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Stato dell’arte progettazione ed implementazione Cartella Clinica Elettronica.
Proposta progettuale di implementazione CCE coerentemente agli obiettivi

PNRR Linea M6C2 1.1.1 scheda di presidio 1.
• le milestone di Digitalizzazione prefissate dal PNRR, assegna al Direttore Generale di ogni Azienda SSN 

il ruolo di soggetto attuatore, con indicazione per ogni Azienda Sanitaria ad implementare un Sistema 
Informativo Clinico-Sanitario che comprenda, tra le altre, le funzionalità di Cartella Clinica e di 
prescrizione e Somministrazione con integrazione al Sistema informativo di Farmacia (armadietti);

• ARNAS Garibaldi con delibera n. 320 del 29.04.2024 “Cartella Clinica Elettronica – Costituzione gruppo 
di Lavoro”, considerata la strategicità dell’obiettivo di di implementare la Cartella Clinica Elettronica e 
moduli correlati, coerentemente alle milestone di digitalizzazione PNRR Linea M6C2 1.1.1., 1.1.1 
rimodula il Progetto Nuovo Sistema Informativo Ospedaliero (S.I.O.) avviato nel 2021.

❑ analizzare e definire il processo logico attuale di 
redazione della Cartella Clinica includendo la 
standardizzazione di format documentali prodotti;

❑  analizzare e definire le specifiche di implementazione 
del Diario Clinico;

❑ analizzare e definire le specifiche di implementazione 
del Diario Infermieristico;

❑ analizzare e definire le specifiche di implementazione 
del Foglio Unico di Terapia;

❑ analizzare e definire le specifiche di implementazione 
della gestione della Privacy e del Consenso Informato;

❑ analizzare e definire le specifiche di implementazione 
del Sistema di Sala Operatoria, incluso di gestione e 
tracciamento dell’utilizzo di consumabili e dispositivi 
impiantabili;

❑ validare le implementazioni effettuate  in funzione delle 
esigenze funzionali/specifiche clinico-sanitarie ed 
informatiche fornite durante i tavoli, ognuno per 
specifica competenza”.

Progetti Regionali & Aziende Ospedaliere 
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FINALITÀ E STRUTTURA DEL DOCUMENTO
Il presente documento si pone l’obiettivo di descrivere le 
caratteristiche della soluzione di Cartella Clinica 
Elettronica (d’ora in poi CCE), il cui impianto funzionale ed 
informativo è stato definito durante gli incontri di analisi 
effettuati con i componenti del Gruppo di Lavoro aziendale 
(d’ora in poi GdL).
In considerazione dell’obiettivo del presente documento, lo 
stesso risulta articolato nei Capitoli elencati e descritti qui 
di seguito:
• Finalità e struttura del documento. Descrive l’obiettivo 
del documento e la relativa struttura.
• Scenari operativi. Descrive i flussi operativi e le relative 
modalità di gestione.

• L’impianto della Cartella Clinica Elettronica. Descrive, 

in paragrafi dedicati, le caratteristiche ed i requisiti per i 

seguenti domini funzionali della CCE: Lista pazienti, Diario 

clinico, Header, Inquadramento clinico, Processo di 

nursing, Sinottico osservazioni, Terapia, Dashboard, Lettera 

di dimissione Infermieristica, Lettera di trasferimento 

Interno, Rischio clinico e Chiusura Cartella.
• Matrice di profilatura. Descrive le funzionalità attive e 
disattivate per ogni singolo ruolo di profilatura.
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Attori e ….approcci possibili 

❑Direzione Sanitaria
❑Direzione Amministrativa
❑Direzioni di Presidio
❑Servizio Informatico Aziendale
❑Dipartimenti strutturali e funzionali
❑Unità Operative Sanitarie
❑Aree Amministrative
❑Fornitori Gestionali
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AApppplliiccaazziioonnii  pprraattiicchhee

1. Monitoraggio remoto & patologie croniche
• Trasmissione e analisi dei dati relativi a glicemia, 

pressione arteriosa e altri parametri.
• I dati relativi alla salute dei pazienti vengono trasmessi 

al medico tramite consentendo la gestione di patologie 
croniche come diabete e ipertensione.

2. Visite virtuali
• Consulenze sanitarie in tempo reale tra medici e pazienti 

tramite videochiamate, utilizzate per diagnosi, 
monitoraggi e prescrizioni.

3. Supporto psicologico e psichiatrico
• Terapie e consulenze a distanza per la salute mentale.

4. Riabilitazione
• Programmi di fisioterapia guidati da remoto con 

l’ausilio di tecnologie digitali.

5. Emergenze sanitarie
• Diagnosi e consulenze immediate per condizioni 

urgenti, supportando i soccorritori

6. Collaborazione tra medici
• Consulenze tra professionisti per discutere casi clinici 

senza il coinvolgimento diretto del paziente, utile in 
contesti di supporto specialistico.

7. Educazione alla salute
• Utilizzo di piattaforme digitali per promuovere la 

prevenzione e l’adozione di stili di vita sani, attraverso 
app e programmi specifici.

8. Interventi a distanza
• Procedure chirurgiche o trattamenti eseguiti da remoto 

grazie all’impiego di robot e tecnologie avanzate.
• Precisione e Sicurezza in chirurgia Robotica
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DDiiggiittaall  HHeeaalltthh  ::  OOppppoorrttuunniittàà  
1. Accesso migliorato ai servizi sanitari

• Telemedicina e consulti virtuali abbattono le barriere geografiche verso l’equità distributiva
• Monitoraggio remoto consente ai pazienti di essere seguiti a distanza, soprattutto in aree rurali o isolate.

2. Personalizzazione delle cure
• I big data e l'intelligenza artificiale (AI) rendono possibile una medicina personalizzata basata sul profilo genetico, 

comportamentale e ambientale del paziente.
• Wearable devices (dispositivi indossabili) raccolgono dati in tempo reale per monitorare cluster selezionati di pazienti e 

adattare le terapie.

3. Efficienza e riduzione dei costi
• Automazione dei processi amministrativi (es. gestione dei dati, fatturazione, rendicontazione programmazione).
• Ottimizzazione delle risorse ospedaliere, grazie a sistemi di supporto alle decisioni cliniche (CDSS).

4. Prevenzione e benessere
• Applicazioni per la gestione dello stile di vita (es. fitness tracker, gestione dello stress, wellness).
• Analisi predittiva per prevenire malattie basandosi su dati storici.

5. Collaborazione tra professionisti sanitari
• Piattaforme digitali per la condivisione di dati clinici in tempo reale migliorano la coordinazione delle cure.
• Formazione e aggiornamento continuo attraverso strumenti digitali.
• Conoscenza sempre più distribuita e condivisa
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DDiiggiittaall  HHeeaalltthh  ::  RRiisscchhii
1. Qualità e affidabilità dei dati

• Rischi legati all'uso di dati non validati o di sistemi di AI con bias che possono condurre a diagnosi o trattamenti errati.
• App sanitarie non regolamentate possono definire informazioni o indicazioni non affidabili.

2. Sovraccarico informativo
• L'eccesso di dati disponibili può portare a una gestione complessa o a errori di interpretazione da parte dei professionisti.
• I pazienti potrebbero essere confusi o allarmati da informazioni non mediate da esperti.

3. Disparità di accesso
• Barriere tecnologiche per alcune fasce di popolazione, come gli anziani o chi non ha accesso a dispositivi digitali.
• Divario digitale tra Paesi sviluppati e in via di sviluppo.

4. Sicurezza dei dati e privacy
• L'archiviazione e la condivisione di dati sanitari sensibili aumentano il rischio di cyberattacchi.
• Potenziali violazioni della privacy dei pazienti con un utilizzo improprio dei dati.

5. Aspetti Medico Legali
• Di chi è la responsabilità nell’impiego e nelle risposte della I.A. ?
• La lettura ed elaborazione in tempi/ contesti differenti da parte di Clinici Vs I.A. può divenire fonte di contenzioso

6. Perdita del contatto fisico
• Mancanza di  valutazione clinica in presenza, che possono essere fondamentali per alcune diagnosi.
• Riduzione dell'interazione umana nella cura,  e del rapporto medico-paziente: dopo anni di medicina narrativa …….
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OOppppoorrttuunniittàà  ee    rriisscchhii  nneellllaa  DDiiggiittaall  HHeeaalltthh
Area Opportunità Rischi

Accesso ai servizi

- Consultazioni virtuali disponibili ovunque e in qualsiasi 
momento.

- Raggiungimento di pazienti in aree remote.

- Esclusione digitale per  utenti non esperti /formati  

- Dipendenza nell’ accesso da tecnologie e da rete stabile.

Personalizzazione cura
- Terapie su misura grazie a Big Data e Intelligenza Artificiale.

- Monitoraggio continuo tramite wearable.
- Algoritmi con bias possono definire risultati inaccurati o non equi.

Efficienza sanitaria
- Riduzione dei costi operativi.

- Automazione di processi e gestione delle risorse.

- Sovraccarico informativo per i medici.

- Errori causati da malfunzionamenti tecnologici.

Sicurezza dei dati - Sistemi avanzati di crittografia proteggono i dati sensibili.
- Cyberattacchi e violazioni della privacy dei pazienti.

- Uso improprio dei dati raccolti.

Coinvolgimento del 
paziente

- Maggiore consapevolezza e responsabilizzazione nella 
gestione della salute.

- Mancanza contatto diretto Medico /Paziente 

- ansia o errori nelle decisioni sanitarie x  erronea interpretazione.

Innovazione tecnologica
- Nuove tecnologie (IA, realtà virtuale) per diagnosi e terapie 

avanzate.

- Ritardo nell'adozione da parte dei sistemi sanitari tradizionali.

- Costi iniziali elevati

- Costi consumabili non sempre coperti  dal sistema tariffario

Regolamentazione
- Opportunità di definire standard globali per l’interoperabilità 

dei sistemi.

- Normative carenti su responsabilità e sicurezza applicazioni

-   insufficienti  normative su rimborsi telemedicina 
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bbiillaanncciiaarree  rriisscchhii  ee  ooppppoorrttuunniittàà
1. Regolamentazione e standardizzazione

• Normative chiare per la gestione dei dati sanitari e l'utilizzo delle tecnologie.
• Certificazione e controllo delle app e dei dispositivi sanitari.

2. Coinvolgimento dei pazienti
• Collaborazione attiva tra pazienti e professionisti per co-creare soluzioni digitali efficaci.
• Favorire la fiducia tramite trasparenza e comunicazione.

3. Educazione e formazione
• Informare i cittadini sull'uso sicuro e consapevole delle tecnologie digitali.
• Formazione dei professionisti per integrare strumenti digitali nella pratica clinica.

4. Approccio etico e inclusivo
• Garantire l'accesso equo alle tecnologie digitali per tutte le categorie sociali.
• Progettare sistemi di intelligenza artificiale trasparenti, privi di bias e verificabili.

5. Sicurezza informatica
• Investire in infrastrutture sicure per proteggere i dati sanitari.
• Educare gli operatori sanitari sui rischi cyber.

6. Regolamentazione e rimborsi
• normativa chiara per disciplinare responsabilità, modalità operative e rimborsi per i servizi a distanza.
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