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24/04/2017 Adeguamento Istat per MARZO 2017  
(Studio Associato) 

11/05/2017 I cosmetici esposti nella vetrina della farmacia 
– QUESITO                      (stefano civitareale) 

24/04/2017 Pronte finalmente le regole per l'invio 
telematico dal 1° gennaio 2018 degli altri 
distributori automatici         (Studio Associato) 

12/05/2017 Il conferimento in società di una farmacia assegnata 
nel concorso straordinario individualmente – 
QUESITO                                  (gustavo bacigalupo) 

26/04/2017 Lo spostamento nella località e gli orari di apertura 
del dispensario - QUESITO            (stefano lucidi)  

12/05/2017 Ancora sugli indici sintetici di affidabilità 
(ISA) fiscale                         (andrea raimondo) 

26/04/2017 Accertamenti tributari e intercettazioni 
telefoniche - QUESITO   (stefano civitareale)  

15/05/2017 Il Ministero tranquillizza le farmacie 
sull’autodiagnosi                        (stefano lucidi) 

27/04/2017 Il ventaglio di responsabilità del farmacista nella 
dispensazione di un farmaco senza la ricetta 
obbligatoria - QUESITO  (gustavo bacigalupo) 

15/05/2017 Sulla detraibilità/deducibilità degli integratori 
alimentari – QUESITO                       (roberto santori) 

28/04/2017 La manovra correttiva approda in Gazzetta 
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16/05/2017 L’Agenzia delle Entrate sul regime iva della 
“farmacia dei servizi”: notizie buone e meno 
buone                                  (stefano civitareale) 

02/05/2017 Finalmente... non paghiamo più le tasse! 
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02/05/2017 Il massaggio in Parafarmacia-QUESITO 
 (roberto santori) 

17/05/2017 L'invio degli scontrini al Fisco – QUESITO 
(roberto santori)  

03/05/2017 I buoni pasto “elettronici” - QUESITO  
(giorgio bacigalupo) 

18/05/2017 La maggiorazione ai rurali: il “ping pong” tra i 
Tar e il CdS sta forse per concludersi  

(gustavo bacigalupo) 
03/05/2017 Pacchi alimentari e linee guida – QUESITO 

 (valerio salimbeni) 
 19/05/2017 Il CdS conferma l’ammissibilità della 

pubblicità anche per i SOP         (matteo lucidi) 
04/05/2017 Una farmacia riconosciuta rurale dopo 

l’assegnazione ai vincitori – QUESITO 
 (gustavo bacigalupo) 

19/05/2017 Skynet - Nuove funzionalità e supporto tecnico 
potenziato                  (Sediva-Studio Associato) 

05/05/2017 La riduzione degli interessi di mora  e la loro 
riscossione                         (andrea raimondo) 

22/05/2017 Varie sul lavoro 
- La lavoratrice madre, se si dimette, non 
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- Riposi settimanali 

(giorgio bacigalupo) 
08/05/2017 Le tessere a punti in farmacia – QUESITO 

 (matteo lucidi) 
22/05/2017 Adeguamento Istat per APRILE 2017 

(Studio Associato) 
08/05/2017 Se in farmacia si organizzano corsi di 

formazione di personale operante nel settore 
alimentare – QUESITO        (alessia perrotta) 

23/05/2017 Lavoro subordinato o impresa familiare? – 
QUESITO                                                (stefano lucidi) 

09/05/2017 Il “valore” della domanda di partecipazione in 
forma associata - QUESITO  

(gustavo bacigalupo) 

24/05/2017 La ricevuta del pagamento dell'affitto della 
farmacia – QUESITO              (roberto santori) 

09/05/2017 Il rinnovo degli arredi e la Sabatini ter – 
QUESITO                              (roberto santori) 

24/05/2017 La conservazione dei documenti della farmacia 
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10/05/2017 I Nas contestano le apparecchiature di 
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“nuovi servizi”                         (stefano lucidi) 

25/05/2017 L’irreperibilità del lavoratore in malattia – 
QUESITO                          (giorgio bacigalupo) 
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25-26-29/ 
05/2017 

Detraibilità/deducibilità delle spese mediche: 
il  focus dell’Agenzia delle Entrate 

(Studio Associato) 

05/06/2017 Per la sostituzione del registratore di cassa la 
raccomandata al Fisco non è più obbligatoria – 
QUESITO                                (roberto santori) 

29/05/2017 Gli errori nel controllo delle ricette – 
QUESITO                       (gustavo bacigalupo) 

06/06/2017 L’inizio effettivo dell’attività lavorativa del 
dipendente – QUESITO    (giorgio bacigalupo) 

30/05/2017 L’invio degli scontrini all’Agenzia delle 
Entrate – QUESITO         (stefano civitareale) 

06/06/2017 Se il c/c bancario è cointestato – QUESITO 
                                                 (alessia perrotta) 

31/05/2017 L’obbligatorietà delle prestazioni di lavoro 
straordinario – QUESITO       (giorgio bacigalupo) 

07/06/2017 L’indicazione del cod.fisc. del cliente nella 
fattura di vendita della farmacia – QUESITO 
                                                  (valerio pulieri) 

01/06/2017 Gli adempimenti per l'assegnazione della 
vettura al dipendente – QUESITO  

(valerio salimbeni) 

08/06/2017 Farmacie nei porti, stazioni ecc.: nella forma 
provvede la Regione ma nella sostanza decide 
ormai il Comune – QUESITO  

(gustavo bacigalupo) 
01/06/2017 Un solo “pago-Bancomat” anche per più 

scontrini – QUESITO                (paolo liguori) 
09/06/2017 Dal 1° luglio il Fisco potrà pignorare direttamente il 

c/c bancario del contribuente       (andrea raimondo) 
02/06/2017 Reportistica andamento vendite (marketing) 

su Skynet                             (Studio Associato) 
09/06/2017 Sospeso il secondo interpello nel concorso 

straordinario friulano        (gustavo bacigalupo) 
05/06/2017 Farmacia e condominio: le detrazioni Irpef 

per le spese di manutenzione – QUESITO  
                                          (stefano civitareale) 

  

2 - NORMATIVA, GIURISPRUDENZA & PRASSI (in pillole) 
3 - SCADENZE DI GIUGNO E LUGLIO 2017 

1 - LE SEDIVA NEWS DAL 24 APRILE AD OGGI  
24/04/2017 - Adeguamento Istat per MARZO 
2017  
È stato pubblicato nella G.U. l’indice di 
aggiornamento Istat relativo a marzo 2017. 
La variazione rispetto al mese precedente, come per 
febbraio, è pari allo 0,4%. 
Sono invece diminuiti sia l’indice annuale che 
quello biennale, rispettivamente pari, infatti, 
all’1,4% e all’1,1%. 
I canoni di locazione variano pertanto in ragione 
annuale dello 1,05% (il 75% di 1,4) e in ragione 
biennale dello 0,825% (il 75% di 1,1). 

(Studio Associato) 
24/04/2017 - Pronte finalmente le regole per 
l'invio telematico dal 1° gennaio 2018 degli altri 
distributori automatici 
Come abbiamo ricordato più volte (da ultimo, v. 
Sediva News del 30/03/2017), dallo scorso 1° aprile i 
soggetti passivi (tra cui le farmacie) che effettuano 
cessioni di beni e prestazioni di servizi tramite 
distributori automatici sono obbligati alla 
memorizzazione elettronica ed alla trasmissione 
telematica dei dati dei corrispettivi all’Agenzia delle 
Entrate.  
Tuttavia il nuovo adempimento – giova ribadirlo – non 
ha interessato tutte le macchine attualmente in uso ma 
solo quelle che presentano alcune caratteristiche 
tecniche, descritte dal Provvedimento dell’Agenzia 
delle Entrate del 30 giugno 2016, tra cui, in particolare, 
il possesso di una “porta di comunicazione” in grado 
di trasferire digitalmente i dati a un dispositivo idoneo 

alla trasmissione al sistema dell’Agenzia delle 
Entrate. 
Un successivo provvedimento di quest’ultima, infatti, 
avrebbe avuto il compito di disciplinare la fase 
transitoria – che durerà in ogni caso per tutte le 
“vending machine” fino al 31/12/2022, naturalmente 
per consentire il completo rinnovo del parco macchine 
tuttora esistente - per i distributori automatici che 
presentano caratteristiche tecniche diverse da quelle 
per le quali invece la comunicazione telematica dei 
corrispettivi è partita dal 1° aprile scorso.  
A tutto questo ha dato ora attuazione il Provvedimento 
del Direttore dell’Agenzia delle Entrate del 30 marzo 
2017 disponendo che, in primo luogo, questo “nuovo 
avvio” riguarda gli apparecchi automatizzati che 
erogano prodotti e servizi su richiesta dell’utente - 
previo pagamento di un corrispettivo - costituiti 
almeno dalle seguenti componenti hardware tra loro 
collegate: 

a) uno o più “sistemi di pagamento”, nei quali 
viene ricompresa anche la c.d. “torre di ricarica”, 
cioè un apparecchio mediante cui, sempre previo 
pagamento di una determinata somma, è possibile 
generare un credito, utilizzabile mediante una 
“chiavetta” o altro apparecchio mobile, per 
l’erogazione di beni e servizi da vending machine; 
b) un sistema elettronico (cd. “sistema master”) 
costituito, generalmente ma non esclusivamente, da 
una o più schede elettroniche dotate di processore 
con memoria in grado di memorizzare e processare 
dati al fine di erogare il bene o il servizio 
selezionato dall’utente finale; 



       Piazza Pitagora n. 696 del 9 giugno 2017                    Pag. 3 
 

    3 

c) un “erogatore” di beni e/o servizi selezionati 
dall’utente finale. 

Come si vede, la differenza con le macchine della 
prima “tornata” sta proprio nell’assenza di una “porta 
di comunicazione”, attiva o attivabile, che consenta di 
trasferire direttamente i dati a un dispositivo atto a 
trasmettere gli stessi al sistema dell’Agenzia delle 
Entrate. 
Per tale ragione la memorizzazione elettronica e la 
trasmissione dei corrispettivi devono avvenire 
mediante un apposito servizio web messo a 
disposizione sul sito internet dell’Agenzia delle Entrate 
e a seguito della rilevazione manuale dei dati di 
vendita dall’apparecchio attraverso un “dispositivo 
mobile” censito dal sistema dell’Agenzia stessa 
(laddove, naturalmente, questo non fosse possibile 
direttamente dall’apparecchio).  
La data di avvio delle comunicazioni – salvo proroghe, 
evidentemente - è fissata per il 1° gennaio 2018. 
Anche per gli apparecchi in questione, poi, è previsto il 
relativo censimento (v. Sediva News del 31/10/2016).  
In particolare, dal 1° settembre 2017 i soggetti passivi 
IVA utilizzatori dovranno comunicare all’Agenzia 
delle Entrate, entro la data di messa in servizio delle 
apparecchiature, la matricola identificativa dei “sistemi 
master” e la circostanza che l’apparecchio non è dotato 
di una “porta di comunicazione” - nonché le altre 
informazioni, dettagliatamente indicate nelle specifiche 
tecniche allegate al Provvedimento in esame – così da 
consentirne il censimento a livello territoriale. 
All’esito dell’operazione di censimento viene rilasciato 
un QRCODE - da apporre sulla singola vending 
machine - che permette l’indirizzamento all’apposita 
pagina web dell’Agenzia delle Entrate ai fini della 
verifica dei dati identificativi dell’apparecchio e del 
relativo gestore. 

(Studio Associato) 
26/04/2017 - Accertamenti tributari e 
intercettazioni telefoniche - QUESITO  
Di recente ho avuto qualche disavventure con il 
fisco con il rischio di conseguenze anche penali, e 
mi è stato sconsigliato di parlare al telefono degli 
affari della farmacia con chiunque, perché se le 
conversazioni fossero intercettate potrebbero 
essere utilizzate per innescare ulteriori 
problematiche fiscali a mio carico. 
 
In realtà le intercettazioni telefoniche (come le 
testimonianze) raccolte nel corso di un un’indagine 
penale condotta dalla Guardia di Finanza “pesano”, 
o possono “pesare” anche nel processo tributario 
(nel quale potrebbe esitare un accertamento fondato 
in tutto o in parte sulle informazioni in tal modo 

raccolte) anche se in questo contesto non è loro 
riconosciuto lo stesso (pieno) valore probatorio 
attribuito nel processo penale dato che, ad 
esempio, in quello tributario è preclusa la prova 
testimoniale (art. 7, comma 4, del D.Lgs.vo 
546/92). 
Tuttavia tali elementi costituiscono pur sempre 
degli indizi che, se confortati da ulteriori riscontri 
soprattutto di natura documentale, possono 
concorrere alla formazione del libero 
convincimento del giudice tributario. 
Anche la Cassazione, d’altronde, con un 
orientamento pressoché consolidato (v. da ultimo 
sent. n. 2916 del 7/2/2013) riconosce che le 
intercettazioni telefoniche autorizzate e le 
dichiarazioni rese da soggetti terzi possono essere 
validamente utilizzate ai fini di un accertamento, e 
dunque anche nel processo tributario che ne può 
scaturire, alla stregua di “elementi indiziari 
suscettibili di apprezzamento da parte del giudice 
tributario”. 

(stefano civitareale) 
26/04/2017 - Lo spostamento nella località e gli 
orari di apertura del dispensario - QUESITO  
Vorremmo trasferire il dispensario in un altro 
locale, perché nell’attuale – che è la casa 
comunale – incontriamo in pratica dei vincoli di 
orario, che in questo modo crediamo invece di 
poter eludere. 
 
Il trasferimento del dispensario nell’ambito della 
frazione non dovrebbe essere affatto complicato e 
se ne occupa ragionevolmente - a istanza del 
titolare della farmacia affidataria - la stessa 
amministrazione che ha conferito in gestione il 
presidio. 
L’unico profilo da rispettare è naturalmente quello 
della permanenza del dispensario all’interno della 
frazione. 
Circa gli orari da osservare, non dipendono certo 
dall’ubicazione e inoltre, pur quando il Sindaco e/o 
la Asl abbiano fissato un orario obbligatorio anche 
per il dispensario (per lo più “a incastro” con quello 
posto a carico dell’esercizio affidatario), si 
tratterebbe – esattamente com’è per le farmacie - di 
un orario bensì ineludibile, ma minimo, quindi 
liberamente ampliabile. 

(stefano lucidi) 
27/04/2017 - Il ventaglio di responsabilità del 
farmacista nella dispensazione di un farmaco 
senza la ricetta obbligatoria - QUESITO  
Mio fratello farmacista, che collabora con me 
nell’impresa familiare, ha consegnato un 
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medicinale senza la ricetta obbligatoria; spesso 
purtroppo siamo quasi costretti a farlo per tante 
ragioni, ma in questo caso sembra che il cliente 
abbia ingerito due o forse tre compresse insieme 
invece che una soltanto come indicato nel 
bugiardino, ed è stato costretto a ricorrere al 
pronto soccorso, anche se in questo momento non 
sappiamo con precisione che conseguenze può 
subire il cliente. 
Vorrei però sapere quello che rischiamo io e mio 
fratello. 
 
Come osserva anche Lei, questa non è una 
“pratica” del tutto inusuale, ma qualche volta 
possono effettivamente derivarne conseguenze 
spiacevoli, e magari oltremodo spiacevoli. 
Qui non c’è dubbio in primo luogo che la condotta 
di Suo fratello - per aver dispensato senza ricetta un 
farmaco soggetto a prescrizione, quindi in 
violazione degli artt. 88 e segg. del DLgs 219/2006 
- sia stata illecita, e tale indiscutibile antigiuridicità 
del comportamento è condizione necessaria ma al 
tempo stesso sufficiente per integrare, con il 
concorso degli ulteriori presupposti eventualmente 
previsti dall’ordinamento, le varie figure di 
responsabilità astrattamente configurabili nella 
fattispecie. 
Mentre però, secondo i principi generali, la 
responsabilità sul piano civilistico – che, si badi 
bene, non postula necessariamente quella penale – 
coinvolgerebbe direttamente (anche) la farmacia 
come impresa, invece la responsabilità penale, che 
notoriamente è personale, sarebbe ascrivibile 
soltanto a Suo fratello (purché Lei sia rimasto nel 
concreto del tutto estraneo alla dispensazione di 
quel farmaco). 
Ora, particolarmente sul versante penale va 
rispolverata una vecchia massima giuridica, 
secondo cui “quod est causa causae est causa 
causati”: se la mia condotta è stata causa di un 
evento A che a sua volta è stata causa di un evento 
B, la mia condotta si rivela causa (anche) 
dell’evento B, a meno che tra A e B non si sia 
interposto un fatto (un comportamento della stessa 
“persona offesa” o di altri, un avvenimento 
qualunque, ecc.) anormale, o anche soltanto  
eccezionale, che abbia imprevedibilmente assunto 
un ruolo decisivo nella produzione dell’evento B, 
presentandosi così, più che come “concausa” 
(perché, come tale, non scriminerebbe la mia 
condotta), come vera causa e quindi direttamente 
determinante dell’evento B. 
Ricordando che questo antico brocardo è in sostanza 

recepito anche dal nostro codice penale (art. 40, 
primo comma e, soprattutto, art. 41, primo e 
secondo comma), si tratterebbe allora di verificare - 
tenuto conto che il c.p. contempla come reato anche 
la figura colposa del delitto di lesioni personali - se 
qui sia stato proprio il successivo accadimento, cioè 
l’assunzione del farmaco da parte del cliente in un 
numero di compresse superiore a quello indicato 
nel “bugiardino”, a cagionare direttamente, 
appunto per la sua anormalità o eccezionalità, 
l’evento lesivo. 
Francamente a questo interrogativo non siamo in 
grado di rispondere adeguatamente, tanto più che ci 
riesce difficile comprendere se e quanto sia 
irragionevole o davvero anormale assumere due 
compresse di un medicinale, invece che l’unica 
“consigliata” dal “bugiardino”, fermo comunque 
che le indicazioni in questo contenute non 
dovrebbero – almeno di per sé – svolgere un ruolo 
decisivo, in un senso o nell’altro.  
Certo, l’assunzione in un colpo solo, diciamo, di 20 
compresse probabilmente si rivelerebbe da sola la 
causa determinante – per la sua obiettiva 
imprevedibilità, irragionevolezza, eccezionalità, 
ecc. – di un ipotetico danno alla persona fisica del 
cliente, ma quella di 2 sole compresse [posto, anche 
se non sembra affatto verosimile, che abbiano 
potuto cagionare danni] potrebbe anche comportare 
la responsabilità penale di chi ha dispensato il 
farmaco. 
Non va del resto dimenticato che la mediazione del 
medico è richiesta - quando è richiesta, come nella 
specie - proprio perché le sue indicazioni e/o 
raccomandazioni al paziente nel prescrivergli un 
farmaco “etico” (espresse nella ricetta ma anche 
verbali) possono/devono riguardare pure le 
modalità della sua assunzione. 
Sempreché – s’intende – quel vostro cliente abbia 
subito conseguenze lesive di una qualche 
importanza, è opportuno perciò che a ogni buon 
fine, ove non vi abbiate ancora provveduto, 
allertiate un avvocato penalista, che potrà d’altra 
parte curare anche i possibili aspetti civilistici. 
Infine, volendo trascurare i profili deontologici 
della vicenda (art. 24 del vs Codice), che 
potrebbero peraltro (ancor più in caso di “clamori”) 
indurre l’Ordine ad avviare – sempre a carico di 
Suo fratello – un procedimento disciplinare, la 
farmacia può incappare nelle sanzioni 
amministrative previste nell’art. 148 del citato 
DLgs 219/2006, che ammontano da 300 a 1.800 
euro ovvero, in caso di ricetta non ripetibile, da 500 
a 3.000 ma con l’ulteriore eventualità, anche se 
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molto remota, di un provvedimento di chiusura 
dell’esercizio da 15 a 30 giorni (per i farmaci veterinari 
e per gli stupefacenti le sanzioni sono diverse). 

(gustavo bacigalupo) 
28/04/2017 - La manovra correttiva approda in 
Gazzetta Ufficiale  
Con la pubblicazione del D.L. 24/4/2017 n. 50 
nella G.U. del 24 aprile è stata finalmente varata la 
“manovra correttiva” dei conti pubblici richiesta al 
nostro paese dall’UE e attualmente in discussione 
in Parlamento per la sua conversione in legge. 
Esaminiamo rapidamente le novità fiscali di 
maggiore impatto per le farmacie riservandoci 
in successivi interventi i necessari 
approfondimenti. 
 Split payment 

Si amplia il novero degli operatori soggetti alla 
“scissione dei pagamenti” ai fini dell’imposta sul 
valore aggiunto, ricomprendendo anche le altre 
amministrazioni pubbliche finora escluse, le c.d. 
“società del parastato” (come venivano definite 
fino a qualche tempo fa le società partecipate dallo 
Stato), nonché quelle quotate inserite nell’indice 
FTSE MIB. 
Per quel che riguarda le farmacie, nulla cambia per 
la DCR, che resta esclusa dallo split payment, e 
però nulla cambia neppure per le fatture emesse 
agli enti pubblici per le quali continua infatti ad 
applicarsi. 
Inoltre, i compensi per prestazioni professionali e/o 
di servizi a favore delle pubbliche amministrazioni 
assoggettati a ritenute alla fonte a titolo di imposta 
sul reddito vengono ora anch’essi inclusi in questo 
speciale regime, come vi rientrano anche i 
compensi per servizi di agenzia e intermediazione 
finora esclusi. 
Tutte queste novità si applicano, attenzione, alle 
operazioni per le quali viene emessa fattura a 
decorrere dal 1° luglio 2017. 
 Detrazione iva 

Finora il diritto alla detrazione dell’imposta 
inerente ai beni e servizi acquistati o importati 
poteva essere esercitato al più tardi con la 
dichiarazione relativa al secondo anno successivo 
a quello in cui il diritto è sorto (vale a dire, 
nell’anno in cui l’imposta diventa esigibile); con le 
modifiche intervenute, il diritto alla detrazione 
potrà essere ora esercitato con la dichiarazione 
relativa all’anno in cui il diritto è sorto, e non più 
tardi. 
In pratica ci sarà meno tempo per far valere la 
detrazione per tutte quelle fatture che, per una 
qualsiasi ragione (ivi compresa la mancata 

spedizione da parte del fornitore), non sono state 
registrare nel mese di ricevimento: il che può 
dunque comportare il profilarsi di responsabilità 
azionabili dall’impresa danneggiata.  
 Compensazione di imposte e contributi 

Come sappiamo, per poter compensare i crediti 
fiscali per iva, imposte dirette, Irap o ritenute oltre 
un certo importo (che fino ad oggi era di 15.000 
euro), è necessario apporre sulle relative 
dichiarazioni il c.d. “visto di conformità”; da ora il 
limite scende a 5.000 euro e pertanto le 
dichiarazioni che non necessitavano di visto, 
perché recanti crediti non superiori a quella cifra, 
dovranno esserne provviste.  
Poiché questa novità ha effetto immediato, resta da 
capire che cosa accadrà per i crediti Irpef già 
utilizzati dal 1 gennaio 2017 per un importo oltre i 
5.000 euro, ma non oltre i 15.000 euro, scaturenti 
dalle precedenti dichiarazioni e per le quali non era 
necessario, come abbiamo appena ricordato, il visto 
di conformità.  
 F24 Telematici 

Cambiano anche le regole di presentazione per gli 
F24 telematici. 
In particolare, d’ora in poi per gli F24 che 
contengono un credito utilizzato in 
compensazione ma con un saldo finale maggiore 
di zero - che prima d’oggi potevano essere 
presentati da tutti (titolari di partita iva e non) 
anche mediante home banking e non soltanto 
attraverso i canali telematici dell’Agenzia delle 
Entrate – sarà necessario fare una distinzione:  

- i titolari di partita iva, infatti, a decorrere già 
dallo scorso 24 aprile – sempre allorquando gli 
F24 contengano un credito utilizzato in 
compensazione ma con un saldo finale maggiore 
di zero - potranno utilizzare soltanto i servizi 
dell’Agenzia delle Entrate senza quindi poter 
più ricorrere all’home banking; 
- i non titolari di partita iva, invece, 
potranno continuare, sempre allorquando gli 
F24 contengano un credito utilizzato in 
compensazione ma con un saldo finale 
maggiore di zero, a utilizzare anche l’home 
banking. 

Nulla cambia per gli F24 “a saldo finale zero” 
per effetto di compensazioni, che come in 
passato continueranno infatti ad essere 
presentabili per tutti – titolari di partita iva e 
non – soltanto attraverso i canali telematici 
dell’Agenzia delle Entrate. 
Infine, per completezza, gli F24 dei non titolari di partita 
iva non recanti alcun credito in compensazione potranno 
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continuare a essere presentati in cartaceo presso gli 
sportelli bancari anche per importi superiori a 1.000 euro 
(un limite rimosso, come si ricorderà, dal D.L. Fiscale di 
fine anno). 
 Locazioni brevi 

Per combattere l’evasione fiscale molto diffusa nel 
settore delle c.d. locazioni brevi, cioè i contratti di 
locazione di immobili ad uso abitativo di durata 
non superiore a 30 giorni nell’arco dell’anno – in 
pratica le locazioni turistiche – sono state introdotte 
varie misure. 
In particolare, a decorrere dal 1° maggio 2017 - per 
i redditi derivanti da questi contratti stipulati da tale 
data - è applicabile su opzione la cedolare secca 
con l’aliquota del 21%. 
Se la locazione è stata conclusa con l’intervento di 
un mediatore –anche on line – questi ha l’obbligo 
di trasmettere all’Agenzia delle Entrate i dati 
relativi ai contratti conclusi per suo tramite; se poi 
sia stato delegato a incassare per conto del proprio 
cliente i relativi canoni, il mediatore (agenzia 
immobiliare, procacciatore, ecc.) è tenuto ad 
operare in qualità di sostituto di imposta una 
ritenuta del 21% con obbligo di certificazione 
(modello CU); in tal caso se il contratto è soggetto 
a cedolare secca la ritenuta si considera operata a 
titolo di acconto. 
La norma si applica anche nei casi di locazioni 
turistiche con servizio di cambio biancheria e 
pulizie. 
 Pignoramenti immobiliari 

Diventano più facili i pignoramenti immobiliari 
operati dagli agenti della riscossione per il mancato 
pagamento di tributi e/o contributi, perché d’ora in 
poi il limite dei 120.000 euro di complessivi debiti 
tributari e/o contributivi – sotto cui non è possibile 
procedere all’esecuzione – si riferisce non al valore 
del singolo bene oggetto del pignoramento, ma a 
quello di tutti i beni del debitore. 
 Liti fiscali 

Allo scopo di deflazionare il contenzioso fiscale 
attualmente esistente, viene elevato da 20.000 a 
50.000 euro il limite del valore delle liti fiscali che 
devono obbligatoriamente transitare attraverso il 
tentativo di mediazione e reclamo prima di essere 
portate dinanzi al giudice. 
La novità si applica agli atti impugnabili notificati 
a decorrere dal 1 gennaio 2018. 
Viene poi introdotto l’ennesimo provvedimento di 
chiusura delle liti fiscali pendenti – intendendosi 
come tali quelle già instaurate in primo grado entro 
il 31 dicembre 2016 – sia dinanzi alle commissioni 
tributarie che in Cassazione.  

Il contenzioso può essere definito con il pagamento 
della sola maggiore imposta e dei soli interessi da 
ritardata iscrizione a ruolo, calcolati fino al 
sessantesimo giorno successivo alla notifica 
dell’atto, senza corrispondere le sanzioni collegate 
al tributo e gli interessi di mora: come si vede, 
però, è una “sanatoria” del contenzioso in atto che 
al contribuente costa molto e, in parecchi casi, 
costa troppo (il rischio, pertanto, è che – se in sede 
di conversione le cose per il contribuente non 
miglioreranno – questa “sanatoria” si risolva in un 
“flop”). 
Comunque l’agevolazione, per coloro che hanno 
aderito già alla “rottamazione” dei ruoli scaduti lo 
scorso 21 aprile, ne costituisce la naturale 
prosecuzione; anzi costoro sono obbligati a dare 
integrale esecuzione alla “rottamazione” dei ruoli 
se vogliono usufruire anche della “rottamazione” 
delle liti. 
Per aderire è necessario presentare un’istanza entro 
il 30 settembre 2017 e versare l’importo dovuto 
anche a rate - in un massimo di tre, se superiore a 
2.000 euro – secondo la seguente “scaletta”: entro 
il 30 settembre 2017 l’intero importo in caso di 
pagamento in un’unica soluzione ovvero la prima 
rata, pari al 40% dello stesso importo; entro il 30 
novembre 2017 la seconda rata pari a un ulteriore 
40%; entro il 30 giugno 2018 l’ultima rata pari al 
residuo 20%. 
 Terremoto Centro Italia 

Due importanti misure sono previste al fine della 
ricostruzione nei territori delle regioni Abruzzo, 
Lazio, Marche e Umbria colpite dagli eventi 
sismici 2016 e 2017: a) un’ulteriore proroga della 
sospensione e rateizzazione dei tributi fino al 31 
dicembre 2017 e b) la costituzione di una zona 
franca urbana (ZFU) con alcune agevolazioni 
fiscali per le imprese che hanno la sede principale 
all’interno della stessa e che hanno subito a causa 
degli eventi sismici la riduzione del fatturato per 
almeno il 25% della media relativa ai tre periodi di 
imposta precedenti a quello in cui si è verificato 
l’evento. 

(Studio Associato) 
02/05/2017 – Finalmente ... non paghiamo più le 
tasse! 
L’Agenzia delle Entrate ha reso sono che sono 
detraibili le spese per la dermopigmentazione, che è 
in sostanza – se non abbiamo capito male –il 
tatuaggio di ciglia e sopracciglia per attenuare i 
danni derivanti dall’alopecia. 
Magari non si tratterà di una spesa strettamente sanitaria 
ma sta di fatto che l’amministrazione finanziaria ha 
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riconosciuto che in casi come questi il tatuaggio 
mira  a mitigare l’impatto psicologico 
dell’alopecia. 
Da domani tutti con le sopracciglia nuove….. 

(franco lucidi) 
02/05/2017 - Il massaggio in Parafarmacia -
QUESITO  
Sarebbe possibile nella mia parafarmacia offrire 
anche delle sedute di massaggio? Ci sono 
preclusioni? E quali gli adempimenti? 

 
Stiamo parlando sicuramente del massaggio di 
benessere dato che il “vero” massaggio curativo 
potrebbe essere praticato soltanto da un operatore 
con il titolo di fisioterapista (cfr. D.M. Sanità del 
14/09/1994). 
Premesso questo, alla stregua di quanto già 
affermato in passato (v. Sediva News del 
06/03/2015), i trattamenti dovrebbero essere 
praticati da un massaggiatore qualificato ai sensi 
dell’art. 99 del TULS, che inquadra la figura tra le 
(storiche) arti ausiliarie delle professioni sanitarie 
(in questo caso, della professione medica) e, in 
particolare, nella figura dell’infermiere 
professionale.  
Questo profilo professionale, del resto, è 
riconosciuto anche dal Ministero della Salute, e 
sempre come operatore sanitario ausiliario (D.M. 
Salute e MEF del 17/05/2002). 
Tuttavia, al di là di un riconoscimento generico 
della figura – e al pari di altri operatori sanitari 
“minori” - difetta una normativa che individui un 
percorso formativo definito ed uniforme, cosicché 
in pratica ogni regione “fa da sé” nel prescrivere 
titoli professionali e formativi e così pure ogni 
comune.  
Anche in questo caso, quindi, potranno essere i 
regolamenti comunali la guida più efficace per 
individuare sia i requisiti della persona alla quale 
verrebbe affidato  lo svolgimento di questa attività 
che le dotazioni minime dei locali ove le sedute 
dovranno/potranno essere svolte, tenendo sempre 
presente che è la parafarmacia  come tale ad 
assumersi la responsabilità sia verso la pubblica 
autorità che nei confronti dei clienti, 
rispettivamente per il possesso delle condizioni 
necessarie per l’esercizio dell’attività stessa e per 
gli eventuali danni cagionati.  
E una volta che sia tutto in regola per iniziare, sarà 
di norma sufficiente inviare la SCIA al comune 
competente con la nomina a preposto del 
responsabile del servizio. 

(roberto santori) 

03/05/2017 - I buoni pasto “elettronici” - 
QUESITO  
Sappiamo che da qualche tempo è possibile 
concedere al personale buoni pasto del valore di 
euro 7,00, esenti da oneri fiscali e previdenziali; 
vorremmo sapere qual è la differenza con gli altri 
ticket prescindendo dall’importo diverso. 
 
I “buoni pasto” – ovvero i c.d. ticket restaurant (v. Sediva 
News del 18/09/2015 e precedenti) – vengono, come 
noto, utilizzati dalle aziende private e pubbliche (e sono 
numerose le farmacie che ne fanno uso) che li erogano ai 
lavoratori per il pagamento di pasti o prodotti alimentari 
“in alternativa” alla mensa aziendale. 
Il ticket non prevede oneri previdenziali e fiscali a 
carico del lavoratore e del datore di lavoro fino al tetto 
di euro 5,29 per ogni buono “cartaceo” e appunto fino a 
7,00 euro per ogni buono “elettronico”. 
Questi ticket telematici sono stati introdotti nel 
2015 e attualmente, pur essendo anch’essi diffusi, 
non sono “cedibili” come gli altri. 
In realtà entrambe le tipologie di buoni – che 
“valgono” generalmente un anno -  sono 
strettamente personali, non cumulabili e non 
possono essere tramutati in denaro. 
L’art. 51, secondo comma, del TUIR – che riguarda 
espressamente il solo ticket “cartaceo” non 
superiore a euro 5,29, ma che deve ritenersi esteso 
anche a quello “elettronico” fino a euro 7,00 – ne 
illustra comunque il trattamento fiscale in termini 
non equivoci, precisando che “non concorrono a 
formare il reddito le somministrazioni di vitto da 
parte del datore di lavoro, nonché quelle in mense 
organizzate direttamente dal datore di lavoro o 
gestite da terzi, o, fino all’importo complessivo di 
euro 5,29 le prestazioni e le indennità sostitutive 
corrisposte agli addetti ai cantieri edili, ed altre 
strutture lavorative a carattere temporaneo o ad 
unità produttive ubicate in zone dove manchino 
strutture o servizi di ristorazione”. 
Quanto invece agli importi eccedenti euro 5,29 (per 
i buoni “cartacei”) ed euro 7,00 (per i buoni 
“elettronici”), essi concorrono – naturalmente per 
la sola differenza – a determinare il reddito da 
lavoro dipendente per il calcolo sia dei contributi 
previdenziali che delle ritenute fiscali. 
Come vede, quindi, Lei potrà decidere – secondo le 
Sue valutazioni strettamente aziendali ma tenendo 
anche conto di quanto intende “premiare” il 
personale – di utilizzare indifferentemente, nei due 
diversi limiti indicati, sia i buoni pasto “elettronici” 
che quelli “cartacei”. 

(giorgio bacigalupo) 
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03/05/2017 – Pacchi alimentari e linee guida – 
QUESITO 
Vorrei un Vs. parere su questo fatto: la ditta X ha 
realizzato dei pacchi con alimenti funzionali 
secondo le patologie (Food Box), come 
ipertensione, diabete, etc. Posso inserire all'interno 
del pacco le linee guida realizzate da un mio 
specialista biochimico del settore? Ho bisogno 
dell'AIC? 
 
Quella di aprire il “pacco” e inserirvi le linee-guida 
realizzate da un terzo non ci sembrerebbe una 
buona idea, perché questo altererebbe la confezione 
iniziale, della cui integrità e buona conservazione 
(anche) ai fini igienico-sanitari risponde il 
fornitore, potendo così far venir meno o ridurre 
eventuali responsabilità di quest’ultimo.  
Consegneremmo piuttosto le linee-guida 
unitamente al pacco, ma separatamente, quindi 
presentandole magari come un servizio aggiuntivo 
della farmacia a corredo della cessione del “food 
box”.  

(valerio salimbeni) 
04/05/2017 - Una farmacia riconosciuta rurale 
dopo l’assegnazione ai vincitori - QUESITO  
Farmacia di nuova istituzione, concorso 
straordinario, sede cittadina. 
Ma il comune non identifica bene la pianta 
organica indicando genericamente una zona 
periferica del capoluogo dove è da tempo in 
esercizio una farmacia, mentre l’altra del 
comune è collocata in una frazione di 2000 
abitanti. 
La farmacia che è stata assegnata nel concorso 
straordinario, la terza del comune, è stata 
autorizzata ad aprire proprio nella frazione a 
una distanza dall’altra, rurale sussidiata, di 1,5 
km. 
Recentemente però la nuova farmacia è stata 
riconosciuta rurale: è possibile questo, data la 
distanza dall’altra farmacia rurale? 

 
La vicenda dovrebbe essere la seguente: nella p.o. 
del comune preesistevano al decreto Cresci Italia 
due sedi farmaceutiche, urbana quella coincidente 
con il capoluogo e rurale sussidiata quella relativa 
alla frazione. 
Quest’ultima potrebbe anche essere stata istituita a 
suo tempo in soprannumero con il criterio 
topografico e poi però riassorbita con il 
provvedimento di revisione straordinaria, che ha in 
ogni caso istituito – perché evidentemente 
consentito dalla consistenza demografica 

dell’intero comune al 31/12/2010 [quindi, di 
almeno 8.251 abitanti: 3.300 + 3.300 + 1.651] – 
una terza sede infine assegnata a seguito del 
concorso straordinario. 
Tutte e tre le sedi dovrebbero dunque essere oggi 
“in numero”. 
Ma la terza sede, come vediamo, è stata configurata 
e descritta nella p.o. in “forma semplificata”, senza 
perciò delineare precisamente la relativa porzione 
territoriale [è una questione affrontata recentemente 
nella Sediva news del 12/04/2017:  La difficile 
convivenza di “sedi” definite e “zone” indicate in 
forma semplificata], ma soltanto la “zona” di 
pertinenza, che tuttavia – stando a quanto rileviamo 
dal quesito – sembra sia stata indicata tanto 
genericamente da poter al tempo stesso legittimare 
l’apertura della farmacia sia all’interno del 
capoluogo come nell’abitato della frazione, ad 
esempio con una formulazione del tipo: “la zona a 
nord …”. 
Conosciamo la popolazione della frazione ma non 
quella del capoluogo né di eventuali altre località 
distaccate, ma si deve pensare che sia stato lo 
stesso assegnatario della terza sede a rivolgere 
istanza al Comune e/o alla Asl per il rilascio 
dell’autorizzazione all’apertura dell’esercizio nella 
frazione, pur apparendo una scelta almeno 
epidermicamente abbastanza singolare vista la 
modesta attuale consistenza demografica. 
D’altra parte, può darsi che il capoluogo sia da 
qualche tempo in fase di decremento demografico 
e/o che la frazione presenti caratteristiche di 
sviluppo edilizio e abitativo tali da aver suggerito 
all’assegnatario di optare per una tale soluzione, ma 
è comunque da credere che l’assistenza 
farmaceutica sia stata ritenuta dal Comune e/o dalla 
Asl sufficientemente assicurata dall’unica farmacia 
ivi ubicata, e invece bisognosa di due esercizi la 
frazione, non essendo spiegabile diversamente il 
rilascio dell’autorizzazione all’apertura della terza 
farmacia proprio nell’abitato di quest’ultima. 
È chiaro peraltro che, una volta che la farmacia sia 
stata attivata nella frazione, il riconoscimento della 
sua “ruralità” è una conseguenza ineludibile e però 
questo non può incidere sul limite di distanza da 
rispettare dalle altre due farmacie (rurali o urbane 
che siano a loro volta), neppure quindi da quella già 
ubicata nella frazione; e il limite è quello ordinario 
di 200 metri. 
La distanza di 3.000 metri sarebbe infatti entrata in 
ballo soltanto nel caso in cui quella preesistente 
nella frazione fosse stata istituita con il criterio 
topografico ai sensi dell’art. 104 TU. e non 
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riassorbita - per scelta comunale adeguatamente 
motivata - nel provvedimento di revisione 
straordinaria della p.o., risultando quindi tuttora 
soprannumeraria. 
Ma questa è un’ipotesi che nelle premesse – anche 
per la laconicità del quesito – abbiamo dovuto 
ragionevolmente escludere: l’ubicazione della terza 
farmacia a una distanza dall’altro esercizio della 
frazione inferiore a 3.000 metri ma superiore a 200 
deve perciò ritenersi legittima, nonostante la 
“ruralità” di ambedue le farmacie. 

(gustavo bacigalupo) 
05/05/2017 - La riduzione degli interessi di mora  
e la loro riscossione  
Un provvedimento del 4 aprile 2017 del Direttore 
dell’Agenzia delle Entrate prevede che, a partire dal 
prossimo 15 maggio 2017, gli interessi di mora sulle 
somme versate in ritardo a seguito della notifica di una 
cartella di pagamento saranno ridotti di 0,63 punti e 
dunque scenderanno dal 4,13% al 3,5% su base annua. 
Tale nuova aliquota è stata determinata dalla Banca 
d’Italia sulla base delle analisi della media dei tassi 
bancari attivi del 2016. 
Come noto, gli interessi di mora vengono applicati da 
Equitalia tutte le volte in cui la cartella di pagamento 
non sia pagata entro i 60 giorni prescritti dalla legge, 
fermo l’innalzamento degli oneri di riscossione dal 3% 
al 6% (per i ruoli consegnati all’Agente di riscossione 
a partire dal 1° gennaio 2016) e/o dell’aggio di 
riscossione dal 4,65% all’8% (per i ruoli emessi dal 
01/01/2013 al 31/12/2015). 
Tuttavia, per effetto di quanto previsto dall’art. 9 del 
D. Lgs. n. 159/2015, in ordine ai carichi affidati al 
concessionario a decorrere dal 1° gennaio 2016 l’aggio 
è stato in pratica sostituito interamente dagli “oneri di 
riscossione”, quale compenso per il funzionamento del 
servizio nazionale di riscossione. 
In particolare, sempre con riferimento agli interessi di 
mora, l’art. 30 del D.P.R. n. 602/1973 recita 
testualmente: “decorso inutilmente il termine previsto 
dall' articolo 25, comma 2, sulle somme iscritte a 
ruolo, esclusi le sanzioni pecuniarie tributarie e gli 
interessi, si applicano, a partire dalla data della 
notifica della cartella e fino alla data del pagamento, 
gli interessi di mora al tasso determinato annualmente 
con decreto del Ministero delle finanze con riguardo 
alla media dei tassi bancari attivi”. 
Come si vede, il legislatore ha disposto che il calcolo 
degli interessi di mora sia effettuato a partire dal giorno 
della notifica della cartella esattoriale - e non da quello 
successivo alla scadenza dei 60 giorni previsti per il 
pagamento – e fino al giorno dell’effettivo versamento. 
Il provvedimento, del resto, è in linea con quanto di 

recente contemplato dall’art. 13 del D. Lgs. n. 159 del 
24 settembre 2015, secondo cui:“Il tasso di interesse 
per il versamento, la riscossione e i rimborsi di ogni 
tributo, anche in ipotesi diverse da quelle previste 
dall’articolo 13 del decreto-legge 30 dicembre 1993, 
n. 557, convertito, con modificazioni, dalla legge 26 
febbraio 1994, n. 133, è determinato possibilmente in 
una misura unica, nel rispetto degli equilibri di finanza 
pubblica, compresa nell’intervallo tra lo 0,5 per cento 
e il 4,5 per cento, determinata con il decreto del 
Ministro dell’economia e delle finanze di cui al 
comma 2. 
Con decreto del Ministro dell’economia e delle 
finanze, da emanarsi entro novanta giorni dalla data 
di entrata in vigore del presente decreto, viene 
stabilita la misura e la decorrenza dell’applicazione 
del tasso di cui al comma 1. 
Fino all’emanazione del decreto di cui al comma 2, 
continuano ad applicarsi le disposizioni di cui alle 
singole leggi d’imposta e il decreto ministeriale del 21 
maggio 2009, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale n. 
136 del 15 giugno 2009. Per gli interessi di mora di 
cui all’articolo 30 del decreto del Presidente della 
Repubblica 29 settembre 1973, n. 602, si applica il 
tasso individuato annualmente con provvedimento del 
Direttore dell’Agenzia delle entrate. 
La misura del tasso di interesse di cui al comma 1 può 
essere rideterminata annualmente con decreto del 
Ministro dell’economia e delle finanze”. 
Di seguito, per comodità, una tabella relativa alla 
variazione temporale del tasso degli interessi di mora 
nei vari anni: 
Decorrenza    Tasso 
dal 01/10/2009 6,8358 % 
dal 01/10/2010 5,7567 % 
dal 01/10/2011 5,0243 % 
dal 01/10/2012 4,5504 % 
dal 01/05/2013 5,2233 % 
dal 01/05/2014 5,14 % 
dal 01/05/2015 4,88 % 
dal 15/05/2016 4,13 % 
15/05/2017 3,5 % 

(andrea raimondo) 
08/05/2017 - Le tessere a punti in farmacia - 
QUESITO  
Vorremmo anche noi, come altri colleghi della 
città, concepire tessere a punti – predisposte da 
una tipografia – timbrandole per ogni 10 euro di 
spesa. E’ necessario preparare un apposito 
regolamento? 
 
Queste iniziative sono state rese più agevoli dal 21 
agosto 2014, a seguito cioè delle variazioni 
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introdotte dall’art. 22-bis, comma 1, del D.L. 24 
giugno 2014, n. 91 (come modificato con la legge 
di conversione 11 agosto 2014, n. 116).  
Nell’art. 6 del D.P.R. 430/2001 (“Regolamento sui 
concorsi e sulle operazioni a premio”) è stata 
infatti inserita una nuova ipotesi di attività 
promozionale esclusa dal novero delle 
manifestazioni a premi, e precisamente “le 
manifestazioni nelle quali, a fronte di una 
determinata spesa, con o senza soglia d’ingresso, i 
premi sono costituiti da buoni da utilizzare su una 
spesa successiva nel medesimo punto vendita che 
ha emesso detti buoni o in un altro punto vendita 
facente parte della stessa insegna o ditta”.  
Come abbiamo osservato in altre occasioni, pur 
interessando soprattutto la grande distribuzione, 
queste attività promozionali si rivelano efficaci anche 
per i piccoli esercizi commerciali come le farmacie e 
comunque possono essere intraprese senza dover 
affrontare tutta la burocrazia spesso insita in una vera 
e propria “manifestazione a premi”.  
Non è perciò necessaria alcuna autorizzazione o 
regolamento, perché sarà sufficiente che l’iniziativa 
riguardi tutti i clienti della farmacia e naturalmente 
non ricomprenda i farmaci (anche SOP e OTC) 
essendo ancora in vigore l’art. 5, comma 2, del 
Decreto Bersani (D.L. 223/2006 convertito in L. 
248/2006) per il quale “Sono, comunque, vietati i 
concorsi, le operazioni a premio e le vendite 
sotto costo aventi ad oggetto farmaci”, e si tratta 
evidentemente di un divieto in cui 
potrebbero“incappare” anche operazioni del genere 
che pure non costituiscono tecnicamente, come 
abbiamo visto, “manifestazioni a premi”. 
È anche necessario, ai fini della privacy, 
raccogliere il consenso informato di coloro che 
ricevono la tessera a punti e di cui la farmacia 
detiene i principali dati personali.  
Non vanno però conservate informazioni idonee a 
tracciare il c.d. “profilo di consumo” del cliente 
(tipologia e qualità dei beni e servizi acquistati, 
frequenza di acquisto, ecc.), dato che questo 
richiederebbe una notificazione al Garante della privacy 
e non la semplice acquisizione del consenso informato 
(art. 37, comma 1, lett. d) D.Lgs. 196/2003). 
Per rispondere al Suo ultimo interrogativo, infine, 
l’esperienza suggerisce che uno sconto appetibile 
non possa ragionevolmente essere inferiore al 10-
15%, e dunque il monte-punti dovrebbe essere 
modulato di conseguenza, stabilendo, ad esempio, 
1 punto per ogni 10 euro di spesa – come viene 
indicato nel quesito - e il diritto a un bonus di 15 
euro al raggiungimento di 10 punti, documentato 

proprio dalla tessera consegnata all’avvio della 
promozione. 

(matteo lucidi) 
08/05/2017 - Se in farmacia si organizzano corsi 
di formazione di personale operante nel settore 
alimentare – QUESITO  
Un'azienda che produce integratori ed alimenti mi 
ha chiesto di fare per loro della formazione del 
personale in termini di utilizzo degli alimenti che 
producono. In questo caso ci sono delle 
problematiche oppure posso farlo senza problemi? 

Dipende dal contenuto dell’incarico, e su questo il 
quesito non fornisce molte indicazioni. 
E tuttavia, se la formazione del personale avesse 
per oggetto, ad esempio, l’individuazione dei 
possibili “target” commerciali, ovvero delle 
categorie dei consumatori-tipo di questo o di quel 
prodotto o, ancora, dei bisogni e/o delle esigenze 
fisio-patologiche a cui sempre quel determinato 
alimento o integratore è in grado di dare una 
risposta, allora non ravviseremmo particolari profili 
di incompatibilità con la figura del farmacista. 
Ma se la consulenza si dovesse estendere o fosse 
addirittura circoscritta a tematiche strettamente 
sanitarie, potrebbe ravvisarsi – anche se molto 
ipoteticamente - l’“invasione” in materie 
prerogative di altre professioni sanitarie 
regolamentate come naturalmente quella del 
medico, ma anche della professione di dietista o di 
biologo nutrizionista. 

(alessia perrotta) 
09/05/2017 - Il “valore” della domanda di 
partecipazione in forma associata - QUESITO  
Sono un farmacista che ha partecipato al concorso 
straordinario e vorrei chiedervi che valore ha la 
domanda in forma associata fatta con la 
piattaforma ministeriale ai fini dell’impegno 
assunto degli altri soci. 
L’assegnazione della farmacia dovrebbe essere 
vicina ma uno dei soci prospetta di uscire dal 
nostro accordo: potrei citarlo in giudizio? 
 
È una questione da noi affrontata ripetutamente 
(perché nel concreto si è posta e si sta ponendo con 
grande frequenza), concludendo in linea generale 
per una responsabilità del co-associato sol quando 
la sua “autoesclusione” dalla compagine [che può 
materializzarsi in parecchie modalità diverse e in 
una qualunque delle numerose fasi della 
procedura che seguono l’approvazione della 
graduatoria definitiva], con la conseguente 
estromissione di quest’ultima dal concorso, non 
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sia riconducibile a fatti o comportamenti di 
qualsiasi natura che possano aver reso 
eccessivamente  onerosa – in termini per così dire, 
oggettivi - la prosecuzione del rapporto di co-
associazione. 
Soltanto forse in questo quadro potrebbe infatti 
configurasi con apprezzabile serietà un autentico 
inadempimento da parte sua agli impegni assunti, 
anche implicitamente, verso gli altri componenti la 
formazione al momento della partecipazione in 
forma associata al concorso. 
Secondo quanto però ci risulta, almeno fino ad 
oggi solo in rare circostanze i co-associati 
“abbandonati” hanno avviato iniziative 
giudiziarie nei confronti del compagno di cordata 
inadempiente, e comunque non abbiamo notizie 
di sentenze di merito. 
Non c’è dubbio d’altra parte che si tratta di una 
vicenda giudiziaria se non altro molto defatigante, 
tenuto conto che “passa” necessariamente per 
un’istruttoria spesso complessa, che deve 
individuare e ovviamente poi determinare un danno 
connesso o conseguente al mancato godimento di 
un’azienda, che tuttavia nella realtà non è 
ovviamente mai esistita e che andrebbe perciò 
“ricostruita” all’esito di una complicata opera sia 
del CTU nominato che degli inevitabili periti di 
parte. 
Per di più, il farmacista “ritirato” può/potrà sempre 
eccepire –  e proprio così in pratica sta avvenendo - 
che in questi concorsi straordinari è trascorso 
troppo tempo, visto che stiamo ormai superando i 
cinque anni, per poter legittimamente pretendere il 
rispetto di impegni assunti allora, formalmente o 
“per facta concludentia”, nei confronti dei co-
associati, dato che in cinque o più anni le vicende 
della vita potrebbero ragionevolmente giustificare 
anche scelte diverse da quelle originarie e spiegare 
dunque anche l’abbandono di un’avventura 
protrattasi ben oltre i dodici mesi di tempo limite 
previsti dall’art. 11 del decreto Cresci Italia. 
Insomma, l’esito dell’eventuale giudizio è 
comunque incerto e sembra quindi il caso di 
ponderare adeguatamente se sia o meno opportuno 
promuoverlo. 

(gustavo bacigalupo) 
09/05/2017 - Il rinnovo degli arredi e la Sabatini 
ter - QUESITO  
Posso usufruire della Sabatini per il rinnovo della 
mia farmacia?  
 
La risposta non può non essere affermativa, come 
del resto abbiamo osservato più volte. 

Accedendo quindi a tale agevolazione Lei potrà 
evitare il pagamento di una parte degli interessi 
passivi sul finanziamento ottenuto da una delle 
banche convenzionate e finalizzato in questo caso 
proprio al rinnovo degli arredamenti della farmacia. 
Qui il contributo statale è nella misura del 2,75% e 
dunque, se il tasso di interesse per il finanziamento 
fosse pari al 5%, la parte che rimarrebbe 
effettivamente a Suo carico corrisponderebbe al 
solo 2,25% (5% - 2,75%). 
Resta inoltre applicabile – s’intende – 
l’agevolazione del super-ammortamento al 140% 
sull’acquisto di beni strumentali nuovi. 

(roberto santori) 
10/05/2017 - I Nas contestano le apparecchiature 
di autodiagnosi che effettuano esami diversi dai 
“nuovi servizi”  
Sono in atto in questo momento verifiche dei 
Carabinieri dei NAS quando, evidentemente, risulti 
loro l’acquisto da parte di una farmacia (e quindi la 
detenzione nell’esercizio) di un’apparecchiatura 
per autoanalisi che consenta anche, ad esempio, un 
“emocromo a 18 parametri”, che è proprio il caso 
che abbiamo ora sotto gli occhi. 
Come stiamo constatando, ne può conseguire – 
specie quando nel corso dell’ispezione si sia 
rilevata dalla “memoria” dell’apparecchiatura 
l’avvenuta effettuazione nel concreto di tale esame 
in autodiagnosi (quindi, probabilmente, non la 
semplice idoneità potenziale della macchina ad 
operarlo) – una denuncia all’autorità giudiziaria per 
violazione dell’art. 348 cp [esercizio abusivo della 
professione (medica)], non essendo l’esame stesso 
contemplato nei decreti ministeriali di attuazione 
del D.Lgs tra i nuovi servizi in farmacia. 
Non possiamo naturalmente giurare su quello che 
potrà essere l’orientamento dei giudici (se pure la 
questione avrà un seguito in quella sede, del che c’è 
peraltro da dubitare), ma crediamo utile riferire la 
giurisprudenza della S.C. formatasi in un periodo in 
cui ancora la materia non era stata neppure abbozzata 
dal legislatore e alcune farmacie, per così dire 
“pioniere”, avevano già iniziato a offrire alla clientela 
alcuni di questi servizi di autoanalisi. 
In quelle fattispecie la Cassazione ha concluso per 
l’insussistenza del reato di esercizio abusivo della 
professione, affermando in particolare che l’analisi 
era stata effettuata integralmente da una 
“macchina”, senza perciò alcun intervento 
“umano”. 
Sembrerebbe dunque che alla stessa conclusione 
possa giungersi anche in evenienze come questa. 
Ricordando quanto in realtà sia ancora in gran parte 
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da definire anche sul piano strettamente giuridico 
l’intricata vicenda dei “nuovi servizi”, e ancor più 
la sfera delle attività che è lecito ritenere ad essi 
connesse, raccomandiamo comunque alle farmacie 
di verificare le caratteristiche delle apparecchiature 
in questo momento presenti nell’esercizio, che del 
resto – perlomeno fino a quando non ne sapremo 
tutti di più - sarebbe in ogni caso opportuno siano 
circoscritte appunto alle sole autoanalisi previste 
dai decreti attuativi. 
Laddove pertanto la macchina ne prevedesse altre, 
l’effettuazione di queste sarebbe bene fosse 
“meccanicamente” impedita, magari a cura e spese 
della stessa industria fornitrice, la quale d’altronde 
- come ben sappiamo - si preoccupa più che altro di 
“vendere” le macchine lasciandone l’utilizzo al 
farmacista, quali che siano le conseguenze che 
possano derivarne. 

(stefano lucidi) 
11/05/2017 - I cosmetici esposti nella vetrina 
della farmacia – QUESITO 
Mi viene offerto un compenso per esporre alcuni 
prodotti cosmetici di una ditta nella vetrina della 
farmacia per un certo periodo di tempo. Quali sono 
i vari aspetti, anche fiscali, di questi rapporti? 
 
È un argomento da noi già esaminato ma 
evidentemente la trasformazione che la farmacia sta 
vivendo da qualche tempo per adeguarsi a una 
realtà sempre più competitiva determina la crescita 
di settori – proprio come la cosmetica – in grado 
probabilmente di intercettare al meglio la domanda 
del pubblico, ormai del resto orientata nei confronti 
della farmacia, oltre che per il comparto “salute” 
(farmaci e prodotti collegati), anche per tutta la 
diversificata gamma di beni e servizi in grado di 
soddisfare quel bisogno di “benessere” crescente 
che avverte la società contemporanea. 
Per stare dunque nel tema indicato dal quesito, la 
c.d. “esposizione preferenziale” – come viene 
definita la pratica di marketing proposta dalle 
industrie e dai fornitori in casi come questo e ci 
pare anche dalla ditta di cosmetici in questione - 
consiste nel riservare all’esposizione di un 
determinato prodotto (o linea di prodotti) alcuni 
spazi o aree dei locali destinati alla vendita 
particolarmente in vista, come appunto le vetrine o 
le “isole”, allo scopo naturalmente di sollecitare la 
domanda dei clienti della farmacia. 
D’altra parte, l’impegno di quest’ultima 
(remunerato certo da un compenso) a rendere 
questo servizio promozionale nei confronti di un 
suo fornitore - il che, per lo più, avviene sulla base 

di intese diverse, pur se in qualche modo collaterali 
e/o integrative, dall’accordo-quadro che può 
regolare i rapporti di fornitura sottostanti - consiste 
in una vera e propria prestazione di servizi il cui 
corrispettivo concorre a formare i ricavi imponibili 
dell’esercizio sia ai fini delle imposte dirette che 
dell’Iva, e a fronte del quale deve essere emessa 
fattura,  secondo la regola generale in tema appunto 
di prestazioni di servizi, al momento del pagamento 
con l’applicazione dell’aliquota ordinaria del 22%.  
Talora accordi del genere – che, per quel che diremo 
tra poco, è bene formare per iscritto - prevedono che il 
corrispettivo non venga liquidato in misura fissa, ma 
percentualmente sull’ammontare del venduto alla 
clientela, e/o sull’importo degli acquisti da parte della 
farmacia dei prodotti promossi (e, per lo più, con 
l’impegno della farmacia di realizzare un numero 
minimo di eventi/attività entro un determinato arco 
temporale); pertanto il compenso verrà definitivamente 
liquidato, in linea di massima, quando si tireranno le 
somme dei risultati della campagna promozionale.  
Onde evitare possibili contestazioni da parte 
dell’Erario di “sotto-fatturazioni”, anche in parte, 
dell’evento – che d’altronde possono 
ragionevolmente scaturire anche o soprattutto da 
controlli incrociati effettuati proprio sulla ditta 
fornitrice ed erogatrice del compenso – è 
necessario che le fatture emesse dalla farmacia a 
quest’ultima rechino una descrizione dettagliata 
dell’attività svolta con l’espresso riferimento a 
quell’accordo integrativo cui si è accennato, 
richiamandone anche sinteticamente gli elementi 
essenziali, come le condizioni per la 
determinazione del compenso, il calendario 
promozionale, il periodo della promozione, ecc.. 
Infine, laddove siano previsti pagamenti periodici, o 
comunque in più soluzioni, è bene specificare, sempre 
in fattura, se l’importo ivi indicato è a saldo, ovvero in 
acconto salvo conguaglio da definire, come accennato, 
sulla base dei risultati conclusivi. 

(stefano civitareale) 
12/05/2017 - Il conferimento in società di una 
farmacia assegnata nel concorso straordinario 
individualmente – QUESITO 
Sono assegnatario in forma singola di una sede nel 
concorso straordinario; poiché mia figlia è 
farmacista idonea, per fare una società con lei 
devo attendere che siano decorsi dieci anni come 
per le farmacie assegnate a più farmacisti? 
 
Quella di dieci anni è la durata minima delle 
“gestioni associate” di farmacie assegnate a più 
covincitori, come previsto nel comma 7 dell’art. 11 
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del decreto Crescitalia, anche se il testo del d.l. 
Concorrenza approvato qualche giorno fa dal 
Senato (e che necessita dunque di un ulteriore 
intervento della Camera, al momento tuttavia non 
sicurissimo) riduce il periodo a tre anni. 
Ma non è questo che a Lei può/deve minimamente 
interessare, perché il conferimento della farmacia 
assegnataLe nel concorso straordinario 
individualmente in una società di persone (o di 
capitali?) con Sua figlia - che sul piano civilistico 
costituisce una cessione (di azienda e diritto 
d’esercizio) - potrà comunque essere operato al 
decorso di un triennio dalla data di rilascio della 
titolarità dell’esercizio a Suo favore, secondo cioè 
il disposto odierno del II comma dell’art. 12 della 
L. 475/68. 

(gustavo bacigalupo) 
12/05/2017 - Ancora sugli indici sintetici di 
affidabilità (ISA) fiscale  
La pdl n. 4440, presentata alla Camera, definisce 
l’ambito di operatività e gli effetti dei nuovi indici 
sintetici di affidabilità fiscale che sostituiranno, come 
del resto da noi illustrato più volte, gli studi di settore. 
Tra gli aspetti di maggior interesse, nei 13 articoli 
proposti viene fatta salva la facoltà per il contribuente di 
adeguarsi in sede di dichiarazione dei redditi al fine 
evidentemente di “migliorare” la collocazione rispetto 
alle risultanze degli indicatori. 
La proposta di legge, infatti, definisce l’ambito di 
operatività e gli effetti dei nuovi indici sintetici di 
affidabilità fiscale (ISA) che sostituiranno appunto gli 
studi di settore a partire dal periodo d’imposta in corso 
al 31 dicembre 2017. 
In particolare, gli aspetti analizzati dagli ISA 
riguarderanno l'attendibilità di relazioni e rapporti 
tra grandezze di natura contabile e strutturale, tipici 
per il settore e/o per il modello organizzativo di 
riferimento, mentre gli indicatori elementari di 
anomalia valutano incongruenze e situazioni di 
normalità/coerenza del profilo contabile e 
gestionale che presentano carattere atipico rispetto 
al settore e al modello organizzativo cui sono 
riferiti.  
Per i contribuenti affidabili, quindi “virtuosi” agli occhi 
del Fisco, saranno garantiti significativi benefici 
premiali, come, ad esempio, l'esclusione dagli 
accertamenti basati sulle presunzioni semplici.  
Proprio in relazione a tali benefici, l'Agenzia delle Entrate 
rivela di essere al lavoro allo scopo di individuarli, 
graduarli in relazione alla semplificazione degli 
adempimenti, all'esclusione dei controlli, con particolare 
riguardo agli accertamenti basati su presunzioni o 
elementi indicativi di capacità contributiva e di 

riduzione dei termini di decadenza per l'attività di 
accertamento. 

(andrea raimondo) 
15/05/2017 - Il Ministero tranquillizza le 
farmacie sull’autodiagnosi  
Per una singolare coincidenza, lo stesso giorno di 
pubblicazione della nostra Sediva News (10 
maggio 2017) sulle contestazioni dei NAS circa il 
possesso e/o l’utilizzo in farmacia di 
apparecchiature di autoanalisi che consentano – 
oltre ai test espressamente previsti nei 
provvedimenti sui “nuovi servizi” - anche altri, 
come in particolare l’emocromo, il Ministero della 
Salute [interpellato da Federfarma] ha ritenuto che 
“la fattispecie in esame, oggetto di intervento da 
parte dei NAS, non possa configurare una 
violazione del disposto normativo e quindi 
esercizio abusivo della professione …” (e 
ovviamente non possiamo non essere d’accordo), 
rammentando tuttavia che compete “ai farmacisti 
solo l’eventuale attività di supporto nell’uso, 
nell’ipotesi di non autosufficienza da parte del 
cittadino che vi ricorre” e che resta in ogni caso 
ferma “l’esclusione… di qualsiasi attività di 
diagnosi”. 
Il Dicastero ha anche precisato che l’elenco delle 
autoanalisi contenuto nel relativo decreto 
ministeriale di attuazione non è in principio 
tassativo, perché tassativo è soltanto quello delle 
autoanalisi erogabili dalla farmacia in regime di 
SSN. 
Questo vuol dire che secondo il Ministero - sempre 
restando escluso qualsiasi intervento del farmacista 
diverso dall’eventuale mero supporto al cittadino – 
tutti i test di autodiagnosi (purché autentica 
autodiagnosi) in farmacia devono ritenersi leciti, 
dunque anche quelli non previsti come erogabili 
agli assistiti dal SSN. 
Lo stesso però ci pare a questo punto di poter dire – 
per l’evidenza di una eadem ratio – anche per 
l’erogazione di prestazioni rese alla clientela da 
parte della farmacia mediante la messa a 
disposizione di professionisti sanitari diversi 
(oltreché, s’intende, da medici e veterinari, cioè dai 
sanitari “prescrittori”) da fisioterapisti e infermieri, 
i soli pertanto i cui servizi possano/potranno essere 
inquadrati nella nuova convenzione farmaceutica. 
Tornado all’emocromo e a tutto il resto, insomma, è 
una buona notizia che può contribuire a rasserenare 
i titolari di farmacia e naturalmente anche le 
aziende produttrici e/o fornitrici delle 
apparecchiature. 

(stefano lucidi) 
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15/05/2017 - Sulla detraibilità/deducibilità degli 
integratori alimentari - QUESITO  
I clienti continuano spesso a chiedermi se gli 
integratori sono detraibili dalle tasse; sul sito 
dell'Agenzia delle Entrate dicono di no, ma io 
ricordo una circolare di qualche anno fa della 
stessa Agenzia che specificava che se gli 
integratori sono prescritti da un medico specialista 
diventavano detraibili. Mi potete aiutare?  
 
Anche la recente circolare n. 7/E del 04/04/2017 ha 
ribadito l’esclusione della detraibilità/deducibilità 
fiscale della spesa relativa agli integratori 
alimentari, anche “se assunti a scopo terapeutico 
su prescrizione medica”, così confermando gli 
assunti espressi al riguardo (fin) dalla Risoluzione 
n. 396/2008.  
La ragione di questo sta evidentemente nella natura 
stessa di tali prodotti, che - non costituendo farmaci 
- restano a rigore esclusi dallo sconto fiscale anche 
laddove la loro assunzione sia ordinata dal medico 
a integrazione di una cura farmacologica.  
La posizione dell’Agenzia senza dubbio è 
intransigente ma, perlomeno finché non interverrà 
un cambio di rotta (peraltro possibile, vista la 
“liquidità” di questi specifici temi), i consigli alla 
clientela della farmacia devono ragionevolmente 
orientarsi proprio in questa direzione. 

(roberto santori) 
16/05/2017 -  L’Agenzia delle Entrate sul regime 
iva della “farmacia dei servizi”: notizie buone e 
meno buone 
Giunge la risposta dell’Agenzia delle Entrate alla 
richiesta di “consulenza giuridica” inoltrata 
l’inverno scorso da Federfarma sul regime iva 
delle prestazioni di servizi erogabili dalle farmacie 
nel quadro del D.lgs. 153/2009 (c.d. “Farmacia dei 
servizi”). 
Il parere più atteso era senz’altro quello sulle 
“Prestazioni analitiche di prima istanza rientranti 
nell’ambito dell’autocontrollo (autoanalisi)”: 
l’auspicio era che l’Agenzia riconoscesse per esse 
prestazioni l’esenzione da iva - come da più parti 
invocato - nella considerazione che, pur se 
effettuate in assenza di un professionista sanitario 
abilitato, tali prestazioni vanno comunque ritenute 
prodromiche a quelle di diagnosi, cura e 
riabilitazione della persona successivamente rese 
da figure professionali e quindi beneficiare, al pari 
di quelle, dell’esenzione IVA. 
L’Agenzia, però, non ha condiviso questa posizione 
aderendo – come spesso accade - a 
un’interpretazione formalistica della norma di 

riferimento (art. 10, comma 1, n. 18 DPR 633/72) 
che richiede ai fini dell’esenzione il concorso di un 
duplice requisito, quello oggettivo della natura 
delle prestazioni (diagnosi, cura e riabilitazione) e 
quello soggettivo della qualità del soggetto 
prestatore (professionista sanitario abilitato alla 
relativa professione), e concludendo infine che 
proprio l’assenza di questo secondo requisito è 
determinante per escluderne l’esenzione.  
Le autoanalisi restano perciò assoggettate a iva ad 
aliquota ordinaria (22%), con le inevitabili 
ripercussioni sul prezzo del servizio nei confronti 
del pubblico: inutile aggiungere che, vista la netta 
presa di posizione dell’Amministrazione 
finanziaria, continuare a certificare queste 
prestazioni in esenzione esporrebbe la farmacia a 
rischio molto consistente, in caso di controlli, di 
vedersi recuperare l’imposta non assolta e irrogare 
le relative sanzioni. 
E resta fermo l’assoggettamento all’iva anche dei 
servizi di prenotazione, riscossione e ritiro referti. 
Confermata, invece, l’esenzione da iva: 
 per le prestazioni rese dalle farmacie 
mediante la messa a disposizione di infermieri, 
fisioterapisti e operatori socio-sanitari, già 
affermata del resto dalla risoluzione n. 128/2011 
(v. Sediva News del 16/04/2012);  
 per le prestazioni di supporto all’utilizzo di 
dispositivi strumentali per i servizi di secondo 
livello (holter cardiaco e pressorio, ECG ecc.) 
ove prescritte da medici e pediatri ed erogate 
avvalendosi anche dell’intervento di infermieri: 
in questo caso, infatti, nessun dubbio si pone sul 
ricorrere di quel requisito soggettivo 
(abilitazione alla professione sanitaria del 
prestatore) che consente l’applicazione del 
regime agevolato (v. al riguardo Sediva News 
dell’8/05/2012, ove si auspicava per l’appunto 
l’estensione del regime di esenzione - ribadito 
per le prestazioni degli operatori socio-sanitari 
dalla citata Risoluzione 128/2011 - anche a 
questa tipologia di prestazioni). 

Perviene infine un chiarimento - nel senso della 
semplificazione - con riguardo alle modalità di 
certificazione di tutti questi servizi per i quali 
infatti la farmacia può emettere anche (in luogo 
della fattura) lo scontrino “parlante”, alla stregua 
cioè di quanto già previsto per l’acquisto di 
medicinali anche ai fini, come sappiamo, della 
documentazione delle spese mediche 
deducibili/detraibili da far valere in dichiarazione. 
E questo, anche perché (attenzione!) tale modalità 
si rivela  “funzionale al successivo inoltro dei dati 
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al Sistema Tessera Sanitaria, ai sensi dell’art. 3, 
comma 3, del D.lgs. 175/2014” ai fini della 
redazione della dichiarazione precompilata, così 
eliminando ogni dubbio sull’obbligo di invio 
(anche) di queste spese al sistema TS. 

 (stefano civitareale) 
17/05/2017 - Bonus videosorveglianza per 
abitazioni private 
La legge di Stabilità del 2016 ha previsto un bonus 
per la videosorveglianza per abitazioni private, 
quindi con esclusione delle imprese, società, 
artigiani, commercianti e professionisti, pari al 
100% dell’acquisto dei sistemi di 
videosorveglianza digitale e per stipulare contratti 
per la sorveglianza da parte di agenzie di vigilanza 
per la prevenzione di atti criminosi. 
Il credito d’imposta può essere utilizzato in sede di 
dichiarazione dei redditi e quindi può essere 
dedotto dalle imposte che devono essere pagate in 
quella sede. 
Per le spese sostenute nel corso del 2016, il 
contribuente aveva l’onere di inviare all’ENEA 
entro il 20 marzo 2017 apposita domanda (v. 
Sediva News del 27/02/2017: “Un bonus anche per 
la videosorveglianza relativa all’immobile di 
abitazione”), e - ove questa sia stata accolta (è 
previsto un tetto di rimborsi fino a 15 milioni di 
euro) - il relativo credito può essere “speso” per il 
pagamento delle imposte del prossimo giugno. 
A chi ha intenzione di procedere ad incrementare la 
sicurezza delle proprie abitazioni nell’anno 2017, 
raccomandiamo di raccogliere la documentazione 
di spesa, inviando all’ENEA la domanda di 
ammissione al beneficio, così da poter detrarre il 
credito d’imposta con l’imminente Mod. Unico 
2018 – redditi 2017. 

 (franco lucidi) 
17/05/2017 - L'invio degli scontrini al Fisco - 
QUESITO  
Come sapete, dopo l’invio dei dati degli scontrini 
fiscali dei clienti all’Agenzia delle Entrate, viene 
stampata una ricevuta di operazione andata a buon 
fine che riporta il numero di scontrini accolto e/o 
non accolto. 
È vero che tale ricevuta deve essere consegnata al 
commercialista?  
 
No, non c’è nessuna disposizione (tantomeno 
alcuna utilità) che contempli l’obbligo di 
consegnare al “commercialista” la ricevuta 
rilasciata dal sistema Tessera Sanitaria per la 
comunicazione delle spese sanitarie per il mod. 730 
precompilato. 

L’adempimento annuale si conclude quindi con la 
trasmissione telematica dei dati anche se è pur 
sempre opportuno conservare la ricevuta tra i 
documenti della farmacia. 

 (roberto santori) 
18/05/2017 - La maggiorazione ai rurali: il “ping 
pong” tra i Tar e il CdS sta forse per concludersi  
I farmacisti rurali partecipanti ai concorsi 
straordinari (o anche ordinari, come vedremo tra 
poco per quello campano), o che intendano 
partecipare a quelli che saranno banditi in 
prosieguo, continuano comprensibilmente a 
domandarsi se per effetto della maggiorazione del 
40% possono o meno fare affidamento sulla 
superabilità del tetto dei 35 punti, come ha 
affermato il CdS nell’ineffabile sentenza n. 5667 
del 14/12/2015. 
E lo stato dell’arte della vicenda sta proprio nel 
titolo di queste note. 
 Il precedente del CdS e le ordinanze dei TAR 
di Sicilia, Calabria e Sardegna 

Il dictum del CdS è ben conosciuto e noi lo 
abbiamo esaminato sotto molteplici aspetti sul 
piano sia processuale che sostanziale, ma 
criticandone tutti gli assunti [in particolare, v. 
Sediva News dell’11/01/2016 (“Le imbarazzanti 
oscurità sulla maggiorazione ai rurali a seguito 
della sentenza del CdS”), che richiameremo anche 
in prosieguo]. 
Dopo la pubblicazione della decisione del 
Consiglio di Stato abbiamo però registrato le 
ordinanze dei TAR di Sicilia (n. 752/16) e di 
Calabria (n. 552/16): ambedue sospendono 
l’efficacia delle relative graduatorie – “ai fini della 
rideterminazione del punteggio attributo ai 
ricorrenti”, precisano i giudici palermitani 
nonostante la graduatoria siciliana fosse allora 
soltanto provvisoria - facendo dichiaratamente 
proprie le tesi del CdS favorevoli a un possibile 
scavalcamento dei 35 punti ove derivante 
dall’applicazione della maggiorazione. 
Ma il CGAR (n. 575 del 09/09/16) per la prima, e il 
CdS (n. 1690 del 21/04/2017) per l’altra, riformano 
i provvedimenti dei due TAR ridando vigore ai 
rispettivi concorsi straordinari. 
La graduatoria siciliana è perciò nel frattempo 
diventata definitiva pur se l’inizio degli interpelli 
sembra ancora molto lontano, ed è invece in fase di 
avvio il primo interpello nella procedura calabrese 
fissato dapprima per il 7 maggio e poi rifissato (per 
“consentire la presa d’atto delle delibere comunali 
che hanno modificato i confini di alcune sedi 
farmaceutiche, nonché la rettifica in autotutela dei 
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punteggi attribuiti ad alcune candidature”) per il 4 
giugno [N.B. ma ora è misteriosamente saltata 
anche questa data e quindi il primo interpello 
partirtà chissà quando …]. 
Tra breve dovrebbe inoltre essere pubblicata la 
sentenza di merito del TAR Calabria che potrebbe 
magari risentire del provvedimento di riforma del 
CdS, come però anche allinearsi alla sua precedente 
ordinanza ed essere quindi di accoglimento 
dell’impugnativa dei concorrenti rurali: il che 
peraltro implicherebbe – a seguito del probabile 
appello della Regione - un ulteriore intervento del 
massimo organo di giustizia amministrativa, da cui 
a sua volta potrebbe forse derivare qualche 
complicazione se nel frattempo fosse già stato 
avviato e concluso il primo interpello. 
Ora, riformando l’ordinanza palermitana il CGAR 
aveva ritenuto “meritevole di approfondimento” la 
questione della “estendibilità della ratio della 
decisione del Consiglio di Stato richiamata 
nell’ordinanza cautelare appellata”, non 
mostrandosi dunque convintissimo che un principio 
enunciato per un concorso ordinario possa ritenersi 
estensibile tout court ai concorsi straordinari 
banditi ai sensi dell’art. 11 del decreto Cresci Italia, 
anche se questa notazione è parsa più che altro un 
“escamotage” che può preludere a un ripensamento 
della tesi elaborata nella decisione n. 5667/2015. 
Quanto all’ordinanza calabrese, il CdS – dopo aver 
rilevato che gli originari ricorrenti, per la posizione 
utile occupata nella graduatoria, “nelle more del 
giudizio potranno scegliere comunque una sede 
farmaceutica” (come se per una compagine 
vincitrice sia la stessa cosa vedersi assegnare “nelle 
more”, ad esempio, la quinta sede indicata invece 
che, poniamo la prima…) – riforma il 
provvedimento soprattutto nella considerazione, in 
sostanza espressa conclusivamente anche dal 
CGAR, “… che, nel bilanciamento dei 
contrapposti interessi, appare prevalente, allo 
stato, quello alla sollecita conclusione della fase di 
assegnazione delle nuove sedi a vantaggio della 
migliore distribuzione sul territorio del servizio 
farmaceutico”. 
Senonchè, è stata appena pubblicata – su un ricorso 
che propone questo stesso tema anche con riguardo 
alla graduatoria del concorso straordinario sardo – 
l’ordinanza n. 328 dell’11/05/2017 del TAR 
Sardegna che, considerato che l’eventuale 
accoglimento dell’impugnativa “comporterebbe la 
modifica della graduatoria concorsuale, incidente 
sugli altri concorrenti”, decide di… non decidere 
disponendo “l’integrazione del contraddittorio (…) 

per pubblici proclami” e fissando “per l’ulteriore 
trattazione del ricorso la pubblica udienza del 4 
ottobre 2017”, con sospensione nel frattempo di 
ogni pronuncia “sul rito e sul merito”. 
 La sentenza di merito del TAR Campania 

Abbiamo tuttavia l’impressione che, ancor prima 
della sentenza dei giudici cagliaritani (e forse anche 
di quella del TAR Calabria), conosceremo la 
posizione definitiva del CdS su questa vicenda 
innescata con la sua stessa decisione n. 5667/2015, 
perché sarà probabilmente chiamato presto a 
pronunciarsi [dato che anche qui la Regione 
dovrebbe proporre senz’altro appello con tanto di 
istanza di sospensione] sulla sentenza n. 2278 del 
20/04/2017 del Tar Campania, il quale - ed è questa 
la novità che può condurre a una soluzione nei fatti 
conclusiva, in una direzione o nell’altra, del “ping 
pong” in atto tra i Tar e il CdS - ha deciso nel 
merito il ricorso di un farmacista rurale contro la 
graduatoria dell’ultimo concorso ordinario 
campano (decreto dirigenziale n. 108 del 
18/3/2016). 
Il Tar di Napoli ha accolto il ricorso annullando il 
decreto regionale ma, secondo i principi, soltanto in 
parte qua, cioè limitatamente alla posizione in 
graduatoria del ricorrente, con tutti i problemi che – 
se il CdS non sospenderà e/o annullerà la sentenza - 
potrà comportare, anche sul piano della politica di 
categoria, la modifica dei punteggi e della 
posizione in graduatoria del solo ricorrente e non 
quindi di tutti i concorrenti rurali. 
Naturalmente la sentenza ha dovuto, prima ancora, 
annullare anche la clausola contenuta nell’art. 7 del 
bando regionale che – come è formulata - non 
consente, rileva il TAR, di usufruire della 
maggiorazione del 40% a coloro che abbiano 
esercitato in farmacie rurali per almeno cinque 
anni laddove abbiano già conseguito il punteggio 
massimo di 35 punti previsto per l’attività 
professionale. 
In particolare, trascurando ora alcune notazioni 
comunque condivisibili di carattere processuale, il 
TAR accoglie nel merito l’impugnativa non 
ravvisando “ragioni per discostarsi dalle 
conclusioni raggiunte di recente dal giudice di 
appello in analoga fattispecie (cfr. CdS 14/12/2015 
n. 5667”). 
In realtà, la pronuncia campana si appiattisce 
perfettamente sul quella del CdS, ripercorrendone 
senza grandi sforzi l’intero iter argomentativo, e 
riproponendone perciò anche i due assunti di fondo 
imperniati, l’uno, sulla natura di lex specialis 
dell’art. 9 della l. 221/68 (come tale “prevalente 
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rispetto alla nuova regolamentazione concorsuale 
e ad ogni previsione contraria del bando 
regionale”), e l’altro sulle “conseguenze abnormi 
sul piano della razionalità e dell’imparzialità” che 
deriverebbero da una “siffatta clausola del bando” 
dalla cui applicazione “risulterebbero penalizzati 
coloro i quali sono in possesso di un’anzianità 
superiore”. 
 L’errore del CdS 

Questi due aspetti sono stati ampiamente analizzati 
in senso critico in un capitolo (“Crediamo però che 
il Consiglio di Stato abbia preso un grosso 
abbaglio”) della ricordata Sediva News e dunque 
non vogliamo ripeterci, preferendo soffermarci 
ancora un momento su quello che riteniamo sia il 
grave errore che fu alla base della decisione n. 
5667/2015 del CdS e ora di quelle dei Tar di 
Sicilia, Calabria e Campania. 
I quattro provvedimenti danno infatti per scontato e 
senza spendere una sola parola [al pari di precedenti 
pronunce di altri Tar, tutte sulla scia della dec. n. 
127/92 del CGAR che fu la prima ad affermarlo ma 
anch’essa senza dare spiegazioni] che il tetto “massimo 
di punti 6,50”, evocato nell’art. 9 della l. 221/68 con 
espresso riguardo alla “maggiorazione del 40% ecc.”, 
vada “considerato globalmente [quindi ricondotto alla 
commissione come tale] e non già riferito a ciascun 
commissario”. 
Ed è partendo da tale presupposto che sui due 
assunti appena ricordati il CdS giunge 
sorprendentemente a concludere che il beneficio 
della maggiorazione permetterebbe al rurale di 
superare - per la categoria dei titoli relativi 
all’esercizio professionale - non solo il vecchio 
limite di punteggio complessivo di 32,50 (6,50 x 5 
commissari) ma addirittura anche quello nuovo di 
35 punti (7 x 5) posto dal DPCM del 30/03/1994 n. 
298, e così pure ovviamente, a cascata, il tetto dei 
50 punti nei concorsi straordinari od ordinari e dei 
100 in quelli ordinari, tutti limiti di conseguenza 
elevati dal CdS di 6,5 punti, perciò rispettivamente 
a 41,5, 56,5 e 106,5. 
 I sacri testi 

Per convincersi però che il presupposto da cui tutto 
ha avuto inizio è sbagliato può bastare un’attenta 
lettura o rilettura dei sacri testi, che sono stati o 
sono tuttora in vigore. 
Art. 7 l. 2/4/68 n. 475 (espressamente abrogato 
dall’art. 15 della l. 362/91): 
“Per la valutazione dei titoli ogni commissario 
dispone: 
1) fino ad un massimo di punti 3,50 per titoli di 
studio e di carriera; 

2) fino ad un massimo di punti 6,50 per titoli 
relativi all’esercizio professionale. 
(omissis) 
Al concorrente figlio, o in mancanza di figli, al 
coniuge del farmacista la cui farmacia sia a 
concorso sono riconosciuti punti 10 complessivi 
sulla categoria dei titoli relativi all’esercizio 
professionale. 
Ai mutilati e invalidi di guerra ecc. e ai mutilati e 
invalidi civili ecc. sono riconosciuti 10 complessivi 
per la categoria dei titoli relativi all’esercizio 
professionale”. 
Art. 9 l. 8/3/68 n. 221 (in vigore): 
“Ai farmacisti che abbiano esercitato in farmacie 
rurali per almeno 5 anni come titolari o come 
direttori o come collaboratori verrà riconosciuta 
una maggiorazione del 40 per cento sul punteggio 
in base ai titoli relativi all’esercizio professionale, 
fino ad un massimo di punti 6,50”. 
 I termini della questione 

La questione, come detto, sta allora in questi 
termini: il limite “massimo di punti 6,50” indicato 
nell’art. 9 va riferito a ciascun commissario ovvero 
- come postula il Consiglio di Stato – all’intera 
commissione giudicatrice, cioè alla commissione 
come tale? 
Ma perché, eccoci al punto, proprio “un massimo di 
punti 6,50” e non, ad esempio, di 4 o 6 o 10 o 20 
punti? 
Semplicemente perché l’intero disposto dell’art. 9 – 
redatto quando, unitamente alle residue norme 
dettate per l’allora nuovo concorso per titoli ed 
esami, era innestato nell’art. 8 dell’originario unico 
ddl. di riforma (v. Sediva News citata all’inizio) – 
va letto, interpretato e inquadrato ineludibilmente 
con e nelle altre disposizioni, relative alle categorie 
di titoli e ai rispettivi punteggi, poi riprodotte [salva 
appunto quella dell’art. 9, enucleata soltanto 
qualche giorno prima dal testo unitario dell’art. 8 
del ddl] nell’art. 7 della l. 475/68. 
E, come abbiamo letto poco fa, sub 2) del primo 
comma dell’art. 7 era esattamente 6,50 “il 
punteggio massimo” di cui “ogni commissario” 
avrebbe potuto disporre “per titoli relativi 
all’esercizio professionale”, come sub 1) era di 
3,50 per “ogni commissario” quello “per titoli di 
studio e di carriera”, modificati poi rispettivamente 
in 7 e 3 dal DPCM. 
È pertanto questo limite “massimo di punti 6,5”, ma 
inequivocabilmente per commissario (con 
conseguente tetto di totali 32,5 punti), che anche 
l’art. 9 pone nell’applicazione della maggiorazione 
riconosciuta ai rurali, come d’altra parte 



       Piazza Pitagora n. 696 del 9 giugno 2017                    Pag. 18 
 

    18 

confermano – se è necessario - anche gli ultimi due 
commi sopra riportati dell’art. 7 che, beneficiando 
di un punteggio supplementare anche il 
“concorrente figlio… o il coniuge del farmacista la 
cui farmacia sia a concorso” e i “mutilati e invalidi 
di guerra ecc.”, attribuiscono a queste due 
categorie “punti 10 complessivi sulla categoria dei 
titoli relativi all’esercizio professionale”. 
Quindi, appunto perché “complessivi”, questi punti 
aggiuntivi vanno (anzi: andavano) riferiti, essi sì, 
alla commissione come tale, consentendo inoltre 
tali due disposizioni, esse sì, per aver taciuto 
differentemente dall’art. 9 su un qualunque 
“massimo di punti”, di scavalcare anche il limite di 
allora di 32,50 punti e, se fossero ancora in vigore, 
quello odierno di 35 punti. 
Per i rurali, invece, le cose stavano allora e stanno tuttora 
- come probabilmente sarà ormai chiaro - in tutt’altro 
modo: anche cioè applicando la maggiorazione, valeva e 
vale ancor oggi per i rurali il doppio limite di 6,50 per 
commissario e di 32,50 punti complessivi. 
Proprio invero la natura di “lex” (specialis o 
generalis) dell’art. 9 – sopravvissuto, come rilevò 
incidentalmente la Corte Costituzionale nella sent. 
448/2006, all’abrogazione dell’art. 7 della l. 475/68 
sancita dall’art. 15 della l. 362/91 [che invece 
omise forse consapevolmente di fare altrettanto per 
l’art. 9] – non permette minimamente, tenuto conto 
del rango indiscutibilmente inferiore del DPCM 
1994 rispetto all’art. 9, di ritenere che 
l’innalzamento da 6,5 a 7 del punteggio limite per 
commissario, e da 32,50 a 35 di quello complessivo 
per i titoli relativi all’esercizio professionale, possa 
aver trascinato verso l’alto anche i due tetti 
raggiungibili dal rurale per effetto della sola 
maggiorazione del 40% prevista nell’art. 9. 
Ben diversamente, è ragionevole credere che 7 e 35 
siano i punti-limite che anche il rurale può conseguire 
soltanto con l’anzianità e la qualità della sua attività 
professionale non potendo egli andare, in mera 
applicazione della maggiorazione, oltre il “massimo di 
punti 6,50” apposto alla valutazione di “ogni 
commissario” e quindi oltre i complessivi 32,5 punti. 
È una conclusione che evidentemente – ce ne 
rendiamo ben conto – può/potrà aiutare assai poco il 
farmacista rurale nei concorsi straordinari perché la 
partecipazione in forma associata, quivi ammessa 
eccezionalmente, ha rischiato e rischia di affievolire 
in misura molto consistente il beneficio, che tuttavia 
resta sicuramente rilevante in quelli ordinari. 
 Ma il CdS non può più nascondersi 

Chiamato infatti tra non molto, come è doveroso 
pensare, a pronunciarsi in sede cautelare sulla 

sentenza del TAR Campania, il Supremo Consesso 
non potrà naturalmente più invocare – come il 
CGAR nell’ordinanza sul provvedimento del TAR 
Sicilia – incertezze sulla “estendibilità [anche ai 
concorsi straordinari] della ratio della decisione del 
Consiglio di Stato (n. 567/15)” dettata per un 
concorso ordinario, perché la decisione dei giudici 
campani ha riguardato questa volta proprio un 
concorso ordinario. 
Staremo dunque a vedere se il CdS – come 
personalmente siamo orientati a credere – 
modificherà o addirittura rinnegherà il suo 
precedente (di percorsi che lo conducano a tanto 
potrà d'altronde individuarne quasi a piacimento), o 
se invece si ostinerà nelle sue tesi confermandole 
più o meno integralmente. 
Con le conseguenze, in questa seconda 
evenienza, che fatichiamo anche noi a 
configurare pienamente. 

(gustavo bacigalupo) 
19/05/2017 - Il CdS conferma l’ammissibilita’ 
della pubblicità anche per i SOP  
La differenza tra SOP e OTC si assottiglia sempre 
più perché il CdS, ad esempio, ha ora affermato – 
respingendo con la sentenza n. 2217 del 12/5/2017 
l’appello del Min. Salute contro Tar Lazio n. 
7539/2016 – che, oltre agli OTC, anche i SOP 
“possono essere oggetto di pubblicità presso il 
pubblico”, come del resto prescrive, senza 
distinguere tra gli uni e gli altri, l’art. 96 (in vigore 
però soltanto dal 29/2/2008) del Codice 
comunitario concernente i medicinali per uso 
umano di cui al d.lgs. 219/2006. 
Per il terzo comma dell’art. 96, tuttavia, soltanto 
gli OTC “possono essere oggetto di accesso 
diretto da parte dei clienti” in farmacia e in 
parafarmacia, a meno che anche qui la 
giurisprudenza non finisca ben presto per 
pensarla diversamente e l’aria che tira sembra 
orientata proprio in questa direzione. 
La decisione del CdS tiene conto dichiaratamente 
anche dei principi comunitari, richiamando in 
particolare la Direttiva 2002/83/CE, e precisando che 
ulteriori divieti e differenziazioni adottate dal 
legislatore italiano in materia sarebbero state (e 
sarebbero in futuro) in contrasto anche con le norme 
della UE. 

(matteo lucidi) 
19/05/2017 - Skynet - Nuove funzionalità e 
supporto tecnico potenziato  
Aumenta ogni giorno di più il numero di fornitori 
che sono passati o stanno per passare alla 
fatturazione elettronica (XML B2B), aumentando 
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così di pari passo anche le funzionalità 
disponibili e quindi il supporto tecnico offerto 
alle farmacie da noi assistite. 
Queste, in particolare, le novità introdotte: 

1. Supporto tecnico potenziato 
2. Centro comunicazioni unificato 
3. Aggiornamento quotidiano scadenzario 
4. Estratto conto bancario con dettaglio RIBA 
5. Recupero documenti dai portali dei fornitori 

Nell’illustrarle qui di seguito singolarmente, 
per ognuna di esse verrà riportata in coda una 
schermata esemplificativa. 
1. Supporto tecnico potenziato 
Per richiedere supporto nell'utilizzo della 
piattaforma di gestione contabile è stata 
pubblicata su Skynet una specifica funzionalità 
che permette con un semplice click di ottenere 
immediatamente il nostro supporto, che – per la 
migliore sua fruibilità – abbiamo voluto 
assicurarVi mediante tre distinti canali, 
pienamente attivi in orario di ufficio. 

Telefono : 06.808991 
Email : supporto.ced@sediva.it  

Whatsapp : 336.754266 

 
2. Centro comunicazioni unificato 
Anche la trasformazione digitale dei documenti 
cartacei vede oggi coesistere tre diversi canali di 
raccolta, che sono i seguenti: EMAIL - SDI – 
WEB. 
Skynet, beninteso, accede simultaneamente a 
tutte le fonti a disposizione per la raccolta dei 
documenti contabili che pervengano appunto via 
email o via SdI ovvero che siano prelevati in 
automatico dai portali di quei fornitori che non 
possono (o non intendono) spedire i documenti 
per email, come è il caso, ad esempio, 
dell’ASSINDE. 
Grazie ad un attento lavoro di aggregazione 
delle fonti la farmacia potrà vedere nella sezione 
COMUNICAZIONI del menu a sinistra (che ha 
sostituito la sezione EMAIL) tutto quello che 
perviene da un fornitore, vuoi che il documento 

sia stato ricevuto per email, vuoi che sia stato 
recuperato dal portale web clienti. 

 
3. Aggiornamento quotidiano scadenzario 
Con il forte aumento di documenti elettronici 
rispetto a quelli cartacei abbiamo naturalmente 
potenziato lo scadenzario, riducendo anche i tempi 
dell’aggiornamento che ora infatti mostra 
quotidianamente le nuove scadenze senza dover 
quindi attendere la contabilizzazione dei vari 
documenti. 

 
4. Estratto conto bancario con dettaglio RIBA 
Grazie alla disponibilità dei documenti elettronici 
abbiamo accentuato anche la disponibilità di notizie 
e dettagli presenti nell’estratto conto, in particolare 
con riguardo alle RIBA, così da poter fornire una 
quantità di informazioni superiore a quella che 
offrono tradizionalmente gli istituti bancari. 
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5. Recupero documenti dai portali dei fornitori 
Come sapete, alcuni fornitori mettono a 
disposizione portali web da cui poter scaricare i 
documenti contabili (ad esempio ASSINDE - CEF 
- L'OREAL ecc.): è ora possibile – per il cliente – 
inserire le credenziali della farmacia rilasciate dai 
singoli fornitori per l'accesso ai rispettivi portali, 
così da permettere alla piattaforma di recuperare in 
automatico i documenti contabili ed eliminare al 
tempo stesso il fastidio per il farmacista di "saltare" 
di portale in portale. 
 

 
(Sediva – Studio Associato) 

22/05/2017 - Varie sul lavoro 
La lavoratrice madre, se si dimette, non deve dare 
alcun preavviso 
D - Una mia collaboratrice è in stato di gravidanza 
e intende presentare le dimissi006Fni. Come mi 
devo comportare con il preavviso? 
 
R – La  lavoratrice  madre  (ma  anche  il  lavoratore  
padre) non è obbligata a “concedere” all’azienda il 
preavviso, nei termini e con la durata previsti dal 
CCNL, quando le dimissioni siano da lei presentate 
in vigenza del divieto di licenziamento. 
Parliamo perciò del periodo di gravidanza fino al 
compimento di un anno di età del bambino. 
Quindi nel Suo caso la collaboratrice in stato di 
gravidanza può interrompere il rapporto di lavoro anche 
da un giorno all’altro senza dare alcun preavviso. 
Naturalmente, come noto, le dimissioni di una 
lavoratrice madre sono sottoposte a rigide 
condizioni di forma. 
Riposi settimanali  
D - Vorrei alcune delucidazioni sui riposi 
settimanali dei lavoratori. 
 
R - Il dipendente di farmacia privata ha diritto a un 
riposo settimanale di 24 ore consecutive, che deve 

essere fruito generalmente nella giornata cadente di 
domenica. 
Nel caso in cui la farmacia sia aperta al pubblico 
per turno (trascurando le ipotesi in cui questo derivi 
invece da una scelta del titolare) anche di domenica 
e dunque il lavoratore sia comunque tenuto a 
prestarvi servizio, beneficerà - all’interno della 
settimana successiva – di una giornata di riposo 
compensativo, da sommare evidentemente a quella 
ordinaria di riposo settimanale coincidente con la 
domenica seguente. 

(giorgio bacigalupo) 
22/05/2017 - Adeguamento Istat per APRILE 2017  
È stato pubblicato nella G.U. l’indice di 
aggiornamento Istat relativo a aprile 2017. 
La variazione rispetto al mese di marzo è diminuita – 
rispetto al rapporto tra marzo e febbraio – dallo 0,4% allo 
0,3%. 
Sono invece aumentati sia l’indice annuale che 
quello biennale, rispettivamente pari, infatti, 
all’1,7% e all’1,3%. 
I canoni di locazione variano pertanto in ragione 
annuale dello 1,275% (il 75% di 1,7) e in ragione 
biennale dello 0,975% (il 75% di 1,3). 

(Studio Associato) 
23/05/2017 - Lavoro subordinato o impresa 
familiare? - QUESITO  
Sono una titolare di farmacia e mio figlio si è da 
poco laureato in farmacia. Vorrei sapere se è 
preferibile che io lo assuma come lavoratore 
subordinato o che costituisca un'impresa familiare. 
 
Naturalmente, ricorrendone i presupposti e nel 
rispetto delle relative formalità, Le è consentito dar 
vita indifferentemente all’uno o all’altro dei due 
rapporti, anche se in un caso come questo – 
essendo per di più Suo figlio un farmacista pur 
soltanto di recente iscritto all’Albo – la formazione 
di un'impresa familiare sembra lasciarsi preferire. 
Oltre infatti a evitare “dispersioni” di contributi 
all’Inps (anche se per la verità sarebbero qui 
consentite tipologie lavorative poco o nulla onerose 
da questo punto di vista), concentrando pertanto 
sull'ENPAF la costituzione del (molto) futuro 
trattamento pensionistico, il ricorso all’impresa 
familiare Le permetterebbe di attribuire al 
collaboratore una quota di utili d’impresa, bensì 
sulla carta proporzionale “alla quantità e qualità 
del lavoro prestato” (art. 230 bis c.c.), ma nei fatti 
determinabile – magari d’intesa con Suo figlio –ex 
post, cioè al termine di ogni esercizio annuale. 
Il che può altresì evidentemente agevolare 
un’adeguata  valutazione anche sotto il profilo 
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prettamente fiscale, essendo comunque vicende 
sulle quali è molto complicato anche per 
l’amministrazione finanziaria (peraltro non adusa 
sinora a penetrarle eccessivamente nel merito) 
verificare la migliore corrispondenza tra la 
percentuale attribuita e l’effettiva “quantità e 
qualità del lavoro prestato”. 
Non è questa la sede per ulteriori approfondimenti 
– e però altre volte abbiamo avuto occasione di 
parlarne anche nel dettaglio – ma si tenga sempre 
presente che ai fini tributari gli effetti che derivano 
dalla costituzione di un’impresa familiare 
decorrono dal 1 gennaio dell’anno successivo a 
quello di stipula del relativo atto notarile (atto 
pubblico o scrittura privata autenticata), mentre, ad 
esempio, un rapporto di lavoro subordinato anche 
sotto questo aspetto ha effetti immediati. 
Civilisticamente, d’altra parte, anche l’impresa 
familiare produce effetti immediatamente, cioè in 
dipendenza dell’inizio di prestazioni lavorative 
nella o per la farmacia da parte di un familiare del 
titolare, quando – come prescrive l’art. 230 bis del 
cod. civ. – tali prestazioni non siano regolate o 
inquadrate in un diverso e specifico rapporto. 
Ma, ripetiamo, l’impresa familiare parrebbe 
l’opzione più conveniente. 

(stefano lucidi) 
24/05/2017 - La ricevuta del pagamento 
dell'affitto della farmacia - QUESITO  
C’è un particolare aspetto che vorrei chiarire sul 
pagamento dell’affitto del locale farmacia. 
Generalmente pago con bonifico bancario; è però 
opportuno o obbligatorio farmi rilasciare dal 
locatore la ricevuta dell’avvenuto pagamento con 
tanto di marca da bollo, o è sufficiente il 
pagamento tracciabile? 
 
L’art. 1199 del codice civile prevede che “il 
creditore che riceve il pagamento deve, a richiesta 
e a spese del debitore, rilasciare quietanza e farne 
annotazione sul titolo, se questo non è restituito al 
debitore”. 
Questo significa che il proprietario di un immobile 
locato ha l’obbligo – “a richiesta e a spese del 
debitore”, come abbiamo letto - di rilasciare la 
ricevuta dell’avvenuto pagamento del canone 
periodico anche laddove esso avvenga in modalità 
tracciabile (come un assegno o un bonifico 
bancario). 
Infatti, la sola ricevuta del bonifico o il cedolino 
dell’assegno non sono di per sé sufficienti per 
dimostrare formalmente il regolare pagamento 
dell’affitto. 

Infine, sulle ricevute di importo superiore ad € 
77,47, non soggette ad iva, dovrà essere apposta 
una marca da bollo di € 2,00, con onere a carico del 
conduttore. 

(roberto santori) 
24/05/2017 - La conservazione dei documenti 
della farmacia in caso di successione ereditaria – 
QUESITO  
Vorrei ancora un chiarimento sulla 
documentazione fiscale da conservare, un 
argomento che avete trattato poco tempo fa, ma nel 
mio caso si tratta di una farmacia che ho ereditato 
trasformandola però in una realtà totalmente 
nuova, con nuova partita iva e nuova ragione 
sociale. 
Anche ammesso che qualcuno riscontri una 
qualche irregolarità nella vecchia gestione (nello 
specifico ditta individuale), come può essere 
possibile che l'erede ne risponda?  
 
Nonostante Lei abbia trasformato la farmacia 
ereditata “in una realtà totalmente nuova, con 
nuova partita iva e nuova ragione sociale” (quel 
che del resto è dato riscontrare spesso in caso di 
successione ereditaria nella proprietà e titolarità di 
un’azienda), la documentazione fiscale della 
farmacia già del de cuius va egualmente conservata 
e per lo stesso periodo di tempo previsto per la 
gestione ordinaria. 
Quando gli eredi accettano l’eredità, infatti, 
subentrano anche nei debiti tributari del defunto e 
quindi si accollano evidentemente il rischio di 
subire perfino accertamenti di natura fiscale, ma in 
tale evenienza rispondono soltanto dei tributi e 
relativi interessi, escluse pertanto le sanzioni. 
Nel caso invece di rinuncia all’eredità – che non è 
evidentemente il Suo - non rispondono di nulla e 
non hanno neppure l’obbligo di conservare alcuna 
documentazione, fiscale e non. 

(alessia perrotta) 
25/05/2017 - L’irreperibilita’ del lavoratore in 
malattia – QUESITO  
Per la seconda o terza volta una nostra commessa 
è risultata non reperibile nel suo domicilio, 
nonostante avesse l’obbligo di trovarvisi in quei 
certi orari essendo in malattia. 
 
Salvi i casi di giustificata e comprovata necessità di 
assentarsi dal domicilio, come abbiamo sottolineato 
in numerose occasioni, il mancato rispetto da parte 
della lavoratrice dell’obbligo di reperibilità – nelle 
ben note fasce orarie (10-12 e 17-19) – comporta la 
perdita del diritto al trattamento di malattia (a 
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carico dell’Inps) per un periodo, antecedente alla 
visita, che può arrivare fino a 10 giorni, oltre 
naturalmente all’obbligo dell’immediato rientro in 
azienda.  
Se la lavoratrice, in particolare, non osserva tale 
ultima prescrizione, la sua assenza sarà 
definitivamente considerata ingiustificata e potrà 
pertanto essere sottoposta a un procedimento 
disciplinare. 

(giorgio bacigalupo) 
25/05/2017 – Detraibilità/deducibilità delle spese 
mediche: il  focus dell’Agenzia delle Entrate  
Recentemente l’Agenzia delle Entrate ha elaborato, 
d’intesa con la consulta dei CAF, un corposo 
documento di prassi che rappresenta quasi un 
“bignami” degli oneri deducibili/detraibili da far valere 
nella prossima dichiarazione dei redditi. 
La circolare (n. 7/E del 04/04/2017), infatti, 
sostanzialmente costituisce un riepilogo delle posizioni 
dell’Agenzia sull’argomento ma contiene anche – qua e 
là – alcuni chiarimenti ulteriori. 
In queste pagine, senza alcuna pretesa di 
completezza vista la grande latitudine del tema, ci 
soffermeremo - “spalmando” l’illustrazione in più 
news successive - sulle 
conferme/novità/chiarimenti salienti in materia di 
spese mediche, sia perché indubbiamente sono 
quelle, per frequenza e ammontare, più importanti e 
poi perché, neppure a dirlo, interessano da vicino 
anche le farmacie come tali, spesso infatti chiamate 
a fare da “consulenti” proprio sulla 
detraibilità/deducibilità di questo o di quel 
medicinale, di questo o di quel prodotto ecc.  
Naturalmente non mancheremo in futuro di 
approfondire singole specifiche tematiche, anche su 
Vs. richiesta. 
In linea generale, tutte le spese mediche sono 
detraibili/deducibili anche se sostenute per familiari 
fiscalmente a carico, con l’avvertenza che - se il 
documento di spesa è intestato al genitore e se nel 
corso dell’anno il figlio ha percepito un reddito 
complessivo superiore al limite previsto per essere 
considerato tale (attenzione: si tratta di appena 
2.840,51 euro) - dello sconto fiscale non può più 
beneficiare nessuno: né il genitore (dato che il figlio 
non è più a suo carico), né il figlio (dato che il 
documento di spesa non è intestato a lui ma appunto al 
genitore).  
La condizione di familiare fiscalmente a carico del 
soggetto nel cui interesse si sostengono le spese è 
quindi essenziale per la loro detraibilità, con rilevante 
eccezione delle spese mediche del defunto sostenute 
dagli eredi (dopo il decesso, naturalmente) che sono 

infatti detraibili/deducibili anche se in vita il de cuius 
non era a carico. 
Altra regola fondamentale in materia è quella per la 
quale sono deducibili/detraibili le spese effettivamente 
rimaste a carico di (vale a dire: sostenute da) chi le 
porta in detrazione.   
E però, le spese rimborsate per effetto dell’adesione ad 
una polizza sanitaria sono nondimeno 
detraibili/deducibili quando i relativi premi siano 
indetraibili, e questo ovviamente per evitare che in 
ordine ad esse il contribuente perda ogni beneficio 
fiscale (sulle spese, perché effettivamente non rimaste a 
carico, e sui premi proprio in quanto per l’appunto 
indetraibili). 
La regola “contributo indeducibile/spesa detraibile” 
vale anche nell’ipotesi in cui il contributo versato sia 
parzialmente indetraibile per effetto del superamento 
del limite di deducibilità: in questo caso, infatti, si avrà 
diritto alla deduzione/detrazione per la quota 
proporzionale al rapporto “limite massimo 
indeducibile/importo complessivo effettivamente 
versato”. Così, ad esempio, se il contributo 
effettivamente versato è stato pari a € 5.000 e il limite 
massimo del contributo deducibile ammonta a € 
3.615,20, le spese rimborsate saranno 
detraibili/deducibili nella percentuale del [(5.000 -
3.615,20)/5.000]=27,70%. 
Se invece i premi e/o contributi di adesione alla polizza 
e/o al fondo sanitario sono deducibili, diventano non 
detraibili/deducibili le spese effettivamente sostenute 
ma rimborsate, tornando in ballo infatti la regola 
generale per la quale lo sconto fiscale può riguardare 
solo quelle effettivamente rimaste a carico. 
E’ chiaro che sia nell’uno come nell’altro caso non c’è 
alcun dubbio sulla deducibilità integrale delle spese 
effettivamente sostenute e non rimborsate 
(dall’assicurazione o fondo che sia). 
Detto questo, le prestazioni sanitarie le cui spese sono 
ammesse agli sconti fiscali si possono in sostanza 
raggruppare in queste tre grandi macro-categorie: 

- acquisto di medicinali e di dispositivi medici; 
- visite mediche (generiche e specialistiche), 
analisi cliniche ed esami diagnostici di vario 
genere; 
- prestazioni chirurgiche e degenze. 

 ACQUISTO DI MEDICINALI E DISPOSITIVI MEDICI 
Medicinali 
È confermato che lo scontrino “parlante” 
(debitamente compilato, come diremo tra poco) è 
l’unico documento – in alternativa alla fattura recante 
le stesse indicazioni – sufficiente e necessario ai fini 
della documentazione della spesa per i medicinali (e, 
come vedremo, anche per i dispositivi medici): quindi 
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non è più necessario allegare e/o conservare la 
prescrizione medica in originale o in copia. 
Lo scontrino “parlante” – ma questo, non c’è dubbio, 
lo sappiamo ormai tutti – deve indicare, oltre al 
codice fiscale del destinatario, anche la natura, la 
qualità e la quantità dei prodotti acquistati. 
Per la natura e con riferimento ai medicinali va bene 
la locuzione “farmaco” o “medicinale” anche 
declinata nelle varie sigle (OTC, SOP) o abbreviata 
come “med.” “far.co”, mentre per il ticket è 
sufficiente la corrispondente dicitura (TICKET); la 
natura del farmaco può peraltro essere identificata 
anche mediante le codifiche utilizzate ai fini della 
trasmissione dei dati al sistema della tessera sanitaria 
quali TK (ticket) o FC (farmaco anche omeopatico). 
Per la qualità, e sempre per quanto riguarda i 
medicinali, la denominazione deve essere sostituita 
per ragioni di privacy dal numero di autorizzazione di 
immissione in commercio (AIC); per i galenici è 
sufficiente l’indicazione generica di “preparazione 
galenica”. 
Sono deducibili/detraibili anche le spese relative 
all’acquisto di farmaci on-line (solo OTC e SOP in 
Italia, almeno per il momento).  
Dal 2015 le cessioni di beni on-line (c.d. “commercio 
elettronico indiretto”) sono esonerate dall’obbligo di 
certificazione dei corrispettivi a meno che 
ovviamente la fattura non venga richiesta dal cliente 
per usufruire degli sconti fiscali. 
Confermata infine l’indetraibilità delle spese di 
acquisto di integratori anche se assunti a scopo 
terapeutico su prescrizione medica. 
Protesi e dispositivi medici 
Anche l’ acquisto di protesi e dispositivi medici deve 
essere documentato sempre e soltanto con scontrino 
fiscale “parlante” o fattura dal quale risulti chiara la 
natura del prodotto anche mediante l’indicazione – 
come per i medicinali - delle codifiche utilizzate ai 
fini della trasmissione dei dati al sistema tessera 
sanitaria quali AD (spese relative all’acquisto o affitto 
di dispositivi medici con marcatura CE) o PI (spesa 
protesica): non è quindi sufficiente la mera 
indicazione di “dispositivo medico” come pure 
continua a vedersi su parecchi scontrini. 
La scienza medica in continua evoluzione ci propone 
ormai prodotti sempre nuovi ma quelli 
deducibili/detraibili sono e restano quelli conformi 
alla normativa di settore. 
Quindi, per agevolare l’individuazione dei prodotti 
che rispondono alla definizione di dispositivo medico 
– contenuta negli artt. 1, comma 2, dei tre D.lgs. di 
settore n. 507/1992; n. 46/1997; n. 332/2000 – in 
allegato alla precedente Circolare n. 20/2011 è stato 

riportato un elenco, fornito dal Ministero della Salute, 
dei più comuni dispositivi medici e medico 
diagnostici in vitro per i quali la verifica di 
conformità alla normativa è già stata condotta: per 
questi prodotti, perciò, è sufficiente conservare la sola 
documentazione (la confezione o la scheda del 
prodotto, essenzialmente) dalla quale risulti che il 
prodotto acquistato ha la marcatura CE.  
Per i dispositivi medici non compresi in tale elenco, 
invece, ai fini della detraibilità della spesa occorre che 
il dispositivo riporti, oltre alla marcatura CE, anche la 
conformità alle direttive europee di settore 
(93/42/CEE; 90/385/CEE;98/79/CE). 
Chi vende al dettaglio il dispositivo – e quindi anche 
la farmacia – può peraltro farsi carico di individuare i 
prodotti che danno diritto alla detrazione, integrando 
cioè le indicazioni da riportare sullo scontrino/fattura 
semplicemente con la dicitura “prodotto con 
marcatura CE” per i dispositivi di uso comune 
ricompresi nell’elenco della circolare 20/2011, e per 
quelli esclusi aggiungendovi il numero della direttiva 
di riferimento. In questo caso il contribuente deve 
conservare esclusivamente la fattura o lo scontrino 
parlante integrato con quelle indicazioni (potendo in 
pratica sbarazzarsi della confezione…). 
 VISITE MEDICHE (GENERICHE E 

SPECIALISTICHE), ANALISI CLINICHE, ESAMI 

DIAGNOSTICI DI VARIO GENERE 
Qui le regole - sia in ordine alla possibilità di 
deduzione/detrazione delle varie tipologie di 
prestazioni sia in ordine alla necessità della 
prescrizione medica che attesti il collegamento 
della patologia alla prestazione stessa - sono 
piuttosto variegate, in particolar modo quando si 
tratta di prestazioni specialistiche eseguite da 
professionisti sanitari diversi dal medico e 
dall’odontoiatra. 
Così, ad esempio, le sedute di psicologi e 
psicoterapeuti - sempre per finalità terapeutiche - 
non necessitano di prescrizione medica ai fini 
della detrazione, come pure quelle del biologo 
nutrizionista (che, almeno finora, non è una 
professione sanitaria ma è parimenti inserita nel 
ruolo sanitario del SSN) o, ancora, quelle rese da 
tutte le figure professioni previste dal D.M. 
29/03/2001 e articolate nelle varie aree: è 
sufficiente quindi la fattura dalla quale risulti la 
figura professionale che ha reso la prestazione 
oltre alla descrizione della prestazione sanitaria 
resa. 
Torna invece la necessità – sempre al fine di 
dimostrare il collegamento tra la prestazione e la 
patologia - della prescrizione medica per i 



       Piazza Pitagora n. 696 del 9 giugno 2017                    Pag. 24 
 

    24 

massoterapisti  (ma solo per quelli che hanno 
conseguito il diploma entro 17 marzo 1999, dato che le 
prestazioni di chi lo hanno invece conseguito 
successivamente sono del tutto indetraibili, con o 
senza prescrizione medica) e per una serie di altre 
prestazioni sanitarie (di cui sarebbe impossibile 
fornire in questo contesto l’elenco completo), come 
ad esempio quelle chiropratiche per le quali è 
richiesto, inoltre, che siano eseguite in centri 
specializzati e sotto la responsabilità tecnica di uno 
specialista. 
Altre prestazioni, poi, sono oggettivamente 
indetraibili pur essendo prescritte dal medico 
come quelle rese dai pedagogisti e osteopati, in 
quanto entrambi i relativi profili professionali 
non includono costoro tra i professionisti 
sanitari. 
Il “divieto” di detrazione dà luogo in certi casi a 
situazioni francamente non comprensibili: ad 
esempio, la conservazione delle cellule del cordone 
ombelicale a uso “dedicato” per il neonato e 
consanguinei con patologia e con approvazione 
scientifica e clinica dà luogo a una spesa detraibile, 
al contrario della conservazione a uso “autologo”, 
cioè per future esigenze personali. 
 PRESTAZIONI CHIRURGICHE E DEGENZE 

Viene infine confermata la 
deducibilità/detraibilità delle spese per 
interventi chirurgici necessari per un recupero 
della normalità sanitaria e funzionale della 
persona ovvero per interventi tesi a riparare 
inestetismi, sia congeniti sia talvolta dovuti a 
eventi pregressi di vario genere (malattie 
tumorali, incidenti stradali, incendi) ma 
comunque suscettibili di creare disagi psico-
fisici: pertanto la chirurgia estetica “fine a se 
stessa”, se così possiamo dire, è ancora bandita.  
Restano pure detraibili le spese di degenza e cura 
anche se non in  connessione con un intervento 
chirurgico, ma anche qui con una curiosa 
“incongruenza”: nelle rette di degenza detraibili 
sono infatti comprese anche le differenze di classe 
tra una stanza e l’altra (con o senza bagno in 
camera, con o senza televisore, con o senza aria 
condizionata, ecc.); di contro, non sono detraibili 
gli eventuali servizi extra rispetto alla retta di 
degenza eventualmente addebitati, come le spese di 
pernottamento dei congiunti del malato, gli addebiti 
per l’apparecchio telefonico o televisivo installato 
nella stanza di ricovero, o per l’aria condizionata: 
in altri termini, se viene presa una stanza di classe 
superiore che comprenda tutti questi optional, 
l’intera spesa è detraibile, mentre, se quegli stessi 

optional fossero addebitati a parte, rimarrebbero 
fuori dallo sconto fiscale. 

*** 
Questo in sintesi il quadro delle 
indicazioni/illustrazioni dell’Agenzia delle Entrate 
in materia di spese mediche, ma, come premesso, 
approfondiremo altre specifiche tematiche magari 
anche su Vs. richiesta. 

(Studio Associato) 
29/05/2017 - Gli errori nel controllo delle ricette - 
QUESITO  
In farmacia la tariffazione è svolta dal 
collaboratore più anziano che però negli ultimi 
tempi mi sembra stia commettendo qualche errore 
anche di valutazione tecnica. 
Sperando che sia un incarico che io possa dare a 
un dipendente, Vi chiedo chi ne risponderebbe nel 
caso in cui la farmacia subisse trattenute dalla Asl 
proprio per errori di tariffazione. 
 
Non vediamo ragioni – inerenti anche indirettamente al 
rapporto di lavoro subordinato - che impediscano al 
titolare di farmacia di assegnare al collaboratore 
farmacista questo incarico, rientrando pienamente nella 
sua sfera professionale. 
Il collaboratore è tenuto pertanto ad assolverlo con la 
consueta diligenza che fa carico ad ogni lavoratore, 
sempre tenendo conto del ruolo e delle funzioni di 
quest'ultimo. 
È chiaro allora che, in caso di controllo delle 
ricette svolto non compiutamente o non 
diligentemente, i danni che possono derivarne 
alla farmacia – ferma la responsabilità di 
quest'ultima verso i terzi (il SSN per esempio) - 
devono esserle rimborsati dal collaboratore, il 
quale inoltre ne può rispondere sia sul versante 
disciplinare del rapporto di lavoro che, in casi 
specifici, anche sotto il profilo deontologico. 

 (gustavo bacigalupo) 
30/05/2017 - L’invio degli scontrini all’Agenzia 
delle Entrate - QUESITO  
Due domande per un approfondimento sulla 
questione degli scontrini inviati alla Agenzia delle 
Entrate per il 730. 
1) Il gestionale invia in automatico i dati e la 
ricevuta che arriva a conferma del corretto 
invio è un file pdf: è necessario stamparlo 
oppure può essere conservato così com'è in 
forma elettronica ? 
2) L'utente deve comunque conservare lo scontrino 
emesso in caso di verifiche fiscali oppure può 
"disinteressarsene" , visto che comunque il dato è 
acquisito dall'agenzia delle entrate ? (Domanda 
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che mi viene posta spesso, come se io fossi un 
commercialista.....) 
 
Sulla prima domanda : L’art. 3, comma 5-bis, del 
D.lgs. 175/2014, che ha introdotto la dichiarazione 
dei redditi “precompilata” e il correlativo obbligo a 
carico di determinate categorie di soggetti – tra cui 
le farmacie – di invio dei dati al sistema TS, 
sanziona (piuttosto pesantemente, tra l’altro) le 
violazioni di omessa, tardiva o errata trasmissione 
dei dati e dispone (al comma 6) che “L’agenzia 
delle Entrate effettua i controlli sulla correttezza 
dei dati trasmessi dai soggetti terzi con i poteri di 
cui al decreto del Presidente della Repubblica 29 
settembre 1973, n. 600” . 
L’Agenzia delle Entrate ha quindi il potere di 
controllare – presumibilmente nel contesto delle 
verifiche effettuate sulle dichiarazioni dei redditi 
“precompilate” - anche il corretto invio dei dati 
stessi da parte dei soggetti terzi preposti a tale 
adempimento, i quali pertanto devono essere in 
grado, in caso di contestazione, di dare prova della 
correttezza e tempestività di ogni trasmissione. 
A questi fini, come sappiamo, il sistema TS genera a 
ogni invio un numero di protocollo che viene restituito 
come attestazione dell’invio stesso e che costituisce 
(anche) la chiave di ricerca dei vari flussi; tale risultato 
è editabile anche in formato “pdf” per consentirne la 
leggibilità e va conservato e reso disponibile a richiesta 
per la stampa (anche se  riteniamo non debba essere 
necessariamente stampato al momento della ricezione 
e conservato in cartaceo) per tutto il periodo – a partire 
dal 2016 - del quinto anno successivo a quello in cui è 
stata presentata la dichiarazione e dunque fino al 
31/12/2022. 
Sulla seconda domanda - Secondo l’art. 5, comma 
1, lett. a) del D.lgs. 175/2014, l’accettazione senza 
modifiche della dichiarazione precompilata 
presentata direttamente o tramite sostituto di 
imposta esclude il controllo formale dei dati 
indicati; perciò, in astratto, verrebbe meno la 
necessità della conservazione dei relativi 
documenti giustificativi. 
Resta tuttavia la possibilità di controllo della 
sussistenza delle condizioni soggettive che danno 
diritto alle varie detrazioni e deduzioni fiscali (ad 
esempio, se la spesa medica è sostenuta per il figlio 
a carico con intestazione del documento al genitore, 
il controllo potrebbe riguardare l’effettiva 
sussistenza di tutte le condizioni previste affinché il 
figlio possa considerarsi fiscalmente a carico). 
A parte quello appena citato, che parrebbe per la 
verità l’unico caso di eliminazione “fin da subito” 

di ogni obbligo di conservazione, nelle altre 
circostanze sembra necessario conservare 
scrupolosamente tutti i giustificativi dei vari oneri 
deducibili/detraibili fatti valere in dichiarazione.  
E  per concludere - sempre ricordando che non 
spetta certo al farmacista verificare la posizione 
fiscale dei clienti, perché l’unico obbligo posto a 
suo carico è quello della consegna (dietro espressa 
richiesta) dello scontrino parlante debitamente 
compilato, e che ogni indicazione/consiglio sul 
trattamento fiscale delle varie spese in farmacia si 
risolve in realtà in un atto di pura cortesia verso la 
propria clientela senza perciò  assunzione di alcuna 
responsabilità - il consiglio migliore che si può 
ragionevolmente dare è forse quello di conservare 
con cura la documentazione relativa a oneri 
deducibili/detraibili per tutto il periodo accertabile 
(a partire dal 2016, lo ripetiamo, a tutto il quinto 
anno successivo a quello di presentazione della 
dichiarazione) e di rinviare invece il cliente al 
proprio commercialista per ogni ulteriore 
valutazione. 

(stefano civitareale) 
31/05/2017 L’obbligatorietà delle prestazioni di 
lavoro straordinario - QUESITO  
Un dipendente di farmacia può rifiutarsi di fare gli 
straordinari? Il rifiuto può essere causa di 
licenziamento? 
 
Il CCNL farmacie private all’art. 19, Titolo VIII, 
recita: “Le mansioni ordinarie di ciascun 
lavoratore devono essere svolte durante il normale 
orario di lavoro fissato dall’art. 18 del presente 
CCNL”. Ai sensi delle vigenti disposizioni di legge 
è facoltà del datore di lavoro di richiedere 
prestazioni d’opera straordinaria eccedente 
l’orario normale di lavoro di cui all’art. 18 (la 
durata normale di lavoro è fissata in 40 ore 
settimanali di norma distribuite su cinque giorni e 
mezzo…), tenuto anche conto del servizio per 
turno. Per giustificati motivi il lavoratore potrà 
esimersi dall’effettuare il lavoro straordinario. In 
ogni caso il lavoro straordinario deve carattere di 
eccezionalità. Il lavoratore non può compiere 
lavoro straordinario ove non sia autorizzato dal 
datore di lavoro o da chi ne fa le veci”. 
Nel Suo caso quindi, se il lavoratore rifiuta senza 
giustificato motivo di prestare il lavoro 
straordinario legittimamente richiesto, incorre in un 
inadempimento sanzionabile come tale sul piano 
disciplinare.  
Lei potrà così avviare nei suoi confronti un 
procedimento disciplinare e, all'esito, irrogargli una 
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delle sanzioni previste dalla legge e/o dal contratto 
collettivo, e che comprendono naturalmente quelle 
più lievi (ammonizione o richiamo scritto), ma 
anche la sospensione dal lavoro e dalla retribuzione 
per uno o più giorni, fino a giungere al 
licenziamento per giusta causa ovviamente nelle 
vicende più gravi (come potrebbe essere il caso, ad 
esempio, di irragionevoli rifiuti a fronte di esigenze 
eccezionali o di imminente pericolo di danno alle 
persone e/o in caso di recidiva in precedenza già 
formalmente contestata). 
Invece il lavoratore può rifiutarsi di effettuare ore 
di lavoro straordinario quando sussista un 
giustificato e comprovato motivo di rilevante 
gravità (per esempio, accudire un parente disabile) 
che appunto impedisca, o renda oltremodo onerosa 
sotto vari profili, la prestazione. 
Anche quando, inoltre, il potere del datore di lavoro 
non sia esercitato secondo le regole di correttezza 
e/o buona fede, il lavoratore può rifiutare la 
prestazione di lavoro straordinario: una vicenda 
quasi “classica” nelle farmacie è quella del rifiuto a 
riprendere servizio – proprio per svolgere 
prestazioni di lavoro straordinario - dopo solo 8 ore 
dalla fine del turno, a meno che, s’intende, l’invito 
del titolare della farmacia non sia giustificato da 
ragioni aziendali imprevedibili e/o eccezionali. 
In definitiva, ci pare di poter concludere che – 
perlomeno come principio generale  – anche il Suo 
collaboratore è tenuto ad aderire alla richiesta di 
lavoro straordinario, essendo d’altra parte 
circoscritte, come abbiamo visto, le ipotesi in cui 
nel concreto il lavoratore possa legittimamente 
rifiutarsi. 

(giorgio bacigalupo) 
01/06/2017 - Gli adempimenti per l'assegnazione 
della vettura al dipendente - QUESITO  
Che adempimenti sono necessari per assegnare in 
uso anche privato a un dipendente l’autovettura 
intestata alla farmacia, considerando che il 
collaboratore si occupa effettivamente per buona 
parte del suo tempo della consegna di farmaci a 
domicilio? 
 
E’ bene in primo luogo conferire all’accordo - tra il 
titolare (o il rappresentante legale) della farmacia e 
il dipendente - una data certa, anche e soprattutto 
nei confronti del Fisco per il diverso regime fiscale 
che riguarda questo tipo di veicoli. 
In particolare, dovrete formalizzare un contratto di 
comodato di beni mobili assoggettato 
volontariamente a registrazione con il versamento 
dell’imposta fissa di 200 euro.  

Il che consentirebbe la deduzione ai fini delle imposte 
sui redditi delle spese di esercizio della vettura nella 
misura del 70%, anziché in quella “ordinaria” del 20%, 
ma tale (maggiore) deduzione verrebbe evidentemente 
riconosciuta solo per le spese sostenute a partire 
appunto dalla data di concessione dell’auto in 
comodato, che comunque coincide generalmente con 
quella apposta sul contratto.  
Di qui, come accennato, la necessità di conferire 
certezza a questa data – appunto ricorrendo alla 
registrazione del contratto - e scongiurare così 
ogni (futura ed eventuale) contestazione 
dell’amministrazione finanziaria.   

(valerio salimbeni) 
01/06/2017 - Un solo “pago-Bancomat” anche 
per più scontrini - QUESITO 
Quando il cliente paga con il bancomat più 
scontrini parlanti perché emessi a più persone, può 
bastare una sola transazione? 
 
Un pagamento cumulativo contestuale (che sia o 
meno effettuato con mezzi elettronici), che riguardi 
quindi più scontrini “parlanti” emessi a soggetti 
diversi (come un gruppo di familiari), a fronte - 
s’intende - di più cessioni di beni, non dovrebbe 
comportare nessun problema per la farmacia che 
dovrà infatti riepilogare in ogni caso l’ammontare 
riscosso tra i corrispettivi della giornata. 
Ma nessun problema neppure per i clienti, 
considerato che ai fini dell’eventuale detrazione 
fiscale è sufficiente per loro conservare il rispettivo 
scontrino “parlante” – v. art. 15, comma c), del 
TUIR - e non altra documentazione riguardante il 
mezzo di pagamento usato o altro. 

(paolo liguori) 
02/06/2017 - Reportistica andamento vendite 
(marketing) su Skynet  
L'esigenza ormai molto sentita dalla farmacia di 
consultare dati di vendita orientati al marketing,  ci 
ha convinto ad includere fra gli strumenti di Skynet 
una reportistica di grande efficacia, realizzata in 
collaborazione con la NEW LINE RICERCHE DI 
MERCATO, primaria azienda italiana che esercita 
questa attività sin dal 1981! 
E' ora possibile accedere dal menu sulla sinistra del 
portale ad un'area dedicata denominata “Analisi 
mercato”, come illustrato nelle immagini che 
seguono e con pochi “click” richiedere l'attivazione 
gratuita del servizio. 
Verrà subito abilitata la visione del report 
nazionale che potrà successivamente essere 
integrato con i dati specifici della farmacia e quindi 
far affiorare i necessari confronti. 
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La disponibilità online del report (che mai prima di 
oggi aveva raggiunto le farmacie con questa 
modalità di trasmissione) consente una fluida ed 
immediata lettura dei dati anche in mobilità, 
consultando le  informazioni di vendita aggiornate 
quotidianamente, con la facoltà di condividere i 
dati stessi con il proprio consulente fiscale al fine 
di programmare la migliore gestione dell'esercizio. 
E allo scopo di imprimere un’efficacia immediata e 
concreta allo strumento proposto, è anche possibile 
chiedere con un semplice “click” sul report 
l’intervento del proprio consulente per 
approfondimenti tematici. 

 
(Studio Associato) 

05/06/2017 - Farmacia e condominio: le 
detrazioni Irpef per le spese di manutenzione - 
QUESITO  
Il condominio di cui fa parte anche il locale 
farmacia, di mia proprietà, sta eseguendo delle 
opere di manutenzione ordinaria sulle parti 
comuni.  
Vorrei sapere se anch’io, come possessore di 
immobile commerciale, ho diritto agli sconti fiscali 
in ragione dei millesimi di proprietà. 
  
Per le opere sulle parti comuni di un edificio a 
destinazione mista, abitativa e non abitativa, la 
detrazione Irpef - nella misura (fino a tutto il 2017) 
del 50% ai sensi dell'art. 16-bis del T.U.I.R. - 
compete, sempre in ragione dei millesimi di 
possesso, sia per i proprietari delle unità abitative 
che per quelli delle unità a diversa destinazione, a 
condizione tuttavia che l'edificio sia a prevalente 
destinazione abitativa. 
Secondo infatti una pur datata pronuncia – 
comunque sempre attuale su questo punto - 
dell’Amministrazione finanziaria, “[…] in caso di 
interventi realizzati sulle parti comuni di un 
edificio, le relative spese possono essere 
considerate ai fini del calcolo della detrazione 

soltanto se riguardano un edificio residenziale 
considerato nella sua interezza. Utilizzando, 
quindi, un principio di "prevalenza" della funzione 
residenziale rispetto all'intero edificio, è possibile 
ammettere alla detrazione fiscale, nel caso delle 
spese sostenute per   le parti   comuni di un edificio 
anche il proprietario e il detentore di   unità 
immobiliari non residenziali (purché soggetto 
passivo dell'Irpef) qualora la superficie 
complessiva delle unità immobiliari destinate a 
residenza ricomprese nell'edificio sia superiore al 
50 per cento” (Cir. 57/E del 24/02/1998). 
La “prevalenza” della destinazione abitativa, 
dunque, si riscontra non sulla base del numero delle 
unità abitative (appartamenti) rispetto a quelle a 
diversa destinazione (negozi o uffici), ma secondo 
la superficie complessiva delle abitative rispetto 
alle non abitative, cosicché, se anche il numero 
delle prime fosse superiore a quello delle seconde 
ma la superficie complessiva inferiore, ecco che 
l’intero edificio non potrebbe essere considerato “a 
prevalente destinazione abitativa” e i proprietari di 
uffici e negozi non sarebbero pertanto ammessi al 
beneficio. 
Per completezza aggiungiamo che - anche quando 
l’intero stabile non possa considerarsi “a prevalente 
destinazione abitativa” - i proprietari degli 
appartamenti conserverebbero nondimeno la 
detrazione, precisando infatti la risoluzione sopra 
citata che: “Qualora tale percentuale sia inferiore – 
al 50% misurata secondo il criterio appena 
specificato  - è comunque ammessa la detrazione per 
le spese realizzate sulle parti comuni da parte dei 
possessori o detentori di unità immobiliari destinate 
ad abitazione comprese nel medesimo edificio”. 

(stefano civitareale)  
05/06/2017 - Per la sostituzione del registratore 
di cassa la raccomandata al Fisco non è più 
obbligatoria – QUESITO    
Chi mi ha ora installato il nuovo registratore di 
cassa afferma che la famosa raccomandata 
all’Agenzia delle Entrate non è più obbligatoria. 
 
E’ vero, perché, come del resto abbiamo indicato in 
un nostro precedente intervento sul punto (v. 
Sediva News del 20/01/2014), a partire dal 1° 
gennaio 2014 è stato soppresso, con Provv. Del 
Direttore dell’Agenzia delle Entrate Prot. 
2013/150227 del 17/12/2013, l’obbligo di inviare 
con raccomandata all’Agenzia delle Entrate la 
comunicazione concernente l’istallazione, le 
variazioni e la disinstallazione del registratore di 
cassa. 
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Infatti, tali comunicazioni vengono ora inoltrate 
all’Amministrazione finanziaria in modalità 
telematica e vi deve provvedere direttamente 
l’impresa che effettua la fornitura o la 
manutenzione.  

(roberto santori) 
06/06/2017 - L’inizio effettivo dell’attività 
lavorativa del dipendente - QUESITO  
Il mio collaboratore farmacista segna l’ora di 
entrata al lavoro su un apposito registro “prima” 
di indossare il camice di servizio, un’operazione 
questa che comporta un tempo, a mio avviso 
eccessivo, di circa dieci minuti giornalieri e la 
stessa cosa avviene alla fine della sua giornata 
lavorativa nel momento della svestizione. Quali 
sono le regole su questa specifica questione? 
 
Il tempo di vestizione del lavoratore, che deve 
indossare appositi indumenti o divise per svolgere 
la sua prestazione lavorativa, è stato ormai risolto 
dalla giurisprudenza della Corte di Cassazione. 
Se il lavoratore al suo ingresso in azienda/farmacia 
timbra il cartellino, o appone la firma sul registro 
presenze, e successivamente compie attività 
rientranti nel normale orario di lavoro (come ad 
esempio, nel Suo caso, la vestizione/vestizione), 
questo tempo da lui impiegato per tali operazioni 
va considerato come orario di lavoro. 
Naturalmente, se il collaboratore impiega un tempo 
di “preparazione” eccessivo, sarà forse bene 
sollecitarlo in modo “adeguato” al suo 
comportamento, anche se  è comunque difficile  
andare oltre un richiamo verbale.  

(giorgio bacigalupo) 
06/06/2017 - Se il c/c bancario è cointestato - 
QUESITO  
Se il mio conto corrente viene cointestato con mia 
moglie, ci sono conseguenze particolari? 
 
Il conto corrente bancario cointestato, cioè intestato 
congiuntamente a più persone, configura un’ipotesi 
di obbligazione solidale (art. 1292 c.c.) e quindi, da 
un lato, ciascun co-intestatario è creditore per 
l’intero per le attività che risultano dal conto – 
cosicché può persino “svuotarlo” a proprio 
piacimento fino all’ultimo euro senza che l’istituto  
bancario possa contestarlo minimamente – mentre, 
dall’altro lato, la banca, con riguardo alle passività 
del c/c, può rivolgersi liberamente per l’intero a 
ciascuno dei co-intestatari.  
Quanto invece ai rapporti tra loro, le parti di 
ciascuno si presumono uguali (art. 1298 c.c.) e 
perciò ognuno dei co-intestatari (immaginando che 

siano due) avrebbe la disponibilità (soltanto) della 
metà delle somme risultanti dal conto cosicchè, ove 
prelevasse più del dovuto, dovrebbe “rifare” l’altro 
di quanto prelevato in più e, allo stesso modo, ove 
fosse chiamato dalla banca a rifondere più della sua 
quota di passività, avrebbe diritto di esigere 
dall’altro la differenza. 
Insomma, che ciascun co-intestatario risponda nel 
bene e nel male dell’intero nei confronti della 
banca non significa che – salvi, beninteso, accordi 
diversi tra i co-intestatari – egli possa disporre di 
crediti (o debba rispondere di debiti) eccedenti la 
sua parte. 
Queste brevi considerazioni dovrebbero comunque 
– già per conto loro - indurre a pensare che almeno 
in linea generale e di principio la soluzione 
migliore sia dal punto di vista giuridico che pratico 
può rivelarsi spesso quella dei conti separati, 
trascurando la possibile maggiore onerosità di un 
duplice c/c. 

(alessia perrotta) 
07/06/2017 - L’indicazione del cod.fisc. del 
cliente nella fattura di vendita della farmacia - 
QUESITO  
Quando emettiamo fattura a un cliente 
professionista e gli  chiediamo di fornirci oltre alla 
partita iva anche il codice fiscale, ci viene risposto 
che è sufficiente che in fattura venga indicata 
soltanto la partita iva; il nostro commercialista 
ritiene invece obbligatorio che venga riportato 
anche il c.f.. 
 
L’indicazione del codice fiscale per il 
cessionario/committente - secondo l’art. 21, 2° 
comma, lettera f) del D.P.R. 633/72 - parrebbe 
obbligatoria soltanto ove l’operazione (cessione di 
beni o prestazione di servizi) sia intercorsa con un 
soggetto residente nel territorio dello Stato che non 
agisca nell’esercizio di impresa o di arti e 
professioni, dunque con un “privato”, come si dice 
comunemente. 
Se invece il cessionario/committente interviene nel 
rapporto come soggetto IVA, è necessaria ma al 
tempo stesso sufficiente l’indicazione della sola 
partita IVA. 
Si potrebbe obiettare che l’art. 6, comma 1, D.L. 
6/7/74 n. 260 prevede testualmente che “nelle 
fatture o nei documenti equipollenti emessi ai 
sensi delle norme concernenti l’imposta sul 
valore aggiunto deve essere indicato il numero 
di codice fiscale dei soggetti tra i quali è 
effettuata l’operazione [la sottolineatura è 
nostra]”.  
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Sembra  quindi possa rintracciarsi nel nostro 
ordinamento un obbligo generalizzato di 
indicazione del codice fiscale in fattura  per 
entrambe le parti (cedente/cessionario o 
committente/prestatore) del rapporto, 
indipendentemente dalla qualità del 
cessionario/committente(imprenditore/artista/profe
ssionista  o “privato”).  
Tuttavia la disposizione, anche se formalmente mai 
abrogata, dovrebbe considerarsi superata dalle 
vigenti disposizioni appena richiamate della legge 
IVA, e ciò sia in ragione di un criterio temporale di 
successione di leggi nel tempo sullo stesso oggetto 
(la legge posteriore abroga, come noto, quella 
anteriore) sia in ragione, diremmo anche, di un 
criterio di specialità, regolando infatti il D.P.R. 
633/72 specificamente la materia dell’IVA. 
Concludendo, al di fuori dell’ipotesi del 
cessionario/committente che agisca come “privato” 
non dovrebbe essere configurabile un obbligo in 
senso stretto di indicazione nella fattura emessa del 
codice fiscale, anche se naturalmente la sua 
acquisizione potrebbe in ogni caso essere 
opportuna se non altro per una migliore 
identificazione del cliente (ed è forse questo che il 
vostro commercialista aveva a cuore per tutte le 
varie comunicazioni che ormai gli studi 
professionali sono chiamati a inoltrare). 

(valerio pulieri) 
08/06/2017 - Farmacie nei porti, stazioni ecc.: 
nella forma provvede la Regione ma nella 
sostanza decide ormai il Comune – QUESITO 
Una Regione ha da poco istituito una farmacia 
nella stazione ferroviaria di un comune non 
capoluogo di provincia, ma vediamo che altre 
farmacie stanno per essere aperte in mega centri 
commerciali. 
Vi chiedo se per queste farmacie basta la richiesta 
del Comune come abbiamo letto che è avvenuto a 
Cuneo.  
 
Più o meno le cose stanno oggi come è riassunto 
nel titolo e ci pare che questa sia anche la Sua 
impressione. 
 I sacri testi 

Parliamo naturalmente delle farmacie c.d. 
aggiuntive, regolate dall’art. 1bis della l. 475/68 - 
introdotto dal comma 1 lett. b) dell’art. 11 del 
decreto Crescitalia -  che così dispone. 
“In aggiunta alle sedi farmaceutiche spettanti in 
base al criterio di cui all'art. 1 [quello 
“demografico” con il nuovo quorum 1:3.300] ed 
entro il limite del 5 per cento delle sedi, comprese 

le nuove, le regioni e le province autonome di 
Trento e di Bolzano, sentita l'azienda sanitaria 
locale competente per territorio, possono istituire 
una farmacia: 
a) nelle stazioni ferroviarie, negli aeroporti civili a 
traffico internazionale, nelle stazioni marittime e 
nelle aree di servizio autostradali ad alta intensità 
di traffico, dotate di servizi alberghieri o di 
ristorazione, purché non sia già aperta una 
farmacia a una distanza inferiore a 400 metri; 
b) nei centri commerciali e nelle grandi strutture 
con superficie di vendita superiore a 10.000 metri 
quadrati, purché non sia già aperta una farmacia a 
una distanza inferiore a 1.500 metri”. 
Il comma 10 dello stesso art. 11 precisa tuttavia 
che: 
“Fino al 2022, tutte le farmacie istituite ai sensi del 
comma 1, lettera b), sono offerte in prelazione ai 
comuni in cui le stesse hanno sede. I comuni non 
possono cedere la titolarità o la gestione delle 
farmacie per le quali hanno esercitato il diritto di 
prelazione ai sensi del presente comma. In caso di 
rinuncia alla titolarità di una di dette farmacie da 
parte del comune, la sede farmaceutica è 
dichiarata vacante”. 
 La (mancata) farmacia aggiuntiva di Mestre 

Questo è il testo delle due disposizioni che ci 
interessano e che, pur di lettura abbastanza agevole, 
avevano subito suscitato alcuni dubbi interpretativi, 
risolti però quasi integralmente dai due soli (finora) 
interventi del CdS su questo tema: la sentenza n. 
4535 del 28/09/2015 (“Auchan” di Mestre) e 
l’ordinanza n. 112 del 13.01.2017 (stazione 
ferroviaria e “Auchan” di Cuneo). 
Decidendo in primo luogo l’articolata vicenda della 
(mancata) farmacia del centro commerciale 
“Auchan” di Mestre che il Comune di Venezia 
avrebbe voluto gestire mediante un’azienda 
partecipata, il Consiglio di Stato – all’esito di una 
lunga sequenza di provvedimenti del Tar e dello 
stesso CdS [era del resto la prima in materia portata 
all’esame della giurisdizione amministrativa] – ne 
ha definitivamente annullato l’istituzione 
confermando nel dispositivo, ma come vedremo 
non nelle motivazioni, le decisioni di primo grado e 
sciogliendo anche, cammin facendo, due o tre di 
quei nodi interpretativi. 
Rileva in particolare il Supremo Consesso che la 
legge - introducendo questa nuova e peculiare 
figura di farmacia soprannumeraria, ben diversa 
pertanto da quella istituita ex art. 104 TU con il 
criterio topografico - ha inteso privilegiare 
[indicando anche, per alcune di esse, ulteriori 
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specifiche caratteristiche] aree e/o strutture che 
sono espressione anche se presuntiva di bacini di 
utenza che giustificano di per sé l’apertura al loro 
interno di esercizi “in aggiunta alle sedi 
farmaceutiche spettanti in base al criterio ecc.” . 
Perciò, conclude il CdS, l’istituzione di farmacie 
aggiuntive non ha “bisogno di un’apposita 
motivazione” e, se pure l’art. 1bis contempla il 
solo parere obbligatorio dell’Asl, non per questo 
può escludersi l’intervento dell’amministrazione 
comunale, rientrando infatti nella discrezionalità 
della Regione anche il riconoscimento ai comuni - 
a dispetto (aggiungiamo noi) del diritto di 
prelazione loro attributo dall’art. 1bis su questi 
esercizi - della “facoltà di rappresentare 
l’esigenza di istituzione della farmacia 
“aggiuntiva” nel proprio territorio, mediante 
“proposte”, e perfino di subordinare 
dichiaratamente il provvedimento istitutivo a una 
previa richiesta comunale. 
Ma almeno sul principio in sé crediamo si possa 
essere d’accordo: una pubblica amministrazione 
può introdurre nel procedimento qualsiasi 
contributo di privati o di altre amministrazioni 
pubbliche anche quando non previsto dalla norma 
attributiva del potere, tanto più laddove il 
contributo derivi, come qui, dall’ente esponenziale 
degli interessi della collettività alla migliore 
efficienza del servizio farmaceutico sul territorio e 
dunque delle necessità sia degli abitanti residenti 
(provvedendovi con farmacie istituite con il 
criterio demografico e/o topografico, ovvero 
trasferite per decentramento con quello c.d. 
urbanistico) come anche – e siamo appunto alle 
farmacie aggiuntive - delle esigenze della 
popolazione che acceda a specifiche strutture 
destinate per i servizi da esse erogati a essere 
frequentate da un numero elevato di utenti. 
Senonché, nella fattispecie veneziana le cose erano 
andate un po’ diversamente perché la Giunta 
Regionale aveva adottato una sorta di 
“deliberazione-quadro” abdicando nella realtà alle 
sue attribuzioni e in pratica firmando in bianco i 
futuri provvedimenti (regionali) istitutivi di 
farmacie aggiuntive nel Veneto, in attesa che 
fossero proprio i comuni (come poi Venezia) a 
riempirli a loro piacimento. 
Se tuttavia, come accennato, è lecito che le Regioni 
richiedano in queste fattispecie un intervento 
anche sommario dei comuni, o che siano i comuni 
– nonostante il rospo difficilmente digeribile di un 
diritto di prelazione che può essere esercitato a 
man salva fino al 2022 - a muoversi 

autonomamente sul piano propulsivo, è 
francamente molto meno condivisibile che si 
arrivi a un’autentica inversione dei ruoli 
regione/comuni, che è quanto nei fatti avvenuto 
per le farmacie aggiuntive del Veneto e quindi 
anche per quella (mancata) del centro “Auchan” di 
Mestre, anche se per il Consiglio di Stato “non si 
tratta di un trasferimento di competenze contra 
legem, ma di un semplice atto di autolimitazione 
della discrezionalità, di certo discutibile nel 
merito (almeno questo il CdS lo riconosce!) ma 
non viziato da manifesta illogicità”. 
Alla fine però dell’intricato percorso giudiziario, 
tale aspetto – perlomeno nel fatto di Mestre – non 
ha concretamente inciso perché l’annullamento 
della delibera istitutiva di questo esercizio in 
soprannumero [disposto dal TAR, come sottolinea 
il CdS, “per un (supposto) difetto di motivazione 
del parere favorevole espresso dalla ASL”] è stato 
da ultimo ricondotto dal giudice d’appello soltanto 
al mancato rispetto della distanza di 1.500 metri tra 
l’esercizio più vicino e “ciascuno degli accessi 
esterni” del centro “Auchan”: uno solo di essi, 
infatti, secondo il criterio ben noto del “percorso 
pedonale più breve”, è risultato a distanza inferiore. 
Un’inezia, ma sufficiente a impedire - ora e 
verosimilmente anche in futuro - l’apertura di una 
farmacia in quella struttura. 
Si è così risolto un altro dei dubbi originari sull’art. 
1bis perché è chiaro che anche la distanza di 400 
metri dovrà essere misurata - sempre guardando al 
“percorso pedonale più breve” - tra le farmacie più 
vicine e l’intero perimetro dell’area demaniale 
pertinente alla stazione ferroviaria o marittima, o 
dell’area di servizio autostradale o infine di quella 
aeroportuale. 
 Legittima invece l’istituzione delle due 

farmacia aggiuntive di Cuneo 
Il Tar Piemonte, con sentenza n. 882 del 
20/06/2016, aveva respinto il ricorso di alcuni 
titolari di farmacia di Cuneo contro l’istituzione di 
una farmacia nel centro commerciale Auchan e di 
un’altra nella stazione ferroviaria. 
Gli originari ricorrenti, tra cui gli assegnatari della 
sede inclusiva anche della stazione, hanno chiesto 
al Supremo Consesso la riforma della decisione del 
Tar e la sospensione dei provvedimenti istitutivi, 
ma con la citata ordinanza n. 112/2017 il CdS ha 
rigettato l’istanza ritenendo “che la sentenza di 
prime cure abbia correttamente affrontato e risolto 
le questioni contenziose centrali”. 
Ora, tra quelle “contenziose centrali” esaminate in 
primo grado – che quindi possiamo per ora 
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ripercorrere solo alla luce dell’iter argomentativo 
del Tar, attendendo di conoscere la decisione di 
merito del CdS - c’era dapprima la “questione” del 
parametro territoriale di riferimento del limite del 
5%, che ragionevolmente però, come i giudici 
piemontesi hanno bene spiegato, non poteva e non 
può essere quello comunale, ma soltanto quello 
regionale. 
Anche qui si era inoltre posta la “questione” della 
legittimità della partecipazione del Comune di 
Cuneo al procedimento regionale istitutivo delle 
due sedi aggiuntive [entrambe guarda caso 
“prelazionate” al momento stesso 
dell’istanza/proposta alla Regione di istituirle ….], 
e anzi sotto questo profilo i fatti erano andati anche 
peggio rispetto a Venezia Mestre, perché la DGR 
Piemonte del 07/04/2014 prevede bensì (come nel 
Veneto) che i comuni formulino proposte 
d’istituzione di farmacie in soprannumero, ma qui 
devono essere “in tal senso documentate”: perciò, 
detta in soldoni, i comuni piemontesi chiedano pure 
alla Regione tutte le farmacie aggiuntive che 
vogliono ma documentino adeguatamente la 
richiesta. 
Da quel che invece si è potuto dedurre, il Comune 
non ha spiegato/documentato alcunché a sostegno o 
a corredo della proposta di istituire i due esercizi 
aggiuntivi, e tuttavia tali carenze del procedimento 
regionale – pur in violazione di un precetto 
“autovincolante” per la Regione perché previsto in 
un suo stesso precedente provvedimento – non si 
sono tradotte per il Tar Piemonte “in alcun vizio 
della scelta” una volta ritenuta corretta, ecco il 
punto, la localizzazione indicata per i due esercizi. 
Insomma, questa in sintesi parrebbe ormai la 
posizione del giudice amministrativo, quando una 
farmacia aggiuntiva sia istituita in una delle 
strutture elencate nell’art. 1bis, e ricorrano quei 
presupposti e/o quelle condizioni, la scelta 
regionale – anche se promossa o provocata dal 
comune senza particolari motivazioni o specifiche 
indicazioni (neppure) circa la presumibile 
consistenza dell’utenza utilizzatrice della struttura - 
non può ritenersi solo per questo viziata e dunque, 
in principio, la sua istituzione va considerata 
legittima. 
 La ratio dell’art. 1bis 

Per la verità – se teniamo presente che la ratio 
legislativa dell’art. 1bis, come chiarisce 
giustamente la sentenza torinese, non è quella di 
“dotare di una farmacia arbitrariamente 
aggiuntiva gli stessi abitanti del comune già serviti 
sulla base del criterio demografico”, ma di “fornire 

il servizio in un ambito caratterizzato da specifico 
elevato traffico e del tutto a prescindere dai 
residenti” – potremmo almeno, se non altro, 
discutere sulla legittimità di una farmacia 
aggiuntiva in una struttura polifunzionale e 
destinata a mille altre finalità, come il 
“Movicentro” di Cuneo. 
Questa struttura sembra infatti avere il solo 
“pregio” di essere adiacente alla stazione 
ferroviaria e di esporre al suo interno “i tabelloni 
che indicano gli arrivi e le partenze dei treni e sono 
diffusi gli annunci ferroviari”, ma certo non è 
destinata prevalentemente ai viaggiatori per 
ferrovia perché i suoi frequentatori/utenti sono tanti 
altri e diversi, compresi proprio i “residenti”. 
D’altra parte, come dice ancora il Tar, “l’ipotesi di 
istituzione di una farmacia aggiuntiva costituisce 
fattispecie eccezionale”, essendo finalizzata (nella 
legge) a garantire la fruibilità del servizio 
farmaceutico aggiuntivo – in via largamente 
prioritaria - proprio agli utenti dello specifico 
“ambito” da servire, quindi soprattutto a chi viaggia 
per aereo, per nave, per ferrovia o in autostrada, 
ovvero sceglie di approvvigionarsi di articoli e 
prodotti in un grande centro commerciale invece 
che in esercizi di vicinato. 
Ma se è così, come si può almeno a questi fini 
assumere – e quindi legittimare – nozioni di 
“stazione ferroviaria” o di “stazione marittima” o di 
“servizi alberghieri o di ristorazione” ecc. tanto 
dilatate rispetto all’“ambito” di utenza strettamente 
ascrivibile alla singola struttura? 
Sarà però la giurisprudenza a dirci semmai fino a 
che punto “evolvere in moderno” queste nozioni, 
ma non è evidentemente da scartare l’ipotesi che 
con criteri così straordinariamente permissivi a 
favore delle amministrazioni comunali quel 5% di 
limite regionale possa essere presto e interamente 
consumato un po’ dappertutto. 
In tal caso i comuni [ai quali d’altronde è probabile 
non siano sfuggiti questi orientamenti del CdS] 
avranno portato e/o porteranno a casa più o meno 
1000 farmacie in tutta Italia da affidare in gestione 
ad altrettante società partecipate e utili più che altro 
a far cassa, senza voler qui affrontare il serio 
problema della persistente legittimazione comunale 
– anche nel quadro della normativa e della 
giurisprudenza della UE – a continuare in questo 
andazzo. 
 L’esempio della farmacia aggiuntiva di 

Civitavecchia 
È da credere ad esempio, per portare un caso molto 
illuminante, che il Tar Lazio – laddove 
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ipoteticamente coinvolto nella vicenda – avrebbe 
ben poco o niente da eccepire sulla recente 
istituzione di una farmacia aggiuntiva nella 
stazione ferroviaria di Civitavecchia, alla quale 
probabilmente il quesito si riferisce quando parla di 
“una farmacia nella stazione ferroviaria di un 
comune non capoluogo di provincia”. 
La deliberazione della G.R. laziale n. 82 del 
28/2/2017, infatti, istituendo questa farmacia nulla 
dice [come nulla aveva detto il Consiglio 
Comunale nella delibera contenente sin da allora, 
tanto per non perdere tempo, sia la 
richiesta/proposta che la manifestazione della 
“volontà di esercitare il diritto di prelazione per 
l’istituenda farmacia”] in ordine all’entità 
presumibile del bacino di utenza “ferroviario” – 
che in ogni caso, prescindendo dall’ormai ridotta 
importanza dello scalo, dovrebbe essere di gran 
lunga inferiore a quello, poniamo, della vicina 
stazione marittima – limitandosi ad affermare la 
sussistenza delle “condizioni per l’apertura della 
farmacia aggiuntiva rientrando nel limite del 5% 
delle sedi” (ma il vero problema forse si porrà se 
l’esercizio sarà aperto all’esterno del fabbricato 
della stazione, così da essere quasi 
“ordinariamente” fruibile per l’intera popolazione, 
quindi  anche quella residente, di Civitavecchia…). 
Sta di fatto in definitiva, come è detto anche nel 
titolo e come si è appena visto, che al momento - 
per il giudice amministrativo - sembra sufficiente 
che la farmacia aggiuntiva rientri in quel 5% 
perché la Regione, anche e soprattutto quando sia il 
Comune ad assumere l’iniziativa, possa 
legittimamente disporne l’istituzione. 

* * * 
Indubbiamente non sono argomenti facili da 
maneggiare ma l’odierno punto di arresto del 
giudice amministrativo è quello appena delineato, e 
purtroppo sembra destinato a consolidarsi. 

 (gustavo bacigalupo) 
09/06/2017 - Dal 1° luglio il Fisco potrà 
pignorare direttamente il c/c bancario del 
contribuente 
Dal prossimo 1° luglio, infatti, dopo l'addio di 
Equitalia entra in azione il nuovo ente del Fisco che 
è l'Agenzia delle Entrate-Riscossione, come 
stabilito dal decreto legge del 22/10/2016, n. 193 
(convertito con l. 225/2016) recante "Disposizioni 
urgenti in materia fiscale e per il finanziamento di 
esigenze indifferibili". 
Il sostituto di Equitalia potrà però nel concreto 
rivelarsi molto più "aggressivo", quanto meno nelle 
procedure di recupero crediti, in quanto ha dalla 

sua maggiori poteri di indagine, e non solo, rispetto 
al predecessore. 
L'Agenzia delle Entrate-Riscossione avrà cioè a sua 
disposizione l'accesso alla banca dati dell'Anagrafe 
Tributaria, potendo poi aggredire direttamente, tra 
l’altro, il conto corrente del debitore. 
Le modifiche introdotte potranno pertanto 
comportare una forte accelerazione nei tempi di 
riscossione dato che l'ente, dopo la notifica della 
raccomandata con cui si richiede il pagamento e 
senza l'autorizzazione del giudice, potrà pignorare 
tout court le somme. 
In pratica, dopo la scadenza della cartella di 
pagamento, che rappresenta un atto esecutivo al 
pari del precetto, non saranno necessarie né la 
citazione in giudizio del debitore e né la successiva 
udienza, cosicché l'Agenzia potrà nella sostanza 
ordinare al terzo, cioè alla banca, di versare 
l’importo corrispondente al credito erariale 
direttamente all’Ente di Riscossione nel termine di 
60 giorni dalla notifica dell’atto di pignoramento. 
In caso di inottemperanza all’ordine di pagamento, 
si procederà, previa citazione del terzo intimato e 
del debitore, secondo le norme del codice di 
procedura civile. 
Vita sempre più dura per i debitori! 

(andrea raimondo) 
09/06/2017 - Sospeso il secondo interpello nel 
concorso straordinario friulano 
Con ordinanza n. 79 del 24/05/2017, il Tar Friuli ha 
sospeso il provvedimento con cui la Regione aveva 
avviato il secondo interpello nel concorso 
straordinario. 
La decisione del Tar è del tutto condivisibile e 
semmai sorprende che questa vicenda sia stata 
portata all’esame del giudice amministrativo 
soltanto ora, perché in realtà nessuna Regione si è 
attenuta pienamente alla disposizione (presente in 
tutti i bandi) che sembra – diciamo “sembra” 
perché c’è margine anche per un’interpretazione 
diversa – accomunare tra loro, dichiarandole tutte 
contemporaneamente “disponibili” per i 
concorrenti volta a volta interpellati nel secondo o 
terzo o quarto ecc. interpello, “le sedi non accettate 
dopo la scadenza del termine di cui alla lettera b), 
le sedi non aperte entro il termine decadenziale di 
180 giorni dalla data di accettazione della sede, 
nonché le sedi resesi vacanti a seguito delle scelte 
effettuate dai vincitori o per altra causa di 
esclusione e decadenza” [così l’art. 11, lett. d), del 
bando friulano]. 
Il Tar Friuli ritiene quindi giustamente che “la naturale 
esegesi della norma della lex specialis (l’art. 11 appena 
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citato) avrebbe dovuto indurre la Regione intimata a 
individuare e a pubblicare, all’atto dello scorrimento 
della graduatoria, quali sedi disponibili quelle non 
accettate all’esito del primo interpello, quelle non aperte 
nel termine di legge e quelle resesi vacanti a seguito delle 
scelte effettuate dai vincitori, nonché quelle resesi 
disponibili a seguito di decadenza dall’assegnazione, per 
qualsiasi causa, degli assegnatari”. 
Per la verità, il comma 6 dell’art. 11 del decreto Cresci 
Italia, come abbiamo rilevato parecchie volte, dice 
diversamente ma questo aspetto al Tar nessuno lo ha 
sottoposto e quindi il Tar si è soffermato soltanto sulla 
ricordata disposizione del bando. 
Il secondo interpello friulano è stato dunque sospeso 
con la fissazione del merito del ricorso all’udienza del 
25 ottobre p.v., ma può darsi che nel frattempo la 
Regione abbia agio per rimettere in moto la 
procedura, annullando pertanto in autotutela l’“Avviso 
avvio II interpello…”, che è il provvedimento 
impugnato e ora sospeso, e adottandone un altro 
conforme però all’art. 11 del bando. 

(gustavo bacigalupo) 
2 – NORMATIVA, GIURISPRUDENZA & PRASSI 
(in pillole)  
 La “Manovrina di primavera” 
Decreto Legge 24/04/2017, n. 50 (in GU 
24/04/2017, n. 95) 
È stata pubblicata in G.U. la manovra fiscale correttiva 
contenente varie disposizioni, alcune delle quali - 
urgenti in materia fiscale - atte a diminuire il deficit 
pubblico, ma soprattutto rivolte a disinnescare le 
clausole di salvaguardia, cioè gli aumenti automatici 
dell’Iva destinati a scattare dal 2018. 
 Annullata l’istituzione di una delle due sedi 

di Villaricca 
Consiglio di Stato - sent. 30/05/2017, n. 2557 
Delle due sedi neo-istituite a Villaricca con la revisione 
straordinaria del 2012, una (la n. 8 della p.o.) è stata 
annullata – in accoglimento parziale dell’appello 
contro Tar Campania 1490/2013 che aveva rigettato il 
ricorso introduttivo - per l’insufficienza delle ragioni 
addotte in ordine alla sua collocazione in una zona 
invece che in un’altra del territorio comunale. 
Precisa però il CdS: “può ben darsi che sia quella la 
collocazione ottimale, tenendo conto della dislocazione 
delle altre farmacie, degli insediamenti abitativi e dei 
flussi della mobilità nella zona. Ma di ciò, si ripete, 
sarebbe stato necessario che il Comune desse conto”. 
 Legittima la mancata valutazione di titoli 

documentati tardivamente 
Consiglio di Stato – sent. 29/05/2017, n. 2540  
Il CdS, confermando Tar Lombardia n. 1201/2016, 
respinge l’appello di un partecipante al concorso 

straordinario lombardo che lamentava la mancata 
valutazione di titoli la cui documentazione era stata 
inviata al concorrente tardivamente rispetto alle 
indicazioni della Regione. 
L’adempimento alla richiesta regionale, rileva il 
CdS, “non v’è stato per il semplice fatto che 
l’appellante ha trascurato di curare periodicamente 
il controllo della PEC o di predisporre appositi sistemi 
di alert, ossia per circostanze inescusabili, avuto 
riguardo alla pregressa indicazione del  mezzo quale 
veicolo delle comunicazioni inerenti il concorso”. 
 Legittima la localizzazione della nuova sede 

di Canosa di Puglia 
Consiglio di Stato – sent. 29/05/2017, n. 2539 
Si tratta della sede istituita con la revisione 
straordinaria del 2012: il CdS ha dunque confermato 
Tar Puglia n. 613/2016. 
 Respinta l’istanza di sospensione 

dell’assegnazione della sede n. 6 di Senago 
Consiglio di Stato – ord. 12/05/2017, n. 2019  
Negata, sia dal Tar Lombardia con ord. n. 238/2017 
che dal CdS, la sospensione dei provvedimenti 
relativi all’assegnazione nel concorso straordinario 
della sede n. 6 di Senago per “l’insussistenza di un 
danno irreparabile riconducibile agli atti impugnati, 
stante l’identificazione dell’ambito territoriale della sede 
(n. 6) assegnata mediante la graduatoria del concorso 
straordinario con quello della precedente sede n. 5, la cui 
istituzione non risulta tempestivamente contestata, ed 
essendo dubbio l’interesse degli appellanti a dolersi 
dell’utilizzazione del concorso straordinario anziché di 
un concorso di assegnazione ordinario”. 
 È consentita la pubblicità anche dei SOP, e 

non solo degli OTC  
Consiglio di Stato – sent. 12/05/2017, n. 2217  
V. sopra Sediva News del 19/05/2017. 
 Sulla cedibilità del diritto di esercizio del 

dispensario unitamente alla titolarità della 
farmacia affidataria il CdS si riserva di 
decidere direttamente nel merito 

Consiglio di Stato – ord. 04/05/2017, n. 1879 
Il titolare di una farmacia vicina al luogo di esercizio 
di un dispensario aveva impugnato al Tar il 
provvedimento con cui l’Asl aveva riconosciuto il 
trasferimento della titolarità sia della farmacia 
ordinaria che del connesso dispensario, sostenendo 
l’incedibilità del diritto di esercizio di quest’ultimo. 
Il Tar Piemonte (sent. n. 1069/2016) aveva rigettato il 
ricorso e ora il CdS, cui si è rivolto l’originario 
ricorrente chiedendo in fase cautelare la sospensione 
della decisione del Tar, preferisce non… decidere 
ritenendo “alla luce della pur sommaria delibazione 
propria della fase cautelare ed avuto riguardo alla 
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complessità della questione giuridica rimessa alla 
valutazione del collegio, che la misura più idonea a 
tutelare le esigenze di tutela cautelare dell’appellante 
sia la sollecita fissazione dell’udienza di merito” (al 
14/09/2017). 
 Sulla sede neo-istituita a Cerignola… 
Consiglio di Stato – sent. 02/05/2017, n. 1997 
Il CdS respinge l’appello contro TAR Puglia 0116/2016 
(che aveva rigettato il ricorso di alcuni titolari di farmacia 
di Cerignola contro la mancata soppressione dalla p.o., 
per intervenuta soprannumerarietà, di una sede inclusa 
nel concorso straordinario), ma riforma la sentenza 
dichiarando il ricorso introduttivo – proposto contro la 
nota regionale che aveva respinto l’istanza di 
soppressione della sede - inammissibile per mancata 
impugnativa del bando di concorso. 
 …e su quella neo-istituita a Foggia  
Consiglio di Stato – sent. 02/05/2017, n. 1994  
Resta nel concorso pugliese anche la sede istituita 
nel 2012 a Foggia, anch’essa diventata 
soprannumeraria e anche qui il CdS riforma la 
sentenza del TAR (n. 117/2016) dichiarando il 
ricorso introduttivo inammissibile per mancata 
impugnativa del bando di concorso. 
 La maggiorazione ai “rurali” e il tetto dei 35 

punti 
Consiglio di Stato – ord. 21/04/2017, n. 1690 
Tar Sardegna – ord. 11/05/2017, n. 328 
Tar Campania – sent. 28/04/2017, n. 2278 
V. sopra Sediva News del 18/05/2017. 
 Sospeso il secondo interpello friulano 
Tar Friuli V. G. – ord. 24/05/2017, n. 79 
V. sopra Sediva News del 09/06/2017.  
 Respinti o dichiarati improcedibili/inam-

missibili/irricevibili altri ricorsi contro la 
graduatoria laziale o contro l’istituzione di alcune 
sedi nella revisione straordinaria del 2012 

Tar Lazio – sent. 24/05/2017, n. 6138 
Tar Lazio – sent. 22/05/2017, n. 6044  
Tar Lazio – sent. 22/05/2017, n. 6042  
Tar Lazio – sent. 22/05/2017, n. 6041  
Tar Lazio – sent. 18/05/2017, n. 5890 
Tar Lazio – sent. 21/04/2017, n. 4840 
Tar Lazio – sent. 21/04/2017, n. 4830  
Tar Lazio – sent. 20/04/2017, n. 4770  
Tar Lazio – sent. 20/04/2017, n. 4766  
Tar Lazio – sent. 20/04/2017, n. 4767  
Tar Lazio – sent. 03/04/2017, n. 4184 
Dopo le 10 pronunce già riferite e/o commentate 
nei precedenti due numeri di Piazza Pitagora, ne 
sono state pubblicate nel mese di aprile e 
maggio altre 10 sempre su impugnative contro la 
graduatoria laziale o l’istituzione di sedi inserite 

nel concorso. 
Alcune di esse riguardano anche il noto problema 
della superabilità o meno dei 35 punti per effetto 
della maggiorazione riconosciuta ai rurali. 
In particolare, la n. 6044 dichiara improcedibile il 
ricorso contro la prima rettifica della graduatoria per 
la mancata impugnativa della graduatoria originaria 
e della seconda rettifica, ma nondimeno affronta la 
questione di merito dichiarando insuperabile quel 
“tetto”, quindi mostrando di non condividere la tesi 
contraria del CdS. 
Invece, la n. 6042 (come del resto anche la n. 
4770) dichiara irricevibile e al tempo stesso 
inammissibile il ricorso di un altro concorrente 
“rurale” contro i due provvedimenti regionali di 
rettifica della graduatoria laziale originaria, per 
non aver tempestivamente impugnato 
quest’ultima da cui infatti derivava la lesione 
degli interessi fatti valere nel ricorso. 
Anche le altre sentenze sopra citate non 
comportano conseguenze di alcun genere sulla 
procedura concorsuale laziale, e neppure le ultime 
due (n. 4767 e n. 4184) riguardanti le 3 sedi neo-
istituite, rispettivamente, a Viterbo e a Tivoli, le 
quali restano dunque tutte nel concorso. 
Un cenno particolare, infine, alla sent. n. 6138 del 
24/5/2017, anch’essa di rigetto del ricorso, perché 
l’impugnativa assumeva l’illegittimità nel concorso 
straordinario dei “tetti” di 7,3,10,35 e 50 punti previsti 
dal DPCM per il concorso ordinario. 
Infatti, secondo il Tar, “la predeterminazione di 
un punteggio massimo per tutti i titoli, consente 
agli aspiranti di conoscere con trasparenza le 
regole che predeterminano le soglie di 
valutazione, e di potersi regolare 
preventivamente, scegliendo la forma di 
partecipazione maggiormente conveniente in 
relazione al proprio status, fermo rimanendo poi 
il potere discrezionale delle Commissioni di 
predeterminare a loro volta, all’interno di tale 
soglia, i criteri di valutazione dei singoli titoli”. 
 Sulla trattenuta dell’1,4% prevista dal decreto 

Abruzzo 
Corte di Cassazione – Sez. Unite – ord. 19/04/2017, 
n. 9862  
La Cassazione ha confermato la competenza del 
giudice ordinario in tema di sconti SSN. 
In particolare, il Tribunale di Verona e la Corte di 
appello di Venezia – come già in precedenza altri 
tribunali civili – hanno ribadito che la trattenuta 
dell’1,4% prevista dal “decreto Abruzzo” (introdotto a 
seguito del terremoto del 2009) si applica al netto di 
iva e altri sconti. 
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 L’inapplicabilità degli interessi “europei” sui 
ritardati pagamenti del SSN 

Corte di Cassazione – Sez. Civile – sent. 
04/04/2017, n. 8668 
Per la Suprema Corte il rapporto tra le farmacie e il 
SSN, disciplinato dalla Convenzione Nazionale, non è 
di natura contrattuale ma discende direttamente da un 
DPR, e perciò non si applicano gli interessi europei in 
caso di ritardati pagamenti. 
 Sulla videosorveglianza 
Corte di Cassazione – Sez. Penale – sent. 
08/05/2017, n. 22148  
L’autorizzazione è necessaria anche laddove tutti i 
dipendenti abbiano dato il loro consenso all’installazione 
dell’impianto. 
 Il contraddittorio è obbligatorio anche in caso 

di “accertamenti a tavolino” 
Corte di Cassazione – Sez. Trib. – ord. 10/05/2017, 
n. 11471 
Anche negli “accertamenti a tavolino”, cioè senza 
l’accesso nei locali del contribuente o dell’azienda, 
l’avviso è illegittimo se emesso prima di 60 giorni. 
Anche per queste verifiche, infatti, va rispettato il 
diritto al contraddittorio previsto dallo Statuto del 
Contribuente (Cfr. art. 12 comma 7 della legge 
212/2000). 
 L'omesso versamento Iva è un reato in capo 

all'amministratore in carica alla scadenza 
Corte di Cassazione –  Sez. Trib. - sent. 19/04/2017, 
n. 18834 
In caso di omesso versamento dell’IVA (art. 10-ter, 
D.Lgs. n. 74/2000), è penalmente responsabile il 
rappresentante legale dell’azienda in carica al 
momento dell’ultima scadenza per il versamento 
dell’imposta, il termine cioè entro cui versare 
l’acconto del periodo d’imposta successivo. Pertanto, 
egli è responsabile anche qualora sia subentrato come 
amministratore successivamente alla presentazione 
della dichiarazione IVA ma prima del termine ultimo 
per il versamento dell’imposta. 
 Il ricorrente può essere condannato alle spese 

anche se rinuncia al ricorso a seguito della 
“rottamazione” dei ruoli 

Corte di Cassazione – Sez. Trib. – ord. 31/03/2017, 
n. 8377/6 
Se il contribuente, dopo aver definito con la 
“rottamazione” dei ruoli il suo rapporto con 
l’amministrazione finanziaria, rinuncia al ricorso 
presentato in Cassazione, può essere condannato alle 
spese se le censure dedotte contro la sentenza 
impugnata risultano infondate. 
È una decisione che evidentemente configura una 
singolare soccombenza, cioè soltanto “virtuale”, dato 

che presuppone una valutazione dei motivi di ricorso 
da parte della Suprema Corte nonostante il deposito 
dell’atto di rinuncia. 
 Il differimento della comunicazione delle 

liquidazioni Iva del primo trimestre 2017 
DPCM 22/05/2017 (in GU 30/05/2017, n. 124) 
È stato ufficialmente differito il termine di 
trasmissione telematica dei dati delle liquidazioni 
periodiche iva relative al primo trimestre 2017, che 
dovranno essere comunicate al Fisco entro il 12 giugno 
2017, rispetto alla scadenza originariamente fissata al 
31 maggio 2017. 
 Le autoanalisi in farmacia: il punto del 

MinSan 
Ministero della Salute – Nota 10/05/2017, n. 28709  
V. sopra Sediva News del 10/05/2017. 
 I correttivi “congiunturali” degli Studi di 

Settore per l'anno 2016 
Ministero dell'Economia e delle Finanze – Decreto 
03/05/2017 (in G.U. 16/05/2017, n. 112) 
È stato pubblicato nella G.U. il decreto 
riguardante l'approvazione della revisione 
“congiunturale” speciale degli studi di settore per 
il periodo d’imposta 2016.  
 Il regime Iva per le prestazioni sanitarie in 

farmacia 
Agenzia delle Entrate – Ris. 12/05/2017, n. 60 
V. sopra Sediva News del 16/05/2017. 
 
3 - SCADENZE GIUGNO E LUGLIO 2017 
12/06 - Trasmissione telematica all’Agenzia delle 
Entrate della nuova comunicazione dei dati 
riepilogativi delle liquidazioni periodiche relativa 
al primo trimestre 2017 sia per i contribuenti 
mensili che per quelli trimestrali (la scadenza 
originariamente prevista per il 31 maggio è stata 
prorogata al 12 giugno). 
16/06 - Versamento mediante F24 online di: 
iva relativa al mese di maggio 2017 per i 
contribuenti mensili; ritenute sui compensi di 
lavoro dipendente, autonomo e di capitale 
corrisposti nel mese di maggio; contributi 
Inps per i dipendenti e i collaboratori 
coordinati e continuativi e/o a progetto, 
nonché per gli associati in partecipazione 
con apporto di lavoro, e sempre relativi al 
mese di maggio. 
16/06 - Versamento della prima rata della 
TASI (tassa sui servizi indivisibili) e dell’IMU 
(imposta municipale proprietà) non dovute 
sulla prima casa e relative pertinenze. 
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30/06 - Versamento del saldo 2016 e del primo 
acconto 2017 delle imposte e contributi dovuti 
all’Inps relativi al Modello Redditi 2017 e 
versamento del diritto annuale alla Camera di 
Commercio per l’iscrizione al Registro Imprese 
per l’anno 2017; nel caso di versamento rateale, 
entro tale data si verserà la prima rata. 
30/06 - Versamento della terza rata (di quattro) 
dell’imposta sulla pubblicità. 
30/06 - Rivalutazione dei terreni e delle 
partecipazioni societarie mediante redazione di 
apposita perizia giurata e versamento 
dell’imposta sostitutiva dell’8% rateizzabile in 
tre anni. 
30/06 - Pagamento della seconda di tre rate 
dell’imposta sostitutiva relativa alle 
rivalutazioni di terreni e di partecipazioni 
societarie effettuate con apposita perizia giurata 
entro il 30/06/2016 e pagamento della terza di 
tre rate per le predette rivalutazioni effettuate 
con perizia giurata entro il 30/06/2015. 
10/07 - Versamento contributi Inps relativi al 
secondo trimestre 2017 per il lavoro domestico 
(colf). 
17/07 (poiché il 16 cade di domenica) - 
Versamento mediante mod. F24 online di: 
Iva relativa al mese di giugno 2017 per i 
contribuenti mensili; ritenute sui compensi 
di lavoro dipendente, autonomo e di capitale 
corrisposti nel mese di giugno; contributi 
Inps per i dipendenti e i collaboratori 
coordinati e continuativi e/o a progetto e gli 
associati in partecipazione con apporto di 
lavoro, sempre relativi al mese di giugno. 
17/07 (v.sopra) - Per i soli titolari di partita iva 
che hanno scelto il pagamento rateale delle 
imposte relative al Mod. Redditi 2017: 
versamento della seconda rata se la prima è 
stata pagata il 30/06/2017. 
31/07 - Versamento con la maggiorazione dello 
0,4% del saldo 2016 e del primo acconto 2017 
delle imposte e contributi dovuti all’Inps 
relativi al Mod. Redditi 2017 e versamento del 
diritto annuale alla Camera di Commercio per 
l’iscrizione al Registro Imprese per l’anno 
2017; nel caso di versamento rateale, entro tale 
data si verserà la prima rata. 

31/07 - Versamento della terza rata di quattro 
della COSAP/TOSAP (tassa occupazione spazi 
ed aree pubbliche) se si è scelto il pagamento 
rateizzato. 
31/07 - Trasmissione telematica all’Agenzia 
delle Entrate dei mod. 770 semplificato e 
ordinario per i compensi erogati in qualità di 
sostituti d’imposta nel corso del 2016. 
31/07 - Per i soli non titolari di partita iva che 
hanno scelto il pagamento rateale delle imposte 
relative al Mod. Redditi 2017: versamento della 
seconda rata se la prima è stata pagata il 
30/06/2017. 
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