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LOGISTICA DEL FARMACO

LOGISTICA SANITARIA
MEGLIO CENTRALIZZATA

Quali i passi e le procedure tecnico-metodologiche per favorire un
cambiamento non piu procastinabile. Lesempio delle Aree Vaste.

IN PRIMO PIANO

di Alessandro Pacelli e Matteo Lombardi

Jintegrazione dei processi ge-
stionali e tecnico-amministra-
tivi offre concrete opportunita
di ottimizzazione per un settore

come quello della sanita, sempre piu
alla ricerca di strumenti e procedure
utili a migliorare il servizio e aridurne i
costi di gestione. Per questo motivo, in
molteregioniitaliane, lalegisla-
zione gia da alcuni anni sta for-
nendo le linee guida per proce-
dere in questo senso.

La gestione
della logistica

Partners Opta

durre i costi complessivi del sistema.
Proponiamo una rifessione sui passi
necessari a una corretta progettazione
della centralizzazione della logistica,
con particolare attenzione agli aspetti
tecnico-metodologici del percorso di
cambiamento.

In particolare si
fariferimento allo
studio effettuato
da Opta, societa di

tazione dei sistemi attualirichiede per-
tanto alcune competenze specialisti-
che difficilmente reperibili nelle strut-
ture ospedaliere, vincolo che puo esse-
re superato solo attingendo all’esterno
del mondo strettamente sanitario. In
prima battuta € opportuno svolgere le
necessarie attivita di indagine:
Isopralluoghi nei magazzini esistentie
rilievo delle principali caratteristiche:
layout, attrezzature, tecnologie e satu-
razione degli spazi;

beni (dalle unita operative ai magazzi-
ni, dai magazzini ai fornitori) e di con-
segna degli stessi (dai magazzini alle
unita operative);

I interviste con i responsabili delle
strutture e approfondimenti mirati con
il personale diretto. Lobiettivo e radio-
grafare I'organizzazione attuale: nu-
mero e qualifica degli addetti, mansio-
ni svolte, tipologia e numero delle uni-
ta servite, procedure in uso per la ge-
stione delle richieste, flusso delle infor-
mazioni e delle merci;

I analisi dei dati relativi alla logistica
delle strutture, allo scopo di acquisire i
necessari dati quantitativi: costi attuali
del servizio, righe caricate e righe pre-
parate per le unita richiedenti, fre-
quenze di consegna. Importante la

LA MICROLOGISTICA E' IMPORTANTE

| processo logistico inizia dalla prescrizione dei farmaci per la cura,
fino alla somministrazione al paziente. Opta € percio convinta
che un progetto veramente efficace non puo prescindere da un
completa revisione del processo: la centralizzazione delle scorte

(macrologistica) deve costituire

Iu:

innesco” per introdurre strumenti

anche a supporto della cosiddetta micrologistica, cioé dall’arrivo

del farmaco in reparto fino alla somministrazione al paziente.

Per tale motivo, la prescrizione in gestione informatizzata costituisce
la naturale direzione verso cui tendere per rendere non solo piu
economica la gestione del processo logistico, ma anche piu sicura per
il paziente, cioé al riparo da inevitabili errori umani relativi ai processi
finali che oggi non sono supportati da strumenti di aiuto informatizzati.
Il tema dell’eliminazione degli errori (risk management) nella
somministrazione del farmaco sta diventando sempre pit importante,
sia per 'impatto sociale e umano che tali errori possono causare, sia
per i costi assicurativi degli ospedali che ormai sempre pit sono legati
all'attuazione di procedure ben definite che riducano oggettivamente
la possibilita di commettere errori che causino danni ai pazienti.
Anche per questo la logistica puo dare un contributo fondamentale.

economale) e alla modalita di approv-
vigionamento (a scorta / a impiego di-
retto);

Bincontri coniresponsabili delle Unita
Sanitarie per acquisire conoscenza su

tivi, linee guida fornite dagli Enti pre-
posti, contratti di outsourcing in esse-
re, nuove strutture in corso di progetta-
zione o realizzazione, dismissione di
strutture esistenti).

condiziona consulenza, spe- Bacquisizione delle attuali procedure stratificazione in base alla categoria  eventuali vincoli o aspetti criticida te- ~ Per giungere a una conoscenza ade-
Intale ambito, I'ottimizzazione non solo i costi cializzata nel- operativedigestione dellerichieste dei merceologica (farmaci / dispositivi/  nerein considerazione (vincolinorma-  guata ¢ indispensabile accedere ai dati
dei processi logistici, e in parti- L. I'analisi e proget- relativi ai flussi logistici forniti dai con-
colare la centralizzazione delle operatIVI ,ma tazione della sup- % troller e dai responsabili delle struttu-
scorte ('161 ma.terlah. attr.av.efs'o anChe il Ser\liZiO ply f:haln., per 12% s re: tali c.latl d.evonc.) es.se.re.: letti sqlla
la creazione di centrilogisticiin . realizzazione di scorta di considerazioni di tipo qualita-
sostituzione dei molteplici ma- ospeda liero un centro logisti- tivo e, soprattutto, verificati dove possi-

gazzini farmacia ed economali
presenti sul territorio, viene individua-
ta come una delle principali opportu-
nita di miglioramento. A titolo esem-
plificativo, in una regione di medie di-
mensioni esistono mediamente 15-20
unita sanitarie e/o aziende ospedalie-
re, mediamente ciascuna di queste di-
spone di 3-4 magazzini. Questi dati
fanno comprendere bene I'attuale dif-
fusione dei magazzini.

L obiettivo della centralizzazione del-
le scorte & duplice: aumentare I'effica-
cia del servizio (disponibilita dei pro-
dotti, tempestivita e affidabilita delle
consegne, flessibilita del sistema); ri-

co di Area Vasta
(CLAV):I'AreaVasta ¢ I'aggregazione di
pitt Unita Socio Sanitarie e Aziende
Ospedaliere create in alcune regioni
per innescare il processo di centraliz-
zazione degli approvvigionamenti e
dellalogistica.

Una buona progettazione non pud
prescindere da una conoscenza appro-
fondita dello stato attuale (strutture
esistenti, personale, processi, aspetti
critici e vincoli in essere). E’ bene evi-
denziare 'elevato livello di complessi-
tadella gestione dellalogistica dei ma-
teriali (farmaci, dispositivi e materiale
economale); la revisione e la riproget-

bile tramite riscontri diretti; infatti, la
disomogeneita dei sistemi informativi,
le differenze nelle classificazioni e il di-
verso approccio dei controller e deire-
sponsabili richiedono una attenta in-
terpretazione.

L'analisi dei magazzini porta a indivi-
duareipuntidi debolezza di molte del-
le attuali strutture. Le esperienze di
Opta evidenziano chesi tratta spesso di
criticita legate al fatto che gli spazi de-
stinati ai magazzini non sono nati per
tale destinazione d’uso, ma sono il ri-
sultato di un adattamento. Trai proble-
mi pill comuni si riscontrano:

Belevataframmentazione dei magazzi- >
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ni (numero e loro ubicazione);
Istrutture e attrezzature inadeguate al-
lo stoccaggio, alla movimentazione e
alla distribuzione delle merci;

I gestione inefficiente delle scorte, in
quanto ogni singola sede di deposito
acquistain modo indipendente in base
al proprio fabbisogno;

I duplicazione di attivita tra i diversi
magazzini (emissione ordini, ricevi-
mento, controllo e fatturazione della
merce);

0 elevata quantita di personale impie-
gato, anche a causa delle ridondanze di
cui sopra;

1livello di informatizzazione elevabile,
in particolare nella gestione delle ri-
chieste;

I scarsa affidabilita nella gestione dei
dati relativi al processo logistico, con
conseguenze quali debole tracciabilita
dei prodotti, errorinelle giacenze, erro-
ri nei prodotti spediti, gestione delle
scorte non ottimizzata.

Tali punti di debolezza non devono

ORGANIGRAMMA “PER FUNZIONI” DEL CLAV
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stupire, in effetti I’attivita core di un
ospedale e quella di curare il paziente,
non quella di movimentare i materiali:
in realta risulta

Picking
& packing

“linea guida esecutiva” per la concre-
tizzazione del progetto. Tra gli aspetti
che occorre definire con un livello di

dettaglio sufficientemente ade-

sempre pil evi- Lelaborazione guato & bene evidenziare:
dente come la ge- I struttura del CLAV: localizza-
stione della logi- del progetto fllturo zione territoriale, dimensiona-
stica condizioni deve pI'EVEdere mento e layout, caratteristiche
pesantemente ups H tecniche e impiantistiche del-
non solo i costi Imee g-llld"a I'immobile;
operativi, ma an- esecutive I tecnologie per la logistica dei
cheil servizio. per Ia sua eﬂ:ettiva materiali all'interno del CLI.AV
. | (attrezzature per stoccaggio,
La progettazio-  CONCretizzazione  movimentazione e picking del-

ne dello stato fu-
turo deve essere sufficientemente det-
tagliata da costituire unavera e propria

MODELLO DI FUNZIONAMENTO DI UN'AREA VASTA
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le categorie merceologiche);
1 infrastruttura IT (elaboratori, stam-
panti, palmari, lettori ottici, reti, siste-
mi operativi e applicativi di base, appli-
cativo WMS, personalizzazioni e inter-
facciamenti);
I definizione della struttura organizza-
tiva e dei processi di funzionamento
del CLAV, quali gestione ordini di ac-
quisto, ricevimento merci, gestione ri-
chieste di consegna, gestione frequen-
ze di consegna, tracciabilita prodotti,
gestione scorte, gestione logistica di ri-
torno e cosi via;
I organizzazione dei trasporti da e ver-
so i fornitori, i punti di consegna e le
farmacie;
I adeguata pianificazione delle attivita
propedeutiche al processo di centraliz-
zazione, alcune di natura tecnica (per
esempio armonizzazione della codifi-
ca articoli), altre relative alla formazio-
ne del personale che sara coinvolto
nelle modifiche organizzative indi-
spensabili.

Relativamente al servizio, puo risul-
tare critico I'aspetto legato alle emer-
genze (consegne dei farmaci che de-
vono avvenire nel giro di qualche ora):
questo aspetto puo generare diffiden-
za da parte degli operatori verso solu-
zioni di centralizzazione dei magazzi-
ni. La centralizzazione infatti presup-
pone un allontanamento del magaz-
zino dall’ospedale (attualmente inve-
ce i magazzini farmacia sono per lo
pit disposti all’interno degli stessi
ospedali), con la conseguente preoc-
cupazione di aumentare i rischi di
mancata consegna in tempi stretti. La
pratica e 'esperienza di chi ha gia ini-
ziato un percorso di centralizzazione
evidenzia che una corretta progetta-
zione risolve tali giuste preoccupazio-
ni. La fase di progettazione prosegue
con la valutazione dell’'impatto eco-
nomico e finanziario della centraliz-

zazione, attraverso la determinazione
dei costi cessanti/sorgenti e dei relati-
vi flussi di cassa previsti. Queste ana-
lisi permettono di valutare il ritorno
dell’investimento e di quantificare
I'impegno finanziario necessario al-
I’avvio del progetto, devono essere
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programmate in un orizzonte tempo-
rale non inferiore a 10 anni.

In aggiunta a questo, attraverso una
progettazione di dettaglio e possibile
stimare il pit1 im-

MATTEO LOMBARDI
In questa fase € bene tenere nella giu-
sta considerazione alcuni elementi
importanti:
1 esistono costi che non cessano defi-
nitivamente, a causa della necessita
di mantenere presso le Unita

portante degli in- Un aspetto CritiCo  1ocali alcune strutture “resi-
dicatori di effi- I o duali” (esempio stock di far-
izi

cienza logistica e . del se 0 maci salvavita ed eventuali
cioe il costo per e quello Iegato punti di transito verso i repar-
riga di consegna lle emeraenz ti) allo scopo di garantire un
previsto, consen- a e? e ge e adeguato livello di servizio;

tendo in questo € puo generare 1 le scorte complessive del si-
modo un con- =g stema (includendo anche le

iffidenza verso |

fronto con 1'at- d de _a e_so a scorte direparto) tendono ari-
tuale costo a riga. centralizzazione  dursiin modo significativo, ri-

La differenza tra i

due costi rappresenta, in termini eco-
nomici, I'effettivo livello di efficienta-
mento complessivo che la centraliz-
zazione delle scorte pud generare.
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ducendo gli oneri finanziari
relativi all'immobilizzo di capitale;
i costi di gestione (personale addetto
alla movimentazione) possono ridur-
si anche in modo significativo poiché
all’interno del CLAV e possibile orga-
nizzare la logistica con i moderni cri-
teri operativi (strumenti e tecnolo-
gie), in un ambiente adatto alla movi-
mentazione ed eliminando le dupli-
cazioni dei processi causate dalla
frammentazione dei magazzini.

La fase di progettazione termina con
una dettagliata pianificazione delle
attivita necessarie a raggiungere
l'obiettivo. Una corretta programma-
zione dell’avvio consente da un lato
di mettere a punto il sistema con la
dovuta gradualita, dall’altro di evitare
interruzioni o malfunzionamenti nel
servizio (condizione tassativa visto
I’ambito di utilizzo). ]

APRILE & 33



