
Sentenza: 25 novembre 2021, n. 6 del 2022 

 

Materia: Coordinamento della finanza pubblica, ordinamento civile, professioni 

 

Parametri invocati: artt. 3, 117, commi secondo, lettera l), e terzo, della Costituzione. 

 

Giudizio: legittimità costituzionale in via principale  

 

Ricorrente: Presidente del Consiglio dei Ministri 

 

Oggetto: artt. 1, commi 1 e 2, 3, comma 2, e 4 della legge della Regione Calabria 19 novembre 2020, n. 

24 (Norme per l’utilizzo dei farmaci nelle strutture pubbliche e private) 

 

Esito: illegittimità costituzionale  

 

Estensore nota: Claudia Prina Racchetto  

 

Sintesi:  

La prima questione è stata promossa nei confronti del combinato disposto degli artt. 1, commi 1 

e 2, e 4 della legge in oggetto. 

L’art. 1, comma 1, prevede la presenza obbligatoria della figura professionale del farmacista negli 

istituti di ricovero, di riabilitazione, nelle residenze sanitarie assistite (RSA), negli hospice, nelle 

residenze socio sanitarie assistite (RSSA), presso i servizi per le tossicodipendenze (SERT), negli ospizi, 

nelle case protette e comunità terapeutiche, case di cura private e in tutte le altre strutture pubbliche e 

private della Regione ove sono utilizzati farmaci, con inquadramento nell’organigramma della struttura 

interessata secondo le dimensioni della struttura stessa.  

Il comma 2 di tale articolo stabilisce che l’esercizio della professione di farmacista presso le 

suddette strutture è consentito a coloro che abbiano conseguito il titolo di abilitazione all’esercizio 

professionale e siano iscritti al relativo ordine professionale nel rispetto delle normative vigenti in 

materia. 

L’art. 4 impone che debba esservi un farmacista ogni sessanta posti letto, due o più farmacisti 

nelle strutture che hanno più di sessanta posti letto, un farmacista nelle strutture con ricezione inferiore.  

Secondo il ricorrente, il combinato disposto di tali disposizioni regionali violerebbe l’art. 117, 

terzo comma, Cost., in riferimento alla competenza statale in materia di «coordinamento della finanza 

pubblica», in quanto l’obbligo di garantire la presenza del farmacista nelle strutture pubbliche indicate 

dall’art. 1, comma 1, non assicura il rispetto della cornice economico-finanziaria programmata nel piano 

di rientro dal disavanzo finanziario del settore sanitario regionale, e si pone in contrasto con le 

disposizioni statali in materia di contenimento della spesa di personale degli enti del Servizio sanitario 

nazionale dettate dall’art. 11, commi 1 e 4, del decreto-legge 30 aprile 2019, n. 35 (Misure emergenziali 

per il servizio sanitario della Regione Calabria e altre misure urgenti in materia sanitaria), convertito, con 

modificazioni, nella legge 25 giugno 2019, n. 60, che costituiscono principi di coordinamento della 

finanza pubblica.  

L’art. 1, comma 2, della legge in oggetto è stato inoltre impugnato in via autonoma per violazione 

della competenza esclusiva statale in materia di «ordinamento civile» di cui all’art. 117, secondo comma, 

lettera l), Cost.  

Secondo il ricorrente, la previsione secondo cui l’esercizio della professione del farmacista presso 

le strutture di cui al comma 1 è consentita a coloro che abbiano conseguito il titolo di abilitazione 

all’esercizio professionale introdurrebbe una deroga alla disciplina concorsuale per il personale 



dirigenziale del Servizio sanitario nazionale dettata dall’art. 32 del decreto del Presidente della 

Repubblica 10 dicembre 1997, n. 483 (Regolamento recante la disciplina concorsuale per il personale 

dirigenziale del Servizio sanitario nazionale), che prevede il possesso, invece, della specializzazione nella 

disciplina oggetto del concorso.  

Infine, il ricorrente dubita della legittimità costituzionale dell’art. 3, comma 2, della stessa legge. 

Tale disposizione, attribuendo al farmacista l’esercizio di attività ulteriori, diverse e più ampie 

rispetto a quelle previste dall’art. 1, comma 1, del decreto legislativo 8 agosto 1991, n. 258 (Attuazione 

delle direttive n. 85/432/CEE, n. 85/433/CEE e n. 85/584/CEE, in materia di formazione e diritto di 

stabilimento dei farmacisti, a norma dell'art. 6 della legge 30 luglio 1990, n. 212), si porrebbe in contrasto 

con l’art. 117, terzo comma, Cost., che riserva allo Stato la competenza in ordine ai principi fondamentali 

in materia di «professioni», nella fattispecie quella di farmacista, e con l’art. 3 Cost., in riferimento al 

principio di uguaglianza, poiché non garantisce l’uniformità delle regole fondamentali di diritto che 

disciplinano la professione del farmacista nel territorio nazionale. 

La Corte ha innanzitutto ritenuto fondata la prima delle questioni prospettate per violazione delle 

disposizioni statali recanti principi fondamentali in materia di “coordinamento della finanza pubblica.” 

Infatti il settore sanitario della Regione Calabria è sottoposto dal 2010 al piano di rientro dal 

disavanzo finanziario e alla conseguente gestione commissariale. I compiti e gli obiettivi funzionali per 

l’attuazione del piano di rientro sono stati assegnati al Commissario ad acta con delibera del Presidente 

del Consiglio dei ministri che prevedeva al punto 8, fra gli interventi demandati al Commissario, la: 

«razionalizzazione e contenimento della spesa per il personale in coerenza con l’effettivo fabbisogno in 

applicazione della normativa vigente in materia».  In considerazione di ciò, secondo la Corte è evidente 

il contrasto delle disposizioni regionali in esame con le competenze della gestione commissariale in 

materia di contenimento della spesa per il personale e con le disposizioni di cui all’art. 11, commi 1 e 4, 

del d.l. 35/ 2019, come convertito, in tema di tetto di spesa per il personale nel settore sanitario.  

La previsione dell’obbligatoria presenza di personale farmacista costituisce un preciso obbligo 

per le amministrazioni pubbliche interessate, al di fuori della programmazione del fabbisogno di 

personale nel servizio sanitario. Tale obbligo viola i già citati vincoli normativi statali volti al 

contenimento delle spese per il personale e del relativo reclutamento, interferendo conseguentemente con 

le competenze della gestione commissariale. La Corte ha ripetutamente escluso la conformità 

all’ordinamento costituzionale di interventi legislativi adottati dalle Regioni in costanza di 

commissariamento del settore sanitario, ove incidenti sulla spesa per il personale, a motivo della 

interferenza con le prerogative del Commissario, e ne ha posto in evidenza il contrasto con i principi di 

coordinamento della finanza pubblica, configurati dal complesso normativo statale che disciplina i piani 

di rientro dal disavanzo del settore sanitario e il regime del commissariamento (ex plurimis, sentenze n. 

166 del 2020 e n. 266 del 2016). Ne consegue la illegittimità costituzionale delle disposizioni impugnate 

per violazione del dedotto correlato parametro costituzionale. 

La Corte ha inoltre ritenuto fondata l’ulteriore questione promossa in via autonoma nei confronti 

dell’art. 1, comma 2, della legge in oggetto, per violazione della competenza esclusiva dello Stato in 

materia di «ordinamento civile».  

Tale norma, infatti, secondo la Corte contrasta con l’art. 32 del d.P.R. 483/1997, norma 

regolamentare che fa corpo con il d.lgs. 502/1992 e che prevede il possesso della specializzazione nella 

disciplina oggetto del concorso come requisito per potervi partecipare. La modifica di tale requisito 

previsto dal legislatore statale altera pertanto la necessaria unitarietà a livello nazionale della disciplina 

del rapporto di impiego de quo come definita dal concorso della fonte normativa con quella contrattuale 

(Contratto collettivo nazionale di lavoro del comparto Sanità, periodo 2016-2018, sottoscritto il 21 

maggio 2018 e tutt’ora vigente, e in particolare gli artt. 1 e 24).  

Da ultimo, la Corte ritiene fondati i dubbi di legittimità costituzionale avanzati nei confronti 

dell’art. 3, comma 2, della legge in oggetto. Tale disposizione attribuisce al farmacista l’esercizio di 



attività ulteriori, diverse e più ampie rispetto a quelle previste dalla disciplina statale, così violando l’art. 

117, terzo comma, Cost., in riferimento ai principi fondamentali della legislazione statale in materia di 

«professioni». Il ricorrente richiama l’art. 1 del d.lgs. 258/1991, attuativo di direttive europee in «materia 

di formazione e diritto di stabilimento dei farmacisti» e la Corte rileva che tale disciplina è stata 

interessata da nuovi interventi normativi, anch’essi di recepimento di direttive europee emanate in 

materia, quali il decreto legislativo 9 novembre 2007, n. 206 (Attuazione della direttiva 2005/36/CE 

relativa al riconoscimento delle qualifiche professionali, nonché della direttiva 2006/100/CE che adegua 

determinate direttive sulla libera circolazione delle persone a seguito dell'adesione di Bulgaria e 

Romania) e successive modificazioni e integrazioni. La Corte richiama, in particolare, l’art. 51 (Esercizio 

delle attività professionali di farmacista) dello stesso che, nel confermare sostanzialmente l’elenco di 

attività già contemplato dall’art. 1 del d.lgs. 258/1991, ha introdotto le seguenti significative attività: 

consigli sui medicinali in quanto tali, compreso il loro uso corretto, segnalazione alle autorità competenti 

degli effetti indesiderati dei prodotti farmaceutici, accompagnamento personalizzato dei pazienti che 

praticano l’automedicazione, contributo a campagne istituzionali di sanità pubblica. Secondo la Corte, 

comunque, anche la citata evoluzione della disciplina comunitaria in materia, pur ampliando le attività 

professionali del farmacista, non può ritenersi ricomprendere le previsioni della legge impugnata.  

La Corte esclude inoltre che nella fattispecie in esame la Regione Calabria abbia disciplinato 

aspetti riconducibili alla propria competenza concorrente in materia. Secondo la sua giurisprudenza, 

infatti, tale competenza deve esercitarsi esclusivamente in riferimento ad aspetti che presentano uno 

specifico collegamento con la realtà regionale, giacché la potestà legislativa regionale nella materia 

concorrente delle professioni deve rispettare il principio per cui l’individuazione delle figure 

professionali, con i relativi profili e titoli abilitanti, è riservata allo Stato, per il suo carattere 

necessariamente unitario (ex plurimis, sentenze n. 328 del 2009, n. 300 del 2007 e n. 153 del 2006).  

Nel caso in esame, invece, le innovative attività contemplate dal legislatore regionale non 

integrano aspetti riconducibili a profili di competenza regionale e non costituiscono mere 

puntualizzazioni delle “mansioni” in cui si articolano le diverse attività del farmacista previste dal 

legislatore nazionale, in quanto configurano nuove e più ampie competenze di tale figura professionale 

che, oltretutto, interagiscono con quelle assegnate dall’ordinamento ad altre figure dell’area sanitaria.  

 


