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MODELLO ATTUALE

Modello ospedale centrico

Tutte le attivita vengono
centralizzate in grandi strutture
sanitarie a discapito delle aree rurali
oltre 7.000 strutture sanitarie private
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MODELLO SANITARIO ITALIANO

MODELLO FUTURO

Modello paziente centrico

Tutte le attivita vengono centralizzate sulle
necessita del paziente tramite gli operatori
sanitari del territorio
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” SISTEMI DI GESTIONE
Member of CISQ Federation CERTIFICATI

CENTRALE REFERTAZIONE DI PROPRIETA

R|§H @ \‘ CQY 150 MEDICI

CERTIQUALITY

Rapporti firmati con firm:
. digitale

CERTIFIED HANA._GEHEN1 SYSTEM UNI EN 1S5 S001:2018
ENISO 13485 LINI CEI EM ISQUIEC 270012017

S5 AREE DI HELP DESK

GESTIAMO OLTRE 5.500 RICHIESTE DI SERVIZIO AL
MESE CON UN TEMPO MEDIO DI RISPOSTA Dl

23 SECONDI

MEDEA E ACCREDITATA E AUTORIZZATA DAL
SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE

DISPOSITIVI MEDICI DIGITALI INTERCONESSI
E SEMPLICI DA GESTIRE

PIATTAFORMA INTEGRATA
CON APP PAZIENTE

8 AREE SPECIALISTICHE



CATEGORIE CLIENTI

Medico di Servizi di assict Azienda

o edico di ervizi di assistenza . o o 1 -

Farmacia medicina generale domiciliare (ADI) Case di cura Cliniche farn?aceUt.lca.
Assicurazioni
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NUMBERI 2025

POLY
SOMNO FONDUS
GRAPHY SCAN

+7.350

+265.000 +72.500 +52.000

ECG HOLTER AMBULATORY
ECG BLOOD

PRESSURE




CARATTERISTICHE DISPOSITIVI

med

1.Dispositivo medico marchio CE - Classe IIa
2.Misure standard e comparabili
3.Rispetto di standard sanitari
a.HL7 - FHIR per invio dei dati / referti
b.DICOM - Imaging
4.Invio dei dati strutturati dal dispositivo (metadati)
5.Cifratura dei dati in transito ed a riposo
6.Controlli e aggiornamenti gestibili da remoto
7.Invio dei dati multicanale (wifi, 4G/5G, LAN)
8.Device dotati di SDK/API per integrazioni con i SW




LA FILIERA END-TO-END

Device 2 Dato 2 Decisione clinica 2 Integrazione

RSA / domicilio Piattaforma Centrale Esito e Integrazione
Acquisizione Telemedicina Refertazione Continuita (Sistema)
esame/parametn workflow, triage gpecialisti referto/indicazioni standard
+ gqualita dato televisita/teleconsulto TAT & audit follow-up + FSEfarchivi

Errore comune da evitare

“Mettere un device” senza governance: chi esegue, chi valida, dove va il dato, come si misura I’impatto.
Approccio MedEA: progettare il processo e far diventare il device un “abilitatore” del percorso clinico.




LA PIATTAFORMA:

REQUISITI “ABILITANTI”

Tre “must-have”
per scalare in RSA

* Dispositivi medici conformi e gestiti
(cycle di vita, manutenzione, training)

* Workflow clinico integrato: richiesta
< esecuzione = referto = follow-up

* Interoperabilita: dati strutturati e
standard per integrazione (es. HL7)

* Piattaforma CE in classe lla

smed

L’interoperabilita non e “nice to have”.

E requisito per integrare con sistemi regionali e
FSE.

| servizi che “fanno la differenza”

- Televisita e teleconsulto (2° opinione)
* Monitoraggio e condivisione dati in
real-time

*Portale/App paziente (registro dati)
*Percorsi clinici standard e audit
Supporto alla terapia e gestione
paziente

*Integrazione di dispositive medici
diagnostici (ECG, holter, ecc.)




DHC

Piattaforma di telemonitoraggio e teleconsulto

Supporto per
servizi e

(\
/‘V( gestione
T
2

Gestione
del
paziente

PAZIENTE
af 2 DHC N\
o \ 1370
o,
Rete di o
assistenza Digital Health Coach
e
REGISTRAZIO Teleconsulto Ver.No: 2.0.8
NE DATI 2° parere
(M) 0772024

MedEA srl
Contrada Santa Loja snc - Tito Scalo (PZ)
med-ea@pec.it

Televisioni

DHC e un sistema software di telemedicina per il
monitoraggio remoto dei pazienti.

Il software acquisisce informazioni da altri
dispositivi medici e consente la visualizzazione e la
gestione dei dati in termini di ricezione,
trasmissione, archiviazione e rappresentazione.

_ _ PERCORSI CLINICI
elemonitoraggio STANDARD

CONDIVISIONE DI DATI




CARDIOLOGY

InCardio Event Recorder
LeECC OT 12

Holter Cardiaco Patch

Holter Cardiaco 12 Derivazioni
Holter Pressorio WEBP - 02A

OPHTHALMOLOGY .
Retinografo AIFD1ECG  « o e e e e e e
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DERMATOLOGY BLOOD TESTS o
Dermatoscopio Dermilite Analizzatore Ematico SDI1 D E V I C E S
Handyscope Analizzatore Emocromo SMT30

Blood tests

Analizzatore immunofluorescenza
AFR900

&
SERVICES

PNEUMOLOGY
Spirometro Spiroclinic Pro

URINALYSIS
Analizzatore urine BW-500 Mini

Pneumology
Urinalysis

SLEEP MEDICINE

02 Ring

; DIGITAL MEDICAL GUARD
Poligrafo PolyWatch

Higo Pro
Higo Family

Medical Guard




ECG a 12 derivazioni

Caratteristiche

Le E CG O I 1 2 Refertazione in 15 minuti:
la centrale Medica garatisce una
glrertazior Clalistica d gua

All im one;

dispositivo unico per |a

Sistema Intelligente:
dispositivo intelligente e di alta
qualita tramite Falgoritmo di

Glasgow

Elettrocardiogramma
. - - Connessione multilivello:
12 d er lva ZI 0 n I i I . "-=- ':Ifi' tracciaio tramite

']

to d .':::;_:ii Dsped
: 2T 12 registra un tracciato
direttamente tramite il suo schermo da 107
S IENAG S R HELTILO0N Wi R T £ woliici | Il | 40n di batteria
efertazione direttamente, tramite Wi-Fi, Lan S

ali di tutto mondao, il

ab> 1 Archwviaione

«i* | Hig aata

Anteprima del tracciato ECG in alta qualita C €
0123

Cardiologia

Il dispositivo LeECG OT 12 e un ECG all
in one che permette di eseguire un 1 2 3

: ol . 5 ﬁﬂgiﬁtm il paziente Posiziona gli Registra il tracciato Ricevi il referto in
elettrocardiogramma a 12 derivazioni. sul dispositivo elettrodi secondo le in 10 secondi ed invia pochi minuti
linee guida FreCG perla

refertazione




Holter Cardiaco

Caratteristiche

IMidss

@ Refertazione specialistica in

Holter Cardiaco & 7 T

gestine | 2s5ame Con

aitivita & restituire

un réferto specialistico media

rapida:

Z10Mne

cardiaco

L'esame permette di registrare l'attivita elettrica

del cuore In Maniera i

CalaSgiorn

100 gramrmi
al re I;| IstraZione

Cardiologia

Il primo Holter ECG
completamente indossabile che : 2 3

L

A e . . Posizionamente al Accensione & Smontaggio
sl appllca in meno dl 60 SECﬂ'ndl. centro del petto e e avwilamento della dell’Holter ECG a fine
posizionamento del registrazione da esame ed invio dei
quarto elettrodo condurre a casa dati per la

refertaziona

mente 1N & ore

Installazione del dispositivo

M Q n itn rag g i 0 meno di un minuto per applica-

Qualité del tracciato:

iretto con gl &l

degli elettrodi

L'Holter Cardiaco con meno di 100 grammi di peso C€

0123

4

Ricezione del referto
specialistico
mediamente in 24
ore dalla centrale di
refertazione



Holter pressorio

Caratteristiche

Holter Pressorio b @) Dot compitamens

sul braccio rende l'esame con

fiorte & Né aumenta accura

tezza e nproducibilita.
- .

m - Sisterma di gonfiaggio
h innovativo:
. p=——if rende la misurazione pil sensi-
Auindi meno invasiva e
fastidiosa
L . A
. . . Installazione rapida:
Monitoraggio ambulatoriale ) in pochi secondi e s
= i l.i_-—,r-_f"ll: ire una m.
pressione a rteriosa per il paziente
I Riconosce la posizione del
paziente:
grazie ad ace 1etro e giro-
SCOpIo inte OSCE | Movi
E-_ ment del Ziente
pa T raZions per un’int
& s . -
ﬂ o=
[}
23
= e rJl_:l
v [ 5 () batteria
h N - European
s . [hull"l = : raccomandato da S Society of
m N Hypertension
L L - - -
U La rivoluzione nella misurazione della pressione C€
1639
[ - - ] 2 :.-' iy
Il primo Holter Pressorio in Posizionamento del Accensione del Smontaggio Ricezione del referto
bracciale in posizione dispositivo e dell'Holter Pressorio specialistico della
Eurﬂ'pa Cﬂmpl'E'tﬂm'EﬂtE sul braccio non awiamento della al termine dell esame centrale di
senza cavil. dominante registrazione @ invio del dati per la refertazione
| !:-’llL'| tazione mediamente in 24

are




Spirometro

Pneumolo

(B Spiroclinic Pro
& m===

La Spirometria come non si era mai
vista prima, la tecnologia ultrasonica
per le patologie respiratorie.

LUNG spiromeatro

(e -
LN “SenzFg cayv
f;ﬂl SENZS Cavi

"r"' | Taratura
L e | dUutomatica

La Spirometria come non si era mai vista prima

1.

Apertura dell’"App ed
inserimento dei dati
anagrafici

guida l'operatore

? Filtro

antibattenco

2.

Applicazione del
filtro antibatterico
ad antivirale

Caratteristiche

G

®

P Google Play

Spirometria professionale guidata:
e pp g LIWA & €1 .f_l[':-:_‘:u[t._'r :'_-.|::u'-r._'_r‘r_ Oy
1L
SAIME Che Qura Soic
mitrut !__].'1 raniéendad s& MICITa &L

affidabilita

Misurazione ultrasonica
el f [ logia ultrasoni

= |

ii'l.".__“' ‘:Jl f:'_nl_l-_"-_-' =
comphant

Refertazione rapida:
possibilita di ricevere il referto di

ung spacialista mediamente in 24

LN &

3. &
Esecuzione Ricezione del referto
dell'esame seguendo specialistico dalla

I suggerimenti

centrale di

dell’App ed invio dei refertazione

dati per la
refertazione



Dermatoscopio

f0 Teledermatologia
£

La nuova frontiera dei servizi di Telemedicina
per lo studio delle patologie della pelle. Con
una lente capace di ingrandire fino a 10 volte
I'immagine, utilizzando direttamente il proprio
Smartphone.

Caratteristiche

@)

. Sistema Cloud Based:

miultipiattalonma, &

[y

da qualsiasi ¢

Dermatoscopio digitale con
luce polarizzata:
CHETT "'":fu._'r-' ] ]J sife clalle

re in poche ore il referto da parte di un
dermatologo
Il serv dEA facilita la diagnosi dermato-
logica ec cla le distanze con Il paziente
per fornire |l glusto supporto nella presa in
carico dei disturbi dermatologici.

@ App Store ™ Google Play

MedEA garantisce un sistema di refertazione unico di c €
qualita in poche ore

1 Fi -] ia

Accesso all'App Selezione della Installazione deol Risposta al

dedicata e creazione Body Map 3D dermatoscopio sullo guestionario

della scheda dell'area di interesse smartphone ed anamnestico ed invio

anamnestica del ed acquisizione delle acquisizione delle dell'esame al

paziente immagini immagini dermatologo
panoramiche dermatoscopiche

(BN DERMENGIN



Pulsossimetro
—_— e

Caratteristiche

.r‘?. Allarme silenzioso, nessun se-

gnale acustico:
SO0 VIDMRAaZIOnNT. seNFa rnumore. T

02 Ring

.

e -;:l '_-:'.-El._: QuUAaNo NeCesSSaArid
Mon infastgisct chil gorme con
te. Soglia di vibrazione persona

nZzzabile

Tracciamento notturno:
tiene traccia el lnvelll ai ossige

no aurante ia notis e gella fre-

Saturimetria notturna

o

Dispositivo indossabile ad anello con monitorag- & Modello adulto e pediatrico:
gio continuo, permette la misurazione della satu | dispositivo e disponibile sia in

razione di ossigeno, della frequenza cardiaca e versione adulta che pediatrica
dell'indice di perfusione. Per dormire in tran-

guillita, il monitor vibra silenziosamente gquando "9 ) Valutazione specialistica:
vengono rilevati livelli sotto soglia @8  dati registrati possono essere

condivis C&r una valutazione cil
La saturimetria notturna & il monitoraggio della nica del rischio di O5AS
saturaZione l'.JI Q551geno ll_j._]ra_'I:'ILi_" Il sonno, I i
toraggio della saturimetria nottura e della fre-
guenza cardiaca in continuo durante la notte
aluta a diagnosticare disturbl respirator! durante
Il sonno come Napnea ostruttiva del sonno e dare
indicazione verso l'esame di polisonnografia not-
turna.

Podss Bate

i App Store

P Google Play

_ 3 Lss
.'?' 15 grammi -"IJ Carica USB & pediatrico

Fino a 10 - 12 ore di registrazione, disponibile anche in C €

Pulsossimetro indossabile, da dito con versione pediatrica 0197
tecnologia a raggi infrarossi, non invasivo, 1 2 3 4

con un design moderno ed ergonomico Inserire [anello I dispositivo s auto Roue HDER el Gai caid

sull'indice o sul -avvia e dopo 2 fine monitoraggio e raccolti alla centrale
meadio ben calzato minuti si spegne il consultare di refertazione
display ) ‘applicazione per il MedEA per la
report ncezione del referto
cpecialistico



Polisonnigrafo

Caratteristiche

{'j Compatibile con la CPAP:

il PolyWatch & collegabile

Poligrafo PolyWatch

gistrazione ovunque:
y - = I N .____1..- el

" J

[
b
DS v
= N
_,.# %

L

Rilevazione sonno - veglia e
movimenti respiratori:
I: T Sy (e -':Jr-.- " g -

e ""'If"-il_'__] r."l1i'_" i 11

alt indnigua

Guida al posizionamento:
'I IJ:;—.: SV OErmmalTe I v
Visualizzazione

real time 5T [ Strico

i | Faciieda A\ Utilizzabile con
L '_'__'.r
I ) | usare [ ;| CpaAp

Lo studio del sonno di nuova generazione C€
, . . 0123
Lo studio del sonno di nuova generazione, .
- - L - & 1 E "'
un servizio innovativo, SEI'I'IphCE ed Installazione Registrazione Smontaggio del Ricezione
efficace, gia predisposto all'esame con semplice e rapida continua di tuti | PolIONNOGIETD ot mediamente in 72
s del dispositivo sul parametri necessari termine dell'ezame e ore del referto
CPAP. aziente allo studio del sonno invio dei dati per la specialistico dalla
P
(atti respiratori, refertazione centrale di
saturazione refertazione

frequenza cardiaca,
ecc.)



Retinografo

Caratteristiche

@ Esecuzione esame totalmente
automatica:
Il sistema intelligente, permetie
una completa automazione del
processo dl automaziione ed una
voce guida il paziente durante
lesecuzione dellesame.

| RETINOGRAFO FD16H

# MNessun collirio:

- il retinografo & uno strumento
non Midriatico per questo Non
necessita dell'instillazione di
collirio midriatico per la dilazio-
ne della pupilla , rendendo lNesa-

REtinﬂg l'afia me meno invasivo per il pazien-

te

La retinografia & un esame oculistico per la va- _

lutazione delle condizioni della retina, della mi- . E-'i trt:ﬁliganz;:jrﬁh?:r;?ize -
. ; . ; " . - = 1l Tetin ral | 4 =4 | fLd~

crocircolazione e del nervo ottico. Lesame °g it

: i . S : to da un sistema di Intelligenza Ar-
utile alla diagnosi precoce di patologie spesso a tificiale in arado di individuare le

favalel, |
NELL'ESAME

DELLA_ carattere deger‘aeratilvo ed |Irwalida|'|.te. come le principali patologie a carico del
maculopatie e la retinopatia diabetica ed iper- fundus oculi con un livelio di accu-
tensiva. Il retinografo di MedEA & un dispositivo ratezza superiore al 95%
in grado di individuare, grazie all'ausilio dell’Al, -~
una delle 35 principali patologie del fundus @  Diagnosi innovativa:
oculi con un'accuratezza > 95% e senza biso- 88 | tramite il confronto con 30 milioni

di immagini, & possibile fare dia-
gnosi delle 35 principah patologie

. del fondo dell'occhio in pochi
nEt[anrafﬂ non & 1 Nocollirio [ @ | Facile minuti, con possibilita di refertazio-

midriatico per I'analisi midriatrico =) da usare ne da parte di un oculista
del Fundus Oculi in Al Q1| Voceguida [ ¢y Totalmente

| gsame automatizzato

gno di instillare collirio midriatrico

Grazie al retinografo MedEA lo screening delle Lo studio del fondus oculi in Telemedicina CE€
patologie del fundus oculi oggi e possibile in

=

ogni contesto senza I'ausilio di collirio. :

Accensione del Posizionare fronte e Upload dell'esame Download,
dispositivo ed occhi pogglati sul online per consulto stampa e consegn
inserimento del dati supporto in silicone aa part del report des

del paziente del macchinario dell'intelhigenza paziente anche vi
sullapposita App artificiale mai



PATOLOGIE DEL FUNDUS OCULI

RD Lieve non proliferativa
RD Moderata non proliferativa

HD Severa non proliferativa
RD Proliferativa

Grande rapporto coppa-disco
Sindrome del "Morming glory”
Atrofia ottica

MNeuropatia ottica

Edema del disco ottico
Melanoma del disco ottico

Diminuzione dell'elasticita dell’artena retinica
Arteniosclerosi retinica
Hetinopatia ipertensiva da moderata a grave

Occlusione della vena retinica (RVO)
Occlusione dell’arteria retinica (HAQ)

Lesioni Ottiche Maculopatie

Degenerazione maculare legata all'eta
precoce e intermedia (AMD)
Degenerazione maculare senile avanzaia
(AMD)

Edema maculare

Membrane epimaculan

Foro maculare

Conoretinopatia sierosa centrale
Anomalie della maculopatia

Drusen

Grandi drusen / Pigmentazione anormale
Neovascolanzzazione coroidale (CNV) /
Atrofia geografica

Lesioni Miopiche

Fondo tassellato
Miopia patologica da moderata a grave

Altre lesioni

Degenerazione del vitreo
Emangioma coroidale

Fibra nervoza mielinica retinica Hetinite
pigmentosa

Malattia del mantello

Sindrome di Vogt-koyanagi-harada
Distacco di retina (polo postenore)
Emorragia retinica minore

Spot di trattamento laser della retina
Coloboma congenito della coroide
Altre anomalie minon

Altre evidenti anomalie



Analizzatore ematico SD1

"Il presente documento e le informazioni in esso contenute sono da ritenersi

Analizzatore Biochimico

L'SD1 & un sistema di analisi biochimica che integra
biochimica convenzionale, coagulazione, elettroliti
e immunodosaggio; @ ampiamente usato in clini-
che ed ospedali di tutto |l mondo per 'analisi di 40
esami ematici tramite I'uso di sangue capillare o
sangue intero venoso con un campione di soli

100 pl. Con 3 semplici operazioni @ possibile esequi-
re un esame, ricevere il risultato entro 12 minuti e
stampare i risultati su un report completo come |
referti dei laboratori analisi ospedalieri. Il risultato
pUO essere consegnato al paziente tramite |la
stampa di uno scontrino ¢ generando un reportidg
customizzabile con il logo dell'utilizzatore, in cui sa-
ranno presenti nsultati, | valor! di nfenmento e
l'indicazione dei valor superior o inferiori al range
di riferimento.

Caratteristiche

-'...- -.l-l
'I'_'

-

™ o

=
L e

T, : -

. personalizzato

Basso consumo di campioni:
con solo 100 ul di sangue & pos-
sibile eseguire fino a 40 esami,
usando diversi rotori, assicuran-
do un risultato di qualita con un
110 del campione da metodica
tradizionale.,

CON sangue venoso o sangue
capillare.

Esente da manutenzione:
Analizzatore robusto, nessun ma-
teriale di consumo Nnecessario,
come tubi, pompe e valvole

”E! ] Risultato stampato e consegna-
~_*. to al paziente:
tramite uno scontrinofreport A4
customizzabile con il logo del
cliente, in cui saranno presenti |
risultati, 1 valon di nfenmento e
lindicazione dei valori superiori o
inferiori a1 range di riferimento.
e =y Risultati (A mi
0o [OREY [@) deseamii
- "-._U " ﬂ'"ﬂu'l'.: S i -
) Repor (4B Nessuna

| manutenzione




| rotori disponibili e il Report personalizzato

| |
.IH ]
.F.
5 T
FiFarat

GENERAL CHEMISTRY I

l Albumina

Amilasi

- Calcio
Creatina Chinasi
Cloruro
Creatinina
Glucosic
Potassio
Sodio
Fosforo
Bicarbonato
Acido Urico
Urea
Lipasi
A-idrossib. deidrogenasi
Lattato Deidrogenasi
Magnesio
Urea/C

LIPID KIT

~ Glucosio

“ Colesterolo Totale
Trigliceridi
Colest. HDL
Colest. LDL

Aspartato Aminotransferasi

Alanina Aminotransferasi
Aspartato Aminotransferasi

PCR KIT

Amilasi

Creatinina

Urea

Lipasi

Proteina C. Reattiva

RENAL FUNCTION

Albumina
Calcio
Cloruro
Creatinina
Potassio
Sodio
Acido Urico
Urea

Urea /C

EMOGLOBINA
GLICATA

HblAc - HbGlicata

4 COAGULATION
ASSAY KIT

T. Protromb. parz. att.
Fibrinogeno
Tempo Protrombina

- Tempo di Trombina

GENERAL
CHEMISTRY Il

Albumina
Fosfatasi Alcalina
Alanina Aminotransferasi

T Amilasi

Aspartato Aminotransferasi
Colinesterasi

Creatina Chinasi

Creatinina

Bilirubina Diretta

Gamma - glutamiltransferasi
Glucosio

Bilirubina Totale

Acidi Biliari Totali

Proteine Totali

Acido Urico

Urea

Colesterolo Totale
Trigliceridi

Colest, HDL

Colest. LDL

Globuline

Urea/C
Albumina/Globulina

|
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Analizzatore Emocromo SMT-30 Carattasiaiiiiie

PN

['& | E di facile utilizzo:

~_ [l dispositivo ha una stampante
termica integrata per la genera-
zione immediata del report.

@] Memoria interna:
< permette larchivio degli esami,
CON Una capienza massima di

BT T B 50.000 esami, visualizzazione a

video.

I
LAs,
[} ==
o T

SE‘-‘I’TLM}-'

Analisi Emocromo (§ ) Esame effettuabile:

~_~ ©on 20 ul di campione con
sangue intero o capillare

L'emocromo & uno degli esami del sangue pid im:
portante e utile per valutare lo stato di salute di

una persona. E spesso incluso come parte di un Ifl Oltre 20 esami esequibili:
esame di routine e pud fornire informazioni prezio- con solo due reagenti: diluente e
se per la diagnosi e il monitoraggio di una vasta soluzione di lisi

gamma di condizioni mediche.

L'SMT-30 & un dispositivo compatto e integrato, di
ultima generazione in grado di effettuare l'esame

emocromo completo. Analizza 21 parametri tra cui: f@] ﬁ%ﬂmn ff'-':.?"lx”n 21 Pararmetri
. . L’ sacondi =

- Globuli rossi - ~

- Globuli hlla-ﬂﬂhl E’J Stampante *”‘“1‘ 20 ul

- Emoglobina "/ Ihtegraia

- Emnatocrito

Ite sono da ritenersi strettamente riservate e non riproducibili

- Piastrine




Analizzatore Urine

Analizzatore
Urine BW-500 Mini

Piccolo, pratico e compatto, migliora

'esperienza d’esame per operatore e
paziente.

r
i i

Caratteristiche

_
l Report descrittivo:
ol LUttt | parametn analizzat)
‘ con nsuitat gualitativi e semi
quantitatinvg, generato entro
i pochi secondl
@ Velocita del test:

solo 60 secondi per un test e
DOCHI S8Condl Der rNcevers un
report Con Tt | risultat

AnaiiSi Ufine &; Strip imbustate singolarmente:

con durata 24 mesi dalla produ-

L'esame delle urine & un test diagnostico che Zione

permette ai valutare le caratteristiche chimie

fisiche e microscopiche dell'urina. L'esame deve

essere eseguito sulle prime urine del mattino o @ Principio di misurazione:
utilizzato dallo strumento e i3

SU uUn campione di urine che abblano avuto una ; £
colornimetna foloeletinca

permanenza in vescica di almeno guattro on

Tra le caratteristiche analizzate durante un

esame delle unine, rientrano |l colore, | ogore, 1l
peso specifico, il pH, le proteine, Il glucosio, i che SLUCOS _ CHETONI (KET TEATININE
toni ecc; @ un test indolore e privo di rischi e pro PROTEINE (PRO ALCIO [CA

curra a sua volta un report descrttivo sul sigrih

cato di oqn| risuitato ELK
= i 1atter: rui [ [ BILIM
,f 53 grammi i RaLlena
f fncancabile

P Google Play B @ App Store

Le analisi delle urine in ogni contesto operativo c €

y

D e o
&h || 00! @ &0 second|

cimensioni

| 2 3 &

Introdurre la striscia Avviare I'analisi e Attendere 60 Scansiona il QR
reattiva all'interno creare |la scheda secondi affinché il CODE @ ricewvi il
delle urine da relativa al paziente test giunga al report tramite email
esaminare. Estrarla Lermine

dopo circa 3 secondi

& inserirla nel

dispaositivo



- Accuratezza dei risultati

Analizzatore Immunofluorescenza i

- Formazione rapida

- Possibilita di utilizzo nei contesti di emergenza

- Compatibile con la maggior parte dei pc

ANALIZZATORE . Stabile
IMMUNOENZIMATICO -+ Schermo LCD of
A FLUORESCENZA . Dispositivo predisposto E

all’'analisi di atri test

VANTAGGI DEL PRODOTTO

7 Risultati in pochi minuti

INNOVAZIONE

NELL'ANALISI
DEL SANGUE =

7 Semplici da leggere

AFR-900

del sangue

E PROCEDIMENTO

1. Pper effettuare il test, & sufficiente 1 goccia

un QR code per la rilevazione di tutte le informazioni
dell'analita ricercato.

L'analisi di Vitamina D e TSH, di sangue, raccolte con l'apposito contagocce.
b —-— Veloce rapido e poco invasivo
m con 1 goccia di sangue 2. Inserire il campione di sangue nella microvetta
¢ o= con il reagente e agitare delicatamente per 2-3 volte.
% DISPOSITIVO AFR-900 3. Inserire la miscela ottenuta sulla card, contenente

4, Leggere il risultato allo scadere dei 15-20 minuti
(a seconda de test) ed effettuare la stampa.

wdmed-n\

IL PARTNER PER LA DIAGNOSTICA

Anal

Il presente documento e le informazioni in esso contenute sono da ritenersi strettamente riservate e non riproducibili



Dispositivo Higo

JIL

Orecchio I Temperatura

Esame immagine Misurazione

Gola ® Pelle

Esame immagine Esame immagine

Addome v Cuore

Auscultazione Auscultazione e
Frequenza Cardiaca

Respiro v Polmoni

Registrazione della tosse Auscultazione

=\

1 o

|1t

38.1°

Misurazione della
temperatura -
Modulo Termometro !

R:tﬁl'lﬂﬂlf'“ﬂf della tosse Immagine dell'orecchio
e del respiro Modulo Otoscopio
Modulo Stetoscopio ’ Modulo Otoscopic

N

% -

-

Auscultazione -2
polmonare
Modulo Stetoscopio : ¢ '

Immagine della gola

Modulo di Imaging della
j= e
' gola con abbassalingua

Auscultazione cardiaca
Modulo Stetoscopio

Auscultazione

| % 78 BPM

Calcolo della frequenza

cardica
p Modulo Stetoscopio

addominale
Modulo Stetoscopio

‘ @ =

Immagini della pelle
Modulo di acquisizione
con dermatoscopio



ASP Spilimbergo

PROGETTO SPILINBERGO

Obiettivo: portare diagnostica e specialita “in struttura” con una filiera clinica digitale

Contesto

Struttura semi-rurale con 203 ospiti (60 uomini / 143 donne)

Popolazione fragile con multi-cronicita: ipertensione (89), cardiopatie (84), diabete (42), ematiche
(44.), osteoporosi (20)

Diabete Ins.Renale |pertensione Cardiopatie Ematiche | Endocrine Metaboliche | Oculopatia| Osteoporosi
Uomini 17 6 26 23 : 7, 8 6 12 5
Donne 25 7 63 61 32 24 7 27 15
Totali 47 13 89 84 44 32 13 39 20
Incidenza 28% 10% 43% 38% 20% 13% 10% 20% 8%
Maschile
Incidenza 21% 6% 44% 41% 22% 16% 6% 19% 10%
Femminile




PROGETTO SPILINBERGO

Obiettivo: portare diagnostica e specialita “in struttura” con una filiera clinica digitale

Obiettivi
e Riduzione degli accessi evitabili in PS (target: -20%) attraverso la gestione dei codici
bianchi e verdi

e Migliore monitoraggio e gestione delle cronicita (telemonitoraggio)
e Supporto alla riconciliazione terapeutica.

e ROI positivo entro 12 mesi: minori costi per ricoveri, trasporti, complicanze.
e Maggiore soddisfazione degli operatori e delle famiglie.

Indicatori di monitoraggio

= Accessi PS per 100 ospiti/mese pre e post allestimento ambulatorio
 Numero prestazioni telemedicina effettuate

= Adesione a piani terapeutici

= Esiti clinici

Questionari di gradimento per le famiglie



PROGETTO SPILINBERGO

Come funziona: dotazione tecnologica, centrale clinica e protocolli

Dotazione dell’ambulatorio digitale
e Diagnostica strumentale/specialistica: ECG, Holter cardiaco e pressorio, spirometria, polisonnografia,
dermatoscopia, retinografia, MOC tallonare, multiparametrico con auscultazione, saturimetria e sfigmo digitali
« POCT sangue/urine: pannelli per chimica clinica, lipidi, CRP, funzionalita renale, coagulazione, urine 11 parametri,
emocromo, HbAic, TSH, Vitamina D

Centrale Medica
o Copertura: lun—sab 8:30—20:30 per protocolli clinici e medicina di base
o SLA esempio: ECG valutato entro 15 minuti dall’invio

» Televisita (anche “pronta valutazione”), second opinion, monitoraggio personalizzato, valutazione protocolli

Protocollo clinico annuale

o Struttura: trimestrale, personalizzabile per instabilita/nuovi sintomi
e Include: inquadramento iniziale (I trimestre), monitoraggio (II), focus fragilita/dermato (II-III), chiusura annuale e

follow-up specialistico (IV)
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