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• L’analisi storica conferma che le aziende ULSS con un 

bacino di riferimento compreso tra i 200.000 e 300.000 
abitanti presentano migliori performance gestionale ed 
assistenziali……

• …..più in dettaglio si prevede lo sviluppo di modelli hub & 
spoke…..
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Linee di indirizzo per la riorganizzazione dei 

Servizi di Medicina di Laboratorio nel S.S.N

2009
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•Orientare le iniziative regionali

•Definire i requisiti essenziali e gli indicatori di 

qualità

•Predisporre criteri di verifica

Obbiettivi principali del documento:

Principi generali e criteri specifici nella gestione e 

riorganizzazione in rete dei laboratori 



Unità Complessa di Microbiologia

• Dimensioni (400.000-1.200.000 ab.)

• Accorpamento o rete? RETE

• Specialità comprese nell’U.C. di Microbiologia 

ELENCO DETTAGLIATO….compresa 
sierologia!!!!!!!!!

• Integrazione con le altre U.C. all’interno del 
dipartimento

• Gestione degli strumenti in condivisione 

• Gestione del personale in condivisione 

....quindi RETE



60% prezzo, 40% qualità

90% Dir.U.C.Microbiologia 
10% Dir.U.C.Medicina di Laboratorio



Urgenze classiche:

• Meningite

• Espianto

• Malaria



Anno 2004
CDC Atlanta   FDA

Antibiogrammi rapidi ed automatizzati inadeguati per vancomicina
……...esbl……carbapenemi….



Vancomicina

Relazione tra MIC e outcome

Moise-Broder PA et al. Clin Infect Dis 2004:38 (15 June)

0.5 1.0 2.0 4.0 8.0

Successo (18)

Fallimento (45)

MIC (mg/L)

Sensibile Intermedio

11 (52%) 5 (29%) 2 (8%)  

10 (48%) 12 (71%) 23 (92%)

P = 0.004



……la corsa contro il tempo…



IDENTIF.

ANTIBIOG.

24h

24h

Due giorni…correndo…senza test aggiuntivi



1 lettura 24 = profilo insufficiente
2 lettura 48 = Corynebacterium minutissimum
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TERAPIA EMPIRICA
(non conosco identificazione ed antibiogramma)

TERAPIA MIRATA
(conosco identificazione ed antibiogramma)

TERAPIA ORIENTATA
(conosco identificazione ed epidem. reparto)



Terapia orientata
(a poche ore dalla raccolta del campione)

E.coli

Ampicillina S 10%
Amoxi-clav S 70%
Cefotaxime S 80%
Ciprofloxacina S 75%
Fosfomicina S 85%
Meropenem S 99%







Unite tutti i punti delle stesso piano con solo 

quattro rette senza mai staccare la "penna"



…soluzione: uscire dallo schema!!



…….e se provassimo…….







3 h





Test di battericidia anticipato di un giorno



IDENTIF.

ANTIBIOG.

24h

24h

Due giorni…correndo…senza test aggiuntivi



Culturing methods / Culturing methods / AlifaxAlifax ®® Light Scattering TechnologyLight Scattering Technology

Dead bacteriaDead bacteria

LeucocytesLeucocytes

ErythrocytesErythrocytes

CellsCells

Alive bacteriaAlive bacteria

Dead bacteriaDead bacteria

LeucocytesLeucocytes

ErythrocytesErythrocytes

CellsCells

Alive bacteriaAlive bacteria







• Large hospital (3 sites, over 1000 beds), well known 

regional cardiology practice. European reference site, open to 

visits from possible customers  (http://www.olvz-aalst.be)

• Extensive POCT program, all to be managed from AegisPOC 

• POCC using AegisPOC to reach best intl practices in POCT:

– Full operator competency management with automatic recertification and 

electronic retraining & examination (multimedia, with videos)

– All quality control and results validation done within AegisPOC

– Use of AegisPOC’s custom reports for split samples, operator certificates

– Pending: Tight Glycemic Control, Manual Test Entry

• Various device types connected:

– Over 70 Glucose (Nova StatStrip)

– 25+ Coagulation (Medtronic ACT+, Roche CoaguChek XS Pro)

– 5 Hematology (Sysmex PocH-100i)

– 15 Blood Gas (Siemens RapidPoint 500)

• Dutch language in routine use

Onze Lieve Vrouw Ziekenhuis, Aalst, Belgium



Medisch Centrum Alkmaar, Netherlands

• Large laboratory serving two hospitals in the region – Alkmaar 

(900 beds), and Gemini in Den Helder, 2 more hospitals will 

join system in coming year (http://www.mca.nl/)

• Decision was to purchase a platform for all current and future

POCT in the hospitals served by lab

• Pilot project to connect POC devices at GP offices 

with AegisPOC (billing, QC, access control)

• Instruments:

– 70 Nova StatStrip Glucose / Ketone

– 10 Abbott iSTAT

– 10 HemoCue 201 DM for Hb

– 8 Roche CoaguChek XS Pro

– 7 IL Gem Premier 4000

Blood Gas









Strumentazione di facile utilizzo

Applicazione informatica  
affidabile e poco costosa 

Firma digitale





Altri progetti che hanno beneficiato 

della soluzione ESCAPE
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HEALTH
OPTIMUM 2

€ 19.400.000

DOGE

€ 400.000
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€ 43.000.000
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HEALTH
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HEALTH
OPTIMUM 1
€ 2.200.000



Obbiettivi raggiunti:
91% dei referti firmati digitalmente

61,3% la riduzione del tempo che intercorre 
tra richiesta e ricezione del referto in caso 
di esami urgenti

Risparmi per le aziende venete in 3 anni 
56.390.000€

1,08€ a referto il risparmio per l'azienda

12€ a referto risparmio dei cittadini

In 1 anno il risparmio dei cittadini per i referti di 
laboratorio scaricati 72.000.000€



“L'unico modo di fare un grande lavoro è

amare quello che fate. 

Se non l' avete ancora trovato, continuate 

a cercare, e non accontentatevi.”

A proposito di innovazione


