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Requisiti

Affinché un assistito possa usufruire dei servizi di 

telemedicina implementati a livello regionale, 

quest’ultimo deve risultare eleggibile dal punto di vista:

• Clinico

• Tecnologico

• Culturale

• Livello di autonomia o la disponibilità di un supporto



Servizi

I servizi minimi che l’infrastruttura regionale di 

telemedicina deve erogare sono i seguenti:

• Televisita

• Teleconsulto/teleconsulenza

• Telemonitoraggio

• Teleassistenza



Infrastrutture

Per ogni infrastruttura regionale di telemedicina deve 

essere prevista la presenza di uno o più Centri servizi, 

con compiti prettamente tecnici, ed uno o più Centri 

erogatore, con compiti prettamente sanitari.

Le due realtà, a seconda dei diversi contesti territoriali, 

possono anche coesistere in un'unica organizzazione.

L'Infrastruttura regionale di telemedicina dovrà 

consentire, da un punto di vista tecnico, l'erogazione 

dei servizi H24 7 giorni su 7.

L'Infrastruttura regionale di telemedicina dovrà mettere a 

disposizione dell'Infrastruttura nazionale di telemedicina 

dei servizi di interrogazione ed invio dati secondo le 

specifiche che saranno definite e pubblicate per EDS.



Centri Servizi

Per ogni infrastruttura regionale di telemedicina deve 

essere prevista la presenza di uno o più centri servizi con 

il compito di garantire:

• accesso alla piattaforma

• manutenzione

• installazione

• assistenza

• ritiro
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Centri Erogatori

Il Centro erogatore, gestito prevalentemente da operatori 

sanitari, eroga le prestazioni di telemedicina per il 

monitoraggio dei pazienti.

Sono monitorati i parametri clinici e sono gestiti gli alert

di tipo sanitario.



Competenze necessarie degli operatori sanitari per lo sviluppo e l’efficacia dei 
servizi di telemedicina

• competenze di base nell'uso dei sistemi informatici

• competenze sull’eleggibilità del paziente 

relativamente al servizio specifico di telemedicina

• competenze nell'interpretazione e analisi dei dati del 

singolo e della popolazione oggetto di intervento

• competenze nella gestione da remoto della relazione 

con i pazienti o con altri professionisti sanitari

• capacità di comunicazione da remoto con pazienti,

caregiver e tutti i componenti del team sanitario

• competenze specifiche in materia di privacy e

sicurezza del dato



Le piattaforme di televisita devono essere dei dispositivi medici certificati?

Ove nel servizio di Televisita vengano usati dei 

dispositivi medici, anche in questo caso, come 

indicato sopra per il Teleconsulto/Teleconsulenza, il 

software e l’hardware per l’erogazione del servizio 

dovrà essere certificato come dispositivo medico con 

adeguata classe di rischio nell’ambito della 

infrastruttura regionale di telemedicina.



Gli ambienti di produzione della Piattaforme di Telemedicina 

devono essere erogati in «Cloud» secondo il modello di 

servizio SaaS al fine di abilitare, per ogni regione/azienda 

sanitaria, la fruizione di un servizio «chiavi in mano» 

componibile con i moduli dei servizi minimi di telemedicina.

Tale modello prevede che una singola istanza applicativa sia in 

grado di servire contemporaneamente più Enti e siti a livello 

locale, i quali accedono alla medesima istanza applicativa in 

esecuzione su risorse virtuali condivise.

Le Infrastrutture regionali di telemedicina devono 

prevedere un'integrazione con i servizi abilitanti presenti nella 

infrastruttura nazionale di telemedicina condividendo eventi, 

dati e documenti secondo un comune modello dati standard al 

fine di garantire la piena interoperabilità.

Servizi Cloud e interoperabilità



Mobile Oriented

Il Front End della Piattaforma di Telemedicina deve essere 

progettato secondo il paradigma mobile.

Garantire la piena:

• Accessibilità

• Usabilità

• Customer satisfaction

Tenere in considerazione l’utilizzo per: 

• Pazienti Anziani

• Con Disabilità

• Pazienti Fragili

Utilizzo per sistemi:

• iOS e Android

• Bluetooth



Nomenclatura 



Teleconsulto

Atto medico in cui il professionista interagisce a distanza 

con uno o più medici per dialogare, anche tramite 

videochiamata, riguardo la situazione clinica di un 

paziente, basandosi primariamente sulla condivisione di 

tutti i dati clinici, i referti, le immagini, gli audio-video 

riguardanti il caso specifico.

Tutti i suddetti elementi devono essere condivisi per via 

telematica sotto forma di file digitali idonei per il lavoro 

che i medici in teleconsulto ritengono necessario per 

l'adeguato svolgimento di esso.



Teleconsulenza

Attività sanitaria, non necessariamente medica ma 

comunque specifica delle professioni sanitarie, che si 

svolge a distanza ed è eseguita da due o più persone che 

hanno differenti responsabilità rispetto al caso specifico.

Essa consiste nella richiesta di supporto durante lo 

svolgimento di attività sanitarie, a cui segue una 

videochiamata in cui il professionista sanitario 

interpellato fornisce all'altro, o agli altri, indicazioni per 

la presa di decisione e/o per la corretta esecuzione di 

azioni assistenziali rivolte al paziente.



Teleassistenza

Atto professionale di pertinenza della relativa professione 

sanitaria e si basa sull'interazione a distanza tra il 

professionista e paziente/caregiver per mezzo di una 

videochiamata, alla quale si può, all'occorrenza 

aggiungere la condivisione di dati, referti o immagini.



Telemonitoraggio

Modalità operativa della telemedicina che permette il 

rilevamento e la trasmissione a distanza di parametri 

vitali e clinici in modo continuo, per mezzo di sensori che

interagiscono con il paziente (tecnologie biomediche con 

o senza parti da applicare). 

Il set di tecnologie a domicilio, personalizzato in base alle 

indicazioni fornite dal medico, deve essere connesso

costantemente al sistema software che raccoglie i dati dei 

sensori, li integra se necessario con altri dati sanitari e li 

mette a disposizione degli operatori del servizio di 

Telemedicina



Telemonitoraggio Tipo 1

Prevede la possibilità di integrare il maggior numero possibile di 

dispositivi medici (es. saturimetri, elettrocardiografi, bilance, 

termometri, monitor cardiorespiratori, spirometri, glucometri ecc.). 

Per questa soluzione si deve prevedere un’interfaccia utente unica 

a livello di Infrastruttura regionale di telemedicina e rispondente 

agli standard pubblicati dal FSE.



Telemonitoraggio Tipo 2

Servizio di telemonitoraggio avanzato 

Orientato a pazienti ad alta complessità, anche con dispositivi 

impiantabili, i quali debbono essere monitorati da personale 

altamente specialistico (in genere ospedaliero) e con fruizione di 

soluzioni tecnologiche specifiche e dedicate per il grado di 

complessità.



Telecontrollo

Modalità operativa della telemedicina che consente il 

controllo a distanza del paziente. Tale attività 

è caratterizzata da una serie cadenzata di contatti con il 

medico, che pone sotto controllo l'andamento del quadro 

clinico, per mezzo della videochiamata in associazione con 

la condivisione di dati clinici raccolti presso il paziente, sia 

prima che durante la stessa videochiamata.

Il telecontrollo si affianca idealmente al telemonitoraggio:

vanno personalizzati sulle esigenze del singolo malato in 

funzione del quadro clinico complessivo; entrambi 

devono consentire l'integrazione dei dati, sia derivati da 

sensori, sia rilevati dal personale sanitario o segnalati dal 

paziente o dai caregiver, al fine di renderli disponibili al 

momento della esecuzione di tutti gli atti medici, in presenza 

o da remoto.



Televisita

Atto medico in cui il professionista interagisce a distanza

in tempo reale con il paziente, anche con il supporto di 

un caregiver.

Tuttavia, la televisita, come previsto anche dal codice di 

deontologia medica, non può essere mai considerata il 

mezzo per condurre la relazione medico-paziente

esclusivamente a distanza, né può essere considerata in 

modo automatico sostitutiva della prima visita medica in 

presenza.

Il medico è deputato a decidere in quali situazioni e in 

che misura la televisita può essere impiegata in favore

del paziente.
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