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CENTRO DI RICERCA, SVILUPPO E STUDI SUPERIORI IN 

SARDEGNA

ƩCentro di ricerca interdisciplinare focalizzato sulle scienze computazionali

ƩSituato nel Parco Scientifico e Tecnologico Polaris (Pula)

ƩAttivo dal 1992, staff di RST di ~ 130 persone

ƩRicerca scientifica ed industriale, sviluppo tecnologico ed alta formazione
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PUNTI DI FORZA

Ʃ Ricerca e sviluppo allo stato dellôarte su 

tecnologie abilitanti

Ʃ Infrastrutture computazionali e di 

bioprocessing  di punta

Ʃ Applicazione in settori strategici: Energia & 

Ambiente, Societ¨ dellôinformazione, Scienze 

biomediche

Ʃ Collaborazioni nazionali ed internazionali

ƩPON, EU FP7, Wellcome Trust, NIH, APL, ... 

Ʃ Trasferimento di tecnologie di punta verso 

lôindustria

ƩENI, INPECO, IBM, NICE, GEXCEL, ....

Ʃ Trasferimento di competenze verso strutture 

regionali

ƩSanità, Ambiente, Beni culturali, ...
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HEALTHCARE FLOWS

Ʃ Parte del Settore Data Fusion

Ʃ Esperienza più che decennale di ricerca e 

sviluppo nell'applicazione dell'informatica alla

pratica clinica, alla medicina ed alla biologia

Ʃ Soluzioni allo stato dellôartea esigenze mediche

concrete

Ʃ Collaborazioni con:

Ʃ Ospedali

Ʃ Imprese

Ʃ Consorzi Internazionali (IHE, HL7, openEHR, OME,é)

HEALTHCARE FLOWS



HEALTHCARE FLOWS

Gestione semantica e computazionale di dati biomedici

Tracciabilità ed interconnessione di domini clinici

Telemedicina e medicina distribuita

LINEE DI RICERCA



HEALTHCARE FLOWS

TRACCIABILITAôED INTERCONNESSIONE DOMINI CLINICI

Ʃ I percorsi di cura sono complessi e prevedono molte fasi e diverse figure

professionali che collaborano tra loro

Ʃ I sistemi informativi sono spesso acquisiti in tempi e modi diversi e spesso non

in grado di comunicare in modo nativo (ñinformationislandsò)

ƩEôfondamentale lôinteroperabilità, intesa come abilità di due o più sistemi o

componenti di scambiare informazioni ed utilizzare le informazioni scambiate

Ʃ Approccio seguito: architetture con un punto centrale che governa le transazioni,

realizzate con standard e tecnologie aperte (HL7, IHE, Mirth)

Ʃ Attività nel campo: collaborazione con enti di standardizzazione

internazionale (HL7 International, IHE) e collaborazioni industriali (Inpeco)



HEALTHCARE FLOWS

GESTIONE SEMANTICA E COMPUTAZIONALE DI DATI 

BIOMEDICI

Ʃ La tecnologia mette a disposizione enormi quantità di dati eterogenei, con

destinatari sono molteplici, che hanno scopi diversi tra loro

Ʃ Nel tempo le esigenze di trattamento e conservazione mutano

Ʃ Il gruppo si occupa dello sviluppo di modelli e formalismi per la descrizione

di dati biomedici e dei processi in cui sono coinvolti, che siano

computabili e mantengano tutto il contenuto semantico dei dati stessi

Ʃ Attività nel campo:

Ʃmodellazione e gestione di dati clinici e genetici per le attività del

Progetto Progenia (NIH) del Prof. Cucca

Ʃmodellazione per dati clinici epatologici per il progetto SocialEHR, in

collaborazione con AICOF



TELEMEDICINA

ƩSettori principali*:

ƩTelemedicina specialistica:

ƩTelevisita: il medico interagisce con il paziente

ƩTeleconsulto: attività di consulenza fra medici, senza presenta fisica del 

paziente

ƩTelecooperazione sanitaria: assistenza fornita da un medico o altro 

operatore sanitario ad un altro medico o operatore sanitario impegnato in un 

atto sanitario.

ƩTelesalute: sistemi e servizi che collegano pazienti (specialmente i cronici) 

con i medici per assistenza e supporto, interpretazione a distanza i dati di 

telemonitoraggio

ƩTeleassistenza: sistemi socio/assistenziali per la presa in carico della persona 

anziana o fragile a domicilio. Contenuto prevalentemente sociale non oggetto 

di queste linee di Indirizzo.

* Linee Guida Ministeriali
HEALTHCARE FLOWS



HEALTHCARE FLOWS

TELEMEDICINA IN TEMPO REALE

ƩApprocci tecnologici

Ʃstore-and-forward: esecuzione dellôesameed invio successivo delle immagini

o dei video

Ʃreal-time: interazione diretta tra clinici durante lôesameper guidare

lôesecuzionedellôesamestesso

ƩStore-and-forward tecnicamente più consolidato, mentre real-time ancora poco

diffuso e spesso legato a soluzioni proprietarie, chiuse e costose, ma in alcune

discipline diagnostiche operatore-dipendente è essenziale che chi esegue

lôesameabbia conoscenze specifiche per ottenere un risultato attendibile, per cui il

real-time è indispensabile

ƩLa Cardiologia Pediatrica è uno dei casi: in Sardegna lôincidenza è oltre il

doppio della media internazionale, a fronte di un unico centro specialistico, la 

Struttura di Cardiologia Pediatrica dellôAziendaOspedaliera ñG.Brotzuò del Dr. 

Roberto Tumbarello



PROGETTO REMOTE: RISORSE E MODELLI 

ORGANIZZATIVI IN TELECARDIOLOGIA

ƩIl Progetto era dedicato a porre le basi per un sistema di diagnosi

cardiologiche a distanza sul territorio sardo, in tempo reale e con strumenti a

basso costo

ƩIl Progetto è stato finanziato sul Bando sulla Legge Regionale 7, n.7,

ñPROMOZIONEDELLA RICERCA SCIENTIFICA E DELLôINNOVAZIONE

TECNOLOGICA IN SARDEGNAò

ƩUnità Centrali

ƩAzienda Ospedaliera ñG.Brotzuò - Cardiologia Pediatrica

ƩCRS4 ïHealthcare Flows Group,  con il supporto

del Laboratorio ICT per la Medicina di Sardegna Ricerche

PROGETTO REMOTE

ƩUnità Periferiche

ƩOspedale ñN.S. della Mercedeò, Lanusei -

Cardiologia

ƩAzienda Ospedaliera Universitaria, Cagliari 

ƩOspedale ñSS.Trinitàò, Cagliari - Ostetricia e 

Ginecologia



PUNTI DI FORZA

ƩTrasmissione di dati in tempo reale per il supporto alla diagnosi tra

distretti remoti

ƩDiffusione di tecnologie abilitanti a basso costo e facilmente

integrabili nei progetti di sanità elettronica regionale (MEDIR , RTR,

SISaR)

ƩPossibilità di interconnessione di apparati diagnostici di diverso tipo,

purché dotati di unôuscitavideo

ƩRealizzazione di streaming video uno-a-molti, a scopo didattico

PROGETTO REMOTE



REMOTE IN AZIONE
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RISULTATI

ƩPrototipo di un sistema di telemedicina in tempo reale, aperto e a 

basso costo

ƩPrototipo di sistema di cartella clinica, con refertazione strutturata

ƩCollegamento UO Cardiologia Lanusei e assessment altre UO

ƩUltimata la sperimentazione clinica con risultati soddisfacenti: 

concordanz a del 97% per la diagnosi principale tra il sistema e 

lôesameñdirettoò

ƩCollaborazioni con ospedali nazionali, sperimentazioni:

ƩOspedale Burlo (Trieste), metodiche FAST

PROGETTO REMOTE



SPERIMENTAZIONI

Sardegna Friuli Venezia Giulia

Dominio Clinico
(diagnosi 
operatore-
dipendente)

Cardiologia Pediatrica
FAST, FocusedAssessedFocused 
Assessment with Sonographyfor 

Trauma

Strutture Centrali A.O.άDΦ BrotzuέΣ /ŀƎƭƛŀǊƛI.RC.C.S. Burlo Garofolo, Trieste

Struttura 
sperimentazione

Stesso esame effettuato cone 
senza sistema di telemedicina da 

due clinici diversi

Stesso esame effettuato cone senza 
sistema di telemedicina dallo stesso 

radiologo e ripetuto da un terzo 
radiologo direttamente

Numero casi 42 63

Concordanza tra 
risultati con/senza 
telemedicina

97,6% 96,83%
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E POI?

ƩNonostante il potenziale benefico impatto sia riconosciuto universalmente, 

la telemedicina non è ancora entrata in modo strutturale nelle politiche di

assistenza a livello nazionale

PROGETTO REMOTE



E POI? OLTRE I PROGETTI SPERIMENTALI

La chiusura di REMOTE è stata lôiniziodi una serie di attività volte a 

massimizzare i benefici dei risultati ottenuti per la comunità e le imprese :

ƩSupporto alla diffusione su larga scala

ƩStudio preliminare sui costi-benefici che si otterrebbero con lôusodel 

sistema

ƩRicerca

ƩSperimentazione, con lôIRCCSBurlo Garofolo di Trieste, del prototipo in

un dominio clinico nuovo, ma sempre basato su diagnosi fortemente

operatore-dipendente, la FAST (Focused Assessment with Sonography for

Trauma)

ƩPresentato ed approvato il Progetto CONNECT, dedicato alla creazione di

un sistema in mobilità totale ed alla realtà aumentata

ƩTrasferimento tecnologico

ƩCreato, nellôambitodel Progetto MOST, un cluster di 10  imprese per  

lôingegnerizzazione e il trasferimento tecnologico dei risultati ottenuti con 

REMOTE

PROGETTO REMOTE



TELEMEDICINA AL CRS4: TIMELINE

PROGETTO REMOTE



PROGETTO MOST - Moving research Outcomes to

Standard Telemedicine practice

ƩObiettivi:

ƩCondivisione: riutilizzare, consolidare e rendere accessibile (alla

comunità open-source) il software e i prototipi realizzati durante il

progetto REMOTE

ƩRe-ingegnerizzazione: riorganizzare, razionalizzare e rinnovare le

tecnologie e le soluzioni utilizzate durante il progetto REMOTE

ƩTrasferimento tecnologico: diffondere, formare e trasferire la

competenza e la conoscenza acquisita durante lo svolgimento delle

sperimentazioni cliniche collegate al progetto REMOTE mediante la

formazione di un CLUSTER di 10 aziende

PROGETTO REMOTE



FLUSSO DEL TELECONSULTO
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WP1 - STREAMING IN TEMPO REALE

Acquisizione - Trasmissione - Registrazione flussi video

Visualizzatore flussi su desktop - Mobile

Comunicazione VOIP

WP2 - GESTIONE DEI DATI CLINICI

Anagrafica

Calendarizzazione

Cartella Clinica

Referto Strutturato

ARTICOLAZIONE DEL PROGETTO ïWORK PACKAGES

WP3 - DIMOSTRATORE TECNOLOGICO

Applicazione Telemedicina Desktop - Medico Specialista

Applicazione Telemedicina Mobile - Medico Ecografista

WP4 - CREAZIONE DELLA COMMUNITY

Realizzazione / Gestione / Mantenimento Community e Progetto OpenSource

Attività di Animazione e Formazione Aziende Partecipanti al Cluster

PROGETTO REMOTE



WP1 ïSTREAMING IN TEMPO REALE
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WP2 ïGESTIONE DATI CLINICI
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