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Livello locale
La Centrale Operativa 118 coordina i soccorsi in scenari ad alta complessità. 
L'intelligenza artificiale può diventare il moltiplicatore di efficienza che trasforma dati caotici in 
decisioni salvavita.

 Gestione FARMACI

Predizione scorte con un software di gestione risorse
 Protocollo METHANE

Comunicazione critica potenziata

 Posizionamento PMA
Analisi geospaziale intelligente

 Rushford & SVEI

Triage e valutazione rapida



Anticipare le Esigenze
La gestione tradizionale delle scorte 
farmaceutiche è reattiva: si ordina quando le 
scorte scarseggiano.
Un software per la gestione risorse gestito con 
l’intelligenza artificiale ribalta questo paradigma 
con algoritmi predittivi che anticipano la 
domanda.

Predizione della domanda

Algoritmi dedicati analizzano 
stagionalità, epidemie, trend 
storici e scenari di crisi per 
calcolare il fabbisogno futuro.

Zero carenze critiche

Farmaci salvavita sempre 
disponibili: dalle emergenze 
quotidiane alle maxiemergenze 
con 50+ vittime.

Riduzione sprechi

Ottimizzazione delle scorte in 
tempo reale, riduzione dei 
farmaci scaduti e della logistica 
inefficiente.







Analisi in tempo reale

Posti letto disponibili, sale 
operatorie libere, guardie 
specialistiche attive nelle 
strutture regionali e 
nazionali.

Match clinico

L'AI incrocia il profilo 
clinico del paziente con le 
specialità disponibili, 
suggerendo la 
destinazione ottimale al 
dispatcher.

Distribuzione intelligente del carico sui DEA di I e II livello, 
evitando concentrazioni critiche nei pronto soccorso.

Riduzione del sovraffollamento

Dirottare il paziente giusto verso l'ospedale giusto, in tempo 
reale. L'AI analizza competenze specialistiche, disponibilità di 
posti letto e distanze per il percorso di cura più efficiente.

AI per l’ottimizzazione dell’ospedalizzazione





Ricerca del sito HEMS per zona sulla base di algoritmi predittivi

L’intelligenza 
artificiale analizza 
coordinate e  
rilievi nella zona 
target e propone il 
sito HEMS più 
adatto per 
l’atterraggio 
dell’elicottero



Maggiore rapidità decisionale
Riduzione errori e omissioni
Supporto agli operatori sanitari
Migliore gestione dei flussi in PS
Dati strutturati e condivisibili

Quantifica la gravità 
dell’incidente e l’AI 
calibra il fabbisogno di 
risorse: mezzi, personale e 
presidi medici avanzati

Valutazione delle emergenze 
immediate: triage rapido che 
l’AI arricchisce con pattern 
personalizzati e storico 
clinico anonimizzato

Indice di Rushford Scheda SVEI Vantaggi



H – Identificazione 
automatica di rischi 
nascosti 
(gas,incendi,instabilità)

A - Vie di accesso: I 
migliori percorsi per i 
veicoli in arrivo e la 
gestione del traffico.



Formazione Continua: Medici e Infermieri 
nell'Era dell'AI
Per affrontare le sfide dell'emergenza sanitaria moderna, è cruciale un programma 
di formazione che integri le tecnologie avanzate con le competenze cliniche.

Strumenti AI e Realtà Aumentata

Addestramenti con interfacce AR per visualizzazione dati in tempo reale 
durante le simulazioni possono aiutare a entrare nel vivo della formazione, 
riproducendo a tutti gli effetti scenari reali (incidenti stradali, CBRN, cedimenti 
strutturali ecc..).

Certificazione e Aggiornamento Continuo
Percorsi di certificazione annuali, webinar mensili,
condivisione di best practices tra centrali 118 nazionali.



Dalla Centrale territoriale all’intero territorio nazionale – la CROSS:

l’intelligenza artificiale come infrastruttura comune per coordinare le risorse, 

ottimizzare la gestione dei posti letto ospedalieri, formare il personale 

sanitario e laico, proteggere i fragili e ottimizzare ogni minuto della risposta 

sanitaria.



Grazie dell’attenzione!!!
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