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ALDO STERPONE AD GRÜNENTHAL: 

“l’ISF rimane una figura centrale” 

FEDAIISF 

Il Dott. Aldo Sterpone, AD di Grünenthal Italia è stato intervi-

stato la Milano lo scorso 28 ottobre da PharmaStar sul tema: 

 

Dove sta andando l'Informazione medico scientifica, quali 

processi il Covid ha accelerato e quali sono i canali di comu-

nicazione preferiti dal medico?  

 
Domanda: Dottor Sterpone come sta cambiando il ruolo 
dell'Informatore medico scientifico e il Covid quali processi ha 
accelerato?                         .  
 

— Il ruolo dell’Informatore medico scientifico sta continuando 

a cambiare perché è un processo continuo di evoluzione di 

questa figura professionale che poi, in realtà, è ricompresa 

all'interno di un processo di cambiamento e di trasformazione 

più ampio che riguarda oggi tutte le aziende farmaceutiche. 

Certamente il Covid, la pande-

mia, hanno accelerato alcuni 

cambiamenti, hanno fatto da 

catalizzatore su questi cambia-

menti. In particolare è evidente 

come oggi ci si debba sempre 

più spostare da un approccio 

che è sempre stato fino ad ora 

prodotto-centrico ad un ap-

proccio che definiamo, usando 

termini inglesi, customer-

centric, quindi mettendo al 

centro del nostro lavoro, dei 

nostri pensieri, della nostra or-

ganizzazione, del nostro modo 

di lavorare, del nostro porci in 

maniera prospettica verso il 

futuro, il customer. Cioè il 

cliente, e c'è la nostra capacità di comprendere attraverso 

un'interazione che sia effettivamente a due vie, quindi bidire-

zionale, un ascolto sempre più profondo; quali sono le neces-

sità dei pazienti gestiti dai nostri clienti per poter dare le mi-

gliori risposte.  

        Aldo Sterpone 
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Domanda: Fino a non tanti anni fa le Aziende farmaceutiche 
disponevano, in fondo, di un unico strumento per comunica-
re con il medico, che era per l'appunto l'Informatore medico, 
poi c'erano le riviste che arrivavano al medico, quindi c'era 
qualcos'altro ma assolutamente marginale. Oggi invece i ca-
nali di comunicazione, come li si chiama, sono tanti; come 

gestirli, come valutare l'ef-
ficacia dell'una rispetto 
all'altra, come misurarla e 
quindi come farne tesoro 
tenendo presente che ap-
punto, almeno come dice-
vate qui in sala, l'Informa-
tore rimane il direttore 
d'orchestra di tutta la fac-
cenda. 
 

— Assolutamente, da questo vorrei proprio partire; dal fatto 

che l'Informatore era orchestratore di tutti questi canali che 

oggi sono molteplici, sono molto di più rispetto a prima. Una 

volta c'era semplicemente l'interazione dell'Informatore in 

presenza fisica con il proprio interlocutore, col medico o, con 

chi per esso, qualora ci fossero altre figure professionali, al-

tri operatori sanitari di riferimento.  Oggi c'è la possibilità, e 

c'è la grande opportunità per l'Informatore, di poter gestire 

diversi canali, diversi canali che vanno dalla ‘approve e-mail’ 

ai ‘webinar’ alle ‘remote call’. Certamente è un percorso an-

cora lungo e sul quale siamo forse ancora all'inizio perché 

tanti di questi canali, che sono oggi già a disposizione, in 

realtà vengono utilizzati molto poco perché ci deve essere 

una reciprocità di approccio tra quella che è la figura profes-

sionale dell'Informatore, e quindi le Aziende che sono rap-

presentate da questa figura, e dai medici. Ancora c'è resi-

stenza da questo punto di vista, quindi è fondamentale, da 

un lato, avere dei misuratori, come diceva lei, che ci consen-

tano di capire qual’è la validità, l'efficacia e qual’è il contri-

buto di valore che questi nuovi canali possono dare. Dall'al-

tro dobbiamo far sì che questa cultura del cambiamento en-

tri sempre di più all'interno dell'Azienda e si propaghi all'e-

sterno portando a delle dimostrazioni di valore di questi nuo-

ve modalità di interazione. 

Laureato in Farmacia, Aldo Sterpone ha iniziato la sua car-

riera come Informatore Scientifico del Farmaco in Dompé 

Farmaceutici Spa, per poi passare in Novartis e successiva-

mente in Astra Zeneca, dove, negli ultimi due anni, sui dieci 

trascorsi in azienda, ha svolto il ruolo di VP Primary Care. 

Dopo un'esperienza di quattro anni in Amgen come Diretto-

re della Business Unit Oncologia, è passato in Roche nel 

2013, prima come Direttore Commerciale e dal 2016 come 

Direttore della Business Unit Onco-Ematologia, ruolo che ha 

lasciato per il prestigioso incarico in Grünenthal Italia. 
 

«Nel panorama farmaceutico in-

ternazionale, Grünenthal è oggi 

una delle aziende maggiormente 

caratterizzate da una elevata spe-

cializzazione e innovazione dei 

propri prodotti”. 

 

mailto:http://www.fedaiisf.it/?s=regolamento+marchio+fedaiisf
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http://www.fedaiisf.it/esecutivo-nazionale-2013-2016/
http://www.fedaiisf.it/esecutivo-nazionale-2016-2019/
http://www.fedaiisf.it/esecutivo-nazionale-2016-2019/
http://www.fedaiisf.it/scopi-istituzionali
http://www.fedaiisf.it/scopi-istituzionali
http://www.fedaiisf.it/convenzioni/
http://www.fedaiisf.it/convenzioni/
www.fedaiisf.it/ricerca-lavoro
www.fedaiisf.it/ricerca-lavoro
http://www.fedaiisf.it/iscrizione
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La consulenza e 
l’assistenza agli 
ISF sul piano 
professionale, 
sindacale e le-
gale, nonché in-
formazioni le-
gate alle man-
sioni ed ai con-
tratti di lavoro, 
la consultazione 

del notiziario 
federativo, la 
newsletter ed 
altre iniziative 
nazionali e lo-
cali  sono parte 
dei servizi dedi-
cati agli iscritti 
FEDAIISF in re-
gola con la quo-
ta associativa  
annuale. 

La Direzione Generale dei dispositivi medici e del Servizio 

Farmaceutico del Ministero della Salute chiarisce, con la Cir-

colare del 12 novembre 2021 a 

firma del Direttore Generale 

Achille Iachino ,alcuni aspetti ne-

cessari all’applicazione del Rego-

lamento (UE) 2017/745. Le indi-

cazioni riguardano le disposizioni 

in materia di banca dati nazionale 

per i fabbricanti di dispositivi su 

misura, i legacy devices, gli orga-

nismi notificati, la pubblicità, il 

ricorso a norme armonizzate, i 

prodotti dell’allegato XVI del Re-

golamento (UE) 2017/745, le ta-

riffe e le sanzioni. La Circolare ha 

lo scopo di garantire un’applica-

zione uniforme e consistente del Regolamento sino al pieno 

funzionamento di EUDAMED e durante il periodo di validità 

delle marcature CE ai sensi delle direttive. 

DISPOSITIVI MEDICI: indicazioni 

Regolamento europeo n.745 

DOMPE’: 11 ISF agenti licenziati 

         Achille Iachino 

 

La Dompé in seguito all’emergenza pandemica che ha pesan-

temente inciso sulle vendite dei prodotti della linea Primary 

Care, ha riorganizzato e ristrutturato la rete. Nell’ambito di 

tale processo si è deciso di chiudere il contratto ad alcuni ISF 

che lega l’Agente all’Azienda. 

L’Azienda nell’intento di dirimere sul nascere le liti che po-

trebbero insorgere, propone di ricercare un accordo generale 

per definire interamente, in uno “spirito di reciproca stima ed 

apprezzamento”, qualsivoglia controversia pendente o anche 

potenziale, con riferimento alla natura, all’esecuzione ed alla 

cessazione del rapporto di agenzia.  

Al di là della vicenda Dompè è bene precisare cosa caratte-

rizza il lavoro autonomo dell’Agente a Partita IVA dal lavoro 

subordinato. 

Il lavoratore autonomo si impegna, nei confronti del commit-

tente, ad eseguire un’opera o prestare un servizio entro una 

data di consegna stabilita nel contratto, previo pagamento di 

un corrispettivo. 

Fatti salvi alcuni momenti di coordinamento tra committente 

e lavoratore autonomo, quest’ultimo è tendenzialmente libe-

ro di organizzare il proprio lavoro, salvo il rispetto delle ca-

ratteristiche del servizio o dell’opera che si è impegnato a 

realizzare e della data di consegna.   

www.fedaiisf.it 

mailto:segreteria@fedaiisf.it
mailto:segreteria@fedaiisf.it
http://www.fedaiisf.it/la-storia/
http://www.fedaiisf.it/la-storia/
http://www.fedaiisf.it/algoritmi/
http://www.fedaiisf.it/algoritmi/
mailto:segreteria@fedaiisf.it
https://www.trovanorme.salute.gov.it/norme/renderNormsanPdf?anno=2017&codLeg=59843&parte=1%20&serie=null
https://www.trovanorme.salute.gov.it/norme/renderNormsanPdf?anno=2017&codLeg=59843&parte=1%20&serie=null
https://www.fedaiisf.it/dompe-causa-pandemia-11-isf-agenti-a-p-iva-a-casa/
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Per uno stipendio da 1.500 euro netti con  

Partita IVA quanto occorre guadagnare? 

Da ISF ad Agente nell’Azienda acquistata:  

l’opinione di FEDERAGENTI sulla legittimità 

Quando si parla di guadagni per le partite IVA occorre stare ben attenti a non confonde-

re il fatturato con il ricavo netto. La somma indicata nelle singole fatture non rappresen-

ta infatti la cifra che il lavoratore conserverà nel proprio conto corrente per poi disporne 

come meglio crede. Per il calcolo del guadagno netto di 1.500 euro occorre fare riferi-

mento al monte reddito di un intero anno e può essere necessario un reddito lordo mag-

giore dal 23 al 43%, a cui aggiungere i contributi previdenziali.  

Leggi tutto su www.fedaiisf.it 

 

L’attività promozionale tassata del 5% dal 2022 

Dal 2022 aumenta il contributo delle Aziende farmaceutiche al Fondo Nazionale per l’im-

piego, a carico del SSN, di farmaci orfani e viene concesso un’incentivo fiscale fino a 

200mila euro a soggetti pubblici e privati che svolgono o finanziano attività di ricerca 

sulle malattie rare o sui farmaci orfani. 

AIFA, con una nota indirizzata agli Assessorati regionali alla Sanità, ha comunicato la 

riapertura del Fondo 5% e di una ulteriore quota pari al 2% delle spese sostenute an-

nualmente dalle Aziende Farmaceutiche per le attività di promozione rivolte al personale 

sanitario, la definizione di criteri di accesso “a farmaci orfani e per il trattamento di ma-

lattie rare e a farmaci che rappresentano una speranza di terapia, in attesa di commer-

cializzazione, per particolari e gravi patologie”.  Leggi tutto su www.fedaiisf.it 

Fornire una risposta complessiva presuppone che dovrebbero essere noti i termini del 

contratto con cui la multinazionale ha proceduto all’acquisizione della vecchia società 

presso cui lavorava. Nessuna norma, allo stato, prevede che l’attività di Informatore far-

maceutico debba essere prestata da un soggetto legato all’Azienda farmaceutica da un 

rapporto di lavoro dipendente, e quindi la scelta dell’Azienda di operare tramite collabo-

ratori inquadrati nello schema del rapporto di agenzia, è perfettamente legittimo (anzi è 

sicuramente lo strumento più adottato nella realtà). Ovviamente il contratto dovrà pre-

vedere il monomandato, infatti l’articolo 122, comma 3° del D. Lgs. n. 219/2006 

(rubricato Requisiti e attività degli Informatori Scientifici) stabilisce che “l’attività degli 

Informatori Scientifici è svolta sulla base di un rapporto di lavoro instaurato con un’unica 

impresa farmaceutica. Con decreto del Ministro della salute, su proposta dell’AIFA, pos-

sono essere previste, in ragione delle dimensioni e delle caratteristiche delle imprese, 

deroghe alle disposizioni previste dal precedente periodo”. È importante evidenziare che 

benché da un punto di vista pratico l’attività dell’Informatore medico sembri identica sia 

nel caso  in cui si svolge  sotto l’ombrello del  rapporto di  lavoro subordinato  sia che si  

https://www.fedaiisf.it/quanto-si-deve-guadagnare-con-partita-iva-per-avere-uno-stipendio-di-1500-e-netti-al-mese/
Dal%202022%20aumenta%20il%20contributo%20delle%20aziende%20farmaceutiche%20al%20fondo%20nazionale%20per%20l’impiego,%20a%20carico%20del%20Ssn,%20di%20farmaci%20orfani%20e%20viene%20concesso%20un’incentivo%20fiscale%20fino%20a%20200mila%20euro%20a%20soggetti%2
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Eufranio Massi - Esperto di Diritto del Lavoro e Direttore 

del sito www.dottrinalavoro.it - scrive nel suo articolo: 

“Dal 15 ottobre 2021 (e fino al 31 dicembre 2021) scatta 

l’obbligo di possesso e di esibizione su richiesta del 

Green Pass per accedere in Azienda e svolgere l’attività 

lavorativa. L’obbligo riguarda i dipendenti e gli altri sog-

getti che svolgano, a qualsiasi titolo, la propria attività 

lavorativa o di formazione o di volontariato, anche sulla 

base di contratti esterni. In quest’ultimo caso la norma 

prevede una sorta di doppio controllo sui lavoratori. E’ 

una disposizione che rischia di creare un aggravio di 

oneri, peraltro incomprensibile in alcuni casi particolari: 

quali? 

Il comma 4 dell’art. 3 del D.L. n. 127/2021 obbliga i da-

tori di lavoro privati a verificare il rispetto del possesso e 

della esibizione del Green Pass di tutti i propri lavoratori 

ma anche di tutti i c.d. autonomi che svolgono attività presso i propri luoghi di lavoro: 

tale onere va assolto anche nei confronti di chi entra per svolgere attività formativa 

(borse di studio, stages, ecc.) o di volontariato… omissis... 
 

Cosa si intende per “contratti esterni” 
 

È citato dall’ultima parte del comma 4 che prevede una sorta di doppio controllo sui la-

voratori che svolgono la propria attività sulla base dei “contratti esterni”. E’ una disposi-

zione che rischia di creare un aggravio di oneri, peraltro incomprensibile, in alcuni casi 

particolari che, pure, sono abbastanza frequenti nel nostro mondo del lavoro...omissis... 
 

Lavoratori in trasferta 
 

È il caso che riguarda i lavoratori in trasferta (prescindo dalla distinzione tra trasferta e 

trasfertismo) che operano tutta la settimana, magari presso Aziende clienti (per contrat  

   

Green Pass per ISF: chi controlla? 

svolga nelle forme previste dal contratto di agenzia, dal punto di vista giuridico la diffe-

renza è importante e sostanziale: se infatti un dipendente deve solo informare “la clien-

tela” delle caratteristiche di un farmaco, l’Agente dovrebbe anche promuovere la conclu-

sione dei contratti e ciò in senso reale con riferimento ai medicinali da banco e in senso 

più ampio, operando un’attività promozionale più approfondita, per quelli che necessita-

no di prescrizione. Infatti il compen-

so provvigionale dell’agente è nor-

malmente commisurato ai dati IMS 

che rappresentano – come noto – 

modelli economico-matematici per 

valutare le performance, cioè  l’an-

damento delle vendite in campo far-

maceutico. Per completezza si se-

gnala un indirizzo giurisprudenziale 

(Cass. n. 19394/14) che operando 

un raffronto tra l’attività concretamente svolta dall’agente Informatore e quella prevista 

dal corrispondente CCNL del settore chimico-farmaceutico, prevede la riqualificazione 

del rapporto: da rapporto di agenzia a rapporto di lavoro subordinato, nel caso in cui le 

due mansioni risultino sostanzialmente coincidenti. https://www.federagenti.org/ 

https://www.dottrinalavoro.it/
https://www.fedaiisf.it/wp-content/uploads/2014/09/C.C.-sentenza-19394.2014.pdf
https://www.federagenti.org/notizie/linquadramento-dellinformatore-medico-scientifico-5503
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Lanci di nuovi farmaci in tempo di COVID 

  Da sinistra: Angelo Dazzi direttore sito  

 www.fedaiisf.it,  On. Rosa Menga (M5S)  
e Antonio Mazzarella presidente FEDAIISF  

 FEDAIISF 

Le prestazioni di lancio del settore farmaceutico nella vita prima del COVID-19 racconta-

no una storia coerente. Nel 2013, McKinsey/Evaluate ha stimato che circa i due terzi dei 

lanci di farmaci non soddisfavano le aspettative di vendita nel primo anno, mentre il 

78% dei lanci, le cui attese sono state inferiori alle previsioni nel primo anno, continua-

vano a farlo nel secondo anno. Nel 2019, uno studio IQVIA ha concluso che meno del 

10% dei 282 lanci di farmaci tra il 2010 e il 2016 potevano essere considerati 

"eccellenti”. L'analisi di McKinsey - delineata nel suo rapporto di dicembre 2020 "Pronto 

per il lancio: rimodellare la strategia farmaceutica nella prossima normalità" ha rivelato 

che il 40% dei lanci effettuati in tutto il mondo tra il 2009 e il 2017 non è riuscito a sod-

disfare le previsioni biennali. Inoltre, gli 86 lanci programmati a partire dal 2018, con 

vendite previste superiori a 300 milioni di dollari, sono tutti stati interrotti da ritardi, 

mancati ricavi o entrambi. La pandemia ha 

solo gettato più benzina sul fuoco delle sfide 

che le Aziende farmaceutiche devono affron-

tare al momento del lancio. McKinsey riferi-

sce che, quando il COVID-19 ha colpito, su 

50 degli 86 lanci interrotti, le Aziende hanno 

abbassato le aspettative di vendita di oltre il 

25%, rappresentando un calo del 9% del 

valore netto degli 86 farmaci e una perdita 

totale di 10 miliardi di dollari a livello globa-

le. McKinsey suggerisce che il modello tradi-

zionale sta perdendo efficacia e i numeri 

confermano questa affermazione. A prima 

vista, l'interruzione causata dalla pandemia 

di COVID-19 era l'ultima cosa di cui l'industria aveva bisogno. Essere costretti a portare 

sul mercato nuovi farmaci senza gli ISF (faccia a faccia) su cui si è fatto affidamento per 

decenni difficilmente poteva ispirare ottimismo. Tuttavia, si sostiene che le restrizioni di 

blocco abbiano liberato il modello commerciale del settore farmaceutico, costringendo le 

Aziende ad accelerare verso un coinvolgimento omnicanale che, fino ad ora, era stato 

più retorico che realtà. È troppo presto per misurare il vero impatto del COVID-19 sui 

lanci di farmaci, ma è chiaro che l'eccessiva dipendenza del settore dalle riunioni in pre-

senza è un tempo ‘concesso in prestito’. Detto questo, sono state scritte dichiarazioni 

simili alla fine degli anni '90, (Chris Ross  scrittore freelance specializzato nel settore 

farmaceutico e sanitario) quando i commentatori prevedevano la fine della forza sul 

campo  (ISF) e un totale riciclaggio del modello commerciale del settore farmaceutico. 

Quella ricalibrazione sta finalmente accadendo ed è attesa da tempo. Il COVID-19 è sta-

to il catalizzatore e le sue implicazioni per la strategia di lancio saranno probabilmente 

significative.  Leggi tutto su https://www.pmlive.com/   

trasfertismo) che operano tutta la settimana, magari presso Aziende clienti (per contrat- 

ti di manutenzione) e che non partono mai, o partono raramente, dalla sede della pro-

pria Azienda. 

Qui, a mio avviso, il doppio controllo non è possibile: resta, soltanto, quello del datore di 

lavoro destinatario del servizio il quale, in caso di dipendente senza “green pass”, dovrà 

rifiutare la prestazione ed avvertire, immediatamente, il suo datore di lavoro per i prov-

vedimenti immediati che la norma impone. 

Un discorso del tutto analogo, ad esempio, si pone per gli Informatori Scientifici delle 

case farmaceutiche”. 

Articolo completo su: IPSOA del 6 ottobre 2021 di Eufranio Massi 

https://www.pmlive.com/pharma_intelligence/Avoiding_A_Series_of_Unfortunate_Events_launch_lessons_from_lockdown_1369865
https://www.ipsoa.it/documents/quotidiano/2021/10/06/green-pass-lavoratori-contratti-esterni-svolgere-e-come-verifiche
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Le indagini di mercato di “ELMA RESEARCH” 

Riportiamo alcuni stralci di un redazionale pubblicato su ‘Repubblica Economia’ il 24 ot-

tobre 2021 con titolo “Elma Research, le 

indagini di mercato che fanno bene 

all’industria farmaceutica e al paziente” 

al cui testo integrale rimandiamo, relati-

vamente alle indagini di mercato di 

“Elma Research” per conto di Aziende 

farmaceutiche. 
 

Il redazionale è incentrato sulla figura di 

Elena Ripamonti che, in società con 

Massimo Massagrande, ha fondato nel 

2008 “Elma Research”. 

“La pillola va giù con la benedizione del medico che la prescrive, dell’Informatore far-

maceutico che la promuove, di big pharma che la produce. In questa fotografia della 

daily routine sanitaria, il paziente resta una figura sfocata sullo sfondo. Che esigenze 

cerca di rappresentare? Indagare e trovare risposte a queste domande è il compito che 

si è assegnata Elena Ripamonti con la sua attività di ricerche di mercato per l’industria 

farmaceutica. Imponendosi con metodi innovativi”. 

…omissis... 
“Rispondendo a un annuncio sul Corriere della Sera, l’imprenditrice approda in una pic-

cola agenzia di ricerche di mercato nel campo farmaceutico. “Mi ha attirato il fatto che 

fosse nel settore medico. E ci sono rimasta invischiata perché è quello che ho fatto nel-

la vita”. 

...omissis... 
“Sempre rispondendo a un annuncio, 

passa ad un’agenzia più strutturata, 

Abacam, ormai chiusa. Lì ha incontrato 

il suo mentore, Giuseppe Venturelli, 

managing director. “Mi aveva dato 

grandissima responsabilità, in breve 

tempo ero a capo di un gruppo ricer-

che, avevo 28 anni”. E ha stretto amici-

zia anche con il suo attuale socio che si 

occupava del gruppo della qualità”. 

...omissis... 
“Il committente è un’Azienda farma-

ceutica che ha necessità di comprende-

re molteplici aspetti del proprio prodot-

to. Vuole capire come posizionarlo, come proporlo ai clinici, e conoscere a fondo le di-

namiche di quel mercato. Qual è il messaggio che gli informatori trasmettono ai medi-

ci? Per quale tipologia di pazienti? Le tecniche delle ricerche e i mercati dove vengono 

prodotti nuovi farmaci sono diventati molto più sofisticati”. 

...omissis... 
“Il mondo di big pharma cambiava, non era più il venditore di pillole, grandi investi-

menti si sono fatti nell’oncologia, nell’onco ematologia, sul diabete, sull’asma e sulle 

patologie croniche diffuse. Le Aziende farmaceutiche dopo gli scandali delle sponsoriz-

zazioni si sono date delle regole. Il paziente, che prima era poco considerato, è stato 

messo al centro delle strategie aziendali, e tanta attenzione è stata riservata al mondo 

delle Associazioni e ai loro progetti. In molti casi siamo stati noi a stimolare questo pro-

cesso, contribuito a sdoganare il consumatore finale, abbiamo precorso i tempi su tanti 

aspetti e non tutte le Aziende erano pronte per accogliere le nostre proposte. Il mio ca- 
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po di allora ci lasciava la gestione di questo caos positivo. È stata una palestra perché 

alla fine pur non essendo nostra la società, ci muovevamo con responsabilità e autono-

mia di chi già governava qualcosa di suo. Mi si era aperto un mondo che mi incuriosiva, 

ed era un modo di lavorare divertendosi”. 

...omissis... 
Nel 2008 la Ripamonti decide di lasciare (Abacam ndr) e culla l’idea di creare una socie-

tà in proprio e portare in casa tutta l’esperienza accumulata. Con un principio irrinuncia-

bile: essere consulenti e non solo fornitori di dati. 

...omissis... 
“Il logo Elma è tutto rosa, il simbolo dell’azienda è una donna. Non per niente è diven-

tata da subito partner esclusivo dell’Osservatorio nazionale della salute della donna, con 

cui lavora dal 2010”. 

...omissis... 
“In pieno Covid, quando tutto era congelato, Elma ha svolto un’indagine per guidare le 

aziende a ricostruire la necessaria comunicazione tra i clinici e gli Informatori Scientifici, 

che era venuta a mancare. Per abituarli a gestire i nuovi strumenti on line come Zoom, 

Teams e ogni altra piattaforma di collegamento da remoto. “Con Angelini Pharma ab-

biamo condotto una ricerca su 5mila persone in cinque diversi paesi europei, per capire 

i riflessi sulla salute mentale durante il Covid-19, analisi ripresa moltissimo dai media”. 

...omissis... 

Il redazionale si conclude parlando di Regno Unito nel cui mercato Elma Researh è en-

trata nel 2013. Dopo una breve analisi conclude: “La Brexit sta peggiorando un sistema 

insano”. 

 

 

La questione delle indagini di mercato in ambito farmaceutico effettuata su un campione 

di medici è dibattuta da tempo. 

Una ricerca di mercato potremo definirla un’analisi di marketing condotta dalle Aziende 

per meglio comprendere, appunto, il mercato e il contesto socioeconomico in cui opera-

no, ciò include la concorrenza, lo sviluppo del loro settore di riferimento in un dato mer-

cato nonché il comportamento dei consumatori. 

Una ricerca di mercato serve a capire quali sono le intenzioni di acquisto del cliente tar-

get, i suoi bisogni e interessi. Essa fornisce inoltre i dati necessari a capire i prodotti che 

stanno per essere lanciati sul mercato e quali verranno accolti con il maggior gradimen-

to da parte della clientela. 

Il mercato, quel luogo più o meno reale 

in cui si incontrano domanda e offerta, 

infatti cambia in continuazione. Per por-

tare a buon fine una campagna di vendi-

te, l’offerta deve essere in linea con la 

domanda in real-time, in altre parole le 

imprese devono capire quali sono i biso-

gni della clientela (possibilmente in anti-

cipo) e fornire loro i prodotti e/o servizi 

che sta cercando. Le ricerche di marke-

ting possono dunque essere definite co-

me gli studi volti a selezionare tutti gli 

elementi rilevanti di informazione utiliz-

zabili per le decisioni in tema di prodotti 

e efficacia della pubblicità e delle tecno-

logie. 

 Nota FEDAIISF 
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La ricerca di mercato pertanto fornisce al marketing gli argomenti più utili per attuare 

una tecnica di persuasione che è l’arte di modificare l’atteggiamento o il comportamento 

altrui attraverso un reciproco scambio di idee. La tecnica di persuasione può essere una 

strategia, un metodo, un modo di comportarsi che ha come unico scopo quello di indur-

re una persona a fare o a pensare secondo gli interessi di colui che mette in pratica la 

tecnica. Parlando in generale, ovviamente. 

C’è un marketing che crea bisogni facendo leva su aspetti emotivi, psicologici o per con-

cetti puramente astratti come l’immagine, lo status, la gratificazione psicologica o il di-

vertimento. Questo marketing soddisfa dei bisogni emotivi e risolve il problema della 

scelta e gratifica la pigrizia mentale. Le indagini di mercato in ambito farmaceutico, 

sfruttando l’ingenuità dei medici che vi partecipano, invogliandoli con qualche gadget, 

servono al marketing anche per sapere se il messaggio dell’ISF è in linea con le direttive 

aziendali. Infatti uno scellerato CCNL pone l’ISF nell’area funzionale del marketing in 

violazione alla legge che vuole che dipenda da un servizio scientifico indipendente. 

C’è però un altro aspetto del marketing che è perfino nobile ed etico. Ed è quello che 

permette di conoscere soluzioni (terapeutiche, nel nostro caso) ad un problema patolo-

gico che altrimenti non si conoscerebbero.  

Ed è una funzione essenziale, per-

ché qualsiasi tipo di prodotto 

(farmaceutico compreso) non fun-

ziona da solo. Non è sufficiente, 

cioè, che siano messi in commercio 

perché uno li conosca. Ma se anche 

per caso, o per un colpo di fortuna,  

si venisse a sapere che esiste il tal 

prodotto o il tal farmaco che effetti-

vamente risolve meglio o in modo 

innovativo un problema terapeuti-

co, senza l’aiuto di un marketing 

“buono”, verrebbe ignorato. 

Il marketing “buono” aiuta a chiarire il problema e a identificare nel nuovo prodotto la 

soluzione o una delle possibili soluzioni. Inoltre farà percepire il prodotto come cono-

sciuto, come una scelta sicura e condivisa e darà quella base razionale e solida di cui ha 

bisogno l’interlocutore per effettuare la scelta terapeutica più utile per il paziente. Infine 

vincerà l’inerzia e la pigrizia mentale perché si avranno chiare nuove soluzioni che am-

plieranno le scelte più vantaggiose per i pazienti. 

Purtroppo non sempre è così e l’illegale ingerenza del marketing “cattivo” distrugge la 

credibilità di quello buono. Sappiamo perfettamente, purtroppo, che il D.Lgs. 219/06 è  
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FILTCEM chiede ad AIFA 
 il ruolo dell’INFORMATORE SCIENTIFICO 

Fare chiarezza su ruoli e mansioni degli Informatori 

Scientifici, nonché disciplinare figure che si propon-

gono, a cavallo dei ruoli, nel tentativo maldestro di 

sfuggire a norme e controlli. Questo il senso della 

richiesta avanzata da Filctem Territoriale di Milano, 

Firenze e Latina con una lettera al Dr. Nicola Magri-

ni, DG di AIFA.                   . 

FEDAIISF auspica che i quesiti posti siano motivo di 

riflessione da parte di tutte le Organizzazioni Sinda-

cali e siano oggetto di una trattativa consapevole 

del ruolo degli ISF per il rinnovo del CCNL.  

Leggi tutto su www.fedaiisf.it 

 

RSU ANGELINI: storica affermazione 

della FILCTEM CGIL 

La federazione dei chimici della Cgil ha ottenuto il 

54% delle preferenze nelle votazioni per il rinno-

vo delle Rsu degli Informatori Scientifici del Far-

maco della Angelini ed ha eletto la maggioranza 

assoluta dei delegati: 5 su 9.  “Un ringraziamento 

ai lavoratori che hanno creduto nella nostra orga-

nizzazione accordandoci la preferenza, e soprat-

ampiamente disatteso, sappiamo che FARMINDUSTRIA ha un codice deontologico che 

serve per dare una parvenza di eticità, sappiamo perfettamente che AIFA, che dovrebbe 

controllare, non controlla alcunché e la Magistratura, tranne qualche eccezione, è in al-

tre faccende affaccendata. Manca solo qualche piccolissimo e marginale ritocco al CCNL 

e l’opera è compiuta. E finalmente ci sarà l’ISF commerciale, liberamente licenziabile se, 

eufemisticamente, è “low perforemer“, come viene definito da certi studi legali, ammes-

so che l’ISF “commerciale” con i nuovi regolamenti e restrizioni riesca ancora a lavorare. 

[Nota: “Riservatezza delle informazioni” è estratto dal Regolamento sull’informazione 
scientifica in Emilia Romagna].                                                                Angelo Dazzi  

https://www.fedaiisf.it/quattro-filctem-regionali-interrogano-il-dr-magrini-dg-aifa/
https://www.fedaiisf.it/convegno-gestione-dellinformatore-scientifico-low-performer-non-uno-scherzo/
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L’importanza di far parte di FEDAIISF:  

l’associazionismo come risposta alle sfide della categoria     

 COMUNICATO 
In data odierna NOVARTIS Farma ha comunicato alle OO.SS. ed alle RSU la decisione di 

licenziare unilateralmente due Informatori, motivando tale azione con la chiusura al 30 

Novembre 2021 di una linea oncologica aperta il 1° aprile di quest’anno. 

Le OO.SS. e le RSU non possono 

accettare tale azione consideran-

do che NOVARTIS ha oltre 2000 

dipendenti ed un fatturato in cre-

scita del 5%; in proiezione circa 1 

miliardo e 650 milioni di Euro 

nell’anno 2021. 

Questa decisione inqualificabile ed 

inaspettata, spezza il filo che in 

questi anni ha consentito di risol-

vere problematiche simili portan-

doci alla inevitabile sospensione 

delle relazioni sindacali. 

Chiediamo il ritiro immediato dei 

licenziamenti e la convocazione di 

un tavolo per trovare una soluzione alternativa. 

Le OO.SS. e le RSU ritengono tale atteggiamento preoccupan-

te in quanto indicativo di un cambio di modalità relazionali 

dell’Azienda con i dipendenti e con chi li rappresenta, per 

questo motivo convocheranno assemblee straordinarie e defi-

niranno le azioni di lotta da intraprendere con i lavoratori. 

Varese, 30 novembre 2021 

 

FILCTEM CGIL VARESE    Silene Radrizzani        

 

FEMCA CISL DEI LAGHI   Carlotta Schirripa     

 

UILTEC UIL MILANO         Livia Raffaglio 

    Silene Radrizzani                      Carlotta Schirripa 

      Livia Raffaglio 

NOVARTIS licenzia unilateralmente 2 ISF 

tutto ai due delegati rieletti che, in questi anni, si sono distinti per la puntualità con cui 

hanno risposto alle problematiche emerse tra i lavoratori. Un plauso, infine, anche a tut-

to il coordinamento nazionale ISF che ha avuto il merito di aver costruito un punto di 

riferimento per tutti gli Informatori Scientifici presenti sul territorio nazionale, abituati 

troppo spesso ad agire in modo isolato e che oggi si riconoscono in un sindacato, la 

CGIL”: ha detto Sergio Cardinali (Filctem Cgil nazionale), commentando l’esito dell’ele-

zione. 

 

http://www.fedaiisf.it/iscrizione/
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L’edizione di Pisa e di Livorno de ‘Il Tirreno’” del 10 ottobre 2021 riporta la seguente 

notizia: “Regali e latte in polvere, pediatri e informatori scientifici a processo per corru-

zione“ a firma di Pietro Barghigiani.   

Ci sono 8 rinviati a giudizio nell’inchiesta “Medici low cost” che nel novembre 2014 ter-

remotò l’ambiente dei pediatri e delle case produttrici di beni per bimbi con l’accusa di 

corruzione con la leva dei regali e dei viaggi all’estero per indicare alle neo mamme il 

latte in polvere dell’azienda che si era rivelata più munifica con medici. 

La prescrizione ha già dato una sfoltita al numero degli imputati. I tempi del processo di 

primo grado (prima udienza a gennaio 2022) o quelli dell’appello faranno il resto. Dopo 

la sentenza di non luogo a procedere perché il fatto non sussiste del marzo 2018, la 

Corte d’Appello a cui la Procura (PM Giovanni Porpora) aveva fatto ricorso, ha disposto il 

rinvio a giudizio di otto tra pediatri e informatori medico scientifici. Le ipotesi di prescri-

zione oscillano tra la fine del 2022 e i primi mesi del 2023. 

Secondo la Corte d’Appello «risulta individuato l’atto contrario ai doveri di ufficio ogget-
to dell’accordo corruttivo in cui si assume che le utilità venivano promesse ai pediatri al 
fine di far prescrivere i prodotti di una casa farmaceutica in via preferenziale rispetto a 
quelli delle altre». 

I giudici denunciano un «sistema corruttivo portato avanti negli anni dalle case farma-
ceutiche con modalità sovrapponibili e riordinazione con mezzi e cautele al fine di elude-
re i divieti di legge in materia di incentivi e regali previsti per i prodotti per infanzia”. 
Leggi tutto su: www.fedaiisf.it 

 

 

È bene premettere che è chiaro che sia i farmaci, 
sia i nutraceutici che i dispositivi medici o i parafar-
maci in generale, compresi i latti, sono tutti prodot-
ti che influenzano la qualità della vita del cittadino 
paziente che li usa, motivo per cui chi informa il 
sanitario sulle loro caratteristiche è un Informatore 
Scientifico e dovrebbe essere soggetto alle stesse 
regole etiche e deontologiche necessarie per garan-
tire il diritto alla salute del cittadino stesso, tenuto 
conto che tutti questi prodotti vengono prevalente-
mente consigliati ai pazienti dai sanitari. 

Purtroppo un inquadramento contrattuale provvi-
gionale o di contratto di agenzia è presente e si è 
diffuso in questi ultimi anni anche nel mondo del 
farmaco e un tipo di contratto di questo tipo a volte 
espone maggiormente al rischio di comportamenti deontologicamente non corretti, il più 
delle volte indotti dalle Aziende mandanti. 

TOSCANA: coinvolti pediatri e ISF  
nello scandalo del latte in polvere 

 Nota FEDAIISF 

https://iltirreno.gelocal.it/pisa/cronaca/2021/10/10/news/regali-e-latte-in-polvere-otto-sotto-processo-tra-pediatri-e-informatori-scientifici-ecco-chi-sono-1.40795141
https://iltirreno.gelocal.it/pisa/cronaca/2021/10/10/news/regali-e-latte-in-polvere-otto-sotto-processo-tra-pediatri-e-informatori-scientifici-ecco-chi-sono-1.40795141
https://www.fedaiisf.it/toscana-scandalo-latti-im-polvere-coinvolti-pediatri-e-informatori-scientifici-ma-non-sono-informatori-scientifici/
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NOVO NORDISK: licenziamenti  
truccati da dimissioni volontarie 

Segreterie Territoriali e Regionali FILCTEM CGIL, FEMCA CISL e UILTEC UIL 

COMUNICATO 

Le Segreterie Territoriali e Regionali, unitamente alle RSU, hanno richiesto alla Direzio-

ne Aziendale di Novo Nordisk di bloccare i colloqui indivi-

duali con il personale che avessero come unico obiettivo la 

richiesta forzata di dimissioni. A seguito dell’assemblea 

abbiamo richiesto un ulteriore e urgente incontro alla Di-

rezione Aziendale e alla Unione Industriali di Roma e La-

zio, al fine di ristabilire corrette Relazioni Sindacali e il ri-

spetto del Protocollo di Relazioni Industriali sottoscritto il 

18 dicembre 2019.  Dobbiamo purtroppo registrare che 

nonostante le OO.SS. avessero chiesto di interrompere i 

colloqui individuali, che hanno lo scopo di ottenere dimis-

sioni volontarie, questi sono continuati senza alcun rispet-

to verso le fragilità e quanto richiesto dalle OO.SS. A di-

stanza di una settimana, solo nel tardo pomeriggio di ieri 

ci è venuta una proposta di date per un incontro.  

In questo grave e pesante contesto le Segreterie Territoriali e Regionali denunciano 

quanto segue:                                        . 

– che Novo Nordisk vuole mascherare decine di licenziamenti con dimissioni volontarie 

che non prevederanno pertanto alcun ammortizzatore sociale (Naspi); 

– che tutto ciò avviene proprio nel comparto chimico/farmaceutico e sulla lunga tradi-

zione della condivisione dei percorsi e della mediazione, 

degli accordi sottoscritti con la D.A. di Novo Nordisk, del 

nostro CCNL;                       .                               . 

– che queste “dimissioni volontarie” altro non sono che 

licenziamenti collettivi, non giustificati da nessuna crisi 

aziendale. Questo è tanto più grave perché l’Azienda se 

da un lato spinge per le dimissioni, dall’altro sta facendo 

decine di nuove assunzioni;                            .         . 

– che i colloqui sopra citati si stanno svolgendo con mo-

dalità che riteniamo non siano rispettose della dignità 

personale e professionale dei colleghi che vengono con-

tattati; 

– che l’azienda è responsabile di un clima di grande insi-

curezza in un momento in cui stanno avvenendo lanci di 

nuovi farmaci;                                  . 

– che l’atteggiamento della Direzione Aziendale è in netto contrasto con la policy “Novo 

Nordisk Way” dove etica, onestà, attenzione verso i pazienti e il benessere dei propri 

dipendenti sono le linee guida dell’azienda danese. 

Pertanto, le  Segreterie Territoriali e Regionali si attiveranno  per dare la massima infor-

mazione sul grave comportamento che Novo Nordisk sta mettendo in atto e si riservano 

di indire tutte le possibili iniziative sindacali, in coerenza con il CCNL e leggi vigenti.                                                                                              

Roma, 29 ottobre 2021 

Segreterie Territoriali e Regionali  FILCTEM CGIL         FEMCA CISL           UILTEC UIL 

                                             Lorenzo Attimonelli      Ada Paletta         Catia Sergianni                           

           Ada Paletta    

         Catia Sergianni 
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EUROPA: mercato farmaceutico 
a 1.203 miliardi di dollari 

Nel 2020 l'Europa ha raggiunto il 24% del mercato far-

maceutico globale con 1.203 miliardi di dollari di fattu-

rato, in crescita di oltre l'8% rispetto al 2019. Il mercato 

farmaceutico americano rimane il più grande, con il 

46% delle vendite globali, molto davanti ai principali 

mercati europei (Germania, Francia, Italia, Regno Unito 

e Spagna), che raggiungono il 15,5% di quota di merca-

to, al Giappone (6,6%) e ai Paesi emergenti (Cina e 

Brasile), 9,8%. Altra osservazione, la crescita dei Paesi 

europei è stata superiore, nel 2020, alla crescita del 

mercato mondiale: "Nel 2019 l'Europa rappresentava il 

23,2% del mercato farmaceutico mondiale, nel 2020 

questa quota è del 24%", riporta il Leem . La Francia 

rimane il secondo mercato europeo dopo la Germania ma secondo IQVIA, entro il 2023 

la Francia perderà due posizioni per essere superata da Italia e Brasile.  

https://www.pharmacos-media.fr/ 

Xiaoying Chen, su Health Care Analysis (volume 30, pagine 35–56), pubblica l’articolo 

“ISF negli Stati Uniti e Cina” dove sostiene la necessità di uno spazio pubblico professio-

nale per gli ISF. Gli Informatori Scientifici 

rappresentano una delle fonti di informazio-

ni sui farmaci più utilizzate dai medici, sia 

negli Stati Uniti che in Cina. Durante le inte-

razioni faccia a faccia gli ISF utilizzano varie 

strategie promozionali per influenzare il 

comportamento di prescrizione. Negli Stati 

Uniti, forniscono ai medici piccoli doni con-

sentiti dalla legge, campioni gratuiti di far-

maci e "amicizie sincere", mentre in Cina 

hanno svolto un ruolo importante nella cor-

ruzione medica negli ultimi tre decenni. Per 

far fronte al problema entrambi questi Paesi 

hanno adottato misure positive, ma insuffi-

cienti per eliminare il problema.  

 

CINA: ISF più trasparenti 
 con più spazio pubblico negli incontri 

https://www.pharmacos-media.fr/analyse/panorama-du-marche-mondial-du-medicament-51495.html
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Confrontando le strategie degli ISF americani e cinesi è emerso che costruire un rappor-

to personale amichevole con i medici in un ambiente privato, relativamente chiuso, 

(come lo studio del medico è) rappresenta un fattore chiave per esercitare un'influenza 

individualizzata sui medici, anche in contesti sociali diversi ai contesti sanitari. Pertanto, 

l’autore suggerisce che è necessario limitare l'instaurarsi di relazioni personali e mante-

nere un'interazione più professionale per ridurre influenze psicologiche ed emotive per-

sonalizzate sul giudizio professionale dei medici. Per raggiungere questo obiettivo, viene 

proposto di trasferire  l’incontro medico-ISF in uno spazio pubblico professionale come 

supplemento alle attuali contromisure e suggerimenti. La presenza di altri, e la possibili-

tà della partecipazione di terzi, stimoleranno maggiori preoccupazioni etiche e reputa-

zionali. Si spera che la maggiore trasparenza dell'interazione promuova i partecipanti a 

prendere in considerazione norme più professionali e mitighi l'indebita influenza delle 

strategie individualizzate degli ISF.                                           

Leggi tutto su https://link.springer.com/      Original Article pubblished November 2021 

USA: 100.000 $ per risolvere accuse di truffa 

Il procuratore ad interim degli Stati Uniti Jennifer B. Lowery ha annunciato che un Infor-

matore Scientifico di dispositivi medici di 47 anni di Cypress Medical ha accettato di pa-

gare 100.000 dollari per risolvere le accuse di aver presentato false fatture vendendo 

prodotti attraverso la sua attività, Flex Surgical Management LLC. Dal 1° gennaio 2017 

al 31 dicembre 2019, Thibaut ha venduto dispositivi ANSiStim e Primary Relief a vari 

fornitori di servizi medici. DyAnsys Inc. produce i dispositivi uti-

lizzati per l'elettroagopuntura. Ciò comporta solo l'inserimento 

di aghi nelle orecchie dei pazienti con il neurostimolatore fissato 

dietro di loro con un adesivo. Tuttavia, i clienti di Thibaut hanno 

falsamente fatturato a Medicare l'impianto chirurgico di elettrodi 

neurostimolatori.  Si tratta di procedure invasive che di solito 

richiedono l'uso di una sala operatoria per la quale Medicare 

paga migliaia di dollari. Thibaut avrebbe saputo che i suoi clienti 

avrebbero fatturato Medicare in questo modo e, quindi, avrebbe 

contribuito nella presentazione di false dichiarazioni, secondo le 

accuse. Ad oggi, il distretto meridionale 

del Texas ha risolto altri sei casi simili 

che includevano insediamenti di un ane-

stesista Katy, un medico del dolore di 

Houston, un chiropratico di Rockport, un 

chiropratico di Houston, un medico del dolore di Laredo e un me-

dico del dolore di Woodlands. Questo è il primo insediamento nel 

distretto meridionale del Texas che coinvolge un commerciante 

di dispositivi. L'ufficio del procuratore degli Stati Uniti ha condot-

to le indagini congiuntamente con il Dipartimento della salute e 

dei servizi umani - Ufficio dell'ispettore generale. L'assistente del 

procuratore degli Stati Uniti Brad Gray ha gestito la questione.  

Leggi tutto su: https://www.justice.gov/   

  Jennifer B. Lowery  

       Brad Gray  

https://link.springer.com/article/10.1007/s10728-021-00438-w
https://www.justice.gov/usao-sdtx/pr/cypress-medical-sales-representative-agrees-settle-allegations-regarding
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AMERICA LATINA:  
Rapporto sui prezzi dei farmaci 

Il modello sanitario latinoamericano è un sistema misto, posizionato tra quello egemoni-

camente privato e deregolamentato degli Stati Uniti ed il modello europeo, in gran parte 

pubblico e regolamentato. I prezzi che osserviamo nella regione riflettono questa diver-

sità di posizioni intermedie. Il potere d'acquisto dei medicinali per un americano è la 

metà di quello spagnolo, nonostante il salario minimo sia inferiore. Ci sono enormi di-

sparità nei prezzi dei farmaci nelle farmacie della regione. L'acquisto di insulina 

(diabete) può essere 4 volte più costoso in Uruguay che in Brasile. Losartan (pressione 

sanguigna) è 12 volte più costoso a Panama che in Brasile. La fascia di prezzo del para-

cetamolo (antinfiammatorio) va da 0,45 $ in Bolivia a 3,2 $ in Ecuador. L'amoxicillina 

(antibiotico) è a prezzi stracciati a Panama e può costare più di 7 $ in Uruguay. La levo-

tiroxina (ipotiroidismo) costa quasi 6 volte meno in Paraguay che in Uruguay. Il nostro 

paniere di 5 farmaci costa in Perù il 43% in meno rispetto alla media della regione e in 

Uruguay costa il 67% in più, il triplo rispetto al Perù. I prezzi di Perù, Brasile, Bolivia, 

Colombia e Cile sono i più bassi; quelle di Paraguay, Ecuador e Messico si collocano in-

torno alla media regionale (+/- 10%), e quelle di Argentina, Panama e Uruguay hanno 

prezzi superiori al 25% della media regionale. Leggi tutto su https://www.celag.org/   

EUROPA: COVID-19, proposta di un fondo  

saniatario d’emergenza per future crisi 

 Il Covid-19  è stata descritta come una "crisi sistemica che capita una volta nella vita". 

La pandemia e le necessarie restrizioni e normative introdotte in tutto il mondo per fre-

nare la diffusione del virus , ha provocato una crisi economica mon-

diale. A causa dell'impatto sulla salute pubbli-

ca, l'entità di questa crisi è maggiore di quella 

del crollo finanziario e della crisi sovrana 

dell'eurozona che ne è seguita. Nonostante le 

recenti epidemie virali in Africa e in Asia rap-

presentino forti segnali premonitori di potenzia-

li pericoli futuri legati alla malattia, il COVID-19 

ha comunque colto alla sprovvista le istituzioni 

dell'UE e gli Stati membri, insieme al mondo 

intero. Per essere pronta alla prossima emer-

genza sanitaria pubblica, l'UE ha bisogno di dispositivi di risposta 

alle emergenze sanitarie efficaci e unificati. Insieme ai colleghi della 

Vlerick Business School, il professor Simon Ashby e il ricercatore di dottorato Dimitrios 

Kolokas, propongo la creazione dell'Emergency Health Financing Facility (EHFF), un fon-

do di emergenza UE garantito da obbligazioni catastrofali.                      .  

Fonte: https://www.pmlive.com/  e https:www.artemis.bm/ 

   Simon Ashby  

Dimitrios Kolokas 

 

 

https://www.celag.org/informe-sobre-los-precios-de-medicamentos-en-america-latina/
https://www.pmlive.com/pharma_intelligence/An_EU_emergency_health_fund_to_limit_the_impact_of_future_crises_1361319
https://www.artemis.bm/news/topic/emergency-health-financing-facility-ehff/
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MODENA: le autorità ringraziano con un 
Attestato i Colleghi volontari di AIISF 

Presso il punto vaccinale di Modena situato all’ex hangar 

aeronautica, il Sindaco di Modena, Gian Carlo Muzzarelli, il 

Direttore generale AUSL di Modena Antonio Brambilla, il 

Direttore del distretto di Modena, Andrea Spanò, hanno 

personalmente ringraziato tutti i volontari che negli ultimi 

mesi hanno dato il loro contributo alla lotta contro il Covid. 

 

Tremila attestati, tremila “grazie” per tutto l’impegno of-

ferto per la buona riuscita della campagna anti-Covid. Mo-

dena ha omaggiato i suoi volontari e le associazioni del 

territorio che hanno reso possibile, in poco più di nove me-

si, superare l’80% della popolazione vaccinata a ciclo com-

pleto. 

 

“Come Sezione AIISF di Modena, federata FEDAIISF” - si 
legge nel comunicato della Sezione - “ci è stato consegna-
to l’attestato sia come Sezione ma anche personale ad 
ognuno di noi volontari. Gli attestati sono stati consegnati agli ISF dal direttore del Di-

partimento di Sanità Pubblica di Mo-
dena, dott. Davide Ferrari, che nel 
discorso di ringraziamento ha riper-
corso le attività svolte dagli Informa-
tori Scientifici volontari, impegnati 
già da marzo 2020 presso il Diparti-
mento di Sanità Pubblica, nei servizi 
di invio mail per inizio e fine isola-
mento, tracciamento contatti, con-
trollo tamponi nelle CRA, call center 
a servizio della popolazione, indagini 
epidemiologiche ed ora in supporto 
al centro vaccinale nei servizi di Ac-
coglienza ed Accettazione insieme 
alle altre associazioni di Volontaria-
to”. 
 

A ritirare gli attestati sono stati i Colleghi Fabio Fran-

cia, consigliere della sezione FEDAIISF di Modena e re-

sponsabile della formazione e attività di volontariato e 

Massimo Camatti, presidente della sezione FEDAIISF di 

Modena. 

 

I Colleghi Volontari ai quali è stato consegnato l’atte-

stato sono : 

 

Braglia Elisa, Camatti Massimo, Ferrari Simonetta, 

Francia Fabio, Giuffrida Sandra, Leonardi Monica, Le-

vizzani Stefano, Malagoli Rossana, Panaja Rosa Maria, 

Parisini Barbara, Pellegrino Andrea, Preti Jessica, Santi 

Veronica, Tacconi Stefano, Traini Martina.  

www.fedaiisf.it 

        Davide Ferrari 

       Massimo Camatti 

 

https://www.fedaiisf.it/modena-lotta-al-covid-il-ringraziamento-delle-autorita-a-tutti-i-volontari-compresa-aiisf/
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LOMBARDIA: gli ISF possono prenotarsi 

 per la terza dose 

NAPOLI: organizzata dalla Sezione  
una raccolta fondi tra tutti gli ISF 

Grazie alla generosità dei Colleghi iscritti e non iscritti alla 

Sezione di Napoli, abbiamo realizzato il desiderio espresso 

dai piccoli pazienti dell’Ospedale Annunziata (facente parte 

dell’ospedale Santobono).  5 televisori Smart HD 32″ sono 

stati acquistati, con i fondi raccolti, dalla Fondazione Santo-

bono/Pausilipon ed istallati durante le festività Natalizie. Do-

nare infonde uno stato di grazia più intenso di chi riceve. 

Una sensazione che tutti abbiamo provato e che, quando ê 

rivolta ai bambini, aumenta di intensità. Grazie di cuore a 

tutti coloro che hanno voluto condividere questa iniziativa 

benefica. Il senso di apparte-

nenza all’Associazione ha contribuito ad aprire il cuore ma 

sentiamo il dovere di ringraziare anche i Colleghi non 

iscritti che hanno riposto in noi fiducia sulla gestione della 

raccolta e, unendosi al nostro appello, hanno dimostrato 

quanto la categoria possa esternare tutto il suo valore eti-

co e professionale. Abbiamo provveduto a raggiungere e 

ringraziare anche questi Colleghi.                              . 

Un abbraccio forte e a presto con altre notizie.                                                  

ll Direttivo AIISF Sezione di Napoli e Provincia, federata FEDAIISF 

«Tutti gli ISF lombardi possono prenotare la terza dose nella categoria “operatori sani-
tari e sociosanitari”, trascorsi 6 mesi dalla seconda». Il provvedimento era stato prean-

nunciato da Letizia Moratti, Vicepresidente della Regione Lombardia e Assessore alla 

salute. Gli esercenti le professioni sanitarie e gli operatori sanitari e socio-assistenziali 

che svolgono le loro attività nelle strutture sanitarie, sociosanitarie e socio-assistenziali, 

pubbliche e private, nelle farmacie, parafarmacie e negli studi professionali, a partire 

dal 18 ottobre 2021 possono prenotare l’appuntamento per la dose booster (3ª dose 

per chi è vaccinato con vaccino a mRNA) attraverso la piattaforma dedicata.. 

NAPOLI: ripristinato l’accesso al Clinic Center 

Dal 17 novembre è ripresa l’attività in presenza degli IS (Farmaco, Parafarmaco e Di-

spositivi Medici) al ‘Clinic Center’ grazie ad alcuni incontri tra la delegazione costituita 

dalla referente Regione Campania per l’informazione scientifica, Maria Rosaria Trotta, 

una rappresentante della Sezione AIISF, federata FEDAIISF di Napoli, Virginia Amideo, 

con il Direttore Sanitario della struttura, Dr. Pasquale Cuccurullo. 

https://prenotazionevaccinicovid.regione.lombardia.it/
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TRAPANI: la Sezione scrive al presidente 
dell’Ordine dei Medici Vito Barraco 

MODENA: altri 9 Colleghi al Centro Vaccinale 

Il presidente della Sezione AIISF di Trapani Alessandro Ingoglia ha 

scritto al presidente all’Ordine dei Medici della Provincia, Barraco 

Vito Ignazio per chiedere l’accesso nelle strutture ambulatoriali e 

ospedaliere ancora vietate all’attività degli ISF e per rinnovare la 

collaborazione tra Classe medica e Informatori Scientifici del Farma-

co e Parafarmaco. Tale richiesta, formalizzata con una lettera, se-

gue l’incontro del 23 novembre scorso,  e di altri durante l’anno, per 

la problematica dell’accesso degli Informatori Scientifici presso gli 

ambulatori di medicina generale e strutture ospedaliere. I Medici di 

Medicina Generale che già conoscono l’Associazione AIISF nella Pro-

vincia di Trapani, apprezzano la nostra organizzazione e la nostra 

professionalità. Ora vorremmo ci riconoscessero come Professionisti con regole comuni 

e interlocutori fondamentali, insieme ai quali affrontare i nodi che la sanità pubblica po-

ne. Vorremmo incontrare i giovani Medici Convenzionati per poter spiegare qual è la no-

stra idea di buona informazione scientifica che non ha uno scopo puramente commer-

ciale, bensì promuovere il corretto utilizzo dei farmaci e migliorare così la salute dei pa-

zienti.  Sezione AIISF di Trapani 

    Vito Barraco 

A seguito dell’impennata dei contagi, la Sezione AIISF di Modena, federata FEDAIISF, si 

è attivata e altri 9 Colleghi ISF Volontari hanno prontamente risposto. Dal 27 dicembre i 

9 colleghi ISF hanno iniziato l’addestramento specifico per effettuare il “tracciamento 

dei contagi” e sono stati da subito inseriti nei turni di servizio, insieme ad altri volontari 

ed al personale AUSL, presso il Centro servizi di Baggiovara del Dipartimento di Sanità 

Pubblica. Altri 5 volontari continueranno a svolgere i servizi di accoglienza e accettazio-

ne  al centro vaccinale di Modena in Via Minutara, servizio che è stato offerto dai Colle-

ghi anche sabato 25 dicembre, giorno di Natale.                                       . 

Gli ISF Volontari della Sezione AIISF-FEDAIISF di Modena Augurano Serene Festività 
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SARDEGNA: costituita la nuova Sezione di  
CAGLIARI SASSARI NUORO ORISTANO 

Dopo 10 anni dall’ultima occasione, sabato 13 Novembre 2021 si è tenuta presso il Cen-

tro Congressi L’Anfora di Tramatza (OR), una partecipata Assemblea di Informatori 

Scientifici del Farmaco e del Parafarmaco sardi iscritti ad AIISF (gli attuali tesserati sono 

quasi trecento).                                        .  

Poco prima si era regolarmente riunita l’assemblea costitutiva dei quattordici soci fonda-

tori la nuova Sezione interprovinciale AIISF di Cagliari-Sassari-Nuoro e Oristano, presie-

duta da Antonio Scano, i quali redigevano l’Atto Costitutivo e lo Statuto e proponevano 

ed eleggevano come Presidente della Nuova Sezione AIISF Andrea Deiana, il quale ac-

cettava l’incarico.                                           .  

Al termine delle formalità di rito, la nuova Sezione interprovinciale, che sostituisce le tre 

precedenti Sezioni territoriali della Sardegna, è risultata così composta: presidente: An-

drea Deiana, vicepresidente Rosario Costorella, segretario Paola Murtas, tesoriere An-

drea Fois, consiglieri: Alessandro Pinna Spada, Vanni Schirru e Antonio Tala noto Anto-

nello.                                 .      

All’apertura dell’incontro collegiale sono stati portati i saluti telefonici del Presidente Na-

zionale AIISF Angelo Barucchello, impossibilitato a partecipare a causa di problematiche 

logistiche, e del Presidente nazionale di FEDAIISF Antonio Mazzarella, il quale riuscito a 

collegarsi da remoto, ha informato i partecipanti dell’apertura di un prossimo tavolo na-

zionale sull’informazione scientifica al quale parteciperanno i direttivi di AIISF e FE-

DAIISF. Il nuovo Direttivo interprovinciale AIISF ha tracciato la linea programmatica del 

mandato triennale ponendosi, come obiettivo, il fattivo riconoscimento della figura pro-

fessionale dell’Informatore Scientifico nell’ambito del sistema salute della Regione Sar-

degna. La riconvocazione del Tavolo Tecni-

co di Monitoraggio sull’informazione scien-

tifica, istituito con delibera regionale 37/34 

del 31 luglio 2009, sarà una delle priorità. 

Un ringraziamento particolare va all’Avvo-

cato Carmen Agnello, che grazie al suo ot-

timo lavoro di supporto operativo sulle 

procedure formali ha reso possibile la co-

stituzione di tante Sezioni AIISF, dotandole 

così di autonomia fiscale e decisionale nel 

rispetto delle regole generali dell’Associa-

zione nazionale. 
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AIISF VENETO: ripristinato il Gruppo  
di lavoro ISF con la Regione   

 FROSINONE: in aiuto  
a bimbi e donne vittime di violenza 

FEDAIISF VENETO: incontro con la Regione 

È stato pubblicato sul Bollettino Ufficiale della Regione Veneto il Decreto del Direttore 

della Direzione Farmacautico, Protesico, Dispositivi Medici n. 38 del 26 ottobre 2021 con 

cui si ricostituisce, per il prossimo triennio, modificandone la composizione, il Gruppo di 

lavoro sull’attività di Informazione Medico Scientifica a supporto della Commissione Tec-

nica Regionale Farmaci e del Tavolo tecnico regionale sui dispositivi medici. Entrano a 

far parte del Gruppo di lavoro anche il dott. Angelo Baruchello e la dott.ssa Diana Valbu-

sa, entrambi del Coordinamento regionale di FEDAIISF, Federazione Associazioni Italia-

ne Informatori Scientifici Farmaco e del Parafarmaco. Il Gruppo avrà il compito di predi-

sporre un documento di revisione delle modalità operative per le attività di Informazione 

Scientifica sul Farmaco e sul dispositivo medico, da sottoporsi alla valutazione finale del-

la Commissione Tecnica Regionale Farmaci e del Tavolo tecnico regionale sui dispositivi 

medici. 

Gli Informatori Scientifici del Coordinamento Regionale 

FEDAIISF del Veneto ci informano che il 9 dicembre ha 

avuto luogo un incontro con le Autorità della Regione 

Veneto. L’incontro è avvenuto nell’ambito del Gruppo 

di lavoro sull’attività di informazione scientifica del far-

maco che è stato rinnovato dalla Regione in data 26 

ottobre u.s. L’incontro è avvenuto nella massima cor-

dialità e spirito collaborativo delle parti coinvolte. Si è 

deciso di costituire 3 sottogruppi di lavoro col compito 

di affrontare specifici argomenti. L’appuntamento per il prossimo incontro è stato fissa-

to per gennaio 2023. 

Roberta Bruzzone, volto noto nelle aule dei tribunali e nei programmi cult televisivi, ha 

seguito le indagini tese a scoprire i protagonisti dark de “la Cena con delitto” organizza-

ta da FEDAIISF Associazione Informatori Scientifici di Frosinone, per sostenere l’operato 

de La Caramella Buona, associazione nazionale impegnata da 25 anni nel contrasto della 

pedofilia e nella tutela delle vittime di violenza. Un gioco di ruolo ispirato ad un fatto di 

cronaca realmente accaduto, una serata speciale in cui i commensali intervenuti hanno  

 

https://bur.regione.veneto.it/BurvServices/pubblica/DettaglioDecreto.aspx?id=461566
https://bur.regione.veneto.it/BurvServices/pubblica/DettaglioDecreto.aspx?id=461566
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BOLOGNA: rinnovo del Consiglio Direttivo  

Il 6 Ottobre scorso si è tenuta l’assemblea della Sezione AIISF di Bologna. Dopo la pre-

sentazione dell’ordine del giorno, il Presidente uscente Alberto Bonomo ha informato i 

colleghi sul recente Congresso FEDAIISF e sull’Assemblea Generale AIISF. Ha riferito poi 

dell’attività svolta sia dalla Sezione bolognese sia dal Coordinamento Regionale FE-

DAIISF. Ha ripercorso i passaggi di questi ultimi tre anni di vita 

della Sezione, illustrando con orgoglio i due punti più importan-

ti: il gran numero di iscritti e i primi contatti con le Istituzioni 

Sanitarie regionali. Sono state analizzate le criticità perduranti 

relative al lavoro degli ISF in presenza, soprattutto dopo il pri-

mo periodo post-Covid, a volte frutto anche di pregiudizi da 

parte di alcuni dirigenti sanitari, e le proposte delle possibili so-

luzioni attuabili. Si è insistito inoltre sul fatto che una Sezione 

come Bologna, con tante problematicità differenti, abbia neces-

sità di maggiore sostegno e coinvolgimento da parte di tutti gli 

associati. Infine si è dato inizio alle votazioni. Viene confermato 

alla presidenza Alberto Bonomo, mentre sono stati eletti nel 

Consiglio Direttivo: Vita Verardi, Patrizia Bassu, Vincenzo Morabito, Luca Bertinelli, Ro-

salba Epifani e Giuseppe Nascetti. Su proposta del Presidente, sono stati nominati: Vita 

Verardi in qualità di Vicepresidente, Patrizia Bassu in qualità di Segretaria e Vincenzo 

Morabito in qualità di Tesoriere. 

    Alberto Bonomo 

indossato i panni del detective per individuare l’assassino e risolvere il caso, oltre a de-

gustare i piatti del noto ristorante. “Siamo molto felici di questa iniziativa! – ha afferma-

to Roberto Mirabile presidente de ‘La Caramella Buona’ – Abbiamo avuto la possibilità di 

conoscere, oltre che ottimi professionisti, anche persone particolarmente sensibili. Rin-

grazio il presidente FEDAIISF di Frosinone Paolo Petta e tutti i soci per aver sostenuto 

l’operato de La Caramella Buona e per averci trasmesso il loro affetto. Parole di soddi-

sfazione anche da parte di Petta: “Per noi è stato un piacere ed un onore aver organiz-
zato una raccolta fondi per La ‘Caramella Buona’. Conoscere il valore di quanto faccia, la 
loro missione quotidiana, ha smosso profondamente i nostri animi. Quindi un grazie a 
questa importante Associazione, per averci fatto partecipare, seppur in una serata, a 
tutto il loro operato a difesa dei bambini e delle donne vittime di violenza. Grazie per 
essere esempio, attraverso la passione e la determinazione che avete, di come anche da 
un piccolo comune della nostra provincia, Acuto, possano nascere opere importantissi-
me che esplodono verso un orizzonte infinito”. 
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LECCE: una giornata in piazza  
per TELETHON 

Nonostante una giornata fredda, pio-

vosa e ventosa, la Sezione AIISF 

“Mimmo Lenzi” di Lecce, federata FE-

DAIISF, era presente nella storica e 

bella Piazza Sant’Oronzo di Lecce ad 

aiutare la Fondazione TELETHON nel 

reperire fondi destinati alla ricerca con 

la vendita dei “Cuori di cioccolato”. 

Doverosamente la Sezione ringrazia i 

Colleghi Cannazza Gabriele, Ciuffoletti 

Achille, De Lorentiis Alberto, De Paolis 

Giuseppe, Gianturco Chiara. Ed anche 

i Colleghi venuti dalla provincia, anche 

da lontano, per offrire il proprio aiuto: 

Geusa Annamaria e Leggieri Claudio. 

Abbiamo raccolto 570,00 euro. 

PIACENZA: Santa Lucia  
dedicata alla Pediatria 

Dagli Informatori Scientifici, una Santa Lucia per la Pediatria. Pastelli, pennarelli, ges-

setti, lavagne e tanto altro per i pazienti più giovani dell’ospedale.                     . 

Doni ricevuti con gioia da Giacomo Biasucci, direttore del ‘Dipartimento materno-

infantile Barbara Cavalli, coordinatrice infermieristica della Pediatria, e Carlotta Grana-

ta, coordinatrice Neonatologia’.   “Il nostro primo dono – esordisce Silvia Brega, presi-

dente dell’Associazione degli Informatori Scientifici del Farmaco, Sezione di Piacenza – 

arriva il giorno di Santa Lucia ed è chiaramente rivolto ai più piccoli ed ai più fragili”.                            

Il primo di una serie, si augura Brega, accompagnata per l’occasione dai colleghi Laura 

Gnocchi e Giovanni Cervini. L’associazione intende “rivolgere un gesto ai più bisogno-

si”, mostrando una sensibilità che, di questi tempi, non può che risultare necessaria, e 

per questo benvenu-

ta. L’Associazione                             

degli Informatori, che 

fa parte del circuito 

nazionale FEDAIISF, 

“conosce bene gli 

ospedali – ha conclu-

so Brega. E spera che 

in questo giorno par-

ticolare i piccoli rico-

verati possano trova-

re anche uno spazio 

per il gioco e la sere-

nità”. 

 



 

24 

PALERMO: doni per i bimbi soli 

MESSINA: porte aperte agli ISF con green 
pass all’’I.R.C.C.S. ‘Bonino Pulejo’ 

SAVONA: in LIGURIA per il vaccino 
gli ISF sono riconosciuti Operatori Sanitari  

Fare la terza dose del vacci-

no per la nostra Categoria 

ora è facilissimo in Liguria. 

Non si dovranno infatti più 

preparare le liste per la 

ASL. Gli ISF, sono stati in-

seriti con gli operatori sani-

tari al pari e in contempo-

ranea con medici, infermie-

ri, farmacisti. Ogni collega, 

indipendentemente dall’età, 

può prenotarsi autonomamente sul link che la Regione mette a disposizione per tutti i 

professionisti della Sanità. 

Con nota del 27 ottobre 2021, la Direzione Amministrati-

va unitamente a quella Sanitaria, in riscontro alle comu-

nicazioni inviate dal legale rappresentante della Sezione 

AIISF di Messina in data 27 settembre 2021, l’I.R.C.C.S. 

neurolesi ‘Bonino Pulejo’ ha comunicato che l’accesso de-

gli Informatori Scientifici presso le proprie strutture av-

verrà tramite esibizione di green pass, che verrà verifica-

to dal personale a ciò preposto fino al perdurare dello 

stato di emergenza e fuori dalle degenze e dagli ambula-

tori, in locale idoneo all’uopo individuato come già previ-

sto dal regolamento interno n.1470 del 5 dicembre 2019.  

Gli Informatori della Sezione AIISF di Palermo, 

federata FEDAIISF, hanno avuto il piacere di con-

segnare dei doni, come beni di prima necessità 

quali giocattoli, un lettino, 

un passeggino, a due co-

munità che si occupano di 

accoglienza di famiglie 

con bimbi, che sono soli 

al mondo. Sono stati momenti carichi di emozione, che in un 

momento così buio della nostra storia, danno luce e voglia di 

ripartenza. La prima comunità è quella che sarà una casa di accoglienza, ‘Casa Ancora’, 

e la seconda è a ‘Santa Chiara’ (chiesa che si prende sempre cura di famiglie). 
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BERGAMO: rinnovata collaborazione con MMG 

L’Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri della Provincia di Bergamo ha comuni-

cato con la news letter n. 52 del 07.11.2021 ai propri iscritti il rinnovato accordo e colla-

borazione fra ISF e Medici per ritrovare una “nuova normalità”  sull’attività di informa-

zione scientifica.  Vai alla lettera AIISF/FEDAIISF che chiede il rinnovo dell’accordo.  

https://www.omceo.bg.it/newsletter/archive/267-ufficio-stampa-comunicazione-n-52-del-07-11-2021.html?tmpl=component
https://www.omceo.bg.it/modulistica-docman/news/889-a-i-i-s-f-lettera-ai-medici/file.html
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SIENA, AREZZO e GROSSETO: corso  
di primo soccorso defibrillatore per ISF 

BOLOGNA: nuove indicazioni  
dell’Ospedale Sant’Orsola per gli ISF 

MESSINA: 50 ISF richiamati per terza dose 

Il Policlinico Sant’Orsola ha pubblicato sul proprio 

sito le nuove indicazioni sull’attività di informazione 

scientifica in vigore da Ottobre 2021. Le modalità 

con cui fissare gli appuntamenti restano quelle con-

suete, che richiedono la compilazione dello specifico 

modulo aziendale. Come aveva richiesto la Sezione 

di Bologna durante l’incontro con la Direzione Anti-

corruzione e Trasparenza, è stata aggiunta la dicitu-

ra : “il modulo potrà essere compilato anche ad in-

contro già concordato e/o avvenuto“ (nel caso in cui 

l’appuntamento sia stato preso tramite altri canali). 

La Sezione invita tutti i Colleghi al rispetto delle regole di accesso e ringrazia la Direzio-

ne del Policlinico Sant’Orsola per i chiarimenti e la collaborazione. 

Presso l’Ospedale Papardo si 

sono vaccinati con la terza dose 

di richiamo anti Covid-19, i pri-

mi 50 ISF di Messina e provin-

cia. La Sezione AIISF, grazie al 

direttivo e al presidente Angelo 

Bagnara, con la collaborazione 

del Vicepresidente nazionale 

AIISF Angelo Passini, ha fornito 

gli elenchi dei colleghi e i moduli 

privacy, permettendo così una 

agevole e veloce fruizione delle 

somministrazioni. Si ringraziano i medici della struttura ed in particolare il dott. Vito 

Aronica, per la loro disponibilità e per averci dedicato un spazio per le immunizzazioni. 

Il 17 e 18 novembre presso la sede della Misericordia di Siena, il Mandorlo, gli Informa-

tori Scientifici del Farmaco aderenti a FEDAIISF hanno partecipato al corso tenuto dai 

volontari della Misericordia sul primo soccorso e sull’uso del defibrillatore semiautomati-

co. Apprendere le tecniche base di primo intervento, massaggio cardiaco e uso del BLSD 

(Basic Life Support – early Defibrillation ndr) sono stati gli obiettivi del corso, al termine 

del quale ha fatto seguito l’esame finale. La corretta esecuzione delle tecniche apprese 

rilascia l’attestato abilitante in qualità di soccorritore di primo soccorso laico. 
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CROTONE CATANZARO e VIBO VALENTIA: 
assemblee di zona degli iscritti 

Eccellente la disponibilità e la prepara-

zione dell’équipe dei volontari della Mi-

sericordia, sciogliendo dubbi e domande 

dei partecipanti, ma soprattutto in sede 

di simulazione ha reso reali le difficoltà 

in cui si può incorrere in fase d’interven-

to, mettendo in luce le criticità e la con-

citazione del momento. Gli Informatori 

di AIISF, federata FEDAIISF, Associazio-

ne legalmente costituita e presente sul 

territorio di Siena, Arezzo e Grosseto, 

hanno voluto aderire a tale iniziativa, 

spinti dalla responsabilità civile ad essere risolutivi per il prossimo in situazioni di emer-

genza, ma per essere veramente efficaci è necessaria una solida formazione. 

AISFTAA: Informatori impegnati 

 nella maratona vaccinale 

Nel mese di novembre, in accordo con tutti i Colleghi della nostra Sezione, si sono svolti 

tre incontri zonali nelle tre province di Vibo 

Valentia, Catanzaro e Crotone. Gli incontri 

avevano lo scopo principale di ritrovarsi 

tutti insieme visto che fino a poco tempo fa 

erano vietati le riunioni in presenza. La par-

tecipazione è stata ampia. E’ stato fatto un 

resoconto di tutto quello che  stato fatto fin 

dalla nascita della sezione interprovinciale. Ricordiamo brevemente la collaborazione con 

le altre Sezioni calabresi che ci ha portato ad essere riconosciuti come operatori sanitari, 

il coordinamento per le vaccinazioni di tutti 

i Colleghi, il dialogo costante con le Istitu-

zioni politiche e sanitarie delle nostre pro-

vince e della regione, la legalizzazione del-

la Sezione, gli spunti riportati dal congres-

so nazionale e tanto altro. Al termine degli 

incontri i Colleghi hanno espresso la volon-

tà di ripetere più spesso questi occasioni per confrontarsi tutti insieme. 

Con la partenza della maratona vaccinale del Trentino anche AISFTAA - Associazione 

Informatori Scientifici del Farmaco Trentino Alto Adige federata FEDAIISF entra a far 

parte dei volontari per aiutare lo svolgimento della campagna vaccinale. Il direttore 

dell’azienda sanitaria Antonio Ferro ha dato compito agli Informatori, visto i loro percor-

si di studi (laurea in biologia, farmacia o CTF) di occuparsi delle diluizioni delle fiale di 

vaccino e quindi preparare le dosi. Il presidente di AISFTAA, Maxmilian Sapienza ha mo-

strato apprezzamento per avere ricevuto tale responsabilità dimostrando un riconosci-

mento dell’Azienda sanitaria sulla professionalità e responsabilità degli ISF. 
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SALERNO: si alla richiesta di 120 Informatori 

che firmano per l’accesso alle Unità DEA 

A Salerno il Direttore Sanitario, Dott.  Mario Minervini, aveva 

comunicato il divieto di accesso per parenti, visitatori e Infor-

matori Scientifici nelle Unità Operative del DEA (dipartimento 

d’emergenza e accettazione) di Eboli, Battipaglia, Roccadaspi-

de. Inoltre veniva disposto che gli stessi degenti e operatori 

sanitari venissero sottoposti a vigilanza attiva con tampone 

molecolare ogni 3 giorni. In seguito ad una iniziativa di un 

gruppo di Informatori, fra cui il collega Salvatore Russo, refe-

rente AIISF per la provincia di Salerno, è stato stilato un docu-

mento di protesta di 120 Informatori che ha sbloccato la situa-

zione e, in seguito al colloquio con una rappresentanza di Infor-

matori Scientifici, la  Direzione Sanitaria del DEA ha rimodulato 

la disposizione il 16 dicembre precisando che gli ISF, previo 

contatto telefonico con i singoli Medici ospedalieri, potranno ac-

cedere nei 3 PR.00. del DEA muniti degli appositi DIP e nel rispetto delle regole vigenti 

anti-Covid, dopo aver esibito, all’ingresso principale degli Ospedali, il Green Pass. Gli IS 

incontreranno i medici, secondo gli appuntamenti preventivamente concordati, in spazi 

appositamente individuati e separati dai reparti. Una esempio di come sia necessaria 

una rappresentanza che dia voce alla categoria degli Informatori Scientifici. 

MESSINA: incontro Commissario COVID-19 

    Mario Minervini 

 

Il Commissario per l’emergenza Covid 19 di Messina, prof. 

Alberto Firenze, ha incontrato gli  Informatori Scientifici del 

Farmaco della Sezione di Messina con l’obiettivo di trasferire  

le informazioni sulle terze dosi del vaccino anti Covid-19 e 

su quelle  pediatriche ai MMG e  Pediatri con i quali si trova-

no spesso in contatto. 

Nell’incontro formativo e informativo il commissario ha spie-

gato le novità che gli Informatori possono trasferire sulle 

vaccinazioni, oltre le prassi burocratiche  e normative. 

“Questa ripresa dei contagi – spiega Firenze – può essere 
frenata solo con la collaborazione e l’aiuto di tutti tra  Infor-
matori, Medici e Pediatri,  che devono coadiuvarsi nell’opera 
di convincimento per diffondere il messaggio sulla importan-
za delle  terze dosi 
e delle vaccinazioni 
pediatriche  per tu-

telare tutti e fermare le nuove varianti più con-
tagiose.  Apprezziamo molto la collaborazione 
degli Informatori Scientifici che si sono detti 
pronti a darci una mano in un momento compli-
cato per i tanti casi di positivi nelle scuole e in 
alcuni Comuni del territorio. Oggi purtroppo, 
vista la situazione, ho dovuto chiedere restri-
zioni per i cCmuni di Scaletta e Terme Vigliato-
re”. 

       Alberto Firenze 



 

29 

 FEDAIISF  FEDAIISF 

TRAPANI: una lotteria per aiutare i bimbi 

MOLISE: ISF insieme per gli auguri 

PALERMO: Iniziativa benefica  

per il Reparto di Oncoematologia Pediatrica  

Gli Informatori Scientifici dell’AIISF, Associazione 

Italiana Informatori Scientifici del Farmaco, del Mo-

lise si sono ritrovati per i saluti di fine anno e per i 

consueti auguri natalizi. 

L’appuntamento fissato per mercoledì 22 dicembre 

dalle ore 17 alle ore 20 presso il Mama’s Food & 

Cafe di Campobasso ha visto la partecipazione di 

numerosi Colleghi. AIISF Molise, federata FE-

DAIISF, dopo l’elezione del nuovo Consiglio Diretti-

vo sta organizzando numerosi eventi e soprattutto si sta attivando per la formazione dei 

propri associati. Per l’occasione al party di fine anno, che si svolgerà rispettando le tutte 

le normative vigenti in merito al contagio da Covid-19, prenderà parte anche il presiden-

te nazionale Antonio Mazzarella. 

La Sezione AIISF Palermo ha dato spazio ad un’altra iniziativa benefica, stavolta per il 

reparto di Oncoematologia Pediatrica dell’Ospedale Civico di Palermo donando una steri-

lizzatrice per ferri chirurgici. L’emer-

genza sanitaria sta mettendo a nudo le 

fragilità personali e collettive, sociali 

ed economiche, politiche ed istituzio-

nali. È ancora una certezza rassicuran-

te sapere che ci sono persone che si 

prendono cura di chi non può provve-

dere a sé stesso, soprattutto dei bam-

bini che rappresentano il futuro dell’u-

manità. L’AIISF di Palermo, federata 

FEDAIISF, con questo dono vuol testi-

moniare il ruolo degli Informatori 

Scientifici accanto ai medici. 

Gli ISF della Sezione AIISF di Trapani, federata FEDAIISF, hanno il piacere di condivide-

re  con tutti voi la nostra iniziativa di solidarietà. Abbiamo organizzato una raccolta fondi 

che ha coinvolto colleghi e amici dell’AIISF di Trapani e che ha avuto inizio in estate con 

un aperitivo e, successivamente ,è proseguita con una lotteria a premi che si è conclusa 

con l’estrazione avvenuta il 20 dicembre. In palio c’era come primo premio un dipinto 

del collega alcamese Francesco Grimaudo, che ringraziamo vivamente;  come secondo e 

terzo rispettivamente un cesto natalizio e una bottiglia di prosecco.  Siamo riusciti a  
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PARMA: un’ambulanza in memoria  

del Collega Massimo Zaccardi (Janssen) 

raccogliere la significativa cifra di 860,00 euro che sarà donata per l’acquisto di materia-

le utile (e di cui vi daremo notizie) per il lavoro svolto dalla comunità alloggio “I piccoli 

del Filo d’Arianna” di Mazara del Vallo. La attività svolta è rappresentata da un servizio 

socio-assistenziale residenziale, 

che accoglie bambini da 0 a 10 

anni, esposti ad esperienze in-

fantili sfavorevoli e perciò al-

lontanati momentaneamente 

dal proprio contesto familiare. 

Ringraziando ancora una volta 

quanti hanno contribuito alla 

raccolta, concludiamo dicendo, 

che queste giornate sono state 

un’esperienza unica ed emozio-

nante per fare gruppo e conso-

lidare l’identità di Associazione. 

Riceviamo e pubblichiamo dal figlio del nostro Collega prematuramente scomparso: 

“Vi informo che dopo quasi un anno di lavoro siamo riusciti a trovare i fondi per inaugu-
rare un’ambulanza dedicata a mio papà e vostro collega Massimo Zaccardi. E’ quindi con 
immenso piacere che vi inoltro tutte le informazioni per partecipare alla cerimonia (in 
allegato la locandina dell’evento). La cerimonia si svolgerà DOMENICA 14 NOVEMBRE 
2021 dalle ore 14:00 presso la Certosa di Parma – Viale della Certosa 20 – Parma.  
Un saluto cordiale.  

Alessandro Zaccardi”. 
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TARANTO: ho sempre considerato l’ISF un 
amico di viaggio, lo ringrazio ed abbraccio 

“Ciao Sandro. (Sandro Trono presidente della Sezione AIISF di Taranto) 

Come certamente saprai il 23 novembre sono andato in pensione. Ti 
scrivo sapendo del tuo ruolo nell’Associazione degli ISF. Ti chiedo di 
girare a tutti i tuoi Colleghi il mio saluto e il mio sincero ringraziamento 
per il loro determinante contributo ad arricchire le mie conoscenze nel 
corso di oltre 40 anni di professione. Ho sempre considerato l’ISF un 
amico di viaggio e per questo mi sembra doveroso salutarlo ringrazian-
dolo ed abbracciandolo con affetto.                                   .  
Ciao Sandro.” 

 FEDAIISF  FEDAIISF 

FEDAIISF incontra l’AUSL di BOLOGNA  

Lunedì 8 novembre, presso la sede centrale della AUSL di Bologna, 

si è tenuto un incontro fra una delegazione FEDAIISF, (composta 

dal Presidente Nazionale Antonio Mazzarella , dal Presidente della 

sezione di Bologna Alberto Bonomo e dalla consigliera Rosalba Epi-

fani), il Direttore Sanitario della AUSL di Bolo-

gna dott. Lorenzo Roti, la Direttrice del servizio 

farmaceutico della AUSL dott.ssa Morena Borsa-

ri, la responsabile del servizio farmaceutico 

dell’Emilia Romagna dott.ssa Valentina Solfrini 

e la dott.ssa Maria Chiara Silvani della farmacia 

ospedaliera di Ravenna. La nostra delegazione 

ha potuto esporre quali sono le finalità dell’as-

sociazione e rimarcare il ruolo fondamentale 

dell’Informatore Scientifico all’interno del Servi-

zio Sanitario Nazionale e Regionale, ma ha al-

tresì dovuto evidenziare come, la mancanza di 

un suo riconoscimento, sia uno degli ostacoli al ricevimento degli 

ISF, specificamente nel territorio bolognese. La dott.ssa Solfrini ha 

illustrato il lavoro svolto dal Gruppo regionale sull’informazione 

scientifica ed ha anticipato gli obiettivi futuri che permetteranno 

una definizione ancora più precisa degli ambiti in cui avverrà il con-

fronto fra Professionisti Sanitari e Informatori. 

Il dott. Roti e la dott.ssa Borsari hanno chiesto di essere costantemente aggiornati ri-

guardo ulteriori criticità che dovessero persistere nello svolgimento del nostro lavoro nel 

rispetto del regolamento regionale (appuntamenti che non ostacolino il lavoro dei medi-

ci) e si sono impegnati ad inviare comunicazione ai propri Professionisti allo scopo di ri-

cordare loro quanto previsto dall’art. 2 delle linee guida di “Regolamento regionale 

dell’informazione scientifica sul farmaco” approvate  dalla Conferenza delle Regioni e 

Province Autonome nel 2006 : ”Lo svolgimento dell’attività degli ISF all’interno delle 

strutture del SSR viene assicurato e agevolato dalle Direzioni delle suddette struttu-

re”.  L’incontro si è svolto in un clima molto cordiale e costruttivo e da entrambe le parti 

si è manifestata la volontà che questo sia solo l’inizio di una reciproca collaborazione. 

   Lorenzo Roti 

Valentina Solfrini 

 Morena Borsari 

 

http://www.regioni.it/conferenze/2006/04/20/doc-approvato-sanita-linee-guida-regolamento-regionale-informazione-scientifica-farmaco-105196/
http://www.regioni.it/conferenze/2006/04/20/doc-approvato-sanita-linee-guida-regolamento-regionale-informazione-scientifica-farmaco-105196/
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Ci hanno lasciato i Colleghi Paolo di Giorgi,  

Jean–Jacques Ngantcha e Gianni Piccazzo 

 FEDAIISF 

 

PESCARA: miei cari informatori…grazie 

“Miei cari informatori scientifici, questa serata di caldo vento non è l’ideale per il nostro 
umore. Allora preferiamo pensare alle prossime ferie, per un periodo più o meno breve 
ci consentirà di staccare la spina. Come al solito passeranno velocemente, così veloci 
che presto vi ritroverete, borsa alla mano, ad attendere di essere ricevuti dal medico di 
turno. Da parte mia vi ho sempre considerato utilissimi collaboratori e pertanto vi rin-
grazio per tutto il tempo che avete voluto dedicarmi; sappiate che vi ho sempre rispet-
tato come uomini (o donne) prima ancora che professionisti. Quando tornerete, dopo le 
ferie, nel mio studio non ci sarò io ad accogliervi, o ancor peggio non troverete nessuno. 
È arrivata l’ora che mi conceda anch’io un po’ di Ferie a Tempo Indeterminato.  
Vi abbraccio singolarmente e, se capita, un caffè sarò sempre ben felice di berlo con 
voi.”  (Un medico della Provincia di Pescara ndr) 

La Sezione di Catania piange il Collega 
e, per molti, amico. A Paolo viene rico-
nosciuta la dedizione per la categoria e 

la paternità dell’Associazione AIISF ca-
tanese, per la quale, si è prodigato af-
finche’ il progetto prendesse forma. Ci 
uniamo al dolore del fratello Domenico, 

anche lui nostro Collega e ai familiari.  

Jean-Jacques nato in Camerun, farma-
cista ed ISF per Organon, aveva pensa-
to di trasferirsi in Spagna o negli Usa, 

poi ha scelto l’Italia insieme alla moglie 
che lascia insieme a due figli promet-
tenti tennisti. I colleghi lo ricordano co-
me una persona solare, amante della 
vita che ha affrontato con forza e sorri-
so tutte le dure traversie della vita. 

 

Gianni ci ha la-
sciato, una delle 
figure storiche 

dell’AIISF. È 
stato uno dei 
p r o t a g o n i s t i 
dell’Associazio-

ne sia livello 
nazionale che 
locale. Presiden-

te per molti anni della Sezione di 
Savona e Vicepresidente Nazionale 
negli anni ’90. Collega con valori 
notevoli di etica e di cordialità, ben 
riconosciuti dall’intera classe medi-
ca ligure. Per gli ISF più giovani, è 

stato un esempio nello svolgimento 
della professione. Per l’Associazione 
una colonna portante. 
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