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Im St. Franziskus-Hospital Miinster
lauft es mal wieder wie bestellt. Das
Arzteteam operiert ohne Komplikatio-
nen. Der Pflegedienst hat Zeit fiir seine
Patienten. Und in der Verwaltung wer-
den Kostenvorteile auf der Habenseite
verbucht. Neue Zeiten im Wirtschafts-

Kommissionierung im Medicallager des
Medical Order Centers.

Konsolidierung und Endkontrolle der im
MOC kommissionierten Arzneimittel durch
Pharmazeuten der MOC-Apotheke.

betrieb Krankenhaus. Seit Deutsch-
lands zweitgrof3ter katholischer Kran-
kenhaustrager, die St. Franziskus Stif-
tung, gemeinsame Sache mit dem
Logistikunternehmen Fiege macht, er-
freuen sich Versorgungsqualitat und
Wirtschaftlichkeit bester Gesundheit.

Das Hospital ist eines von 20 Hau-
sern der katholischen Krankenhaus-
gruppe, das seine Versorgung mit
Medikamenten, medizinischen Pro-
dukten, Sterilgut und Biiromaterial an
das von Fiege in Kooperation betriebe-
ne Medical Order Center (MOC) in
Ahlen ausgelagert hat. Vom Schmerz-
mittel iiber die Kaniile bis zur Hiift-
prothese — mehr als 15.000 Artikel
werden im MOC vorgehalten, kom-
missioniert und von dem Logistiker bis
auf die Station geliefert.




Kostenvorteile werden an vielen
Stellen des Versorgungsprozesses rea-
lisiert. So ist das MOC fiir die ange-
schlossenen Kliniken Krankenhaus-
apotheke, Zentralsterilisation und
Zentrallager zugleich. Allein durch die
Biindelung von logistischen Abldaufen
ist ein erhebliches Rationalisierungs-
potenzial erschlossen worden. Hinzu
kommen Einkaufsvorteile, die tiber
Produktstandardisierung und gebiin-
delte Bestellmengen erzielt werden.
,Unser Ziel ist es, mehr Zeit fiir die
Pflege und Behandlung kranker
Menschen durch effiziente Logistiklo-
sungen zu erreichen, was letztendlich
nicht nur dem Personal der ange-

schlossenen Krankenhduser und an-
deren Versorgungseinrichtungen der
Region zugute kommt, sondern vor-
rangig den Patienten selbst”, sagt Dirk
Berlemann, Leiter Krankenhauslogis-
tik in der Fiege Organisation

Zu den Sofort-Effekten bei Einkauf
und Logistik kommen Einsparpotenzi-
ale, die gleichzeitig einen Zugewinn an
Dienstleistungsqualitdt bedeuten. Bei-
spiel Zentralapotheke: 20 fest ange-
stellte Mitarbeiter, darunter sieben
Apotheker, stellen im MOC die Arznei-
mittelversorgung, aber auch die phar-
mazeutische Beratung der angeschlos-
senen Krankenhduser als externer

Sichtkontrolle in der Sterilisation des MOC.

Manuelle Vorreinigung des Sterilgutes.
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Partner sicher. ,Wahrend wir die Wa-
renlogistik auf der einen Seite zentrali-
siert haben, steht das pharmazeutische
Produkt-Know-how den Stationen
heute dezentral auf Abruf zur Verfii-
gung”, erldutert der Chefapotheker der
Franziskus Stiftung und MOC Center-
leiter Georg Rosenbaum das System.

Gemeinsam mit Fiege hat Rosen-
baum ein innovatives Arzneimittel-
versorgungskonzept entwickelt, das
es allen angeschlossenen Kliniken er-
mdoglichte, ihre Krankenhausapothe-
ken zu schlieBen. Auf ein mit den
Kliniken abgestimmtes Pharmaport-
folio hat der Kunde ,Krankenhaus”
iiber die MOC-Apotheke Zugriff. ,Die
Zentralisierung der Arzneimittellogis-
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tik auf einen Standort hat zur Opti-
mierung des Arzneimittelspektrums
gefiihrt, verbunden mit hoher Ver-
fiigbarkeit und schneller Lieferung”,
sagt Georg Rosenbaum.

Geordert wird der allgemeine und
spezielle Klinikbedarf fiir derzeit rund
6.000 Betten ganz einfach per Maus-
klick, tiber einen Web-Shop. Die
elektronische Bestellplattform ist das
Herz der standardisierten, zum Grof3-
teil automatisierten Warehousing-
Prozesse im MOC. Auch Medikamen-
te erreichen auf diesem Wege
problemlos die Verwendungsstelle.
Denn ein Hierarchie-Konzept weist

Warenannahme im Krankenhaus durch
Mitarbeiter des MOC.

Bestandskontrolle im Krankenhaus durch

Arzten und Pflegepersonal benutzer-
definierte Kataloge zu. So konnen re-
zeptpflichtige Medikamente nur von
Arzten bestellt werden, die dazu
autorisiert sind.

Die Online-Bestellung iiber den
Web-Shop vereinfacht nicht nur das
Bestellwesen. Auch die Riickverfolg-
barkeit der Auftragshistorie ist gege-
ben: von der Bestellung iiber die ge-
lieferten Materialien bis hin zur
Kostenstellenrechnung. Integrierte
Online-Analysetools ermdoglichen die
tagesaktuelle Auswertung und sorgen
im Zeitalter der Fallpauschale (DRG)
fiir Kostentransparenz. Die Groen-
ordnung ist imposant: Bis zu 120.000
Artikel im Monat werden iiber die
Bestellplattform des MOC geordert.

MOC-Mitarbeiter.

Geliefert wird wie bestellt. Ein
Tourenplan gibt fest definierte Ver-
sorgungszeiten fiir die angeschlosse-
nen Krankenhduser vor. Bei Eil-
und Notfallversorgungen setzt Fiege
,Blitz“-Transporte ein, die sofort lie-
fern. 30 luftgefederte Fahrzeuge
iibernehmen im Jahr etwa 750
Zytostatikatransporte, 3.250 Steril-
gutfahrten sowie 3.750 Versorgungs-
fahrten mit Medikal-Produkten. ,Al-
le Fahrer sind im Umgang mit
Gefahrgut geschult (ADR) und besit-
zen eine Qualifizierung zum Berufs-
kraftfahrer”, erlautert Dirk Berle-
mann seinen Sicherheitsanspruch.
Die Fiege eigenen Fahrzeuge besitzen
aus hygienischen Griinden einen
starren Kofferaufbau.



Doch Lagerung und Lieferung sind
nur der eine Teil der Fiege-Kranken-
hauslogistik. Wichtiges Bindeglied
zwischen Station und Medical Order
Center sind so genannte Versorgungs-
assistenten, Fiege-Mitarbeiter, die sich
als standiger Partner ,vor Ort“ um
den gesamten Materialfluss kiimmern
— von der Rampe bis in den Schrank
auf der Station. Sie iibernehmen als
,Inhouse-Logistiker” die Bestands-
kontrolle, checken Entnahme- und
Nachschubfacher, haben Verfallsdaten
im Blick. Und befreien damit das Pfle-
gepersonal des Krankenhauses von
Aufgaben, die nichts mit der Pflege
der Patienten zu tun haben.

5 \

\ B8
AL =1
Warenentnahme durch eine Pflegekraft

aus einem vom MOC installierten
Korbmodulsystem im Herzkatheterlabor.

Individuelle Bereitstellung sémtlicher Waren
in Form eines Sets fiir Operationen.

Der Versorgungsprozess der derzeit
angeschlossenen 426 Stationen er-
folgt nach dem Kanban-System: So
erfassen die Versorgungsassistenten
mit einem mobilen Barcodescanner
den aktuellen Bestand in dem
Schranksystem. Die Meldung wird
drahtlos an das MOC EDV-System
iibermittelt und 16st automatisch ei-
nen Bestellvorgang aus, der exakt
dem Stationsbedarf entspricht. Feh-
lende Mengen werden ,just-in-time*
innerhalb von 24 Stunden ausge-
glichen. Als Ladungstrdger dient ein
ausgekliigeltes Korbmodulsystem,
das Material spart und das Handling
erleichtert. OPs erhalten eine Set-
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Versorgung, die die Arbeitsvorberei-
tung erleichtert und Riistzeiten redu-
ziert, da hier die benotigten Ver-
brauchsmaterialien im Vorfeld mit
Pflegekriften und Arzten virtuell zu-
sammengestellt werden.

Modernste Technik und viel
Know-how stecken in der Zentralste-
rilisation. In der knapp 1.800 Qua-
dratmeter umfassenden Abteilung
werden Operationsinstrumente von
der manuellen oder maschinellen
Reinigung bis hin zum fertigen Steril-
gut nach hochsten hygienischen
Standards und validierten Prozessen
wiederaufbereitet. 115.000 OP-Ins-
trumente, mit zum Teil individuellen
Anforderungen des Operateurs, sind
uber die Zentralsterilisation des MOC
im Umlauf und in der prozessbeglei-
tenden EDV dokumentiert.
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