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TELEMEDICINA

attraverso questa modalita e possibile garantire la fruizione di servizi sanitari senza recarsi
presso le strutture sanitarie, rendendo accessibili le cure attraverso uno scambio sicuro di
informazioni, immagini e documenti tra i professionisti sanitari e i pazienti, garantendo
in alcuni ambiti, l'equivalente contenuto assistenziale degli accessi tradizionali.

Intercettazione e monitoraggio complicanze
respiratorie, nutrizionali

Dimissione precoce e cicli domiciliari di terapia

Monitoraggio di pazienti in lista di trapianto o
trapiantati

Monitoraggio pazienti in ventilazione non
invasiva




' £
(S

LIFC
Lega Italiana
Fibrosi Cistica

GAZZETTA % UFFICIALE

b

. //////.)/r 20 cdotber - (/”////

DIREZIONE GENERALE DELLA PROGRAMMAZIONE SANITARIA

=l g
olivelll o
\ Essenziali di =
| Assistenza o

— e

=
O | Forum
italiano

8

sulaFibrosi
Cistica

MA NONOSTANTE

La Legge 548/93

L'intervento del Ministro Lorenzin 2014

Il Piano Nazionale della Cronicita 2016

| Livelli essenziali di assistenza 2017
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la Legge 548/93

... la cura e alla riabilitazione dei malati di fibrosi cistica, provvedono anche alla fornitura a domicilio
delle apparecchiature, degli ausili e dei presidi sanitari necessari per il trattamento complessivo;

...promuovere programmi di ricerca atti a migliorare le conoscenze
cliniche e di base della malattia per aggiornare la possibilita di
prevenzione, nonché la diagnosi precoce, la cura e la riabilitazione.

Obblighi delle regioni. — ---e quanto altro ritenuto essenziale per la cura e la riabilitazione a
domicilio dei malati di fibrosi cistica. | farmaci, i supplementi nutrizionali, i presidi sanitari e
le apparecchiature di terapia e riabilitazione sono forniti ai pazienti direttamente dalle unita
sanitarie locali di residenza su prescrizione di un centro di cui al comma 2.

Assistenza ospedaliera e domiciliare. - 1. | centri di cui al comma 2 dell'articolo 3
provvedono alla cura e alla riabilitazione dei malati di fibrosi cistica sia in regime
ospedaliero, sia in regime ambulatoriale e di day-hospital, sia a domicilio.
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'allora Ministro della Salute

La telemedicina non e solo il domani, ma e
I'oggi, dice il ministro della Salute, Beatrice
Lorenzin. La telemedicina — aggiunge - credo
possa dare delle risposte incredibili,
soprattutto, per la gestione dei malati cronici,
dove si possono risparmiare milioni di euro ...

... facendo vivere meglio i pazienti
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Il Piano Nazionale della Cronicita

SAN ITA DIGITALE - SISTEMI INFORMATIVI INTEGRATI

- TELEMEDICINA

- WEB E SALUTE
OBIETTIVO LINEE DI INTERVENTO PROPOSTE
Promuovere I'impiego di modelli, tecniche e strumenti della 1. sperimentare modelli di assistenza che riescano a coniugare
sanita digitale nella gestione della cronicita al fine di garantire soluzioni tecnologiche con i bisogni di salute del paziente
continuitd e migliore gualitad dell’assistenza, migliore efficacia, (Teleassistenza domiciliare, Teleconsulto specialistico,
efficienza e appropriatezza telemonitoraggio medicale, Telesorveglianza, Telecontrollo,

Telesoccorso, Teleallarme);

2. analizzare modelli, processi e modalita di integrazione dei servizi
di telemedicina nella pratica clinica;

3. diffondere nei cittadini, nei pazienti, negli operatori e nelle
istituzioni la cultura della telemedicina;

4. potenziare percorsi di formazione e aggiornamento continuo per
gli operatori dei servizi di telemedicina;

5. produrre studi di fattibilitad e di analisi costo-beneficio e
condividere le esperienze in telemedicina.

RISULTATI ATTESI
* Implementazione dei servizi di telemedicina;

® |Incremento di modelli di assistenza che sappiano coniugare soluzioni tecnologiche con i )
bisogni di salute del paziente-persona. Pagina 76
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| Livelli essenziali di assistenza

DECRETA

18 Marzo 2017

Capo I

Livelli essenziali di assistenza
IL PRESIDENTE DEL CONSIGLIO DEI MINISTRI

Art. 54
Persone affette da fibrosi cistica

1. Ai sensi dell’articolo 3 della legge 23 dicembre 1993, n. 548, il Servizio sanitario nazionale
garantisce 1’erogazione, a titolo gratuito, delle prestazioni sanitarie, incluse nei livelli
essenziali di assistenza, per la cura e la riabilitazione a domicilio dei malati di fibrosi cistica,
1vi compresa la fornitura gratuita del materiale medico, tecnico e farmaceutico necessario.
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QUESTO E’ L'OGGI

La LEGA ITALIANA FIBROSI CISTICA

per garantire la continuita delle cure alle
persone con fibrosi cistica, dopo
un’indagine sulle necessita dei Centri
Regionali di riferimento ha attivato e,
dove gia attivo, ha potenziato, il progetto
di telemedicina per il monitoraggio a
distanza dei parametri dei pazienti,
inserendo anche nel progetto anche
alcuni

Centri di Trapianto di Polmone.
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IL FUTURO

Il Ministro della Salute Roberto Speranza

Useremo risorse del recovery fund anche per investimenti su digitale,
teleassistenza e telemedicina

“...Ci consentira anche un intervento uniforme e omogeneo sul
piano nazionale. C'é oggi una grande differenza tra territori".
Rispondendo alla Camera all'interrogazione dell’On Bologna.

E aggiunge:

quotidianosanita.it “ Il digitale & un orizzonte strategico per la costruzione
del nuovo Servizio. Dobbiamo recuperare il terreno

23 Settembre 2020 perduto sulla sanita digitale e valorizzarlo come un tema
chiave della riforma. Quindi useremo tutte le risorse
disponibili per investire su telemedicina e digitale”



