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ncora una volta
'approvvigiona-
mentodelletec-
nologie si & di-
mostrato uno
degli elementi critici
della catena di rispo-
sta alla pandemia. Lo
scorso anno ¢ stata la
voltaditecnologie umili
come le mascherine o,
anonaltocontenutoin-
novativo, comerespira-

toriemascherefacciali,
questavoltatoccaaivac-
cini. Sviluppati a tempo
direcord,facendofinal-
mente leva su una uni-
tadiintentitra pubblico
e privato, facevano ben
sperareperunapossibile
uscita dal tunnel entro
lautunno.Unitadiintenti
chesembrasisiarottae

stiamostrandolecorde,
orachedovremmoesse-
re nella piu tradiziona-
le e sicura fase di pro-
duzioneedistribuzione.
Molto probabilmentein
un paio di settimane la
crisirientrerae,almeno
perPfizer,laproduzione
potra anche recupera-
re | ritardi di fornitura.
Via il punto, dipendere
da mercati esterni puo

“averl

scoperti , non hasta

I governo delle tecnolog
essere preparati (prepa
di saperi, risorse e comfj
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n tema sempre piu complesso,
ess) richiede una convergenza
hze molto varie...

esserecostosoperlasa-
lute, leconomia e infi-
ne per latenuta sociale
delPaese.Inquestonon
siamosoli,népossiamo
pensare di cavarcelada
soli,serveunpianosovra-
nazionale pergarantire
lanecessariacapacitadi
sviluppoeproduzionedi
tecnologiesanitarie.Un
sistemaindustrialefles-
sibilecapacedispingere
sul'unaol'altra produ-
zione ¢ piu facilmente
ottenibilesecostruitoin
rete,sfruttandolecom-
petenze industriali gia
presenti,masottoposto
a regole di garanzia ed
equitadiapprowvigiona-
mento che non privilegi
uno Stato, né lasci in-
dietro nessuno.

Immaginando di vede-
re risolta con succes-
so e con limitati ritardi
la partita rifornimento,
dovremo a breve met-
tere in moto una mac-
chinaorganizzativa po-
tente,maisperimentata.
Lacampagnavaccinale
awviata a fine dicembre
adimostratounabuona
acita dirisposta del
jstemasanitario
diasuperiore
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nosoloigiridiprova, al
piudiriscaldamentodel
gran premio, si prova-
no le gomme, si sente
ilrombo del motore, si
fannogliultimiassetti,
lagaraveradeveinfatti
ancora cominciare. La
garavera siavra con la
fine dell'inverno, forse
in primavera inoltrata,
quandoancheAstraZe-
necaconisuoi40milio-
nididosiprogrammate
entrera nella partita e
poiJohnson &Johnson,
apartiredaquest’esta-
te con altri 50 milioni di
dosi.Approfittareappie-
nodell opportunitarap-
presentatadaquestoin-
genterifornimentosara
fondamentale per dare
unasvoltaaquestacrisi
pandemica.

Questo cambio disca-
la imporra un aggior-
namento importante
della macchina orga-
nizzativa, non facile e
non scontato. Servira,
infatti,un’organizzazio-
necapacedisommini-
strarecirca400.000dosi
algiorno, seivoltedipiu
dellosforzoattuale, ma
in condizioni logistiche
piu complesse. Ad og-
gi sono stati, infatti, in-
vitati alla vaccinazione
il personale sanitario e
gli ospiti delle Rsa. Da
domanidovremoandare
sul territorio, raggiun-
gereogniabitantedella
citta e delle valli, al di

UNA MACCHINA ORGANIZZATIVA
POTENTE, MAI SPERIMENTATA

fuori di strutture orga-
nizzatecomeospedalie
Rsa,conmeccanismidi
prenotazione e traccia-
mento piu complessi.
Come sara possibile
realizzare una cosi va-
sta campagna di vacci-
nazione di massa, mai
sperimentata prima?
E probabile che anche
imedicidimedicinage-
nerale verranno signi-
ficativamente coinvolti
grazie alla maggior fa-
cilitadiconservazionee
manipolazionedellefia-
le AstraZenecarispetto
a quelle Pfizer.

Comepotrannoimedici
di famiglia organizzare
unatalecampagnavac-
cinaleepocale,contan-
dosolosulle proprie ri-
sorse, spesso scarse?
ComefattoinaltriPaesi
- Stati Uniti e Germa-
nia tra i primi - un aiu-
topotrebbeveniredalle
metodologiequantitati-
ve etecnologie proprie
dellingegneriagestio-
nale.| ottimizzazionedei

processidipresain ca-
rico e sviluppo di una
procedura, delle risor-
se e dei tempi ¢ infatti
un tema consueto nel-
le attivita di produzione
industriale che sempre
di piu si affida alle tec-
niche di elaborazione
matematiche pituavan-
zate, perprogrammare
e progettare le linee di
produzione,convantaggi
economicieproduttiviin-
discussi.|ltrasferimento
di questi modelli all'or-
ganizzazionedellacam-
pagna vaccinale e della
relativasomministrazio-
ne dovrebbe parimenti
sostenerequestosforzo
consignificativibenefici,
sulnumerodiaddettida
impiegare, sui tempi di
attesadeicittadini,sulla
lorosicurezzae,nonulti-
mo,sultemponecessario
per raggiungere l'atte-
sa immunita di gregge.
Analogamente | meto-
didiottimizzazionedella
logistica e profilazione
deiclienti,oggiapplica-
ti nella consegna delle
merci, e della risposta
alcliente, potrannoes-
sere impiegati la dove
saranecessarioportare
il vaccino a domicilio o
programmarel'agenda
divaccinazione.|lmetodi
dell'Industria 4.0 sono

statirecentementeappli-
caticonsuccessoinAlto
Adige per lo screening
di massa, riuscendo ad
eseguire piu di 360.000
tamponirapidiinunsolo
weekend(3gg)coprendo
cosi piu del 70% della
popolazione target.
Massimizzareilnumero
di pazientivaccinatial
giorno, minimizzando
i tempi di attese e le
file sperimentate dai
cittadini,organizzando
al meglio le risorse a
disposizioneperriusci-
re nel pit breve tempo
possibileainoculareil
maggiornumerodidosi
vaccinali & la via mae-
stra per proteggere il
piuvelocemente possi-
bilelapopolazione,rag-
giungerelimmunitadi
gregge e consentire la
ripartenzaeconomicae
sociale. Come sempre
piuspessoaccadenella
modernamedicina, l'in-
gegneriahastrumentie
metodipersupportare
medici e professioni-
sti della salute nel lo-
roquotidianolavoroed
e certamente a dispo-
sizione per affrontare
questa sfida epocale,
lo sta facendo in Ger-
mania, penso si possa
fare anche qui. Para-
frasando George Cle-
mence, la pandemia e
una cosa troppo seria
per lasciare i medici
da soli.



