Le telecomunicazioni e la medicina )

Signoc Presidente, Sigaor Ministro, gentili Signoce ¢ Signosi,

tnhmmmnalmmomm\mddhm&m
Gonvesno int 0. un tema codd affascinante ed in una sede di alia pro-
stigho cafturale come quells dell'Unisersisi G

Consensiem. i ingesziare. PAccadenia. Nuslonale delle Sclenae. per. Top-

privi di assistenza
veri sempee di pin el futuso, risposte muove
del globo.

Ed i) selefono, nella sas nsova dimensione di veicolo comune per vooe, datt
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s plasificure laterveatl, pes combatiers epidemie, per organlaure Canpagne
it i i s e

Una -« rivolizione » compiutaments dallOrganizzazione
della Seniths che, in epiestn prima merh gl i ovanss, b promosso capllari
intese con ke delle

' infatt sadicata comvinuione dell Organizzasione Moodisle della Sasith —
come & stato pih volte sotollcato dai suol messimi ssponeati — quanto « In
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relemedicina possa contribire m@mm le m.dm... i sl di milionl i
persone. che soffzona per manca

AL s e e e p e ternologica, che sta trasfer.
mando delle telecomunicazioni. Una « rivoluzione » figlia del matrimonio
con lmmlmmm Sano nati  si son0 moltiplicati | « nuovi secvisi =, & deollata
s telemasica

Casa, ufficio, sevala, insomma lavoro ¢ societd, son oggi pervasi dal primi

i della telematica, destinata 8 cambiare radicalmente, negl oltimi 13 anni
del ventesimo secolo, la quatirh dells nostes vita. A vol turtl sano pote le malte.
R AT A aion B Tiaaie o I8 e i G
telemedicina

i analizzare gl obiectiv della muora disclplina & opportuna una. breve
worda dell'incontro graduale, e non sempre facile, fra telecomunicarioni = medi-
cina. Una sicria ancora impasiata di sronaca. Sinteticamente possiamo dire che
I e spusiali, dalla necessind di offrive sssisienza
il et il e S g
dellinformatica,

Gli Stati Uniti, dunque, ¢ il Giappone pol, sono stati | paesi plonier
settore che ba offerto vaatiggiors imavasoni a fuito [ sistema sanliario,

Tnfasi si poircbbe parlare pil propriamente df telesanil {come fanno i
smericani con telebeart) s teniama conto dell'applicazione deli ielematica nei
serviri di proato soccdra, nella gestione espedaliens, nell'sgglornamento del per-
sonale medico, nelsddestramenta di quello parametic ¢ nell‘cducarione. s
witasia.

Cotse ascolieremo dagll Interventi dei relatari stranieri, o in pariicolare
daf mupprescatanti del. Giappooe, i & giuntl alls definixione di un « Medical
information system »:  espressione sotto I quale si mggruppane urte e antivied
dela telemedicina.

Le peime esperienze USA i tal senso sl collocuno o metk degli soni sessana.
Scopo di queste esperiense, condotie principolimente da perosale medico, e
sopratzuto quello d valutare Tl delle crasamissioni bidierionsll per o scam-
bia di informazioni disgnostiche e cliniche anmaverso collegamenti prevalente-
mente — ma non eschnivamente — radiotelevisivi. Dello stesso periodo sono
anche | primi teniativi di trasmissions via telefono i clettroencefalogrammi ed
dlettocandiogramn, clftcoat da laboratori Bel

In Tualia | primi especimenti sisalgono agli 70, presso Ja Facolid i
Medicina di Roma. Ma soltanto nel ‘76 sttraverso ln Foodizions Mareoni furana
svviste le prime ricerche di elestrocurdiografie su Hnee telefoniche commutate.
Esperimenti fortemente innovativi perché comsentivano di rilevare gli elettro.
cardiogramini. presio Lospedale, s telefonica ¢ dircttameate dal domictio
del puziente, seasa che 1] cardiologo si dovesse recare al suo expezzale

Nello stesso aano era il Policlinico Gemelli ad avelare sul campo le prime
sperimennaioni, diventando, prixle alla lungimirarzs del suoi docent, pionicre

E di strada, da allors, se n'¢ farms molts, come ascolteremo

dalle relazioni.
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Ll fnfarei, grazie allimpegno di alcune Usivenith, di numerosi onpe-
dali & di Centri di ricerea {fra cul in primo piano lo CSELT), & aggi all'avangusr-
dia in Earopa. Una leodership. questa, resa possibile — permetietemi i sottali-
pearlo — dal prande Impegno tecaologico & flnanaistlo profuso i questi 10 anni
in parsicolare dalla SIP convinta di rispondere, in tal modo, al ruclo proprio. di
un'usiendn di pubblici servisi.

1L nostzo Pacse & cou approdato, nel 1982, sl wn vevo ' progetea di el
medicina »:. peogerto linciato dalla STP con il concorso del Ministero della Sanieh
« di quello dells Ricerca Scientificn, Un tema sul quale tormesemo per chisrire
Je finall ed anafizzace  problem che ne rallentano il decollo.

Olietrivi ¢ wentagi della Ielessedicina
Prims di parlare dcllTuals, toraiamo gl del&.-hu.-m
le esperienc

olfrono consissenii stimoli a] perferionamento ¢ ollo sviluppo delle relative ap-
Unhlﬂmqummlpmdvom:hk u-wud-ll-heplmu—ilﬁud
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esologie.

$i & cosf sviluppata una fartive integrazione tra
i interconnessione. di

i fiicl delle personc o ricoverd nutll, con
.nqu;w!uipﬂ!ﬂl:dllwnﬂdmlm
amplamente dlustrato dai dmrn.:ammm.,.a.umm
e .uum Valentind, e appareschisture ladispensabl
SIP, sono quelle di
i, siunite n appositi telecentri
gt el et b i, et o unn e itnia
sperimentasione, portata svanti coogiuatimente dal mondo medico e dlla SIP.
Tracciando wn primo- bilancio s pub dire che la telemedicing, s¢ wsta car-
rettamente, pubd offrire | seguenti vantaggi:
1) came dei pazienti I un wmpo minoce di qucllo neccssario per un
Entervents diretto in loco (il fartore tempo & decisivo, come voi ben sapere);
2) possibileh di consuliare operatort diversi € di accedere al sistema sani-
tasia senza e dlfficclth desivanti da visp, trsport], impediment fskci, eoc.s
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3) facilitazioni del controlls a distanzs  di comseguenza la possibilith di un
uso pii chfcsce delle stnture eapedaliere, sttuando una muova. politica di assi-
steaza diffusa sul terriorio;

4) possibilleh di cambiare la qualish -H  ppm s pemonls s ¢ p-
ramedico, dando 4 quest’ultimo puovt cony

n prospettiva, levolurione del sistemi uwu:: <d imeznazionali di comm-
nissions, |=rmmﬂi & e dislogate sompre. pll Intensemenye & con ppBossionl
e maggiori Universid cumpee Roma ¢ Parigi, il Polictinico
el = Fordioon ote potranng arrivare a veri e propr teleconsulti pik
allinkio degll anai novant.

La CEE, dopo un pericdo di disinteresse, goarda con melta antenaione aghi
sviluppl della telemedici in Italin il Gruppo STET sta lavorsndo in questa
dirczione, Ricondo solo che la Consultel ha gil pronto un « Progetto di teleme-
dicins pex 1 baciao Mediteranco ».

11 problema di-foada & livello intemnaslonale noa. & pi quello tecaclogico,
benst quello. soclale: evirare che ad uw!nm del beneficl di. questo. sccezionale
strumento siano sola § popoli s luppati, laicianda ancora uns. volta
« terin »-¢ % quario monda» ot Al spplicazions. delle. secoologie biomediche.

La sfda itations

Dal convegao emergeranno interesssarl spaceatl dells reslts internadonale e
diquella jtalisna. Un confronro wile per mettere n foom le problematiche
peric in un settore in rapids evolurlone.

Dui relutort dunque aticodismo di conomere nel detisglio risuliai, diffl.
colih, prospersive dells telemedicina,

Comentitemi ancors alcune considerazioni di cwanere pili penensle sulla
situadooe iialisna.

In un poese come [Tnalia, dove Ia crist dells sanitd & sotro gl ocehd o
il e non compese cerio @ me analizamme Je causel, la telemediclna i sivela
una via quanto mui efficace per superare s carenza di P! gz
pulonc, A vl b ben oo <io I aleus i, pacslsments o gl cic-
legicn, imere regionl sono completamente sprovviste di mezri radioterapici < di
dnnuﬁvl specializzati. Mi fermo qoi sapendo di parlare ad un pubblico specis.

rkmqw in un'Tialia sococa soggetta o fortl squllibel coonmicl e teeritoriall,
emedicing pub sappresentare un uiile weicolo sell'upplicazions del dertata
cossinmionale toso alla parit nellassistenra ¢ nella rutela della salite e it
 citeadin,

T questi dieci anai di lavore comune o 1i mondo seleatifico ¢ medlco
emolta strada si & farra, T nosero Pacse, lo ribediseo, ha conquiststo una lesdership
& livello curopeo anche se, namostante l'eccezionale progresso teemologico, § rsul-
satl complessiul sone ancor modest] sl plaso sumecico ¢ della diffasione tersi-
toriale.
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nle, dererminando cost dispersione di mezz @
5 vemo sy mee: l appey L proen, i s
interlocutose unica sal territario e programmare infine do

Hlpfﬁemurlnllm-ﬁsuﬂ:nl =Hubﬁ=u=m::|u-=nlom'qinum
sotzo 1l profilo linica,

Smpone na piantficuione che veds, pet quintd o sguarda, Ia SIP ganante
&ivina reie efficiente o) una standsslisisclone caios 3 far dialogaie Je diverse
apparecchisture e i diversi centri. In secondo Juogo vanne individuate Je Jince
i wwiluppo da persciirs i manicra coordinats, Ed 8 moitre avvho quattio somd
Ie linee di sviluppa fordamentali & cui finlizzsre ghi sforsi:

1) Lorpanizzasions. sanitaria allnierno delle USL.

2) L'organizzazione sanitaria a livello regionsle e nazionale.
3 La ricerca nell'ambito della telemodicina.
4) La didareica ¢ la formazions del. personale pet Yarlimo del auorl mesl.

Dal coardinameno effestivo di questt poll potmanno nascere e sinergie per
e e e
vamenie tutre il territacio nazioaale.

Legato atrestamente alla pianificazione i & il problema dei finansiamenti.
La SIP s1a complendo oo sforso eccesionsle per tasfonmare, in tempi accelesat],
1 rote, basandosi quasi eaclusivamente sulle proprie risotse.

Nel Plano, quinquennale ‘8590 sono progrmmat] favestimentl nel 27 mila
miliardi. Di questi, 3,600 miliardi, pari al 14% dellinvestimento totle, somo
finalizzati ol miglioramento della qualitd del cervizio, Un impegoo destinato &
ifletiersi. positivamente sulls funionalitd di wet i servidi. telematici.

Ma questa sforso pon sarh sufficente & complere un salio di qualith nel
campo dels telemedicina 5o non si programmersnno e reperiranna, al di i di
quinto presede 1| Piaoo decenale delle telecomunicasionl, frsniamenti  ag-
v,

11 conegno. rappresenta dunque un momento importante per fichiamare la
atmezione del Governo, delle forse poliiche, sociall od economiche, del sistema

nella sua globaliti: sokanto cosl 31 potramaa trovase, put in wn mo-
St g i 8 o, Ul e
diffostone dells rsc finalizene o progerel specifc df col i st
s e i el st e
Coordinamento deghi interventi da una parte, finansismenti dallalira,
E sl plano &l nuorl servid & opportuno teordaro che disponismo ogsl
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i woo strumenta impottantc, anche pel campo sanitario, per Is veicolasione delle
Informarioni  L'scvesso alle banche dati: 1l servirio Videosel,

h sperimentazione del Videotel si & conclusa da poco. positivamente ¢ la

iooe. commerciale s wiia |l teriiorio atende soliano Pemanzione dei

Dacmx Ministeriali che regolameatano liotera materia

E salle sirads di una sempre it raxlomale sispos alle antcse del cirtadinl,
posso annunciare che 1o SIP, sull'esempio di quanto gih realirato nel passato
per abs sercal di pubblica wtlich (112, 113, 116), ba s programm Fiotrods-
sione di un numer unico su txo [ ierritorio, il « 118 s, al fine di raz
i intervensi dl soccorso sanitatio pes | cittadini che, in baso di bisogno, s rivol-
oo ad e,

Conselusioni

Mi so00 soffermata pit 4 lungo sulle via italisns alla elemedicinn. perché
mi sembraya doveroso avalimare | problemi. In questa sede ¢ di fronse ud un
pubblico cost quallficato, in modo di sollecitare, mtdd insieme, adegite wluzionl

Teksommicuioa ¢ medila v doe monl g da o clemen fo

1 l. tecnologin (atcraverso Iapplicazione dell'informatics);
2 Je caracseristiche comunt i servigio per | cintadinl,
Sa queste basi il dislogo avviato da Tungn tempo st produocndo ottimi

sisultati, Con questo incontso promosso dall'Accademia delle Sciemse ¢ con Tospi-
walih dei pionieri d:ll’i!nlvmlri Catsolica fche, mi permetto di ricordare, &
Impegrata in un programms sperimentale di teleconrako oncologico ¢ in progeeti

St e e e

Qmu ool o ks el vaono ol 4l e per
un sempte pi wile scambio di informazioni ed esperienze. ' una via efficsce

Eiopa, 0 i, M. somigeroleza il gade
vaolo sociele delle telecomunieszioni sella sanith.

1 noscro obletiivo & chiaror giungere alla realizarione di un sixiema nasio-
nale, di una rete diffusa di servirl sanitari a valore aggiunto. Crediama che dalle

ivergie dei due mondi lobiettivo sia perseguiblle in un laso di tempo ragio-
nevale.

Nello seesso tempo dobbinmo porci mete. sncors pifs ambisiose ascolrando con
attengione quana hanno realizzato £ quanto si appresiano a fare pacsi di punta,
come Stati Unitl & Giappone.

Hol,udlmmyiuccmwcbcndcawtmw:lﬂd degli

anni '80 un « sistema informatica per Vospedale w, Un sistema che, s= vogliamo.
ks g pants 9 v el oo d.n. o |u s di Hvolrionario
sul pigno tecnclogico s ha una grande i o orgerizativ
ospedali

i
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inﬂmmmmp:‘“ml s wpamo intoppi busocratici
 lunghe degeaze gestenda sutomaticamente la cartells clinica, raccogliendo § dasi
laberatorio, procedendo ogli invervent, pimnificando in definitiva ogni momenzo

di telemedicing e la
inﬂn:ldmmnl‘lnthl{updlﬂ_ dﬂmivlunn@nlp::s\mhuﬂ

ddl\wum-m
Dal conivegno, dagl Snsdeviatl Gt qualificed relaorl, dalle ecperieras
mmmlumpo.mlmuumdnudmwuwmm
Pec avaneare su questa sirads,
Signor Presidente, Sla,meb‘wﬂoﬂ & venuto il rempo di volure pagina,
i interventi secelenare delle

monds ospedalicra ¢ di qocllo wniversitarin ¢, nawralmente, dei pestari i TLC.
Sarchbe quanto mal oppostune costituire « Gruppi di lavore » per un'snalici
complets della situazione, per pianificaze gl intervear, per delincare wna mappa
delle priorith.
E' un complto di grande valore sociale, woa risposta alle atiese dei citta-
dini, perché & quesio un campo nel quale il progieso. tacnologio @ wemimene
l'somso.

1 suol vomini ¢ Ia tecnologia
lndmm\iwilmlmnh

telemedicina,
compin mpidamente un salto di qualith.




