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OUTSOURCING in AOP 

Capitolato per 
indizione appalto 

2003 

Aggiudicazione 
(dopo ricorsi) 

2011 





Il servizio di outsourcing comprende: 





Quali beni gestisce? 

Mag 35 15% del 
valore dei beni 

sanitari AOP 



Quanti Articoli (a Magazzino): 
CATEGORIA AOPD-100 AOPD-35 AOPD-135 

P-DISPOSITIVI MEDICI ALTRO 1593 35   

F-MEDICINALI CON AIC 1212 1091 519 

AB-ALTRI BENI E PRODOTTI SANITARI 164 45   

D-D.M. DIAGNOSTICI IN VITRO-IVD 113 8   

Z-PRODOTTI CHIMICI 81 13   

B-PRODOTTI DIETETICI 71 2   

X-MEDICINALI SENZA AIC 15 52 1 

Vari (A+R+Q) 12     

G-MAT. PER PROFILASSI (VACCINI) 7 25 2 

FE-EMODERIVATI PRODUZ. REGIONALE 4 7 1 

Totale complessivo 3272 1278 523 



Quanti articoli (a Transito) 

 12.522  

 11.009  

 5.650  

 2.530  

 705   405   291   269   46   13   3  

P-DISPOSITIVI MEDICI ALTRO 3155 

D-D.M. DIAGNOSTICI IN VITRO-IVD 2657 

Q-DISP. PROTESICI IMPIANTABILI 1050 

Z-PRODOTTI CHIMICI 649 

AB-ALTRI BENI E PRODOTTI SANITARI 228 

X-MEDICINALI SENZA AIC 47 

QA-D.M. IMPIANTABILI ATTIVI 24 

G-MAT. PER PROFILASSI (VACCINI) 18 

VARI 18 

Totale complessivo 7846 

Lotti Movimentati 
Tot 33.456 

Rapporto 
ordine/Articolo= 4/1 





Attività residua 
in Mag UOC 

Farmacia ca 4% 
del totale dei 

movimenti 



Tipologie di scarico=consegne 



Non conformità in fase di carico 
Codice Descrizione 

NC 03 01 AIC diverso da quello ordinato 

NC 03 02 Allegati specifici di dettaglio fornitura  mancanti 

NC 03 03 

Articolo  non presente in ordine (consegna di prodotto  diverso da ordine; non citato in ordine 
e non classificato come omaggio/sconto merce/sconto natura) 

NC 03 04 Farmaco con fustella non annullata 

NC 03 05 Lotto di produzione e/o scadenza in DDt diverso da lotto consegnato o da ordine 

NC 03 06 Materiale consegnato danneggiato 

NC 03 07 Prodotto importato 

NC 03 08 

Quantità consegnata  per prodotto minore rispetto all'ordine (confezionamento diverso da 
ordine; indisponibilità saldo) 

NC 03 09 Quantità consegnata maggiore rispetto all'ordine  

NC 03 10 

Quantità consegnata minore rispetto a quantità dichiarata in DDT (quantità fisica minore, 
articolo dichiarato DDT ma non presente nella spedizione) 

NC 03 11 REF diverso da quello ordinato o mancante 

NC 03 12 Scadenza ravvicinata inferiore a sei mesi  (fatto salvo prodotti di breve durata) 

Conteggio di Articolo   

Causale Totale 

NC-03-01 104 

NC-03-02 332 

NC-03-03 82 

NC-03-04 106 

NC-03-05 21 

NC-03-06 74 

NC-03-07 141 

NC-03-08 47 

NC-03-09 80 

NC-03-10 78 

NC-03-12 1 

Totale complessivo 1066 







La Responsabilità della corretta conservazione 
dei Beni sanitari è in Azienda Ospedaliera 
di Padova: 

1. Del Direttore della Farmacia 
Ospedaliera 

2. Del CCS (Servizio di coordinamento e 
controllo dell’Outourcer 

3. Del Responsabile Tecnico 
dell’Outsourcer 





Macro fasi del processo logistico 
Proposta 

ordine 
UOC Farmacia 

Emissione 
Ordine 

UOC 
Provveditorato 

Ricezione 
Ordine 

 

Magazzino 
Plurima 

 

Stoccaggio 

Elaborazione 
lista prelievo 

Picking 

Consegna UO 

Prevedere indicatori misurabili di 
monitoraggio finalizzato  
alla qualità/sicurezza delle attività 
Ottemperanza condizioni contrattuali 



La logistica del bene sanitario 

Organizzazione 
del magazzino 

Organizzazione 
e gestione del 

personale 

Organizzazione 
delle forniture: 

• Quali 

• A chi/come 

• Quante 

• Perché 

• Quando 

• Dove 



Cosa deve vigilare la Farmacia 
Ospedaliera/Azienda Sanitaria 

• Organizzazione del 
Magazzino 
• Locali (di proprietà 

dell’ente) 

• Accordi e verifica della 
distribuzione degli spazi 
in funzione delle varie 
attività logistiche 
• Ricezione 

• Stoccaggio 

• Picking 

• Spedizione 

• Area Non conformità  

 

• Organizzazione del 
Personale 
• Vigilare sulle modalità di 

assunzione (es 
Cooperative) 

• Responsabile tecnico di 
Magazzino=FARMACISTA 



Organizzazione 
delle forniture: 

• Quali 

• A chi/come 

• Quante 

• Perché 

• Quando 

• Dove 

• Nuovi inserimenti (CTA-CTDM…) 

• GARE: Analisi fabbisogni è una revisione forniture 

Quali? 

• Farmaci/ DM di Aree specialistiche (CT/UVTA) 

• Da Analisi dei Fabbisogni per i materiali di uso 
diffuso/valutazione appropriatezza d’uso 

A chi? 

• Fabbisogni da indicazioni regionali (Alto costo) 

• Fabbisogni coerenti ai volumi di budget 

• Gestione degli sprechi 

Quante? 

• Analisi obbligata per NUOVE forniture 

• Analisi dei prodotti POCO movimentati 

Perchè? 

• Definire la frequenza di approvvigionamento valutando: 

• HIGHT CARE 

• Volumi razionali di scorta 

Quando? 

• Individuazione dei luogni di stoccaggio presso le UUOO e vigilanza 
su questi 

Dove? 



Deve essere CHIARO che 

Non libero risorse, ma si rimuovono i 
rumori di fondo. 

Servono figure con competenze 
logistiche, ma serve un Farmacista. 

Ad oggi credo che la formazione 
disponibile sia SOLO esperienza 

DEVONO ESSERE CHIARAMENTE 
IDENTIFICATE LE RESPONSABILITA’  IN 

FUNZIONE DEI RISPETTIVI RUOLI 
PROFESSIONALI , QUESTO PRESUPPONE 
UN UNICO COORDINAMENTO CHE VA 

AFFIDATO AD UN’UNICA FIGURA 

Esternalizzare 

Vigilare i 
processi 
delegati 

Risorse Competenze 

NON GESTIRE 

Competenze 
da dedicare 

ad altro 




