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Terza iniziativa della Denner 
con rlmedi radical!

Nel giro di un anno il patron della 
Denner Karl Schweri ci costringe a 
recard per la terza volta aile urne.
II 4 marzo 2001 voteremo di nuovo 
su un’iniziativa lanciata dal patron 
della Denner, dal titolo seducente 
e dal contenuto radicale.

Si ricorda che:

• Il 12 marzo 2000 il popolo 
svizzero ha chiaramente respinto 
l’ iniziativa délia Denner per 
accelerare la democrazia diretta.

• Il 26 novembre 2000 le cittadine 
e i cittadini svizzeri hanno pure 
chiaramente respinto l’iniziativa 
délia Denner «per costi ospeda- 
lieri più b assi» (8 2 % ).

Ora si tratta di votare l’ iniziativa 
della Denner sulla medicina dal 
titolo ingannevole «per farmaci a 
prezzi piú bassi». Questa iniziativa 
esige restrizioni radicali e comporta 
una m assiccia perdita di qualitá  
e di sicurezza nella m edicina.
Ne sarebbero colpiti in primo luogo 
le pazienti e i pazienti socialm ente 
piú deboli e gli am m alati cronici.
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Di che cosa si tratta?

L’iniziativa sulla medicina della Denner vuole:

• che i farmaci autorizzati e d isponi­
bel nei paesi confinanti, Germania, 
Italia, Francia ed Austria, possano 
giungere anche sul mercato sviz- 
zero senza essere sottoposti ad 
un’ulteriore procedura di autoriz- 
zazione.

• che solo ¡1 farmaco generico venga 
rimborsato.

• che nell’assicurazione di base 
venga prescritto solo il farmaco 
piu a buon mercato.

L’iniziativa porta inoltre:

• alla prescrizione forzata, poiché 
il medico non potrebbe più pre- 
scrivere il trattamento più efficace, 
bensï quello a minor prezzo, poi­
ché soltanto quest’ultimo sarebbe 
riconosciuto dalle casse malati.

• ad una perdita di qualité e di 
sicurezza nella m edicina, poiché 
im pedisce il ricorso a farmaci 
migliori.

• ad un regresso nel campo medico,
poiché si dovrà interrompere l’uso 
di farmaci già sperim entati in

varie circostanze, e cio perché 
soltanto i prodotti meno cari 
saranno riconosciuti.

• ad un rifiuto del progresso nel 
campo medico, poiché le casse 
non assum erebbero i costi di 
nuovi farmaci più efficaci.

• ad una m edicina a due velocità, 
poiché la maggior parte della 
gente dovrà accontentarsi di pro­
dotti più a buon mercato, mentre 
le persone agiate potranno con- 
cedersi i m edicam enti più efficaci



La soluzione migliore: due alternative 
della Confederazione e del Parlamento

La revisione della legge sull’assicurazione malattie (LAMal)

Con la i .  revisione della LAMal, che 
entra in vigore il 1.1.20 0 1, a ll’art. 
52a viene introdotto il diritto di 
sostituzione dei farmaci. Con il 
diritto di sostituzione i farmacisti 
possono sostituire con un farmaco

generico meno caro il preparato 
origínale indicato dal medico, 
se quest’ultimo non ha richiesto 
esplicitam ente la vendita del 
preparato origínale.

La nuova legge sugli agenti terapeutici 
e i dispositivi medici (LAter)

La nuova legge sugli agenti terapeu­
tici e i d ispositivi medici (LAter) 
prevede disposizioni supplem entari 
su lla  concorrenza, affinché non 
esistano rischi supplem entari per la 
popolazione. Ció vale ad esempio 
per la regolamentazione delt’impor-

tazione parallela dei farmaci. La 
LAter deve garantiré la qualitá e 
la sicurezza nella m edicina e nel 
contempo, attraverso elementi 
di mercato, fare in modo che i prezzi 
dei m edicamenti siano il piu 
possibile favorevoli.



Diciamo NO alla prescrizione forzata

Con l’iniziativa della Denner sulla 
medicina ¡I paziente non riceve piu 
¡l farmaco maggiormente efficace, 
bensi ¡l prodotto piu a buon mercato 
o b lig ato ria m e n te  prescritto.
É perció evidente che in futuro non 
verrá piu posto in primo piano il 
trattamento migliore per il paziente 
e il suo stato di salute, bensi única­
mente l’obbligo per il medico di

prescrivere a carico d ell’assicu- 
razione di base sempre il prodotto 
meno caro. Cio è irresponsabile, 
poiché si mette in pericolo la salute 
dei pazienti. Quest’obbligo lede la 
liberté di trattamento dei medici e 
costituisce una pesante ingerenza 
nel rapporto di fiducia fra medici e 
pazienti.
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«Dobbiamo lasciare alla Denner la 
responsabilità di decidere sulla nostra salute?»

Ad esempio H. paziente epilettico: 
cambiamento pericoloso con molti rischi

Grazie a ll’ideale preparato originale 
«Tegretol®», contenente il principio 
attivo «Carbam azepin», H., paziente 
epilettico, ha raggiunto una buona 
dose di contrallo. Le eure mediche 
per l’epilessia sono estremamente 
delicate e comportano un tratta- 
mento individuale sui pazienti. Con 
l’accettazione d ell’ iniziativa della 
Denner sarebbero riconosciuti dalle 
casse soltanto i prodotti generici.

Nonostante la presenza dei mede- 
sim i principi attivi, per pazienti 
gravemente sofferenti di epilessia  
piccole differenze nella com posi- 
zione del farmaco generico possono 
causare importanti effetti collaterali 
nel corpo, non osservati in prece- 
denza. Per i pazienti sofferenti di 
epilessia bisogna mettere in conto 
rischi supplem entari sulla  salute.

«  Un rapporto di fiducia fra pazienti e medici è di 
grande importanza nel trattamento. Ma come puo 
un paziente aver fiducia del proprio medico, se 
questi non puo prescrivergli la terapia migliore o 
il medicamento più efficace, bensî deve sem plice- 
mente prescrivere i farmaci meno cari perché solo 
questi ultimi sono riconosciuti d a ll’assicurazione 
malattia di base? »

Doris Leuthard Hausin  

Consignera nazionale PPD /A G
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Diciamo NO alia perdita di qualita 
e di sicurezza nella medicina

II livelto della qualita della salute 
in Svizzera é elevato; le esigenze 
in materia di sicurezza e qualita 
nei confronti dei medicamenti sono 
ugualmente elevate. Ció é im por­
tante, perché i medicamenti non 
sono beni di consumo come quelli 
che si possono trovare nei discount 
della Denner. L’iniziativa non tiene 
conto di questo fatto. Secondo la 
ricetta della Denner, in ogni caso 
deve essere prescritto il m edica­
mento meno caro e non quello piu 
adatto. L’iniziativa priverebbe cosí 
molti pazienti del trattamento 
migliore e condurrebbe ad una 
perdita di qualitá.
La rinuncia ad un farmaco speri- 
mentato comporta considerevoli 
rischi supplem entari per la salute. 
L’iniziativa é cosí radicale, che non 
prende in considerazione i rischi 
derivanti dalla prescrizione o b l ig a ­
toria del farmaco piu a buon mer- 
cato o i rischi di effetti collaterali. 
Vale sempre il concetto: piu a 
buon mercato invece che buono, 
sperim entato ed efficace. Questa 
non puó essere la soluzione per 
la salute di molti pazienti. Perció 
l’ iniziativa mette in pericolo il
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contrallo svizzero dei m edicamenti, 
ció naturalmente a danno della 
sicurezza dei pazienti.



«Il paziente non deve più ricevere il farmaco 
maggiormente efficace, bensi il prodotto meno 
caro obbligatoriamente prescritto? »

Ad esempio S., paziente sofferente di emicrania: 
grave regresso medico

Da lungo tempo S. soffre di forti 
emicranie. Grazie al progresso 
medico e al nuovo principio attivo 
denominato «Sum atripan», con- 
tenuto nel farmaco «Imigran®», la 
sua qualitá di vita é migliorata 
notevolmente. Secondo la ricetta 
della Denner, questo medicamento 
innovativo non verrebbe piu rim-

borsato dalle casse malati. Per 
questa paziente sofferente d’emi- 
crania, ció significherebbe dover 
utilizzare un prodotto piu vecchio, 
con una combinazione di principi 
attivi superata e con maggiori effetti 
collaterali -  un pesante regresso 
sul piano medico, con rischi m ag­
giori per la salute e per i pazienti.

«  Siccome con l’ iniziativa della Denner sará ricono- 
sciuto dalle casse malati soltanto il farmaco piu a 
buon mercato, eventualmente autorizzato solo 
a ll’estero, la qualitá dei medicamenti disponibile 
attraverso i farm acisti non potra piu essere giudi- 
cata sicura. Soltanto le persone piu agiate, poten- 
doselo permettere, potranno ricorrere ai m edica­
menti piu efficaci. Ció portera a ll’ introduzione 
in Svizzera di una m edicina a due velocitá, che s¡- 
gnificherá un allontanamento da un’assicurazione 
malattia solídale e dalla qualitá della m edicina. »

Dr. Farm. Max Brentano

Presidente d e ll’Associazione svizzera dei farmacisti
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Diciamo NO al regresso della medicina

L’iniziativa fa si che nell’assicura- 
zione di base non possano piu essere 
prescritti nuovi, innovativi m edica- 
menti. Ció significa un rifiuto del 
progresso medico per i pazienti. Per 
molti di essi e per i malati cronici, 
l’obbligo di prescrivere il m edica­
mento piu a buon mercato conduce

ad un regresso della medicina. La 
Svizzera é ai primi posti nel mondo 
nella ricerca farmacéutica. La ricerca 
grazie alie innovazioni fornisce un 
importante contributo al nostro 
benessere e alia nostra salute, che 
ora viene minacciato d all’ iniziativa 
della Denner.



«Dobbiamo rinunciare alle terapie più moderne 
ed efficaci?»

Ad esempio C., paziente sofferente d’asma: 
minore qualità di vita

C., paziente sofferente d’asm a, fa 
fronte con successo alla sua malat- 
tia crónica grazie ad un m edicam en­
to innovativo, «Foradil®», che con­
tiene il principio attivo «Formoterol». 
Grazie al lungo periodo di efficacia 
di questo farmaco (dodici ore), C. 
puö dormiré tranquillam ente la 
notte. Con l’ iniziativa della Denner 
questa paziente sarebbe obbligata 
ad utilizzare un farmaco piu a buon

mercato, con un grado di efficacia 
inferiore, che contiene una sostanza 
denominata «Salbutam ol». Questo 
vecchio prodotto pero é efficace 
solo durante tre ore. C. sarebbe 
dunque obbligata a prendere piu 
volte questo farmaco durante la 
notte. Ció significherebbe per lei 
una dim inuzione della qualitá del 
trattamento e un peggioramento 
della sua qualitá di vita.

«  La sicurezza dei pazienti deve essere collocata 
al primo posto. Con l’accettazione dell’ iniziativa, 
tutti i farmaci autorizzati alla vendita nei paesi 
confinanti, con o senza ricetta, dovrebbero essere 
venduti senza autorizzazione elvetica anche in 
Svizzera. L’iniziativa condurrebbe cosî alla di- 
struzione del controllo svizzero dei medicamenti. 
Chi si assum erebbe poi la responsabilité per la 
sicurezza dei nostri m edicam enti? »

Brigitta Gadient 

Consigliera nazionale U D C/G R
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Diciamo NO alia medicina a due velocitá

L’iniziativa comporta una medicina a 
due velocitá e quindi un abbandono 
della política della salute condotta 
sino ad oggi, attraverso un’assicura- 
zione malattia solídale e la qualitá 
della medicina. L’iniziativa pretende 
che la cassa malati rimborsi al 
paziente in ogni caso il farmaco 
meno caro. Farmaci piu innovativi 
ed efficaci non verranno dunque piu 
pagati dalla cassa malati. Mentre 
una gran parte dei pazienti do- 
vrebbe accontentarsi della m edicina 
della Denner, le persone piu agiate 
potrebbero continuare a permettersi 
i trattamenti migliori. Accanto alle

persone socialm ente piu deboli, 
anche i pazienti di lunga durata 
verrebbero m assicciam ente toccati. 
Molti sarebbero costretti a rinun- 
ciare al proprio farmaco sperim en- 
tato e ad utilizzare quello piu a 
buon mercato, che eventualmente 
non sarebbe nemmeno im portabile 
in Svizzera. Ció indipendentemente 
dal fatto se il medicamento utiliz- 
zato finora ha permesso un tratta- 
mento di successo, o se il prodotto 
a minor prezzo prescritto o b lig a t o ­
riamente comporta rischi maggiori 
ed effetti collaterali.

La verifica dei prezzi é efficace

Dal l .  gennaio 1999 i prezzi dei 
prodotti di cui é scaduto il brevetto 
vengono regolarmente controllati. 
Grazie a questa misura, i loro prezzi 
sono dim inuiti del 21 per cento. 
Queste dim inuzioni di prezzo creano

importanti risparm i per le casse 
malati e comportano una riduzione 
delle differenze di prezzo nei con- 
fronti d ell’estero caúsate d all’ele- 
vato livello del franco svizzero.
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«In futuro solo le persone agiate potranno conti­
nuare a permettersi i trattamenti più efficaci?»

«  L’iniziativa conduce ad una m edicina di seconda 
classe e ad un allontanamento dalla política della 
salute condotta sin qui, basata su un’assicurazione 
malattia solídale e sulla  qualitá della m edicina. 
Un’accettazione d ell’iniziativa obbligherebbe le 
casse a rimborsare solo il farmaco più a buon 
mercato. Una gran parte dei pazienti dovrebbero 
accontentarsi della medicina della Denner, mentre 
che le persone agiate anche nel settore della 
salute continuerebbero a permettersi il meglio. »

Prof. Felix Gutzw iller

Medico, consigliere nazionale P LR S/ZH

«  In futuro la salute dei pazienti non deve più essere 
considerata al primo posto? Costringendo i pazienti 
ad utilizzare il prodotto prescritto più a buon mer­
cato e non il farmaco più sperimentato, poiché solo 
il primo è rimborsato dalla cassa malati, l’ iniziativa 
della Denner comporta per molti pazienti rischi di 
sicurezza supplem entari e possib ili effetti collate- 
rali. Cosí molti pazienti di lunga durata dovrebbero 
prendersi a carico rischi supplementari attraverso 
il cambio dei medicamenti. Ció è irresponsable.
In m edicina non si puo semplicemente stabilire 
che «più a buon mercato» è migliore di «efficace» 
o «sperim entato». »

Dr. Med. Max Giger, membro del Comitato 

centrale della Federazione dei medici svizzeri/  

FMH, Winterthur



Perché NO aN’iniziativa della Denner 
sulla medicina

-  Perché ¡l paziente non riceve piu 
¡l medicamento piu efficace bensí 
quello prescritto o b lig a t o r ia ­
mente.

-  Perché l’iniziativa limita la liberta 
di trattamento del medico e rap-

presenta dunque un’insostenibile 
introm issione nel rapporto di 
fiducia fra medico e paziente.

Perché verrá rifiutato il miglior 
trattamento possibile e verrá cosí 
minacciata la salute dei pazienti.
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Perché la rinuncia ad un m edica­
mento sperimentato ed efficace 
rappresenta per molti pazienti 
una pericolosa perdita di qualitá.

Perché l’ iniziativa m inaccia la 
qualitá e la sicurezza dei medica- 
menti.

Perché l’ iniziativa distrugge 
l’attuale controllo sui farmaci e 
conduce cosí ad una perdita di 
sicurezza per i pazienti.

Perché l’ iniziativa porta ad un 
regresso della medicina, poiché i 
m edicinali piü efficaci, quelli di 
grande utilitá per i pazienti, non 
potranno piu essere rimborsati.

Perché verrebbe impedito il pro- 
gresso della m edicina vietando al 
medico di prescrivere trattamenti 
innovativi.

Perché la ricerca svizzera sui 
medicamenti deve continuare ad

essere ai primi posti nel mondo e 
deve contribuiré a mantenere ele- 
vato il livello della nostra salute.

-  Perché l’ iniziativa conduce ad una 
m edicina a due velocitá e ad un 
abbandono deü’attuale política 
della salute, fondata su un’assi- 
curazione malattia solídale e 
sulla qualitá della m edicina.

-  Perché l’ iniziativa é svantaggiosa 
per la gran parte dei pazienti.
Se in futuro le casse malati rim- 
borseranno únicamente il far- 
maco piu a buon mercato, solo 
le persone benestanti potranno 
permettersi di acquistare i medi­
camenti piü nuovi ed efficaci.

-  Perché l’ iniziativa nell’assicura- 
zione di base costringe molti 
pazienti, soprattutto quelli di 
lunga durata, a rinunciare al pro- 
prio farmaco sperimentato e ad 
utilizzare quello a minor prezzo, 
rimborsato dalle casse malati.
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Risultato

L’iniziativa crea l’obbligo nell’assi- 
curazione di base di rimborsare 
in ogni caso il farmaco più a buon 
mercato e non quello migliore e 
maggiormente efficace.

Eventualmente ad un paziente délia 
cassa malati deve essere prescritto 
un preparato senza autorizzazione  
d’importazione sulla base delle 
rimanenze.

L’iniziativa ha gravi conseguenze  
su lla  qualità dei medicamenti 
e sulla sicurezza dei pazienti.

L’iniziativa comporta un regresso 
nel trattamento di moite malattie 
e un rifiuto dei progresso délia 
medicina per i pazienti delle casse 
malati.

L’iniziativa conduce ad una m edi­
cina a due velocità, poiché solo 
le persone agíate potrebbero 
permettersi ¡ trattamenti m edid 
più efficaci. Le casse malati rim- 
borserebbero solo il preparato più 
a buon mercato. Cio è ingiusto.
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