
La farmacia è un costo e quindi va eliminata?

È questa la domanda che semplicemente ho rivolto ai candidati politici della nostra provincia,
perché a questo punto ritengo che se la farmacia viene considerata un costo e non una oppor-
tunità per il Servizio Sanitario Nazionale, allora deve essere soppressa. Solo in questa logica posso
interpretare quello che è stato fatto in questi ultimi mesi nei confronti della farmacia.
Se si ritiene che il farmaco possa essere distribuito solo da tre o quattro centri nella provincia, quali
le farmacie ospedaliere, e che tutto il resto possa essere venduto in maxi strutture commerciali,
allora veramente la farmacia è inutile e deve essere eliminata come entità. Ma se il mondo poli-
tico sposa questa tesi vuol dire che non conosce la farmacia, vuol dire che non conosce il territo-
rio, vuol dire che non si conosce lo stato di disagio del malato e della sua famiglia.
La farmacia mette a disposizione la salute a KM/0 con costi trasparenti e tracciabili, con realtà pri-
vate a servizio del sistema sanitario pubblico, una realtà che ha permesso per decenni di rispon-
dere alle esigenze del territorio nell'interesse del paziente e del sistema sanitario.
Si sta cercando di concentrare e ridurre le strutture sanitarie sul territorio (ospedali, distretti sanita-
ri) per razionalizzare i costi, si deospedalizza rapidamente il paziente sempre per questione di costi,
premesse queste che a mio avviso portano necessariamente al rafforzamento della rete delle far-
macie sul territorio, nell'ottica del sempre maggiore "sfruttamento" della farmacia, investendo in
questo presidio sanitario a costo zero per la Sanità pubblica, considerandola come una preziosa
opportunità.
Le farmacie devono essere gli “occhi e le orecchie”, ma anche la “bocca” del Servizio Sanitario
sul territorio, ovvero possono essere il punto di ascolto e di rilevazione sul territorio, ma anche quel-
lo dell'informazione sulla salute collettiva.
E allora credo veramente che se il Governo, se l'amministrazione pubblica vogliono una sanità effi-
ciente, efficace e a costi sostenibili devono investire e credere nel sistema-farmacia così come è
strutturato nel nostro Paese, sicuramente intervenendo anche con una riorganizzazione, ma sem-
pre nella logica del servizio che la farmacia da sempre ha saputo fornire.
Quindi al di la della palese provocazione ritengo che chi comincia ora a governare il nostro Paese
deve conoscere più a fondo ciò che la farmacia ha fino ad oggi realizzato sul territorio e quanto
ancora potrà fare. 
Chiedo quindi un confronto continuo e sgombro da preconcetti e da interessi fuorvianti affinché
nel prossimo futuro, in modo razionale, la farmacia possa ancora essere un riferimento diretto e
preciso sul territorio nell'interesse del paziente e del Servizio sanitario a cui appartiene di diritto e di
dovere.
La farmacia ha un glorioso passato, un presente difficile, ma deve avere un sicuro futuro.

Dott. Marco Bacchini 

Presidente Federfarma Verona
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CO M E I N FA R M A C I A
In questa pagina le foto dei farmacisti di Federfarma Verona che con la loro
professionalità  e i loro consigli hanno contribuito alla realizzazione di questo
numero di Pillole . La rivista della tua farmacia
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No diet,

please!  
Basta con le diete “miracolose” e via libera all’approccio scientifico della perdita di peso.

Per dimagrire e non riprendere i chili di troppo scende in campo la Nutrilipidomica.
Il nuovo approccio all’alimentazione attraverso lo studio della membrana cellulare 

di  Federica Oreglia - farmacista

È
passata finalmente la moda delle die-
te "5 kg in 10 giorni" con drammatici
digiuni o minestroni infiniti e forse

qualcuno ha cominciato a comprendere i
limiti anche delle diete iperproteiche che
ti costringono a regimi fortemente ipocalo-
rici senza fame, è vero, ma grazie ad un
gioco biochimico del nostro organismo
che spinto al digiuno genera sostanze (i
corpi chetonici) che inibiscono la sensazio-
ne dell'appetito a livello centrale. 
Si sta facendo spazio la consapevolezza
che queste diete forzate sono contropro-
ducenti per il fisico perché da un lato por-
tano ad una  perdita di peso temporanea,
che viene velocemente recuperata, dal-
l'altro inducono un decremento della mas-
sa magra con ulteriore diminuzione della
“cilindrata corporea”. La massa grassa,
invece, che sarebbe il vero obiettivo della

dieta spesso si riduce in modo non signifi-
cativo perché ricordiamoci che per bru-
ciare 1 grammo di grasso e' necessario
consumare 9 kcal quindi per "perdere" 1
kg di massa grassa dobbiamo bruciare
9000 kcal che corrispondono a più di 10
ore di corsa! 
Non c'è speranza dunque? Dobbiamo ras-
segnarci a tenere quegli odiosi chili di
troppo?

Si riguadagna peso
Diciamo che forse è arrivato il momento di
affrontare il problema in modo più consa-
pevole e meno frenetico per riguadagna-
re un rapporto sano e vitale con il cibo.
Nemmeno uno dei regimi dimagranti del
momento è stato risparmiato da Nutri San-
te', la più grande ricerca francese che ha
monitorato più di 106.000 volontari per più



di due anni:  il 50% di loro ha perso peso solo
nel breve termine ma nel medio-lungo perio-
do ha riguadagnato il proprio peso con gli
interessi. 

Evitiamo la trappola
Gli psicologi sostengono che le diete sono
un tentativo di controllo che porta a una
perdita di controllo: ecco perché falliscono.
Tutte si basano solo su ciò a cui una persona
deve rinunciare, invece di aiutarla a ripristi-
nare un corretto rapporto con il cibo e con il
piacere di mangiare.
La Nutrilipidomica è la scienza che ci forni-
sce l'occasione di un nuovo approccio all’a-
limentazione: attraverso lo studio della mem-
brana della cellula possiamo capire come
metabolizziamo gli alimenti ed avere una

guida su quali sono i cibi di cui abbiamo
bisogno per ripristinare la funzionalità ideale. 

Partiamo dalla base
Come una casa noi siamo costruiti da milioni
di mattoni: le nostre cellule. Queste sopravvi-
vono scambiando elementi nutritivi con l'e-
sterno attraverso una sottile parete, la mem-
brana cellulare che è composta da acidi
grassi la cui percentuale e qualità sono fon-
damentali per stabilire il corretto funziona-
mento degli scambi. 
La membrana deve essere semipermeabile
per garantire contemporaneamente l'isola-
mento ma anche il passaggio delle sostanze
fondamentali per assicurare il ciclo vitale
della cellula. Questa caratteristica può esse-
re assicurata solo da un corretto equilibrio
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fra i vari grassi che la compongono. Le
sostanze grasse provengono dall'alimenta-
zione quotidiana che diventa in quest'otti-
ca di importanza cruciale per garantire l'o-
meostasi della cellula. 
Ognuno di noi, valutando le scelte alimen-
tari e lo stile di vita, è in grado di fornire
tutte le classi di acidi grassi indispensabili
per formare la membrana nel modo più
vicino a quello ottimale per il suo funziona-
mento. La qualità, quindi, oltre che la
quantità dei lipidi, che sono parte della
nostra dieta bilanciata, è dunque partico-
larmente importante dal momento che
alcuni di questi non possono essere pro-
dotti dal nostro corpo in nessuna condizio-
ne, ma devono essere necessariamente
introdotti con il cibo per il corretto equili-
brio di membrana: vengono pertanto chia-
mati “essenziali”. Essi sono presenti solo in
alcuni alimenti come il pesce, le noci, l'olio
di lino e i semi di lino e quindi è piuttosto
facile che si creino delle carenze di questi
alimenti tali da portare ad uno squilibrio
del funzionamento delle membrane cellu-
lari.
L'analisi di lipidomica della membrana cel-
lulare del globulo rosso attraverso un esa-
me sul sangue controlla la funzionalità di
un compartimento della cellula estrema-
mente importante per il metabolismo del-
l'intero organismo. In base al risultato si
possono avere indicazioni utili ad inqua-
drare la condizione del soggetto riferita al
suo stile di vita e alle sue abitudini alimen-
tari.

La membrana è “squilibrata”, e dopo? 
Una volta stabilito lo squilibrio della mem-
brana si possono impostare strategie siner-
giche di modifica della dieta abituale,
integrazione nutraceutica e ripristino del
funzionamento delle attività di quegli
organi che sono direttamente coinvolti nel-
l'alimentazione, ovvero l'apparato digeren-
te, stomaco, fegato, intestino, pancreas e
cistifellea. Sono gli organi, infatti, che per-

mettono di assorbire e rendere biodisponi-
bili i nutrienti degli alimenti. Ecco perché,
prima di intraprendere diete o programmi
di dimagrimento ci si deve assicurare della
presenza di problematiche a questi livelli
per non rischiare che tutti i “treni” degli ali-
menti in partenza dall'intestino non giunga-
no alle destinazioni appropriate. Pena l'ef-
ficacia della strategia di intervento nutri-
zionale.

Via libera dopo il cambiamento
Una volta modificato il profilo di membra-
na al nostro adipocita (cellula adiposa)
bianco sarà consentito il passaggio ad
adipocita bruno, quello in grado di proce-
dere alla combustione dei trigliceridi grassi
per la trasformazione in energia metaboli-
ca. In effetti tutto il grasso in eccesso è
depositato in cellule specifiche, dette adi-
pociti, che assumono la forma sferica di
palloncini con la superficie così distesa da
diventare “sorda” ai segnali di svuotamen-
to inviati durante i processi metabolici. Sol-
tanto il recupero della conformazione cor-
retta della loro membrana ne può consen-
tire la riattivazione dei segnali e la stimola-
zione dei meccanismi naturali di gestione
e consumo dei trigliceridi, i nostri grassi di
deposito. L’adipocita recupera con questa
strategia, la sua capacità di rispondere
allo stimolo metabolico di lipolisi e della
trasformazione da adipocita bianco depu-
tato allo stoccaggio, ad adipocita bruno
dedicato invece al consumo dei trigliceri-
di. 

La lipidomica della membrana cellulare si
rivela una guida efficace per un'alimenta-
zione bilanciata e corretta basata non
semplicemente sulla riduzione calorica ma
sull'introduzione di quegli specifici ingre-
dienti della dieta che portano ad una riat-
tivazione metabolica del tessuto adiposo
che in risposta agli stimoli si svuota ridu-
cendo il volume del grasso localizzato e
normalizzando il suo turnover. 
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bili fiscalmente.

«Questi nuovi servizi attivati in farmacia sono la risposta
immediata ad un problema contingente della fami-
glia  - spiega Sergio Torelli, A,D. Italiassistenza  - e costi-
tuiscono la risposta concreta alle reali necessità incon-
trate dalle persone che devono assistere in casa o in
ospedale anziani, malati o disabili. 
Il cittadino sa che in farmacia trova un centro servizi
assistenziali sempre disponibile e attivabile con estre-
ma semplicità grazie anche alla professionalità del
farmacista. 
La grande fiducia che ispira al cittadino la farmacia si
unisce alla garanzia di serietà e professionalità dei
nostri operatori». 
«Le farmacie di Federfarma Verona sono state le pri-
me in Italia ad offrire alla propria utenza la gamma
completa dei servizi assistenziali - dice Marco Bacchi-
ni, presidente di Federfarma Verona - e hanno aperto
la strada alla Farmacia dei servizi e ad un nuovo con-
cetto di assistenza domiciliare altamente qualificata,
e trasparente, ma soprattutto di facile accesso e
garantita dal farmacista che sa bene quanto sia
importante avere garanzie su operatori che in un cer-
to modo entrano a far parte del nucleo familiare. 
Quando un paziente sta male o ha bisogno di assi-
stenza perché anziano o disabile abbiamo così la cer-
tezza che a varcare la soglia della nostra abitazione
siano soggetti professionali e in regola». 

Questa novità della primavera 2013 va a completare

la gamma di servizi già attivi in farmacia: iniezioni a
domicilio, assistenza post ricovero, assistenza infermieri-
stica a diversi livelli, fisioterapia, assistenza ostetrica
post partum che nei primi 7 mesi vantano oltre 1.000
accessi domiciliari. I servizi più richiesti sono stati le inie-
zioni seguite da medicazioni semplici, sedute fisiotera-
piche,  flebo e cateterismi .

Iniezioni a domicilio

Si tratta del servizio più semplice,
ma anche di uno tra i più richiesti
perché effettivamente anche un
semplice ciclo di iniezioni ricosti-
tuenti può diventare un problema
se non sappiamo a chi riferirci
addirittura per una singola iniezio-
ne, sia intramuscolare che sottocu-
tanea.

Assistenza post ricovero

Uno dei servizi più delicati è quel-
lo dell’assistenza infermieristica
post ricovero perché come molti
familiari sanno, una volta dimessi
dall’ospedale - e i ricoveri sono
sempre più brevi - i pazienti devo-
no essere seguiti a casa.  Stiamo
parlando di medicazioni e ben-
daggi, lavaggio o sostituzione di
cateteri vescicali (morbidi) o

venosi periferici, il controllo e la gestione di stomie, la



prevenzione delle piaghe da decubito, il monitorag-
gio dei parametri vitali e ancora il controllo dello stato
di alimentazione, il prelievo venoso con consegna ai
laboratori di analisi. Inoltre la gestione della corretta
terapia farmacologia con la preparazione e la sommi-
nistrazione di farmaci per via orale, ma anche intra-
muscolare e per via endovenosa, nonché tramite fle-
bo assistita (fino a 500 ml). 

Assistenza post parto

Un altro servizio della “nuova” far-
macia è dedicato alle puerpere,
soprattutto quelle che hanno
appena dato alla luce il loro primo
figlio e sono quindi meno esperte e
spesso disorientate. Sono molteplici
i consigli e le pratiche che una
ostetrica esperta può mettere in
atto in questi casi con il valore
aggiunto della domiciliarità.  Utili consigli e tanta prati-
cità in aiuto al neonato e alla neomamma, anche dal
punto di vista psicologico.

Infermiere a domicilio

Per quanto riguarda l’assistenza
semplice, infermieri qualificati ese-
guono medicazioni, flebo non assi-
stita  e prelievo venoso senza con-
segna ai laboratori. 
L’assistenza complessa comprende,
invece, tra l’altro le medicazioni
complesse che arrivano anche alla
rimozione dei punti di sutura, la fle-
bo assistita (fino a 250 ml), il prelievo

venoso con consegna ai laboratori di analisi, le elimi-
nazioni intestinali indirette. 

Assistenza fisioterapica

Molti sono gli ambiti interessati da
questo servizio che comprende
riabilitazione ortopedica, post-chi-
rurgica, post-traumatica, e quella
neuromotoria arrivando alla mas-
soterapia tonificante e decontrat-
turante e al linfodrenaggio manua-
le.
In farmacia riceverete poi informa-
zioni anche sulla rieducazione
respiratoria, posturale globale, sull’elettroterapia (iono-
foresi, tens, correnti dianamiche, ultrasuoni)e altre esi-
genze specifiche.

LA FARMACIA DEI SERVIZI 

Le farmacie territoriali sono ora più complete e sem-
pre più vicine all’utenza, alle sue necessità socio sani-
tarie quotidiane.  I servizi offerti dalle farmacie di Vero-
na e provincia aderenti a Federfarma Verona in colla-
borazione con Italiassistenza puntano ad una più ele-
vata qualità della vita della famiglia, nonché alla
garanzia di professionalità offerta all’utente che spes-
so si sente disorientato e abbandonato, proprio quan-
do ha maggiore bisogno di aiuto, ovvero quando un
familiare sta male o non è più in grado di gestirsi auto-
nomamente. Considerando, infine, il massiccio
aumento della popolazione anziana che vedrà il suo
boom in Italia entro un ventennio, tutte queste agevo-
lazioni si rendono necessarie per una integrazione
intelligente e concreta alla sanità pubblica.

La “Giornat a della badante”
e il ruolo dei farmacisti

La  "Giornata della badante" ha
l’obiettivo di offrire ai cittadini e
alle potenziali assistenti familiari
un'occasione di formazione speci-
fica gratuita e indicazioni sui diritti
e sui doveri del rapporto di lavoro. 
Massiccia la partecipazione
soprattutto delle donne agli incon-
tri incentrati sul progetto "La for-
mazione familiare per prevenire
l'insorgenza di patologie", tre gior-
nate di studi in cui è stato affronta-
to anche il tema della gestione dei
farmaci generici. In totale sono
stati rilasciati 73 attestati di fre-
quenza, l'89% dei quali a parteci-
panti di sesso femminile. Federfar-

ma Verona ha preso parte attiva
alla manifestazione sociosanitaria
con relazioni specifiche e con la
misurazione gratuita della glicemia
e della pressione arteriosa. «Rice-
viamo quotidianamente in farma-
cia anziani accompagnati dalle
loro assistenti - dice Fabio Sem-
benini, segretario di Federfarma
Verona -, che seguendo la sommi-
nistrazione dei farmaci hanno
spesso bisogno di chiarimenti e
indicazioni utili. Anche misurare la
pressione arteriosa e la glicemia a
casa oggi è alla porta di tutti gra-
zie alla moderna strumentazione,
ma è necessario seguire precise
regole per far sì che i dati registra-
ti siano attendibili e quindi succes-
sivamente utilizzabili dal medico
curante per il monitoraggio del

paziente». A promuovere ed orga-
nizzare la terza edizione svoltasi
alla Gran Guardia alla fine dell'e-
state 2012 il direttore del Patrona-
to ACLI di Verona Marco Geminia-
ni con la responsabile del gruppo
operativo immigrazione e colf Pao-
la Dal Dosso, e i presidenti di Pri-
vatAssistenza Nicola Carpeggiani.
Operativo il supporto del Comune
di Verona e di Federfarma Verona.
Considerando che secondo i dati
Istat in provincia di Verona vivono
oltre sessantamila over80 si capi-
sce quanto sia importante che le
famiglie possano contare su un'as-
sistenza qualificata e seria.  Inoltre
negli ultimi anni è notevole l'au-
mento del numero di italiane che
si è affiancato all'esercito delle
badanti straniere.


