% REGIONE AUTONOMA
FRIVLI VENEZIA GIULA
2005 - 2009

A.S.S. N. 1 TRIESTINA
n. 3.943 Allarmi H 24 (n. 1.690 Assistiti totali)

llarmi Patologici 28%

- - . H o -
es. malori, malattie, malesseri) i1 63% iﬁ“;ag ;')Covero

llarmi per Caduta 33%

avento accidentale in casa I'84% senza ricovero
(n. 1.114)

llarmi Sociali
bisogni personali non rimandabili ] 20%

es. incontinenza, aiuto per alzarsi,
oricarsi, spostarsi, approwvig.).

llarmi Psicologici

ichiesta di ascolto, solitudine,
omentaneo disorientamento,
demenza senile




REGIONE AUTONOMA
FRIULI VENEZIA GIULA

CADUTA CON
RICOVERO

Telesoccorso Regionale in A.S.S. 1
Interventi con Chiavi su Allarmi 2005 - 2009

CADUTA SENZA PATOLOGICO CON  PATOLOGICO

B Allarmi
O Interventi con chiavi

PSICOLOGICO SOCIALE

RICOVERO RICOVERO  SENZA RICOVERO

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

Azienda
Servizi

Sanitari

®




% FRIVLI VENEZIA GIULA
2005 - 2009
A.S.S. N. 2 ISONTINA
n. 817 Allarmi 24 H (n. 643 Assistiti totali)

llarmi Patologici 25%

- - . H o -
es. malori, malattie, malesseri) i161% ?ﬁ“zli; ;')COVGI‘O

llarmi per Caduta 31%

svento accidentale in casa . I'86% senza ricovero
(n. 222)

lHarmi Sociali

bisogni personali non rimandabili : 32%

es. incontinenza, aiuto per alzarsi,
oricarsi, spostarsi, approwvig.).

llarmi Psicologici

ichiesta di ascolto, solitudine,
omentaneo disorientamento,
demenza senile




2005 - 2009
A.S.S. N. 1 TRIESTINA
n. 3.173 Allarmi 24 h (n. 996 Assistiti totali)

llarmi Patologici 24%

= . . H o -
es. malori, malattie, malesseri) i156% -‘Zﬁ“iaz ;')COVEfO

llarmi per Caduta 35%

avento accidentale in casa I'86% senza ricovero
(n. 952)

llarmi Sociali
bisogni personali non rimandabili : 23%

es. incontinenza, aiuto per alzarsi,
oricarsi, spostarsi, approvvig.).

Si aggiungono a questi 561 consegne
armaci a domicilio 0/24

llarmi Psicologici

ichiesta di ascolto, solitudine,
omentaneo disorientamento,
demenza senile
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Telesoccorso Sanitario TAAS in A.S.S. 1
Interventi con Chiavi su Allarmi 2005 - 2009

@ Allarmi
@ Intenventi con chiavi

S CADUTA CON CADUTA SENZA PATOLOGICO PATOLOGICO PSICOLOGICO SOCIALE
\ RICOVERO RICOVERO CON RICOVERO SENZA
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Teleassistenza: Prevenzione
o gestione delle emergenze?

La teleassistenza € uno strumento prezioso sia per la
prevenzione sia per la gestione di incidenti
domestici/problematiche sociosanitarie che si
possono manifestare nell’habitat domiciliare.

Il target consolidato del telesoccorso (anziani,
ultraottentenni, con patologie varie e necessita
di assistenza sociosanitaria) generalmente
approda al servizio dopo un evento critico o nel
momento in cui le condizioni di autosufficienza sono in
declino; in tal senso le potenzialita “di prevenzione
primaria ” sono scarsamente considerate e sfruttate.

Fattori culturali/educativi/legati all'informazione



Teleassistenza e
prevenzione

Attraverso "attivita periodica di
Telecontrollo/Telecontatto, parte integrante del
Telesoccorso e sussidiaria anche ad altri servizi del
Gruppo Televita, possono essere veicolate agli utenti
informazioni specifiche di varia natura:

e messaggi di salute nell'ambito della prevenzione
sociosanitaria

e Informazioni su corretti stili di vita e comportamenti

e Presenza e monitoraggio dei fattori di rischio nelle
abitazioni

e Realizzazione di indagini/somministrazione questionari




Prevenzione e nuove tecnologie

e Fare prevenzione significa anche
rivolgersi ad un “target” di utenza
diverso: piu giovane, attivo e
consapevole

e Per avvicinare questo target occorrono
tecnologie innovative, accattivanti in
termini di immagine o evolute in termini
di funzionalita (videoassistenza,
domotica e sensori ambientali,
telemedicinag, teleassistenza

mobile)




Cellulare con sensore Portale web
di caduta

Videoassistenza

Azienda
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Monitoraggio parametri

T(:)SANTELEVITA

TELESOCCORSO - TELECONTROLLO
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