20

DECISION SANTE N°278 10/2011

LES CAHIERS
DU MANAGEMENT

Vers une

ENQUETE

professionnalisation

des achats

La premiere enquéte concernant les achats des
établissements de santé a été réalisée par Factea
Healthcare et Pragma. Elle montre qu'une majorité
des opérateurs de santé ont engagé une démarche
de professionnalisation de leurs achats. Les marges
de progres restent néanmoins significatives.

ptimisation et rationalisation.

Deux maitres mots dans un

contexte de crise économique.

Une regle quasi incontourna-
ble en période de rigueur budgétaire. Une
priorité désormais pour les établissements
hospitaliers et médico-sociaux. Selon une
enquéte réalisée par Factea Healthcare et
le cabinet d’études Pragma, du 27 juillet
au 30 aofit derniers, 89 % des directeurs
d’établissements, directeurs et responsa-
bles achats, acheteurs, directeurs logis-
tiques, pharmaciens et autres responsa-
bles des ressources humaines considerent
en effet que « la maitrise des dépenses est
aujourd’hui Uobjectif prioritaire le plus cou-
rant des établissements », explique Bernard
d’Ortho, directeur associé de Factea
Healthcare, cabinet de conseil en achats
et en organisation dans les secteurs sani-
taire, social et médico-social. Selon cette
étude, menée aupres de 169 répondants
sur 5581 contacts qualifiés et qui repré-
sentent quelque 140 établissements de

La fonction achats
est considérée
comme un sujet
prioritaire par 88 %%
des cadres dirigeants

santé quels que soient leur statut —public,
privé, privé non lucratif, centres hospita-
liers universitaires (CHU), centres hospi-
taliers régionaux (CHR), établissements
d’hébergement pour personnes dgées
dépendantes (Ehpad)- ou leur taille, cal-
culée en nombre de lits, cet objectif ressort
méme largement devant « une plus grande
preécision dans Uanalyse des besoins utilisa-
teurs (56 %), l'engagement de Uétablisse-
ment dans le domaine du développement
durable (50 %) et enfin la sécurité des mar-
chés (49 %) ». Etseuls 11 % des répondants
considerent « Uintroduction de dispositifs
de soins innovants comme un objectif prio-
ritaire de la fonction achats de leur établis-
sement », précise Thierry Brigodiot, direc-
teur associé du cabinet d’études Pragma.

Conduite du changement

Logiquement, la fonction achats est donc
considérée comme un sujet prioritaire par
88 % des cadres dirigeants appartenant
a ces structures. Quelque 40 % des répon-
dants indiquent méme que les achats sont
un sujet « tout d fait » prioritaire au sein
de leur établissement pour les années 2011
et 2012. ATinverse, seules 11 % des per-
sonnes ayant répondu a 'enquéte indi-
quent que les achats ne sont pas percus
comme un sujet prioritaire au sein de leur
établissement. Plusieurs leviers d’opti-
misation seraient d’ailleurs déja mis en
ceuvre, selon les répondants, telles que

la massification des achats ou encore la
sécurisation des marchés. L'étude révele
en revanche que certains prérequis ne
semblent pas avoir été déployés. Ainsi,
une majorité des établissements ne dis-
poseraient pas d’indicateurs de perfor-
mance de la fonction achats (66 % des
répondants), ni d’outils de consolidation
des données, qu’il s’agisse des volumes
d’achats ou de la nature des dépenses
(50 % des répondants). « La cartographie
des achats est pourtant la premieére étape
pour établir une politique en la matiére,
explique Bernard d’Ortho. Et d’ajouter :
«Lamesure de la performance est indispen-
sable pour piloter des actions en matiére
d’achats. »

Bien que les établissements possedent
des objectifs de gains chiffrés, selon les
deux tiers des personnes ayant répondu
a l'enquéte, il apparait donc nécessaire
d’aller plus loin pour réaliser des gains
significatifs. Bernard d’Ortho considére
ainsi indispensable de « réduire la diver-
sité des références, de diminuer les stocks
dans les services ou encore de regrouper les
commandes ». Autant de leviers qui impac-
tent directement les organisations
internes et nécessitent une conduite du
changement bien maitrisée. Sans oublier
la nomination d’un responsable achat.
Or 36 % des personnes ayant participé
a 'enquéte affirment ne pas avoir de
directeur achats au sein de leur établis-
sement. Un poste pour lequel les répon-
dants estiment nécessaire de disposer de
trois qualités principales : « une capacité
d’écoute, une capacité d’échange et de dia-
logue, notamment avec des spécialistes,
et une capacité a argumenter ».

Contribuer a la qualité

de la prise en charge

L'analyse des résultats de I'enquéte laisse
toutefois apparaitre des différences selon
la taille des établissements. La fonction
achat est ainsi reconnue comme straté-
gique dans les établissements de plus de
1000 lits, qui « en sont a un stade plus
avancé de professionnalisation », explique
Thierry Brigodiot. A I'inverse, dans les
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ENGAGEMENT DE L’ETABLISSEMENT
Evaluation du niveau de mobilisation des acteurs, du niveau de priorisation du sujet
et de I'investissement sur des projets achats

COMPETENCES ACHETEURS
Evaluation de la
perception de la fonction
achats, du niveau de
maitrise et des outils &
disposition

SATISFACTION DES ACHETEURS
Evaluation du niveau de satisfaction sur les performances
achats et sur les gains réalisés

3,8

MATURITE,
VISION ETABLISSEMENT
Evaluation du niveau
d'information et de
reconnaissance de la fonction

6,8 achats

Source: Enquéte Pragma -
Baromeétre Achats Santé

établissements de moins de 100 lits (30 %
des répondants), la fonction achats est un
sujet sur lequel les répondants se sentent
le moins a l'aise par rapport a 'ensemble.
La raison ? « Généralement, la fonction
achats est considérée comme moins recon-
nue et encore peu formalisée. »

Pourtant, selon 77 % des répondants, la
fonction achats doit contribuer a la qua-
lité dela prise en charge du patient. Quant
ala performance économique de I'établis-
sement, elle est également considérée
comme un enjeu important, mais par seu-
lement 68 % des répondants. « Ce résul-
tat prouve que la fonction achats constitue
bien un sujet prioritaire pour les cadres diri-
geants des établissements, mais pas unique-
ment pour sa contribution a la performance
économique », analyse Bernard d’Ortho.
En clair, toute politique achats doit étre
connectée a la politique médicale de I'éta-
blissement, en raison de ses impacts mul-
tiples. L'étude fait néanmoins apparaitre
que seulement 26 % des participants a
I'enquéte estiment que le directoire ainsi
que la commission médicale de I'établis-
sement (CME) sont directement mobili-
sés autour de la problématique des achats.

Les produits de santé, premiere
source d’économie possible
Pourtant, selon une large majorité de
répondants, il reste des marges de manceu-
vres significatives. Plusieurs familles
d’achats sont ainsi identifiées, comme pou-
vant étre améliorées et a méme d’appor-
ter un bénéfice économique et organisa-
tionnel au sein des établissements de santé.
Aussi surprenant que cela puisse paraitre,
les produits de santé sont considérés
comme la premiére source d’économies
possibles (69 % des répondants). Ils devan-

——

cent les nouvelles technologies de I'infor-
mation et de la communication (NTIC)
«dont les achats ne sont pas encore optimi-

sés et qui méritent d’étre travaillées pour
65 % des répondants, les produits biomé-
dicaux (61 %), les travaux (56 %), les pres-
tations de transport et la gestion des déchets
(53 %) ».

Autant de pistes a exploiter dans le
cadre d'une « professionnalisation nais-
sante au sein des établissements de santé en
France ». A condition, bien évidemment,
que « la fonction achats sorte d'une certaine
confidentialité pour étre davantage parta-
gée au sein des instances de gouvernance
des établissements ». En clair, que les ache-
teurs soient enfin considérés comme des
chefs de projet et non plus comme de sim-
ples négociateurs. Et donc qu'ils puissent
se former afin de posséder une culture
approfondie des produits et des marchés,
ainsi qu'une bonne culture économique. ©
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Cardez le
sourire...
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Remboursements dés le I1°" jour** d'adhésion,

consultables en ligne 24h/24

Forfait optique, dentaire et prime

de maternité des la [€® formule

Dispense d'avance de vos frais
de santé avec la carte tiers payant

* Offre promotionnelle 2 mois offerts, non cumulable avec toute
autre réduction, valable pour tout devis réalisé entre le OI/I0/201l
et le 15/12/20II, avec une date deffet du contrat au plus tard le
05/01/2012. Hors contrat étudiant.

** Apres un délai dattente incompressible de |0 mois pour la prime
de maternité et les implants.

*** Prix dun appel local depuis un poste fixe.

Ce tarif est susceptible dévoluer en fonction de lopérateur utilisé.
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