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Dichiarazione di trasparenza/interessi*
Le opinioni espresse in questa presentazione sono personali e non impegnano in alcun modo l’AIFA

Interessi nell’industria farmaceutica NO Attualmente 
Da 0 a 
3 anni precedenti 

oltre 3 anni precedenti 

INTERESSI DIRETTI: 

1.1 Impiego per una società: Ruolo esecutivo in una 
società farmaceutica 

x    obbligatorio 

1.2 Impiego per una società: Ruolo guida nello sviluppo 
di un prodotto farmaceutico 

x    obbligatorio 

1.3 Impiego per una società: altre attività x    facoltativo 

2. Consulenza per una società x    facoltativo 

3. Consulente strategico per una società x    facoltativo 3. Consulente strategico per una società x  facoltativo 

4. Interessi finanziari x    facoltativo 

5. Titolarità di un brevetto x    facoltativo 

INTERESSI INDIRETTI: 

6. Sperimentatore principale x    facoltativo 

7. Sperimentatore x    facoltativo 

8. Sovvenzioni o altri fondi finanziari x    facoltativo 

9. Interessi Familiari x    facoltativo 

 

* Annalisa Campomori, secondo il regolamento sul Conflitto di Interessi approvato dal CdA AIFA in data 25.03.2015 e pubblicato sulla
Gazzetta Ufficiale del 15.05.2015 in accordo con la policy EMA /626261/2014 sulla gestione del conflitto di interessi dei membri dei
Comitati Scientifici e degli esperti.

N.B. Per questo intervento non ricevo alcun compenso>
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Terapia Farmacologica

di Reparto – soluzioni esistenti

(progetti verticali)

Oncologia Medicina

SITUAZIONE 
DI PARTENZA

• Conseguenze (di non cambiare)

• Analisi soluzioni alternative 

(make vs buy)

• Ampiezza del cambiamento

SOLUZIONE
DESIDERATA

STUDIO DI

CONTESTO

Oncologia

Neurologia

Terapia
Intensiva

Medicina

• Applicazioni verticali non integrate;

• > possibilità di errori prescrittivi 

e di somministrazione

• sottostima eventi avversi;

• interazioni fra farmaci;

• valutazioni appropriatezza ed esito;

• gestione delle scorte;

• Benefici ricercati

• Costi ricorrenti a regime

• Costi di implementazione

• Valutazione economica dei costi/benefici

STUDIO DI
FATTIBILITÀ

Ortopedia

Ematologia
Protocolli



>> Terapia e Somministrazione di reparto

Introduzione di un sistema 

informativo integrato 

per la gestione sicura 

della terapia farmacologica
in regime di ricovero 

(DO e DH)

842 posti Letto
• Medicina (Arco)
• Pneumologia (Arco)
• Medicina (Cles)
• Medicina (TN) 
• Chirurgia I (TN)
• Chirurgia II (TN)
• Gastroenterologia (TN)
• Neurologia (TN)
• Neurochirurgia (TN)
• Nefrologia (TN)
• Ortopedia (TN)
• Reumatologia (TN)
• Medicina d’Urgenza 

(TN)
• Medicina (Tione)

• Chirurgia (Tione) in avvio
• Cardiologia (TN)
• Cardiochirurgia (TN)
• Chirurgia Vascolare(TN)
• Medicina e Malattie Infettive (ROV)
• Geriatria (ROV)
• Cardiologia (ROV)
• Neurologia (ROV)
• Geriatria (TN)
• Medicina (Cavalese)
• Medicina (Borgo) in avvio
• Chirurgia (Cles)
• CS Cure Intermedie 

(Mezzolombardo)
• Chirurgia  (Arco) in avvio
• Casa Circondariale Gardolo + circa 

150 paz detenuti

+1300 utenti

• 400 Medici Prescrittori
• 900 Infermieri

Maggiore sicurezza dei pazienti

valore

2020

Maggiore sicurezza dei pazienti
(riduzione errori di prescrizione e
somministrazione legati a interpretazione
o integrazione di prescrizioni manuali,
riduzione dei rischi di reazioni avverse,
controllo interazioni);

Ottimizzazione dei processi
(automazione delle attività di
prescrizione e somministrazione, riduzione
tempi di riordino del farmaco verso le
farmacie, utilizzo preferenziale dei
farmaci in prontuario, riduzione attività a
basso valore aggiunto ecc.;)

Uso appropriato dei farmaci
(diminuzione richieste fuori prontuario,
diminuzione acquisti di farmaci in
economia vs equivalenti, possibilità di
analisi in tempo reale delle terapie in
atto..)

>> prossimi passi

• Estensione del sistema presso le UUOO di:

 area materno infantile (Pediatria, 
Ginecologia, Chirurgia Pediatrica) TN e ROV

• Automazione delle funzioni di ordine dei 
farmaci vs il magazzino di farmacia 
(integrazione con nuovo sistema gestionale 
SAP)

+200 posti 

letto/anno

1000+ prescrizioni
registrate al giorno

5000+ somministrazioni
registrate al giorno

3000+ rilevazioni di
parametri clinici



Standard MMU.4



Standard MMU.4 - RICOGNIZIONE

TECUM importa le prescrizioni 
dal flusso della farmaceutica 

convenzionata dematerializzata
attuando in maniera automatica

il processo di RICOGNIZIONE



Standard MMU.4 - RICONCILIAZIONE

Il medico procede 
alla RICONCILIAZIONEalla RICONCILIAZIONE

scegliendo 
le prescrizioni 
da importare*

*TECUM recupera le prescrizioni dei farmaci erogati a carico del SSN negli ultimi 3 – 6 mesi



I farmaci vengono 
prescritti 

considerando 
la presenza 

in PTO

Standard MMU.4 - RICONCILIAZIONE

in PTO

TECUM evidenzia i farmaci a giacenza in farmacia con un barra verde laterale 
e con un asterisco la presenza in PTO



Standard MMU.5



Prescrizione: foglio unico terapia

Elenco terapie prescritte:

•Codice colore per terapie 

somministrate, da somministrare, 

anomalie

•Ordinamento terapie (orali, 

transdermiche, sottocute, in 

vena, al bisogno o per ATC)

•Segnalazioni interazioni 

potenzialmente gravipotenzialmente gravi

•Prescrizione di un composto 
con una parentesi graffa 
per unire più principi attivi

Dal foglio è possibile:

•Prescrivere una nuova terapia

•Modificare, sospendere, 

terminare terapie attive

•Accedere ai parametri clinici

•Stampe, emergenze



Prescrizione terapie
Prescrizione di un farmaco:

TECUM ricerca in prontuario con supporto

gruppi equivalenze e vie di somministrazione

autorizzate

•Importazione terapia domiciliare

•Utilizzo protocolli predefiniti

•Gestione diverse tipologie di prescrizione:

(Standard a fasce, estemporanea, in continuo, 

secondo schema (insulina), settimanale 

(COUMADIN), periodica, al bisogno)

In fase di prescrizione il sistema segnala:

•Eventuali interazioni con terapie già 

prescritte

•Eventuali duplicazioni di terapia

•Eventuali allergie

•Note e controlli per farmaci ad alto rischio 

(fiale potassio cloruro)

•Eventuale necessità di compilazione  della

RICHIESTA MOTIVATA (farmaci fuori 

prontuario, nutrizioni personalizzate, 

albumina, farmaci ad alto rischio)



Integrazione con database delle interazioni realizzato ed aggiornato 
dall'IRCCS - Istituto di Ricerche Farmacologiche Mario Negri) 

Esempio Avviso duplicazione 
terapia

Esempio interazione farmacologica



Integrazione con database delle interazioni realizzato ed aggiornato 
dall'IRCCS - Istituto di Ricerche Farmacologiche Mario Negri) 



Somministrazione: dispositivo e funzionalità

Il dispositivo impiegato per la 

SOMMINISTRAZIONE è uno computer 

mobile:

•utilizzo in ambito sanitario (cadute e 

versamento liquidi)

•Dotato di lettore codici a barre di 

braccialetti pazienti e confezioni 

farmaci

•Batteria a lunga durata per la 

copertura di un turno completo



Somministrazione: elenco terapie paziente

•Identificazione sicura del 

paziente (braccialetto barcode o 

RFID)

•Identificazione sicura dei farmaci 

(lettura barcode o conferzione)

•Registrazione di note di 

somministrazione e eventuali 

anomalie anomalie 



Somministrazione: composti

Selezione PREPARAZIONE Lettura barcode ETICHETTA Elenco farmaci SACCA da 
tracciare per la preparazione



Somministrazione: composti



Somministrazione: composti

Maschera elenco sacche 
PREPARATE

Visualizzazione PREPARAZIONE 
in SOMMINISTRAZIONE



Prescrizione informatizzata e procedure JCI

Gestione farmaci

• Richieste farmaci: verranno

effettuate con il nuovo

software sulla base dei

consumi, del sottoscorta e

del fabbisognodel fabbisogno

• Conservazione: medesima. Si

possono stampare le

etichette del paziente, del

farmaco e del composto



Prescrizione informatizzata e procedure JCI

Gestione farmaci

• Emoderivati: ai fini della

tracciabilità, il software

registra, all’atto della

somministrazione, farmaco,

lotto e data di scadenzalotto e data di scadenza



Prescrizione informatizzata e procedure JCI

Richiesta motivata

• Il modulo di richiesta 

motivata viene generato al 

momento della prescrizione

• Il coordinatore 

infermieristico (o i suoi infermieristico (o i suoi 

sostituti/delegati) può 

verificare la richiesta ed 

inviarla in farmacia 



Prescrizione informatizzata e procedure JCI

Richiesta di albumina Richiesta motivata di potassio 
concentrato



Riconciliazione alla dimissione

TECUM permette di stampare, copiare nella lettera di 
dimissione e fare la riconciliazione per il proseguimento 

della terapia a domicilio



ORGANIZZAZIONE DI PROGETTO

Utilizzatori di sistemi 
di Terapia

(medici e infermieri 

UUOO pilota)

12 professionisti 
APSS

Team FornitorePM TEAM

PM

Sistemi 
Informativi
(esperti IT 

e integrazioni)

Farmacia 
ospedaliera
(farmacisti 

e operatori)

Committente

D.S.

PM


