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Il contesto : Le nuove sfide

©ESUIONE DIElLLE GESTIONE DEL
CRONICITA TERRITORIO
LISTE DI ATTESA
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2016 mutamento dei fabbisogni di salute della popolazione 2026
La sfida

LABORATORIO IN

aumento aspettativa di vita RETE NEL SISTEMA

. e *Trasformazione del Laboratorio SANITARIO
trattamento delle disabilita per assecondare mutamenti

I'innalzamento dell’eta media « network point to point, hub &
emersione di patologie spoke che si apre al territorio
croniche/degenerative *monitoraggio delle cronicita con

una appropriata gestione del

paziente al domicilio o presso
strutture a medio-bassa intensita

di cura.

1

DIAGNOSTICA
POCT / Near patient test
Clinical stewardship

STRUTTURE INTERMEDIE n

test bioumorali real time
protocolli di assistenza

Riconoscimento della
Medicina di Laboratorio
come attivita clinica
fondamentale nei
processi di cura

Hub & spokes +
point to point

evoluzione tecnologica

sistemi informatici

nuove tecniche
di analisi e cura

Personalizzare diagnosi/ terapia

FOCUS SUL
LABORATORIO

FOCUS
ORGANIZZAZIONE
OSPEDALIIN RETE CON

BASATO SUL
VALORE CLINICO

PROGETTAZIONE ORGANIZZATIVA
NETWORK assistenziale

LE STRUTTURE
INTERMEDIE
TERRITORIALI

#ForumRisk19 0X00
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NETWORK assistenziale

I'esperienza della pandemia ha dimostrato il valore aggiunto del Laboratorio che collabora
con le realta territoriali, anche nella formazione direttamente agli operatori delle strutture a
medio-bassa intensita di cura

Il Laboratorio e le strutture a media o bassa intensita di cura presenti sul territorio devono
creare un network che garantisca al paziente di essere seguito nel suo percorso in modo

agevole e sostenibile

Il Laboratorio basato sul valore clinico deve supportare il «sistema» sanitario
sull’appropriatezza di richiesta di prestazione/accesso/ricovero presso una struttura
ospedaliera per acuti e dare il proprio contributo nel percorso diagnostico-terapeutico-

assistenziale

Medicina di Laboratorio indirizza il 70-80% delle decisioni cliniche in urgenza, il 30% nella
prima diagnosi
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N — and — Sy
Instrument

standardization
and
harmonization

Staff training
and cultural
change

information
technology
uniformity

*Ottimizzare le risorse economiche, umane e tecnologiche, sfruttando i costi degli HUB
anche in localita piu piccole e geograficamente decentrate
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Progetto intermodale assistenza Ospedale e Territorio

HrEnw Rocchette e DA
Lugo di d San L0 W Altivole e
o Vicenza Intermediate structures
‘asubio Santorso Cassola gA. 6000 beSIdeS
SP46 2 Riese Pio X
Rosa
Torrebelvicino Schio @ Zane v'|"'*‘?rs‘?b:¢o Postioma
- VICENTI | SR348 |
faar Thiene Breganze Rossano L 2
Veneto

Castello ” \
5847 Go~ ‘ [ SR
[ ]
: Paese

Quinto di
Treviso

Pozzoleone

Carmignano Badoere
di Brenta

San Pietro
In Gu i cutanee
[Sks2d -
e e telemonitoraggio pacemaker, ‘rebaseleghe
100p recored Pesear
_ lelemonitoraggio dati clinici pazienti diabetologici ~ &——»
4RURGICI MONITORATI A DOMICILIO: a'

_aistenza/telemonitoraggio Protocollo ERAS

5 - \c (ELEREFERTAZIONE DELLA DIAGNOSTICA [SRS15 |
3 6‘ * DECENTRALIZED CARE e RIABILITAZIONE: TELEPREABILITAZIONE Pharma_cies 2

~amisan o . . . . . .
Vicentne  domiciliare del periodo preoperatorio del paziente cardiochirurgico
a Maria

22 * IMPLEMENTAZIONE DI UN SISTEMA DIAGNOSTICO Point Of Care Test IN Sala €70

0 luglio RESIDENZE SANITARIE ASSISTITE, CASE DI COMUNITA’ E ALTRE Mir:
PY (E70] STRUTTUREINTERMEDIE Irano. | spinea
\a Longare

‘osara Ronca 7r Grisigna Limena =3
di Zgeeo [ss47 P
[Sr11 | Vigodarzere v
e : | E70] Ballo X Oriago
Castegnero £ .,; Mestrino Cazzago  ss3
Zov d Mira
Monteforte oxencace Ponte di Nanto Rubano Dolo
ve d'Alpone
Barbarano -
EO Em 40 Vicentino Padq
San Germano (A31) Saccolongo @
san Bonifacio dei Berici Pont selvazzano i
r 10 ont
Lonigo eat: - Integrated medicine - " LA i P
Goooie My Mars S Territorial care facilities
kA0S

Nicold

Rovolon Trepont



1N

Forum Risk Management

\' ‘/// BNy sanita ®salute

26-29 NOVEMBRE 2024 %
AREZZ0 FIERE E CONGRESSI /

mHealth: Pazienti in autoassistenza e domiciliare
integrata (ADI)

Lo sviluppo di applicazioni di telemedicina per |’ Assistenza domiciliare integrata (ADI), secondo
I'obiettivo dichiarato dal Ministero della Salute, dovrebbe consentire di utilizzare la casa dei pazienti
come luogo di cura primario per almeno il 10% degli over 65 italiani entro il 2026, con un incremento
rispetto al 2021 di oltre il 250%;
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Realizzazione del progetto

 Pannello mirato di esami da B ULSS?

Direttore: dott. Antonio Antico

. P.P.0.O. di Treviso e Oderzo tel 0422 322205
I n t rO d u r re Data e Ora di Stampa: 16/01/2024 Ore : 16:48 Pag.: 11

Sig. PROVA CED

* Connessione informatica con LIS eomiscomts g

° M . d d I t ° P O CT Prenotazione: 52813943 Richiesta: 01163681 Data e ora di presa in carico;
| eware per gestione - —
Es. emocromocitometrico POCT
° ° M LI M Leucociti 23 < % 10"9/L 41- 105
Protocolli a bassa intensita di
Emoglobina 5 < oL 131- 167
Ematocrito 225 < % 39.9- 51.0
C u re MCV 810 < L 83.0- 98.0
MCH 271 po 27.0- 32.2
o MCHC 334 gfdL 318- 337
* Formazione staff struttura B e
Piastrine 240 <« x10"9/L 150.0 - 399.0
Granulociti 11 < x 10790 23- 77
. . Linfociti 1.0 X 10" 10- 31
* Validazione T/C E  ww aw
Esami eseguiti presso ISRAA G.
Ienegazzl e valutati dal Clinico
richiedente i test

e Referto in fascicolo personale 2

PROTOCOLLO

< ‘f 2 Gestione dell’ospite con febbre nei centri servizi CdR
[ P,

Rev. 01/2023
Pagina 1 di 6 '

Thieay

GESTIONE DELL’OSPITE CON FEBBRE
NEI CENTRI SERVIZI

Rappresentazione di un referto firmato elettronicamente, secondo la normativa vigente.
Firmatario: Eleonora Palella. Data e ora della firma: 16/01/2024 17:18:53. Id Referto: 13987400
Il referto & conservato seconda la normativa in vigore,

AZinda Uk 1.2 Maish Mevigiera - Vin SarfAmsiogio of Fler, 37 - 31400 TREVISO « 3. |2 03084850263

O£, Labormons Anwisi - PP, 0.0, Trewse- Oserzo - tal. 04221322208

INDICE

Campo di applicazione
Scopo
Documenti di riferimento

Mnfnizinn o ahheodasion
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COSTI SORGENTI

Il costo unitario a test, riferito alla prima
annualita di impiego, legato all'implementazione
di questo sistema dipende dalla tipologia e i
fabbisogni complessivi annuali di esami per RSA
calcolati sulla base dell'esperienza clinica e sul
case mix di test richiesti

Spesa per la tecnologia
(nolotassistenza+reagenti)

Ore settimanali impiego TSLB (2 ore sett.)

Ore settimanali impiego Dirigente Lab. (2 ore
sett.)

Costi interfacciamento informatico
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COSTI CESSANTI

Trasporto mediante ambulanza, con

attivazione MSA in emergenza-urgenza
Accesso al pronto soccorso e relativa
degenza in OBI

Giornata di degenza per un reparto non

intensivo (Geriatria)

Giornata di degenza per reparto di terapia

intensiva
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Settembre-Giugno 2023 vs 2024

SETTEMBRE 2022
APRILE 2023
Vs 32 % 20 % 19% 60%
SETTEMBRE 2023
APRILE 2024

I| TAT si riduce da un tempo medio di 6 ore in laboratorio con i normali
processi analitici a 30 min in RSA con la strumentazione POCT

#ForumRisk19 0X00
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Rete diagnostica mms) mHealth

PNRR - M6C1-1
215/CSR del 17.12.2020 e al D. M. 77 del 23.05.2022

sara la risposta ai diversi momenti attuali coincidenti:
un'urgente necessita di affrontare il crescente onere delle malattie croniche
spostamento del modello sanitario verso un progetto sempre piu incentrato sul paziente.
La disponibilita di tecnologia mobile piu efficace;
La diagnostica decentrata dimostra la logica della moderna Medicina di Laboratorio: un

reparto senza muri in grado di assistere il paziente fino al suo domicilio, decentrando in
modo da consolidare
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OPPORTUNITA’ DERIVANTI DAL NUOVO
MODELLO

!

Gestione piu efficace delle cronicita e delle riacutizzazioni delle cronicita
Decongestionamento delle strutture ospedaliere

Riduzione delle liste di attesa

Prevenzione

Attuazione della Medicina di prossimita

Medicina di iniziativa

Nuova proposta riorganizzativa dei laboratori clinici come parte integrante della

medicina assistenziale

V4
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Rivoluzione della commodity Laboratorio

Da costo/Test a Costo Lab/Outcome Sistema sanitario

Limiti del concetto
“Costo/Test”

*Non mette in evidenza il ruolo del
test di laboratorio nella diagnosi

*Nessuna correlazione diretta con il
paziente

*Non integra il Laboratorio nei PDTA

*Non prendere in considerazione
L'intero ciclo di gestione del paziente

*Trasforma il laboratorio in una
“commodity”, un Mero costo
economico
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Vincitore premio AGENAS 2023 “Integrazione delle
politiche sanitarie con le politiche sociali”
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