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RICERCA  
NUOVI ORIZZONTI 
PER LA CURA
DELLA SCLEROSI
MULTIPLA? 

DONNE E TUMORI
Troppa confusione! Una ricerca 
dell’osservatorio O.N.DA 
afferma che il 33% di loro 
non sa distinguere bene 
la differenza tra il carcinoma 
ovarico e quello all’utero. 
E la colpa è anche dei dottori 
che non le informano a dovere

TERAPIA 
DEL DOLORE. 
A SORPRESA, 
LA RIFORMA 
PARTE DAL SUD 
DEL PAESE

PREVENIRE L’ICTUS
Uno studio dell’ASA, l’American 
Stroke Association, ribadisce 
che tre “colpi” su quattro potrebbero 
essere evitati. Importante quindi 
non sottovalutare il male e diffonderne 
la conoscenza sempre più. Anche grazie 
a testimonial famosi che si mettano 
al servizio di una causa giusta

FARMACI
Con quelli bio-
similari si arriva 
a risparmiare anche 
il 30%. E oltre 
alle nostre tasche 
ci guadagna 
anche il Servizio 
Sanitario Nazionale 

SPECIALE SALUTE E STAR BENE

IL FUTURO 
DELLA MEDICINA
PASSA DAL WEB

MASSIMO SANTINI
direttore del Dipartimento 

Cardiovascolare dell’Ospedale 
San Filippo Neri di Roma

LE PIÙ AVANZATE TECNOLOGIE 
NEL CAMPO DELLE TELECOMUNICAZIONI 
MIGLIORANO L’ASSISTENZA AL MALATO 

UN’INDAGINE DEL CENTRO DI ELETTROSTIMOLAZIONE CARDIACA DEL SAN FILIPPO NERI DI ROMA 
MOSTRA CHE IL FOLLOW UP DA REMOTO DIMEZZA GLI ACCESSI IN OSPEDALE E MIGLIORA LA PROGNOSI

a crescita tecnico-scien-
tifica dell’assistenza sa-
nitaria passa per la tele-

medicina, ovvero l’insieme 
di quelle tecniche, mediche 
e informatiche, che permet-
tono di seguire un paziente 
e fornire servizi sanitari a 
distanza, connettendo le 
strutture mediche ai ma-
lati attraverso vari tipi di 
tecnologie. Questo genere 
di servizi consente di mi-
gliorare il servizio sanita-
rio, soprattutto a favore dei 
pazienti cronici, riducendo 
i costi di ospedalizzazione 
e favorendo un’assistenza 
sanitaria anche a distanza. 
«Nell’ambito della teleme-
dicina esistono dei dispo-
sitivi che ci permettono, 
grazie a una linea telefoni-
ca e a Internet, di control-
lare il paziente a distanza 
attraverso la trasmissione 
dell’elettrocardiogramma 
e la misurazione di alcu-
ni parametri quali il peso 
corporeo, la pressione ar-
teriosa, l’ossimetria e la 
glicemia» - ha detto il pro-

li enormi progressi 
compiuti nel tratta-
mento delle malattie 

cardiovascolari, che hanno 
dimostrato avere un ruolo 
fondamentale nell’assicu-
rare una maggiore attesa 
e una migliore qualità di 
vita, riguardano tra gli 
altri, l’innovazione tecno-
logica, in particolar modo 
la continua evoluzione dei 

dispositivi biomedicali, la 
sempre minor invasività 
delle tecniche chirurgi-
che e, grazie allo sviluppo 
nell’ambito delle teleco-
municazioni, la teleme-

IL FUTURO DELL’ASSISTENZA? 
BASTERÀ IL TELEFONO

TELECARDIOLOGIA, I VANTAGGI SONO TANTI

L

G

fessor Fabrizio Ammirati, 
Direttore U.O. di Cardio-
logia dell’Ospedale G. B. 
Grassi, Azienda Usl Roma 
D, intervenendo a “Il Futu-
ro della Sanità”, iniziativa 
con cadenza semestrale dal 
2007 che ha l’obiettivo di 
creare un’occasione unica 
di confronto in merito a te-
matiche attinenti il settore 
medicale.  «I vantaggi del 
controllo a distanza sono 
molteplici - ha precisato 
Ammirati - perché da un 
lato permette a pazienti 
che dovrebbero recarsi in 
ospedale periodicamente 
di fare le opportune visite 
di controllo solo una volta 
all’anno e, dall’altro, con-
sente di rilevare il problema 
in tempo reale e d’interve-
nire in modo tempestivo 
con una terapia adeguata 
senza dover aspettare la 
visita ambulatoriale. Tra i 
prossimi obiettivi c’è quel-
lo di creare dei modelli or-
ganizzativi per un miglior 
utilizzo di questi dispositi-
vi. Gli ospedali e le A.S.L. 

dicina. Negli ultimi anni, 
infatti, grazie ai progressi 
congiunti della telecar-
diologia e della tecnolo-
gia dei dispositivi cardiaci 
impiantabili (pacemaker, 
defibrillatori, resincroniz-
zatori, ecc.), ampiamente 
utilizzati nel trattamento di 
patologie del ritmo (quali 
bradicardia e tachicardia, 
dello scompenso cardiaco 

e come prevenzione della 
morte improvvisa causata 
da gravi aritmie), il con-
trollo remoto dei pazienti 
è entrato rapidamente nel-
la pratica clinica, facendo 

dovrebbero organizzare 
dei controlli domiciliari in 
modo da decongestionare 
i ricoveri ospedalieri e ri-
sparmiare su quelli inap-
propriati». Ospedali civili, 
e non solo, come ha sotto-
lineato il professor Michele 
Anaclerio, consigliere del 
Ministro della Difesa per 
la Sanità Militare: «La te-

prevedere che entro cinque 
anni esso rappresenterà lo 
standard per il monitorag-
gio dei device impiantati. 
Tuttavia, restano da af-
frontare i problemi relativi 
alla rimborsabilità di que-
sti sistemi per le aziende 
ospedaliere. In Italia nel 
2009 sono stati impiantati 
circa 20mila defibrillatori 
e oltre 60mila pacemaker. 
L’innalzamento dell’età 
media e l’ampliarsi delle 
indicazioni all’impianto di 
dispositivi cardiaci (recenti 
evidenze scientifiche hanno 
mostrato l’utilità dell’im-
pianto di resincronizzatori 
anche nello scompenso car-
diaco di grado lieve) fanno 
prevedere per i prossimi 
anni una crescita del loro 
utilizzo, se si pensa che nel 
periodo 2003 - 2009 in Eu-
ropa il numero di impianti 
ha avuto un incremento del 
6% circa l’anno. Tuttavia, 
l’utilizzo di un dispositi-
vo cardiaco impiantabile 
richiede un notevole im-

lemedicina rappresenta un 
prezioso strumento a di-
sposizione di medici e pa-
zienti che consente la piena 
realizzazione di nuove stra-
tegie per la cura. Queste si 
fondano essenzialmente 
sull’accentramento delle 
risorse e sull’espansione e 
amplificazione delle poten-
zialità diagnostiche, clinico-

pegno per i pazienti e per 
il personale medico-sani-
tario, a causa dei continui 
controlli richiesti (circa 
180mila nell’ultimo anno) 
come parte integrante del-
la terapia (in media ogni 
3-6 mesi), che rischiano di 
mettere a dura prova il già 
affollato sistema di follow 
up ospedaliero. Controlli 
che la telemedicina, ormai 
applicabile a ogni tipolo-
gia di dispositivo cardiaco 
impiantabile, può rendere 
meno onerosi, utilizzando 
il monitoraggio remoto del 
device e dei segni vitali del 
paziente, tramite la tra-
smissione automatica dei 
dati allo specialista. «Que-
sta tecnologia - ha pun-
tualizzato Massimo San-
tini, direttore del Dipar-
timento Cardiovascolare 
dell’Ospedale San Filippo 
Neri di Roma in occasio-
ne del Congresso “Progress 
in Clinical Pacing" da lui 
presieduto -, s’inserisce in 
un’ottica di miglioramen-

TELEMEDICINA8

 di Matteo Di Paolo Antonio

terapeutiche e assistenziali. 
La validità di questo stru-
mento è stata pienamente 
riconosciuta dalla Sanità 
Militare Italiana che da 
oltre vent’anni svolge la 
sua azione umanitaria nel-
le molteplici missioni che 
hanno visto impegnate le 
nostre truppe nelle più di-
sparate aree del pianeta».

 di Alessia Laudati

to e di maggior efficienza 
di cura del paziente, con 
benefici sia per il soggetto 
stesso che per la struttura 
ospedaliera che se ne oc-
cupa. Benefici - continua 
Santini - che si possono 
riassumere in una ridu-
zione del numero di visite 
ambulatoriali, dei ricoveri 
ospedalieri, del tempo del 
personale medico-infer-
mieristico dedicato al fol-
low up. Questo porta alla 
liberazione di risorse che 
possono essere destinate 
ai nuovi pazienti, a un mi-
glioramento della gestione 
clinica delle aritmie e de-
gli episodi di scompenso, 
grazie alla rilevazione im-
mediata di possibili eventi 
avversi con la conseguente 
introduzione d’interventi 
tempestivi mirati. Senza 
dimenticare l’ottimizza-
zione del consumo di ri-
sorse con un utilizzo più 
razionale del personale e 
la migliore organizzazione 
del lavoro».
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distanza, connettendo le 
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di servizi consente di mi-
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affollato sistema di follow 
up ospedaliero. Controlli 
che la telemedicina, ormai 
applicabile a ogni tipolo-
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impiantabile, può rendere 
meno onerosi, utilizzando 
il monitoraggio remoto del 
device e dei segni vitali del 
paziente, tramite la tra-
smissione automatica dei 
dati allo specialista. «Que-
sta tecnologia - ha pun-
tualizzato Massimo San-
tini, direttore del Dipar-
timento Cardiovascolare 
dell’Ospedale San Filippo 
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terapeutiche e assistenziali. 
La validità di questo stru-
mento è stata pienamente 
riconosciuta dalla Sanità 
Militare Italiana che da 
oltre vent’anni svolge la 
sua azione umanitaria nel-
le molteplici missioni che 
hanno visto impegnate le 
nostre truppe nelle più di-
sparate aree del pianeta».

 di Alessia Laudati

to e di maggior efficienza 
di cura del paziente, con 
benefici sia per il soggetto 
stesso che per la struttura 
ospedaliera che se ne oc-
cupa. Benefici - continua 
Santini - che si possono 
riassumere in una ridu-
zione del numero di visite 
ambulatoriali, dei ricoveri 
ospedalieri, del tempo del 
personale medico-infer-
mieristico dedicato al fol-
low up. Questo porta alla 
liberazione di risorse che 
possono essere destinate 
ai nuovi pazienti, a un mi-
glioramento della gestione 
clinica delle aritmie e de-
gli episodi di scompenso, 
grazie alla rilevazione im-
mediata di possibili eventi 
avversi con la conseguente 
introduzione d’interventi 
tempestivi mirati. Senza 
dimenticare l’ottimizza-
zione del consumo di ri-
sorse con un utilizzo più 
razionale del personale e 
la migliore organizzazione 
del lavoro».
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media e l’ampliarsi delle 
indicazioni all’impianto di 
dispositivi cardiaci (recenti 
evidenze scientifiche hanno 
mostrato l’utilità dell’im-
pianto di resincronizzatori 
anche nello scompenso car-
diaco di grado lieve) fanno 
prevedere per i prossimi 
anni una crescita del loro 
utilizzo, se si pensa che nel 
periodo 2003 - 2009 in Eu-
ropa il numero di impianti 
ha avuto un incremento del 
6% circa l’anno. Tuttavia, 
l’utilizzo di un dispositi-
vo cardiaco impiantabile 
richiede un notevole im-

lemedicina rappresenta un 
prezioso strumento a di-
sposizione di medici e pa-
zienti che consente la piena 
realizzazione di nuove stra-
tegie per la cura. Queste si 
fondano essenzialmente 
sull’accentramento delle 
risorse e sull’espansione e 
amplificazione delle poten-
zialità diagnostiche, clinico-

pegno per i pazienti e per 
il personale medico-sani-
tario, a causa dei continui 
controlli richiesti (circa 
180mila nell’ultimo anno) 
come parte integrante del-
la terapia (in media ogni 
3-6 mesi), che rischiano di 
mettere a dura prova il già 
affollato sistema di follow 
up ospedaliero. Controlli 
che la telemedicina, ormai 
applicabile a ogni tipolo-
gia di dispositivo cardiaco 
impiantabile, può rendere 
meno onerosi, utilizzando 
il monitoraggio remoto del 
device e dei segni vitali del 
paziente, tramite la tra-
smissione automatica dei 
dati allo specialista. «Que-
sta tecnologia - ha pun-
tualizzato Massimo San-
tini, direttore del Dipar-
timento Cardiovascolare 
dell’Ospedale San Filippo 
Neri di Roma in occasio-
ne del Congresso “Progress 
in Clinical Pacing" da lui 
presieduto -, s’inserisce in 
un’ottica di miglioramen-

TELEMEDICINA8

 di Matteo Di Paolo Antonio

terapeutiche e assistenziali. 
La validità di questo stru-
mento è stata pienamente 
riconosciuta dalla Sanità 
Militare Italiana che da 
oltre vent’anni svolge la 
sua azione umanitaria nel-
le molteplici missioni che 
hanno visto impegnate le 
nostre truppe nelle più di-
sparate aree del pianeta».

 di Alessia Laudati

to e di maggior efficienza 
di cura del paziente, con 
benefici sia per il soggetto 
stesso che per la struttura 
ospedaliera che se ne oc-
cupa. Benefici - continua 
Santini - che si possono 
riassumere in una ridu-
zione del numero di visite 
ambulatoriali, dei ricoveri 
ospedalieri, del tempo del 
personale medico-infer-
mieristico dedicato al fol-
low up. Questo porta alla 
liberazione di risorse che 
possono essere destinate 
ai nuovi pazienti, a un mi-
glioramento della gestione 
clinica delle aritmie e de-
gli episodi di scompenso, 
grazie alla rilevazione im-
mediata di possibili eventi 
avversi con la conseguente 
introduzione d’interventi 
tempestivi mirati. Senza 
dimenticare l’ottimizza-
zione del consumo di ri-
sorse con un utilizzo più 
razionale del personale e 
la migliore organizzazione 
del lavoro».
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Eventi Culturali

Il Futuro della Sanità all' Hotel Four Seasons
Milano
Hotel Four Seasons - Via Gesù, 6/8
22 Febbraio 2011

Il Futuro della Sanità

 Il Futuro della Sanità 7° incontro Telemedicina Sfida ai sistemi di assistenza
sanitaria a distanza

Eventi Correlati

 HotelFourSeasons

martedì 22 febbraio 2011 ore 19.00 Milano Hotel Four Seasons Via Gesù, 6/8

Programma

Benvenuto

Sig. Aldo Cerruti Amministratore Unico ab medica S.p.A.

Opportunità e linee di sviluppo per la Telemedicina Prof.ssa Maria Carla Gilardi Direttore dell’Istituto di Bioimmagini e Fisiologia Molecolare

(IBFM) – CNR Componente del Consiglio Superiore di Sanità

Telemedicina oggi e domani nei servizi alla persona Dott. Renato Botti Amministratore Delegato Telbios S.p.A.

Esperienza clinica e futuro in ambito cardiologico Prof. Fabrizio Ammirati Direttore U.O.C. di Cardiologia, Ospedale G. B. Grassi, Azienda

Usl Roma D

Telemedicina e Neuroscienze: the cyberbrain Dott. Pantaleo Romanelli Responsabile Neurochirurgia Funzionale, IRCCS Neuromed, Pozzilli

La telemedicina Militare – Athena TMD 1996/2011 Generale Prof. Michele Anaclerio Consigliere del Ministro della Difesa per la Sanità

Militare
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Milano, 23 febbraio 2011

“Il Futuro della Sanità ” è un’iniziativa promossa da Aldo Cerruti , Presidente e Amministratore unico di ab medica S.p.A. , che si ripete con

cadenza semestrale dal 2007, e ha l'obiettivo di creare un’occasione unica di confronto in merito a tematiche attinenti il settore medicale. Gli

incontri de “Il Futuro della Sanità ” rappresentano ormai un appuntamento fisso nell’orizzonte dell’innovazione biomedicale , con il preciso

obiettivo di capire e indirizzare l'evoluzione della Sanità in Italia, discutere e analizzare casi di studio significativi, valutando nuove iniziative a

livello nazionale e internazionale.

Focus di questo settimo incontro è stata la Telemedicina , ovvero l’insieme di quelle tecniche, mediche e informatiche, che permettono di

seguire un paziente e fornire servizi sanitari a distanza , connettendo le strutture mediche ai malati attraverso vari tipi di tecnologie. Questo

genere di prestazioni consente di migliorare il servizio sanitario, soprattutto a favore dei pazienti cronici , riducendo i costi di ospedalizzazione e

favorendo un’assistenza sanitaria anche a distanza.

Durante la serata, illustri relatori hanno raccontato la loro esperienza nell’applicazione delle tecnologie più avanzate del mondo delle

telecomunicazioni , nella realtà ospedaliera e nell’assistenza al malato.

Dopo il benvenuto ai presenti da parte di Aldo Cerruti , Amministratore Unico di ab medica S.p.A., è intervenuta la Prof.ssa Maria Carla Gilardi

, Direttore dell’Istituto di Bioimmagini e Fisiologia Molecolare (IBFM) – CNR e Componente del Consiglio Superiore di Sanità, che ha illustrato le

opportunità e i possibili sviluppi della Telemedicina, affermando: “Numerose iniziative intraprese a livello comunitario e a livello nazionale

testimoniano un’attenzione crescente verso servizi di Telemedicina che permettano, attraverso l’utilizzo delle tecnologie, modelli assistenziali

innovativi con cui rispondere alle mutate esigenze del SSN… Prossima è l’istituzione di un gruppo di lavoro nell’ambito del Consiglio Superiore di

Sanità, che si pone, come finalità, quella di una ricognizione a livello nazionale delle esperienze e iniziative regionali, un’analisi e valutazione

della normativa esistente, e infine la predisposizione di linee guida nazionali. Dunque, obiettivo del gruppo di lavoro è quello di assicurare

un’azione di raccordo e di armonizzazione delle iniziative di Telemedicina intraprese a livello regionale, e rendere disponibili strumenti solidi e

unitari per uno sviluppo armonico e un’integrazione dei servizi di Telemedicina sul territorio nazionale”.

Il Dott. Renato Botti , Amministratore Delegato di Telbios S.p.A., una delle prime società italiane a essersi occupata di questi tipi di tecnologie,

ha focalizzato l’attenzione sul ruolo della telemedicina nei servizi alla persona e sulle possibili prospettive. “Telbios sviluppa soluzioni e gestisce

servizi che permettono l’intervento della componente medica specialistica in situazioni di eventi medici a distanza e in situazioni di

emergenza/urgenza” - osserva il Dott. Botti. “Questo viene realizzato attraverso soluzioni tecnologiche e di processi che rendono possibile:

- l’acquisizione in maniera semplice e costante di misure dei parametri vitali dell’assistito e la messa a disposizione di competenze mediche

multispecialistiche;

- l’acquisizione e l’analisi di nuove informazioni e dati sulla mobilità, comportamento, abitudini e percorsi attraverso il monitoraggio intelligente

non intrusivo verso l’assistito per valutare i fattori di rischio”.

“Nell’ambito della telemedicina esistono dei dispositivi, che ci permettono, grazie ad una linea telefonica e ad Internet, di controllare il paziente a

distanza attraverso la trasmissione dell’elettrocardiogramma e la misurazione di alcuni parametri quali il peso corporeo, la pressione arteriosa,

l’ossimetria e la glicemia” – ha affermato il Prof. Fabrizio Ammirati , Direttore U.O.C. di Cardiologia, Ospedale G. B. Grassi, Azienda Usl Roma

D.

“I vantaggi del controllo a distanza sono molteplici: da un lato questa permette a pazienti che dovrebbero recarsi in ospedale periodicamente di

fare le opportune visite di controllo solo una volta all’anno e, dall’altro, consente di rilevare il problema in tempo reale e di intervenire in modo

tempestivo con una terapia adeguata senza dover aspettare la visita ambulatoriale”.
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“Tra i prossimi obiettivi c’è quello di creare dei modelli organizzativi per un miglior utilizzo di questi dispositivi. Gli ospedali e le A.S.L. dovrebbero

organizzare dei controlli domiciliari in modo da decongestionare i ricoveri ospedalieri e risparmiare su quelli inappropriati”.

In merito alle possibili applicazioni della Telemedicina nelle Neuroscienze, il Dott. Pantaleo Romanelli , Responsabile Neurochirurgia

Funzionale, IRCCS Neuromed, Pozzilli, ha osservato: “L'integrazione tra cervello e cibernetica (Cyberbrain) costituisce un’affascinante frontiera

dove Neuroscienze e Telemedicina si incontrano … Le epocali innovazioni tecnologiche avvenute durante gli ultimi decenni nella robotica, nella

micromeccanica e nella cibernetica hanno portato allo sviluppo di interfacce tra sistema nervoso e computer capaci di modulare finemente

l’attività di robot specializzati nell’eseguire attività di altissima precisione (fino alla possibilità di eseguire interventi di microchirurgia). La

trasmissione di impulsi motori ad arti robotici tramite elettrodi cerebrali è già una realtà”.

“L’introduzione della trasmissione a distanza di tali dati introdurrà una dimensione totalmente nuova nella Telemedicina: l’interazione mente-robot

per eseguire compiti di alta precisione a distanza. Una tappa essenziale su questa strada consiste nel recente sviluppo di elettrodi cerebrali in

grado di comunicare con l’esterno in modalità wireless”.

Il Generale Prof. Michele Anaclerio , Consigliere del Ministro della Difesa per la Sanità Militare, ha illustrato l’utilizzo della Telemedicina

nell’ambito delle Forze Armate:

“La telemedicina rappresenta un prezioso strumento a disposizione di medici e pazienti che consente la piena realizzazione di nuove strategie

assistenziali … Queste nuove strategie si fondano essenzialmente sull’accentramento delle risorse e sull’espansione ed amplificazione delle

potenzialità diagnostiche, clinico - terapeutiche e assistenziali. La validità di questo strumento è stata pienamente riconosciuta dalla Sanità

Militare Italiana che da oltre vent’anni svolge la sua azione umanitaria nelle molteplici missioni che hanno visto impegnate le nostre truppe nelle

più disparate aree del pianeta”.

Il Futuro della Sanità

ab medica S.p.A. ha l’onore di promuovere questo evento alla presenza di un’ampia e qualificata platea di chirurghi a livello nazionale e

internazionale, opinion leader in ambito scientifico e accademico, imprenditori e giornalisti scientifici.

Il Futuro della Sanità è un’iniziativa promossa da ab medica S.p .A , azienda nata nel 1984 grazie ad Aldo Cerruti . L’Azienda è

all’avanguardia nell’importare le tecnologie più avanzate al mondo in diversi settori del medicale e nel fornire consulenza e assistenza per una

vasta gamma di dispositivi medici specialistici, con particolare attenzione alle tecniche più innovative e mininvasive che riducono i rischi, i costi, i

traumi post-operatori e la necessità di assistenza a lungo termine. ab medica, inoltre, è impegnata nella Ricerca e Sviluppo con progetti in

diversi ambiti e partnership a livello internazionale.

www.abmedica.it
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