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Cambiamenti demografici e Sociali in Italia

 2,3 Milioni: Incremento atteso della popolazione dal 2015 al 2025.

 Più vecchi: circa 7 Milioni, Incremento over 65 (dal 2015 al 2025)

 Più grassi: 11%, popolazione totale obesa (2013)

 Più malati: 92%, decessi dovuti a malattie croniche non trasmissibili

 Popolazione Residente (1 Gennaio 2016): 60.656.000 (-139.000)

 Italiana: 55.602.000 (-179.000)

 Straniera: 5.040.000(+40.000)

 Nel 2020 l’età media della madre al parto sarà superiore a 30 anni.

• ISTAT: Italia in Cifre 2015; 

• ISTAT: Rapporto Nazionale Passi 2013: sovrappeso e obesità in Italia; 

• ISTAT: OMS – NCD Country profiles 2014; 

• ISTAT: Indicatori Demografici Stime per l’anno 2015;

• ISTAT Previsioni – Anni 2011-2065 – su dati pre-Censimento 2011.  
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La spesa: Trend SSN 2016-2025

a) Rapporto GIMBE sulla sostenibilità del Servizio Sanitario Nazionale 2016-2025. www.rapportogimbe.it/Rapporto_GIMBE_Sostenibilità_SSN_2016-2025.pdf

Fabbisogno, finanziamento pubblico e spesa privata trend stimato 2016-2025
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Le inefficienze: Trend SSN 2016-2025

a) Rapporto GIMBE sulla sostenibilità del Servizio Sanitario Nazionale 2016-2025. www.rapportogimbe.it/Rapporto_GIMBE_Sostenibilità_SSN_2016-2025.pdf

Disinvestimento dagli sprechi: trend stimato 2016-2025
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Innovazione e sostenibilità

 L’aumento del fabbisogno e conseguentemente della spesa sanitaria

pone realisticamente un problema di sostenibilità del SSN

 L’innovazione tecnologica può giocare un ruolo importante nel

supportare l’efficientamento del sistema, garantendo qualità delle

prestazioni e riduzione dei costi

 Innovare avendo presente la sostenibilità del sistema misurando nel

contempo i benefici reali introdotti
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Principali settori di Innovazione
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ICT

Biotech

Robotica
Nanomedicina

Genomica



Trend tecnologici   ICT di grande impatto 

per il settore Salute

1. Intelligenza Artificiale 

(AI)
Algoritmi software in 

grado di eseguire task 

che normalmente 

richiedono intelligenza 

umana

2. Realtà Aumentata 

(AR)
Aggiunte sensoriali 

virtuali al mondo fisico 

per modificare 

l’esperienza utente 

3. Blockchain
Registri Elettronici 

Distribuiti per la 

registrazione a la 

conferma di 

transazioni sicure

4. Droni
Veicoli e 

Dispositivi in 

grado di operare 

senza pilota

5. Internet of Things (IoT)
Una rete interconnessa 

di dispositivi che 

collezionano e si 

scambiano dati

6. Robots
Macchine o agenti 

virtuali che 

automatizzano, 

aumentato o 

assistono le attività 

umane

7. Realtà Virtuale 

(VR)
Simulazione 

Interattive di 

immagini 3D o di 

ambienti 

completi

8. Stampa 3D 
Sistemi per la 

creazione di 

oggetti 

tridimensionali 

basati su modelli 

digitali

*PwC Tech breakthroughs megatrend: How to prepare for its impact, PwC Health Research Institute analysis
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Sostenibilità: Efficientamento dei Processi 

Sanitari

Linee di intervento

 Telemedicina e Telemonitoraggio

 Mobile healthcare

 Gestione intelligente del Farmaco

 Fascicolo Sanitario Elettronico

 Sistemi di Supporto delle Decisioni (prevenzione,diagnosi,cura,gestione risorse)

Ricadute attese

 Guadagno di efficienza e riduzione dei costi

 Ottimizzazione nell’erogazione dei Servizi

 Riduzione errore medico e incremento sicurezza del paziente

 Miglioramento gestione delle patologie croniche
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…ma al centro di tutto  i BIG DATA
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Enormi Opportunità dai Big Data

«La medicina sta diventando troppo 

complessa (e solo) circa il 20% della 

conoscenza clinica usata oggi è basata 

su evidenze»

Steven Shapiro, Chief Medical and 

Scientific Officer, UPMC
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BIG

DATA

Trial Clinici

Database pubblici

EHR Repositories

Strutture sanitarie

Device mobili

Applicazioni Cliniche

Reti Sociali

Ambiente 

di vita

Strumentazione

clinica

BIG DATA 11



Big Data per la salute: opportunità

 Miglioramento della cura

 Supporto alla prevenzione

 Nuova conoscenza

 Efficientamento dei processi

 Riduzione dei costi
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L’evoluzione dell’ “analytics”

L’analisi descrittiva si occupa di descrivere ciò che 

accade e di presentare informazioni

L’analitica prescrittiva si spinge oltre la previsione di 

risultati futuri, fornendo raccomandazioni in maniera 

automatica sulle azioni da intraprendere

L’analisi predittiva  utilizza una serie di tecniche che 

analizzano dati storici per predire trend o scenari 

futuri

L’analisi cognitiva si basa su sistemi tecnologici in 

grado di apprendere, ragionare e generare ipotesi, 

attingendo a una vasta gamma di informazioni e 

collegamenti potenzialmente rilevanti. 
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Cosa intendiamo per sistema cognitivo?

Un sistema capace di:

 Apprendere

 Creare modelli o rappresentazioni di un dominio

 Generare ipotesi e valutarle

allo scopo di supportare

 i processi decisionali

 la produzione di nuova conoscenza

mediante meccanismi di ragionamento “human-like”
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Supporto Decisionale: Imaging
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Analisi 
Dati

DB 
caratteristiche

Generazione 
di ipotesi

Validazione 
delle ipotesi

Tonometria
Età
Gene mutato
Pattern Ereditario
Assunzione di vitamina A
….

Tonometria> 22mmHg
Età<18
....

Quantificazione dei 

pigmenti

Comparsa di nuovi 

pigmenti

…

Comparsa di nuovi pigmenti
nella parte centrale della retina

Estrazione di nuova 

conoscenza

Tonometria> 22mmHg
Gene mutato= CRB1
...
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L’ esperienza
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I partner industriali 18



Centri di Ricerca ed Università 19



Obiettivo generale

 Il progetto eHealthNet ha realizzato un ecosistema software open-source, costituito da :

 modelli,

 servizi,

 strumenti

per l’implementazione di applicazioni per la sanità digitale volte a coprire l’intero spettro di funzionalità

afferenti al settore salute, dalla prevenzione alla diagnosi al follow-up, al monitoraggio di gestione

Le piattaforme software sono disponibili in modalità Open Source anche per favorire il modello open

innovation nel settore salute
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Personal

Data

External

Data

Sources

RIS, 

PACS, …

External

Information

Systems

Infrastructure Services

Interoperability

Event

Processing & 

Distribution

Security Fault Tolerance

Platforms

EHR / PHR

Platform

Medical Devices

Managing Platform

Workflow

Platform

DSS

Platform

Virtual 

Rehabilitation

Platform

Signal & Image 

Processing Platform

Location

Management

Platform

Behavior Analysis

Platform

Application Services

Telemonitoring

services and tools

EHR/PHR

services and tools

Cognitive Impaired

Monitoring

services

Telerehabilitation

services and tools

Billing

services and tools
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Imaging Diagnostico collaborativo

Medico Radiologo

Medico Oncologo
Medico Chirurgo

Diagnostica con imaging avanzato

Refertazione Condivisa

Chat/Audio

Il sistema supporta l’attività collaborativa multi-utente per la diagnostica avanzata mediante condivisione sincronizzata

di immagini biomedicali in formato standard DICOM

Sincronizzazione Visuale

Web Application

User Friendly

PACS

EHR
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Telemedicina

App mobile che consente di acquisire ed elaborare in real-time una serie di segnali cardiologici di un paziente

(ECG, sfigmomanometro Digitale, pulsossimetro), di memorizzare un report nel taccuino del paziente e di inviare

allarmi mirati al medico di base

- Piano di Monitoraggio
- parametri che l’utente deve tenere sotto controllo

- Notifiche
- misurazioni programmate

- EDF
- memorizzazione di segnali 

- Applicazione filtri
- Filtri di denoising del segnale in fase di acquisizione

- Collegamento sensoristica
- Collegamento via bluetooth con sensori di monitoraggio 

- Supporto decisionale
- Elaborazione intelligente dei segnali per il riconoscimento

di eventuali anomale (ad es. aritimie)

EHR/PHR

Consulta

DSS
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Gestione reparto e cartella clinica

Cartella clinica informatizzata evoluta capace di gestire i percorsi operativo-gestionali riguardanti accettazione,

dimissione e trasferimento in un reparto e supportare l’intero iter diagnostico-terapeutico seguito dal singolo paziente

EHR/PH

R

Cartella clinica

Reparto di Medicina Nucleare

Reparto di Radioterapia

Consultazione/Alimentazione

Alimentazione

- Comunicazione tra reparti
- Alimentazione EHR/PHR
- Supporto al processo di cura
- Consultazione dati anonimizzati

per fini statistici

Cartella clinica

Cartella clinica di supporto ai

Percorsi Diagnostici Terapeutici e Assistenziali (PDTA)

Paziente

Cartella clinica per la gestione integrata di reparti/ambulatori
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Riabilitazione virtuale

Riabilitazione motoria

- 10 Ripetizioni

Paziente

Medico

- Info esercizio

Riabilitazione Cognitiva

Paziente

Risultati

Medico

Il sistema supporta l’attività fisioterapica di pazienti post-infartuati attraverso l’attuazione di un protocollo riabilitativo

virtuale di tipo motorio e cognitivo utilizzando lo strumento Kinect per il monitoraggio del movimento

Serious Game

Valuta i risultati
Valuta i risultati

Risultati
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Prevenzione personalizzata

Servizi abilitanti la creazione di social network capaci di

consentire:

• a medici di scambiarsi esperienze mediante un processo

collaborativo

• a pazienti di favorire la ricerca semantica di informazioni

mediche codificate mediante vocabolari controllati

contenuti in UMLS

Il medico:

• Inserisce le sue esperienze professionali

• Consulta esperienze professionali dei colleghi

• Commenta esperienze professionali di altri

professionisti

Il paziente:

• Ricerca sintomi della sua malattia
• Ricerca medici che hanno curato la sua malattia

Social network con
dati clinici validati

Medico

Paziente

Estrazione di dati Estrazione di dati
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Grazie per l’attenzione

E-mail   giuseppe.depietro@icar.cnr.it
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Mobile healthcare
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Dal Dato alla Conoscenza: come generare 

valore aggiunto nei processi sanitari
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Supporto decisionale: 

Imaging

 I software attualmente in uso nel campo della di diagnostica sono stati sviluppati negli anni utilizzando una serie

di ipotesi predefinite sulle caratteristiche specifiche della specifica patologia, spesso semplificando la realtà per

ragioni di tipo tecnologico.

 Attualmente, le nuove tecnologie della conoscenza possono consentire di gestire più facilmente un ampio

spettro di patologie, lavorando con tutte le modalità di imaging (raggi X, TAC, PET, ecc) e utilizzando, laddove

possibile, informazioni cliniche a corredo..

 Ciò avviene analizzando grandi data set di immagini, ad esempio mediante tecniche di deep learning,

facendo si che un sistema computerizzato possa porre all’attenzione del medico alcune potenziali

problematiche, contrassegnando immediatamente le immagini per indicare al medico le zone dove indagare

ed, in alcuni casi, suggerendo possibili diagnosi.

 Inner Eye Project (Microsoft) Enlitic start-up, Watson-health (IBM)
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Input

DB delle Features
estratte dalle 

immagini

Validazione 

delle ipotesi
Analisi dei 

dati

Segmentazione Generazione 
di ipotesi

Schema di processo per la produzione di nuova conoscenza

Altre Fonti
Dati

Apprendimento
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Salute Sostenibile: Il contesto Italiano

a) Rapporto OsservaSalute 2015. Disponibile a: www.osservasalute.it/index.php/rapporto/argomenti/2015/15.

b) Istat. Rapporto annuale 2016 – La situazione del Paese. Disponibile a: www.istat.it/it/archivio/185497. 

c) Corte dei Conti: 

www.corteconti.it/export/sites/portalecdc/_documenti/controllo/sezioni_riunite/sezioni_riunite_in_sede_di_controllo/2016/rapporto_coordinamento_finanza_pubblica_2016.pdf

Finanziamento pubblico del SSN: trend 2001-2016 Finanziamento pubblico del SSN: anno 2016

Considerato che il servizio sanitario è parte integrante di ciascun Paese, la crisi di sostenibilità del

SSN coincide in Italia con un lungo e grave periodo di crisi economica durante il quale è emersa

la necessità di efficientamento del sistema.
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Mobile health
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Mobile healthcare

 Mobile health (mHealth) può essere definito come ogni tipologia di servizio orientato al settore della salute in

grado di acquisire o fornire informazioni tramite mobile device come a laptop, tablet, or smartphone con

connettività wireless

 Gli Smartphone sono diventati i device di connessione più diffusi al mondo, che accompagnano la nostra vita 24

ore al giorno per tutto l’anno

gli sviluppatori di mHealth app sono convinti che l’utilizzo di tali apps produrrà notevoli cambi comportamentali

per:

 I pazienti che soffrono di patologie come obesità, ipertensione,depressione, cardiopatie, etc

 Cittadini che vogliono preservare e migliorare il loro benessere migliorando il proprio stile di vita
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Impatto delle mHealth Apps

 Source: reserch2guidance mHealth App Developer Economics survey 2014
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Docente

StudenteStudente

Simulazione virtuale in chirurgia

Imaging collaborativo per didattica

Verifica

Sessione Didattica Virtuale

Il sistema facilita il processo didattico mediante condivisione sincronizzata di immagini biomedicali ginecologiche

mediante la possibilità di creare sessioni virtuali
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