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AUTOMAZIONE OSPEDALIERA E LOGISTICA SANITARIA

Innovazione tecnologica e organizzativa applicata al
farmaco presso I’Azienda
Ospedaliera Ordine Mauriziano di Torino

Annalisa Gasco
S5.C. Farmacia Ospedaliera
A.O. Ordine Mauriziano di Torino
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Anno 2024

s Azienda multi-specialistica ad alta

complessita di cura, mono presidio; { HUB J
A.O. Ordine Mauriziano
s Presidio Ospedaliero HUB per ’AIC 1
(DRG 1-600 del 2014 € s.m.1.); / \
AOU

¢ Presidio Ospedaliero HUB nella Rete [ AS:L. To3 J L oo }

Oncologica del Piemonte e della Valle

d’Aosta

(DRG 51-2485 del 2015).
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=8 REGIONE
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Anno 2024 +fe BRGRRMNO

TORINO

X N49 9 posti letto (di cui 59 di DH)

S.C. sanitarie (di cui n. 9 S.C.D.U.)
veri ordinari

% N. D S.S.D. Ricoveri DH e DS
% N. 1.113 Nascite
< N. 14 Sale Operatorie

s N. 1990 Totale Persoid
s N. 21.040 Interventi Chirurgici
medici
% N. 703 infermieri W
% N. 33 sanitari non medici (15 FO)

#ForumRisk19




Anno 2024

/ Clinical Pharmacy \

A A A
FARMACIA
CLINICA |

FARMACIA
CENTRALE

Ambulatori DD

* Supply Chain Management
* THERAPY & CARE Management

* Monitoring & Reporting

* CLINICAL GOVERNANCE of Drug therapies
« BUDGET Management & Interventional therapies with MD
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RDINE Supply Chain (Drugs & MD) — Reingegnerizzazione — Digitalizzazione - Automazione — 2009 -2024

URIZIANO
o

——

SUPPLY CHA

A’ — ,l
o - V4 y

3. — | 1£!l o !

g oo % — 2111 Z

T MICROLOGISTICA DI REPARTO
‘\ Prescrizione e Somministrazione

4

= :
= 2019-2024 PR R
X Il ! - K -
- 117 ; : \ / S~
™ —‘j,’: i: - 1 Identificazione del N\ ! Scarico del farmaco al
Y cv Weoire personale medico N\ paziente

grazie al badge RFID

JHUOLINYOAS

! Gestione attivita di
/ prescrizione e

/ somministrazione
grazie alla CCI

Identificazione del
paziente grazie al
braccialetto RFID

#ForumRisk19
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Criticita ex ante... , A0 ng'FENo

* OPERATORI TECNICI DI MAGAZZINO

* Eta (mediana 55aa) MAGAZZINI DI STOCCAGGIO
* Attivita ripetitive e usuranti e 600mM2
* Prescrizioni diffuse e Barriere strutturali

* Scarsa motivazione
* Alto tasso di assenze (40%)

* Alta percentuale di errori RISCHIO CLINICO
e Scaduti SPRECHI
* Rotture di stock
. . , . , SCARSA RIPRODUCIBILITA’
* Dilatazione dei tempi di esecuzione -
* Basso Tourn-over delle scorte BASSA EFFICIENZA

* Bassa qualita dei flussi informativi DEL PROCESSO

* Coerenzatra C.E. e bilancio (<-2 U >+2)



I~
1\

Forum Risk Management

N ‘///  obiettivo FENIEEXEING

AUTOMATION TIMELINE

AUTORIZZAZIONE
GRUPPO HTA

APRILE ¢

2019

AREZZO FIERE E CONGRESS|

Farmacia DMPO
Ingegneria Clinica
Sistemi Informativi
Istituto Tecnico
Prevenzione e Protezione

2020

NOMINA DEL
GRUPPO DI PROGETTO

GIUGNO ¢ NOVEMBRE

2020

COLLAUDO INAUGURAZIONE

GIUGNO

2021

(@)

¥

2019

DICEMBRE

PARTECIPAZIONE AL
BANDO “SMART HEALTH”
LIFEMED

GPIg Tame €00k g;, E:».&;.EF

et b 0 N s R

\7 %g%oo \T

ADESIONE AL
BANDO “SMART HEALTH"
LIFEMED

TR LIFEMED

2021

SETTEMBRE

2020

DICEMBRE

INSTALLAZIONE

SPERIMENTAZIONE

17

. 0. ORDINE
oIZIANO

DELLA SPERIMENTAZIONE

0X00
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INIZIO

SPERIMENTAZIONE
b RE%NE
BFIANE GIUGNO GIUGNO
2021 2022
FINE
SPERIMENTAZIONE
Obiettivo dichiarato - Aumentare I’efficienza del processo logistico del

medicinale

Valutare I'impatto in termini organizzativi ed economici
di un Automated Pharmacy Warehouse, .
collocato presso il Magazzino Farmaceutico di
un’ Azienda Sanitaria
dotata di un elevato grado di informatizzazione
della supply chain dei materiali sanitari

Migliorare la sicurezza del processo logistico del
medicinale (Risk Management)

 Promuovere la sostenibilita del processo logistico
del medicinale

#ForumRisk19 OXO0
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La sperimentazione...

Indicatori

AREZZ0 FIERE E CONGRESSI

Tab. 4 Gli Indicatori

1 INDICE DI ROTAZIONE
2 CORRETTEZZA INVENTARIO
(quantita a magazzino/quantita a sistema informatico%): scarto tra
giacenza a magazzino e giacenza informatica
3 TEMPO MEDIO DI ESECUZIONE DI UN INVENTARIO
4 FREQUENZA INVENTARIO
5 N. RIGHE OUT/ GIORNO PERSONA
6 N. RIGHE IN/ GIORNO PERSONA
7 TEMPO MEDIO DI ESECUZIONE DI UN’ OPERAZIONE DI PICKING
8 TEMPO MEDIO DI UN" OPERAZIONE DI PREPARAZIONE ORDINE
(da ricevimento a consegna)
9 FREQUENZA DEL SOTTOSCORTA
10 % RIGHE OUT CONSEGNATE IN RITARDO (richieste ordinarie)
11 % RIGHE OUT CONSEGNATE IN RITARDO (richieste urgenti/emergenze)
12 % RIGHE OUT CONSEGNATE NON CONFORMI (richieste ordinarie)
13 % RIGHE OUT CONSEGNATE NON CONFORMI
(richieste urgenti/emergenze)
14 % ORDINI PER URGENZE/EMERGENZE DAI CENTRI UTILIZZATORI
15 NUMERO MEDIO PRESTITI DA ALTRO OSPEDALE IN URGENZA
16 NUMERO MEDIO RIGHE OUT CONSEGNATE IN REPERIBILITA’
17 % ERRORI CARICO DDT
18 % RECUPERO DEI REPARTI DEI LOTTI OGGETTO DI RITIRO DAL MERCATO
19 % FARMACI SCADUTI (in magazzino e nei reparti)

In tabella 4: 19 Indicatori individuati con la collaborazione del Politecnico di Torino volti alla valutazione
delle prestazioni del Robot.

- 'g; Politecnico
e di Torino
““‘\fiff‘t;

http://webthesis.biblio.polito.it/id/eprint/23027

#ForumRisk19

0 X [ > ] ‘. www.forumriskmanagement.it




La sperimentazione... Risulta tl/ 1

| I‘ 3 \H _‘J [0]1 UW MH_

LUNGHEZZA 19 metri

LARGHEZZA 1.6 metri

ALTEZZA 2.9 metri

GESTIONE 30 000 confezioni

MOVIMENTI DEL GRUPPO DI PRESA | 360 movimenti/ora

Si premette che

TELECAMERE 6 ad alta risoluzione

* ilrobot in sperimentazione presso la S.C. erain grado di
PUNTI DI EROGAZIONE 6 uscite (che lavorano contemporaneamente) gestire circa il 70% delle referenze abitualmente

o . distribuite;
(per il riempimento delle ceste)

* il30% circa e rimasto fuori dalla sperimentazione, stoccato
PRESTAZIONI DI CARICO 200 COI'IfEZiOI'\i/ ora su scaffalature dedicate e nei frigoriferi, a causa:

TEMPO DI EROGAZIONE FARMACI |5 ORE (in complessivo) 2500 conf » delle dimensioni ridotte del Robot

* delle dimensioni dell'imballo primario di alcuni
) medicinali ( > 14x23cm);

ATTIVITA ore/ 24 « dalla mancanza, nella configurazione attualmente in
W uso, .di modL!Ii refrig.erati per I’automa%i?ne della
T e ey e e e T T e movimentazione dei farmaci termolabili.
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Valore pre-APW Valore post-APW

Items con discrepanza
tra giacenza fisica e

logica 20% 0%

% righe out consegnate

non conformi 10% 0%

% righe out consegnate

in ritardo 30% 0%
oy ° Rotture di stock = 0%

La sperimentazione... i
delle scorte 1 >6

Riduzione delle scorte

Risulta tl/2 70% * (in valore) - -20%

Tm di esecuzione

inventario completo 16 ore Justin time
. . 2/anno + Controllo
Frequenza inventario . . L.
a campione/die Tutti i giorni
Tm proposta d’ordine
da sottoscorta 1-2gg Just in time
Tm allestimento 1
basket 35 min 9,5 min
Farmaci scaduti 3% 0%
% ritiro lotti segnalati
(*) : calcolati sulle referenze gestite dal Ministero 70-80% 100%
all’interno dell’APW = 70% Operatori di magazzino 7 FTE 2 FTE
Farmacisti 3 1

delle referenze totali
Spazio di stoccaggio 600m?2 300m2 http://webthesis.biblio.polito.it/id/eprint/23027



La sperimentazione...

Risultati/2,,,, * - Costi cessati

. ORDINE
MAURIZIANO
2 DELTA
Valore Pre-APW Valore Post-APW Post-A:ng v Pre-
INDICATORE VALORE EURO NOTE VALORE EURO NOTE
ltems con discrepanzatragiacenzaa | 2000% | 125.000 | 70% referenze 0% 70% referenze -125.000
fisica giacenza logica
Tempo medio di esecuzione di un 529 TFTE dedicati | . . . 0
Inventario completo n.2/anno o 129 |1 famacista dedicato [l 0 -1.316
giacenze (valore economico) 1.330.000{  media mensile 1.118.000 |  media mensile -212.000
in magazzino e nei in magazzino e nei
farmaci scaduti (valore economico) 3,00% 20.000 reparti 0% 0 reparti -20.000
Personale dedicato (euro) TFTE | 289.688 2FTE 82.768 -206.920
2 farmacista | 140.392 1 farmacista | 70.196 -10.196
TOTALE COSTI 1.905.738 1.270.964

(*) : calcolati sulle referenze gestite all’interno del’/APW = 70% delle referenze totali

http://webthesis.biblio.polito.it/id/eprint/23027




Smart Hospital ‘

4
WAREHBUSE:

I'esperienza di
un‘azienda ospedaliera

pilemontese

DI SIMONA MASUCCI "' ARIANNA VITALE
@, A, MARTINELLI'", CHIARA MARENGO ),
STEFANIA PARDOSSI *, ANNALISA
GASCO “, MARIA CARMEN AZZOLINA

LA MAURIZIO G. DALL'ACQUA ™, Azienda
“ daliera Ordine Maurizi di Torino

(1) Dirlgente Farmacista Ospedaliero

(2) Dirigente Medico di Direzione Sanitaria di
Presidio Ospedaliero

(3) Medico in formazione specialistica Igiene e
medicina preventiva

(4) Dirigente Farmacista Ospedaliero

(5} Dirigente Farmacista Ospedaliero

(6) Direttore 5.C. Farmacia Ospedaliera

{7) Direttore Sanitario d’Azienda Ospedaliera

(8) Direttore Generale Ospedale Ordine Mauriziano

{Gruppo di progetto: A. Vitale, S. Pardossi, P.

Armano, S. Risso, C. Marengo, M. Rossetti, S.

laropoli, C. Jachino, A, Bruno}

[ Politecnico di Torino ha sotloposlo il progetlo
di automazione della farmacia ospedaliera,
C realizzato dall’Azienda Ospedaliera Ordine
Mauriziano diTorino, ad un processo di valutazione
¢ moniloraggio secondo alcuni parametri principali.
I numeri del miglioramento emergono con
chiarezza, dimostrando 1 benefici che scaturiscono
dall'innovazione tecnologica e che si riflettono
sull'intero processo di gestione dell’area farmaceutica,
e soprattutto sui suoi obieltivi

12
[ IMPRESA SANITA GIUGNO DUEMILAZ3 |
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AUTORIZZAZIONE

NOMINA DEL COLLAUDO INAUGURAZIONE
GRUPPO HTA GRUPPO DI PROGETTO APW APW
APRILE ® GIUGNO o NOVEMBRE ® GIUGNO °
2019 | 2020 2020 l 2021 l
2019 ] 2020 2020 2021
DICEMBRE LUGLIO DICEMBRE SETTEMBRE
° ° °
PARTECIPAZIONE AL ADESIONEAL I —
BANDO lf:é«a:'r) HEALTH BANDO us:ga:; HEALTH s o A’;m‘zn ONE

AREZZO FIERE E CONGRESS]

PUBBLICAZIONE
BANDO DI GARA

TERMINE
DELLA SPERIMENTAZIONE

Temiid  |Toooga  Ogeeto bfomadon

scadenza

26092022 PROCEDURA PROCEDURA APERTA PER Documentazione da scaricare su Sistema SINTEL - PROCEDURAID
dleore1200  APERTA LAFFIDAMENTO DELLA FORNITURA 156801990 NB. L TERMINE PER LA PRESENTAZIONE DELLE

PUBBLICATASULLA - ANOLEGGIO DIUNA"SOLUZIONE  OFFERTE E'STATO PROROGATOAL 28/10/2022 COME

PIATTAFORMA  PER LAUTOMAZIONE DEL COMUNICATO SULLA PIATTAFORMA SINTEL NELLA SEZ.
SINTEL LOMBARDIA MAGAZZINO FARMACEUTICOE PER  "DOCUMENTAZIONE DI GARA" - COMUNICAZIONE DEL
LAPPROVVIGIONAMENTO 12/09/2022
AUTOMATIZZATO
DELLAMBULATORIODI
DISPENSAZIONE E COUNSELING

DELLE TERAPIE FARMACOLOGICHE
ALLA DIMISSIONE (ADCD" PRESSO
LAZIENDA OSPEDALIERA ORDINE
MAURIZIANO DITORINO

#ForumRisk19

ﬁ X D - www.forumriskmanagement.it




Sistema Automatico
Robotizzato Principale
(SARp)




A.O. ORDINE
IZIANO
9 " n.1 Robot dedicato per farmaci

RiapprawvigionawentonReparti
2 times/week

=" n.1 Robot de per farmaci
termolabilwnf.)
Riajppprovvigionemento Reparti
tem peratrrfimrgﬁjlav*

~

|

\ Sistema Automatico
N\ Robotizzato
\ Principale (SARp

e A

= Doppio brac resa

= Oltre 1.000 co dispensate

e Ottimizzazione quali-quantitativa

deltd/elohifasdeadipprentdgionamento

automatico — 260 conf./h

* Riduzione delle scorte di reparto
= 8 baie per allestimento ceste

w— §

—-—4 w

==\ ¢ Modulo per 'erogazione

24/24 -7/7

e ———
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.ORDINE
OIZIANO

Modulo
per I’erogazione 24/24 -1/1
dei farmaci in urgenza

AREZZO FIERE E CONGRESS]

17

Operatore di
reparto

: Operatore inserisce Rl
' » In SLM (autenticazione
| LDAP)

Farmaco XY
non disponibile

REPARTO
|
\d |
________ Y
Operatore va al
distributore con Ordine nicevuto da
stampa QRcode Sistema Farmacia
v Vantaggi:
it * Organizzazione (NO reperibilita i
QRcode e ririto presenza)
farmaci
Y * Monitoraggio FARMACIA
riapprovvigionamenti inappropriati CENTRALE
Fine i

\.

Miglioramento del processo di
riapprovigionamento /

#ForumRisk19

OXO0O



Velocita di carico
automatico integrato
fino a 170 cnf/h

-Velocita di dispensazione

Dispensazione sincrona

da 5 Ambulatori di
Dispensazione e Couselling

Unita refrigerate a bordo

per la gestione di farmaci
termostabili e non

(~9.000 tot.)

fino a 400 cnf/h

Consegna
dei medicinali

~ 140 pz/die con
dispensazione
contemporanea di
farmaci termostabili +
termolabili

“Qa scrivania”

Allineamento giacenze
virtuali/fisiche +scarico FILE F
sincrono alla dispensazione

1 interfaccia unica

per la dispensazione

Ambulatori
di Dispensazione e Counseling
delle terapie farmacologiche
lla Dimissione(ADCD

Potenziamento Risk-
Management
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Supply Chain (Drugs & MD)
Reingegnerizzazione, Digitalizzazione e Automazione

* SOLLEVA GLI OPERATORI TECNICI (OT) DALLE ATTIVITA’ USURANTI E
RIPETITIVE

SOLLEVA TUTTI GLI OPERATORI (FO e OT) DA PRESTAZIONI SCARSAMENTE
PROFESSIONALIZZANTI

* CONSENTE A TUTTI GLI OPERATORI (FO e OT) DI DEDICARSI AD ATTIVITA’ A

“VALORE AGGIUNTO” '

Miglioramento della qualita degli ambienti di lavoro
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Innovazione tecnologica
(Digitalizzazione, APW....)

nare I’idea di limitare e ridurre il concetto
sclusivamente alla materialita di artefatti fisici...”

“... abban
di tecnologi

Giovanni Masino - “Tecnologia come razionalita tecnica”, 2011

CAMBIAMENTO e CAMBIAMENTO
organizzativo professionale

+ atteggiamenti

. modus.operan.di N {{R&Skllllng))

« modelli organizzativi

" Prof. F. Guiducci — Cambiamento organizzativo, approccio multidisciplinare e governance clinico-assistenziale, 2018 | "7
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Progetto AIVIADI
Automazione e «ricollocamento» delle risorse umane dedicate alla logistica
del medicinale: il Mlagazziniere di Dlpartlmento ‘ l
Obiettivi:

" SURQ - MEDICAL
DEPARTMENT DEPARTM _
1. Definire la scheda profilo Ontological &

Ematologic?l
» COMPETENZE DI BASE E ATTIVITA’ CORRELATE

» COMPETENZE SPECIALISTICHE E ATTIVITA’ CORRELATE

EMERGENCY
DEPARTMENT

» COMPETENZE TRASVERSALI E ATTIVITA’ CORRELATE

2.Valutare potenzialita e impatti di questa figura sulla
micrologistica di reparto

3. Produrre evidenze a supporto del modello proposto,
anche ai fini di un suo riconoscimento a livello aziendale
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Innovazione tecnologica
(Digitalizzazione, APW....)

bandonare I’idea di limitare e ridurre il concetto
logia esclusivamente alla materialita di artefatti fisici...”

Giovanni Masino - “Tecnologia come razionalita tecnica”, 2011

CAMBIAMENTO CAMBIAMENTO
organizzativo —  professionale

. atteggiamenti IL FARMACISTA RECUPERA LA DIMENSIONE

+ modus operandi CLINICA DELLA PROFESSIONE E S| PROIETTA IN
- modelli organizzativi UNA PIU’ RESPONSABILE E AUTOREVOLE
ASSISTENZA DEL MALATO

Prof. F. Guiducci — Cambiamento organizzativo, approccio multidisciplinare e governance clinico-assistenziale, 2018

#ForumRisk19 4 OX0O
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Accorciare le distanze con il medico...

.

... Instaurando un rapporto di reciproca consulenza resa sul campo rispetto alla singola
patologia e/o caso clinico, si apre un dialogo che permette di operare scelte mirate
nell’interesse del paziente, all’interno di un percorso di qualita e sostenibilita che
diventa comune.

#ForumRisk19




Consolidare il rapporto con il paziente...

245
WaSsy

Mt ,/////”// \/MEdlcathn

Raccomandazione

Ministeriale nr. 17 \/MEdication

Recognition

8 T * Admission
Reconciliation *  Recovery
Review * Discharge

v'Medication

¥

Ricognire e riconciliare la terapia domiciliare in admissi

... errori prescrittivi, discrepanze non intenzion

v' Educazione terapeutica
v’ Counselling
v' Follow-up terapeutico

ToCs

bedside

quella prescritta durante il ricovero e alla dimissione

erazioni F/F, F/M , F/P, effetti collaterali...

Engagement & Empowerment
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— PNRR - Salute

Engagement Nuovo DM 77: definizione di modelli Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza
e standard per lo sviluppo T I R
& dell'assistenza territoriale nel SSN . a b - Sasdeat ey Q
Empowerment Casa come primo luogo di

cura e telemedicina
... del paziente al proprio domicilio

Piano/Missione: PNRR/M6 — Piano nazionale di
ripresa e resilienza / Missione 6 Salute

utture e
rritoriale

s PI ~ IL RILANCIO DELLA SANITA imo
Fa rmacusta u TERRITORIALE STRUMENTO DI
Il congresso dei farmacisti italiani GARANZIA PER LA PROMOZIONE -

DELLASALUTE E PER LA
CONTINUITA ASSISTENZIALE

Ruolo del farmacista e
funzione della farmacia

Farver C.Iﬂ Una intziativa o v Um FEJ"”"W Con 4 patrocine ok : Federazione Ordini

1' Farmacisti Iitaliani
federfarma E»e e AP it e

[ TELEPHARMACY: QUALI REALI OPPORTUNITA’?

Carcieri C(1), Sorrenti OF(1). Scalpello S(1), Fiordelisi M({1), Zanelli R{2), Masucci $(1), Fazzina G(1), Bo A(2). Torrengo S(3), Azzolina MC(4), Gasco A(1).

Or Maurizzano*
p. A O OrMaunziano

C Farmacia Osp.A O
Controlio di Gasti
3)1SC ICT Sistinformativi

\‘A‘olC'IlI_f"lf(('Si"‘l',;Hll_: Osp. A 0O .Or . -':.
#Forumisk19 OXO0D
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—=mm  oUpPpPly-chain dei medicinali

Sperimentazione
di tecnologie avanzate di Al
applicate al processo di riapprovvigionamento

#ForumRisk19 ﬁ X u www.forumriskmanagement.it




[\

NGR

Forum Risk Management 20-29 NOVEMDBRE 2|
AREZZO0 FIERE E CO

L\ /// obiettivo

. < l' \\\Q X
DS
R = ‘
InnovazZsmme -l . [——
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1
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3
1
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L1y
ki

Nuovo DM 77: definizione di modelli
e standard per lo sviluppo

dell'assistenza territoriale nel SSN Y b e , : ' PNRR - Salute
: , Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza

W oo [N
Casa come primo luogo di

cura e telemedicina
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Area H-T 4.0
Sviluppi futuri dell’automazione al servizio dei pazienti in Transizione di Cura
Dispensazione primo ciclo Dispensazione primo ciclo H24 7/7 con
in dosi unitarie personalizzate consulto da remoto del farmacista clinico

#ForumRisk19
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