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ACORDAO DO TRIBUNAL DE JUSTICA (Quarta Secgdo)

5 de dezembro de 2013 (*)

«Liberdade de estabelecimento — Artigo 49.° TFUE — Satde ptiblica — Legislagao nacional que proibe
as parafarmacias de venderem medicamentos sujeitos a receita médica a cargo do paciente»

Nos processos apensos C-159/12 a C-161/12,

que tém por objeto pedidos de decisdo prejudicial nos termos do artigo 267.° TFUE, apresentados
pelo Tribunale amministrativo regionale per la Lombardia (Italia), por decisdes de 29 de fevereiro de
2012 e 15 de margo de 2012, entrados no Tribunal de Justica em 2 de abril de 2012, nos processos

Alessandra Venturini

contra

ASL Varese,

Ministero della Salute,

Regione Lombardia,

Comune di Saronno,

Agenzia Italiana del Farmaco (AIFA) (C-159/12),
e

Maria Rosa Gramegna

contra

ASL Lodi,

Ministero della Salute,

Regione Lombardia,

Comune di Sant’Angelo Lodigiano,

Agenzia Italiana del Farmaco (AIFA) (C-160/12),
e

Anna Muzzio

contra

ASL Pavia,
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Ministero della Salute,

Regione Lombardia,

Comune di Bereguardo,

Agenzia Italiana del Farmaco (AIFA) (C-161/12),
estando presente:

Federfarma — Federazione Nazionale Unitaria dei Titolari di Farmacia Italiani (C-159/12 a
C-161/12),

O TRIBUNAL DE JUSTICA (Quarta Secgao),

composto por: L. Bay Larsen, presidente de sec¢do, K. Lenaerts, vice-presidente do Tribunal de
Justi¢a, exercendo fungdes de juiz da Quarta Seccdo, M. Safjan, J. Malenovsky (relator) e A. Prechal,
Juizes,

advogado-geral: N. Wahl,

secretario: A. Impellizzeri, administradora,

vistos os autos e apos a audiéncia de 15 de maio de 2013,
vistas as observagdes apresentadas:

- em representacdo de A. Venturini, M. R. Gramegna ¢ A. Muzzio, por R. Cafari Panico,
T. Ugoccioni e J. F. Brigandi, avvocati,

— em representagdo da Federfarma — Federazione Nazionale Unitaria dei Titolari di Farmacia
Italiani, por M. Luciani, F. Rigano, G. M. Roberti e I. Perego, avvocati,

— em representagdo do Governo italiano, por G. Palmieri, na qualidade de agente, assistida por
F. Urbani Neri, avvocato dello Stato,

— em representacdo do Governo espanhol, por J. Garcia-Valdecasas Dorrego e S. Centeno
Huerta, na qualidade de agentes,

— em representacao do Governo portugués, por L. Inez Fernandes e A. P. Antunes, na qualidade
de agentes,

— em representacdo da Comissdo Europeia, por E. Montaguti e I. V. Rogalski, na qualidade de
agentes,

ouvidas as conclusdes do advogado-geral na audiéncia de 5 de setembro de 2013,

profere o presente

Acoérdao
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Os pedidos de decisao prejudicial tém por objeto a interpretagdo do artigo 49.° TFUE.

Estes pedidos foram apresentados no ambito de litigios que opdem A. Venturini (processo
C-159/12), M. R. Gramegna (processo C-160/12) e A. Muzzio (processo C-161/12), trés
farmacéuticas qualificadas inscritas na Ordem profissional dos farmacéuticos de Mildo e proprietarias
de estabelecimentos comerciais (a seguir «parafarmacias») a Aziende Sanitarie Locali (ASL)
(estabelecimentos sanitarios locais), a saber, a ASL Varese (processo C-159/12), a ASL Lodi
(processo C-160/12) e a ASL Pavia (processo C-161/12), ao Mimnistero della Salute, a Regione
Lombardia, as Comune di Saronno (processo C-159/12), Comune di Sant’ Angelo Lodigiano
(processo C-160/12) e Comune di Bereguardo (processo C-161/12), bem como a Agenzia Italiana
del Farmaco (AIFA), a respeito da proibigdo mmposta as parafarmacias de vender medicamentos
syjeitos a receita meédica que ndo sdo comparticipados pelo Servicio sanitario nazionale (SSN)
(Servico Nacional de Satude) e sao totalmente pagos pelo comprador.

Quadro juridico
Direito da Unido

O considerando 26 da Diretiva 2005/36/CE do Parlamento Europeu e do Conselho, de 7 de
setembro de 2005, relativa ao reconhecimento das qualificagdes profissionais (JO L 255, p. 22),
enuncia:

«A presente diretiva ndo assegura a coordenacdo de todas as condicdes de acesso as atividades do
dominio farmacéutico e do seu exercicio. Nomeadamente, a reparticdo geografica das farmacias e o
monopdlio de distribuicio de medicamentos devem continuar a ser matéria da competéncia dos
Estados-Membros. A presente diretiva em nada altera as disposicoes legislativas, regulamentares e
administrativas dos Estados-Membros que proibem as sociedades o exercicio de determinadas
atividades de farmacia ou o sujeitam a determinadas condigdesy.

Direito italiano

A Lein.° 468, de 22 de maio de 1913, definiu a prestacdo de servigos farmacéuticos como uma
«fungdo essencial do Estado», que s6 podia ser exercida por farmacias municipais ou por farmacias
privadas ao abrigo de uma concessao publica.

Para assegurar a existéncia de uma vasta rede de farmacias em todo o territorio nacional, evitando o
risco da sua concentracdo nas zonas mais atrativas do ponto de vista comercial, foi criado um
mstrumento admmnistrativo adequado de contingentacdo da oferta, denominado «pianta organica» (a
segurr «quadro»), que preve que estas farmacias estejam distribuidas, pelo territdrio, nos limites de um
numero maximo, considerado adequado para responder a procura das pessoas em causa a fim de
garantir a cada uma delas uma quota de mercado e de cobrir as necessidades de medicamentos na
totalidade do territorio nacional.

A evolugdo legislativa subsequente manteve, no essencial, este modelo.

Assim, nos termos do artigo 1.°, n.%% 1, 2 e 7, da Lein.° 475, que institui as regras relativas ao
servico farmacéutico (legge n.° 475 — Norme concernenti il servizio farmaceutico), de 2 de abril de
1968 (GURI n.° 107, de 27 de abril de 1968, p. 2638), conforme alterada pela Lein.° 362, relativa
as regras de reestruturagdo do sector farmacéutico (legge n.° 362 — Norme de riordino del settore
farmaceutico), de 8 de novembro de 1991 (GURI n.° 269, de 16 de novembro de 1991, p. 3):
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«l. A autorizagdo de abrir e explorar uma farmacia ¢ emitida pela autoridade competente para o
territorio em causa.

2. O numero das autorizacdes ¢ estabelecido de modo que exista uma farmacia para 5 000
habitantes nos municipios com populagao até 12 500 habitantes ¢ uma farmacia para 4 000 habitantes
nos outros municipios.

[.]

7. Qualquer nova farmacia deve estar situada a uma distancia nao inferior a 200 metros das outras,
de modo a satisfazer as necessidades dos habitantes da zona.»

O Decreto Real n.° 1265, de 27 de julho de 1934, atribum as farmacias, nos termos do seu artigo
222.°, a venda exclusiva de medicamentos.

A Lein.° 537, de 24 de dezembro de 1993, reclassificou mais tarde os medicamentos com base nas
seguintes categorias, a saber: a categoria A, medicamentos essenciais € para doencas cronicas; a
categoria B, medicamentos ndo incluidos na categoria A, de interesse significativo do ponto de vista
terapéutico; e a categoria C, outros medicamentos, nao incliidos nas categorias A ou B. Nos termos
do artigo 8.°, n.° 14, da Lei n.° 537, de 24 de dezembro de 1993, o custo dos medicamentos
abrangidos pelas categorias A ou B deve ser integralmente suportado pelo Servigo Nacional de
Satde, enquanto o custo dos medicamentos da categoria C deve ser integralmente suportado pelo
cliente.

Posteriormente, o artigo 85.°, n.° 1, da Lei n.° 388, de 23 de dezembro de 2000, suprimiu a
categoria B, e o artigo 1.° de Lein.® 311, de 30 de dezembro de 2004, criou uma nova categoria de
medicamentos, a categoria C-A, para abranger medicamentos ndo syjeitos a receita médica e que, ao
mvés dos produtos abrangidos pelas outras categorias, podem ser objeto de publicidade junto do
publico. A semelhanga dos medicamentos da categoria C, o custo dos medicamentos da categoria
C-A deve ser suportado pelo cliente.

O Decreto-Lein.® 223, de 4 de julho de 2006, convertido em lei pela Lei n.° 248, de 4 de agosto de
2006, autorizou a abertura de parafarmacias, através das quais os respetivos proprietarios estdo
autorizados a vender medicamentos da categoria C-A. Mais recentemente, o Decreto-Lei n.° 201, de
6 de dezembro de 2011, convertido em lei pela Lei n.° 214, de 22 de dezembro de 2011, ampliou
mais ainda o nimero de medicamentos que podem ser vendidos pelas parafarmacias, pelo que estas
podem agora oferecer ao publico alguns dos medicamentos da categoria C ndo sujeitos a receita
médica.

Litigios nos processos principais e questao prejudicial

As recorrentes nos processos principais apresentaram individualmente & ASL competente, bem como
as municipalidades em causa, a0 Ministero della Salute e & Agenzia Italiana del Farmaco, pedidos de
autorizacdo de venda ao publico de medicamentos para uso humano sujeitos a receita médica, mas
cyjo custo € pago na integra pelo cliente, assim como de todos os medicamentos para uso veterinario
que também necessitam de receita médica, também pagos na integra pelo cliente.

Em 17 de agosto de 2011, as ASL competentes indeferiram os pedidos das recorrentes nos
processos principais, uma vez que, com base na legislagdo nacional em vigor, os medicamentos em
causa sO podiam ser vendidos nas farmacias. De igual modo, o Ministero della Salute também ndeferiu
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os mesmos pedidos em 16 e 18 de agosto de 2011.

As recorrentes nos processos principais recorreram das decisdes em causa para o Tribunale
amministrativo regionale per la Lombardia, alegando que a legislagdo nas quais se baseiam as mesmas
decisdes, na medida em que se opde a venda, nas parafarmacias, de medicamentos da categoria C,
syjeitos a receita médica, mas ndo comparticipados pelo Servico Nacional de Saude, ¢ contréria ao
direito da Unido.

Nestas condicdes, o Tribunale amministrativo regionale per la Lombardia decidiu suspender a
mstancia e submeter ao Tribunal de Justica a seguinte questao prejudicial, redigida em termos idénticos
nos processos C-159/12 a C-161/12:

«Os principios da liberdade de estabelecimento, da ndo discrimmnagdo e da protecdo da concorréncia,

16

17

18

19

20

consagrados nos artigos 49.° [TFUE e seguintes], opdemrse a uma legislacdo nacional que ndo
permite a um farmacéutico qualificado e inscrito na sua ordem profissional, mas que ndo explora um
estabelecimento comercial mtegrado no [quadro], vender a retalho, na parafarmicia de que ¢
proprietario, [também| os medicamentos sujeitos a receita médica em ‘receita livre’, ou seja, nao
comparticipados pelo [Servico Nacional de Saude] e pagos integralmente [pelo cliente], e que
estabelece também neste setor uma proibicdo de venda de determinadas categorias de [produtos
farmacéuticos] e uma contingentacdo do nimero de estabelecimentos comerciais que podem existir em
territorio nacional?»

Por despacho do presidente do Tribunal de Justica de 27 de abril de 2012, os processos C-159/12 a
C-161/12 foram apensados para efeitos da fase oral e do acérdao.

Quanto a questio prejudicial
Observagoes preliminares

Importa salientar que o 6rgao jurisdicional de reenvio se refere, na sua questao prejudicial, ndo apenas
a liberdade de estabelecimento mas igualmente ao principio da ndo discriminacdo e a protecao da
concorréncia.

A este proposito, no que respeita, por um lado, ao principio da nio discrimmnagdo, ha que recordar
que, segundo jurisprudéncia constante, este principio s6 deve ser aplicado autonomamente a situagdes
regidas pelo direito da Unido em relagdo as quais o Tratado FUE ndo preveja regras especificas de
ndo discriminagdo. Ora, o principio da ndo discriminacdo foi posto em pratica, no dominio do direito
de estabelecimento, pelo artigo 49.° TFUE (v., designadamente, acorddos de 29 de feverero de
1996, Skanavi e Chryssanthakopoulos, C-193/94, Colet., p. I-929, n.°% 20 e 21; de 13 de abril de

2000, Baars, C-251/98, Colet., p. I-2787, n.°% 23 € 24; e de 11 de margo de 2010, Attanasio Group,
C-384/08, Colet., p. [-2055, n.° 37).

Assim, importa, no caso vertente, ter em conta o principio da ndo discriminacao no ambito do artigo
49.° TFUE.

Por outro lado, cumpre recordar que a necessidade de se chegar a uma mterpretagdo do direito da
Unido que seja util ao 6rgdo jurisdicional nacional exige que este defina o quadro factual e legal em que
se mscrevem as questoes que coloca ou que, pelo menos, explique as hipdteses factuais em que
assentam estas questoes. Estas exigéncias valem particularmente no dominio da concorréncia, o qual
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se caracteriza por situagdes de facto e de direito complexas (v., designadamente, acordaos Attanasio
Group, ja referido, n.° 32, e de 10 de maio de 2012, Duomo Gpa e o., C-357/10 a C-359/10, ainda
ndo publicado na Coletanea, n.° 22).

Ora, no caso em aprego, as decisdes de reenvio ndo fornecem ao Tribunal de Justiga os elementos de
facto e de direito que lhe poderiam permitir determinar as condigdes em que medidas estatais como as
que estdo em causa nos processos principais poderiam estar abrangidas pelas disposicdes do Tratado
relativas a concorréncia. Em especial, essas decisdes ndo fornecem nenhuma indicacdo quanto as
regras especificas da concorréncia cuja interpretagdo € pedida nem nenhuma explicacao relativamente
ao nexo estabelecido entre essas regras e os litigios nos processos principais ou o respetivo objeto.

Nestas condigdes, ndo ha que apreciar a questdo submetida a luz da prote¢ao da concorréncia.

Resulta das consideragdes precedentes que ha que considerar que através da questdo que submete, o
orgdo jurisdicional de reenvio pretende saber, no essencial, se o artigo 49.° TFUE deve ser
mterpretado no sentido de que se opde a uma legislacdo, como a que estd em causa nos processos
principais, que nao permite a um farmacéutico, qualificado e mscrito na ordem profissional, mas que
ndo explora uma farmicia integrada no quadro, vender a retalho, na parafarmacia de que ¢
proprietario também, os medicamentos sujeitos a receita médica que ndo sdo comparticipados pelo
Servigo Nacional de Satide e que sdo pagos integralmente pelo cliente.

Quanto a admissibilidade

A Federfarma — Federazione Nazionale Unitaria dei Titolari di Farmacia Italiani contesta a
admissibiidade dos pedidos de decisdao prejudicial, pois entende que os litigios nos processos
principais ndo incluem elementos transfronteiricos. O caso em apreco €, no essencial, idéntico ao que
deu origem ao acorddo de 1 de julho de 2010, Sbarigia (C-393/08, Colet., p. 1-6337), no qual o
Tribunal de Justica considerou que ndo estava manifestamente em causa o exercicio do direito de
estabelecimento e, portanto, julgou madmissivel o pedido de decisao prejudicial.

A este respeito, segundo jurisprudéncia constante do Tribunal de Justica, embora uma legislacao
nacional como a que estd em causa nos processos principais — que ¢ indistintamente aplicavel aos
nacionais italianos e aos nacionais de outros Estados-Membros — s6 possa, regra geral, cair na algada
das disposicdes relativas as liberdades fundamentais garantidas pelo Tratado na medida em que seja
aplicavel a situacdes que t€m um nexo com as trocas comerciais entre os Estados-Membros, ndo ¢ de
modo algum de excluir que nacionais estabelecidos em Estados-Membros diferentes da Reptblica
Italiana tenham estado ou estejam interessados em explorar parafarmicias neste ultimo
Estado-Membro (v., neste sentido, acorddo de 1 de junho de 2010, Blanco Pérez e Chao Goémez,
C-570/07 e C-571/07, Colet., p. 1-4629, n.° 40 e jurisprudéncia referida).

Ora, sendo certo que decorre das decisdes de reenvio que 0s recorrentes nos processos principais
sao de nacionalidade italiana e que todos os elementos de facto dos litigios nos processos principais
estdo confinados a um tinico Estado-Membro, ndo deixa de ser verdade que a legislagdo em causa nos
processos principais pode produzir efeitos que ndo se limitam a esse Estado-Membro.

Além disso, os processos principais sao distintos do que deu origem ao acérddo Sbarigia, ja referido,
que tinha por objeto a eventual concessao de uma derrogacao no respeitante aos periodos de abertura
de uma determinada farmacia e, consequentemente, no quadro do qual nada havia que indicasse em
que medida essa decisdo seria suscetivel de afetar operadores econdmicos de outros
Estados-Membros.
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Por outro lado, mesmo numa situagdo puramente interna como a que esta em causa nos processos
principais, na qual todos os elementos estdo confinados a um tnico Estado-Membro, a resposta pode
contudo ser Util ao 6rgdo jurisdicional de reenvio, designadamente no caso de o direito nacional The
mpor que um cidaddo beneficie dos mesmos direitos que um cidaddo de outro Estado-Membro
extrairia do direito da Unido na mesma situagao (v. acérdao Blanco Pérez e Chao Gomez, ja referido,
n.° 39 e jurisprudéncia referida).

Nestas condigoes, os pedidos de decisdao prejudicial devem ser julgados admissivess.
Quanto ao mérito
Quanto a existéncia de uma restricao a liberdade de estabelecimento

Segundo jurisprudéncia constante, constitui uma restrigdo na ace¢ao do artigo 49.° TFUE qualquer
medida nacional que, embora aplicavel sem discriminagdo em razio da nacionalidade, seja suscetivel
de afetar ou de tornar menos atrativo o exercicio, pelos nacionais da Unido Europeia, da liberdade de
estabelecimento garantida pelo Tratado (v., neste sentido, acorddos de 14 de outubro de 2004,
Comissao/Paises Baixos, C-299/02, Colet., p. 1-9761, n° 15, e de 21 de abril de 2005,
Comissao/Grécia, C-140/03, Colet., p. 1-3177, n.° 27).

Como resulta do quadro juridico nacional anteriormente exposto, um farmacéutico que se deseje
estabelecer em Italia terd a faculdade de escolher entre, por um lado, pedir e, se for o caso, obter uma
autorizagdo prévia que lhe permita explorar uma farmacia e, por outro, abrir uma parafarmacia, sem
estar sujeito, neste caso, a referida autorizagao.

No que respeita a primeira op¢ao, o Tribunal de Justica ja recordou que a exigéncia de uma
autorizacdo prévia constitui, em principio, uma restricao a liberdade de estabelecimento na ace¢do do
artigo 49.° TFUE (v. despachos de 17 de dezembro de 2010, Polisseni, C-217/09, n.° 16, e do
presidente do Tribunal de Justica de 29 de setembro de 2011, Grisoli, C-315/08, n.° 23).

Todavia, nos processos principais, € a segunda opcao que € aplicavel. A este respeito, importa
verificar se uma legislacdo nacional que ndo permite a um farmacéutico, cidadio de outro
Estado-Membro que explora uma parafarmacia, comercializar também os medicamentos sujeitos a
receita médica, nomeadamente os que ndo sao comparticipados pelo Servico Nacional de Satude e
pagos mtegralmente pelo cliente, constitui uma restricao a liberdade de estabelecimento.

Ora, importa constatar que, na medida em que, contrariamente ao titular de uma farméacia, o titular de
uma parafarmacia ndo pode comercializar a referida categoria de medicamentos, fica excluido de
certas quotas do mercado dos medicamentos em Itilia e, consequentemente, dos beneficios
economicos dai resultantes.

Assim, uma tal legislacao nacional € suscetivel de dificultar e tornar menos atrativo o estabelecimento,
no territdrio italiano, de um farmacéutico nacional de outro Estado-Membro, que tenha a ntencao de
explorar uma parafarmacia.

Consequentemente, uma legislacdo nacional como a que estd em causa nos processos principais
constitui uma restricao a liberdade de estabelecimento na acecao do artigo 49.° TFUE.

Quanto a justificacdo da restricao a liberdade de estabelecimento

Segundo jurisprudéncia constante, as restricoes a liberdade de estabelecimento, aplicaveis sem
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discriminacdo em razao da nacionalidade, podem ser justificadas por razdes imperiosas de interesse
geral, desde que sejam adequadas para garantir a realizacdo do objetivo por elas prosseguido € ndo
ultrapassem o necessario para alcangar esse objetivo (acordaos de 10 de marco de 2009, Hartlauer,
C-169/07, Colet., p. I-1721, n.° 44, e de 19 de maio de 2009, Apothekerkammer des Saarlandes
e 0., C-171/07 e C-172/07, Colet., p. [-4171, n.° 25).

Nos processos principais, importa observar, em primeiro lugar, que a legislacdo nacional em causa ¢
aplicavel sem discrimmac¢ao em razio da nacionalidade.

No que diz respeito, em segundo lugar, aos objetivos efetivamente prosseguidos pela referida
legislagdo, suscetiveis de justificar restrigoes a liberdade de estabelecimento, deve sublinhar-se que a
identificagdo desses objetivos, no ambito de um processo de que o Tribunal de Justica ¢ chamado a
conhecer nos termos do artigo 267.° TFUE, ¢ da competéncia do 6rgdo jurisdicional de reenvio (v.,
neste sentido, acorddos de 15 de setembro de 2011, Dickinger e Omer, C-347/09, Colet., p. I-8185,
n.° 51, e de 24 de janeiro de 2013, Stanleybet International e 0., C-186/11 e C-209/11, ainda nao
publicado na Coletanea, n.° 26).

Conforme resulta das decisdes de reenvio, considera-se que a legislagdo em causa nos processos
principais prossegue o objetivo de assegurar um fornecimento seguro e de qualidade de medicamentos
a populagdo, o qual decorre de um objetivo mais genérico respeitante a prote¢ao da satde publica.

Ora, resulta do artigo 52.°, n.° 1, TFUE que a protec¢do da satide ptblica pode justificar restricoes a
liberdade de estabelecimento. A importancia do dito objetivo € confirmada pelos artigos 168.°, n.° 1,
TFUE e 35.° da Carta dos Direitos Fundamentais da Unido Europeia, por for¢a dos quais,
nomeadamente, um elevado nivel de prote¢do da satide humana ¢ assegurado na definicdo e execucao

de todas as politicas e agdes da Unido (v. acorddo Blanco Pérez e Chao Gomez, ja referido, n.%% 63 e
65).

Por outro lado, o Tribunal de Justiga declarou, mais especificamente, que as restrigdes a liberdade de
estabelecimento podem ser justificadas pelo objetivo de assegurar um fornecimento seguro e de
qualidade de medicamentos a populagao (v. acordao Blanco Pérez e Chao Gomez, ja referido, n.° 64
e jurisprudéncia referida).

Daqui resulta que o objetivo que visa assegurar esse fornecimento de medicamentos ¢ suscetivel de
Justificar uma legislacao nacional como a que estd em causa nos processos principais.

Em terceiro lugar, ha que verificar se essa legislacao ¢ adequada para garantir esse objetivo.

A este respeito, importa recordar desde logo que o estabelecimento das farmacias em territorio
italiano esté syjeito a um regime de planificagcao por forca do qual, por um lado, estd limitado o niimero
de farmacias que podem ser abertas no referido territorio, estando estas repartidas de maneira
equilbrada, e, por outro, a instalacdio de uma nova farmacia estd sujeita & concessdo de uma
autorizacdo prévia ao respetivo titular.

Ora, o Tribunal de Justica ja declarou que uma legislacdo nacional que prevé tal regime de
planificacdo €, em principio, adequada para se atingir o objetivo de assegurar um fornecimento seguro
e de qualidade de medicamentos a populagcdo (v., neste sentido, acérdao Blanco Pérez e Chao
Gomez, ja referido, n.° 94, e despachos, ja referidos, Polisseni, n.° 25, e Grisoli, n.° 31).

Com efeito, esse regime pode revelar-se indispensavel para colmatar eventuais lacunas no acesso as
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prestacoes de cuidados de saude e para evitar a abertura de estruturas em duplicado, de modo a
assegurar uma assisténcia sanitaria que se adapte as necessidades da populagdo, cubra todo o
territorio e tenha em conta as regides geograficamente isoladas ou que de outra forma se encontrem
numa situacdo desfavorecida (v., neste sentido, acérdaos, ja referidos, Hartlauer, n.° 52, e Blanco
Pérez e Chao Goémez, n.° 70).

Como o Tribunal de Justiga salientou, a ndo existir qualquer regulacdo, as farmacias poderiam
concentrar-se nas localidades julgadas atrativas, de modo que se corria o risco de outras menos
atrativas terem um nimero insuficiente de farmacias que pudessem assegurar uma assisténcia
farmacéutica segura e de qualidade (acordao Blanco Pérez e Chao Goémez, ja referido, n.° 73).

Nestas circunstancias, um Estado-Membro pode considerar que existe um risco de pentiria de
farmacias em determinadas partes do seu territorio e, consequentemente, de falta de fornecimento
seguro ¢ de qualidade de medicamentos, podendo, pois, adotar um regime de planificagdo das
farmacias (v., neste sentido, acérdao Blanco Pérez e Chao Gomez, ja referido, n.° 75).

Em seguida, mporta recordar que a legislagdo nacional em causa nos processos principais prevé que
a venda de todos os medicamentos sujeitos a receita médica estd reservada exclusivamente as
farmacias.

Ora, acettar a situacdo pretendida pelas recorrentes nos processos principais, segundo a qual seria
permitido comercializar certos medicamentos sujeitos a receita médica nas parafarmacias, resultaria na
possibilidade de comercializar esses medicamentos sem ficarem syjeitas ao requisito da planificacao
territorial. Por conseguinte, os interessados poderiam estabelecer-se em qualquer lugar e segundo a
sua propria escolha.

Assim, ndo ¢ de exclurr que essa faculdade conduzisse a uma concentracdo de parafarmacias nas
localidades consideradas mais rentdveis e, portanto, mais atrativas, com o risco de se provocar uma
diminuicdo da clientela das farmacias dessas localidades e, assim, de retirar as mesmas uma parte
mmportante dos seus rendimentos, tanto mais quanto as farmacias estdo syjeitas a um certo nimero de
obrigacdes especificas no tocante a gestdo da sua atividade comercial.

Ora, tal perda de rendimentos poderia ndo apenas causar uma diminuicao da qualidade dos servigos
que as farmacias prestam ao publico mas poderia também levar eventualmente ao encerramento
definitivo de certas farmacias, conduzindo assim a uma situacdo de pentria de farmacias em certas
partes do territorio e, consequentemente, a uma escassez no fornecimento seguro e de qualidade de
medicamentos.

Resulta do exposto que a faculdade referida no n.° 51 do presente acorddo teria repercussoes
negativas na efetividade do conjunto do sistema de planificacdo das farmacias e, portanto, na respetiva
estabilidade.

Nestas condigdes, a legislacdo em causa nos processos principais, que reserva exclusivamente as
farmacias a venda dos medicamentos sujeitos a receita médica, inclusive os que ndo sdo
comparticipados pelo Servico Nacional de Saide e sdo pagos integralmente pelo cliente, cuja
instalacdo esta sujeita a um regime de planificacao, afigura-se adequada para garantir a realizagdo do
objetivo de assegurar um fornecimento seguro ¢ de qualidade de medicamentos & populagdo, bem
como, consequentemente, a protecao da saude publica.

O Governo italiano receia que a inexisténcia de uma legislagao nacional como a que estd em causa nos
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processos principais conduza a um consumo excessivo de medicamentos. Todavia, tal receio ¢
mfundado.

Com efeito, pouco mmporta, a esse respeito, o numero de estabelecimentos que comercializam os
medicamentos sujeitos a receita médica, inclusive os que ndo sao comparticipados pelo Servigo
Nacional de Saude e sdo pagos integralmente pelo cliente. Uma vez que sdo apenas os médicos a
estarem autorizados a receitar estes medicamentos, tanto os proprietarios de farmacias como os das
parafarmacias ndo t€m, em todo o caso, qualquer mnfluéncia direta no volume de venda dos referidos
medicamentos € ndo podem, pois, contribuir para o seu eventual consumo excessivo.

Resta examinar, em quarto lugar, se a restricdo a liberdade de estabelecimento excede o necessario
para se alcancar o objetivo prosseguido, isto €, se existem medidas menos gravosas que também o
possam alcangar.

A este respeito, importa desde logo recordar que, segundo jurisprudéncia constante do Tribunal de
Justica, na apreciacdo do cumprimento do principio da proporcionalidade no dominio da saude
publica, hd que tomar em consideragdao o facto de o Estado-Membro poder decidir qual o nivel de
protecao da saude publica que pretende assegurar € o modo como esse nivel deve ser alcangado.
Dado que este nivel pode variar de um Estado-Membro para outro, hd que reconhecer aos
Estados-Membros uma margem de apreciacdo (v. acorddos de 11 de setembro de 2008,
Comissdao/Alemanha, C-141/07, Colet., p. 16935, n.° 51; Apothekerkammer des Saarlandes ¢ o., ja
referido, n.° 19; e Blanco Pérez e Chao Gémez, ja referido, n.° 44).

Por outro lado, importa que, quando subsistam incertezas quanto a existéncia ou ao alcance de riscos
para a saude das pessoas, o Estado-Membro possa tomar medidas de prote¢do sem estar obrigado a
aguardar que seja plenamente demonstrada a realidade de tais riscos. Em particular, um
Estado-Membro pode tomar medidas que reduzam, tanto quanto possivel, um risco para a saude,
incluindo mais precisamente um risco para o fornecimento seguro ¢ de qualidade de medicamentos a
populagdo (v. acordaos, ja referidos, Apothekerkammer des Saarlandes e o., n.° 13, e Blanco Pérez e
Chao Gomez, n.° 74).

Nos termos da legislagdo nacional em causa nos processos principais, apenas a comercializagdo dos
medicamentos sujeitos a receita médica € reservada em exclusivo as farmacias. Ora, esta categoria de
medicamentos, cuja aquisicao € consumo pelo paciente estdo sujeitos a um controlo continuo por parte
de um médico e cujo impacto na satde ¢ geralmente importante, deve estar acessivel de forma rapida,
facil e segura.

Assim, o risco, evocado no n.° 53 do presente acordao, ligado a uma eventual situacdo de pentria de
farmacias e que poderia conduzir a falta de um acesso rapido e facil aos medicamentos sujeitos a
receita médica em certas partes do territorio afigura-se ser mmportante. O facto de a medida
liberalizante do regime de planificacdo das farmacias se limitar apenas aos medicamentos receitados
que ndo sdo comparticipados pelo Sistema Nacional de Saiude e sdo pagos integralmente pelo cliente
nao ¢ suscetivel de reduzir a amplitude desse risco.

Nestas condigdes, o sistema posto em pratica no Estado-Membro em causa nos processos principais,
ao ndo permitir que as parafarmicias também comercializem os medicamentos receitados,
nomeadamente os que ndo sdo comparticipados pelo sistema nacional de saude e que sdo pagos
mtegralmente pelo cliente, na medida em que reduz substancialmente o risco evocado no nimero
precedente do presente acorddo, ndo se afigura i além do que € necessario para alcancar o objetivo
que visa assegurar um fornecimento de medicamentos seguro e de qualidade a populagao.
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De resto, nenhum elemento dos autos ¢ suscetivel de demonstrar qual poderia ser o sistema
alternativo que poderia reduzir tal risco com a mesma eficacia.

Resulta da totalidade das consideracdes precedentes que o sistema posto em pratica pela legislacao
nacional em causa nos processos principais se justifica a luz do objetivo que visa assegurar um
fornecimento seguro ¢ de qualidade de medicamentos a populagdo, ¢ adequado para garantir a
realizacdo desse objetivo e ndo vai além do necessario para o atingir.

Tendo em conta o exposto, ha que responder a questdo submetida que o artigo 49.° TFUE deve ser
mterpretado no sentido de que ndo obsta a uma legislacdo nacional, como a que estd em causa nos
processos principais, que ndo permite a um farmacéutico, qualificado e inscrito na ordem profissional,
mas que ndo explora uma farmacia integrada no quadro, vender a retalho, na parafarmacia de que ¢
proprietario, também os medicamentos sujeitos a receita médica que ndo sdo comparticipados pelo
Servico Nacional de Satde e que sdo pagos integralmente pelo cliente.

Quanto as despesas

Revestindo o processo, quanto as partes nas causas principais, a natureza de incidente suscitado
perante o 6rgdo jurisdicional de reenvio, compete a este decidir quanto as despesas. As despesas
efetuadas pelas outras partes para a apresentacao de observagdes ao Tribunal de Justica nao sdo
reembolsaveis.

Pelos fundamentos expostos, o Tribunal de Justica (Quarta Seccao) declara:

O artigo 49.° TFUE deve ser interpretado no sentido de que niao obsta a uma legislacio
nacional, como a que estd em causa nos processos principais, que nio permite a um
farmacéutico, qualificado e inscrito na ordem profissional, mas que nio explora uma farmacia
integrada no quadro, vender a retalho, na parafarmicia de que é proprietario, também os
medicamentos sujeitos a receita médica que nio sao comparticipados pelo Servico Nacional
de Saude e que siao pagos integralmente pelo cliente.

Assinaturas

* Lingua do processo: italiano.
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