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Indicazioni nazionali per l’erogazione di prestazioni in 
telemedicina. Accordo Stato-Regioni 2020

• Obiettivo del telemonitoraggio è il controllo nel tempo 
dell’andamento dei parametri rilevati, permettendo sia il rilevamento 
di parametri con maggiore frequenza e uniformità di quanto possibile 
in precedenza, sia la minore necessità per il paziente di eseguire 
controlli ambulatoriali di persona…

• Un tipico settore di applicazione di queste modalità in gestione a 
distanza del quadro clinico è la cardiologia, in particolare, riguardo ad 
alcune aritmie e alle situazioni di scompenso cardiaco cronico



DM 77 / 2022 - Regolamento recante la definizione di 
modelli e standard per lo sviluppo dell’assistenza 
territoriale nel Servizio sanitario nazionale

• Le diverse prestazioni e servizi di telemedicina, quali la televisita 
specialistica, la teleassistenza, il telemonitoraggio, la 
teleriabilitazione, il teleconsulto medico, la teleconsulenza medico 
sanitaria, o la telerefertazione, costituiscono un’opportunità e un 
fattore abilitante la strutturazione di modelli di gestione integrata 
dell’assistenza sanitaria e socio-sanitaria a rilevanza sanitaria, in grado 
di rispondere alle necessità dei sistemi sanitari, con particolare 
riferimento alla gestione della cronicità



DGR 1508 / 2022 - La programmazione dell’assistenza 
territoriale in Toscana in attuazione del Decreto del 
Ministero della Salute 23 Maggio 2022, n. 77

• Il potenziamento del Telemonitoraggio offre la possibilità di 
migliorare la qualità della vita di pazienti cronici attraverso soluzioni 
di auto-gestione e monitoraggio remoto, anche ai fini di una de-
ospedalizzazione precoce. 



Health remote monitoring systems (HRMS) present various advantages such as the reduction in patient load at 
hospitals and health centers. Patients that would most benefit from HRMS are those with chronic diseases… sensors 
and wearables are already being used in multiple scenarios related to chronic disease management at the PHC level



Scompenso cardiaco: (telemonitoraggio vs usual care)

Mortalità da tutte le cause (mediana 6 mesi)

RR 0.89 [0.76, 1.03]

Visite d’urgenza:

RR 0.93 [0.74, 1.17]

Diabete mellito: (telemonitoraggio vs usual care)

HbA1c (mediana 9 mesi)

Mean Difference -0.31 [-0.37, -0.24]

Patologie respiratorie (Digital alerting systems VS usual 
care)

Diminuzione numero visite / pz / anno 

1.346 [ 0.102, 2.598]



L’epidemiologia per la programmazione

Diabete, Scompenso Cardiaco, BPCO, Multimorbosità

• Quanti sono, chi sono, dove sono
• Multimorbosità
• Bisogno socio-sanitario
• Trend ultimi anni
• Proiezioni future
• Visite e televisite



Assistiti con patologia cronica nel 2023



Assistiti con patologia cronica per sesso



Assistiti con patologia cronica per età



Assistiti con patologia cronica per zona
(tassi std per età per 1.000 ab.)



Altre patologie oltre la prima



% assistiti in assistenza domiciliare/residenziale



Assistiti con patologia cronica
(tassi std per età per 1.000 ab.)



Assistiti con patologia cronica previsti
(tassi per 1.000 ab.)



Assistiti con patologia cronica previsti
(valori in migliaia)



Assistiti con visita o televisita specialistica nell’anno
(tassi std per età per 100 ab.)

Poli/Cintura Poli/Cintura Poli/CinturaAree interne Aree interne Aree interne



Conclusioni

• Nell’ambito della telemedicina, il telemonitoraggio è un servizio 
sanitario utile ed efficace per la gestione di assistiti affetti da malattie 
croniche

• La platea dei potenziali beneficiari è già molto ampia ed è destinata 
ad aumentare in modo significativo nelle prossime decadi

• È necessario perfezionare il modello organizzativo per la sua 
implementazione in modo da garantire sicurezza, efficacia e 
sostenibilità



Grazie per l’attenzione
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