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Premessa

LAzienda Ospedaliero Universitaria di Alessandria (AQU) ha l'Associazione! Italiana Ingegneri Clinici dal 1993 rappresenta
awviato, a partire dal 2019 (con una sospensione nel biennio una delle professioniicardine dello sviluppo tecnologico della
della pandemia), una serie di progettualita volte a individua- sanitaitaliana: A oggilisuoi socisono oltre 1900, cifra che indi-
re criticita e colli di bottiglia che generano ricadute in termini . 1 : fi i

di eccessiva durata della degenza in ospedale con una serie di ca unalcrescitalinarrestabile/del settore, per una professione
consequenza negative, tra cui il sovraffollamento del Pronto che e diventatalsempre. pill attrattiva per i giovani, andando
Soccorso a causa della coda di pazienti in attesa di posto let- dilpari passo.coniliingressoia.ognillivello organizzativo (ospe-
to (cd. boarding). Tra i diversi progetti & stato avviato nel 2023 : tori i | i le)idell [o]e]]
TOT-AL, nell'ambito del bando NODES, che prevede lutilizzo di dalierole territoriale; regionale e nazionale) delle tecpologie
tecniche di process mining per misurare l'efficienza dei percorsi perlasalute:

dei pazienti e soprattutto la creazione di una soluzione algorit-

mica, grazie all'intelligenza artificiale, per la programmazione e S > . ST .
automatizzata dei trasporti secondari, gia individuati come uno LUREREIEIAS clinicoletoggiitipiprotessionistaiinioraniparte in

dei bottleneck del processo di dimissioni. seritoinellelstrlitture deliSSNi(Unapercentuale importante &
. : comungueoperatvaallinternodelimondodeiservizi) e dopo
Ableivideliprogeito S Un percorsolaceademicoiferreo e qualitativamente impecca-
Realizzazione di un prototipo per l'ottimizzazione del traporto S e e R 3 = . :
secondario attraverso lutilizzo dellintelligenza artificiale per ‘bileisjioccupa diunivastoambito dilinterventi, dalla gestione
l'efficientamento del processo in termini di miglior pianifica- I
zione e minor ricorso a mezzi fuori dalla convenzione prevista
(con ricadute economiche) definiti “mezzi extra”. L'obiettive fi-
nale é l'efficientamento della pianificazione dei trasporti grazie
aun algoritmo diintelligenza artificiale che faciliti il processo di
uscita del paziente dall'ospedale e riduca di conseguenza le de-
genze allungate dalla mancata disponibilita di mezzi peril tra- ! TAYE akini N s T o
sporto stesso con effetti diretti anche sulle liste di attesa e sul g -uLeZIonLCol) \Ie: ag_;gl?rl»s}oqetadscnent|f|che italiane, collaboran-
sovraffollamento del Pronto Soccorso e una riduzione dei costi. dolconiletassociazionidicittadini eipazienti, € avviando pro-
gettualitaldiiprestigioiconilelrealtalinternazionalidella ricerca

'‘implementazione - % ECAIERY 2
Piano d'imp biomedicaleiconiilimondoridellaproduzione.

Il progetto ha una durata prevista di 18 mesi con conclusione nel

2025. Le fasi diimplementazione previste sono:

1. (M 1-9) costruire un pre-prototipo della soluzione di pro-
cess mining in versione cloud based

2. (M 1-9) studio degli algoritmi di planning e scheduling dei
trasporti ospedalieri che dovranno svolgereil ruolo diassi-
stente automalico alla gestione del processo al fine dincre-
mentare lefficienza, in termini sia di tempi di trasporto sia
di utilizzo dirisorse

3. (M 6-15) test degli algoritmi, integrazione nel prototipo, ri-
lascio del prototipo.

Indicatori di monitoraggio o

1. Digitalizzazione del processo 100% eliminazione del carta-
ceoentroil 30/6/2026 A

2. Riduzione utilizzo mezzi extra del 30% entro il 31/12/2026

3. DM2026<2025.

ingegneri clinici
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