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Cos’è l’HTA

complessiva e sistematica valutazione
multidisciplinare delle conseguenze assistenziali,
economiche, sociali, etiche provocate in modo
diretto e indiretto, nel breve e nel lungo
periodo, dalle tecnologie sanitarie esistenti e da
quelle di nuova introduzione. Tradizionalmente
essa rappresenta il ponte fra il mondo tecnico
scientifico e quello dei decisori (Carta di Trento,
NI-HTA, 2003)
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Tecnologia sanitaria:
una definizione (ristretta)

“l’insieme di farmaci, strumenti, procedure
mediche e chirurgiche utilizzate per la
prevenzione, la diagnosi, il trattamento e la
riabilitazione della malattia” (Jonsson &
Banta, 1999)



Tecnologia nell’emergenza 
territoriale ed ospedaliera

Dispositivi medici (devices) secondo la  direttiva 2007/47/EC

• cannula di Guedel ventilazione non invasiva
• siringa  stent medicato
• ecografo portatile  Angio-TC
• bisturi robotic surgery
• elettrocardiografo  defibrillatore  ICD,
• saturimetro emogasanalizzatore
• Tele-medicina
• Information & communication technology
• Test diagnostici
• Software di supporto decisionale
• …



Tecnologia sanitaria:
una definizione (estesa)

“l’insieme di farmaci, strumenti, procedure
mediche e chirurgiche utilizzate per la
prevenzione, la diagnosi, il trattamento e la
riabilitazione della malattia” (Jonsson &
Banta, 1999)

Sistemi organizzativi e di supporto attraverso i 
quali l’assistenza sanitaria viene fornita 

(Office of Technology Assessment)
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Tecnologia nell’emergenza 
territoriale ed ospedaliera

• Triage
• Percorsi «fast track»
• Medicina d’osservazione
• Gestione dell’affollamento (overcrowding) e posti 

letto (bed system management)
• Percorsi clinico assistenziali
• ….
• Sistema dell’emergenza territoriale 118
• Trauma center
• Rete degli ospedali e dei piani regionali dedicati all’ 

emergenza



Le dimensioni valutative dell’HTA
progetto EUnetHTA core model (WP4)

• Problema di salute e utilizzo attuale della tecnologia

• Caratteristiche della tecnologia

• Sicurezza

• Efficacia clinica (effectiveness)

• Costi e valutazione economica

• Aspetti etici

• Aspetti organizzativi 

• Aspetti sociali

• Aspetti legali



Dove agisce l’HTA

• Macro: decisioni di politica sanitaria nazionale/regionale 

– Rimborso di prestazioni  (LEA)

– Designazione  di un trauma center

– Allocazione delle (grandi) tecnologie sul territorio

• Meso: ospedale

– Adozione acquisto di nuove tecnologie

– Costituzione di nuovi servizi e percorsi assistenziali 

• Micro: professionisti singoli / team

– Scelte su singoli pazienti di adozione di determinate tecnologie 
diagnostiche o terapeutiche 



HTA : finalità valutative



HTA : finalità regolatorie



approccio interdisciplinare
Knowledge translation

Come prioritizzare gli interventi di prevenzione diagnosi e
trattamento delle malattie ?
Come valutare le conseguenze etiche e sociali di interventi
sempre più complessi e costosi ?
Come scegliere le metodologie di studio più adeguate per
valutare tali interventi ?
Come usare le evidenze se non ci sono prove certe di
efficacia (RCTs) ?
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Valutazione di tecnologie sanitarie ad alto costo

Health services research

Ampliamento degli orizzonti dell’HTA



Caso 1
Arresto cardiaco sul territorio (OHCA)    
come aumentare la sopravvivenza  ?

più tecnologia migliori risultati ?



ALS più “tecnologico” del BLS-D, quindi 
preferibile al BLS-D

Tempi di soccorso inversamente proporzionali 
alla probabilità di sopravvivenza, quindi ridurre 
i tempi di arrivo del 118 medicalizzato 
sull’OHCA 



L’aggiunta di interventi ALS non ha migliorato il
tasso di sopravvivenza in un sistema già ottimizzato
per la defibrillazione precoce. Per salvare più vite, i
policymakers dovrebbero rendere la RCP da parte
dei laici e la defibrillazione precoce una priorità per
i sistemi di emergenza territoriale











Caso 2: l'aumentato ricorso  alla 
TC in Pronto Soccorso . 

Più tecnologia, più salute  ?
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• Fastest growing medical expenditure
• Evidence base inconsistent
• Regulatory approval  but limited  testing of new tests for their 

contribution to improving health
• Direct patient advertising, lay press and WEB pressures 

underplaying risks and costs
• Overweight of small risks, and liability for underuse much 

more than for overuse
• Additional tests from interpreters to reduce uncertainty
• Shotgun approach
• Needless exposure to downstream tests and treatment due 

to overdiagnosis
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Caso 3
HTA per la  rete dell'emergenza



HTA e rete dell'emergenza

• Organizzazione e gestione percorsi clinici  

interaziendali e regionali (tempo e/o volume 
dipendenti)

• Trauma maggiore

• STEMI

• Stroke

• Cardiochirurgia, neurochirurgia

• Aneurisma aorta addominale 



• Distribuzione e utilizzo ottimale risorse 
strutturali  e di trasporto  

– Walk-in centers, minor injury units

– PPI, PS, DEA (1° e 2° liv)  Trauma centers  

– Ground based & Helicopter Emergency 
Medical Services

HTA e rete dell'emergenza







HTA e rete dell'emergenza









Esempi di HTA nell'emergenza territoriale e ospedaliera
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Berwick et al



Modificato da Di Maria, 2014



Le dimensioni della qualità in 
sanità (IOM, 2001)

• Safety

• Timeliness

• Efficacy (Effectiveness)

• Equity

• Efficiency

• Patient centeredness


