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Introduzione (1/3)

INCREMENTO
MveccravenTo MALATTIE CRONICHE  CONSUMO RISORSE
POPOLAZIONE a SANITARIE
DISPONIBILI
a ASSISTENZA DOMICILIARE e
INTEGRATA

A Assistenza a pazienti con
patologie trattabili a domicilio

A Continuita assistenziale per

dimessi dalle strutture sanitarie
e A Recupero delle capacita residue °
di autonomia
PROCESS| CONTENIMENTO DEl
TECNOLOGICI COSTI




Introduzione (2/3)

SUPPORTO NELLA GESTIONE DEL PAZIENTE A DISTANZA




Introduzione (3/3)

Uso domesticdi apparecchiature biomedicali compagani
correlati al loro utilizzo

= Apparecchiature fornite con = Errorinellagestionedei
manual i douso 1 eadidpgAti@it! per

professionisti : :
N - = Malfunzionamenti

= Utilizzatoripaziente - G . di all i § I

caregivergrividicompetenze = enerazione di allarmi tasutil

tecniche = Mancanza di interventi

= Assenzali continua tempestivi

osservaziondelpaziente



Obiettivi (1/2)

La connessione tra oggetti e persone e oggi resa possibile grazi

tecnologie offerte dal IOT ed in particolare alle tecnolegied2M,
e wirecche consentono il dialogo tra strumenti.

m |OT

o, =S
RHS?{@ Tecnologie che portano intelligenzaalle cose, in modo che
OF @ &

8 comunichinocon noi o con altri oggetti La connessioneallarete

3 consenteagli oggettidi acquisireun ruolo attivo ed abilitarenuove
possibilitadi controlloremotomonitoraggic rilevazione

VM2M

P Tecnologieche utilizzandoreti wireless consentono di
W gestire, da remoto, oggetti, strumenti e macchinatri Il
controlloremotoe realizzatdramiteun networkdi raccolta
ed indirizzamentodegli eventi ad undapp !l di
supervisiones feedback

INAMBITCSANITARIQ.E TECNOLOGIMIZMPOSSONBSSERBEITILIZZATPER
LAGESTIONBIMDEDAMBIENTDAREMOTO




Obiettivi (2/2) Progetto di ricerca industriale

finanziato dal
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Sistema per la gestione integrata da remoto di dispositivi medicali
presenti nelle abitazioni di pazienti domiciliati che consente di

= Fornire servizi innovativi di assistenza domiciliare
= Promuovere la deospedalizzazione dei pazienti
= Monitorare in sicurezza pazienti e dispositivi

D< +*) algorab @ Autrezzatute Medico Sanitarie...,

i 2 - —
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Supportato dal Programma Operativo FESR 2008
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Metodi (1/3)

Consiste in un apparato elettronico che:

A Interfaccia i diversi dispositivi ad una piattaforma di telecontroll

A Permette una connessione tramite internet tra personale sanit:
dispositivi

----------------------------------------------
* *

REMOTE CONTROL
UNIT

GATEWAY

INTERNET
WIRED/WIRELSS

Medical
devices

J

] LOCAL PLATFORM :

: Home based. It gets data

: from the home devices }

i equipment or body
sensors

* *
----------------------------------------------



Metodi (2/3)

Consente a medicl, infermieri, ingegneri clinici di:

A Avere informazioni sullo stato di salute del paziente

A Intervenire sui vari dispositivi per impostazioni o aggiornament
A Intervenire sul paziente per impostare la terapia o rilasciare fee
al pazienti di:

A Avere informazioni sul proprio stato di salute

™ . ~ S
T Remote monitoring Remote
o % N [Nuvola IT Home Doctor] control %
Doctor [ _ N
Dynamic Improved reporting Technical support
configuration and analysis
. y,
Asset Managment

N2

Patient / relatives
Nurse care giver



Metodi (3/3)

VERSIONMPLEMENTATE
ATest ilhntraospedal iero, per s

AT e s domibiliare, installato a casa del paziente ed utilizzato <
|| controll o dell ospedal e;



Applicazioni (1/3)

Prototipo in sperimentazione nel reparto di

Pneumol ogi a del |l 60s
allettati o deambulanti ai quali e stata
prescritta ossigenoterapia.
Essaconsentesontinuamenié,misurared
Impostare
ALa concentrazioni flussoe la pressione
d el | 0 arsuscitgdal rcancentratore
doossigeno
E monitorangarametfisiologicome 'HF\““ES?E;Z‘M .
ASPQ * —
AFrequenzeardiaca y

SISTEMAMODULAREN GRADMI INTERFACCIARSONQUALSIASDISPOSITIVRIEDICALE
GIAADOTTATOAIPAZIENTA CASAO NELLECASEDICURA

S
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Applicazion{2/3)
Le informazioni vengono centralizzate su una pielbafbrma
Profilo tecnico

&+
=) CONC. OSSIGENO TENSIONE
REHS)’ 95 % 236V
™ ' FLUSSD OSSIGEND l CEEEEE
algorab 2.5 I/ min 1.000 A

'—"
POT. ATTIVA
0.400 kw
FREQUENZA POLS0O PERIFERICO ENERGIA
82 bpm 0.800 kWh

VALORE DI 5P02 Q

929 %

TEMPO ACCENSIONE

1h23’

PRESSIONE USCITA
150 mbar

TEMP. AMBIENTE

232.2 °C

COORDINATE POSIZIONE
45.886163 x 11.019551




Applicazion{3/3)

Le informazioni vengono centralizzate su una pielttafibrma

Profilo clinico

== TELECOM

ITALIA

@ P

@ Cerca Misure

Data: ultimo giomao ;’

zta della mi ione C: m m

2013-10-08 14:00 PAZIENTE! PAZIENTEL

2013-10-08 12:30 PAZIENTE1 PAZIENTE1

2013-10-08 12:00 PAZIENTE! PAZIENTE!

2013-10-08 12:00 PAZIENTE! PAZIENTE1

2013-10-08 11:35 PAZIENTE! PAZIENTE!

2013-10-08 11:00 PAZIENTE! PAZIENTE!

2013-10-08 10:30 PAZIENTE1 PAZIENTE1

2013-10-08 10:00 PAZIENTE1 PAZIENTE1
2013-10-08 09:30 PAZIENTE! PAZIENTEL

2013-10-07 14:00 PAZIENTE! PAZIENTE1

Nuvola It Home Doctor

tedico : medicod mediced [Home | Cambia password | Esci ]

Visite FReferti Documenti Dati personali Help
Tipo Misura:
Cerca
ice Fi Dati Paziente Jutor i isur: Esito  Esito Refertazione Misura
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PAZIENTE]

PAZIENTE1

PAZIENTE1

MEDICO1 MEDICO TEMPERATURA AMBIENTE (gradi)

VOLUME EROGATO (iitri'sec)
MEDICO1 MEDICO ) )

MEDICO1 MEDICO . . .
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Conclusioni

Fonti interne

FORZE

DEBOLEZZE

A Sistema modulare per il
controllo remoto di dispositivi
medicali complessi

A Gestione in sicurezza dei
dispositivi medicali nell’uso

domestico

A Accesso multiutente

A Carenza delle normative volte a
regolamentare le tecnologie M2M
edilOT

A Necessita di modificare il modello
organizzativo con introduzione di
nuovi profili professionali e Task
Shifting

Fonti esterne

OPPORTUNITA

MINACCE

A Deospedalizzazione;

A Diffusione ADI;

A Accettazione dei MD da parte dei
caregiver e pazienti

A Necessita di definizione di
standard per l'integrazione di
informazioni tecniche
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