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TRANSITO
Il bene “transita” attraverso il magazzino 

di ricevimento e viene immagazzinato 
nei magazzini di Reparto/Laboratorio 

al magazzino di
ricevimento:
corrispondenza 
della descrizione 
ordine/ documento 
di trasporto

presso il reparto/laboratorio 
(magazzino periferico):
corrispondenza del prodotto 
con quanto ordinato e richiesto 
all’apertura del collo

responsabilità del controllo 



CATEGORIE GESTITE A TRANSITO

• Dispositivi Medici specialistici ad alto costo e limitato numero 
di centri utilizzatori, 
set teli chirurgici (ingombranti)

• Reagenti e dispositivi diagnostici in vitro destinati ai magazzini 
dei laboratori

• Farmaci per unico centro utilizzatore (transito controllato)
• Prodotti a gestione particolare: DM e farmaci per 

sperimentazioni cliniche e farmaci esteri (transito controllato)
• Dispositivi di protezione individuale per unico centro 

utilizzatore



Indicatori Definizione Indicatori

5 Valore Economico (Totale Consumato) E' il valore economico del consumato del prodotto per CdC

30 Numero CdC Utilizzatori

E' il numero di CdC che hanno richiesto il singolo prodotto. 
Esprime la capillarità di utilizzo del singolo prodotto 
nell'Azienda

30 Unita' di Imballo e/o Unità di Confez (del Fornitore)

E' l'unità di imballo dichiarata dal fornitore presente sulla 
scheda tecnica e nell'anagrafica del prodotto nel Sistema 
Informativo Amm.vo. 

15 Numero Ordini

E' il numero totale di ordini emessi in un anno sul singolo 
prodotto. Ipotizza l'assorbimento di risorse nella fase di 
"acquisizione ordine" 

20 Numero Consegne

E' il numero totale di consegne effettuate in un anno sul 
singolo prodotto. Ipotizza l'assorbimento di risorse nella 
fase di "logistica in entrata" 

100

GRIGLIA DI VALUTAZIONE 1

Peso %

Indicatori Note M etrica

25 Giacenza di reparto
E ' la giacenza m edia per prodotto rilevata presso i cdc 
(periodo di riferim ento 1/1/08 - 31/12/08) (RI+RF)/2

20 Criticità del Prodotto

Secondo una visione prettam ente sanitaria, la critic ità 
riguarda quei prodotti la cui assenza detrm ina 
un'interruzione dell'attività clinico-assistenziale P iù il 
prodotto è critico, più è utile averlo im m ediatam ente a 
disposizione.

1 = Bassa;  
4 = A lta

25 Dim ensioni Im ballo
E la m isura espessa in centim entri del volum e riferita alla 
dim ensione della confezione di vendita del fornitore

     3
cm

10 Innovazione Tecnologica

E ' un valore che rileva il grado di incidenza dell'innovazione 
tecnologica sul s ingolo prodotto. Il valore esprim e ache la 
com plessità di gestione della catena logistica dovuta al 
dinam ism o del m ercato dei dipositivi m edici.

1 = A lta;    
4 = Bassa

20 Tem pi di Consegna del Fornitore

Indica il tem po m edio che intercorre tra l'em issione 
dell'ordine e il ricevim ento dei prodotti. Il valore esprim e 
anche l'effic ienza dei fornitori individuati.

Media 
G iorni

100

GRIGLIA DI VALUTAZIONE  2 (da applicare dopo la prim a griglia)

Peso %

DA “TRANSITO” 
A SCORTA

Obiettivo aziendale 
Magazzino Dispositivi 
Medici (anno 2009)

Utilità di modificare il 
flusso logistico dei 
prodotti a transito



DA “TRANSITO” A SCORTA
Obiettivo aziendale 

Magazzino Dispositivi Medici 
(anno 2009)



Tabella riassuntiva prodotti S.C.Farmacia

DA “TRANSITO” A SCORTA
Obiettivo aziendale Magazzino 
Dispositivi Medici (anno 2009)
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PROGETTO ANAGRAFICA UNICA REGIONALE
DISPOSITIVI MEDICI

DATI DI PARTENZA: ANAGRAFICHE AZIENDALI
‐Variabilità descrizioni dipendente dalla molteplicità 
di “codificatori” 

dalla numerosità dei prodotti
da vincoli e potenzialità di differenti sistemi 
informatici

‐Esigenza di mantenere la riconoscibilità dei prodotti 
per tutti gli utilizzatori

GRUPPO DI LAVORO REGIONALE 
Costituito da rappresentanti delle aree sovrazonali del Piemonte

DD 673 del 10/10/2012



FILE ANAGRAFICHE: ELEMENTI
• Classificazione CND
• Codice del prodotto (anagrafica interna 

dell’ospedale)
• Descrizione prodotto
• Numero RDM (Repertorio dispositivi 

medici Ministero della Salute)
• Ditta fornitrice
• Codice prodotto attribuito dal fornitore
• Sottoconto di bilancio

DATA BASE
Prodotti acquistati a far data 
dal 1 gennaio 2011
in stato aperto 
con numero di RDM e/o con 
CND
Non devono essere presenti 
codici anagrafica doppi

REPERTORIO
Da sito Ministero della 
Salute
Dichiarazioni dei fornitori
in sede di gara

IDENTIFICARE IL DISPOSITIVO MEDICO
‐DATI FONDAMENTALI‐



IDENTIFICARE IL DISPOSITIVO MEDICO
‐DATI FONDAMENTALI‐

CODICE PRODOTTO 
• attribuito dal fabbricante e non dal fornitore
• con spazi, trattini, barre così come descritto in RDM o sull’etichetta
• Anagrafica identificativa di un unico prodotto (anche in caso di 

identico codice per misure diverse deve essere presente un’anagrafica 
per singola misura)

• campo privo di altre diciture (es. cod., ref….)

NUMERO DI REPERTORIO
1‐xxxxx per i prodotti di classe
2‐xxxxx per gli assemblati
0 per i dispositivi di classe 1 per cui il fabbricante/fornitore ha comunicato 

la non obbligatorietà dell’iscrizione in Repertorio
campo privo di altre diciture (es. /R…..)
• al cambio di fornitore deve essere creata una nuova anagrafica 

REGOLE CONDIVISE



PROGETTO ANAGRAFICA UNICA REGIONALE
DISPOSITIVI MEDICI

ATTIVITA’
Approvazione della Matrice di descrizione anagrafica generica dei Dispositivi 

Medici
(DD 421 del 31/07/2013)

Allineamento dei codici aziendali  alla CND e al RDM

Ad ogni coordinamento sovrazonale di ASR sono assegnate specifiche 
categorie CND

La classe CND lavorata dall’area sovrazonale viene consegnata ad altra area 
per l’aggancio dei DM della seconda area per raffrontare e completare i 

dati

PRIMA ANAGRAFICA PROVVISORIA REGIONALE DEI DM
(entro 31/12/2013)

GRUPPO DI LAVORO REGIONALE 
Costituito da rappresentanti delle aree sovrazonali del Piemonte

DD 673 del 10/10/2012



6

FLUSSI: MONITORAGGIO DEI CONSUMI DEI MEDICINALI IN 
AMBITO OSPEDALIERO

Decreto del Ministero della Salute 4 febbraio 2009CONTESTO 
NORMATIVO

FLUSSO DISTRIBUZIONI INTERNE trasmissione dati con 
cadenza mensile a partire da novembre 2009 



7

FLUSSI:MONITORAGGIO DEI CONSUMI DEI DM

FLUSSO DISTRIBUZIONI INTERNE + FLUSSO CONTRATTI

Tracciato “Consumi”: contiene i dati 
relativi alle distribuzioni interne (o 

consegne) Obbligatoria 
trasmissione del flusso al 

Ministero da gennaio 2011 (dati 
mensili riferiti a ottobre, novembre , 

dicembre 2010) 
Ammesso minor dettaglio sulla 

destinazione di utilizzo (numero di 
unità consegnate all’interno 

dell’Azienda Sanitaria) 

Tracciato “Contratti”: contiene i 
dati relativi ai contratti stipulati per 
l’approvvigionamento di dispositivi 

medici (aspetti di carattere 
generale per l’impianto 

contrattuale e ad aspetti specifici 
per ciascun dispositivo oggetto del 

contratto).
Obbligatoria trasmissione Dati 

essenziali da gennaio 2011
flusso definitivo al Ministero dal 

1/1/2013

Decreto del Ministero della Salute 11.06.2010CONTESTO 
NORMATIVO



8

A regime sarà possibile:
determinare consumi e spesa a carico del SSN per medicinali e dispositivi medici

•Per Azienda Sanitaria
•Per Struttura Sanitaria
•Per Unità Operativa/reparto (es. reparto di dialisi)

effettuare benchmark regionali ed interregionali fra 2 o più Regioni:

Le Regioni e le Province autonome di Trento e di Bolzano sono autorizzate all’accesso
alla banca dati per il monitoraggio dei consumi dei DM direttamente acquistati dal SSN,
sia con riferimento ai dati del proprio territorio, sia con riferimento ai dati delle altre
Regioni e Province autonome.

(art.5 decreto) 

.

BENCHMARK REGIONALI E INTERREGIONALI



Analisi dei dati nazionali sui Dispositivi 
Medici

Il flusso informativo per il 
monitoraggio dei consumi dei 
dispositivi medici direttamente 
acquistati dal Servizio Sanitario 
Nazionale consente oggi di 
osservare dettagliatamente il 
consumo di D.M.da parte delle 
strutture del Servizio sanitario 
nazionale (SSN) e la relativa spesa 
sostenuta.

E’uno strumento a disposizione delle 
Regioni per iniziare un percorso di 
analisi di sostenibilità economica 
correlando i dati di consumo con 
quelli di produzione sanitaria. 



Categorie CND a maggior spesa



Dati di spesa rilevati dai Flussi



GRAZIE PER 
L’ATTENZIONE
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