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I medici di famiglia
sollecitano I'esonero Irap

Marco Bellinazzo

Claudio Nino Busacca

se 1 medici di famiglia chie-
dono all’agenzia delle Entrate
di fare uno sforzo in piu
sull’esonero dall'Irap. Dopo
la circolare 28/E del 28 mag-
gio, in effetti, & stata ricono-
sciutal'inesigibilita dell’impo-
staperun’ampia fettadella ca-
tegoria, priva del requisito
dell’autonoma organizzazio-
ne. Ma per laFederazione ita-
liana medici dimedicinagene-
rale (Fimmg) quest’apertura
non ¢ ancora sufficiente, sia al-
la luce della giurisprudenza
di Cassazione che delle deci-
sionidelle commissioni tribu-
tarie provinciali sempre pilt
propense auna progressiva li-
mitazione del prelievo sui
professionisti.

La Fimmg, il 16 giugno, ha
inviato percid unalettera-cir-
colare a tuttiimedici che pro-
prioinquestigiorniinbase al-
la nuova scadenza di Unico
2010 -il 6 luglio - stanno valu-
tando l'opportunita di versa-
re o meno I'Irap.

Nellacircolare 28/EI'Agen-
zia ha precisato che il medico
di medicina generale conven-

zionato con il Servizio sanita-
rio nazionale (Ssn), chelavora
senzaun’autonomaorganizza-
zione e utilizzando le apparec-
chiature previste obbligatoria-
mente dalla convenzione, non
¢ soggetto all'Irap. Nel fissare
i parametri dell’autonoma or-
ganizzazione I’Agenzia ha fat-
toriferimento soprattutto alle
dotazioniindicate come requi-
siti legali per l'apertura degli
studi medici (per esempio,
una sala d’attesa adeguata-
mente arredata, i servizi igie-
nici, un’illuminazione e un’ae-
razione idonee, efficienti stru-
menti di ricezione delle chia-
mate). Dotazioni che in quan-
to previste obbligatoriamente
dalla convenzione, si fa tutta-
vianotare nellacircolare della
Federazione, non dovrebbero
maieccedere il «minimo indi-
spensabile». A differenza di
quanto affermato dall’Agen-
zia, per la Fimmg 'autonoma
organizzazione dei medici di
famiglia convenzionati con il
Ssn in nessun caso ¢ in grado
di incrementarne la capacita
reddituale, poiché i compensi
derivanti dalla loro attivita
NON pOSSONO comungue supe-

rareil limite della "quota capi-
taria", a prescindere quindi
dal valore e dalla quantita dei
beni strumentali impiegati.
Per questo motivo questa
platea di lavoratori autonomi
non dovrebbe essere sottopo-
sta a prelievo dallIrap. Quan-
to merio per cio che riguarda i
guadagni prodottinell’ambito
dell’attiviti convenzionata.
Nella valutazione della
commissione fisco della Fim-
mg, 'assoggettabilitd a Irap si
potrebbe accettare solonel ca-
so in cui 'autonoma organiz-
zazione assicurasse al medico
un "quid pluris", in termini di
maggior arricchimento rispet-
to a quanto possa ottenere
con il lavoro esclusivamente
personale. Mentre, si osserva,
anche lastruttura organizzati-
va che presenti attrezzature
sofisticate, personale dipen-
dente e localimoderni, non po-
tramai attribuire almedicoun
maggior arricchimento rispet-
to ad una struttura modesta,

in conseguenza del particola-

re meccanismo del compenso
dinatura capitarialegato alnu-
mero delle persone assistite.
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