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Norme editoriali: 

Le pubblicazioni potranno essere sia in lingua italiana sia in lingua inglese, 

a discrezione dell’autore. Sarà garantita la sottomissione di manoscritti a 

tutti coloro che desiderano pubblicare un proprio lavoro scientifico nella 

serie di WP dell’Azienda Ospedaliera di Alessandria, purché rientrino nelle 

linee guida editoriali. Il Responsabile Scientifico di redazione verificherà 
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o meno di una revisione a studiosi o ad altri esperti, che potrebbero o meno 
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 I manoscritti devono essere inviati alla Segreteria esclusivamente in 

formato elettronico all’indirizzo e-mail dedicato (i.e 

rippoliti@ospedale.al.it);  

 A discrezione degli autori, gli articoli possono essere in lingua italiana o 

inglese. Nel caso in cui il manoscritto è in lingua italiana, è possibile 

accompagnare il testo con due riassunti: uno in inglese ed uno in 

italiano, così come il titolo;    

 Ogni articolo deve indicare, se applicabile, i codici di classificazione 

JEL (scaricabili al sito: http://www.econlit.org/subject_descriptors.html) 

e le Keywords, nonché il tipo di articolo (i.e. Original Articles, Brief 

Reports oppure Research Reviews;  
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fino a 60 references e 6 tabelle e figure);  
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del testo.  
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Premessa  

L’Health Technology Assessment (HTA), nasce per fornire una risposta operativa al divario 

tra le limitate risorse del SSN, la sempre più differenziata domanda di salute e la rapida 

innovazione tecnologica. Secondo AGENAS è “un approccio multidisciplinare per l’analisi 

delle implicazioni medico-cliniche, sociali, organizzative, economiche, etiche e legali di una 

tecnologia sanitaria”. Obiettivo dell’HTA è valutare gli effetti della tecnologia, nonché le 

conseguenze che l’introduzione o l’esclusione di un intervento può avere per il SSN, 

l’economia e la società”.  

 

Metodi  

L’AO Alessandria a fine 2015 ha avviato un percorso di formazione-intervento, che ha 

permesso di individuare e formare un pool di “ facilitatori”. Essi forniscono evidenze e dati 

utili a supportare la decisione manageriale nell’acquisizione di tecnologie. Ciò si realizza 

attraverso l’implementazione di report che rappresentano la base informativa fondamentale 

per le valutazioni di dettaglio relative ai singoli contesti organizzativi e gestionali dove la 

tecnologia verrà applicata. Nella nostra AO vengono realizzati “mini- report HTA” 

contenenti puntuali e sistematiche revisioni della letteratura con valutazioni di impatto sul 

budget. Il percorso aziendale ha coinvolto il SIT come “fornitore di facilitatori” e come 

fruitore di valutazione HTA: il SIT è stato oggetto di uno studio HTA sulle tecnologie 

disponibili avente come obiettivo la ricognizione dei congelatori presenti e l’acquisto di un 

sollevatore per la movimentazione di pazienti che necessitano di trasfusioni in regime 

ambulatoriale e terapie aferetiche.  

 

Risultati  

Nel 2016:  

 I 2 facilitatori del SIT hanno redatto 4 mini-report HTA che hanno permesso al Nucleo di 

Valutazione delle Tecnologie (NVT)  aziendale di esprimere un parere informato e 

consapevole su alcune tecnologie destinate a diverse strutture; ne sono esempio un 

capnometro di piccole dimensioni e un ecografo 3D.  

 La valutazione condotta sull’obsolescenza dei congelatori in dotazione presso il SIT  ha 

evidenziato la dotazione di 2 congelatori -80° C, 4 congelatori -40° C, 3 congelatori -30° 

C, 1 congelatore -25° C e un sistema di congelamento a discesa di temperatura 
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controllata. Tale dotazione è stata discussa nella riunione del NVT per valutare la 

necessità di sostituzione delle tecnologie più datate e la priorità di tali sostituzioni.  

 La richiesta proposta dal SIT sull’acquisizione del sollevatore mobile per la 

movimentazione del paziente elaborata con report mini-HTA è stata subito presa in carico 

con parere favorevole. 

 

Conclusioni  

L’ implementazione dei mini-report HTA ha permesso una maggiore appropriatezza e una 

migliore definizione del percorso di richiesta e valutazione delle tecnologie; il percorso 

proseguirà nel 2017 con la sperimentazione della metodologia HTA anche per decisioni 

riguardanti l’adozione di protocolli di pratica clinica, verifica e monitoraggio della qualità 

della performance sanitaria. 
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