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Il paziente invisibile

Nico Bondi
Country Manager
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o DIMISSIONE
-7 LJ_| RECENTE

Il paziente @~ %=
Invisibile s

Il sistema lo conosce,
ma spesso lo vede troppo tardi.

FOLLOW-UP
P XX| DISATTESI

ESAMI ew] B=H LISTED'ATTESA
ALTERATI =2") LUNGHE
Non mancano i dati.
Sono distribuiti ovunque. @] EARMACIA é o
TERRITORIALE
Il problema non é sapere. | CUREQLIR]
. o = SISTEMI
E mettere insieme
i segnali in tempo.
[:] ' Quando il sistema finalmente lo vede, spesso e gia tornato in ospedale.
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IL PAZIENTE LA LISTA L'ORGANIZZAZIONE
INVISIBILE INVISIBILE INVISIBILE
La fragilita lascia tracce, Una lista d'attesa PS, posti letto, agende,
ma spesso sono disperse. non € una coda: diagnostica, territorio
€ un rischio clinico e personale mostrano
— che si accumula. solo una parte. E
LAl vede il paziente L’Al aiuta a distinguere,
come storia anticipare e La Direzione deve vedere -
non come episodi isolati. riorganizzare. iL sistema nel suo insieme.

8 3\

@ Colleghiamo dati frammentati e li rendiamo utilizzabili:
sicuri, tempestivi, orientati a decisioni migliori.

6000



A A 4
FRIULI VENEZIA GIULIA 11-12 GIUGNO 2026 - -
\ A i l‘ E [ 1] an RNC - m al
DDROIPO UD

Forse dobbiamo cambiare

il modo in cui immaginiamo
Al in sanita () o —

AMBULATORIALE

SOCCORSO

@) Non come una macchina che

Lo

sostituisce i professionisti. I

TERRITORIO
=l g '

@ Non come un algoritmo magico

che predice il futuro.

Ma come uno strumento che

aiuta le organizzazioni sanitarie a fare

una cosa molto concreta: riconoscere prima

i segnali che gia possiedono, collegarli,

portarli dentro i processi e trasformarli in azione.
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L'Al utile non inventa
conoscenza dal nulla.
Libera l'intelligenza
che e gia nascosta
nei dati del sistema
sanitario.

Non crea. Svela.
oifo Collega. Fa emergere.

@ Trasforma i segnali in azione.

2=
11-12 GIUGNO 2026
an : A |
CARTELLA CLINICA ESAMI DI LABORATORIO FARMACI
o [ .
L J
ACCESSI E DIMISSIONI . W & TERRITORIO E

SERVIZI

+ @ e @ w & e s ﬁ SOCIO-SANITARI
© .
o (.

PRENOTAZIONI @ DATI AMMINISTRATIVI

| U .
IMMAGINI

®

‘Apy ANTICIPARE.
_/ﬁ] ~ DECIDERE MEGLIO.
= AGIRE TEMPESTIVAMENTE.

#sanita2030

00C0
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Da qui nasce
Clinical Radar.

La visione prende forma.
L'intelligenza si trasforma in soluzione.

® > & > @

N Abbiamo Abbiamo Ora
S \ osservato compreso agiamo

—
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CLINICALRADAR efle A & B B

OSPEDALE TERRITORIO SPECIALISTICA LABORATORI FARMACIA PREN(;]'I",AEIONI AMMINISTRAZIONE
s : S —e— e —o— e

La prossima frontiera non & avere
cento algoritmi separati.
E costruire un clinical radar: SEGNALI DEBOLI PONDERARE

o x P Valuta il rischio
una capacita permanente dell §Z|end§ 1 " m i
sanitaria di intercettare segnali deboli, intemporeale @. _// [N SVENGZANERERVET _SXEEN . clinico e sociale

combinarli, pesarli e portarli dove si decide. -

:-l -IIIEI @ II

Un radar non sostituisce il pilota.

Gli permette di cogliere in anticipo COMBINARE .‘ :?ggé:g:ove
cio che ancora non é evidente. e /' Sroneroi
Collegaidati @ \ e
_ A— = oves ) al momento giusto,
che contano a chi decide
E in sanita, vedere prima puo voler dire: 0O O 0O
o YRR < 1) J Y 30
@ evitare un accesso @ ridurre una pressione
— IMPATTO SUI PERCORSI E SUI RISULTATI
Q - @ E & B
anticipare una presa in carico yob roorSo N . m
s e > & [E (@
: : . Accessi Prese in carico Liste Pressione Percorsi
EH riorganizzare una lista evitati anticipate | riorganizzate | ridotta protetti

. b ‘ |
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DAI SEGNALI DISPERSI ALLE DECISIONI CHE CONTANO

L'Al utile non inventa conoscenza dal nulla.
PRONTO & e " . . § s & " "
SOCCORSO Libera l'intelligenza che € gia nascosta nei dati del sistema sanitario.

DIMISSIONI . @
¢ g PAZIENTE INVISIBILE

E}
9

Intercettare fragilita e segnali

FARMACI ® ) : -
. prima che diventino crisi.

ESAMI " & * o T~y
3 LISTA INVISIBILE

|- /—* Distinguere, anticipare
= e riorganizzare le priorita.

ORGANIZZAZIONE INVISIBILE
Una visione d'insieme per decidere
meglio e usare meglio le risorse.

VISITE °

LABORATORI @] e .

TERRITORIO @

SPECIALISTICA : o

—— ° E N CLINICAL RADAR e DECISIONI MIGLIORI

BB B> B ~ @ @ B3

. B . . ﬂl] Meno punti ciechi.
' " Soluzione per collegare i dati ol Piu valore per pazienti, professionisti
2] cup ® renderli utilizzabili, sicuri e tempestivi. : P ! p. P
= * L'Al intercetta segnali deboli, e organizzazioni.

li combina e li portadove si decide.

DATI FRAMMENTATI o0 SEGNALI COLLEGATI, INTELLIGENZA ATTIVATA AZIONI TEMPESTIVE, IMPATTO REALE
Molte informazioni. g_%—g Visione completa. Prima di un evento. Prima di un accesso.
Nessuna visione. Segnali trasformati in insight. Prima che diventi emergenza.

6000



A A g
11-12 GIUGNO 2026

-

RIULI VENEZIA GIUL
\J A i l‘ E [ 1]
DDROIPO UD

>

GRAZIE

Nico Bondi

Country Manager
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