi della malattio reumatica, nelle endocarditi
batteriche da streptococchi alfa-emolitici, nella sifilide,
nel tetano, nella gonorrea, nella meningite da menin-
gococchi, nelle infezioni da corinebatteri e da listerie,
da spirochete, leptospire e actimomiceti. Nella profi-
lassi delia malottia reumatica e nella sitilide si impie-
gano le forme ritardo con benzatina. E opportuno
correggere le dosi nell'insufficienza renale e tener conto
della quantita di sodio infuso nelle somministrazioni e.v.

Attenzione deve essere rivolta alle reazioni allergi-
che (con reazioni immediate di tipo onofilaitico e con
reazioni ritardate - entro 2-7 giorni).

Rari sono | casi di neurotossicita.

PENICILLINE PENICILLINASE RESISTENTI

- Dicloxacillina sole Na: i.m.

- Meticillina sale Na; i.m., e.v.

- Oxacillina sale Na: os, i.m., e.v.
- Flucloxacillina sale Na: os, i.m.

Impiego clinico

Sono indicate nelte infezioni sospette o accertate di
stafilococchi produttori di peniccilina. Frequente la re-
sistenza onche attraverso queste penicilline, che si
estende a tutte le beta-lattamine. La meticillina ad al-
te dosi pud dare una nefrite interstiziale.

PENICILLINE ASSOCIATE AD INIBITORI D! VARIE BETA-
LATTAMASI

L'associazione di ampicillina e acide clavulanico op-
pure il sulbactam potenziano l'attivita dell'ompicillina
nei confronti di germi produttori di betalattamasi.

PENICILLINE AD AMPIO SPETTRO

- Amoxicillina: os, i.m.
- Ampicillina: os, i.m., e.v.
- Mezlocillina: i.m., e.v.

Profarmaci dell'ampicillina orali:
- Bacampicilline;
- Talampicilling;
- Pivampicillina.

impiego clinico

Presentano uno spettro pit ampio della benzil-
penicillina e della propicilling, che si estende verso al-
cuni germi Gram-negativi; sono utilizzabili in infezioni
delle alte e basse vie respiratorie, in otiti, infezioni uri-
narie, endocarditi, setticemie.

ta mezlocillina & assai attiva contro E. Coli, Klebsiella,
Proteus ed enterobatteriacee in genere e da garanzie
di copertura antibiotica rispetto all’ampicillina.

PENICILLINE ATTIVE SULLA PESUDOMONAS

- Carbenicilina sale Na: i.m., e.v.

- Carindacillina (indanilcarbenicillina): os

- Piperacillina: i.m., e.v. ampio spettro

- Mezlocillina sale Na: i.m., e.v. ampio spettro

Reazionl avverse per categorie farmacologiche ai 30/6/1988

AGENTI NUTRIZIONAL!
ANALETTIC!

ANALGESICI STUPEFACENT!
ANESTETICI LOCALL
ANQRESSIZZANTI

ANTIACIDI

ANTIALLERGICY
ANTIAGGREGANT! PIASTRINICI

ANTIANEMICI
ANTIANGINOS)

ANTIARITMIC)
ANTIASMATICI
ANTIBLASTICI

ANTICOAGULANTI
ANTIDEPRESSIVI

ANTIDIARROICH
ANTIDISLIPIDEMICH

ANTIEMETICI

ANTIELMINTICE

ANTIEMICRANICI

ANTIEPILETTICI

ANTIFIBRINOLITICI
ANTIGLAUCOMATOSI
ANTILITIASIC! BILIAR}
ANTIFIAMMATOR! NON STEROIDEI

ANTIPERT. BETA BLOCCANT}

ANTIPARKINSONIANI
ANTIPIRETICI ANALGESICI

ANTIPSICOTICI NEUROLETTICI
ANTITROMBOTIC!
ANTIULCEROSH

ANTIURICEMICI
BECHIC1
CARDIOCINETIC)
CHELANTI-ANTITODI
CHEMIOANTIBIOTICH

COADIUV. NELLA DISASSUEFAZIONE DEL TABAGISMO
COADIUV. NELLA TERAPIA DELLE CARDIOPATIE
COADIUV. NELLE EPATOPATIE

COADIUV. NELLA TERAPIA DA RAFFREDDAMENTO
COADIUV. TERAPIA IPERAMMONIEMIE

COADIVANTI NELLE VASCULOCEREBROPATIE
DERMATOLOGICI {SISTEMICI) :

Effetti Casi Decessi

48 19
36 25
33 22
18 5
35 33
4 4
64 31

965 650 8
(5,64%) (5.48%)
26 20
235 185
1,38%) 1,56%)
6 6
93 80
781 396
(4,56%) (3,34%)
2 2
141 9
(0,82%) 0,77%)
10 10
9 277
{2,04%) {2,33%)

54 27 1
4 1
7 7
1 6

51 32 3
5 3
2 2

2017 1450 12
(11,79%) (12,22%)

3043 2346 4
(17.8%) 19,77%)
64 55

196 123 4
(1,14%) (1,04%)
43 29
14 13

578 492 2
(3,38%) (4.14%)
45 35
84 58
102 69
3 2

3098 2362 43
(18,11%) (19.90%)
53 22
2 1

166 86 2
175 122
7 1
62 43

52 28 2
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Segue: Reazioni avverse per categorie farmucologiche

al 30/6/1988

DISINFETTANTI
DIURETICI
EMOSTATICH

ENZIMI DIGESTICI
ESTRATTI D'ORGANO
ESTRATT] VEGETALI
GINECOLOGICH
IMMUNOGLOBULINE
IMMUNOMODULATORL

IPNOTICI SEDATIVI
IPOGLICEMIZZANT!
MEZZ! DI CONTRASTO

MUCOLITICI

NEUROLETTICI

OCULISTIC

ORMON! E SOSTANZE AZIONE ORMONALE

OTORING

OXITOCIC! - TOCOLITIC)
PLASMA E DERIVATI PLASMATICH
SALI MINERALI

SPASMOLITICI ANTICOLINERGICI
TOPICH DERMATOLOGICH

TOPICI GINECOLOGI

TOPICH QCULISTICI
TRANQUILLANT

VACCINI
YASCULOTROP!
VASOLDILATATORI
VASOCRITTORI
VITAMINE

CAT. FARM. TOTAL}

Effett} Casi Decessi
1 1
84 59
13 7
1 1
10 2
82 74
1 1
40 13 1
235 165 10
(1.37%) (1,39%)
140 83
168 13
1258 460 26
(7,35%) (3,87%)
129 92
3 3
23 22
739 503 2
(4,63%) (4,24%)
4 4
85 b
" 3
43 28
158 100
182 15
76 69
16 9
385 348
(2,25%) (2,93%)
106 55
‘ 78 66
194 160
19 13
15 12
17107 11868 129
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Informazioni sull'uso di alcuni medicamenti

CINEPAZIDE

Sul Bollettino d'informazione sul Farmaci n. 10/1987
era stata pubblicota la notizia relativa olla sospensio-
ne dell'outorizzazione alla produzione ed al commer-
cio delle specialitdh medicinali a base di Cinepazide.

La decisione era stata conseguente alla proposta di
revoca effettuata dalla Commissione di Revisione in se-
guito alla valutazione di segnalazioni provenienti da vari
paesi (Giappone, Francia, Spagna) relative allinsorgen-
za i discrasia ematico, anche grave connessa all’'uso del-
la Cinepazide.

Successivamente, H 29.10.1987, la Commissione Unica
per l'accertamento dei requisiti tecnici delle specialita
medicinali - Sottocommissione B -, dopo aver rilevate
che la probabilitd di insorgenza di agranulocitosi, gia
descritta nel foglio illustrativo autorizzato, era stata te-
nuto presente in sede di valutazione del rapporto
rischio-beneticio, si & pronunciata a favore del ripristi-
no dellautorizzazione alla produzione ed al commer-
cio del farmaco; ripristino che si & realizzato per decreto
del Ministro del 25 novembre 1987.

CLOFIBRATO E SUQI DERIVATI

La Direzione Generale del Servizio Farmaceutico, on-
che o seguito di segnalazioni pervenute al Ministero del-
la Sanitd, nellambito del menitoraggio italiano, sta
valutande Fopportunita di inserire sul materiale infor-
mativo di tutte le specialityd medicinali a base di Clofi-
brato e derivoti, una avvertenza nella quale venga
evidenziato che I'uso di clofibrato e susi derivati & sta-
to associato ad un incremento del rischio di colelitiasi
ed alla possibilita di aumento del rischio di tumorinel-
'uomo. Si deve inolire tener presente che il clofibrato
ed alcuni suoi derivati hanno indotto sperimentalmen-
te tumori epotici nel roditori.

Queste osservazioni, unite al fatto che non & state
ancora sufficientemente dimostrato che il clofibrato e
suol derivoti riducanoe il rischio di mortalité cardiova-
scolare, impongono che le suddette sostanze debbano
essere somministrate solo a pazienti strettomente se-
lezionatl, affetti dalle forme morbose riportate sul fo-
glio illustrativo alla voce «indicazionin e che il
trattamento venga sospeso qualora non si oftenga una
significativa modificazione del quadro lipidemico.

CLINDAMICINA

Sono pervenute negli ultimi anni ol Ministero della
Sanitd, nell’'ombito del menitoraggio italiane, segnala-
zioni di alcuni cosi di decessi relativi a pazienti trattati
con Clindamicina associata a Gentamicina,

Fermo restando che ol momento attuale non & pos-
sibile stabilire un nesso di causalita, la Direzione Ge-
nerale del Servizio Farmoceutico richiama l'attenzione
del medico sul problema e lo invita o segndlare qual-
siasi effetto collaterale riscontri con l'uso delle suddette
sostanze o di sostanze onaloghe, al fine di poter avere
a disposizione ulteriori doti per la valutaziene.

FARMACT ANTIFIAMMATORI NON STEROIDE! (F.AN.S.)

La Direzione Generale del Servizio Farmaceutico ri-
chioma l'attenzione del medico su alcune speciali pre-
couziont d'use da rispettare qualora si prescrivano
F.ANLS.

In particolare sottolinea che i F.AN.S. devono esse-
re prescrithi con coutela specie in quei soggetti che han-
no manifestato broncespamo, dopoe l'impiego di aspirina
o altri F.AN.S., nonché in soggetti con anamnesi di
emorragia o ulcera goasirointestinale, scompenso cor-
diaco, ipertensione, difetti di coagulaziane.

Particolare cautela deve essere adottata nel tratia-
mento di pazienti con funzionalita cordiaco, epatica o
renale fortemente ridotte. In tali pazienti & opportuno
ricorrere al monitoraggio periodico dei porametri cli-
nici e di laboratorio, specialmente in caso di trattamento
prolungato.

Essendosi inoltre rilevate alterazioni oculari nei cor-
si di studio su animali trattati con farmaci antifiomma-
tori non steroidei, si raccomanda, in caso di trattomento
prolungato, di effettuare periodici controlli oftalmo-
logici.

SPECIALITA’ MEDICINALI A BASE DI DERIVATI PIRAZO-
LONICI ED ALTRI ANALGESICI - ANTIPIRETICI

1l Ministero della Sanitd (come gia effeftuato nel mese
di gennaio 1988), ritiene necessario richiomare nuova-
mente ['attenzione dei medici e dei farmacisti sull'uso
razionale dei farmaci ad ottivitd analgesica-antipiretico
ed, in particolare, di quelll o base di derivati pirazo-
lonici,

L'analisi dei dati fino ad oggi pervenuti ha permesso
di confermare i risultati gid emersi dal monitoraggio
internazionale ed in particolare i possibili effetti sul san-
gue di tipo immuno-allergico, dei farmaci a struttura
pirazolonica: dipirone (metamizolo), propifenazone,
aminotenazone, nifenazone, fenazone.

1 pit importanti danni peraltro raramente riscontrati
sono la granulocitopenia e Pagranulocitosi in genere
reversibili interrompendo o somministrazione ed adot-
tande un opportuno trattamento protettiva. In relazio-
ne a tali rischi si ricorda che:

1) Le specialitd medicinali a base di derivati pirazolo-
nici debbono essere utilizzate solo guande indicato e
per il periodo di tempo necessario a controllore In sin-
tomatologia dolorosa o febbrile. I loro uso a dosi ele-
vate o ripetute deve essere valutato dal medico coso
per caso in base ad uno accurata anamnesi del pazien-
te volta od accertare l'ossenza di precedenti fenomeni
immuno allergici a carico del sangue.

2) Il dipirone (metamizolo) in particolare & un farmaco
ad elevata uttivita analgesica e pertanto il suo impie-
go deve essere riservato alle forme dolorose pid
intense.

3) Le speciality o base di dipirone (metamizolo) e degli
altri derivati a struttura pirazolonica, per le quali gia
oggi vive Fobbligo di prescrizione medica e di dispen-
sazione dietro presentazione di ricetta medica, debbono
essere assolutamente assoggettate al rispetto di tale
norma.

— X —
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Relazione del Vice Presidente Galluppi

La esaustiva relazione del Pre-
sidente come le successive ed al-
trettanto complete esposizioni dei
Colleghi dell’Esecutivo Nazionale
mi indurrebbe a non prendere la
parola. Ma trovo estremamente
corretto, al termine del mio man-
dato, esprimerVi la mia ricono-
scenza per avermi consentito, in
questi tre anni, di arricchire la mia
“cultura’” associativa e, soprat-
tutto, di portare un maggiore af-
fetto verso questa nostra
Organizzazione, che mi ha visto
fra i suoi iscritti quasi dalle sue
origini. Vi entrai che era un pic-
colo borgo! Oggi & una citta. Do-
mani, spero, diventi una
metropoli, di dimensioni interna-
zionali! Vi sono le premesse per-
ché questo si verifichi. L'ultimo
Consiglio Internazionale, tenutosi
a Messina lo scorso mese di ot-
tobre, mi tranquillizza nella spe-
ranza che I'interesse di ciascuno
di noi, verso gli obiettivi prefissati,
& ai massimi livelli. Non & pit il
tempo di fare filosofia - fo dico per
quelli che vogliono restare fuori

dell’Associazione - questo filoso-
feggiare non fa male a noi, ma fa
correre il rischio di disinteressarsi
del dovere di sostenere e di di-
fendere attivamente chi necessi-
ta di appoggio.

E assolutamente indispensabi-
le che noi, presenti a questo Con-
siglio Nazionale, portiamo nelle
nostre Province il progetto asso-
ciativo. E un progetto che ha le
sue fondamenta si nel riconosci-
mento giuridico, giunto quasi a ri-
va, ma, certamente, anche nella
forza numerica che la nostra As-
sociazione esprime e che ¢i ha

consentito, e sicuramente ci con- *

sentira, ancora di pili, di essere
interlocutori non secondari delle
forze politiche, sociali ed indu-
striali a latere delle espressioni
professionali.

L'immagine associativa si &
ben delineata nel variegato pano-
rama della Sanita acquisendo
una sua dignita che, é auspica-
bile divenga, nel breve periodo,
anche dignita giuridica. L'abbia-
mao costruita insieme, con perso-

nali e collettivi sacrifici, toglien-
do del tempo alle nostre famiglie,
al nostro riposo; pagando di per-
sona con il rancore, che in gene-
re deriva dall'invidia, di squallidi
“bravi” che si annidano in tante
aziende. Ma andremo avanti sen-
za tentennamenti e senza paure,
fino a riaffermare la nostra dignita
di uomini e di professionisti e lo
faremo con la forza continua del
nostro impegno. Dovungue. Per

questo, anche nella mia qualita
di responsabile dell’Ufficio Stam-
pa, rivolgo a tutti Voi e a tutti gli
iscritti la raccomandazione di di-
vulgare guanto pil & possibile, at-
traverso la Stampa e le T.V. localii
- alle quali rivolgo per la parte che
mi compete, un sentito e pubbli-
co ringraziamento per la merito-
ria operazione informativa della
nostra figura - I'immagine della
nostra Associazione, della nostra
professione. Lo abbiamo detto a
Rimini due anni orsono, o ripe-
tiamo oggi: sensibilizzare i gior-
nali e le televisioni, sempre e
comunque in stretta collaborazio-
ne con la Presidenza e gli Uffici
preposti. Ne verra fuori una im-
magine, che avra un senso solo
e definito, senza possibilita di
equivoci.

Che cosa ho ricevuto da que-
sta esperienza nell’Esecutivo Na-
zionale?

Intanto, la personale amicizia
con moltissimi di Voi, un bene
non comune, ormai, per gfi uomi-
ni del nostro tempo. E poi, visi-

tando le Sezioni, che hanno fat-
to parte deila mia zona di com-
petenza, la conosenza dei
problemi locali, molto simili gli uni
agli altri, ma diversi nel modo di
affrontarli o di risolverli. Ed anco-
ra, la costituzione o la ricostitu-
zione di Sezioni che entrano, o
rientrano nella nostra Associazio-
ne. Da Cosenza a Trapani, da
Palermo a Catanzaro Lametia,
Agrigento. Un particolare indiriz-
zo di saluto alie vecchie e glorio-
se Sezioni di Reggio Calabria e
Catania, ed alla neonata Ragusa.
E stato un susseguirsi di impegni
e di preoccupazioni che hanno
arricchito il bagaglio associative
di tutti noi. Il mio in maniera par-
ticolare.

Vi ringrazio ancora, cari Ami-
ci, per le tante di queste oppor-
tunitd che mi avete offerto in
questi tre anni, non ultima que-
sta: di poterVi salutare. Resto con
Voi, a disposizione dell’Associa-
zione perché insieme si possa
costruire il nostro futuro ““al dila
del nostro particolare’'.

Relazione

del Vice Presidente Lodde

Cari Colleghi, colgo I'occasio-
ne per ringraziarVi della possibi-
lith da Voi offertami in occasione
dell’ultimo Congresso Nazionale,
di partecipare, in prima linea, nel-
Pambito dell’Esecutivo Naziona-
le, a questi ultimi 3 anni di lavoro
veramente intenso per la nostra
Associazione.

Lavoro intenso, ma non pesan-
te, perché assieme ai Colleghi
deli’Esecutivo e stato sempre af-
frontato con molto entusiasmo.

Mi spiace solo di non aver po-
tuto fare di pit e megfio ma pos-
so assicurarVi che it mio impegno
nell’ Associazione non e venuto e
non verra mai meno.

Nella mia breve relazione Vi il-
lustrerd i risultati acquisiti dal no-
stro Esecutivo per il raggiungi-
mento di uno degli obiettivi pri-
mari indicatici dal X CONGRES-
SO: quello del riconoscimento
giuridico della nostra. pro-
fessione.

In quel momento - nel lontano
dicembre 1985 - avevamo solo
una bozza di legge e una pro-
messa di presentazione della
stessa da parte deli’On.le Baron-
tini. In breve tempo, o stesso
Onorevole assieme all’On.le Pog-
giolini, al’On.le Martino ed altri,
mantenne la promessa presen-
tando la prima proposta di legge.
Incoraggiati da cid, riuscimmo ad
avere vari contatti con tutte le for-
ze politiche cosi che altre propo-
ste di legge furono presentate
alla Camera. Purtroppo le nostre
legittime speranze di una rapida
approvazione del progetto di leg-
ge furono vanificate dalla fine an-
ticipata della legisiatura.

Tutto da rifare, dunque.

Riprendemmo a lavorare con
energia e al Consiglio Nazionale
di Montesilvane, dicembre 1987,
potemmo presentare | primi risul-

o

tati, tre proposte di legge:

1) 12.11. 1987 n. 1871
On.le ARMELLIN e altri D.C.
2) 19.11.1987 n. 1920

On.le MARTINO (gia firmatario
della precedente proposta pre-
sentata dall’On.le Barontini)

P.R.L
3) 2.12.1987 n. 1998
On.le DIGLIO P.S.L
1i 1988 si apre con sei proposte
alla Camera:
1) 18.01.1988 n. 2177
On.le NANIA M.S.I/D.N.
2) 21.01.1988 n. 2213
On.le DEL MESE
e altri D.C/PSI.
3) 17.02.1988 n. 2360

On.le COLUMBU
e altri Gruppo Misto

4) 09.03.1988 n. 2451
On.e SERVELLO M.S.L/D.N.

5) 29.03.1988 n. 2532
On.le CARIA e altri P.SDL
al Senato:

8) 15.01.1988 n. 770
Sen. CARIGLIA e altri P.SD.L

Le proposte Armellin, Martino,
Columbu, Diglio, Nania, Del Me-

se, Servello, se pur diverse nel-
la forma, convergono tutte nell’af-
fermare per gli Informatori
Scientifici del Farmaco, una pie-
na dignita giuridica con la quale
offrire la massima garanzia in ter-
mini di etica e professionalita.

Come vi & noto, I'ufficio legale
del Ministero della Sanita ha
espresso in proposito parere fa-
vorevole.

Si distinguono invece perché
non aderiscono completamente
aile nostre proposte quelle del-
"On.le Caria, del Sen. Cariglia e
dell’On.le Garavaglia. In esse, in-
fatti, non si parla di riconoscimen-
to giuridico ma soltanto di
regolamentazione deil'informa-
zione scientifica e dellattivita del-
{'informatore.

Come Associazione, & stato
sollecitato piu volte I'intervento
dei due Presidenti delle Commis-
sioni parlamentari interessate af-
finché tutte le varie proposte di
legge fossero poste quanto prima
all'0.d.G. dei propri lavori.

Contemporansamente abbia-
mao cercato di colmare due lacu-
ne evidenziateci a Roma dalla
Senatrice Marinucci: nel mese di
ottobre il Sen. Zanella del P.S.1.,
insieme ad altri 21 Senatori del-
lo stesso Partito, distribuiti in tutte
le regioni d’ltalia, ha presentato
una proposta di fegge che rical-
ca quelle da noi sostenute, men-
tre per il P.C.1. abbiamo fondate
ragioni per pensare che siano su-
perate le preclusioni esistenti fi-
no ad oggi.

La speranza, a questo punto,
e che questa sia I'ultima tessera
per arrivare velocemente a licen-
ziare il riconoscimento giuridico
della professione in Sede legisla-
tiva, nell’ambito delle due Com-
missioni.

Relazione
dei Sindaci

Filippo Cz)cuzza, Presidente del
Collegio Nazionale dei Sindaci

Messina, 28/10/1988

Si & riunito a Messina il giorno
29.10.1988 presso il Jolly Hotel
il Collegio Nazionale dei Sindaci.

. Sono presenti il Dott. Lombar-
di Antonio ed il Dott. Munizza
Franco per esaminare la situazio-
ne dei conti 1987 sottoposta dal
Tesoriere in carica Sig. Osvaldo
D’Ercole.

Dopo aver valutato dal punto di
vista contabile i vari capitoli di
uscita e di entrafa relativi aila ge-
stione 1987, constatato che il ren-
diconto corrisponde alla reale
situazione economica e finanzia-
ria della Associazione, dopo aver
controllato che i giustificativi di
spesa corrispondono alle cifre
esposte sul registro mastro, chie-
de al Consiglio Nazionale che il
rendiconto del'anno 1987 venga
approvato.

| Sindaci convenuti ritengono
doveroso manifestare vivo com-
piacimento per la precisione e
per I'ordine con cui il Tesoriere
8ig. D’Ercole ha tenuto le scrit-
ture contabili dell’Associazione.

Anche in considerazione di
quanto detto i Sindaci sollecita-
no PEsecutivo Nazionale a voler
studiare la possibilita (eventual-
mente anche con modificazioni
dello Statuto Associativo) di la-

sciare questo importante compi-
to di grande responsabilita at
Collega Sig. Osvaldo D’Ercole.

F. Munizza, A. Lombardi

Verbale Riunione del Collegio
Nazionale dei Sindaci

Si & riunito a Messina - presso
it Jolly Hotel - il giorno 29 ottobre
1888 il Collegio Nazionale dei
Sindaci per esaminare la situa-
zione dei conti associativi alla
predetta data, illustrata dal Teso-
riere Nazionale.

Presenti
- Lombardi Antonio
' - Munizza Franco

Esaminata e presa visione del-
I'estratto conto corrente bancario
(B.C.1.) n. 20 del 7.10.88 della si-
tuazione dei conti correnti postali
alla data del 10.10.88, degli as-
segni di c/c/b emessi fino alla
predetta data e non ancora incas-
sati (come risulta dai Iibri conta-
bili), asegni

n. 122396 - 099097 - 099054 -
099108 - 099053 - 099055 -
099056 - 098057 - 122409 -
122410 - 099088 - 122424 -
122425 - 099058

Accertano che Ia situazione cas-
sa al 28.10.88 & la seguente:

a) Saldo attivo su cle/b

L.77.107.623
b) Assegni emessi e non ancora
incassati
L.36.188.380 =

L.40.919.243 +
¢} Saldo attivo su cle/p
L. 2.717.061 +

d) Anticipazioni a E.N. e Direttore
ALGORITMI
L. 6.000.000 =

Saldo Attivo L. 49.636.304




Pag. 18

ALGORITMI - Novembre - Dicembre 1988

Relazione del Tesoriere Nazionale D’Ercole

Avete ascoltato le relazioni dei
componenti il Collegio Naziona-
le dei Sindaci e Revisori dei con-
ti, riguardanti:

a) la conduzione amministrativa

det 1987
b) la situazione economica al

29/10/1988

In cartella avete trovato il ren-
diconto di gestione 1887 con la
descrizione analitica sia delle en-
trate che delle uscite.

Prima di inoltrarmi nella disa-
nima di alcune voci, desidero rin-
graziare i revisori dei conti, i
Colleghi Lombardi ¢ Munizza,
per fe espressioni avute nei miei
riguardi e per la proposta che
hanno fatto al Consiglio Naziona-
le ed al’Esecutivo Nazionale di
mantenermi nella carica di Teso-
riere Nazionale: sono lusingato e
grato ma la cosa non & fattibile
statutariamente: rimane fa mia
grande soddisfazione morale nel
constatare che ho lavorato bene.

Sono alla fine del mio manda-
to - anche come socio - per cui
il 1988 decreta la cessazione di
ogni mia attivita associativa, alla
quale ho dedicato tutto me stes-
go, fermamente convinto deglhi
scopi & dei fini a cui si tendeva
e si tende: sono trascorsi molti
anni, sono passati molti uomini,
si sono avute delusioni, illusioni
ma si & avuta anche la crescita
della mentalita associativa che in-
dubbiamente ¢i ha portato molte
soddisfazioni: io Vi auguro che il
prossimo anno, venticinquenna-
le della fondazione dell’ Associa-
zione, porti con sé il
riconoscimento  giuridico della
professione per il quale ancora
dobbiamo combatiere.

Chiedendo scusa per questa
digressione, vengo subito al te-
ma di questa relazione.
Comincio con le entrate: esse
traggono ragione di essere per i
90% dalle quote associative,
quote praticamente rimaste inva-
riate dal 1985, malgrado che I'in-
flazione in questi tre anni abbia
raggiunto il 15%, per il restante
10% dalla pubblicitd su ALGO-
RITMI e dai tassi di interesse
bancari e postali. Parliamo natu-
ralmente del tasso di inflazione
ufficiale, mentre quelio reale -
come ben sapete - & di molto su-
periore, sfiorando addirittura il
doppio di quello ufficiale.

Dal 1985 sono aumentati - &
vero - gli iscritti ma & anche mol-
1o lievitato il costo dei servizi: si
sono raggiunte e superate le
8.000 adesioni (méta prefissata
dall’Esecutivo Nazionale nel
1985}, si sono avute moltizsime
nuove iscrizioni; ma - puriroppo
- continua il turn-over degli iscritti
molti dei quali ogni anno dimen-
ticano di rinnovare I'adesione per
tornare ad iscriversi 'anno suc-
cessivo: per poter affrontare con
tranquillita - senza assilli finanzia-
ri - il domani, I'Associazione ha
bisogno di adeguare la sua entra-
ta principale alle sue esigenze ef-
fettive.

Una mia utopica riflessione: se
ogni Sezione provvedesse a pro-
curare una ‘‘pubblicitd” su AL-

GORITMI del costo di L. 500.000
verremmo ad incrementare la vo-
ce ‘“‘entrata pubblicitd” di una
somma pari al costo di due - tre
numeri del nostro periodico.
Seguendo le relazioni degti al-
tri colleghi dell’Esecutive Nazio-
nale non avete potuto non notare
quale sia stata la mole del lavo-
ro svolto: Ministero delia Sanita,
Farmindustria, Organizzazioni
Sindacali, Deputati, Senatori

hanno formato oggetto delle no- *

stre “‘visite’’ romane, spesso per

“interlocutori sordastri”’, soven- .

te perd foriere di eventi favorevo-
li. Detta attivita verra sicuramente
incrementata per poter seguire
da vicino, sollecitare I''iter par-
lamentare’’ delle varie proposte
di legge, I'emanazione di Decre-
ti Ministeriali ai quali si da il no-
stro apporto, i rapporti con la
farmindustria ed i sindacati: dico
quanto sopra - a chiusura del ca-
pitolo entrate, affinché riflettiate
sulla opportunita e necessita di
aumentare la quota associativa in
maniera adeguata e tale comun-
que da mettere in condizione 'E-
secutivo Nazionale di adempiere
interamente ai doveri statutari.

Lascio - naturalmente - a que-
sto Consiglio Nazionale il quan-
tificarne I'entita.

Quadro comparativo nel triennic
86-87-88 (parziale} di alcune vo-
ci figuranti fra le entrate.

Quote associafive

1986 146.430.380
1987 156.839.550
1988 168.917.881
Pubblicita

1986 8.900.000
1987 3.371.000
1988 9.100.000

Uscite: pil che una disamina
voce per voce - che risulterebbe
pedissequa per I'accavallarsi del-
le cifre - vi imanderei al quadro

comparativo che segue, limitan-
domi ad un breve commento su
alcune voci.

It pitt importante - secondo la
mia valutazions - riguarda la vo-
ce Algoritmi, i cui costi sono lie-
vitati sia per il ‘‘costo” del
materiale carta, sia per Vaumen-
tato numero delie pagine, sia in-
fine per il costo della spedizione:
avrete notato che da alcuni nu-
meri pubblichiamo il Bellettino
d’informazione sui Farmaci (che
it Ministero della Sanita ci invia),
abbiamo pubblicato i Regola-
mento interno e o Statuto: i gior-
nale & quindi molto impegnato
per la crescita dell’Associazione,
per portare a conoscenza di cia-
scun iscritto fo svolgersi dell’at-
tivita associativa, per farci meglio
conoscere anche al di fuori del-
I'associazione: & quindi una spe-
sa di cul non possiamo fare a
meno.

Una migliore organizzazione
degli Uffici di Presidenza e Se-
greteria - pur portandoci a dotar-
li di materiali sofisticati, ¢i ha
permesso di contenere le spese,
anzi, le abbiamo ridotte.

Altre voci nel 1988: si riporta

una spesa residua del 1987 per
it Consiglio Nazionale, mentre, al-
la voce convegni, troverete una
spesadil. 16.842.420 per la ma-
nifestazione romana rispetto al-
la spesa, nel 1987, di L.
2.290.100: infine non ci si lasci in-
gannare dal minore importo,
esposto nel 1988, per attivita del
Presidente: si tratta di una diver-
sa quantificazione e qualificazio-
ne per vaci di uscita: inoltre nel
1988 si riduce il costo per spese
legali e tributarie, avendo deciso
'Esecutivo Nazionale di rivolgersi
al legale solo per casi ecceziona-
li; aitro impegno economico, che
forse si lascera al nuovo Esecu-
tive Nazionale, riguarda la quo-
ta che dovremo pagare
al’U.I.A.D.M., entro il mese, di L.
5.000.000 circa.

Di seguito troverete esposte
analiticamente le uscite del trien-
nio della mia gestione.

Mi auguro di essere stato esau-
riente e soprattutto non troppo
noioso. Grazie per 'ascolto, per
{"amicizia che mi avete dato e per
la stima che mi avete concessa.

H tutto, in avvenire, mi manche-
ra molto.

ENTRATE

- Pubblicita su ALGORITMI

- Recuperi vari

- Quote 1987

- Interessi clc/p

- Rimanenza su c/c/b al
31.12.86

Totale entrate

- Anticipazioni a E.N.
- Saldo attivo su c/c/p

Totale
ATTIVITA
- Anticipazioni a E.N.
- Attivo su clc/p
- Attivo su c/c/b
Totale

Il Presidente: F.to A. de Rita

3.371.000
2.307.450
155.839.550
52.950

| S S A

24.802.740

L. __186.373.690

BILANCIO ASSOQOCIATIVO 1987

RENDICONTO DI GESTIONE DAL 1.1.1987 AL 31.12.87

- Consiglio Regionale
- Consiglio Nazionale

- Congresso Naz.le (residuo 85)

- Esecutivo Nazionale
- Convegni vari

- Attivita Presidente Naz.le

- Attivita [ V. Presidente

- Attivita I! V. Presidente
- Attivita Il V. Presidente
- Attivita IV V. Presidente

- Attivita Segreteria Naz.le

- Attivita Tesoreria Naz.le

- Consigli Naz.li Sindaci e Prob.

- Locali Uffici Centrali

- Consulenze legali e tributarie

- ALGORITMI

- Varie

- UEADM.

- Cancelleria e stampati

Totale uscite

Partite di giro

6.000.000
4.384.391

rr

L. 196.758.081

- Anticipazioni a E.N.
- Saldo attivo su cic/b
- Saldo attivo su c/e/p

Situazione al 31.12.1987

6.000.000

4,384.391
24.488.378

34.872.769

rr0- -

- Fondi a disposizione per

attivitd 1988

1 Tésoriere: F.to O. D’Ercole

USCITE

1.946.900
22.061.620
262.730
27.082.510
2.290.100
14.069.052
3.013.950
885.8950
412.700
1.166.350
4.314.750
895.990
593.500
22.263.123
9.614.750
40.555.000
2.633.082
4.002.049
3.811.206

. 161.885.312

| 2o A S S N R S A A A N A I

6.000.000
24.488.378
4.384.391

196.758.081

mrer

Totale

PASSIVITA

L. 34.872.769

Totale L. 34.872,769
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Relazione del Segretario Nazionale Lentini

La mia relazione a questo Con-
siglio Nazionale '88 non sara
esclusivamente tecnica e buro-
cratica, ma trattera, appunto, del-
lo status, dell'immagine e della
“presenza’’ della nostra Associa-
zione, oggi.

| temi “'politici”” del’ AliISF so-
no stati trattati ampiamente dal
nostro Presidente Nazionale e ri-
presi nelle relazioni deij Vice Pre-
sidenti Nazionali; quindi entro nel
vivo di questo mio intervento, che
vuole essere una analisi intro-
spettiva dell’Associazione.

Dico subito qual & la nostra for-
za numerica e come questa & di-
stribuita sul territorio nazionale.
Contiamo oggi 88 Sezioni cosi di-
vise: 10 interprovinciali, 64 pro-
vinciali e 14 zonali {quelle delle
province con piu Sezioni). E fa-
cile quindi elencare dove siamo
ancora assenti. Siamo assenti 1
dove esistono delle Associazioni
autonome: Bergamo, Brescia e
Caltanissetta. Per le prime due ci
sara una confluenza nell’AlISF
nel prossimo anno. Buone spe-
ranze ¢i sono anche per la con-
fluenza della terza. Possiamo
praticamente considerare Aosta,
Rieti, Oristano ed Enna gravitanti
sulle grandi province limitrofe e
per Macerata si sta cercando...
F'uomo.

Quest’anno abbiamo superato
gli 8.000 iscritt] e, se non avessi-
mo avuto le '"dimenticanze” di
coloro i quali non aderiscono in
maniera continuativa, ma ad an-
ni alterni, ia nostra forza sareb-
be intorno ai 10.000 soci. E qui
vale ia pena di spronarVi al pro-
selitismo: la nostra forza sta non
solo nella buona volonta di lavo-
rare, ma anche nei numero. Fid
siamo e pili cresciamo qualitati-
vamente e pit dimostriamo di es-
sere uniti. Cari colleghi la nostra
& una forza che poche categorie
hanno in maniera cosi organizza-
tal Ed essa assume una partico-
lare importanza se consideriamo
che ¢ diffusa in tutia la penisola.
Ed il merito deli’Associazione &
stato ed & proprio quello di aver
saputo “‘legare’” tutti gli Informa-
tori Scientifici (e qui includo an-
che coloro che, pur non
aderendo, beneficiano di quanto
I'Associazione ha fatto e fara sia
a livello locale di Sezioni, sia a li-
vello nazionale), dando indirizzi
unici di eticitd, deontologia, aspi-
razioni e rivendicazioni.

Ma partare di AlISF significa
parlare di noi, perché ' AlISF sia-
mo noi tutti, che con i nostri sfor-
zi siamo riusciti ad avere ed a
dare una immagine unica, credi-
bile e professionale della nostra
attivita. .

L’impostazione che, statutaria-
mente, noi abbiamo & quanto di
pill democratico ci possa essere:
Congresso e Consiglio Naziona-
le sono le massime assisi che pi-
Totano e stabiliscono, ¢on le loro
delibere, Uattivita dell’ Associazio-
ne. E queste due nostre massi-

me espressioni sono formate da

coloro, che le varie Sezioni riten-
gono possano essere i “‘portavo-
ce” pit qualificati: i delegati al
Congresso ed i Presidenti Sezio-
nali. Noi dell’'Esecutivo Nazionale
abbiamo cercato di attuare que-
ste delibere e, consentitemi di dir-
lo ce I'abbiamo messa proprio
tutta!

Molte cose vanno risolte, ne-
cessariamente, poco alla volta;
altre vanno costruite passo dopo
passo. Non sl pud ottenere tutto
e tanto in poco tempo. Possiamo

dire che la stanchezza e lo scon-
forto sono stati battuti (leggi rico-
noscimento giuridico). Abbiamo
trovato disponibilita in alcune for-
ze, abbiamo ricercato appoggi
che non sempre ci sono stati for-
niti, abbiamo trovato anche chi,
definito da nol ““interlocutore™, si
& trasformato subito in "“contro-
parte”, rifiutando il dialogo e
aspirando ad un monologo e for-
se ad una strumentalizzazione
dell’Associazione. E noi, come
Esecutivo Nazionale, che tutti Voi
vuole e deve rappresentare in
maniera qualificata e qualifican-
te, abbiamo rifiutato e respinto ta-
le atteggiamento.

Dimostrazioni che la nostra
presenza & sentita ne abbiamo
avute. Mi piace citare il fatto che,
recentemente, il Ministero deila
Sanitd ha chiesto il nostro pare-
re sul nuovo Decreto Ministeria-
le che sara quanto prima varato,
inviandoci, pfima dell’incontro
avuto con il Prof. Poggiolini, una
bozza di tale Decreto, che é sta-
1o da noi attentamente studiato in
Esecutivo. Da parte nostra abbia-
mo consegnato le nostre osser-
vazioni e proposte, che trovate in
cartella. In moltissime province,
1a dove ¢’é stato un movimento
d'opinione pit forte, gli Ordini dei
Medici hanno stabilito alcune nor-
me a favore della nostra attivita
quetidiana. Magari prendendo
spunto dalla circolare che a suo
tempo la Federazione Nazionale
degli Ordini dei Medici aveva
mandato in periferia.

Facende mio uno spot pubbli-

citario sintentico ed efficace, vo-
glio dire che “‘I’Associazione ...
&7,
E propositiva, e la dimostra-
zione ci viene dagli ampi consen-
si avuti e che continuiamo ad
avere da tutte le forze politiche,
sociali, professionali,

L’Associazione ¢ vitale, e qui
voglio ricordare 'imponente ma-
nifestazione tenutasi nel giugno
a Roma, dove abbiamo registra-
to oltre 2.000 presenze di colle-
ghi e presenze qualificate di
personalitad per noi tanto impor-
tantl. Manifestazione questa che
ha sensibilizzato (e forse meravi-
gliato) o ... turbato (e forse sba-
lordito) chi non credeva alla
nostra capacita di aggregazicne
{forze industriali, sindacali).

Ed in tema di vitalita, & impor-
tante che io rilevi, elogiandoli,
quanto i nostri Vice Presidenti
Nazionali hanno organizzato, uni-
tamente a Voi, responsabili sezio-
nali, nelle varie Regioni: dal
Veneto alla Puglia, dal Piemon-
te alla Sicilia. Quest’ultima, ha
anche ospitato a Messina in ot-
tobre il Consiglio Internazionale
dell’UIADM sulla cui riuscita, gra-
zie all'impeccabile organizzazio-
ne dell’amico  Galluppi,
ampiamente parlera Algoritmi,
Questo Consiglio, per chi non lo
sapesse, ha visto I'elezione del-

I’ltalia alla Presidenza. E questo

risultato non & frutto del caso, ma
di un’ampia stima che ia nostra
Assaciazione gode fra le altre esi-
stenti in Europa e altrove. Si & ca-
pito, anche oltre confine, che
’AlISF rappresenta, con la sua
collaudata organizzazione, le
aspirazioni e la professionalita di
til ghi Informatori Scientifici ita-
liani e che, durante la presiden-
za dell’AlISF, si potra avere una
guida per iniziare, ad ampio re-
spiro (e molto piu di quanto non
lo sia stato finora) un coordina-
mento che porti a definire unici

indirizzi internazionali democra-
ticamente stabiliti.

L’Associazione € anche alta-
mente professionale, perché
professionalit é contrastare, nel
limiti che le nostre forze consen-
tono, tutte quelle “attivitd” che
per scelta del marketing vengo-
no fatte ruotare intorno alla no-
stra attivitd professionale di
Informatori Scientifici e che di
professionale e di scientifico nulla
hanno.

Che il lavoro che tutti noi stia-
mo facendo risponda poi alle esi-
genze della categoria &
dimostrato dal fatto che, come di-
cevo all’inizio, la nostra organiz-
zazione diventa sempre piu
capiliare e si va sempre pil
estendendo. Lo constatate Voi
Presidenti Sezionali, ogni trime-
stre circa, con le statistiche, lo
constata mensiimente i’ Ufficio di
Presidenza e lo constato io gior-
nalmente con i Vostri plichi con-
tenenti [ ... “‘simpatici” mod. H!

Molto importante & anche il la-
voro che, credo, tutte le Sezioni
esplicano per favorire, seguire,
consigliare i nuovi Colleghi ed an-
che coloro che aspirano ad inse-
rirsi in questo lavoro. Le Sezioni
sono diventate il punto di riferi-
mentc (specie 1a dove ¢'é una se-
de). Questi nuovi Colleghi, che
aderiscono subito alla nostra As-
sociazione (all'inizio dell’annoc ho
un “ingorgo” di domande di iscri-
zione), sanno di trovare in noi
quell’appoggio e queli’aiuto a fo-
1o necessari & sentono come, en-
trando nella nostra famiglia, si
riduca queli'isolamento, proprio
della nostra attivita (e che ad al-
tri fa tanto comodot).

E mi corre I'obbligo ed il pia-
cere di dire qualcosa su ALGO-
RITMI. Questo nostro giornale
che, se ci costa anche in termini
di tempo, & senza dubbio il mez-
zo tangibile della nostra unione
per quanto di aggregante esso
rappresental ALGORITMI giunge
oltre che sulle nostre scrivanie,
anche su quelle di coloro che per
noi contano o di celoro che noi
vogliamo ¢i ascoltino. Su di es-
s6 non “risparmiame” niente e...
nessuno.

Forse non & letto da tutti que-
sti altri destinatari, ma credo che
tutti sanno della nostra esisten-
za e quindi dell’ Assoclazione. Di-
ciamo che & il nostro piu bel
biglietto da visita.

E forse, anzi certamente, non
tutti gli iscritti lo leggono. E que-
sto & deprecabile ed inammissi-
bite. ALGORITMI riporta la nostra
vita di lavoro nel quotidiano e nel
futuro, nella vita delle Sezioni,
nelf'attivitd che noi svolgiamo a
livello locale, nazionale ed inter-
nazionale. Un grazie quindi, Vi
prego anche da parte Vostra, al-
"amico Donato ed al suoi pochi
ma validi Colleghi della re-

dazione.

Ed in tema di ringraziamenti
voglio dire anche grazie a Voi e,
tramite Voi, a coloro, che ammi-
nistrano le Sezioni e che con me
hanno quei necessati contatti bu-
rocratici. Voglio anche ringraziare
it Collega Walter Monticelli, pri-
mo Vice Presidente della Sezio-
ne di Taranto, il quale, oltre a
svolgere una valida attivita a fivel-
lo sezionale, mi ha aiutato a pre-
parare questo Consiglio
Nazionale per quanto attiene il
mio incarico. Ma volutamente in
ultimo, quindi non per ultimo, vo-
glio ringraziare il collega Osval-
do D’Ercole, nostro Tesoriere
Nazionale, che con i suci probie
saggi consigli mi ha, fin dall'ini-
zio del mio incarico, alutato, an-
che lui amministratore come me,
a seguire il discorso interno di ge-
stione dell'Associazione.

Cito ora, in chiusura, guanto il
Prof. Ferdinando Martorana eb-
be a dire net iontano 1851 (Cor-
so Universitario di Aggiorna-
mento Scientifico - Universita di
Firenze) parlando di noi:

“E funzione, e non certo delte
minori, quella di riportare al me-
dico la somma dei risultati clinici
inerenti a nuove e nuovissime te-
rapie, quasi funzione di informa-
tica statistica, se tale si pud
chiamare una informazione in cui
i dati non sono dei puri numeri,
ma stano i frutto di una sintesi,
di un giudizio ricavato diretta-
mente presso la classe medica
stessa, vagliato al lume di una
aggiornata cultura, presentato
con il calore e la partecipazione
di chi sappia di svolgere una fun-

zione di utilita per fa salute pub-
blica, accanto al medico, accanto
al farmacista”.
Bene, cerchiamo di identificar-
ci in questo giudizio!
Colgo ora !'occasione per
INVITARE TUTTI NO!
- a voler collaborare al massimo
con gli Uffiei Centrali in quan-
to, nel contesto di un impegno
assunto nel volontariato ed
espletato nel tempo libero, &
estremamente importante per
noi, impegnati sia nella politica
esterna che nell'amministrazio-
ne e nella gestione interna del-
I’Associazione, avere la
collaborazione di quei Colleghi
che, per libera scelta, sono re-
sponsabili delte Sezioni. Una
buona gestione e la collabora-
zione di queste & infatti, alla ba-
se di un dinamico e produttivo
andamento degli Uffici Centrali;

a voler seguire ed applicare

sempre lo Statuto ed il Regola-

mento Interno nella gestione
politica ed amministrativa del-
le Sezioni che rappresentiamo;

a voler informare sempre |

Colleghi componenti il Direttivo

Sezionale delle comunicazioni

che ci giungono dagli Uffici

Centrali;

a voler coinvolgere i suddetti

Colleghi in ogni nostra iniziati-

va, consigliandoci con loro e

chiedendo collaborazione;

- a voler informare di quanto la
Segreteria Nazionale comunica
in allegato ai verbali degli Ese-
cutivi Nazionali chi, nelle Sezio-
ni, & preposto a seguire
burocraticamente le stesse (in
linea di massima i Segretari).

Grazie.

B

Dallo Statuto
Art, 24

Art. 28

zionale.

TESSERAMENTO
1989

... {(Omissis) L’associato, che non abbia rinnovato P'ade-
sione con il versamento dei contributi entro if 31 maggio,
decade dall’appartenenza all’Associazione.

Tutti gli associati debbono corrispondere una quota di pri-
ma iscrizione ed una quota associativa annuale, le cui en-
tita sono stabilite dal Consiglio Nazionale.

La quota associativa pud essere maggiorata, su decisio-
ne assembleare a livello sezionale, per dare alla Sezione
quei mezzi che ne garantiscano un’opera associativa fun-

Il Consiglio Nazionale
sulla base di queste norme statuta-
rie, ha cosi stabilito 'ammontare
delle due quote:

QUOTA D! PRIMA ISCRIZIONE L. 10.000 (*)
QUOTA ASSOCIATIVA

(*) tale quota deve essere versata anche da coloro che non
hanno rinnovato la propria adesione nel 1988, A diffe-
renza che negli anni precedenti essa rimane totaimen-
te a disposizione della Sezione.

L. 30.000
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Relazione del Direttore di Algoritmi

Il precedente Consiglio Nazio-
nale aveva stabilito che per il
1988 ALGORITMI fosse inviato
solo agli iscritti oltre che alle Au-
torita del nostro indirizzario. Sca-
dendo al 31 maggio il tempo utile
per | rinnovi, si trattava quindi di
inviare il primo ALTORITMI suc-
cessivo al 31 maggio solo ai nuo-
vi iscritti '88 e a coloro che
avevano regolarmente rinnovato
la precedente adesione '87. In ef-
fetti, d’accordo con ia Segreteria
Nazionale, abbiamo preferito far
scattare 'operazione con il nu-

-mero di ottobre: in considerazio-
ne del ritardo con it quale alcune
Sezioni hanno inviato le quote
'88, sarebbero infatti stati pena-
lizzati ingiustamente Colleghi
che, dal canto loro, avevano in-
vece versato puntuaimente la
quota.

“Ad oggi, comungue, ALGO-~
RITMIi viene inviato a circa 7.800
iscritti, a poco pit di 800 Colle-
ghi, che Ie Sezioni ritengono pos-
sano iscriversi al pil presto e
infine a circa 950 Autorita, per un
totale di circa 9.600 nominativi.

Noterete subito una discrepan-
za: alla Segreteria Nazionale ri-
sultano infatti, in base al
versamenti effettuati, pit di 8.100
iscritti, con un divario quindi di
pil di 300 unita rispetto agli iscrit-
ti presenti nell’indirizzario del
giornale. Come si spiega? Dicia-
mo subito che ¢i pud essere sta-
to quaiche disguido postale nelle

comunicazioni tra la Segreteria
Nazionale ed ALGORITMI; sicu-
ramente ci pud essere stato qual-
che errore nella memorizzazione
da parte nostra ma non me ne vo-
gliate se affermo che la causa
maggiore di questa discrepanza
dipende dalle Sezioni, dalla con-
fusione con la quale, in molti ca-
si, si compilano i “moduli H”;
senza fare attenzione a distin-
guere con precisione i rinnovi dal-,
le reiscrizioni, riportando pil volte
e su mod. H diversi gli stessi no-
minativi tra i rinnovi (il che fa de-
durre che o la Sezione versa dei
soldi in piti o che vengono salta-
ti completamente dei nominativi)
e... cosi via.

Altro punto dolente: sono sem-
pre numerose le segnalazioni di
mancato ricevimento del giorna-
le. Qui le spiegazioni possibili so-
no soltanto due: disservizio
postale o indirizzi sbagliati.

Esaminiamo la prima. Dico su-
bito che I'eventuale disservizio
pud esserci solo all’arriva cioé
nella distribuzione, e non alla par-
tenza, per la semplice ragione
che il numero dei giornali che
partono & identico al numero dei
giornali che lo spedizioniere con-
feziona che, a sua volta, & iden-
tico al numero degli indirizzsi
sfornati dalla nostra stampante.
Sulla distribuzione possiamo fa-
re ben poco oltre a mettere sul-
'avviso il portalettere e, pli a
monte, a fare qualche rimostran-

Antonino Donato

za all’ufficio di smistamento. E
mia convinzione, comunque, che
solo una piccola percentuale dei
mancati arrivi si possa imputare
alia distribuzione, come ad esem-
pio nei casi in cui non venga ri-
cevuto solo un numero ogni
tanto. ’

Ben pil pesante credo sia il
contributo dato dagli indirizzi sba-
gliati, o incompleti, con il CAP ge-
nerico della cittd quando invece
dovrebbe essere specifico del rio-
ne oppure con il CAP specifico
ma di un rione che non & quello
giusto. Non vorrei ancora una voi-
ta fare I'apologia del CAP ma tor-
no a dirVi che é fondamentale
almeno nel nostro caso, trattan-
dosi di spedizione di stampe in
abbonamento postale.

- Non credo che sia la fine del
mondo per una Sezione far si che
gli indirizzi siano esatti. Basta un

minimo di buona volontal Eppu-
re ben 36 Sezioni non hanno ri-
spedito {corretti) alla sede del
giornale i tabulati dello scorso
gennaio, né hanno comunicato
che andavano bene cosi.

Voglio sperare che stavolta i ta-
bulati tornino pil numerosi e
completi di tutte le indicazioni ri-
chieste.

Chiudo invitandoVi a collabo-
rare col giornale anche per quan-
to riguarda i contenutl, Non
abbiate timore né di mandare
troppo materiale né che qualco-
sa, poi, possa non essers pubbli-
cato. Penso che per qualsiasi
redazione ‘‘vera’’ poter sceglie-
re sia il massimo, figuriameci per
quei quattro gatti della redazione
di ALGORITML.

A proposito, chi ha notato qual-
cosa di huovo nel numero 5/88

partito | primi di novembre? E il
primo numero fatto non pit in li-
notype ma in fotocomposizione;
come avrete visto ha una mag-
giore “pulizia” di stampa e richie-
de oltretutto tempi e mano
d’opera forse minori e con un pic-
colo risparmio, quindi, di spesa.

Torno sui quattro gatti delia re-
dazione per dire che non sono
quattro tanto per dire ma letteral-
mente e fisicamente: oltre al sot-
toscritto, sonc G. Paolo
Brancolini e Giovanni Ciampi, qui
presenti, oitre a Giuseppe Corvi
che non & fra noi perché impe-
gnato a traslocare. Non conto né
"'amico Cucuzza né il nostro Pre-
sidente non perché it loro contri-
buto non sarebbe gradito e
importante ma solo perché é.,. la-
titante, anche se per motivi diver-
si e giustificabilissimi.

Redazione: i soliti quattro gatti

Gli interventi dei Presidenti di Sezione

Numerosi sono stati i rappre-
sentanti delle Sezioni AlISF di tut-
ta Italia intervenuti durante | lavori
del Consiglio Nazionale, ora per
approvare, ora per correggere al-
cune valutazioni, ora per aggiun-
gerne di nuove, sempre per
contribuire ad una migliore foca-
lizzazione delle nostre problema-
tiche. Gli interventi hanno fatto
riferimento alle relazioni dei com-
ponenti 'Esecutivo Nazionale,
dalle quali erano stati immedia-
tamente preceduti.

Ha incominciato Marifoglou

(PC) illustrando una iniziativa se-
zionale che ha interessato il loca-

le Ordine dei Medici a proposito

degli affiancamenti e del nume-
ro di visite.

Palmesino (TO), riferisce di un
corso di aggiornamento per ISF
organizzato con la Regione Pie-
monte, corso che si avvale di vi-
deocassette (per evitare af
colleghi troppi spostamenti) e
prevede 18 lezioni di due ore pit
una tavola rotonda finale.

Lazzarini (Pl), a proposito dei
corsi di aggiornamento professio-
nale mette in guardia contro le
iniziative delle societa di consu-
lenza private.

Corsini (MS) invita ad andare
“al di 1a del nostro particolare”
anche a proposito della nascita

Giorgio Marifoglou e Giorgio Rossetti, rispettivamente President] della
Sezione di Fiacenza e di Verona.

Edoardo Santin, Vice Presidente
delf'assemblea, nonché Presiden-
te della Sez. TS/GO.

di nuove sezioni.

Ruffini (Roma 9) esprime I'op-
posizione della sua sezione alla
ratifica di Roma 1. L'Assemblea
decide di proceders per votazio-
ne sulla ratifica di questa Sezio-
ne (nonché delle altre),
sottoponendo al Collegio dei Pro-
biviri 'esame specifico della si-
tuazione di Roma 1.

Maltagliati (M1}, a proposito del-
le indagini di mercato, legge una
lettera inviata ad aziende e ISF
da una societa privata. Aggiunge
alcune considerazioni sui corsi di
aggiornamento professionale.

Colligiani (PT) individua nel co-
marketing if punto chiave del de-
grado della nostra attivita, e chie-
de che il Ministero della Sanita si
esprima a proposito deli’accordo
FNOMCeO-Farmindustria sulla
Fase IV.

Anche Guetti (AQ) riferisce sul-
la attivita di varie societa private
a proposito dei corsi di for-
mazione.

Rossetti (VR), sempre a propo-
sito dei corsi, nota che essi ven-
gono incentrati sempre pit sulle
tecniche di comunicazione e di
vendita.

Venasco (CT) affronta il rappor-
to AlISF-Sindacati, invitando tutti
a smettere di porgere [laltra
guancia, e definisce bonariamen-

i

te “‘gesuitico” Vintervento di Bru-
ni sull'argomento.

Centola (SA} sprona ad una
magagiore incisivita nell’affronta-
re i nostri interiocutori.

Santin (TS) cita un proprio in-
tervento del 1983 suj Sindacati
per soltolineare come la situazio-
ne non sia cambiata nel frattem-
po. Braschi (SP) afferma che,
proprio alla luce della pessima in-
tesa FULC-Farmindustria, biso-
gna decidersi a inserirci nelle
strutture sindacali per modificar-
ne il comportamento.

I componenti dell'Esecutivo
Nazionale sono intervenuti per
replicare a quei colleghi che Ii
avevano sollecitati.

La Regione Abruzzo al completo, De Baptistis, Pagano, Bruni, Guetti,
rispettivamente Presidente e Vice Presidente della Sezione di Teramo,
Presidente di Pescara/Chisti e di L'Aquila.
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... dicevo, appunto, degli uomini

Roma. 26 Novembre 1988.
L’inverno incipiente non sembra
aver disattivato questo tiepido so-
le che fin dal mattino investe e
fruga di vivida luce la citta. Sven-
tagliate come di fotoelettrica si in-
cuneano nei vicoli stretti ad
incendiare il rosso dei tetti ed il
giallo delle antiche facciate. Una
luce obliqua, di cristalio striscia
sui pini screziando di verde il buio
delle chiome, investe i monumen-
ti accendendoli di bianco, dilaga
nelle piazze e consegue il mas-
simo trionfo nello sfolgorio di
Piazza S. Pietro. E proprio ll, a
due passi dalla Basilica, il tassi-
naro mi deposita. Sonc arrivato
alla “Casa tra noi’’ dove que-

Evandro Campana

st'anno, appunto, si tiene il Con-
siglio Nazionale deil’A.l.L.S.F.
Ma in che senso, “'Casa tra
noi’'? Certo non in quello tradi-
zionale di albergo o di pensione,
anzi: I'edificio che dal punto di vi-
sta architettonico costituisce pec-
cato non veniale e sorto, guarda
caso, per ricevere chi a Roma
viene nell’intento che un po’ dei
propri gli siamo rimessi. Si tratta
in genere di soste molto brevi
perché duranc qusl respiro che
intercorre tra il buon proponimen-
to e I'immancabile ricaduta. Pec-
catori dunque a .Josa in
rapidissimo turn-over espiatorio.
Allora penso vi piaccia di pit im-
maginare ‘‘Casa tra noi” come
una vera e propria stazione di
servizio per pellegrini. Sentite. La
santita dell’attigua Piazza li indu-
ce a controllare i vari livelli $piri-
tuali (urgono spesso sostanziali

rabboccehi), fanno un bel pieno di
buone intenzioni, accettano di
buon grado che una spruzzatina
di acqua benedetta risciacqui il
vetro della loro coscienza (ci si at-
taccano le mancanze nostre co-
me moscerini sul parabrezza
nelle calde sere d’estatel} e poi,
in spirito di penitenza, dirigono al-
I'adiacente "*Casa tra noi". Che
senso avrebbe in tal caso offrire
loro lo sfarzo rutilante di un Hil-
ton? Qui invece vengono loro ga-
rantite linde stanzette per
riposare ed un ettaro di refetto-
rio per rifocillarsi in franscecana
semplicitd. Non mancano ovvia-
mente legioni di preti in veste di
accompagnatori che, fra tanti laj-
¢i, si godono palesemente fa lo-
ro gerarchia spirituale. Comun-
que Ja “'Casa tra noi” dispone an-
che di bigi sotterranei dove, pro-
prio nel momento in cui vi metto
piede, il Presidente de Rita sta te-
nendo la propria relazione annua-
le. E in questo istante preciso
sento che procede con voce rot-
ta dall’emozions, che ricorre a
pause affatto innaturali; si sbro-
gliera, intanto, il filo del discorso
dalla matassa della commozione
- pensa de Rita -, potrd o non po-
tro limpidamente partecipare ai
presenti le dimissioni dalla Teso-
reria Nazionale di Osvaldo D'Er-
cole? Il nostro decano infatti ha

" raggiunto i cosiddetti “limiti di

eta’’; quel traguardo che tutti vor-
remmo toccare e dal cui filo di la-
na dondolano le nostre speranze
di prima assieme allo scoramen-
to attuale. Infatti I'affannc della
gran corsa ci lascia, al presente,
solo il rimpianto per il passato né
ci consente di intravedere neil’a-
gonia di una vita di lavoro Fem-
brione di una vita futura. Una vita
nuova di zecca, fatta finalmente
per noi, senza sprechi di senti-
menti né di inutili giorni (che pa-
trimonio ne abbiamo dissipato,
amico D’Ercolel) una vita che ci
conceda finalmente Ja saggezza
e il tempo per volerci bene, per
arnare, sissignore, le nostre ru-
ghe e i nostri capelli bianchi giac-

De Rita, Presidente

Bruni, Galluppi,
Lambelet, Lentini,
Lodde, Piccazzo
quali componenti
I'Esecutivo Nazionale

La distribuzione delle
cariche avverra - a nor-
ma di statuto - su indica-
zione del Presidente in
occasione della prima
riunione dell’Esecutivo.

GLI ELETTI

Y

Al collega Alfredo Lambelet, Fre-
sidente della Sez. Versilia ed uni-
co nome nuove dell’Esecutivo,
congratulazioni e auguri df buon
lavoro da Algoritmi,

La commissione elettorale al lavoro: B, Petri, D. Fagioli, e G. Marifoglou

di Giampaolo Brancolini

ché fummo tanto scemi e
intempestivi da non amare abba-
stanza le prime avvisaglie di bar-
ba e le non docili chiome. Una
vita, carissimo Osvaldo, che ti au-
guro lunga e felice, tanto lunga
da consentirti di fare per te stes-
so tutto quello che finora hai fat-
to per gli altri. Lascia semmai a
noi il rimpianto di non averti pit

.fisicamente vicino, di non poter-

. A
Marco Colligiani

i pit avvalere della tua opera fat-
tiva e umile al tempo stesso. Con-
sentici questo rimpianto anche se
il tuo esempio ci lascia in eredita
un grande patrimonio di uomini,
vormini che nel tuo nome segui-
teranno a parlare di crescita pro-
fessionale e di umana dignita
finché un giorno non la consegui-
ranno appieno.

Dicevo, appunto, degli uomini.
Prima degli altri devo ricordare de
Rita, radice e quercia della nostra
Associazione. Della quercia pos-
siede I'indubbia solidita che gli
consente di svolgere quella mo-
le-di lavoro che tutti [ giorni, uno
dopo ['altro, senza sosta e in
grande umilta svolge per tutti noi.
E il suo andirivieni di spola, cre-
detemi, che tesse sul magro te-
laio det nostro impegno 'ordito
della speranza futura. Cosa ci
guadagna? Sputo senz’altro in
faccia a chi non crede quanto in-
vece c¢i rimetta di ferie, di tempo
libero e quanto ne sottragga al-
Ja propria famiglia, Dicevo appun-
to degli uomini: ci sono i Lentini,
i Bruni, i Piccazzo, gii altri Vice-
presidenti e quelli nefla sala, tut-
ti. Li sentiamo parlare e si ha
Iimpressione che gli ISF sce-
gliendo chi li dovesse rappresen-
tare abbiano scelto, una volta
tanto, per il loro meglio.

Dicevo degli uomini e mi viene
in mente Evandro Campana. Lo
conoscete? Nel corso di un paio
di incontri abbiamo scambiato
frettolose impressioni (che pero
collimavano) ed ora mi pare di
averlo sempre conosciuto. Quan-
do parla, il suo schietto accento
romano ed un innegabile gusto
per Pironia mi favoriscono un gra-
dito ricordo di certe letture di Tri-
lussa, per cui mi piace ascoltarlo.
Non aitrettanto potra dire la
FULC dopo la intesa di Luglio. In-
fatti se Evandro ha I'aria sornio-
na del gatto, come il gatto
nasconde nel velluto delle zam-
pe temibili artigli e non v’ha dub-
bio che Ia “malintesa’ gli abbia
fornito motivi per sfoderarli. In un
suo scritto, lui sindacalista da
sempre e sempre in prima linea
si dissocia apertamente da un
malgestito sindacato e questo
rende grandissimo onore alla
coerenza morale ed alla fedeltd
ad un ideale dell'uvomo
Campana.

Dicevo degli uomini e mi vien
fatto di parlare di Marco Colligia-
ni: & un toscano intelligente e | to-
scani hanno una maniera molto
particolare di esserlo. Sono brio-
si, effervescenti, & come se l'in-
telligenza urgesse all’internc e
non potessero trattenerla. La
bocca diventa la naturale valvo-
la di sfiato e da questa fluiscono
arguzia a torrenti e battute a vol-
te feroci che assecondano un gu-
sto innato per la polemica. Oggi
Marco zoppicava vistosamente
ma, a chi glielo faceva notare, 0s-
servava che la sua lingua non ri-
sentiva della menomazione; lo
spettacolo, se se ne fosse dato il
caso, sarebbe stalo garantito.

Dicevo degli uomini ed a Mar-
co Colligiani mi viene voglia di ac-
costare Mimmo Bruni. Perché?
Perché si accosta il bianco al ne-
ro, perché diavolo e acqua san-
ta non sono mai disgiunti e
infine - I'ho detto prima - perché
me ne ¢ venuta la voglia. | due
costituiscono modi diametral-
mente opposti di essere intelli-

- genti. Mimmo pesa le parole con

la bilancia da orefice, Marco le
butta a monti sulla stadera; Bru-
ni non 8 altrettanto ghiotto di po-
lemica quanto il Colligiani ma
guai a chi ce lo tira per i capelli.
Con il sue fare e dire da gesuita
(mi & piaciuta la definizione data
da un collega e pertanto ve la ri-
porto) misurando pause e toni di
voce, circostanziatissimo e docu-
mentato, demolisce I'antagoni-
sta. Il corso del torrente oratorio
di Mimmo non conosce le rapide
del fiume di Marco ma non é me-
no travolgente. Assieme a Cam-
pana costituisce il punto di forza
della nostra... debolezza sindaca-
le. Al proposito mi sono chiesto:
questa noncuranza a difendere
con il numero i nostri interessi @
dovuto solo a gracilitd mentale o
anche (e soprattutto) a pit scu-
sabile ignoranza sindacale? Lo
sappiamo o non lo sappiamo che,
bene o male, i Sindacati sono I'u-
nica flebile voce che permette di

farci sentire? Lo sappiamo o non
lo sappiamo che le storture e le
dsviazioni del Sindacato (cfr. In-
tesa del 27.7.88) si combattono
solo dallo interno? Fuori, a tutti
gli effetti, slamo meno dello Zio
Nessuno con la schifosissima
manina tesa quando c’é da pren-
dere e ben retratta quando ¢'é da
dare.

Allora se di ignoranza si tratta,
armici Bruni e Campana, voglia-
mo vedere di correggeria? Che

Domenico Bruni
ne direste se Algoritmi pubblicas-
se qualche vostra piana lezione
sul significato di Sindacato, su
quanto sia importante essere nu-
mericamente presenti nel sinda-
cato per essere rappresentativi e
significare qualcosa pit del ritua-
le fico secco? Consultatevi, ami-
ci, e fateci sapere: non € mai
troppo tardi. Mentre scrivo que-
ste note, sul treno del ritorno si
abbattono fruste di acqua. If so-
Je di Roma - penso - sara stato un
miraggio o, se davvero esistito, si
sara allontanato, in un giorno, di
qualche anno luce?

Adesso sul vetro del finestrino
contro lo sfondo nero della not-
te, guietatosl il temporale, minu-
tissime gocce di pioggia, prima di
sparire strappate dal vento della
corsa, palpitano di una luce az-
zurrina. E il riflesso della lampa-
dina dello scompartimento ma
innegabilmente sembrano stelle
lontane. Riuscird, prima di Firen-
ze, a reperirvi il nostro o un altro
efficacissimo sole?

Buon anno dal Nuovo Esecutivo e da ALGORITM!
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Grazie alla convenzione stipulata con I'INA puoi risolvere alle partico-
lari condizioni riservate alla tua categoria i problemi di pensione, liqui-
dazione, risparmio e investimento.

-
Fondo INA Valore Attivo.
Incremento garantito.

Da oggi Fondo INA Valore Attivo assicu-
ra a tutti i sottoscrittori, vecchi e nuovi,
un incremento minimo garantito del-
Pinvesti to. Una proposta INA rivol-
ta a chi vuole una assicurazione sulla

vita e, i r e un
mento che cresce nel tempo.
Invi i questo tagliando. Riceverete,
gratis e senzaimpegno, la guida a Fondo
INA Valore Attivo. O, se preferite, con-

tattate PAgente INA.
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Le nuove proposte INA Moneta Forte

migliorano ancora la difesa dalil’infla-

zione. Non solo & aumentata Pindiciz-

zazione, ma viene garantita anche lari-
o o 1

vali , legata al rendi-
to della gesti Eccoi tivi per
gliere una i i sufla vita

che da una doppia sicurezza nel tempo.

Invi i to tagliando. Riceverete,

gratis e senza impegno, la guida a INA
Moneta Forte. O, se preferite, contatta-
te PAgente INA,
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CCNL: RETROVISITE

Tema sempre attuale
come attuale e l'articolo di D. Bruni,
che riproponiamo dopo 4 anni

« rapporti tra i lavoratori ai di-
versi livelli di responsabilita nel-
la organizzazione aziendale
saranno improntati a reciproca
correttezzan.

L’art. 49 esordisce in questo
modo che, se pur generico, po-
ne alla base dell’esecuzione del
lavoro due concetti fondamenta-
li: la reciprocita e la correttezza.

Ritengo che per gli Informato-
ri Scientifici in particolare questi
principi siano quanto mai senti-
ti, anche in rapporto alla specifi-
cita del lavoro che svolgono e alla
situazione oggettiva in cui lo
espletano.

Cidé non di meno, credo sia op-
portuno chiarire, al nostro inter-
no prima di tutto, quali sono i
limiti di una situazione che cive-
de, apparentemente, al di fuori
delle logiche codificate.

Dando per scontato che ognu-
no di noi conosca quali sono |
propri doveri, esistono limiti all’'in-
tervento aziendale?

Secondo il CCNL ¢ la Legge
questi limiti sono chiari: gii arti-
coli dal 49 al 55 del CCNL tratta-
no specificamente delle «<norme
disciplinari», la Legge 300/70 ha
recepito gran parte delle «<norme
sulla tutela della liberta e dignita
dei lavoratori».

Ma le retro-visite, sono legali?

Dovremimo, innanzi tutto, sta-
bilire che cosa sono le retro-
visite. Rappresentano un mecca-
nismo di controllo sulf’operato (e
all’insaputa) dell’Informatore
Scientifico?

Se si, certamente non sono
ammesse né dalle norme contrat-

tuali né da quelle legislative.

In effetti il «contratto» non fa ri-
ferimento alle retro-visite, né po-
trebbe.

La legge 300/70 all’articolo 4,
invece, vieta il «controllo a distan-
za dell’attivita dei lavoratoris.

E verissimo che ci si riferisce
a «impianti audiovisivi» ma non si
pud certo affermare che se il con-
trollo fosse effettuato con mezzi
diversi, sarebbe lecito.

Credo cioé che ci si debba
chiedere che cosa é vietato, non
quali mezzi.

Si dice anche nell'articolo di
Legge citato, che se i controlli so-
no «ichiesti da esigenze organiz-
zative o produttive ovvero dalla
sicurezza del lavoro...» possono
assere autorizzati «soltanto pre-
vio accordo con le rappresentan-
ze sindacali».

Non riesco a trovare motivazio-
ni né a livello organizzativo né a
livello produttivo che possano
giustificare le retro-visite; se, in-
vece, dovessero servire a verifi-
care la «sicurezza del lavoron,
bisognera che, nol per primi, co-
minciamo a chiederle!

Ma credo che la motivazione
vera da addurre nel rifiutare simili
mezzi sia quelia della «reciproca
correttezza»: non si poSsoONgG ac-
cettare meccanismi come quello
delle retro-visite senza mettere in
serio dubbio la correttezza del
rapporto fra lavoratori!

C'é poi il caso che non si tratti
di un controllo a distanza della at-
tivita degli 1.S. e in questo caso
credo che qualcuno dovra darci
interpretazioni diverse.

Vocabolario dell’iMS:

BORSA, dal vocabolario "'sac-
chetto di varie forme per tenervi
i denari”, é in realia il contenito-
re “culturale” che, secondo in
importanza solo alta televisione,
si lega all'1.M.S. indelebilmente,
accompagnandolo fedelmente
nelle sue escursioni lavorative.

La borsa é normalmente un
vezzo prettamente femminile che

.accessoria il tempo libero del

gentil sesso e, per riconoscerlo

. senza ombra di ambiguita anche

al mondo maschile, bisogna col-
locaria nell’ambito del lavoro. La
borsa dell’'l M.S. ha forma, foggia
e materiale Inlmmaginabili, pro-
curati solo su ordinazione dj ricer-
catissimi artigiani che, rintanati
nei borghi vecchi delle citta sto-
riche, vengono ingaggiati e ricat-
tati dalle varie industrie
farmaceutiche che si contendo-
no le firme degli stessi. L.a forma
a prisma e la classica che ogni
1.M.S. ha avuto tra le mani alme-
no per il periodo df prova prima

. di passare alla rettangolare rigi-

da che é disponibile in varie ver-
sioni {con serratura e chiavette
oppure a doppio manico a mo' di
sporta: la prima per farmaci im-
portanti, la seconda per farmaci
ormai noti) solamente quando la
sicurezza della propria informa-
zione e un’auto adeguala lo pos-
sono permettere. Esiste anche
una forma adottata sempre pil
spesso, cosiddetta “molie” su
stile medico, di sofito in dotazio-
ne all’l.M.8. con personalita fra-
gile che stenta ad inserirsi in so-
cieta evitando di sancire tramite
lo stigma indelebile della borsa di

Il breviario di Apelle
ORO, INCENSO E BARBITURICI

E Natale, tempo di pace e di fratellanza. Ma non per quel po-
vero collega che ho incontrato in un ambulatorio.

Nel sogno, anzi nell'incubo che egli mi ha raccontato, nono-
stante che la sacra rappresentazione del Presepe si ripetesse con
il solito rituale e nel solito scenario, qualcosa di familiarmente si-
nistro aleggiava tra le immagini crepuscolari, quaicosa che sol-
tanto al sopraggiungere della cometa poté svelarsi al miserelio:
un grande cartelio sovrastava la nuda grotte, ad indicargli che fi-

B come Borsa

essere un propagandista: infatti
questa continua e fervente lotta
con se stesso per mascherare la
propria professione lo porta a de-
notare anche fisicamente i segni
di questa frustrazione. Hl materia-
le spazia in una vasta scelta che
va da pelli morbidissime di ani-
mali esoticl in via di estinzione
(serpente, balena, rinoceronte ed
elefante) ad animali pit: modesti
e soprattutto domestici (gatto,
vacca, cane o forse topo} al pits
comune truciolato locale fino al
semplice cartone pressato, ab-
bellito da disegni-stampa di Mis-
soni o greche strane di ignoti naif.
Anche il colore ultimamente sem-
bra avere uno spazio maggiore
nella scelta della B. che, abban-
donando i logoro e ormai obso-
leto marrone scuro, lascia il
passo alla fantasia cromatica del
possessore: amaranto, marrone
chiaro, sabbia, nero, grigio fumo,
grigio chiaro.

La dimensione, normaimente
proporzionata alla figura fisica
della persona, nella propaganda
medica lascia le regole logiche
della simmetria e prende nuove
proporzioni ispirate solo alla
quantita e grandezza dei campio-
ni da trasportare; cosicché que-
sta ribellione geometrica porta a
situazioni ridicole in cui la cuba-
tura della B. & inversamente pro-
porzionale alle misure dell'l.M.S.:
dietro grossi borsoni appaiono
talvolta piccoli LM.S. e solitamen-
te un colosso di dimensioni spet-
tacolari porta una borsettina
utilizzata solo in qualche serial
dei bambini.

La B. per I'.M.S. é come la
carta d’'identita (unica, persona-
le e segreta), non si pud mai apri-
re e non sta bene mostrarne i
contenuto: é singolare pensare &
quanto di pit brutto si pud dire e
fare tra I.M.S. senza peraltro ar-
rivare a ‘‘sconsacrare’” la B, al-
trui. Contenitore invidiabile dai
prestigiatori pitt famosi, la B. non
ha limiti di capienza: campioni in
guantita e di solito ben ordinati,
depliant e masterbook volumino-
si, “regalini”’ stupidi o pregiati, in-
viti, schede per prova, giornale,
lavori @ monografie, cassetfe e
promesse... Negli ambulatori le
borse vengono iasciate nei posti
pitz impensati che traggono in in-
ganno anche il pit attento osser-
vatore, anche perché non é detto
che ad ogni B. corrisponda un so-
lo 1.M.8. (se col capo vale I'equa-
zione IB = 2 LM.S., con tanti
farmaci I'equazione prende Ja for-
mula inversa | LM.8. = 2 B).

Dall’attenzione scrupolosa con
cui il paziente in ambulatorio con-
ta le B. nasce la tensfone del
I'L.M.S. che il pit delle volte si col-
loca (quasi fosse una rimozione)
lontano dal suc “‘contenitore”
che simbolizza Ja colpa della sua
presenza sgradita. Lo scatto che
I'LM.S. produce un attimo prima
def proprio turno afferrando la B.
e volando verso la porta va letto
come un tentativo fallimentare di
scindere la trinita logica conse-
quenziale (IMS. = B = IN-
FORMAZIONE = SOPPORTA-
ZIONE...); solo per una frazione
di secondo vedremo allora, con
grande stupore dei presenti, con-
giungersi LM.S. e B. e svelare or-
mai troppo tardi per eventuali
ritorsioni le connotazioni dell’in-
formatore,

La mascolinita di alouni I.M.S.
si dissolve o quantomeno sfuma
quando si paria della B. con lo
scambio di ambigui complimen-
ti: “Ma che bella B. che hail Chi
te I'ha data o dove I'hai presa?
Scusa, posso vedere o toccare?

voLLO VERI FLARE

TR V.Y o W4 s £ QUESTO nalmez?te I’ambulatf;rio del Grande Luminare era stato raggii{nto, Complimenti! Hai una nuova 8!
k ) B PERSE o pAVWERD It miserello entrd, con tuita la sua borsa e con tanta circo- Come vorrei una bella B come
1SPETTO RE PASTORE € iy spezione. quetial...”’. Per finire, la B. la ca-

A ’:ATO A BETLEMME, Si ritrové in una grotta d’aspetto insieme a due Persone dall’a- richiamo, la prepariamo, la svuo-

'S ria assai paziente: una bella Signora che sferruzzava materna- tiamo, la sistemiamo in auto, la

appoggiamo, la sfrisiamo, la so-
stituiamo quando & rotta, ma non
fa prestiamo mai a nessuno né
potremo mai dimenticarla perché
sarebbe come dimenticare che
dobbiamo lavorare.

mente un golfino e un Signore silenzioso che per passare il tempo
segava dei legneiti. Di fronte ¢’era una tenda, e attraverso un per-
tuglo Il nostro poté spingere lo sguardo fino ad intravedere una
bianca aureola che ogni tanto ondeggiava nella mangiatoia emet-
tendo un flebile vagito. Davanti alla bianca aureola ¢'era un ele-
gante asinello che, senza mai interrompere il suo eloquio, estragva
di tanto in tanto dafla soma certe ampolline colorate che depone-
va nella mangiatoia. Accanto al quadrupede ¢’era un magnifico
bue, ben piantato e con le zampe anteriori incrociate sul petto, . . =
che non interveniva se non per qualche strighata all’asinelio.

L’attesa spinse if nostro ad affacciarsi fuori proprio mentre la
cometa raggiungeva lo zenit della grotta, rivelando il lento ince-
dere di un cammello montato da una figura familiare, (era il suo
magio ispettore), e Ia stessa cometa parve modificare la propria
forma fino a mostrarglisi del tutto identica a quel famigerato io-
. gotipo che marchia certi fogli di ricerche di mercato...

Fortuna volle che il malcapitato collega si svegliasse all’improv-
viso e, sudato e stravolto, si rendesse conto d’aver vissuto nien-
Paltro che un incubo, che il sacrilegio in reaita non si era compiuto,
che la colpa era tutta della grossa scorpacciata fatta durante la
cena di lavoro che s’era appena consumata presso la famosa Man-
giatoia del prescrittore.

DAMA

ERRATA CORRIGE

Nel N° 3-4 (Agosto) di Algorit-
mi a pag. 3 abbiamo riportato
i nominativi dei colleghi che
fanno parte della Consulta Sin-
dacale.

Per un errore non avevamo ri-
portato i nominativi dei colleghi -
Andrea Tosetti (Fi) e Lucio Sil-
vagni (Roma). Ce ne scusiamo
sia con loro sia con i lettori.
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L’l.S. e la ‘““gaggistica’ nei secoli

di Andrea Vettori

1832: ja celebre battaglia di Lut-
zen {citta vicino a Lipsia); un epi-
sodio della guerra dei trent’anni.
Fantasticavo spesso da bambino
sulle battaglie. A proposito di barm-
bini... a quanti df nof durante ['in-
fanzia, oftre alla richiesta di come
siimita #f cane ol gatto, hanno po-
sto spesso la usuale, insulsa do-
manda: - Cosa vuci fare da
grande? -, Per la stragrande mag-
gloranza dei bambinj, la risposta
data, nefla vita non si & avverata.
Sono uno dei fortunati, lo ricono-
sco: tra le varie attivita indicate, io
avevo in mente di fare I'atore. Mi
sono realizzato: recito spesso. Una
delle pit grandi commedie d'arte
incui I'l.S. é chiamato a fare il pro-
tagonista é la cosiddetta “conven-
tion"". Le riunioni per il ""lancio del
prodofto” sono uno dei pezzi forti
del teatro contemporaneo. Non
esistono comprimari, ognuno fa il
caratterista dei casi suoi, ad ognu-
no é richiesta un’immedesimazio-
ne nel ruolo stabilito che deve
naturalmente risultare magistrale.

Quando ancora if brusio regna-
va, nella sala si spensero le luci.
11 sipario si alzd e inizid la comme-
dia (ma non era una tragedia?).

Come disse Carle Collodi nelle
sue patetiche Avventure di Pinoc-
chio: “aflora uscl fuori il burattinaio
Mangiafuoco, un omone cosi brut-
to, che metteva paura solo a guar-
darlo... La sua bocca era larga
corme un forno ed | suoi ecchi pa-
revano dug lanterne di vetro ros-
s0, cof lume acceso di dietro e con

a2 ¥ b 3
B " L AR - TR L
I1 "MANAGER” Mi AVEVA VETO - HA 30 ANNI ‘91 £T4, HA BISOWK0 D1 RIPOS0. |
VOLTA £ PER LEI  uN VIALLID A LIFSIA

insieme”’, :

Alla sua apparizione in sala nes-
suno fiato pit...

| giorni passarono. Si arrivd al
pits atteso, I'ultimo spettacolo. Ed
eccolo, finalmente! Nella sala lo
schermo s'ifluminé d'immenso e
apparve su di esso, a grande ri-
chiesta, il “celestiale’ BUDGET.

Il nervosismo aumento ed un
univoco oh! generale accolse le
diapositive che proiettavano "'ric-
chi premi e cotillons”.

Il bravo presentatore Hlustrd i
gettoni d’oro.

le mani faceva schioccare una

grossa frusta, fatta di serpenti e di rabbuid.

code di volpe aftorcigliate - Ma che cosa ti succéde?-g/i
= = -
Brevi dalle Sezioni
ALESSANDRIA/ASTI

La sezione rende noto che la raccolta di offerte per il piccolo Ales-
sandro POPA é stata complessivamente di L. 10.000.000 e ringrazia
P’E.N. e tutte le sezioni AlISF che hanno promosso Ja raccolta non-
ché i singoli colleghi che hanno dimostrato solidarieta con il loro con-
tributo a quesia famiglia duramente provata.

" AREZZO

Dietro presentazione della tessera associativa, ai colleghi viene rila-
sciato il permessc per le zone a traffico limitato.

BRINDISI o
La Sezione ha pubblicato I'elenco 1988 dei colleghi della provincia.

MESSINA

Mercoledi 30.11.88, nell’Aula Magna dell’Universita di Messina si é
svolta la cerimonia di assegnazione del premio ““Terza Pagina” inti-
tolato a Domenico Ciccid

Il prof. Salvatore Navarra, direttore della prima clinica chirurgica
dell’Universita di Messina, é il nuovo presidente della Societa italia-
na di chirurgia.

Lo ha eletto a Roma a grande maggioranza il congresso naziona-
le, cui hanno partecipato 2200 chirurghi con diritto a voto. A Navarra
sono andati 1244 voti; seguito dal prof. Manfredi di Roma che ne ha
ricevuti 852 e dal prof. Montorsi (80).

Presidente del corso di laurea in medicina e della sezione italiana
dell'international college of surgsons, insignite di numerosi ricono-
scimenti, il prof. Navarra é il secondo siciliano (il primo fu il suo mae-
stro prof. Basile) a ricoprire il prestigioso incarico.

All’eta di soli 47 anni si é spento Giacomo Guerrera - della Eli Lilly
da oitre 20 anni in atlivita.

Con lui scompare non solo un collega ma un amico stimato da tut-
ti, gia Vice Presidente della Sezicne.

Uniamo il nostro al cordoglio dei colleghi di Messina.

TORINO

A firma E. Reano, la rivista ‘| Fatti” (N° di Settembre) diretta dal Dr.
Danito Poggiolini, ha pubblicato un articolo sulla nostra manifesta-
zione del 18 giugno scorso a Roma.

Alla sua vista il mic colisga si

chiesi

- Come mi ricorda il Cavaliere di
San Venéro! - mi rispose ui.

- E chi é costui? - feci io meravi-

gliato.
- Una storia popolare - mi spie-
go - narra che nel mio paese ven-
ne il giorno di una grande festa
che culminava con una sfrenata
corsa di cavalli. /i cavaliere di San
Venero era l'uvomo pid ricco del
paese, ma, dicevano anche Je ma-
lefingue, il piti contenuto nefio
spendere, Tutti i concittadini atten-
devano che lui mettesse una no-
tevole somma di denaro in premio
per chi avesse vinto l'indomani la
corsa, Ahimé! Il Cavaliere non apri
bocea in merito con grande scon-
forto dei suoi paesani.

Inizio la corsa.

Come si sa, la speranza é sem-
pre I'uftima a morire. Gl occhi della
gente seduta in tribuna si sposia-
rono sul Cavaliere. Negli occhi la-
crimevoli di quei poveri disgraziati
si feggeva: il premiol If premiol.

i Cavaliere, che era appuntc un
Cavaliere perché non aveva pau-
ra, rimase sordo e impassibile al-
le tacite preghiers. Ad un giro dalla
fine della corsa, quando ormai tutti
sf erano rassegnati a non vedere
una lira, il Cavaliere di San Vene-
ro gi alzo di botto gridando con tut
to il fiato che aveva in corpo: -
Cinque monete d’oro al fantino
che riesce a distaccare di due gi-
ril - Ahl i BUDGET! Mi ricordo sem-
pre di una domanda fattarni da un
manager durante un colloquio per
'ammissione a 1.8, presso un'indu-

Da sin, in piedi Lauricella, Alfarone, Conti e accosclati, Bartolone,

stria farmaceutica.
- Lei & Jaureato? - mi chiese.
- Si, in biologia - dissi io

- Perfetto! Spero che abbia da- -

to I'esame di botanica. }

- Certamente - dissi io un po’
sorprese.

Non ebbi il coraggio di chiede-
re spiegazioni in merito a una do-
manda che francamente mi
sembrava alquanto stupida: - Che
c'entra la botanica con lindustria
farmaceutica? - mi domandai.

In seguito, ripensando a questo
episodio mi & rimasto sempre
oscuro if motivo di quelia strana
domanda.

Ma si sa, wutt | nodi vengono al
pettine... e fa risposta I'ho trovata
dopo moilto, molto tempo.

Quel famoso “manager” I'ho ri-
visto piu tardi al mare durante
un'estate torrida. Era seduto su
una panchina del lungomars ora-
mal pensionato; leggeva sotto un
bell'albera un quotidiano; era co-
sl perfetto! Ben vestito, per niente
accaldato, preciso e inappuntabi-
le come sempre.

Mi fermai.

- Dottore, come sta? - feci io?

- Oh carissimo! lo bene e lei?
Sempre sul palcoscenico, eh?

Cosa replicate adesso? Hfigenia
in Tauride?

- No, uftimamente stiamo reci-
tando: Il budget sui tetto che scot-
ta, dottore! Scusi la mia
impertinenza, ma sona anni che le
volevo chiedere una cosa; per an-
ni mi & rimasto un dubbio: si ricor-
da if nosiro primo colloquio? Lel mi

Bongiovanni, Di Perna, squadra della Sezione di Messina, 1 8 classi-
ficata al Torneo di Calcetto di Milazzo.

domando se avevo dalo 'esame
di botanica. Ma che attinenza ha
questa questione con l'attivité i in-
formazione scientifica?

- Caro ragazzo, cos'é che inte-
ressa di pit ad un'industria farma-
ceutica secondo te?

- Vendere! - esclamal con deter-
minazions.

Quanto hai detto non e esatto!
- fa lui altrettanto deciso

- Interessa solo una cosa: i rag-
giungimento def BUDGET. E tu saj
come nasce una pianta?

- Da un seme - faccio jo.

- Dal seme che cosa si forma a
tio modo di vedere?

- La planta - dico.

- No - obletta lui - si forma il ger-
moglio, caro ragazzo. - Tacque
per un momento.

fo invece ero sempre pit scon-
certato e pensai che il pensiona-
mento forzato gli avesse dato alla
testa.

Lui se ne accorse e mi disse: -
Lo sai cosa significa “"budget’?.

- Bilancio - risposi.

- Conosci 'etimologia di questo
termine, oltre al significato?

- No - .

- “Get’” & un verbo e vuol dire
“ricevere”, ""bud” significa 'ger-
moglio”. La traduzione esatta g la
seguente: '‘ricevere un germo-
ghio". | germogli danno origing a
piante diverse, ma hanno una ca-
ratteristica comune: ¢réscono, cre-
scono; alcuni per anni e anni,
Crescono sempre. Hai capito,
adesso? - Chisse sorridendo.

Risi anch'io fra me e me e dech-
sf di dedicare # tempo libero che
avrel gvuto in futuro a capire an-
che un'altra cosa: "Ma quale sa-
ra il fertilizzante adatto?”.
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