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Ka Visualizzazione della forma d'onda

Fle Modifica Visushizza 2

x1,00,05-150Hz 256 mm/sec
Medtronic Physio-Control Commenti:

Nome:  ARENA;GIOVANNI|12 derivazioni 1~ FC 88bpm|™ ™ = * INFARTO ACUTQ ™ = = =
D; 2003082211100700 [22/08/03 11.18.56|ECG ANORMALE ™Non confermato™
ID paziente: FP0.132s QRS 0.090s |RITMO SINUSALE CON OCCASIONALI COMPLESSI PREMATURI
ID incidente: QT/QTe: 0.338s/0.408s | VENTRICOLARI
Eta: 46 Sesso: MIAssi P-QRS-T: 38 30 27 INFARTO ANTERO-SETTALE, POSSIBILMENTE ACUTO
Ii lavR LESIONEILATERALE \ZI
li laviL 2 Ivs
1l lavF \e} \%3

%9212& 3011371-095 LP1231074798

Disposi...[ID dispos... Nu... |Repporto |Regolare fora [ Tora | Tempotrasc... Tipo di evento [ INota [«
|12 FAVION... Continuo completato 00.0005 | 00.00.01 000000 Alimentazione accesa -4
P12 FAVIGN... Dati tendenze inizial 000005 | |00.0001 00.00.00 Datitendenze iniziali <}
| |LP12 FAVIGN. .. Ritmo iniziale 00.00.05 00.00.01 00.00.03 Rtmo iniziake -
) 1 000318 PSNI <
00.04.58 Segnal Vital Y]

00.09.58 Segnai Vital ) _Iﬂ

»

ID paziente: LP1231074798 - 22/08/03 11.10.07

1D inck

File aliegati

K4 Visualizzazione della forma d'onda
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% DI SOPRAVVIVENZA DOPO ARRESTO

CARDIORESPIRATORIO

Success

reduced 7% to 10%
each minute



LA CATENA DELLA SOPRAVVIVENZA

In tutto il mondo solo 6 persone su cento

sopravvivono a un arresto
cardiorespiratorio 0CCOrso fuori

dell’ ospedale.
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System Testing

The system was successfully tested from different marine
environmental settings

No electromagnetic compatibility issues were encountered
The transmission rate was 9600bps with full satellite coverage

Transmission time for one patient full cardiovascular monitoring
was less than 40 seconds




Riferimenti normativi

DL 3 Ottobre 2009 n° 153

ecreti attuativi :

lettrocardiogramma : la telecardiologia in farmacia

Esecuzione dell’ ECG in
farmacia

Reinvio

dell” ECG refertato
Trasmissione on line alla farmacia
ad un cardiologo

5 minuti al tuo cuore ed effettua presso la nostra farmacia il tuo ELETTROCARDIOGRAMMA per il controlio e la prevenzione delle malattie
ircolatorie. Il servizio di teicardiologia consente di ottenere un ECG con consulenza Cardiologia in tempo reale mediante I'utiiizzo combinato di un
rocardiogrado transtelefonico a 12 derivazioni standard, un telefono fisso o mobile ed una centrale di telecardiologia, presidiata da un equipe di
jologi operativi 24 ore su 24 , 365 giomni I'anno, pronti in ogni momento a refertare un ECG e fomire consulenza cardiologia in tempo reale .




Decreto Ministeriale concernente I’attuazione del Decreto Legislativo 3 ottobre 2009, n.153, per
la disciplina dei limiti ¢ delle condizioni delle prestazioni analitiche di prima istanza, rientranti
nell’ambito dell’autocontrollo ai sensi dell’articolo 1, comma 2, lettera e) e per le indicazioni
tecniche relative i dispositivi strumentali ai sensi dell’articolo 1, comma 2, lettera d).

Art3
(Indicazioni tecniche relative all 'utilizzo di dispositivi strumentali
per i servizi di secondo livello erogabili in farmacia)

1. Nell’ambito dei servizi di secondo livello, di cui all’articolo1, comma 2, lettera d), del
decreto legislativo 3 ottobre 2009, n.153, sono utilizzabili presso le farmacie, i seguenti dispositivi
strumentali :

dispositivi per la misurazione con modalita non invasiva della pressione arteriosa;

dispositivi per la misurazione della ita pol tramite auto — spirometria;

dispositivi per la misurazione con modalitd non invasiva della saturazione percentuale
T

dispositivi per il monitoraggio con modalita non invasive della pressione arteriosa e
dell’attivita cardiaca in collegamento funzionale con i centri di cardiologia accreditati dalle Regioni
sulla base di specifici requisiti tecnici, p ionali ¢ strutturali ;

dispositivi per ire Ief i di el diog! i con modalita di tele

cardiologia da effettuarsi in collegamento con centri di cardiologia accreditati dalle Regioni sulla

2. 11 Ministero della salute, previo accordo con la Conferenza per i rapporti permanenti tra
lo stato, le regioni e le province autonome di Trento e Bolzano, adotta delle linee guida sull"utilizzo
dei dispositivi di cui al preced 1, cui le fe saranno tenute ad adeguarsi entro

- EEFTETES

3. Presso le farmacie sono altresi utilizzabili dispositivi semiautomatici per la
defibrillazione, nel rispetto di quanto previsto dalla Legge 3 aprile 2001, n.120, e successive
modificazioni, in materia di utilizzo dei defibrillatori semiautomatici”, e dall’ Accordo Stato Regioni
del 27 febbraio 2003 .

4. L'elenco di cui al comma 1 & periodicamente aggiornato con decreto dirigenziale del

18 marzo 2014

A San Francisco il farmaco
d'emergenza arriva col drone

A luglio spicchera il volo la pionieristica consegna a domicilio

aco come la pizza, arrivera a domicilio, ma lo speciale fattorino no
ssa ma un drone.

oprio di aerei telecomandati, I'esperimento commercia
cisco, in California. Ad annunciarlo, & stata la s
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15 maggio 2015
A breve il vincitore del concorso ENAC per il
trasporto merci con i droni

Trasporto merci con i droni, un tema sempre di moda da quando Amazon aveva
annunciato l'intenzione di consegnare ai clienti i prodotti con | mezzi aerei a
pilotaggio remoto. Anche il nostro Ente di Aviazione Civile si & interessato
all'argomento tanto che il 17 Aprile aveva pubblicato un bando di concorso per
realizzare un sistema di trasporto merci con velivoli a pilotaggio remoto con in

palio 800 mila euro di finanziamento.

Un progetto di ricerca e sviluppo che aveva generato entusiasma in primissima
battuta nella filiera dei cosiddetti droni civili che vanno per la maggiore, quelli
sotto | 25 Kg. di peso. Operatori costretti poi ad abbandonare ogni illusione
poco dopo, quando durante 13 lettura del regolamenta si era capito che il bando &
riservato a pochi. Si tratta infatti di mezzi ad ala fissa pilotati in remota in grado

di partare in volo almena 500Kg. di payload.

Scaduto il termine ultimo per la presentazione dei progetti fissata per I' 11

Maggio |' ENAC ha comunicato che la Commi ad ea
selezionare le proposte pervenute si riunird in seduta pubblica il 20 Maggio

2015 alle ore 10,00, presso la sede dell'Enac di Via Gaeta n. B in Roma - Terzo
Piano - Sala Primavera, Quanti hanno partecipato a questo bando e chi sara il

vincitore? Lo sapremo presto...
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