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OMS - 1948
“…uno stato non descritto dalla 
semplice presenza o assenza di 
malattia, ma di completo 
benessere fisico, mentale, 
psicologico, emotivo e sociale.” 

CONCETTO DI SALUTE
Soggettività della malattia

Qualità della vita

Eccesso di medicalizzazione 

Traguardo inaccessibile

Insostenibilità della spesa 
farmaceutica



OMS - 2011
“… la capacità di adattamento e 
di auto gestirsi di fronte alle 
sfide sociali, fisiche ed emotive.”

CONCETTO DI SALUTE

Superamento 
dell’approccio specialistico 

tradizionale, per 
focalizzarsi sulla persona, 
sulla valutazione globale e 

pluriprospettica dei bisogni, 
per promuoverne dignità, 

qualità di vita e salute.



L’evoluzione della patologia, 
la gravità e le risposte 
cliniche ai trattamenti 
variano da individuo a 

individuo   

La prevenzione può essere 
solo statistica

MECCANISMI 
MOLECOLARI

La stessa patologia ha basi 
molecolari endocellulari 
diverse da individuo a 

individuo

Se la SALUTE è un equilibrio dinamico

la PATOLOGIA non può essere considerata 
uno stato, ma un PROCESSO IN DIVENIRE

EFFICACIA DELLA 
PREVENZIONE

EFFICACIA DEL 
TRATTAMENTO
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Genomica

Proteomica

Metabolomica

MEDICINA DI 
PRECISIONE

2016
215 milioni di 
$ stanziati in 

USA

Dall’approccio –OMICS alla MEDICINA DI 
PRECISIONE



INDIVIDUAL PROFILE OF 
PATHOLOGY

Dati quantitativi (clinici) +
Dati qualitativi individuali =

Definizione di macro-categorie di 
appartenenza

L’algoritmo elabora Mortalità, Dimissioni 
ospedaliere, Prestazioni specialistiche, 

Prescrizioni farmaceutiche IPP



in base all’importanza in 
termini di investimento 
delle risorse sanitarie

valutazione della 
progressione di 

complessità del quadro di 
salute individuale 

SEVERITÀ

in base al livello
di gravità della 

patologia

A ogni IPP può essere attribuito un PESO

MONITORAGGIO 
LONGITUDINALE

RISORSE
SANITARIE



a livello di singolo paziente 

PERCORSI DIAGNOSTICO TERAPEUTICI

a livello di comunità

POLITICHE SANITARIE SU VASTA SCALA       

informare la programmazione di interventi

IL MODELLO IPP È IN GRADO DI



Potenzialità e sviluppi futuri
del modello IPP

Attraverso lo sviluppo di algoritmi 
specifici tutto questo può essere 
sistematizzato in indicazioni terapeutiche 
centrate sul paziente.

Tempi di osservazione più 
lunghi per caratterizzare la 
progressione della 
complessità della patologia

Aspetti relativi a stili di vita ed 
esposizioni ambientali e
professionali che consentano una 
migliore caratterizzazione dei livelli di 
rischio individuali 

Test su popolazioni più ampie 
per esplorare l’eterogeneità tra 
diverse impostazioni 
geografiche dovuta anche a 
differenti aspetti normativi

Dati clinici e 
sanitari

Dati autoriferiti



Un esempio di 
applicazione: 

Lo STUDIO Pink
OBIETTIVO DI PRIMO PERIODO

valutare l’efficacia dell’imaging integrato 
nella diagnosi precoce del tumore al seno 

anche in base alle diverse tipologie di 
pazienti

OBIETTIVO DI MEDIO TERMINE
individuare

profili patologici ricorrenti 

OBIETTIVO DI LUNGO TERMINE
verifica dell’ipotesi 

mortalità zero
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AOU Careggi - FIRENZE

Studio Michelangelo - FIRENZE

Poliamb. Misericordia - SESTO F.NO

Az.USL Toscana N-O - MASSA CARRARA
AOU Santa Chiara - PISA

IEO – MILANO

Istituto Nazionale dei Tumori – MILANO

Ist. Auxologico Italiano – MILANO
Studi MED Cadorna Srl – PADOVA

Istituto Oncologico Veneto – PADOVA
Ospedale San Camillo – TREVISO

CdC Giovanni XXIII – TREVISO

AOU Ospedale Maggiore – PARMA 

Az. USL Parma

Az. USL IMOLA

Senologia e Salute – BARI

Radeco srl – CATANIA

Treemedical – MESSINA

AOU – Ospedali Riuniti di ANCONA

Senologica Srl – LA SPEZIA

I PROTAGONISTI 



BANCA IMMAGINI

DATI PERSONALI
Da smartphone e 
tablet 

DATI CLINICI
Prestazioni, esami

DATI PERSONALI
Da questionari 
autosomministrati



Creazione  di  una rete
fra i centri che 

effettuano diagnosi 
senologica
integrata

Sviluppo di una 
base di dati 

comune 

Individuazione di 
profili patologici

ricorrenti

Individuazione dell’iter 
diagnostico 

personalizzato più 
efficiente

Miglioramento  
della qualità della 

diagnosi 

RISULTATI ATTESI
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Verifica dell’ipotesi 
di riduzione della

mortalità
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