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O n o r e v o l i  S e n a t o r i .  — Di fronte a  nume­
rosi disegni di legge riflettenti il servizio 
farmaceutico, la l l a Commissione ritenne 
opportuno procedere contemporaneamente 
all'esame di tu tti quei disegni e conferì al 
compianto Presidente senatore Benedetti 
l’incarico di una ampia e dettagliata rela­
zione sulla subietta materia.

Il Presidente Benedetti, dopo accurato e 
approfondito studio, rilevata l'opportunità 
di tener separati i disegni di legge assegna­
ti in sede deliberante da quelli in sede re­
ferente, sottopose alla Commissione i risul­
tati del suo lavoro solo relativamente a que­
sti ultimi.

Era riportato  nella relazione un esame 
comparativo tra  i vari disegni, per m ettere 
in evidenza gli argomenti che figuravano in 
più disegni e il modo diverso in cui veniva­
no tra tta ti e disciplinati e, dopo opportune 
osservazioni e considerazioni su diversi 
aspetti della situazione, si prospettava la 
possibilità di giungere a concordare, in Com­
missione, un nuovo testo che tenesse conto 
di tu tte  le proposte avanzate, ponendo ìa 
base il disegno di legge già approvato dalla 
Commissione il 20 aprile 1961 e trasmesso 
alla Camera dei deputati, al quale si sareb­
be potuto aggiungere tu tto  ciò che si rile­
vasse opportuno.

Esaurita la discussione sulla relazione del 
Presidente, questi informò la Commissione 
che avrebbe proposto un nuovo testo, nel 
quale si sarebbe tenuto conto di tu tta  la 
m ateria contenuta nei vari disegni di legge 
e degli orientam enti emersi nel corso del 
dibattito, m ettendo però da parte alcuni ar­
gomenti sui quali appariva difficile raggiun­
gere un accordo.

Questa limitazione, che aveva solo lo sco­
po di rendere più agevole l'approvazione del 
nuovo disegno di legge, non avrebbe im­
pedito, ovviamente, che nella discussione in 
Commissione o in Aula fossero avanzate 
nuove proposte dagli stessi componenti del­
la Commissione.

Sul nuovo testo compilato dal Presidente 
Benedetti si svolse un'approfondita discus­
sione e la maggioranza della Commissione 
approvò, in linea di massima, i prim i cin­

que articoli esaminati, con ampie riserve 
di un più approfondito esame e di proposte 
di emendamenti.

Ripreso l ’esame del testo, dopo la scom­
parsa del Presidente Benedetti, sotto la pre­
sidenza del senatore Lorenzi, si giunse sol­
lecitamente all’approvazione degli altri a r­
ticoli, con alcune modificazioni e con le so­
lite riserve.

La Commissione conferì al sottoscritto il 
gradito e onorevole incarico della stesura 
definitiva del nuovo testo accompagnato da 
una breve relazione.

Dopo tali adempimenti la Commissione ha 
ripreso ancora in esame il disegno di legge, 
vi ha apportato alcune modifiche e finalmen­
te è pervenuta all’intesa di presentare, a no­
me della Commissione, l’unito nuovo testo 
del disegno di legge, pur sempre riservando 
ai singoli Commissari il d iritto  di proporre 
in sede opportuna qualsiasi emendamento. 
Ciò è valso a superare in questa fase alcune 
situazioni emerse durante l ’appassionata di­
scussione, che non potendosi risolvere con 
piena soddisfazione di tutti, per le contra­
stanti opinioni dei Commissari, avrebbero > 
costituito nuovi ostacoli all’iter tanto tra­
vagliato di questa legge.

È facile prevedere che vi sarà chi non si 
sentirà soddisfatto del ristretto  ambito del 
disegno di legge in esame, m a occorre con­
siderare che, quasi al term ine della III le­
gislatura, manca il tempo necessario per un 
esame completo, dettagliato e approfondito 
di tu tta  la complessa m ateria e che pertanto 
è preferibile giungere alla sistemazione di 
qualche im portante particolare della grave 
situazione in cui versa il servizio farmaceu­
tico, più che rinviare ancora una volta la 
trattazione completa di tu tti i vari proble­
mi che la situazione presenta, spinti dal sug­
gestivo desiderio di veder contemporanea­
mente soddisfatte tu tte  le imperiose e ben 
note esigenze.

Anche il vostro relatore aveva il desiderio 
vivissimo di riproporre tu tta  la m ateria 
compresa nel disegno di legge n. 925, da lui 
presentato insieme con altri colleghi, m a ha 
dovuto rispettare i limiti indicati, e per la 
stessa ragione non ha potuto tener conto di 
suggerimenti e proposte da più parti avan­
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zati. Occorreva evitare che le basi del dise­
gno di legge si allargassero tanto da non 
consentirne una sollecita approvazione.

Nonostante le anzidette limitazioni, il di­
segno di legge in esame si rivela di notevole 
importanza.

Anzitutto si è voluto stabilire la incom­
patibilità della titolarietà di una farmacia 
con qualsiasi impiego e con l'esercizio del­
l’insegnamento, come è precisato e discipli­
nato negli articoli 1 e 2 dei disegno di legge.

Si è ribadito l’obbligo dei Comuni di ave­
re una pianta organica delle farmacie con 
determinazione anche della sede di ciascuna 
di esse. Tale disposizione, insieme con le 
altre di cui all'articolo 3 che riguardano la 
formazione e pubblicazione della pianta or­
ganica, la revisione della stessa e relative 
modalità, la distanza tra  farm acia e farm a­
cia, sono già contenute nel disegno di legge 
approvato dalla l l a Commissione del Senato 
il 20 aprile 1961 e trasmesso alla Camera dei 
deputati, per cui dovranno essere stralciate 
da questo ora in esame se, nel frattempo, 
il disegno di legge sopra indicato verrà api- 
provato anche dall’altro ram o del Parla­
mento.

Con l'articolo 4 si è voluto stabilire che 
tu tte le farmacie legittimamente esistenti in 
ogni Comune devono essere comprese nella 
pianta organica, anche se in numero mag­
giore di quello che al Comune può essere 
assegnato pur col nuovo rapporto tra  popo­
lazione e farmacie, fermo restando però che 
non si possono istituire nuove farmacie fino 
a quando il numero di quelle esistenti non 
si renda inferiore a quello delle farmacie 
di cui può usufruire il Comune.

Anche nell'articolo 5 sono riportate di­
sposizioni già contenute nel disegno di leg­
ge approvato il 20 aprile 1961,per cui va ri­
petuta l'osservazione già fa tta  per l'arti­
colo 3.

Si è ritenuto opportuno stabilire il diritto 
di prelazione da parte dei Comuni per l'as­
sunzione delle gestioni delle farmacie di 
nuova istituzione o che si rendano vacanti, 
nella prospettiva che la gestione da parte 
del Comune possa essere di esempio a tu tti 
ed esprim ere nuovi orientam enti per un mi­
gliore espletamento del servizio farmaceul-

tico, e perchè nel contempo sia consentito ai 
Comuni di provvedersi, ad un costo minore, 
dei medicinali per l ’assistenza ai poveri.

Nell'articolo 6 sono fissati i term ini e i 
modi per l'esercizio di tale prelazione, il cui 
diritto, in determinate condizioni, viene 
esteso anche all’ospedale locale.

Il numero delle farmacie per le quali il 
Comune possa esercitare la prelazione, in 
rapporto alla popolazione, ha form ato og­
getto di ampie discussioni, e sebbene lo 
schema che figura nel disegno di legge sia 
stato concordato in seno ad una Sottocom­
missione appositam ente nominata, non la­
scia tu tti soddisfatti.

Infatti da alcuni Commissari si sostiene 
la opportunità di aum entare il numero delle 
farmacie su cui i Comuni possono esercita­
re il diritto di prelazione; da altri si insiste 
per contenere quel numero entro più stretti 
limiti e precisamente secondo lo schema qui 
riportato:

— una farmacia nei Comuni con popola­
zione da 20 a 50 mila abitanti; una farm a­
cia per ogni 50 mila abitanti per la popola­
zione da 50 a 200 mila; una farm acia per 
ogni 100 mila abitanti per la popolazione 
da 200 a 500 mila; una per ogni 250 mila 
abitanti per la popolazione da 500 mila a 1 
milione; una per ogni 500 mila abitanti per 
la popolazione oltre il milione.

Da altri commissari, infine, si continua a 
prospettare l'inopportunità di concedere ai 
Comuni il diritto di prelazione.

L'ultimo comma dell'articolo 6 contiene 
il divieto di concessione di autorizzazione 
di farmacie provvisorie. Con il continuo ag­
giornamento delle piante organiche, come è 
innanzi stabilito, non è necessario far ricor­
so alla concessione di farmacie provvisorie.

A questo punto il senatore Pignatelli 
avrebbe voluto che fosse inserito un emenda­
mento aggiuntivo col quale si intendeva vie­
tare alle farmacie gestite da Comuni o da 
enti ospedalieri di partecipare, sotto qual­
siasi forma, a qualsiasi attività industriale
o commerciale specie se riguardante prodot­
ti farmaceutici.

Di fronte all'opposizione dei commissa­
ri senatori Pasqualicchio, Scotti, Gatto e 
Franzini, nonostante l'adesione dei commis-
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sari senatori Bonadies, Caroli, D’Albora e 
Indelli, a seguito di invito del senatore Ze- 
lioli Lanzini ad un maggiore approfondimen­
to dell’argomento, l'emendamento venne ri­
tirato  con riserva di ripresentarlo in Aula.

O p p o rtu n a m e n te , n e ll 'a r t ic o lo  7 v ien e  s ta ­
bilito che i C o m u n i e gli enti ospedalieri de­
vono affidare la direzione della farmacia a 
farm acisti regolarmente iscritti nell’albo 
professionale e mediante pubblico concorso.

L'articolo 8 introduce una im portante in­
novazione per l’espletamento dei concorsi 
per l’assegnazione delle farmacie. Stabilisce 
che il concorso non dev’essere per soli titoli, 
ma per titoli ed esami. È evidente che que­
sto nuovo sistema dà maggiori garanzie e 
maggiori possibilità ai giovani di vincere il 
concorso.

Si è cercato, poi, di evitare la difformità 
di criteri adottati dalle diverse commissioni 
giudicatrici, stabilendo che queste debbono 
attenersi ai criteri che verranno fìssati dal 
Ministero della sanità, udito :il parere della 
Federazione degli Ordini dei farm acisti di 
Italia.

Si stabilisce inoltre che la pratica profes­
sionale non può essere valutata per un pe­
riodo superiore a 20 anni, e che la pratica 
professionale come titolare, direttore o col­
laboratore di farm acia rurale, riceve una 
maggiorazione del 30 per cento nel calcolo 
del punteggio.

Anche questo costituisce un vantaggio per 
i giovani laureati e peraltro costoro vengono 
anche incoraggiati a indirizzarsi, aU'inizio 
della carriera, verso le farm acie rurali, con­
tribuendo così a far diminuire il numero dei 
piccoli centri che rimangono sprovvisti di 
farmacia.

Sempre allo scopo di agevolare l’istituzio­
ne di farmacie rurali, nell’articolo 9, fissati 
i criteri per la distinzione tra  farmacie ru­
rali e urbane, si è stabilito che i titolari di

farmacie rurali istituite in Comuni o centri 
abitati con popolazione inferiore a 2.500 abi­
tanti hanno diritto ad avere dal Comune 
l’uso gratuito di un locale idoneo per la far­
macia, l’im pianto per il telefono e il rim bor­
so dei canoni per acqua, luce e telefono, e 
inoltre una indennità di lire 600 mila an­
nue. Anche per le farmacie in Comuni da
2.500 a 4.000 abitanti è fissata una indennità 
tra  400 e 600 mila lire, da determinarsi, 
secondo le condizioni in cui si trovi la far­
macia, dal Ministero della sanità.

Le spese per la corresponsione di ta li in­
dennità vengono affrontate con i fondi di 
apposito capitolo del bilancio del Ministero 
della sanità, ai quali affluisce l’im porto del- 
l’I per cento del fatturato  dalle aziende au­
torizzate alla produzione o all'importazione 
delle specialità medicinali.

Con gli articoli 11, 12, 13 e 14 si è voluto 
abrogare alcune disposizioni di legge che 
non apparivano più adeguate alle realtà dei 
nuovi tempi.

Comunque, quando è apparso necessario, 
si sono stabilite delle norme transitorie o 
si è rinviata l'applicazione della legge per 
un còngruo periodo di tempo onde attenua­
re quegli inevitabili perturbam enti che porta 
ogni radicale mutamento.

Anche su questi punti vi è stato qualche 
dissenso.

Per quanto riguarda l'articolo 12 si voleva 
da alcuni Commissari che l'abrogazione ivi 
stabilita avesse efficacia da una data più 
vicina, e per quanto riguarda l'articolo 13 
si voleva ridurre ancora di più il periodo di 
tempo durante il quale le società e gli enti 
contemplati nell'articolo 4 del decreto le­
gislativo del Capo provvisorio dello Stato del 
3 ottobre 1947, n. 197, possono continuare 
l'esercizio della farmacia.

C a r o l i ,  rela tore
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DISEGNO DI LEGGE

T e s t o  pr o po st o  d a lla  Co m m i s s i o n e

Modifiche alle norme che regolano 
il servizio farmaceutico

Art. 1.

La titolarietà di farmacie è incompati­
bile con qualunque forma di pubblico im­
piego, nonché con l ’insegnamento, in qua­
lunque grado e sotto qualunque forma eser­
citato alle dipendenze di Enti pubblici di 
qualsiasi natura.

È equiparato al pubblico impiego, agli ef­
fetti del comma che precede, l ’esercizio del­
l’insegnamento in scuole o istituti privati 
riconosciuti, nonché l'assistentato di ruolo 
in università, scuole o istituti superiori.

Art. 2.

Qualora il pubblico impiegato, insegnante
o assistente, equiparato, ai sensi dell’arti­
colo che precede, al pubblico impiegato ac­
cetti, avendola comunque acquisita, la tito­
larietà di un diritto di farmacia, decade di 
diritto dall’impiego o dall’incarico d ’inse­
gnamento o dall’assistentato.

Art. 3.

Ogni Comune deve avere una pianta or­
ganica delle farmacie, nella quale sono sta­
biliti il numero delle farmacie e la sede di 
ciascuna di esse.

La pianta organica è stabilita con prov­
vedimento definitivo del Medico provincia­
le, sentito il Consiglio provinciale di sanità, 
integrato dai Sindaci dei Comuni interes­
sati.

Essa è pubblicata sùl foglio degli Annunzi 
legali e affissa per 15 giorni consecutivi al­
l’Albo pretorio del Comune.

La pianta organica è sottoposta a revisio­
ne ogni due anni, in base alle rilevazioni 
della popolazione residente nel Comune, 
pubblicate dall’Istituto centrale di stati­
stica.

La revisione dev’essere effettuata entro il 
mese di dicembre di ogni anno pari, con 
provvedimento definitivo del Medico pro­
vinciale, sentito il Consiglio provinciale di 
sanità, integrato dai Sindaci dei Comuni in­
teressati.

Ogni nuovo esercizio di farm acia dev’es­
sere situato in luogo distante dagli altri non 
meno di 300 m etri e, comunque, in modo da 
soddisfare le esigenze degli abitanti della 
zona. La distanza è m isurata per la vìa pe­
donale più breve, tra  soglia e soglia delle 
farmacie.

Art. 4.

lu t te  le farmacie che alla data di entrata 
in vigore della presente legge sono legitti­
mamente esistenti nel Comune debbono es­
sere comprese nella pianta organica, ancor­
ché risultino in numero superiore a quelle 
che al Comune possono essere assegnate, se­
conda la modifica dell'articolo 104 del testo 
unico delle leggi sanitarie, approvato con 
regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265, di cui 
all'articolo seguente.

Resta vietata la concessione di qualsiasi 
nuova autorizzazione all'apertura e all’eser­
cizio di farmacie, fino a quando il numero 
delle farmacie esistenti nel Comune non si 
renda inferiore a quello stabilito nella pian­
ta organica.

Art. 5.

I prim i tre commi dell'articolo 104 del te­
sto unico delle leggi sanitarie approvato con 
regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265, sono 
così modificati:

« L'autorizzazione ad aprire ed esercitare 
una farm acia è data con decreto del Medico 
provinciale, sentito il Consiglio provinciale 
di sanità e con l'osservanza delle norme con­
tenute negli articoli seguenti.

2.
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Il numero delle autorizzazioni è stabili­
to in modo che non vi sia più di una farm a­
cia per ogni 4.000 abitanti.

Nei Comuni con popolazione inferiore a
10.000 abitanti, procedutosi alla divisione 
dell ’am m ontare della popolazione por 4.000 
onde stabilire il numero delle farmacie che 
vi si possono istituire, non si terrà  conto del 
resto ove sia inferiore a 2.000 ».

Nel quinto comma dell'articolo 104 dei 
testo unico delle leggi sanitarie approvato 
con regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265, 
è sostituito al numero 5.000 il numero 4.000. 
Nell'articolo 115, primo comma, dello stes­
so testo unico, è sostituito al numero 5.000 
il numero 4.000.

Art. 6.

Ogni qual volta si renda vacante una se­
de di farm acia o se ne debba istituire una 
nuova a seguito di revisione della pianta or­
ganica, l'Amministrazione comunale inte­
ressata può assumere la gestione della far­
macia senza che questa venga messa a con­
corso, nei limiti e modi di cui appresso.

Il Medico provinciale deve dare notizia 
al Sindaco del Comune interessato entro 
venti giorni dalla vacanza verificatasi o dal­
la revisione della pianta organica, e l'Ammi­
nistrazione comunale, nel term ine di trenta 
giorni dalla notificazione al Sindaco, può de­
liberare, nei modi di legge, l’assunzione del­
la gestione della farmacia, dandone imme­
diatamente comunicazione al Medico provin­
ciale. In mancanza di tempestiva delibera­
zione l'Amministrazione comunale decade 
dal diritto di prelazione. Il diritto di prela­
zione per l'assunzione della gestione delle 
farmacie può essere esercitato dall'Ammini­
strazione comunale per un numero di far­
macie proporzionato alla popolazione, con i 
limiti seguenti:

una farmacia nei Comuni con popola­
zione da 10 a 20 mila abitanti; una seconda 
farmacia nei Comuni da 20 a 40 mila abitan­
ti; successivamente, in aggiunta alle prece­
denti, una farm acia per ogni 40 mila abitan­
ti siino a 200 mila; una farmacia ogni 100 
mila abitanti sino a 1.000.000 e una far­

macia ogni 250 mila abitanti per popolazio­
ne da 1.000.000 in su.

Nel caso che la sede della farmacia resasi 
vacante o di nuova istituzione accolga un 
ospedale civile. Il d iritto  alla prelazione per 
l'assunzione della gestione spetta all'Ammi­
nistrazione dell’ospedale. A tal fine il Medi­
co provinciale deve darne notizia all'Ammi- 
nistrazione dell’ospedale, come stabilito nel 
comma secondo del presente articolo, e la 
Amministrazione dell'ospedale dovrà nei 
modi di legge deliberare l'assunzione della 
farmacia entro tren ta giorni dalla notifica­
zione. In  mancanza di tempestiva delibera­
zione, l'Amministrazione dell'ospedale deca­
de dal diritto di prelazione. Ove l'ospedale 
non eserciti il diritto di prelazione, può far­
lo l'Amministrazione comunale entro tren­
ta giorni dalla notificazione che dovrà esse­
re data dal Medico provinciale, dopo la ri­
nunzia o la decadenza dell'Amministrazione 
dell'ospedale dal diritto  anzidetto.

Nel caso che Ospedale e Comune non esei> 
citino il diritto di prelazione o ne decadano, 
la farmacia sarà messa a concorso nei modi 
di cui al successivo articolo 8.

Quando il Comune non abbia esercitato 
il diritto di prelazione o ne sia decaduto, la 
farm acia messa a concorso va considerata 
come assunta dal Comune ai fini dei limiti 
in cui può essere esercitato il diritto di pre­
lazione.

Anche le farmacie comunali o municipa­
lizzate istituite successivamente al 1° gen­
naio 1962 vanno considerate o conteggiate 
tra quelle per le quali il Comune ha eserci­
tato il diritto di prelazione, sempre ai fini 
dei limiti in cui tale diritto può essere eser­
citato.

Nei Comuni con popolazione inferiore ai
10 mila abitanti, qualora il concorso per il 
conferimento della farm acia vada deserto,
o dia risultato negativo, l'Amministrazione 
comunale ha il diritto di assumere la gestio­
ne della farmacia mediante deliberazione 
del Consiglio comunale entro i trenta giorni 
dalla comunicazione del Medico provinciale 
al Sindaco.
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È vietata ogni concessione per l'apertura 
e per l ’esercizio di farmacie, anche in via 
provvisoria, se non attraverso i modi previ­
sti nella presente legge.

Art. 7.

I Comuni e gli Enti ospedalieri debbono 
affidare la direzione della farmacia median­
te pubblico concorso.

Art. 8.

II concorso per l'assegnazione di farm a­
cie o per l'affidamento della direzione delle 
farmacie comunali od ospedaliere sarà in­
detto per titoli ed esami e ad esso potranno 
partecipare tu tti i farm acisti iscritti all'Al­
bo professionale. Nella valutazione dei tito­
li la pratica professionale non . può essere 
valutata per un periodo di tempo superiore 
ai 20 anni.

La pratica professionale, come titolare, 
direttore o collaboratore di farmacia Turar­
le, riceve una maggiorazione del 30 per cen­
to nel calcolo del punteggio.

La Commissione giudicatrice, di cui all'ar­
ticolo 105 del testo unico delle leggi sani­
tarie approvato con regio decreto 27 luglio 
1934, n. 1265, deve adottare i criteri di valu­
tazione che verranno fissati dal Ministero 
della sanità, sentito il parere della Federa­
zione degli Ordini dei farm acisti italiani.

Il farm acista che abbia volontariamente 
rinunziato alla titolarietà del suo esercizio 
non potrà conseguire la titolarietà di una 
nuova farm acia per 10 anni.

Art. 9.

Le farmacie si distinguono, a tu tti gli ef­
fetti di legge, in urbane e rurali. Sono far­
macie rurali quelle istituite in Comuni o 
centri abitati con popolazione non ecceden­
te i 4.000 abitanti. Quando il Comune ha uno
o più centri abitati, ben distinti, e a note­
vole distanza dal capoluogo, per stabilire la 
qualifica urbana o rurale della farm acia si 
deve tener conto della popolazione residen­
te nel raggruppam ento preso in considera­
zione, non già della popolazione del Comu­
ne o di quella sparsa per la campagna.

Non sono qualificate farmacie rurali quel­
le che si trovano nei sobborghi o in quartie­
ri periferici della città congiunti a questa 
senza alcuna discontinuità di abitati servi­
ti dagli ordinari mezzi cittadini di comuni­
cazione.

Le farmacie rurali istituite in Comuni o 
centri abitati con popolazione agglomerata 
inferiore a 2.500 abitanti, hanno diritto di 
ottenere dal Comune l'uso gratuito di un. lo­
cale idoneo per la farmacia, l’impianto del 
telefono e il rim borso del canone dell'acqua, 
della luce, del telefono.

Ai titolari di farmacie rurali situate in Co­
muni o centri abitati con popolazione non 
superiore ai 2.500 abitanti, è corrisposta la 
indennità fissata in lire 600.000.

Ai titolari di farmacie in Comuni o cen­
tri abitati con popolazione superiore ai
2.500 abitanti e non superiore ai 4.000 
abitanti è corrisposta l'indennità di residen­
za di cui al precedente comma, in misura 
non superiore a lire 600.000, tenuto conto 
del numero degli abitanti del Comune in cui 
è situata la farmacia, dell'imponibile di ric­
chezza mobile accertato e della situazione 
topografica della farmacia stessa.

La corresponsione dell’indennità di resi­
denza è stabilita per ciascuna farmacia dal 
Ministero della sanità, in base agli accerta­
menti fatti dal Medico provinciale, sentita 
la Commissione provinciale di cui all'arti­
colo 105 del testo unico delle leggi sanitarie 
approvato con regio decreto 27 luglio 1934, 
n. 1265 integrata da un rappresentante della 
Associazione nazionali farm acisti rurali 
d’Italia.

Art. 10.

La spesa per l'indennità di residenza sta­
bilita al precedente articolo è affrontata con 
il gettito del contributo di cui al comma se­
guente.

Viene stabilito a carico delle aziende di 
produzione di medicinali un contributo cor­
rispondente all'uno per cento dell’importo 
dei medicinali venduti.

Il contributo sarà versato all’Erario con 
le modalità stabilite con decreto del Mini­
stro della sanità, e affluirà all’apposito capi­
tolo dello stato di previsione dell’entrata di
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detto Ministero, alla voce: " Fondo di inte­
grazione degli onorari dei farmacisti ru­
rali

È abrogato l’articolo 107 del testo unico 
delle leggi sanitarie approvato con regio de­
creto 27 luglio 1934, n. 1265.

In via transitoria, i farm acisti che alla 
data dell’en tra ta  in vigore della presente 
legge risultano titolari di una farmacia pos­
sono trasferire, per successione, la titolarietà 
di quella farm acia a uno dei figli o, in man­
canza di figli, al coniuge superstite, purché 
farm acisti regolarmente iscritti nell’albo 
professionale.

Art. 12.

È abrogato l'articolo 369 del testo unico 
delle leggi sanitarie approvato con regio de­
creto 27 luglio 1934, n. 1265, a decorrere
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dal compimento del quinto anno dell’entrata 
in vigore della presente legge.

Art. 13.

Il periodo di tempo fissato dall’articolo 4 
del decreto legislativo del Capo provvisorio 
dello Stato 3 ottobre 1947, n. 197, durante il 
quale le società e gli enti indicati nello stesso 
articolo possono continuare l’esercizio della 
farmacia, viene ridotto a un triennio a de­
correre dalla entrata in vigore della presen­
te legge.

Art. 14.

Sono abrogati gli articoli 370 del testo 
unico delle leggi sanitarie approvato con re­
gio decreto 27 luglio 1934, n. 1265, e 27 della 
legge*9 giugno 1947, n. 530, nonché le dispo­
sizioni di cui ai n umero 10 dell’articolo 5 di 
detta legge per quanto riguardanti le far­
macie.
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DISEGNO DI LEGGE

d ’i n i z i a t i v a  DEI SENATORI CARELLI E PELIZZO

/

Ordinamento ed esercizio delle farmacie 
rurali (55)

Art. 1.

Le farmacie istituite nei comuni o nei 
centri abitati ohe hanno una popolazione 
inferiore a cinquemila abitanti sono consi­
derate rurali.

Il prefetto, con proprio decreto, stabili­
sce quali sono le farmacie rurali della pro­
vincia.

La circoscrizione territoriale di una far­
macia rurale può essere estesa oltre i confi­
ni del comune o della frazione in cui ha sede 
la farmacia, fino' a comprendere una popo­
lazione che in ogni caso non può superare 
i 7.500 abitanti.

La delimitazione della circoscrizione di 
ogni farm acia è stabilita dal prefetto, sentiti 
i sindaci dei comuni interessati, entro il 31 
dicembre 1958.

La revisione delle circoscrizioni delle far­
macie rurali ha  luogo entro sei mesi dalla 
pubblicazione ufficiale dei dati di ogni censi­
m ento della popolazione italiana. Nella re­
visione, la popolazione assegnata a ogni ciiv 
coscrizione territoriale, non può essere ri­
dotta a meno di 5.000 abitanti.

Art. 2.

Nei centri abitati o frazioni di comune, 
privi della farm acia e nei quali risiede un me­
dico condotto o vi è istituito un ambulato­
rio medico, possono stabilirsi dispensali 
farmaceutici presso cui sono tenuti i m edi­
cinali di uso comune, confezionati pronti per 
la vendita al pubblico.

L’elenco dei medicinali di dotazione dei 
dispensari farmaceutici è fissato dal pre­
fetto secondo le norme im partite dall’Alto 
Commissariato igiene e sanità.

Il titolare della farmacia, nella sui circo- 
scrizione territoriale sono istituiti i dispen­
sari, provvede a rifornirli ; egli ha la respon­
sabilità della conservazione e della destina­
zione dei medicinali.

Art. 3.

La istituzione dei dispensari farmaceuti­
ci è proposta dal Consiglio comunale interes 
sato, o dal farm acista titolare della circo­
scrizione, ed è stabilita con decreto prefet­
tizio.

La spesa per l’attrezzatura, per i locali, e 
per i servizi del dispensario, sono a carico 
del bilancio del comune nel cui territorio 
è situato il dispensario.

L’amministrazione dello Stato può con­
correre, mediante un contributo dell’Alto 

'Commissariato igiene e sanità, alle spese per 
la istituzione e il funzionamento del dispen­
sario.

Art. 4.

L’orario di apertura del dispensario è fis­
sato dal sindaco, o dai sindaci dei comuni in­
teressati, d ’intesa con il farm acista titolare.

Qualora il farm acista provveda da solo al 
servizio della farmacia, l’orario di apertura 
è fissato in modo da permettere il servizio 
alternato.

Art. 5.

È consentita la condirezione di una farm a­
cia rurale fra il titolare ed un suo sostituto.

La presenza di un sostituto può essere im­
posta per singole farmacie con decreto del 
prefetto. In  tal caso la indennità di residen­
za di cui all’articolo 7 della presente legge è 
concessa anche per il sostituto, _e nella mi­
sura non inferiore a lire 360.000 annue.

L’obbligo della condirezione può essere im­
posto soltanto quando i dispensari farmaceu­
tici facenti capo alla farm acia sono più di 
due.

La indennità di residenza per il sostituto
- può essere concessa, per determinazione del­

l’Alto Commissario igiene e sanità, anche nei
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casi singoli in cui i dispensari farm aceuti­
ci siano istituiti ad iniziativa del farmacista 
titolare della circoscrizione farmaceutica.

Art. 6.

Il sostituto ha le responsabilità professiq- 
nali del titolare nell’eseircizio della farma­
cia e dei dispensari, nei term ini fissati dal 
regolamento.

Il sostituto è assunto dal farm acista tito­
lare previa autorizzazione del prefetto.

La rescissione dei rapporti fra il titolare e 
il sostituto ha luogo ad iniziativa di una del­
le parti secondo le norme generali per i rap ­
porti di impiego.

Art. 7.

Ai titolari di farmacie situate in comuni
o in centri abitati con popolazione non supe­
riore a 2.500 abitanti è corrisposta la in­
dennità fissata in lire 360.000 annue.

Ai titolari delle farmacie in comuni o in 
centri abitati con popolazione superiore a
2.500 e non superiore a 5.000 abitanti, è 
corrisposta la indennità di residenza di cui 
al precedente comma, in m isura non superio­
re a lire 360.000 annue, tenuto conto del nu­
mero degli abitanti del comune in cui è si­
tuata  la farmacia, dell'imponibile di ricchez­
za mobile accertato e alla posizione topo­
grafica della farmacia stessa.

Ai fini del diritto alla indennità, di cui ai 
commi precedenti, sono considerati titolari 
anche i farm acisti che gestiscono in proprio 
le farm acie comunali che saranno messe a 
concorso.

La corresponsione della indennità di resi­
denza è stabilita per ciascuna farmacia dal­
l’Alto Commissariato igiene e sanità, in base 
agli accertamenti fatti dal prefetto sentita la 
Commissione provinciale di cui all’articolo 
105 del testo unico delle leggi sanitarie, in­
tegrata da un rappresentante della Associa­
zione nazionale farm acisti rurali ed unici 
d ’Italia.

Art. 8.

La m isura della indennità di residenza per 
ogni farm acia è determ inata in base ai dati

del censimento ufficiale della popolazione e 
resta fissa per tu tto  il periodo intercorrente 
fra i due censimenti.

La indennità è versata annualmente ai 
farmacisti titolari di farm acia su certifica­
zione del prefetto e del sindaco del comune 
dove ha sede la farmacia. Il versamento ha 
luogo col tram ite della tesoreria provincia­
le su m andato di pagamento del Ministero 
del tesoro in base al decreto dell’Alto Com­
missario igiene e sanità.

Art. 9.

Le spese per la indennità di residenza di 
cui ai precedenti articoli, sono affrontate 
con i  fondi di apposito capitolo del bilancio 
dell’Alto Commissariato igiene e sanità.

A detto fondo affluiscono :

a) le quote versate dalle farmacie non 
rurali a norma della legge 22 novembre 
1954, n. 1107;

b ) il contributo da versarsi dalle azien­
de autorizzate alla produzione o alla impor­
tazione delle specialità medicinali, determi­
nato annualmente dall’Alto Commissario per 
l'igiene e la sanità di concerto con il Mini­
stro per le finanze e fissato sotto form a di 
percentuale sul prezzo di vendita al pubbli­
co delle specialità suddette.

La m isura della percentuale, di cui al pre­
cedente comma, è stabilita al principio di 
ogni anno finanziario in base alle risultanze 
di gestione deH’anno precedente e non può 
essere superiore al 2 per cento del prezzo di 
vendita al pubblico delle specialità medi­
cinali.

L’am montare del contributo da versarsi 
dalle singole aziende, di cui ai precedenti 
commi, è determinato con sistema propor­
zionale sull’entrata complessivamente cor­
risposta nel precedente anno finanziario.

Art. 10.

Nessuno può assumere la titolarietà di 
una farmacia rurale se non è iscritto all’al­
bo dei farm acisti e non ha esercitato la pro­
fessione di farm acista per almeno due anni.
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Il trapasso di titolarietà della farmacia 
rurale può avere luogo per atto tra  vivi o 
mortis causa purché a favore di farmacista 
che ha esercitato la professione da almeno 
due anni in farmacie crurali come titolare o 
come sostituto.

L'atto deve essere preventivamente auto­
rizzato dal prefetto, pena la nullità, tanto nei 
confronti della amministrazione dello Sta­
to, quanto fra  le parti.

Il diniego della autorizzazione prefettizia 
è dato con provvedimento motivato, ed è 
suscettivo di ricorso gerarchico.

Art. 11.

Ai farm acisti che siano stati titolari o so­
stitu ti di farmacie rurali per non meno di 20 
anni, calcolati ad anni interi, e che abbiano 
l’età di 60 anni compiuti ed abbiano cessata 
ogni attività professionale, di farmacia, è 
concesso un sussidio vitalizio che, da solo o 
cumulato con altri redditi, consenta a l  con­
cessionario di raggiungere un reddito annuo 
di lire 360.000.

In caso di decesso il sussidio è dato ai fa­
miliari a carico.

Il sussidio è versato in base al residuo dei 
fondi di cui aH’articolo 9 della presente leg­

ge, detratte le spese di cui all’articolo stes­
so, e nei modi stabiliti per la indennità di re­
sidenza.

Art. 12.

I farmacisti rurali e i sostituti sono obbli­
gatoriamente iscritti all’Istituto nazionale 
assistenza dipendenti enti locali (I.N.A.D. 
E.L.) agli effetti della assistenza sanitaria. 
Ad essi e ai fam iliari a carico spettano tutte 
le prestazioni drogate dal predetto Istituto 
ai propri assistiti.

II contributo dovuto aIlT.N.A.D.E,L. è sta­
bilito sull'importo della indennità di resi­
denza nella misura del cinque per cento e 
verrà tra ttenuto  dagli Uffici provinciali 
del Tesoro sul pagamento della predetta in­
dennità.

Detto contributo non potè, comunque, es­
sere inferiore a lire 17.500 annue.

Art. 13.

Sono abrogate tu tte le disposizioni in con­
trasto con la presente legge.

Entro sei mesi dalla pubblicazione sulla 
Gazzetta Ufficiale della presente legge il 
'Governo provvederà ad em anare il relativo 
regolamento.
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DISEGNO DI LEGGE

D'INIZIATIVA DEL SENATORE SIBILLE

Norme per il conferimento delle sedi 
delle farmacie (684)

Art. 1.

Assegnazione delle sèdi

Le sedi delle farmacie aperte al pubblico, 
di nuova istituzione o frese vacanti del tito­
lare, sono conferite con decreto del Ministro 
della sanità.

La assegnazione ha luogo previo il bando 
di concorso da promuoversi dal Ministro 
ogni anno per tu tto  il territorio nazionale 
fra  gli iscritti negli albi professionali dei 
farmacisti.

Le sedi delle farmacie messe a concorso 
sono indicate nello stesso numero della Gaz­
zetta Ufficiate che reca il decreto del bando.

Nella domanda di partecipazione al con­
corso devono essere indicate le sedi prescel­
te delle farmacie, elencate secondo l'ordine 
di preferenza.

L’assegnazione delle sedi avviene in ordine 
ài posto conseguito nella graduatoria, quan­
do questa non sia più soggetta ad impugna­
zione in sede am ministrativa.

Dopo la data di assunzione del servizio 
da parte del ‘nuovo titolare, il decreto di 
assegnazione della farm acia non è im pu­
gnabile se non per motivi inerenti alla com­
petenza della giustizia ordinaria.

Le sedi non conferite, e quelle lasciate 
vacanti in seguito al concorso, sono asse­
gnate, di diritto, ai farm acisti che nella gra­
duatoria hanno avuto maggiore punteggio. 
Le assegnazioni avvengono con decreto del 
Ministro della sanità fino a esaurimento dei 
posti vacanti.

Art. 2.
Titoli di precedenza

L’esame dei titoli di precedenza nella gra­
duatoria è effettuato da una Commissione 
presieduta dal Presidente del Consiglio su­

periore di sanità, e ne fanno parte, oltre il 
presidente, il direttore dell'Istituto superio­
re di sanità, il Preside della facoltà di farm a­
cia deH'Univqrsità di Roma, il direttore ge­
nerale dei servizi farmaceutici del Ministe­
ro  della sani Là, e il presidente della Fedeia- 
zione nazionale degli Ordini dei farmacisti.

I titoli e i punti per la graduatoria sono 
determinati secondo le norme deH’articolo 9 
del regolamento per il servizio farmaceutico 
30 settembre 1938, n. 1706.

La pratica professionale non può essere 
valutata per un periodo di tempo superiore 
ai venti anni.

II periodo di tempo di oltre dieci anni 
trascorsi come titolare, o direttore, o col­
laboratore in farm acie rurali situate in Co­
muni o centri con popolazione inferiore ai
3.000 abitanti conferisce un incremento del 
20 per cento nella formazione del punteggio.

Art. 3.

Scambio delle sedi

Coloro che sono farmacisti titolari di di 
ritto  di farm acia possono richiedere al Mi­
nistro della sanità l 'autorizzazione a cam­
biare la propria sede con quella del titolare 
di un ’altra farmacia.

Lo scambio della sede non può essere 
effettuato da chi è titolare di farmacia da 
meno di cinque anni.

Art. 4.

Comproprietà patrimoniale

Il farm acista titolare può, mediante l'au­
torizzazione del Ministro della sanità, ren­
dere comproprietari dei diritti patrimoniali 
dell'esercizio della farmacia, altri farmacisti 
iscritti negli albi professionali, in numero 
non superiore a tre, che abbiano già eser­
citato in farmacia per almeno tre anni.

Il farmacista titolare ha la responsabilità 
prevista dall'articolo 119 del testo unico delle 
leggi sanitarie, sul regolare andamento della 
farmacia.

Ciascun farm acista comproprietario ha la. 
responsabilità patrim oniale davanti alla pub­
blica amministrazione in m isura uguale a. 
quella del titolare.



A t t i  P a r la m p n ta r i  -  Senato della R epubblica  - 55,684,925,928,989,_____________________ 13_______________________1003 1034 1046 142g e 1976 A

LEGISLATURA III - 1958-62 —  DISEGNI DI LEGGE E RELAZIONI - DOCUMENTI

Salva la riserva di cui ai precedenti com­
mi, i rapporti tra  il farmacista titolare e i 
comproprietari sono disciplinati dalle norme 
del Codice civile sulle società.

Nessuno può assumere la comproprietà 
patrimoniale di u n ’altra farm acia fino a che 
non siano trascorsi cinque anni dalla assun­
zione della precedente titolarità o compro­
prietà.

Art. 5.

Successione

Nel caso di recessione o di decesso' del ti­
tolare, succedono di diritto nel titolo i far­
macisti familiari indicati dal titolare o, in 
mancanza dei familiari, i farmacisti compro­
prietari, con il diritto di precedenza in base 
alla anzianità di partecipazione alla società.

Nel caso di recesso o di decesso del tito­
lare o di comproprietari, la quota parte di 
responsabilità patrimoniale di ciascuno, da­
vanti alla pubblica amministrazione, è as­
sorbita in m isura uguale dai rim anenti soci.

È nullo ogni atto di cessione o di compar­
tecipazione nei diritti patrimoniali di una 
farmacia in contrasto con la presente legge.

Art. 6.

Trapasso delle farmacie rurali

Chi è titolare da almeno cinque anni di 
una farmacia rurale di cui all'articolo 101, 
comma quinto, del testo unico delle leggi 
sanitarie, può cedere, previa autorizzazione 
del Ministro della sanità, i propri diritti ine­
renti all’esercizio e al patrimonio della far­
macia, a un altro farmacista iscritto- nell’albo 
professionale.

Art. 7.

Concorso straordinario

Entro sei mesi dalla pubblicazione della 
presente legge è bandito un concorso nazio­
nale straordinario per il conferimento delle 
sedi delle farmacie.

I concorsi indetti prima della entrata in 
vigore della presente legge sono revocati 
qualora alla stessa data non siano state 
pubblicate le graduatorie.

Art. 8.

Norme transitorie

I farmacisti che dalla data del 1° luglio 
1959 sono di fatto, ma non di diritto', tito­
lari di farmacia, a parità  di punteggio nel 
concorso straordinario hanno diritto di pre­
cedenza nella graduatoria sugli altri con­
correnti, limitatam ente alla sede medesima 
in cui si trova la farmacia che hanno in 
esercizio. A loro favore è comunque appli­
cato il disposto dell’articolo 110 del testo 
unico delle leggi sanitarie, nel caso che deb­
bano recedere dalla sede in seguito al con­
corso.

Art. 9.

Decreto d ’esecuzione

Con decreto del Presidente della Repub­
blica, su proposta del Ministro della sanità, 
entro tre mesi dalla pubblicazione della pre­
sente legge saranno emanate le disposizioni 
per la sua esecuzione.
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DISEGNO DI LEGGE

U I jM / . i à  1 iVA uEI SENATORI CAROLI, PlCARDI
e  L o m b a r i

Modifiche alle norme che regolano 
il servizio farmaceutico (925)

Art. 1.

Ogni Comune ha una pianta organica del­
le farmacie, nella quale è determinato il nu­
mero delle farmacie assegnate al Comune e 
la sede di ciascuna di esse.

Nessuna nuova farm acia può essere isti­
tu ita eccetto quelle previste nella pianta or­
ganica.

Art. 2.

La pianta organica è stabilita con decreto 
del medico provinciale, udito il parere del 
Consiglio comunale, del Consiglio dell’ordi- 
ne dei farmacisti della Provincia e del Con­
siglio provinciale di sanità.

Dev’essere pubblicata sul foglio degli An­
nunzi legali e affissa per 15 giorni conse­
cutivi all’Albo pretorio del Comune.

Art. 3.

La pianta organica è sottoposta a revisio­
ne ogni due anni in base alle rilevazioni della 
popolazione residente nel Comune, pubbli­
cate daH’Ufficio centrale di statistica.

La revisione deve essere effettuata entro 
il mese di gennaio e approvata dal medico 
provinciale, con provvedimento definitivo, 
entro il 15 febbraio.

Art. 4.

Il numero delle farmacie assegnate a cia­
scun Comune è determ inato in base al nu­
mero degli abitanti e in ragione di una far­
macia per ogni 4 mila abitanti.

In sostituzione del criterio della popola­
zione, per determ inare il numero delle far­
macie, può essere adottato il criterio della 
distanza fra una farm acia e l’altra, quando 
particolari condizioni di viabilità o topogra­
fiche lo richiedano in relazione alle esigenze 
dell’assistenza farmaceutica.

In ogni caso una farmacia di nuova isti­
tuzione non può essere aperta al pubblico, 
se non è osservata la distanza di almeno 300 
m etri dalle altre farmacie, purché non vi si 
opponga la particolare comprovata situazio­
ne dei luoghi.

La distanza è m isurata per la via pedona­
le più breve tra  soglia e soglia delle far­
macie.

Art. 5.

Le farmacie si distinguono, a tu tti gli ef­
fetti di legge, in urbane e rurali.

Sono farmacie rurali quelle istituite in 
Comuni o centri abitati con popolazione n o n , 
eccedente i 4 mila abitanti.

Quando il Comune ha uno o più centri 
abitati, ben distinti e a notevole distanza 
dal capoluogo, per stabilire la qualifica, u r­
bana o rurale, della farmacia, si deve tener 
conto della popolazione residente nel rag­
gruppamento preso in considerazione, non 
già della popolazione del Comune o di quella 
sparsa per la campagna.

Non sono qualificate farmacie rurali quel­
le che si trovano nei sobborghi o in quartieri 
periferici della città, congiunti a questa sen­
za alcuna discontinuità di abitati serviti 
dagli ordinari mezzi cittadini di comunica­
zione.

Art. 6.

Le farmacie rurali istituite in Comuni o 
centri abitati con popolazione agglomerata 
inferiore a 3 mila abitanti hanno il diritto 
di ottenere dal Comune l’uso gratuito di un 
locale idoneo per farmacia, l’im pianto del 
telefono ed il rimborso del canone dell'ac­
qua, la luce ed il telefono.
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Art. 7.

L’autorizzazione all'apertura e all’eserci­
zio delle farmacie di nuova istituzione è da­
ta  esclusivamente in base a pubblico con­
corso.

Nel mese di gennaio di ogni anno il me­
dico provinciale dovrà indire il bando di 
concorso per l’assegnazione delle sedi far­
maceutiche resesi disponibili fino al 31 di­
cembre dell’anno precedente.

Il concorso dovrà essere per titoli ed 
esami.

Art. 8.

Ai concorsi non possono partecipare:

i farm acisti iscritti nell’Albo professio­
nale da meno di cinque anni e che non dimo­
strino di avere esercitato effettivamente la 
professione in farmacia per un periodo di 
almeno due anni;

i farm acisti che abbiano già superato 
l’età di anni 65 alla data del bando di con­
corso;

i farm acisti che nell’ultimo triennio ab­
biano subito una punizione disciplinare su­
periore a quattro  mesi di sospensione dallo 
esercizio della professione.

Art. 9.

Ciascun concorrente, quando il concorso 
comprenda l’assegnazione di più di una se­
de farmaceutica, deve presentare unitamen­
te alla domanda di ammissione al concorso, 
un elenco, debitamente firmato, delle sedi 
farmaceutiche per le quali intende concorre­
re, compilato secondo l’ordine di preferenza.

L’ordine di preferenza è tassativo.
Il concorrente che rinunzia alla sede as­

segnatagli non ha diritto al conferimento di 
altra sede e viene escluso dal concorso.

La sede che è stata oggetto di rinunzia 
non può essere assegnata a nessun altro 
concorrente e dovrà essere messa a concor­
so l’anno successivo.

Art. 10.

La Commissione esaminatrice dei concor­
si è composta dal medico provinciale, che la 
presiede, da un M agistrato designato ogni 
anno dal Presidente del tribunale, da due 
farm acisti esercenti in farmacia, dei quali 
uno titolare con effettiva direzione di far­
macia e l’altro collaboratore, entram bi de­
signati dall’Ordine dei farm acisti della pro­
vincia, e da un libero docente in farmacolo­
gia o in tecnica farmaceutica, designato, a 
sua volta, dal Preside della facoltà di far­
macia dell’Università più vicina.

Art. 11.

Ciascun commissario dispone di venti 
punti, di cui dieci sono assegnati ai titoli 
e dieci alle prove di esame.

I titoli si distinguono in tre categorie con 
il seguente punteggio:

a) titoli di studio richiesti per l’ammis­
sione a concorso: punti 1,50;

b) titoli relativi alla pratica professio­
nale: punti 7;

c) titoli relativi alla pratica scientifica 
svolta dal concorrente nel campo strettam en­
te farmaceutico: punti 1,50.

Non sono ammessi alle prove di esame i 
candidati che nel punteggio complessivo per
i titoli abbiano riportato meno di quindici 
punti.

Le prove di esame consistono in una prova 
scritta ed una orale riguardante la tecnica 
farmaceutica, lim itatam ente aH'esercizio pra­
tico della professione, la legislazione farm a­
ceutica, l’aggiornamento in farmacologia, se­
condo i programm i che saranno stabiliti con 
decreto del Ministro della sanità, sentita la 
Federazione degli ordini dei farmacisti.

Gli esami orali sono pubblici.
Ogni Commissario disporrà di cinque pun­

ti per le prove scritte e di altrettan ti per le 
prove orali.
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Il medico provinciale dovrà curare che i 
concorsi vengano espletati non oltre il mese 
di ottobre dell’anno in cui sono banditi.

Art. 12.

Le farmacie già autorizzate possono essere 
trasferite, per atto tra  vivi o per successione.

Il trasferim ento per atto tra  vivi non può 
aver luogo se non siano trascorsi almeno 
cinque anni dalla data del decreto di auto­
rizzazione o di riconoscimento di precedente 
trapasso.

Il trasferim ento può aver luogo solo a fa­
vore di farm acista che abbia tu tti i requi­
siti per la partecipazione ai concorsi e che 
abbia esercitato effettivamente la professio­
ne in farm acia per non meno di cinque anni, 
come titolare, con effettiva direzione dello 
esercizio, o come collaboratore.

I term ini sopra fissati sono ridotti a tre 
anni per il trasferim ento di farmacie rurali, 
nonché per il trasferim ento di quelle urba­
ne, qualora sia eseguito a favore di farm a­
cisti che abbiano esercitato la professione 
di cui è detto innanzi in farmacie rurali.

Art. 13.

II trasferim ento della farmacia, a tu tti gli 
effetti di legge, non è ritenuto valido, se in­
sieme col diritto di esercizio della farmacia 
non venga trasferito anche l’Azienda com­
merciale che vi è connessa.

' Il trasferim ento deve aver luogo per atto 
pubblico e non ha alcuna efficacia giuridica, 
anche rispetto ai terzi, se non viene ricono­
sciuto con decreto del medico provinciale.

Non può essere riconosciuto il trasferi­
mento di una farm acia a nome del nuovo ti­
tolare, se, oltre a quan t'altro è prescritto dal­
la legge, non si sia provveduto ad eseguire 
il versamento alla Cassa nazionale assisten­
za farmacisti di una somma pari ad una an­
nualità dell'imponibile per ricchezza mobile 
della farmacia accertato dal competente Uf­
ficio tributario  per l’anno che precede il tra ­
passo.

Per le farmacie rurali il versamento è ri­
dotto alla metà della somma anzidetta.

Art. 14.

Non può essere riconosciuto il trasferi­
mento di una farmacia a nome del nuovo 
titolare, se, oltre a quant’altro è prescritto 
dalia legge, non si sia provveduto ad ese­
guire il versamento alla Cassa nazionale as­
sistenza farmacisti di una somma pari ad 
una annualità dell’imponibile per ricchezza 
mobile della farmacia accertato dal compe­
tente Ufficio tributario  per l’anno che pre­
cede il trapasso.

Per le farmacie rurali il versamento è ri­
dotto alla metà della somma anzidetta.

Art. 15.

Le somme di cui all’articolo precedente so­
no destinate:

a) per il 50 per cento al fondo pensioni 
dei farmacisti;

b) e per l’altro 50 per cento alla costi­
tuzione di un fondo speciale per prestiti da 
concedere a farmacisti, per favorire l ’im ­
pianto di farmacie rurali in Comuni o cen­
tri abitati che abbiano una popolazione in­
feriore a 2 mila abitanti e per l’aumento del­
l’attuale fondo destinato all'indennità di r e ­
sidenza ai farm acisti rurali.

Art. 16.

In caso di successione, se ci sono più figli 
farmacisti oppure figli e coniuge farmacisti, 
la farmacia può essere trasferita anche in 
comproprietà.

La com proprietà durerà fino a quando sia­
no in vita i predetti comproprietari.

Non possono, comunque, essere trasmesse 
a persone estranee alla com proprietà le quo­
te spettanti a ciascuno dei com proprietari.

Finché dura la comproprietà, sarà desi­
gnato dai com proprietari chi deve assumere 
la titolarità dell’esercizio della farmacia. In 
mancanza di accordo, la tito larità  spetterà 
al figlio rispetto al coniuge superstite; al fi­
glio più anziano rispetto agli altri.
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Art. 17.

Se tra  gli eredi chiamati a succedere man­
ca chi sia farm acista e voglia accettare la 
farmacia, questa può essere venduta nei 
modi di legge (anche se non sia trascorso ii 
termine previsto dal comma prim o dell’ar­
ticolo 12).

La vendita dovrà aver luogo nel term i­
ne perentorio di un anno dalla data di morte 
del precedente titolare della farmacia. Tra­
scorso detto termine, la farmacia non è più 
trasferibile e va messa a concorso.

Art. 18.

Se al titolare di una farmacia succede un 
figlio già iscritto alla facoltà di farmacia 
presso una Università italiana, è consentito 
che il figlio gestisca in via provvisoria la 
farmacia per mezzo di un Direttore farm a­
cista responsabile. La gestione provvisoria 
deve essere autorizzata con decreto del me­
dico provinciale, e non può durare oltre il 
periodo prescritto per conseguire la laurea 
in farmacia e l’abilitazione all’esercizio pro­
fessionale, con la conseguente iscrizione nel­
l’Albo dei farmacisti, salva la facoltà del me­
dico provinciale di concedere una congrua 
proroga su domanda dell’interessato, quando 
venga provato, anche mediante accertamento 
di ufficio, che il mancato conseguimento del­
la laurea e i m ancati successivi adempimen­
ti nel periodo innanzi detto siano stati cau­
sati da forza maggiore.

D i s p o s i z i o n i  t r a n s i t o r i e  

Art. 19.

Entro sei mesi dalla pubblicazione della 
presente legge nella Gazzetta Ufficiale della

Repubblica, dovranno essere oggetto di revi­
sione le piante organiche di tu tti i Comuni 
con le norme di cui agli articoli da 1 a 4 che 
precedono e tenendo conto dei risultati delle 
rilevazioni pubblicate dall’Ufficio centrale di 
statistica per l’anno 1957.

Art. 20.

Le farmacie che, nonostante la revisione 
anzidetta, risultino ancora in soprannume­
ro saranno ugualmente comprese nella pian­
ta organica, in aggiunta a quelle che ven­
gono determinate secondo il nuovo rappor­
to tra  farmacie e popolazione, e vi rim ar­
ranno fino a quando non vengano assorbite 
nel numero legale delle farmacie previste 
per il Comune.

È vietata la concessione di qualsiasi nuo­
va autorizzazione all’apertura e all’eserci­
zio di farmacia sino a che non vengano as­
sorbite tu tte  quelle in soprannumero.

Art. 21.

I concorsi già banditi alla data dell’entra­
ta in vigore della presente legge saranno re­
golati dalle disposizioni in vigore alla data 
del decreto col quale si è bandito il concorso,

Art. 22.

Entro 120 giorni dalla pubblicazione della 
presente legge nella Gazzetta Ufficiale della 
Repubblica dovrà essere em anato il regola­
mento di esecuzione della legge stessa, che 
entrerà in vigore nel 121° giorno della sua 
pubblicazione.
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DISEGNO DI LEGGE

D'INIZIATIVA DEL SENATORE ANGELILLI

Modifiche al testo unico delle leggi sanita­
rie, approvato con regio decreto 27 luglio 
1934, n. 1265, per la parte concernente l ’or­
dinamento e l’esercizio delle farmacie (928)

Art. 1.

Nell'articolo 104 del testo unico delle leg­
gi sanitarie è sostituito, al secondo e quinto 
comma, al numero « cinquemila » quello di 
« quattromilacinquecento », e, al terzo com­
ma, al numero « cinquecento » quello di 
« quattrocentocinquanta ».

Sempre nello stesso articolo dopo il quin­
to è inserito il seguente comma:

« La pianta organica delle farmacie viene 
aggiornata entro un anno dalla data di en­
tra ta  in vigore della presente legge e suc­
cessivamente ogni biennio sulla base della 
popolazione, secondo gli ultim i dati pubbli­
cati dall’Istituto centrale di statistica, sen­
tite le Amministrazioni dei Comuni interes­
sati, la Giunta provinciale am m inistrativa 
e il Consiglio provinciale di sanità ».

Art. 2.

L'articolo 105 del testo unico delle leggi 
sanitarie è sostituito dal seguente:

« Entro il termine perentorio di tre mesi 
e non prim a di due dalla pubblicazione della 
pianta organica, le farmacie prive di tito­
lare e quelle di nuova istituzione per le quali 
non sia intervenuta delibera di assunzione 
da parte del Comune competente per ter­
ritorio — delibera soggetta alle approvazio­
ni di cui al testo unico sull'assunzione diret­
ta dei pubblici servizi, approvato con regio 
decreto 15 ottobre 1925, n. 2578 — sentito 
il parere del Consiglio provinciale di sani­
tà, vengono conferite mediante concorso per 
gitoli ed esami, indetto dall'Autorità sani­
taria provinciale e giudicato da un'apposita

Commissione presieduta dal medico provin­
ciale e composta da un esperto in m ateria 
giuridica, da un libero docente o docente di 
materie farmaceutiche e da due farmacisti 
sui sei proposti dall'Ordine dei farmacisti, 
nominati dall'Autorità sanitaria provinciale 
all'inìzio di ogni anno.

I provvedimenti dell’Autorità sanitaria 
provinciale sono definitivi ».

Art. 3.

Aggiungere alla fine dell'articolo 107 del 
testo unico delle leggi sanitarie quanto se­
gue: « e abbiano ottenuto l'idoneità all'esa­
me del concorso stesso ».

Art. 4.

Al secondo comma dell'articolo 109 del 
testo unico delle leggi sanitarie sopprimere 
le parole « del Prefetto », sostituendole con 
le seguenti: « dell'Autorità sanitaria provin­
ciale, la quale peraltro non potrà opporvisi 
ogniqualvolta non derivi danno al servizio 
farmaceutico ».

Art. 5.'

L’articolo 115 del testo unico delle leggi 
sanitarie è sostituito dal seguente:

« Ai titolari di farmacia nei Comuni o nei 
centri abitati con popolazione non superiore 
a 2.000 abitanti è corrisposta un ’indennità 
di residenza fissata in lire 360.000 annue.

Ai titolari nei Comuni con popolazione 
da 2.000 a 4.000 abitanti è corrisposta una 
indennità di residenza fino a lire 360.000 
annue, tenuto conto del numero degli abi­
tanti e della posizione topografica della far­
macia.

L’indennità di residenza è determ inata 
dalla Commissione indicata nell'articolo 105, 
sentito il Sindaco del Comune interessato.

Le spese per l'indennità di residenza sono 
affrontate con un Fondo predisposto presso 
il Ministero della sanità, al quale affluisce 
l’introito derivante da speciale contributo 
da corrispondersi da tu tte  le farmacie, esclu­
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se quelle rurali indicate nel quinto comma 
dell’articolo 104.

Tale contributo dovrà essere proporzio­
nale all’ultimo imponibile accertato di ric­
chezza mobile e non dovrà superare il 5 per 
cento dell’imponibile stesso.

La m isura del contributo entro tale limite 
verrà determinata ogni due anni dal Ministe­
ro della sanità ».

Art. 6.

È consentito il trasferim ento delle far­
macie, decorsi almeno cinque anni dall’auto­
rizzazione, in favore di farm acista iscritto 
all'Albo professionale, che già abbia conse­
guito l’idoneità a un esame di concorso di 
cui all'articolo 2, ovvero in favore del Co­
mune.

All'atto del trasferim ento il cedente dovrà 
versare al Fondo di cui all’articolo 5 un con­
tributo pari a un ’annualità dell'ultimo impo­
nibile accertato di ricchezza mobile.

Ai Comuni, però, cui è consentito il cumu­
lo della titolarietà di più farmacie, non è

permessa la cessione prevista dal presente 
articolo.

Art. 7.

Dall'articolo 104 all’articolo 129 del testo 
unico delle leggi sanitarie, alle parole: « il 
Prefetto » sono sostituite le altre: « l’Auto­
rità  sanitaria provinciale ».

Art. 8.

È abrogato l ’articolo 27 della legge 9 giu­
gno 1947, n. 530.

Art. 9.

Entro sei mesi dall’entrata in vigore del­
la presente legge, il Governo della Repub­
blica dovrà emanare il regolamento di ap­
plicazione, in cui saranno anche fissati i cri­
teri cui deve uniform arsi la Commissione 
giudicatrice prevista dall’articolo 105 del te­
sto unico delle leggi sanitarie.
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DISEGNO DI LEGGE

D’INIZIATIVA DEI SENATORI 'SCOTTI, LOMBARDI,
M a m m u c a r i , P a s q u a l ic c h io  e  P r im e r a n o

Modifiche al testo unico delle leggi sanita­
rie, approvato con regio decreto 27 luglio 
1934, n. 1265, per la parte che riguarda le 

farmacie (989)

Art. 1.

Il primo ed il secondo comma dell'articoio 
104 del testo unico delle leggi sanitarie, ap­
provato con regio decréto 27 luglio 1934, nu- 
mqro 1265 e successive modificazioni, sono 
sostituiti dai seguenti:

« Qualora lo esiga l’assistenza farm aceuti­
ca locale il Consiglio municipale dei comuni 
con oltre 4.500 abitanti può chiedere al me­
dico provinciale di autorizzare l’apertura e 
l’esercizio di nuove farmacie.

L'autorizzazione ad aprire ed esercitare 
nuove sedi farmaceutiche è data dal medico 
provinciale sentito il Consiglio provinciale di 
sanità.

Il num ero delle sedi è comunque stabilito 
nella proporzione di una farm acia per ogni
4.000 abitanti nel centro urbano e di 4.500 
nella periferia.

Le sedi istituite in base a tale norm a ver­
ranno incluse nella pianta organica in oc­
casione della successiva sua revisione ordi­
naria ».

Il quinto comma dell’articolo 104 del testo 
unico, delle leggi sanitarie, approvato con 
regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265 e suc­
cessive modificazioni, è sostituito dal se­
seguente :

« Sono farm acie rurali quelle istituite in 
Comuni o centri abitati con popolazione infe­
riore ai 4.500 abitanti ».

Art. 2.

L’articolo 105 del testo unico delle leggi 
sanitarie approvato con regio decreto 27 lu­

glio 1934, n. 1265 e successive modificazio­
ni è sostituito dal seguente:

« L’autorizzazione ad aprire ed esercitare 
una farm acia è data :

a) ai Comuni, con l'osservanza di quan­
to è disposto dal testo unico del 15 ottobre 
1925, n. 2578, su ll’assunzione diretta dei pub­
blici servizi e dalla presente legge;

b) a cooperative di farm acisti abilitati 
alla professione ed iscritti all’albo ;

c) al farm acista vincitore di pubblico 
concorso.

<- Il pubblico concorso peir titoli è bandito 
dal medico provinciale e giudicato da appo­
sita commissione da lui presieduta e com­
posta dal Presidente del Tribunale del capo- 
luogo della provincia, da un docente di tec­
nica farm aceutica o di farmacologia nomi­
nato dall’autorità  provinciale e da due far­
macisti di cui almeno uno collaboratore, no­
minati dalla autorità sanitaria provinciale 
su 4 nomi proposti dall'oirdine del farm a­
cisti.

In  occasione della revisione della pianta 
organica o della istituzione di nuove farm a­
cie o della vacanza di esse, l'au torità  sanita­
ria dà comunicazione di quanto sopra all'am­
ministrazione comunale. I Comuni che inten­
dono assumerne l ’esercizio devono notificare 
all'autorità sanitaria provinciale quali sono 
le sedi di farmacie per le quali intendono de­
liberarne la assunzione, nel termine di due 
mesi dalla comunicazione da parte della au­
torità sanitaria.

Le sedi richieste dal Comune saranno 
escluse dai bandi di concorso.

Le cooperative di farm acisti indicheran­
no il socio che dovrà partecipare al concor­
so e che rappresenterà la cooperativa di fron­
te all'autorità sanitaria.

I soci della cooperativa, finché tali, non po­
tranno ottenere assegnazione di altre fa r­
macie, nè partecipare ad altre cooperative 
di farm acisti e dovranno prestale il servizio 
solo nella farmacia cooperativa. In caso di 
decesso o di cessazione del socio responsabi­
le, i rim anenti soci designeranno tra  i su­
perstiti il socio che dovrà partecipare al nuo­
vo concorso. Questa avrà precedenza asso­
lu ta  nei confronti degli altiri concorsi.
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Art. 3.

Ciascun concorrente, quando il concorso 
comprenda l'assegnazione di due o più far­
macie deve presentare unitam ente alla do­
m anda di ammissione al concorso, anche un 
elenco delle sedi farmaceutiche per le quali 
intende concorrere, secondo l'ordine di pre­
ferenza.

L’ordine di preferenza è tassativo.
Il concorrente che rinuncia alla sede as­

segnatagli viene definitivamente escluso dal 
concorso senza poter conseguire nessuna al­
tra sede.

La sede rinunciata non potrà essere as­
segnata a nessun altro concorrente ohe segua 
in graduatoria il concórrente rinunciatario.

La sede sarà messa a concorso l’anno suc­
cessivo.

Art. 4.

L’articolo 109 del testo unico delle leggi 
sanitarie approvato con regio decreto 27 
luglio 1934, n. 1265 e successive modificazio­
ni è sostituito dal seguente :

« Nel decreto di autorizzazione è stabilita 
la località nella quale la farm acia deve ave­
re la sua sede.

Due titolari che esercitano nelle rispetti­
ve sedi da almeno 3 anni possono reciproca­
mente trasferire le loro autorizzazioni an­
che se concesse in Comuni diversi.

In occasione di ogni scambio di autorizza­
zione i due farm acisti dovranno versare al­
l’Ente previdenza ed assistenza dei farm a­
cisti una somma pari ad una annualità di im­
ponibile di ricchezza mobile accertata.

Il trasferim ento deve essere comunicato 
entro cinque giorni al medico provinciale 
competente, il quale dovrà rilasciare la nuo­
va autorizzazione entro 20 giorni da quello 
in cui i richiedenti avranno dim ostrato di 
avere adempiuto alle prescrizioni della pre­
sente legge ».

Art. 5.

Le farm acie di diritto comune o di di­
ritto transitorio  di cui sono titolari società 
ed enti privati sono assegnate al Comune che 
le richieda.

Quando il Comune non eserciti nei term i­
ni di cui all’articolo 2 il diritto  di preferenza 
neU'assunzione della farmacia di nuova isti­
tuzione o nell'esercizio1 di quella vacante, il 
medico provinciale provvederà ad inserirla 
nel bando di pubblico concorso.

Art. 6.

L’articolo 115 del testo unico delle leggi sa­
nitarie approvato con regio decreto 27 luglio 
1934, n. 1265 e successive modificazioni è so­
stituito  col ìseguente:

« Ai titolari di farmacie rurali nei Comuni 
con popolazione fino a 2.000 abitanti è corri­
sposta una indennità di residenza di lire 60 
mila mensili.

Ai titolari di farmacie rurali nei Comuni 
con popolazione da 2.000 a 3.000 abitanti è 
corrisposta una indennità di lire 40.000.

Ai titolari di farmacie rurali nei Comuni 
da 3.000 abitanti a 4.500 è corrisposta una 
indennità mensile di lire 20.000.

L’indennità è corrisposta dal Comune nel 
cui territorio si trova la farm acia, su doman­
da deH'interessato ed è pagata in rate  m en­
sili posticipate.

Il Comune ha diritto ogni anno al rimborso 
integrale delle indennità corrisposte da parte 
del Ministero della sanità ».

Art. 7.

Quando il concorso per rassegnazione della 
farm acia rurale sia andato deserto, il medico 
provinciale con apposito decreto può rèndere 
obbligatorio l’im pianto della farm acia o di 
un  armadio farmaceutico da parte del Comu­
ne interessato ed eventualm ente da parte di 
un consorzio di Comuni da  dichiararsi obbli­
gatorio ai sensi deH’articoIo 157 del testo 
unico della legge comunale e provinciale 3 
marzo 1934, n. 383, sostituito dall'articolo 1 
della legge 27 giugno 1942, n. 851.

Art. 8.

Il Governo è delegato a modificare in con­
form ità con. la presente legge il regolamento 
del servizio farmaceutico approvato con re­
gio decreto 30 settembre 1938, n. 1706.



Af t '  P 1 O') Senato  della R epubblica  - 55,684,925,928,989,
A t t i  P a r la m e n ta r i  —  i l  —  i 003, 1034,1046,1428 e 1976-A

LEGISLATURA III  - 1958-62 —  DISEGNI DI LEGGE E RELAZIONI - DOCUMENTI

DISEGNO DI LEGGE

D'INIZIATIVA DEL SENATORE TRABUCCHI

Disposizioni in m ateria di esercizio della 
professione di farm acista e d i concorsi per 

l’assegnazione delle farmacie (1003)

Art. 1.

La professione di farm acista è incompati­
bile con qualunque form a di pubblico impie­
go, ivi compreso l'insegnamento in qualun­
que grado e sotto qualunque form a eserci­
tato  alle dipendenze di enti pubblici di qual­
siasi natura.

È equiparato al pubblico impiego, agli ef­
fetti del comma che precede l ’esercizio dello 
insegnamento in scuole od istitu ti privati ri­
conosciuti e l’assistentato di ruolo in Uni­
versità, Scuole o Istitu ti superiori.

Art. 2.

Qualora il pubblico impiegato, l'insegnan­
te o l'assistente equiparato a sensi dell'ar­
ticolo che precede al pubblico impiegato, 
accetti avendola acquisita per atto tra  vivi, 
per successione o per concorso la tito larità 
di un diritto di farmacia, decade di diritto 
dall'impiego o daH’incarico di insegnamento
o dall'assistentato.

Art. 3.

In  ogni farm acia deve essere tenuto il li­
bro delle presenze del personale sanitario.

Il libro delle presenze è unico per ogni 
farm acia e deve essere num erato e vidimato 
in tu tte  le sue pagine dal Medico provincia­
le prim a dell'uso. Sull’ultim a pagina deve es­
sere indicato dal medico provinciale di 
quante facciate il libro è costituito.

La vidimazione può essere delegata anche 
a un funzionario dell’ufficio del medico pro­
vinciale.

Sul libro delle presenze del personale sani­
tario devono essere annotate giornalmente 
l'o ra di ingresso e l ’ora di cessazione dal ser­
vizio di tu tti i farm acisti comunque addetti 
alla farmacia. Quando il farm acista si as­
senti per oltre mezz'ora devono essere anno­
tate anche l'ora di inizio e quella della fine 
dell'assenza.

Le annotazioni sul libro delle presenze del 
personale sanitario devono essere effettuate 
continuativamente, m a alia fine di ogni gior­
nata il titolare o il direttore responsabile del­
la farm acia deve apporre il suo visto e la sua 
firma dopo l'ultim a annotazione in modo tale 
che non possano essere fatte annotazioni 
suppletive o inserzioni di annotazioni. I li­
bri com pletati vengono depositati presso 
l'archivio del medico provinciale il quale 
non può vidimare un nuovo registro se pri­
m a non sia stato riconsegnato il precedente.

Le registrazioni sul libro delle presenze del 
personale sanitario costituiscono presun­
zione di prova della presenza del farm acista 
in farmacia nelle ore risultanti dalle scrit­
turazioni. In  ogni caso le autorità sanitarie 
non possono rilasciare, a richiesta di parte, 
certificazioni relative alla direzione effettiva 
di una farm acia o alla presenza di farm a­
cisti per pratica farm aceutica o per altri 
motivi se queste non corrispondono con le 
annotazioni e le registrazioni del libro delle 
presenze.

Art. 4.

1 concorsi per la assegnazione delle far­
macie vacanti o che possono in un biennio 
rendersi tali è bandito in ogni Provincia dal 
medico provinciale entro il mese di gennaio 
di ciascun anno dispari.

La graduatoria dei vincitori del concorso 
provinciale è unica.

Essa comprende tu tti i concorrenti che 
abbiano ottenuto una votazione superiore 
ai sei decimi dei voti complessivamente a 
disposizione della Commissione esamina­
trice.

La graduatoria dei vincitori del concorso 
è valida per tu tto  il biennio solare successivo 
a quello in corso all’atto  in cui il concorso 
è bandito.
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Art. 5.

Verificandosi, a qualunque titolo, la vacan­
za di una farmacia, o se si istituisca una far­
macia nuova, per qualunque motivo, il Me­
dico provinciale ne dà comunicazione scrit­
ta  all'Ordine dei farm acisti delia Provincia 
e ne dà avviso al pubblico mediante inser­
zione, da farsi gratuitam ente, sul Foglio de­
gli annunzi legali della Provincia per quattro 
num eri successivi. Entro trenta giorni suc­
cessivi a quello dell'ultim a pubblicazione 
ogni titolare di farm acia della Provincia 
può chiedere il trasferim ento alla sede va­
cante. Se il richiedente è uno solo, il Medico 
provinciale assegna a lui la farmacia richie­
sta e dichiara vacante quella di cui lo stes­
so era titolare : se i richiedenti sono più, la 
assegnazione è fa tta  al farm acista che ha 
maggiore anzianità legale di esercizio effet­
tivo di tito larità  o direzione di farmacia, 
tenuto conto di quanto è disposto al suc­
cessivo articolo 8.

Art. 6.

Se entro il term ine stabilito nell’articolo 
che precede, nessun titolare di farmacia chie­
de il trasferim ento alla farm acia dichiara­
ta  vacante, il Medico provinciale pubblica un 
secondo avviso su quattro  num eri succes­
sivi del Foglio annunzi legali, comuni­
cando che della farm acia di cui si tra tta  
non è sta ta  chiesta l'assegnazione per tra­
sferimento. Entro tren ta  giorni dalla pubbli­
cazione dell'ultimo avviso ciascun vincitore 
incluso nella graduatoria di cui all’articolo
4 valida per il biennio in corso può chie­
dere la assegnazione, ove non abbia ottenuto 
nel quinquennio precedente assegnazione di 
altra  farm acia a cui abbia per qualunque 
motivo rinunciato.

Se i concorrenti sono più di uno, la far­
macia è assegnata tenendo conto esclusiva- 
mente dell’ordine di graduatoria.

La accettazione della nuova farm acia ren­
de ipso jure  vacante la farm acia di cui l'as­
segnatario sia titolare anche in altra provin­
cia. Il Medico provinciale che em ette il prov­
vedimento di assegnazione ad un farmaci­

sta di altra  Provincia lo comunica a que­
sto scopo al Medico provinciale della Pro­
vincia in cui la vacanza conseguenziale si 
verifica.

Art. 7.

Il concorrente che prende parte al con­
corso biennale per la assegnazione delle 
farmacie vacanti o che domanda la assegna­
zione di una farm acia per qualunque titolo, 
deve denunciare sul proprio onore se è tito­
lare o contitolare o socio, o cointeressato in 
qualunque modo e m isura nella tito larità di 
altra  farm acia o azienda farmaceutica.

La m ancata o infedele denuncia implica 
ipso jure la radiazione dall’albo dei farm a­
cisti di qualsiasi provincia e la interdizione 
dall’esercizio di farm acia per dieci anni. A 
questi effetti il Medico provinciale è tenuto 
a denunciare il farm acista di cui accerti la 
colpevolezza al Consiglio dell’ordine dei far­
m acisti competente perchè provveda alla 
cancellazione. Contemporaneamente il Me­
dico provinciale deve sospendere il colpe­
vole dall’esercizio professionale.

Nel caso in cui, per qualunque motivo il 
Consiglio dell’ordine dei farm acisti non prov­
veda alla cancellazione, il Medico provinciale 
deve richiedere il giudizio del Consiglio na­
zionale.

Se il Medico provinciale non provvede, la 
denuncia può essere fa tta  da chiunque cre­
da di avervi interesse: in ta l caso il Consi­
glio dell’ordine deve procedere con la pro­
cedura disciplinare normale.

Art. 8.

Agli effetti del computo della anzianità 
legale di esercizio della professione farm a­
ceutica per il trasferim ento ad altra farm a­
cia, la titolarità, con esercizio effettivo della 
direzione, di farm acia rurale ottenuta per 
concorso è valutata per un periodo doppio 
di quello effettivo : se si tra tti di farm acia 
in territorio  qualificato m ontano in applica­
zione della legge 25 luglio 1952, n. 991 e 
successive modificazioni ed aggiunte, la ti­
to larità  con esercizio effettivo di direzione
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è valutata per un periodo quadruplo del­
l’effettivo.

La direzione di farm acia acquistata per 
atto tra  vivi è sempre valutata per un pe­
riodo pari alla m età di quello effettivo.

Art. 9.

Ai soli effetti della formazione della gra­
duatoria dei concorsi provinciali, ai titolari 
di farmacie rurali che abbiano diretto effet­
tivamente la stessa farm acia per un quin­
quennio e ai titolari di farmacie rurali in 
territorio  m ontano che abbiano diretto ef­
fettivam ente la stessa farm acia per un 
triennio è assegnato il massimo dei punti 
a disposizione della commissione per la pra­
tica professionale.

Si applicano in ogni altro caso le norme 
di cui all'articolo che precede.

Art. 10.

Qualora al titolare di una farm acia venga 
assegnata altra farmacia, qualora per qua­
lunque motivo il titolare di una farmacia 
venga sospeso o cancellato dall'albo dei far­
macisti, o qualora gli venga sospeso o tolto 
il d iritto  di esercitare la titolarità, il Medico 
provinciale incarica della gestione provviso­
ria, altro farm acista il quale, ove accetti, è 
tenuto ad assumere in consegna e a conser­
vare efficiente la dotazione della farmacia, 
ed a svolgere le sue mansioni in modo da 
non danneggiare il titolare, e deve versare 
nella tesoreria provinciale la somma men­
sile che il Medico provinciale determ ina al­
l'a tto  dell'incarico in relazione all’avvia­
mento della farmacia.

Ove sia dovuto per qualsiasi titolo un in­
dennizzo al farm acista privato della titola­
rità  per il periodo di gestione provvisoria,, 
tale indennizzo è liquidato con il versamento 
degli im porti accantonati in base al comma 
che precede ove l'interessato non abbia im­
pugnato il provvedimento che determinava, 
l'im porto mensile da versare; se nulla sia 
dovuto al farm acista che ha perduto la ti­
tolarità, gli im porti accantonati vanno in­
cam erati a favore dello Stato.

Art. 11.

Nel caso di apertura di successione del ti­
tolare di farm acia di diritto transitorio  di 
cui agli articoli 368 (p c^orvi0inti d d  testo unì
co delle leggi sanitarie approvato con regio 
decreto 27 luglio 1934, n. 1265, e successive 
modificazioni, la farm acia si considera in 
ogni caso vacante, se entro un mese dalla 
apertura della successione non sia presen­
ta ta  domanda della titolarità da parte di 
uno degli eredi o dei legatari che ne abbia 
titolo : se gli eredi o legatari aventi titolo 
alla intestazione sono più e non designino 
concordemente entro il term ine stesso il tito­
lare, la farm acia viene assegnata a quello 
degli eredi richiedenti che abbia maggiore 
anzianità legale di esercizio di farmacia, 
calcolata secondo le norme di cui all’articolo 
8 della presente legge o, in caso di parità, 
all'anziano di età. In ogni caso gli eredi 
che non ottengano l’assegnazione devono 
considerarsi associati in partecipazione al 
titolare ove non preferiscano essere liqui­
dati dei loro diritti. Sia agli effetti della de­
terminazione della quota di reddito spettan­
te agli aventi diritto  non assegnatari, sia 
agli effetti della determinazione del capitale 
che l’intestatario della farm acia debba pa­
gare per la relativa tacitazione, in caso di 
disaccordo la quantificazione è dem andata 
a collegio di arbitratori equitativi compo­
sto dal Medico provinciale o di suo dele­
gato, deH’Ufficiale sanitario o suo delega­
to e di un farm acista nominato dall’Ordine 
dei farmacisti. Gli arb itratori devono tene­
re conto nella determinazione degli oneri a 
carico del titolare, della necessità di assicu­
rare  che l’assegnatario possa continuare a 
gestire la farmacia.

Se fra i coeredi vi siano dei minori, il loro 
legale rappresentante può chiedere che la 
liquidazione definitiva venga effettuata quan­
do tu tti i coeredi siano usciti di minore età, 
e che nel frattem po l’assegnatario del diritto 
di farm acia debba provvedere soltanto al pa­
gamento di congrua parte di reddito da de­
term inarsi annualmente dal collegio di ar­
bitratori.
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Art. 12.

Le società titolari di d iritti di farm a­
cia comunque e sotto qualunque forma co­
stituite saranno sciolte con effetto dal 1° gen­
naio 1967. A quella data la farm acia di cui 
sia ancora titolare una società e che non sia 
stata alienata secondo le norme vigenti sarà 
dichiarata ipso jure  vacante ed assegnata se­
condo le norme di cui agli articoli 5 e 6. In 
caso di scioglimento con liquidazione di una 
società di persone si applicano le norme 
dell'articolo 11.

Art. 13.

Quando sia accertato con qualunque mez­
zo che il diritto di farm acia sia stato ceduto
o locato in contrasto con le leggi vigenti, o 
che il titolare ne abbia conferito l'esercizio 
a società, anche di fatto, o che comunque 
ne abbia disposto in frode alle norme di 
legge, il Medico provinciale dichiara la im­
m ediata decadenza del diritto, provvede alla 
reggenza per incarico della farm acia a sensi 
dell'articolo 10 e dichiara la farm acia va­
cante agli effetti della procedura di asse­
gnazione.

È riconosciuto il diritto a qualunque iscrit­
to nell’Ordine dei farm acisti della provincia 
di provocare i provvedimenti di decadenza 
a sensi del comma che precede ove fornisca 
indiscutibili prove documentali dei fatti al­
legati.

Art. 14.

I provvedimenti del Medico provinciale in 
tem a di farmacie sono impugnabili entro ses­
santa giorni dalla loro pubblicazione sul Fo­
glio annunzi legali della Provincia da parte 
di qualunque iscritto nell'Ordine provinciale 
dei farmacisti.

Art. 15.

La m ancata o grave irregolare tenuta del 
libro delle presenze in farm acia implica la 
sospensione dell'esercizio fino a sei mesi 
senza diritto a compenso : nei casi di reci­
diva il farm acista può essere anche radia­
to dall’albo.

II Consiglio dell’ordine dei farm acisti pro­
cede disciplinarmente su denuncia del Medi­
co provinciale o dell’Organo di vigilanza che 
abbia fatta  la constatazione della mancanza 
del libro o della irregolarità della sua te­
nuta.

Art. 16.

Nei Comuni con popolazione superiore ai
100.000 abitanti può essere consentita, su 
richiesta della Amministrazione ferroviaria, 
l’apertura di una farmacia, in soprannum e­
ro rispetto alla pianta organica nell'interno 
della Stazione principale delle Ferrovie dello 
Stato.
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DISEGNO DI LEGGE

d ’in i z i a t i v a  d e l  se n a t o r e  S a m e k  L o d o v ic i

Disposizioni per le farmacie interne ospe­
daliere e l ’assunzione preferenziale dell’eser­
cizio di farmacie di nuova apertura o re­
sesi vacanti, da parte degli Istitu ti di cura 

pubblici ( 1034)

Art. 1.

L’articolo 114 del testo unico delle leggi 
sanitarie è sostituito dal seguente:

« Gli istitu ti di cura dipendenti da pro- 
vincie, da comuni e da enti sono tenuti ad 
avere, per uso esclusivo dei propri ricovera­
ti nonché dei pazienti curati con medicamen­
ti nei propri am bulatori, una farm acia inter­
na d iretta da un farm acista iscritto all'albo 
professionale, da assumersi per pubblico 
concorso, con posto di ruolo ».

Art. 2.

Possono essere esonerati dall'obbligo di 
cui all'articolo precedente, le infermerie e 
gli ospedali con una media di degenti infe­
riore alle cento presenze giornaliere che di­
m ostrino di poter provvedere altrim enti ade­
guatam ente e più economicamente alle esi­
genze del servizio farmaceutico dei propri 
ricoverati. Il giudizio in m erito e l’esonero, 
sono di competenza dell’autorità sanitaria 
provinciale che può pure revocarlo.

Art. 3.

Rendendosi vacante una sede di farmacia
o in caso di istituzione di una nuova farm a­
cia, gli istitu ti di cura pubblici esistenti nel 
comune hanno il diritto preferenziale as­
soluto di assumerne la gestione e l’esercizio 
mediante proprio personale farm acista 
iscritto  all’albo. L’amministrazione dell’isti­
tuto di cura può anche chiedere all'autorità 
sanitaria provinciale — alla quale sentito il 
Consiglio provinciale di sanità spetta il giu­
dizio sull'opportunità e l'autorizzazione in 
m erito alla richiesta medesima — che la

nuova farm acia o la farm acia resasi vacante, 
in locali degli edifici stessi dell'istituto di 
cura.

Art. 4.

Quando nel luogo in cui si verifica la va­
canza di una sede di farm acia o la necessità 
di istituzione di una nuova farmacia, gli isti­
tuti di cura pubblici siano più di uno, il di­
ritto  di assunzione preferenziale e di eserci­
zio della farm acia ai sensi dell'articolo 3, è 
attribuito secondo l’ordine di im portanza e 
categoria dell’ospedale richiedente a giudi­
zio dell’autorità sanitaria provinciale.

Art. 5.

La notificazione agli istitu ti di cura pub­
blici competenti per territorio  della vacanza 
di una sede di farm acia o dell'istituzione di 
una nuova farmacia, è fatta  d'ufficio dall'au­
torità  sanitaria provinciale, entro un mese 
dal verificarsi dell'evento.

Art. 6.

L'ente ospedaliero che intende valersi del­
la facoltà di cui all'articolo 3 deve notificarlo 
all'autorità sanitaria provinciale con delibe­
razione motivata e accompagnata da pro­
getto tecnico finanziario, entro e non oltre 
3 mesi dalla comunicazione ricevuta dal­
l'autorità sanitaria provinciale, con pena di 
decadenza della facoltà trascorsi questi ter­
mini.

Art. 7.

L'autorizzazione definitiva all’assunzione 
e all'esercizio di una farm acia sia interna 
che esterna ai sensi degli articoli precedenti, 
è data agli istitu ti pubblici di cura dall'au­
torità sanitaria provinciale che provvede a 
vigilare sull'osservanza di questa e delle di­
sposizioni di legge non contrastanti, ineren­
ti all'esercizio farmaceutico. La stessa auto­
rità  sanitaria provinciale provvede a revoca­
re le autorizzazioni concesse, nel caso di con­
statata abituale negligenza o di gravi irrego­
larità di esercizio della farm acia o per la 
cessazione dell’istituto di cura o per sua 
spontanea rinuncia alla gestione della far­
macia esterna.
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DISEGNO DI LEGGE

d ’i n i z i a t i v a  d e i  se n a t o r i  T ib a l d i  e  G atto

Modifiche alle norme che regolano 
il servizio farmaceutico (1046)

Art. 1.

All'articolo 104 del testo unico delle leggi 
sanitarie approvato con regio decreto 27 lu­
glio 1934, n. 1265, il numero « cinquemila » 
di cui ai commi 2° e 5° è sostituito da quello 
« quattromilacinquecento ». Al 3° Comma, 
dopo la parola « m etri » aggiungere le se­
guenti : « per via pubblica ».

Art. 2.

E ntro 3 mesi idalla da ta  di entrata in vi­
gore della presente legge e successivamente 
ogni biennio il Prefetto è tenuto ad aggior­
nare la pianta organica delle farmacie se-, 
condo i più irecenti dati sulla popolazione re­
sidente, pubblicati dall’Istitu to  centrale di 
statistica, sentite le amministrazione dei co­
m uni interessati la G.P.A. ed il Consiglio 
provinciale di sanità.

Art. 3.

Ogni qualvolta si renda vacante una sede 
di farm acia o se ne debba costituire una 

.nuova, anche in sede di revisione della Pian­
ta  organica, il Prefetto deve darne notizia 
sai sindaco del Comune interessato entro 20 
giorni dalla vacanza, perchè — nel teirmine 
di 30 giorni dalla notifica data al sindaco — 
il Consiglio comunale possa deliberare nei 
modi di legge in m erito alla assunzione o me­
no della farmacia.

In  mancanza di delibera di assunzione da 
parte  del Comune entro 30 giorni dalla sca­
denza del term ine di cui al precedente com­
ma, il Prefetto indirà il conferimento me­
diante concorso per titoli ed esami.

La Commissione giudicatrice di cui allo., 
articolo 105 del testo unico delle leggi sani­

tarie  dovrà adottare i criteri di valutazione 
fissati con decreto del M inistro della sanità 
su conforme parere della Federazione degli 
Ordini dei farm acisti italiani.

Art. 4.

Tutte le farmacie, escluse quelle rurali, 
corrisponderanno all’Erario un contributo 
annuo, graduato secondo l’imponibile di ric­
chezza mobile dell’anno cui si riferisce e in 
m isura non inferiore al 5 per cento al fine di 
fa r  fronte alla spesa per l ’indennità di as­
sistenza farm aceutica che il Ministero della 
sanità dovrà corrispondere al Comune o al 
Consorzio di Comuni che assumono farmacie 
;rurali in gestione diretta o ai Farm acisti ti­
to lari di farm acie rurali con popolazione fino 
a 4.000 abitanti.

La m isura di tale indennità non dovrà es­
sere inferiore alle lire 500.000 per i Co­
muni con popolazione non superiore ai 2.000 
abitanti.

La m isura dei contributi sarà fissata an­
no  per anno con decreto del Presidente del­
la Repubblica, su proposta del M inistro del­
la sanità, di concerto col Ministro del tesoro, 
in base al fabbisogno accertato per la cor­
responsione delle indennità rese necessarie 
dal servizio di assistenza farmaceutica nelle 
zone rurali.

Art. 5.

La proprietà di una farm acia può essere* 
trasferita in favore di un farm acista avente
i requisiti di cui all’articolo 106 del testo 
unico delle leggi sanitarie o in favore di un 
Comune, non prim a però che siano decorsi
5 anni dall’autorizzazione prefettizia allo 
esercizio ohe si vuole trasferire.

Può essere trasferita  anche prim a del ter­
mine predetto per successione legittima o te­
stam entaria anche a favore di un Comune.

Nei casi previsti dal 1° comma, il cedente 
dovrà corrispondere all’Erario un contributo 
pari ad un 'annualità e mezzo dell’imponi- 
bile accertato di ricchezza mobile, contributo 
da destinarsi alla corresponsione delle in­
dennità rese necessarie dal servizio di assi­
stenza farmaceutica nelle zone rurali.
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DISEGNO DI LEGGE

d ’i n i z i a t i v a  d e i se n a t o r i  I n d e l l i  e  C r is c u o l i

Riforma dei testo unico delle leggi sanita­
rie, approvato con regio decreto 27 luglio
1934, n. 1265, nella parte riguardante la 

disciplina delle farmacie ( 1428)

Art. 1.

L’articolo 104 del testo unico delle leggi 
sanitarie approvato con regio decreto 27 lu­
glio 1934, n. 1265, è sostituito dal seguente:

« Art. 104. — Ogni provincia ha una pian­
ta organica delle farmacie, nella quale sono 
fissati il num ero ed i confini delle rispettive 
sedi, nonché nell’interno di ciascuna sede 
la località nell'amibito della quale la farm a­
cia deve essere aperta, in modo da garantire 
in ogni caso la più pronta ed adeguata as­
sistenza farm aceutica popolare.

Nei centri demografici, sia capoluogo sia 
frazione di comune, aventi una popolazione 
di 4.500 abitanti o superiore, il numero del­
le farmacìe concedibili è determinato per 
ciascun centro nella proporzione di una per 
ogni 4.500 abitanti. Un’eccedenza superiore 
ai 2.500 abitanti può dar luogo, se richiesto 
dalle esigenze deH'assistenza, all'istituzione 
di una farm acia in più.

Nei centri demografici aventi invece una 
popolazione inferiore al limite di cui sopra 
e nelle zone di popolazione sparsa la rete 
delle farm acie sarà determinata, senza ri­
ferimento alla menzionata proporzione con 
la popolazione e prescindendo dai confini 
territoriali di ciascun comune, in modo da 
garantire la migliore e più pronta possibile 
assistenza farm aceutica alla popolazione, te­
nendo conto della viabilità, dei servizi pub­
blici di trasporto in atto ed anche della vi­
cinanza di altre farmacie autorizzate o da 
autorizzare nei comuni finitimi della stessa 
provincia o di altra provincia confinante, 
salvi — in quest’ultim o caso — gli oppor­
tuni accordi tra  i competenti organi sani­
tari provinciali.

Sono farmacie rurali quelle istituite in 
centri demografici in zone di popolazione 
sparsa con meno di 5.000 abitanti ».

Art. 2.

Dopo l’articolo 104 del testo unico delle 
leggi sanitarie è aggiunto il seguente arti­
colo:

« Art. 104-bis. — Il medico provinciale, 
sentiti i pareri dei Consigli comunali e del 
Consiglio provinciale di sanità, approverà 
con decreto motivato avente carattere di 
provvedimento definitivo e da pubblicarsi 
sul « Foglio Annunzi Legali », la nuova pian­
ta organica delle farmacie della provincia 
che prevederà separatam ente quelle dei cen­
tri demografici superiori ai 5.000 abitanti 
da quelle costituenti la rete delle farmacie 
rurali, con l'indicazione per queste ultime 
dei criteri seguiti nella distribuzione degli 
esercizi, secondo le disposizioni di cui al 
precedente articolo.

Successivamente egli dovrà rivedere ogni 
due anni detta pianta con la stessa proce­
dura, al solo fine di adeguarla ai mutam en­
ti intervenuti nella consistenza demografica 
dei centri abitati, al sorgere di nuovi centri 
e comunque ad una m utata distribuzione 
territoriale della popolazione, tenendo an­
che conto delle m utate condizioni della via­
bilità e dei servizi pubblici di trasporto.

Le farmacie risultanti in soprannumero 
nella precedente pianta organica saranno 
assorbite nella nuova pianta per effetto del 
m utato rapporto-limite popolazione-farmacie
o mercè l'accrescimento della popolazione 
o, infine, per effetto della chiusura di fa r­
macie i cui titolari vengano dichiarati de­
caduti.

È vietato di costituire nuove sedi prom i­
scue e di consentire che una farm acia pre­
vista in pianta per una determ inata sede 
sia aperta o si trasferisca in località fuori 
di tale sede, salvo il caso di cui all’arti­
colo 109 ».

Art. 3.

Il decreto di approvazione della nuova 
pianta organica delle farm acie della provin-
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eia, previsto nel nuovo articolo 104-bis del 
testo unico delle leggi sanitarie, deve essere 
emanato dal medico provinciale entro un 
anno dalla entrata in vigore della presente 
legge.

Art. 4.

L’articolo 105 del menzionato testo unico .. 
delle leggi sanitarie è sostituito dal seguente:

« Art. 105. ■— La concessione del pubblico 
servizio di im pianto e di esercizio di una far­
macia prevista nella pianta organica è con­
ferita secondo le norme di cui agli articoli 
seguenti, con decreto del medico provinciale 
per la sede e per la  località descritta nella 
pianta organica.

Nel provvedimento, che ha carattere de­
finitivo, dovrà pure essere indicata la via ed 
il numero civico del locale nel quale la far­
macia dovrà essere aperta evitando, salvo 
casi eccezionali, che essa risulti distante me­
no di 500 m etri per via pubblica dalla farm a­
cia più vicina di altra sede.

Il trasferim ento di una farmacia nell'am­
bito della sede è subordinata all’approvazio­
ne del medico provinciale, che la consen­
tirà solo nel caso che non ne derivi disagio 
alla popolazione assistita o nel caso di for­
za maggiore.

Sono vietate le concessioni provvisorie: 
quelle in atto  devono essere eliminate in oc­
casione della prim a revisione della pianta 
organica di cui al precedente articolo 104-bis 
mediante delimitazione della rispettiva se­
de, trasferendole — se necessario — in al­
tra  località salvo il rispetto della distanza 
minima dalle altre farmacie.

Chiunque apra o eserciti una farm acia sen­
za l'autorizzazione suddetta è punito con l'ar­
resto fino ad un mese e con l'am menda da 
lire 500.000 a lire 2.000.000.

Il medico provinciale, contemporaneamen­
te alla denuncia all'autorità giudiziaria per 
il procedimento penale, dispone la chiusura 
dell’esercizio ».

Art. 5.

Dopo l ’articolo 105 del testo unico delle 
leggi sanitarie come sopra sostituito sono ag­
giunti i seguenti aricoli:

« Art. 105-bis. — I comuni possono delibe­
rare di assumere l'impianto e l'esercizio di 
farmacie di nuova istituzione o di assumere 
quelle resesi vacanti, nei modi stabiliti dal 
capo II del testo unico 15 ottobre 1925, nu­
mero 2578, sulla assunzione diretta dei pub­
blici servizi.

Ogni qualvolta si renda vacante una sede 
di farm acia o se ne debba costituire una nuo­
va in sede di revisione della pianta organica, 
il medico provinciale deve darne notizia al 
sindaco, il consiglio comunale possa delibe­
rare nei modi di legge in merito all'apertura 
ed all'assunzione della farmacia.

Ferme le disposizioni sanitarie sull'eserci­
zio delle farmacie, i Comuni possono essere 
autorizzati ad aprire nuove farmacie anche 
in soprannum ero alla pianta organica. In tal 
caso il Consiglio provinciale di sanità sarà 
chiamato a dare al riguardo il proprio pa­
rere, specificando, in caso di parere sfavo­
revole, i motivi attinenti all'assistenza far­
maceutica che eventualmente ostino all'aper­
tu ra  di una farmacia municipale in sopran­
numero.

Art. 105-ter. — Lo stato giuridico ed il 
trattam ento  economico dei farm acisti addet­
ti ad una farm acia comunale gestita in eco­
nomia e del personale da essa dipendente 
sarà disciplinato da apposite norme da inse­
rirsi nel regolamento per il personale sanita­
rio del comune.

La loro nomina sarà effettuata a mezzo di 
pubblico concorso per titoli ed esami.

Lo stato giuridico ed il trattam ento  eco­
nomico dei farm acisti e del personale co­
m unque addetto ad una farm acia comunale 
gestita mediante azienda speciale sarà di­
sciplinato sulla base dei contratti collettivi 
di lavoro. In tal caso la Commissione ammi- 
n istratrice provvederà ad assumere i farm a­
cisti addetti alle farmacie, nonché i chimici 
ed i farm acisti addetti ai laboratori farm a­
ceutici ed ai magazzini o per chiamata o per 
concorso.

La Commissione esaminatrice dei concor­
si suindicati sarà presieduta dal sindaco o 
dal presidente dell’azienda, ovvero da altro 
membro della giunta comunale o della com­
missione am m inistratrice, delegato dal sin­
daco o dal presidente. Tale commissione è
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composta dal medico provinciale o da fun­
zionario del Ministero della sanità da lui de­
legato, da un funzionario deirAmminis tra­
zione civile dell’interno designato dal Pre­
fetto, da un farm acista e da un chimico, che 
non siano siriîïiiiiistx'citoî’i del comiins o dsl 
l ’azienda, nominati comunque tra  estranei a 
dette amministrazioni dal Consiglio comu­
nale o dalla commissione am m inistratrice ».

Art. 6.

L’articolo 106 del testo unico delle leggi 
sanitarie è sostituito dal seguente:

« Art. 106. — Quando il comune non eser­
citi nei modi e nei term ini di cui al preceden­
te articolo 105-bis il diritto di prelazione nel- 
l’assumere l’esercizio della farmacia vacante 
di nuova istituzione, il medico provinciale 
provvederà a bandire un pubblico concorso 
per titoli e per esami per la sua assegna- 
gnazione.

La Commissione esaminatrice sarà pre­
sieduta dal medico provinciale e sarà com­
posta da due farmacisti nominati ogni bien­
nio dal medico provinciale — di cui uno al­
meno non proprietario, — da un chimico, su 
terne proposte dall’ordine dei farmacisti del­
la provincia, nonché da un funzionario del­
l’Amministrazione civile dell’interno di gra­
do non inferiore a consigliere di l a classe, 
scelto dal prefetto, quale esperto in materia 
am ministrativa, che funziona anche come 
segretario della commissione.

Non può essere ammesso al concorso chi 
non abbia i seguenti requisiti:

1) sia cittadino italiano e non abbia su­
perato i 50 anni alla data del bando di con­
corso;

2) sia di buona condotta e in possesso 
dei diritti civili e politici;

3) sia laureato in farmacia o chimica e 
farmacia, o diplomato in farmacia;

4) sia iscritto all’albo professionale dei 
farmacisti, salvo che non si tra tti di dipen­
dente da aziende municipalizzate e da altre 
pubbliche amministrazioni, e che abbia con­
seguita l’abilitazione all’esercizio professio­
nale farmaceutico ».

Art. 7.

Dopo l’articolo 106 del testo unico delle 
leggi sanitarie è aggiunto il seguente ar­
ticolo:

« Art. 106-bis. — Quando il comune non de­
liberi d’istituire e assumere una propria far­
macia rurale o il concorso per l’assegnazione 
della farmacia ad un farm acista privato sia 
andato deserto, il prefetto, su proposta del 
medico provinciale, può renderne obbligato- 
ri l’impianto e l’assunzione da parte del co­
mune interessato, ai sensi dell'articolo 91 
lettera c) sub n. 10 del testo unico della leg­
ge comunale e provinciale 3 marzo 1934, 
n. 383.

Ove occorra il prefetto può costituire per 
questo fine un consorzio di comuni da di­
chiararsi obbligatorio ai sensi dell’articolo 
1957 del testo unico predetto, sostituito dal­
l’articolo 1 della legge 27 giugno 1942, n. 851.

Art. 8.

L’articolo 107 del menzionato testo unico 
delle leggi sanitarie è sostituito dal se­
guente:

« Art. 107. — Agli esercenti di farmacie 
rurali dipendenti dai comuni o dalle loro 
aziende speciali o dai consorzi di comuni 
nonché ai farmacisti privati titolari di far­
macie rurali è corrisposta una speciale in­
dennità mensile in misura non inferiore alle 
seguenti:

1) a lire 60.000 per le farmacie aperte 
nei centri demografici fino a 1.000 abitanti;

2) a lire 45.000 per quelle aperte nei 
centri da 1.000 a 2.000 abitanti;

3) a lire 30.000 per quelle aperte nei 
centri da 2.000 a 3.000 abitanti;

4) a lire 20.000 per quelle aperte nei 
centri da 3.000 a 4.000 abitanti.

L’indennità è anticipata rispettivamente 
dai comuni, dai consorzi e dalle aziende di 
cui sopra ai farm acisti aventi diritto a fine 
di ogni mese, e viene rim borsata dal Mini­
stero della sanità il 31 agosto di ogni anno ».
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Art. 9.

Dopo il nuovo articolo 107 del testo unico 
delle leggi sanitarie è aggiunto il seguente 
articolo:

« Art. 107-bis. — Alle spese per le inden­
nità di cui all’articolo precedente sarà fatto 
fronte col provento di uno speciale contri­
buto da corrispondersi in sei rate bim estrali 
da tu tti i titolari di farmacie, che non sia­
no rurali, in proporzione all'ultimo impo­
nibile accertato di ricchezza mobile.

La misura di detto contributo sarà fissa­
ta globalmente ogni due anni per essere ri­
partita  nella predetta proporzione, con de­
creto del Presidente della Repubblica su pro­
posta del Ministro della sanità, di concerto 
col Ministro del tesoro, in modo da corri­
spondere al fabbisogno accertato per la cor­
responsione delle indennità rese necessarie 
dal servizio di assistenza farmaceutica nel­
le zone rurali.

Il provento del contributo sarà integral­
mente versato al bilancio dello Stato e verrà 
successivamente erogato dal Ministero del 
tesoro mediante corrispondenti assegnazio­
ni sullo stato di previsione della spesa del 
Ministero della sanità ».

Art. 10.

L’articolo 109 del menzionato testo unico 
delle leggi sanitarie è sostituito dal se­
guente:

« Art. 109. — Qualora si renda disponibile 
una sede farmaceutica, il comune in cui essa 
si trova, che già sia titolare di farmacie ha 
la facoltà di trasferirvi una delle proprie.

Nel caso in cui il comune non intenda eser­
citare il diritto di prelazione con l’assumere 
l’impianto e l’esercizio di una farmacia di­
sponibile per vacanza o per nuova istituzio­
ne, i titolari di farmacie esistenti nello stes­
so comune possono chiedere al Medico pro­
vinciale l’autorizzazione a trasferirvi il pro­
prio esercizio.

Se vi sono più richiedenti, la farmacia 
disponibile viene conferita m ediante concor­

so per titoli fra i richiedenti; se vi è un solo 
richiedente la sua domanda è accolta. La 
sede che si sia resa vacante a seguito del 
trasferimento è conferita secondo le norme 
di cui agli articoli 105-bis e 106 ».

Art. 11.

Nel secondo comma dell’articolo 110 del 
menzionato testo unico delle leggi sanitarie 
all’inciso: « La Commissione indicata nel­
l’articolo 105 » è sostituito l’altro: « La Com­
missione indicata neH’articolo 106 ».

Art. 12.

Dopo l’articolo 110 del menzionato testo 
unico delle leggi sanitarie sono inseriti i se­
guenti articoli:

« Art. 110-bis. — La proprietà di una far­
macia può essere trasferita per atto tra vivi 
soltanto in favore di un  farm acista o di più 
farmacisti, che intendano costituirsi in co­
munione di azienda, i quali siano in possesso 
dei requisiti di cui all'articolo 106, salvo 
quello del limite massimo di età, oppure in 
favore di un Comune, semprechè siano in 
ogni caso decorsi almeno 5 anni dalla con­
cessione da parte del medico provinciale del­
l’esercizio che si intende trasferire.

L’atto di vendita dovrà essere notificato al 
medico provinciale al quale dovranno essere 
presentati i certificati comprovanti il pos­
sesso da parte del cessionario o dei cessio­
nari dei requisiti di cui al precedente comma 
e la bolletta attestante il versamento della 
prim a rata della tassa di concessione gover­
nativa.

Qualora la documentazione annessa all’at­
to di vendita non sia riconosciuta completa­
te regolare dal Medico provinciale questi 
porrà al venditore un congruo termine per il 
completamento e la regolarizzazione, trascor­
so il quale dichiarerà la nullità della vendita.

I trasferim enti non notificati al medico 
provinciale entro tre mesi dall’atto di ven­
dita sono nulli di pieno diritto ed il medico 
provinciale può dichiarare la decadenza del 
titolare venditore ed assegnare la farmacia
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con le norme di cui agli articoli 105-bis e se­
guenti.

Art. 110-ter. — La proprietà di una far­
macia, o di una quota parte della medesima, 
in caso di comunione ài a z ie n d a , può essere 
trasferita in qualunque momento, anche pri­
ma che sia trascorso il periodo di cinque 
anni di cui all'articolo precedente, per suc­
cessione legittima o per successione testa­
m entaria anche a favore di un Comune.

Salvo il caso che il successore testamen­
tario sia un comune, gli eredi di una farma­
cia che non siano in possesso dei requisiti 
di cui al terzo comma dell’articolo 106, esclu­
so quello relativo al limite massimo di età, 
dovranno trasferire, nel term ine di 2 anni 
dal giorno dell’apertura della successione, la 
farmacia al Comune o a farm acista o far­
macisti che intendano costituirsi in comu­
nione di aziende e che siano in possesso dei 
requisiti predetti.

Durante le more per il trapasso della pro­
prietà, gli eredi non farm acisti avranno di­
ritto  di continuare l’esercizio, purché la far­
macia abbia per direttore responsabile un 
farm acista iscritto all’albo professionale.

Qualora, trascorso il periodo di due anni 
dall’apertura della successione, gli eredi non 
farm acisti non avessero ancora effettuato il 
trasferim ento, il medico provinciale confe­
rirà la tito larità  della farm acia con la pro­
cedura di cui ai precedenti articoli 105, 
105-fe/s, 106, 106-bis, 110.

Nel caso di delazione di una quota parte 
di azienda farmaceutica gli eredi non farm a­
cisti devono sempre nel term ine di due anni 
dal giorno dell’apertura della successione ce­
dere la loro quota di preferenza agli altri 
partecipanti alla comunione che siano far­
macisti in possesso dei requisiti di cui al 
terzo comma dell’articolo 106 (escluso quello 
relativo al limite di età), contro il pagamen­
to del valore di tale quota da convenirsi ami­
chevolmente. Nella eventualità che non fos­
se possibile raggiungere un accordo essi re­
stano liberi o di cederla a farmacisti estra­
nei al prezzo richiesto e non accettato dai 
condomini farm acisti oppure di chiedere al­
l'au torità  giudiziaria la vendita coattiva al­
l’asta dell’intera azienda con le modalità pre­
viste dall’articolo 576 e seguenti del codice

di procedura civile in quanto applicabili, 
avvertendo che possono partecipare all’asta 
solo coloro che dimostrino di essere in pos­
sesso dei requisiti di cui all’articolo 106, com­
ma terzo.

1 1 ascoi so il periodo dì due anni dall aper­
tu ra  della successione senza che sia avve­
nuta la cessione della quota da parte degli 
eredi farm acisti o senza che da essi sia stata 
chiesta la vendita coattiva all’autorità giu­
diziaria la quota suddetta si accresccerà a 
quella dei condomini farmacisti salvo l’ob­
bligo di questi ultim i di corrispondere ai pri­
mi il valore della quota determinato a ’ sen­
si dell’articolo 110.

Le disposizioni di cui ai commi precedenti 
circa il trasferim ento obbligatorio della far­
macia o della quota di farmacia non si ap­
plicano nei confronti dell’erede o del coerede 
discendente in linea diretta che sia iscritto 
alla facoltà di farmacia in Università ita­
liana, o sia almeno iscritto all'ultimo anno 
di scuola secondaria superiore che consenta 
la iscrizione alla facoltà di farmacia in Uni­
versità italiana.

In tal caso il medico provinciale autoriz­
za l’esercizio provvisorio della farmacia sot­
to la direzione di un farm acista m unito dei 
requisiti di cui all’articolo 106 escluso quel­
lo del limite massimo di età, per un periodo 
di tempo non eccedente di due anni quello 
minimo necessario richiesto per il completa­
mento degli studi fino al conseguimento del­
la laurea e dell’abilitazione.

Decorso tale limite di tempo senza che l'in­
teressato abbia conseguito la laurea e l'abi­
litazione, la farmacia sarà concessa dal me­
dico provinciale con le modalità di cui ai 
precedenti articoli 105-Ms, 106 e 110 e la 
quota di farmacia si accrescerà di condo­
mini farmacisti a' sensi del sesto comma del 
presente articolo.

Tutte le concessioni, salvo quelle provvi­
sorie, conferite a seguito di trasferim ento di 
proprietà, sono subordinate al pagamento 
della tassa speciale di concessione governa­
tiva di cui all'articolo 108.

Art. 110-quater. — Nel caso in cui acqui­
rente di una farmacia o successore eredita­
rio sia un comune, la direzione di essa deve
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essere affidata ad un farm acista nominato 
secondo le norme dell’articolo 105-ter ».

Art. 13.

L’articolo 112 del menzionato testo uni­
co delle leggi sanitarie è sostituito dal se­
guente:

« Art. 112. — La concessione di una far­
macia è strettam ente personale.

Fatta eccezione per i comuni, è vietato il 
cumulo della proprietà di più farmacie o di 
quote parti di una farm acia nella persona 
di uno stesso farmacista.

Il farm acista che sia già titolare o con­
titolare di una farm acia può partecipare al 
concorso per il conseguimento di un 'altra, 
m a se ottenga questa ultim a e non vi ri­
nunzi entro trenta giorni, decade di diritto, 
dalla precedente, che verrà assegnata con 
le norme degli articoli 105-bis, 106 e 110.

Ai farmacisti ohe siano o siano stati ti­
tolari di farmacie non rurali non è consen­
tito partecipare al concorso per il consegui­
mento di un 'altra qualora non siano decorsi 
almeno 5 anni dalla data del conseguimento 
della titolarità.

Il farm acista già titolare di farm acia che 
abbia ceduto due o più volte tale diritto non 
può partecipare ai concorsi per assegnazio­
ne di altre titolarità ».

Art. 14.

L'articolo 113 del menzionato testo uni­
co delle leggi sanitarie è sostituito dal se­
guente:

« Art. ,113. — La decadenza della conces­
sione della titolarità di un esercizio farm a­
ceutico si verifica, oltre che nei casi previsti 
dalla legge e per inadempienza delle dispo­
sizioni di cui agli articoli 108 e 111:

a) per dichiarazione di fallimento del 
proprietario autorizzato all’esercizio, non 
seguita entro quindici mesi da sentenza di 
omologazione del concordato, divenuta ese­
cutiva secondo l'articolo 131 ultim o comma

e seguenti del regio decreto 16 marzo 1942, 
n. 267, sul fallimento;

b) per mancato adempimento da parte 
dell'autorizzato all’obbligo di cui all'artico­
lo 110 entro sei mesi dall’autorizzazione;

c) per chiusura dell'esercizio durata ol­
tre quindici giorni, ohe non sia stata preven­
tivamente notificata al medico provinciale 
o alla quale il medico provinciale non abbia 
consentito in seguito alla notificazione.

d ) per constatata, reiterata o abituale 
negligenza e irregolarità nell’esercizio della 
farm acia o per gli altri fa tti im putabili al 
dirigente della stessa, dai quali sia derivato 
grave danno all’incolumità individuale o alla 
salute pubblica;

i e) per cancellazione definitiva dall’albo 
dei farmacisti.

La decadenza è pronunziata con decreto 
del medico provinciale, sentito il Consiglio 
provinciale di sanità, ed im porta la perdita 
per il farm acista del diritto di disporre del­
la farmacia, che viene considerata vacante 
ed assegnata con la procedura di cui agli ar­
ticoli 105-bis, 106 e 110.

Nel caso che la decadenza per cancellazio­
ne definitiva dall'Albo dei farm acisti colpi­
sce il titolare di quota parte di una comu­
nione di azienda, tale quota si accresce pro­
porzionalmente alle quote degli altri com­
proprietari mediante autorizzazione, subor­
dinata al pagamento della tassa di conces­
sione governativa, e del prezzo determinato 
a' sensi dell'articolo 110.

Nel caso di fallimento, il provvedimento 
di cui sopra sarà adottato di concerto col 
presidente del tribunale fallim entare e con 
le opportune garanzie per i d iritti dei cre­
ditori; in tal caso restano lim itati i poteri 
del comitato dei creditori.

In sede di liquidazione, alla vendita della 
farm acia è sostituita la procedura dell’as- 
segnazione di cui agli articoli 105-bis e 106 
ed il prezzo sarà determ inato in base al­
l’articolo 110.

Nelle more del concorso il medico provin­
ciale, ove ciò sia richiesto nell’interesse del­
l'assistenza farmaceutica, può autorizzare 
provvisoriamente a dirigere la farmacia un
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farm acista scelto su una terna di nomi pro­
posta dall'ordine provinciale dei farmacisti.

Nel caso di comuni titolari di farmacie, 
la decadenza dell’autorizzazione sarà pro­
nunziata come sopra dal medico provinciale 
nelle ipotesi previste alle lettere b) e c) del 
precedente comma primo. Nella ipotesi di 
cui alla le ttera d) il medico provinciale pro- 
muoverà invece dal comune o dall’azienda 
speciale il licenziamento in tronco del far­
m acista colpevole delle infrazioni ivi previ­
ste e la di cui sostituzione con la nomina di 
un farm acista che abbia i requisiti di cui al­
l’ultimo comma dell’articolo 106 ».

Art. 15.

Il prim o ed il secondo comma dell’artico­
lo 117 del menzionato testo unico sono so­
stituiti dal seguente:

« Qualora il comune, sede di stazione di 
cura, non sia titolare di farmacia, o pur es­
sendone titolare, interpellato all'uopo dal 
medico provinciale, rinunzi esplicitamente 
ad assumere rim pianto e l ’esercizio della 
farm acia succursale, il medico provinciale 
può conferirla a mezzo di concorso per tito­
li tra  i farmacisti privati titolari di farm a­
cia sul posto ».

Art. 16.

L’articolo 119 del testo unico modificato 
dall’articolo 23 del decreto del Presidente 
della Repùbblica 10 giugno 1955, n. 354, è 
sostituito dal seguente:

« Art. 119. — È dem andata al sindaco, 
sentito l’ufficiale sanitario, l a . determinazio­
ne degli orari relativi all'apertura e chiusu­
ra  delle farmacie, al servizio notturno e al 
servizio dei giorni festivi, tenuto conto della 
convenienza di concedere, ove sia possibile, 
il riposo settimanale. Il provvedimento del 
sindaco dovrà essere esposto al'pubblico in 
ciascuna farmacia.

Il titolare di ciascuna farmacia o il di­
rettore della farmacia comunale è responsa­
bile del regolare esercizio della medesima e 
ha l’obbligo di mantenerlo ininterrottam en­
te secondo le norme e gli orari prescritti.

Il farm acista titolare di una farmacia può 
ìfarsi sostituire temporaneam ente da un fa r­
m acista laureato o diplomato, salvo l’obbli- 
no di darne avviso al medico provinciale.

Analogo obbligo incombe ai comuni e alle 
?.ziçnck? spscisli rQunicip3.lizzs.ts p sr Is so- 
stituzione dei farmacisti d irettori delle pro­
prie farmacie.

Il titolare di una farm acia o di una suc­
cursale che intenda sospenderne o farne ces­
sare l’esercizio è tenuto a darne notificazio­
ne al medico provinciale almeno un mese 
prima.

Il contravventore, salvo la decadenza del­
l’esercizio ai sensi dell’articolo 113, lettera
d), è punito con l’ammenda da lire 50.000 a 
lire 250.000 ».

Art. 17.

Nel primo comma dell'articolo 120 del 
menzionato testo unico delle leggi sanitarie, 
alle parole: « Il farm acista, autorizzato al­
l’esercizio della succursale ai term ini del­
l’articolo 116, deve preporre », sono sosti­
tuite le altre: « I l  Comune o l’azienda spe­
ciale municipalizzata o il farmacista, auto­
rizzati all’esercizio della succursale ai ter­
mini dell’articolo 116, devono preporre ».

Nel secondo comma all’inciso: « deve es­
sere notificato al prefetto » è sostituito l’al­
tro: « deve essere notificato al medico pro­
vinciale ».

Art. 18.

L’articolo 121 del testo unico delle leggi 
sanitarie è sostituito dal seguente:

« Art. 121. — Alle farmacie adibite ad 
uso esclusivo degli istituti m ilitari deve es­
sere preposto come direttore responsabile 
un farmacista abilitato all’esercizio della 
professione ».

Art. 19.

Gli articoli 115, 368, 369, 370, 372, 375, 
376, 377, 378, 379 e 380 del testo unico delle 
leggi sanitarie, con le successive modifica­
zioni di legge, sono abrogati ed alle farmacie
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ivi previste si applicano le norme di cui al ti­
tolo II, capo II del citato testo unico modi­
ficato dalla presente legge.

Art. 20.

L’articolo 371 del testo unico delle leggi 
sanitarie è sostituito dal seguente:

« Art. 371. — Alle istituzioni di assistenza 
e beneficenza pubblica e agli altri enti pub­
blici, nonché alle società cooperative di pre­
videnza e di consumo, che siano titolari di 
farmacie, è riconosciuto il diritto di con­
tinuarne l’esercizio ».

Art. 21.

L'articolo 373 del testo unico delle leggi sa­
nitarie è sostituito dal seguente:

« Art. 373. — Le società e gli enti privati 
titolari di farmacie di diritto comune o di

diritto transitorio possono continuarne lo 
esercizio fino al 15 ottobre del 1976 ».

Art. 22.

Per l’applicazione degli articoli 371 e 373 
del testo unico delle leggi sanitarie, modifi­
cati dalla presente legge, la titolarità della 
farm acia deve essere posseduta alla data di 
pubblicazione della presente legge sulla Gaz­
zetta Ufficiale.

Art. 23.

Sono abrogati il regio decreto 14 febbraio
1935, n. 344, la legge 23 dicembre 1940, nu­
mero 1868, gli articoli 1, 2, 3, 4 e 6 del de­
creto-legge del Capo provvisorio dello Stato 
3 ottobre 1946, n. 197, le leggi 20 febbraio 
1950, n. 54, 1° ottobre 1951, n. 1084 e 22 no­
vembre 1945, n. 1107, nonché tu tte  le di­
sposizioni contrarie alla presente legge.
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DISEGNO DI LEGGE

D'INIZIATIVA DEL SENATORE SCHIAVONE

Aggiunte e modificazioni alle disposizioni 
del testo unico 27 luglio 1934, n. 1265, 

relative al servizio farmaceutico (1976)

Art. 1.

È istituito il ruolo unico nazionale delle 
farmacie diviso per Province e Comuni, da 
pubblicarsi di anno in anno a cura del 
Ministero della sanità, desumendolo per 
ciascuna Provincia dalla rispettiva pianta 
organica: le farmacie in soprannum ero sa­
ranno comprese a parte  in un ruolo tran­
sitorio.

Il m olo deve contenere le delimitazioni e 
denominazioni delle sedi farmaceutiche di 
pertinenza delle rispettive farmacie, le ge­
neralità dei titolari delle stesse ovvero la 
dichiarazione di vacanza, la classificazione 
di ciascuna farm acia a seconda che sia 
stata acquisita per concorso, ovvero sia di 
natura originaria patrim oniale ai sensi delle 
norme transitorie del decreto legislativo 
luogotenenziale 2 novembre 1944, n. 327, ov­
vero ai sensi del decreto legislativo del 
Capo provvisorio dello Stato 3 ottobre 
1946, n. 197, ovvero ai sensi del decreto le­
gislativo del Capo provvisorio dello Stato 
21 marzo 1947, n. 153.

In esito alle risultanze del ruolo unico 
nazionale delle farmacie, il Ministro della 
sanità se riscontra che è stato violato il 
divieto del cumulo in una stessa persona 
di più autorizzazioni all’esercizio come far­
macista, ,ne fa segnalazione al Medico pro­
vinciale com petente perchè il cumulo cessi.

Così pure, se rilevata una vacanza si ve­
rifichino ritard i nell’osservanza del termine 
prescritto per indire il concorso dall'arti­
colo 2 del regolamento 30 settem bre 1938, 
n. 1706, ne fa richiamo al Medico provin­
ciale competente.

Inoltre il M inistro della sanità dirama 
istruzioni ai Medici provinciali affinchè nei

concorsi non abbiano a verificarsi da pro­
vincia a provincia contrasti stridenti nei 
criteri di valutazione dei titoli.

Egualmente il M inistro della sanità con­
trolla l’osservanza del rapporto di popola­
zione che disciplina il numero delle far­
macie.

Art. 2.

Nel mese di dicembre di ogni anno il 
Medico provinciale dovrà trasm ettere al 
Ministero della sanità l’elenco delle sedi 
farmaceutiche risultanti vacanti in ogni 
Comune della Provincia con la indicazione 
della sède farmaceutica, del numero ap­
prossimativo di abitanti in  essa residenti, 
dell’am m ontare della tassa governativa per 
essa dovuta, della qualifica di farm acia ru­
rale se tale, della indennità di avviamento 
dovuta agli aventi causa se farm acia di na­
tu ra  originaria patrim oniale ai sensi delle 
norme transitorie del decreto legislativo luo­
gotenenziale 2 novembre 1944, ,n. 327, ov­
vero ai sensi del decreto legislativo del Ca­
po provvisorio dello Stato 21 marzo 1947, 
n. 153.

Art. 3.

Ogni due anni nel mese di novembre, a 
cura del Medico provinciale la pianta orga­
nica delle farmacie dei comuni delle pro­
vince è sottoposta a revisione ordinaria in 
relazione alla popolazione risultante dagli 
accertamenti anagrafici dei singoli Comuni.

Art. 4.

Quando in un Comune non esistono far­
macie in soprannumero alla pianta orga­
nica e si provveda alla istituzione di nuove 
sedi farmaceutiche, ovvero si determinino 
vacanze in quelle già istituite, i titolari del­
le altre farmacie esistenti nel Comune sono 
ammessi a domandare il trasferim ento del 
proprio esercizio nella nuova sede. La far­
macia il cui titolare abbia ottenuto il tra­
sferimento sarà conferita mediante con­
corso.
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Art. 5.

L’articolo 104 del regio decreto 27 luglio 
1934, n. 1265, è sostituito dal seguente:

« L'autorizzazione ad aprire ed esercitare 
una farmacia è data con decreto del Medico 
provinciale, sentito il Consiglio provinciale 
di sanità e con l’osservanza delle norme 
contenute negli articoli seguenti.

Il numero delle autorizzazioni è stabilito 
in modo che non vi sia più di una farmacia 
per ogni cinquemila abitanti.

È fissato un limite di distanza, per cui 
ogni nuova farmacia sia lontana almeno 
quattrocento m etri da quelle esistenti.

Sono farmacie rurali quelle istituite in 
Comuni o centri abitati con popolazione 
inferiore ai 5.000 abitanti.

Chiunque apra od eserciti una farm acia 
senza l’autorizzazione anzidetta, è punito 
con l'arresto fino a due mesi e con l’am­
menda da lire 10.000 a lire 200.000.

Il Medico provinciale contemporaneamen­
te alla denunzia all’autorità giudiziaria 
per il procedimento penale dispone la chiu­
sura deH’esercizio ».

Art. 6.

L'articolo 105 del regio decreto 27 luglio 
1934, n. 1265, è sostituito dal seguente:

« L'autorizzazione ad aprire ed esercitare 
una farmacia, fatta  eccezione per quelle in­
dicate nell’articolo 114, e per quelle di cui 
sia disposta l'apertura dal Prefetto nell'eser­
cizio dei poteri di cui alla legge 8 marzo 
1949, n. 277, non può essere concessa che al 
vincitore di un pubblico concorso per tito­
li ed esami bandito dal Medico provinciale 
e giudicato da apposita commissione pre­
sieduta dal Medico provinciale e com posta 
di due farm acisti iscritti nell'albo dei far­
macisti, designati al principio di ogni anno 
dalla Associazione sindacale giuridicamente 
riconosciuta competente per territorio, di 
cui uno titolare di farm acia; di un docente 
universitario della facoltà di farm acia di

ruolo e anche non di ruolo, designato dal 
Presidente della facoltà dell'Università vi­
ciniore; di un funzionario di Prefettura 
della carriera direttiva, di qualifica non su­
periore a direttore di Sezione, designato dal 
Prefetto.

Il provvedimento del Medico provinciale 
è definitivo.

Il concorso deve essere espletato entro sei 
mesi dal compimento del term ine assegna­
to per la presentazione della domanda di 
partecipazione al concorso.

Il termine di sei mesi iè prorogato in caso 
di necessità mediante disposizione del Me­
dico provinciale, a dem anda del Presidente 
della Commissione esam inatrice ».

Art. 7.

Entro due mesi dal giorno in cui la sede 
farm aceutica sia stata istituita, o se già 
istituita sia rim asta vacante, deve essere dal 
Medico provinciale indetto il bando di con­
corso, che deve indicare:

a) il Comune e la località ove la farm a­
cia ha o dovrà avere la propria sede;

b) l'am m ontare della tassa di conces­
sione governativa e della tassa di ammissio­
ne al concorso;

c) l'am m ontare della indennità di re­
sidenza se tra ttasi di Comuni o centri abi­
ta ti nei quali non esista farm acia e sia an­
dato deserto il concorso aperto per la isti­
tuzione e l’esercizio della medesima;

d) l’am montare della indennità di av­
viamento se la sede farmaceutica non sia 
di nuova istituzione;

e) la specifica indicazione dei titoli e 
documenti richiesti per l’ammissione al con­
corso;

/) il term ine non minore di 60 e non 
maggiore di 90 giorni entro il quale devono 
essere presentati i titoli e la domanda;

g) il program m a degli esami scritti e 
orali con la indicazione delle relative ma­
terie, e la indicazione approssim ativa della 
data di essi.
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Art. 8.

Il bando di concorso è pubblicato sul 
Foglio annunzi legali della Provincia e du­
r a n te  il termine per la presentazione della 
domanda rim ane affisso nell’Albo pretorio 
della Prefettura e in  quello del Comune dove 
'ha o dovrà aver sede l ’esercizio.

Il bando è pure pubblicato per estratto  
nella Gazzetta Ufficiale e contemporanea­
mente trasmesso in copia alla Federazione 
degli Ordini dei farm acisti e all'Ordine pro­
vinciale dei farmacisti.

Art. 9.

Gli aspiranti ail’autorizzazione all’eser­
cizio delle farm acie debbono far pervenire 
entro il termine fissato dal bando, al Medico 
provinciale che ha indetto il concorso, la 
domanda che se si tra tti di più sedi farm a­
ceutiche messe a concorso, dovrà a pena di 
esclusione del concorso indicarne l’ordine 
di preferenza. La domanda, contenente la 
indicazione del domicilio, dovrà essere cor­
redata dai seguenti documenti:

a) estratto  del registro degli atti di 
nascita, da cui risulti che il concorrente alla 
data del bando ha com piuto 21 anni di età 
e non superato i 65;

b ) certificato di cittadinanza italiana;
c) certificato di buona condotta da cui 

risulti anche il godimento dell’elettorato 
attivo politico rilasciato dal Sindaco del 
Comune o dei Comuni dove il concorrente 
ha avuto residenza nell'ultim o biennio;

d) certificato generale penale;
e) certificato medico debitamente au­

tenticato nella firma, comprovante che il 
concorrente è esente da difetti o imperfe­
zioni che impediscono l'esercizio personale 
della farm acia o da m alattie contagiose in 
atto che non abbiano carattere temporaneo 
e tale da rendere pericoloso l'esercizio me­
desimo, salvo il d iritto  del Medico provin­
ciale di disporre che i concorrenti siano 
sottoposti a visita, medica per accertarne
lo stato di salute, con effetto della esclu­
sione dal concorso ove il concorrente vi si

rifiuti; il certificato medico se si tra tti di 
invalido di guerra o della lo tta  di libera­
zione, o di invalido di servizio, dovrà esse­
re redatto in conformità delle disposizioni 
dell'articolo 6 n. 3 della legge 3 giugno 1950, 
n. 375;

/) originale o copia notarile del diplo­
ma di laurea in farmacia, o del diploma in 
farmacia, ovvero del diploma di laurea in 
chimica e farm acia, e qualora la laurea o
il diploma di laurea non abiliti all’esercizio 
professionale, anche l ’originale o copia no­
tarile del certificato di abilitazione all’eser­
cizio suddetto, ovvero in caso di abilitazio­
ne provvisoria l'originale o copia notarile 
del relativo certificato;

g) certificato di iscrizione all'Albo pro­
fessionale e di servizio prestato  almeno per 
tre anni consecutivi in una farmacia;

i) titoli e documenti che dimostrino 
nel candidato il possesso dei mezzi suffi­
cienti al regolare e completo esercizio della 
farm acia in caso di istituzione ex novo, e, 
nel caso di farm acia già esistente anche dei 
mezzi per pagare l’indennità di avviamento 
e quella presumibile per il rilievo degli ar­
redi, provviste e dotazioni attinenti all’eser­
cizio; nell’un caso e nell'altro anche me­
diante valide fideiussioni;

l) stato di famiglia del concorrente, se 
questi sia coniugato o vedovo con prole;

m) copia del foglio m atricolare se il 
concorrente sia di sesso maschile, o dello 
stato di servizio militare, o per chi non 
abbia prestato servizio militare, certificato 
di esito di leva.

Inoltre il candidato po trà  presentare tu t­
ti i documenti e titoli che riterrà  utili, come 
titoli di studio, di pratica professionale, di 
attività scientifica. I candidati a concorso 
indetti in più Province devono presentare 
altrettante distinte domande, unendo ad 
una i documenti originali, e alle altre copie 
integrali debitamente autenticate.

Art. 10.

Il Medico provinciale approva con prov­
vedimento definitivo la graduatoria del 
concorso e la comunica con lettera racco­
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m andata con ricevuta di ritorno ai con­
correnti.

Nel caso che si tra tti di unica sede far­
maceutica messa a concorso, la nomina 
spetta al prim o graduato.

Se sono più le sedi farmaceutiche messe 
a concorso, la nomina spetta seguendo l’or­
dine della graduatoria dei candidati idonei 
per la sede che avranno indicata per prim a 
nelle preferenze indicate. Se questa è as­
segnata ad altro candidato che precede nella 
graduatoria, la nom ina spetta per la sede 
successivamente indicata, e così di seguito 
sino all'ultim a indicata.

La nomina è conferita mediante decreto 
del Medico provinciale che è pubblicato sul 
foglio degli Annunzi legali della Provincia, 
e di cui è data diretta comunicazione me­
diante lettera raccom andata con ricevuta 
di ritorno al farm acista nom inato, con in­
vito a far pervenire entro dieci giorni dalla 
ricevuta della lettera stessa la dichiarazione 
di accettazione o quella di rinuncia.

Nel caso di accettazione il nom inato deve 
entro tren ta  giorni dalla medesima data:

a) fa r conoscere il locale dove sarà 
aperta la farmacia;

b ) trasm ettere la bolletta comprovan­
te il pagamento della prim a ra ta  della tassa 
di concessione nella m isura di un  terzo del 
relativo ammontare;

c) dim ostrare di aver pagato l ’indennità 
di avviamento al precedente titolare o ai 
suoi eredi, o di aver concluso accordi al ri­
guardo, salvo autorizzazione del Medico pro­
vinciale in caso di im possibilità del versa­
mento agli aventi diritto, a depositare la 
somma presso la Cassa depositi e prestiti.

Il m ancato adempimento delle prescrizio­
ni del precedente comma nel term ine stabi­
lito, al pari che la m ancata apertura della 
farm acia entro 90 giorni dalla ricevuta della 
lettera di comunicazione della nomina, equi­
vale a rinuncia aH'autorizzazione.

In  caso di rinuncia ai sensi dei comma 
precedenti, ovvero di rinunzia anche suc­
cessiva, m a entro i sei mesi dalla pubblica­
zione della graduatoria, la nom ina spetta al 
concorrente che segue nella graduatoria il 
rinunziante per la stessa sede in ordine di 
preferenza.

Se quest’ultimo aveva già conseguito la 
nomina per altra sede, sarà interpellato per 
dichiarare nel term ine di quindici giorni se 
accetta la sede resasi vacante. Scaduto inu­
tilmente detto term ine la sede sarà asse­
gnata al candidato che lo segue in gradua­
toria per quella sede in ordine di prefe­
renza.

Art. 11.

Nel mese di gennaio di ciascun anno il 
Presidente della Corte di appello compe­
tente per territorio  nom inerà i componenti 
della commissione provinciale delle farm a­
cie, a cui compete di determ inare la mi­
sura della indennità di avviamento dovuta 
per ciascuna delle sedi farmaceutiche già 
istituite, l’im porto del rilievo degli arre­
di, provviste e dotazioni, e l’indennità di re­
sidenza spettante per le farmacie rurali di 
cui alla lettera c) dell’articolo 7.

La Commissione rim ane in carica un anno 
ed è composta di un m agistrato di Corte 
di appello, presidente, del Medico provin­
ciale, e di tre  farm acisti di cui uno titolare 
di farmacia urbana, uno titolare di far­
macia rurale, ed un collaboratore di farm a­
cia, designati tu tti dal Sindacato dei far­
macisti com petente per territorio, udito 
l’Ordine provinciale dei farm acisti.

Nominati i detti componenti della Com­
missione, nonché per ciascuna categoria un 
membro supplente, la Commissione è con­
vocata dal Presidente della Corte di appello 
di cui al precedente comma con lettera rac­
comandata consegnata alla posta almeno 
cinque giorni prim a della data della riu­
nione.

Per la validità delle sue deliberazioni è 
sufficiente la presenza di almeno tre dei suoi 
componenti compreso il Presidente. Nel ca­
so di legittimo impedimento o di incompa­
tibilità di uno dei- m em bri effettivi titolari 
di farmacia, lo sostituisce il supplente.

Art. 12.

Nello stesso mese di gennaio di ciascun 
anno il Medico provinciale nomina i compo­
nenti della Commissione giudicatrice dei 
concorsi di cui all’articolo 6 della presente
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legge e provvede anche alla nom ina di un 
supplente per ciascuna delle categorie cui 
appartengono i membri effettivi, su desi­
gnazione egualmente che per questi, ri­
spettivam ente dell'associazione sindacale 
giuridicam ente riconosciuta competente per 
territorio, del Presidente della facoltà di 
farm acia dell'Università viciniore, e del Pre­
fetto.

Non possono far parte della Commissio­
ne i parenti e affini fino al quarto grado.

Per la validità dell’adunanza è necessario 
l’intervento di tu tti i componenti.

Nel caso di legittimo impedimento e di 
incompatibilità di un membro effettivo, lo 
sostituisce il membro supplente della stessa 
categoria. Il Medico provinciale in caso di 
assenza o di impedimento è sostituito dal 
funzionario con la stessa qualifica che ne 
fa le veci.

Non possono prendere parte ai lavori di 
un determinato concorso i componenti la 
commissione che siano legati con vincolo di 
parentela o di affinità sino al quarto grado 
con qualcuno dei concorrenti.

Le votazioni hanno luogo in -modo palese 
ed incominciano dal meno anziano di età; 
in ultimo vota il Presidente.

Un funzionario della qualifica di direttore 
di sezione dell’Amministrazione della sa­
n ità esercita le funzioni di segretario.

Art. 13.

Ai componenti delle commissioni di oui
ocrli n r t ir n li 11 p 1 ? rlplla nresem tp. leprge s n e t -—  - -------------------—  -  —   j_  _  -  -  - j .

ta  un 'indennità giornaliera di lire 1.000. Tali 
spese sono a carico del Ministero della sa­
nità.

Art. 14.

All’articolo 112 del regio decreto 27 luglio 
1934 n. 1265, è aggiunto il seguente comma:

« I titolari di farmacie legittime ai sensi del­
l’articolo 25 della legge 22 maggio 1913, nu­
mero 408, i quali avendo partecipato a un 
concorso per apertura ed esercizio di una 
farmacia, riescano vincitori, in caso di ac­
cettazione decadono non solo dal diritto 
all’esercizio delle farmacie legittime anzi- 
dette, ma anche dal diritto di farne oggetto 
di trasferim ento per ima volta tanto ».

Art. 15.

Sono abrogate tu tte  le disposizioni di 
legge e di regolamento contrarie alla pre­
sente legge.


