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1.

Sono state analizzate e confrontate le tecnologie utilizzate dai servizi e i processi in cui tali
tecnologie vengono utilizzate. Rispetto a quest’area la comparazione € stata piuttosto agevole
perché si riferisce quasi unicamente ai sistemi di raccolta dati. Verranno quindi individuati ulteriori
ambiti in cui tali tecnologie, se implementate, potrebbero migliorare I'organizzazione dei servizi e

LE TECNOLOGIE SMART

la fruibilita dell’offerta da parte dell’utenza.
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a)

b)

c)

Comunicazione istituzionale / Accesso utenti

| siti istituzionali delle ASL TO2, ASL TO3 e FONDAZIONE EDITH SELTZER rappresentano i
portali di accesso alle aziende e hanno il compito di rappresentanza, ovvero di comunicazione
tra I'ente e il pubblico degli stakeholder.

| siti istituzionali dei tre enti sono caratterizzati dal linguaggio e dall'aspetto grafico formale e i
contenuti sono caratterizzati per il loro attributo informativo.

Dal punto di vista dell'organizzazione e struttura dei contenuti sono tipicamente strutturati in
una home page, che rappresenta la pagina principale di presentazione del sito e dei suoi
contenuti e dalle pagine web secondarie dei contenuti, raggiungibili dai menu e widget
presenti nell'home page stessa tramite link interni.

x r
. . ASL T02 Azienda Sanitaria Locale - Torino

HOME | COME BAGGIUNGERCT | (A9 | SERVITT ONLINE | LINK | vauslsrasces sto: & Ay Are gref i

COMBATTERE LA MALATTIA RARA £ UNAVVENTURA PER
RAGAZIL

Lm

OGA

QUESTIONARIO DI

i iiml,“E
URP e,
Uliess Relasions oo
con il Pubblico

www.aslto2.piemonte.it




AREA DIPENDENT] E CONVENTIONAT)

* COMUMICATI AZTENDALI ALTRE

LN ANNG 01 ATTIVITA DEL DAY SERVICE MATERNO INFANTILE
[N SUSA UNA FOTOGRAFIA SULLE PRE STAZION EROGATE DAL
NUOVD SERVIZIO DELL'OSPEDALE (1 SUSA

31 e 2917

8 Dy sorvice Msterrcs Infarstie e gkl & Suma s cormguat f promo s
D SR Gch s e U | [FORRSIOTEES TR ORSCO-reCTRORCE B
PeATICA 1) 10N0 Gresi i CANCO N OF G BUMo Qi lued & vererd | | Ao
otiemi o Laise d
SR e ea tarion e | MONIAQHIS O I IO N O ST N

44 3y o
RCFAIIISD 30 [rts DT AW
Lo i cormicats -

- OSPEDALE DI PINERDLO: STOP ALLO SPRECO ALIMENTARE

3 gannas 1T
g, humed 30 gurna o iregura | nuovo procl ger | e See
ecCadence sirmentar) LeBoncT e di ASLTO 1 Comure o Pireetia AVASS
83 Algsun cond sosteg cels Compagsa 3 S5 Pao
LA i comnarecang - -

Cardn Accogieenca & Servin (CAS )

Paant Orcologol

L SINDACO D8 TORRE PELLICE MARCO COGNO NUOVO - Exparstice - Sun T

Disatet

PRE SIDENTE DET 109 SINDACI DELL'ASL TD)
4 gennas 2917

Cagro, Sirvieco & Tare P Woann @ e P
Corterunca dw Srciac OarASL T & 20 Segnans f 24 gemar booro aily
Corfrenzs e s rellh fuad LIS Lalts T e s 8 Srdne A GO § ehovs
fhata Prindents (00 14 e a0mia 3 10 3 BEtion del e Provsoerts ¢
Snasco wcanico A vienzs
garLenrae

L9 il cormicats ==

ATH SEL T
AN DR MYV BNE

WENTEM BELLE PRINCIPAL (U TIVE
AT e

mﬂlliu VIA S mgﬁal Wlm ROSA © IF;:“OWIM
L SLEC PE SO C
[ imonsoasearoe EMASLE colld oo

wrartocorta roetent legn_tonm peg B Tim e s AR TEVL el Crrvures o Villay Faorma 1w

www.aslto3.piemonte.it

Cafe des Aidants - Programme 2017

BAPPEL PROCHAING CAFES DES AIDANTS

A Gap - mard| 7 février - « Quelle intimité nous reste-il 7 »

A Briangon - mard 14 février - « A quol fal droit 7 »

A Embrun = vendrad 17 fevrier - « Quels professionnels interpelies dans les moments difficiles 7 »
A Serres - mardi21 février - « La santé des aidants »

= Programme Emboun
« Programme Briangon [

www.fondationseltzer.fr




@ Safad File Modifica Vista Cronclogia Segnalfibd  Finestra  Aluto AL NI m = o (6 MMET Lun6feb 1298 Chiarafannalo 0 =

sce fondationseizerr

Witpadia  MOUIEY  WWWOINISGO_O0-mamnipdt  ows  DAMACPOST DOWBENDH  DINKPERT

1 ipicooaecen w  Googlo Maga  VouTus

& Soins Médicaux |G | = Formation  Enfance W Solidarité P Restauration

Centre de Soins d Accompagnement et de
Prévention en Addictologie — CSAPA

I Hébergement / Restauration

Midecine Polyvalents -
Maladies Respiratoires

I Gériatrie

I Paychiatrie - Santé mentale

accuellli par une équipe pluri-disciplinaire

I Diabétologie
I Maladies Digestives

I Mutrition

listes (tabacologle, addictologie)

I Addictologle

jeunes et tows publics so nisées : en miliew scolaire et miliew festif, Le CSAPA
s grganismes cu établissements, tout au long de

I Hépital De Jour

Ll 1 Le Mondtier-Les-Bains, Briangon, Vallouise, Guillestre, Embrun, Aiguilles
I Centre de Santé

Tabiac e1 autres addictions (slcool, cannabis, jeux, toxicomanies...) aves

I Consultations Dittétiques

I Accueil de Jour Alzheimer

= Conseillére en & iaie et familisle : Jennifer MARCONNET
winticiarmes” in un nuove pannelln

Apr| = Trisaing-medicaux/consEstion

http://www.fondationseltzer.fr/soins-medicaux/addictologie-csapa.

http://www.fondationseltzer.fr/wp-content/uploads/2011/03/201609-trip_csapa.pdf

L'utilizzo del sito internet della Fondation Edith Seltzer consente la corretta comunicazione con la
cittadinanza per quanto riguarda le proposte terapeutiche e [|'accessibilita ai servizi per le
dipendenze , lo CSAPA Nord . Il link al servizio per le dipendenze inoltre consente di scaricare una
brossura stampabile in cui sono descritte i servizi offerti, i recapiti telefonici dei punti CSAPA sul
territorio di sua competenza, il personale addetto alla presa in carico e gli orari di apertura del
servizio a cui poter rivolgersi in caso di necessita:

L'utilizzo di internet per finalita terapeutiche e riabilitative presenta degli indubbi vantaggi
potenziali legati alla possibilita di raggiungere un ampio numero di persone che avrebbero
difficolta a rivolgersi ai tradizionali servizi territoriali o a seguire con continuita dei percorsi di cura
prolungati: tra questi, chi abita lontano dai centri specialistici, chi vuole mantenere molto
strettamente I'anonimato, chi non vuole essere assimilato alla condizione di tossicodipendente e
chi, sulla base del proprio percorso e stadio motivazionale, preferisce accedere gradualmente alle
informazioni e ai percorsi offerti. Una delle esperienze italiane in proposito all’utilizzo di internet

nel campo delle dipendenze patologiche ed in particolare sulla cocaina &€ quella effettuata

dall’equipe dell’ASL TO2 di Torino con il sito Webcocare. Questo progetto € nato nel 2004 in
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relazione alla maggiore diffusione che a partire da quegli anni ha avuto la cocaina nel nostro
territorio. Lo scopo era quello di intercettare una tipologia di utenza che non era possibile
contattare per le vie piu tradizionali, per offrire loro la possibilita di avere un contatto il piu

possibile anonimo.
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Sul piano pratico e stato realizzato un sito internet organizzato per ottenere principalmente tre
obiettivi:

1. Il primo di tipo informativo: fornire sia agli utenti che ai loro famigliari informazioni utili sia
rispetto all’uso della sostanza sia ai rischi correlati;

2. Il secondo obiettivo era quello di a offrire on-line un vero e proprio supporto psicologico, ma
anche una consulenza diretta che poteva essere effettuata sia con il servizio e-mail sia tramite
una chat-line dedicata.

3. Il terzo obiettivo era di ricerca: a tal proposito si & realizzato un questionario con all’interno un
test sul craving a cui chi voleva poteva rispondere tramite internet in completo anonimato. Lo
scopo era quello di dare all’'utente un feedback sulla sua situazione rispetto all’uso della
sostanza (attraverso il questionario sul carving) e allo stesso tempo raccogliere tutta una serie
di informazioni che potevano poi essere utilizzate al fine statistico.

1.2 Cartelle cliniche informatizzate



Sistema Piemontese per I'Informatizzazione delle Dipendenza (SPIDI)

SPIDI nasce da un progetto dell'OED-Piemonte (Osservatorio Epidemiologico Regionale delle
Dipendenze - Servizio di Epidemiologia dell'ASL TO3) e apre la strada ad interessanti prospettive di
studio e alla valutazione del fenomeno delle dipendenze in Piemonte. Finanziato dalla Regione
Piemonte e realizzato in partnership con il CSI-Piemonte, SPIDI e infatti un applicativo Web-
oriented destinato ai servizi pubblici e al privato sociale che operano a livello regionale nel campo
delle Dipendenze Patologiche (Dipartimenti Dipendenze Patologiche, SERT, Enti accreditati, Servizi
di Alcologia, Unita di Strada, Centri-Crisi, Drop-In, ecc.).

L'applicativo SPIDI, accessibile tramite I'Interfaccia di Autenticazione ed Autorizzazione IRIDE,
permette di:

- gestire la cartella clinica dei pazienti in trattamento;
- favorire il rapido scambio di informazioni tra i servizi;
- assolvere ai debiti informativi correnti.

Il servizio si rivolge a: Utenti ASL, Regione Piemonte, Enti Accreditati
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Piattaforma Analisi Dati Decisionali Integrati (PADDI)

PADDI ha I'obiettivo di rispondere all’esigenza di razionalizzare I’organizzazione, e quindi I’accesso
al patrimonio informativo della Sanita Piemontese da parte dei diversi attori interessati. Tale
servizio viene incontro alla necessita di integrare e rafforzare il governo, I'attivita di
programmazione e controllo della sanita regionale. Esso, basandosi su un’architettura Bl (Business

Intelligence), ha integrato quanto gia disponibile in precedenza (ex Extranet) con nuove
componenti informatiche e fonti informative.

L’accesso avviene con autenticazione individuale, nel rispetto dei vincoli di sicurezza definiti dalla
normativa sulla Privacy. Il servizio di accesso a PADDI propone, in funzione dei profili di accesso
degli utenti, una gamma di reportistica cosi caratterizzata:




* Report predefiniti: in base a modelli di template condivisi in fase di analisi o in corso di
utilizzo

* Report dinamici: per analisi ad hoc a partire dal catalogo dati — specifico in funzione delle
tematiche.

Il servizio si rivolge a: Assessorato alla Salute della Regione Piemonte, Aziende Sanitarie Regionali,
Privati accreditati.
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WINSIMET

Il Sistema Informatizzato e Meccanizzato per I'erogazione dei Trattamenti con Agonisti SIMET &
stato progettato e messo a punto da Molteni Farmaceutici per adattarsi ai modelli organizzativi dei
Sert e per offrire uno strumento efficace a tutte le strutture sanitarie che si occupano dei processi
di dispensazione. Realizzato in piena osservanza della Legislazione italiana in materia di
trattamento farmacologico negli stati di tossicodipendenza, SIMET si € evoluto negli anni grazie al
vasto parco installazioni su tutto il territorio nazionale ed al contributo tecnico-scientifico degli
operatori che utilizzano il sistema.

La sinergia scaturita da questo continuo scambio di esperienze consolidate nel tempo ha portato
alla realizzazione di nuove versioni multifarmaco e multierogatore incrementando il
posizionamento del prodotto in un panorama di mercato pit ampio. WINSIMET & un sistema
dotato di tecnologia web oriented che garantisce una reportistica completa in materia di cartelle
cliniche, con 'adempimento dell’'onere del “debito informativo”, e rende possibile il dialogo con il
tracciato SIND validato a livello nazionale.



PROGDISA

Le tecnologie utilizzate per la gestione delle cartelle cliniche e dei dati dei pazienti nello CSAPA
Nord e nei servizi per le dipendenze della Fondazione Edith Seltzer sono costituiti principalmente
da un programma informatico che si chiama PRO G DIS ADD (Programma di Gestione dei Dati per
I'Intervento sociale specifico per le Dipendenze).

Questo strumento informatico permette a tutti gli operatori (medici, infermieri, assistenti sociali,
educatori, riabilitatori attraverso diversi livelli di autenticazione e di manipolazione dei dati) di
seguire le pratiche dei pazienti.

Le funzioni principali dell’applicativo sono:

a) raccolta delle informazioni generali (anagrafica);
b) controllo del percorso legato alla dipendenza;

c) controllo del percorso legale;

d) controllo del percorso di riabilitazione sociale;
e) controllo del percorso clinico;

f) controllo del percorso di disintossicazione.

Per quanto riguarda la parte della presa in carico del paziente , il programma informatico permette
di seguire I'evoluzione di tutte le azioni messe in campo, partendo dalla creazione del fascicolo.
Oltre alla raccolta dei dati personali del paziente, I'applicativo consente di seguire 'andamento
delle azioni per quanto riguarda:

a) la gestione delle azioni realizzate presso 'utente;

b) la gestione delle azioni realizzate presso i familiari;

c) la gestione delle azioni realizzate presso altre strutture coinvolte;

d) la gestione della presa in carico;

e) la gestione delle azioni di prevenzione e di riduzione dei rischi;

f) la gestione della disintossicazione e delle crisi d’astinenza;

g) la gestione della terapia sostitutiva;

h) il controllo della situazione abitativa proposta all’'utente;

i) il controllo sulle dosi dei prodotti sostitutivi dispensati;

j) il controllo dei programmi individualizzati con I'integrazione di una griglia di valutazione.

Infine I'applicativo permette di gestire i dati in diversi modi quali:
Rapporti d’attivita:

a) integrazione del rapporto d’attivita DGS( Direzione generale della Sanita);
b) integrazione dell’'indagine RECAP dell’OFDT (raccolta comune sulle dipendenze e la presa in
carico dell’Osservatorio francese sulle droghe e le tossicodipendenze);



c) integrazione dell'indagine sull’uso della cannabis fra i giovani.

Statistiche:

a) estrapolazione di dati per creare della documentazione statistica;

b) stampa cartacea della situazione di un paziente o di gruppi di pazienti;

c) stampa cartacea di prescrizioni mediche;

d) possibilita di estrapolare delle statistiche su azioni messe in campo o su distribuzioni per
tipologia, attraverso parametri specifici di ricerca dei dati.
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