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Un piccolo sforzo, ma un'implementazione 
di grande impatto

Negli ultimi anni, le aziende sanitarie hanno fatto 
grandi progressi nell' implementare la gestione 
delle cartelle cliniche elettroniche. Tuttavia gli studi 
hanno indicato che la sola integrazione delle cartelle 
elettroniche non fornisce miglioramenti significativi 
nella qualità delle cure sanitarie e nell'efficienza 
clinica, né il ritorno sull' investimento atteso.i ii

Un rapporto pubblicato dall'Institute of Medicine (IOM) 
ha identificato il supporto alle decisioni cliniche (CDS) 
basato sulle evidenze come una delle otto funzioni 
fondamentali che le cartelle cliniche elettroniche 
dovrebbero fornire per migliorare la sicurezza, la 
qualità e l'efficienza nell'erogazione delle cure 
sanitarie.iii

Un altro studio di Impact Advisors, un'azienda di servizi 
di informatica sanitaria, ha condotto un sondaggio tra 
CIO e professionisti dell'Health IT dell'International 
College of Healthcare Information Management 
Executives (CHIME). Persino con gli evidenti vantaggi 
dell' integrazione del CDS, il 75% degli intervistati ha 
dichiarato che le priorità concorrenti rappresentano 
un ostacolo al conseguimento di questo obiettivo.iv 
Rispetto ad altre implementazioni, l' integrazione del 
CDS è un piccolo sforzo, ma produce grandi risultati, 
e dovrebbe pertanto essere in cima all'elenco delle 
priorità.

I dirigenti ospedalieri che hanno integrato il CDS 
nelle cartelle elettroniche sostengono che si tratta 
di una soluzione semplice e rapida che migliora la 
qualità, aumenta l'efficienza clinica e riduce i costi.

Rispetto ad altre implementazioni 
nell'Health IT, integrare il CDS è un piccolo 
sforzo, ma produce grandi risultati, 
e dovrebbe pertanto essere in cima 
all'elenco delle priorità. 
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Maggiore soddisfazione dei medici e 
maggior impegno di reclutamento
Oltre a una rapida implementazione, il CDS nel 
flusso di lavoro clinico ha un forte impatto sulla 
soddisfazione dei medici. Si tratta di un enorme 
vantaggio se si considera che, negli ultimi 5 anni, 
il livello di soddisfazione dei medici è crollato dal 
61% al 34% secondo un sondaggio del 2014 condotto 
dall'American Medical Association e dall'American EHR 
Partners.

Una semplice implementazione
Poiché, nella maggior parte dei casi, integrare i sistemi 
di cartelle elettroniche richiede tempo e risorse per 
l'attuazione, l'aggiunta di un altro progetto potrebbe 
risultare scoraggiante. Tuttavia, l' integrazione del CDS 
nel flusso di lavoro clinico è un piccolo progetto ma di 
grande impatto - facile come integrare una semplice 
interfaccia API.

Nel complesso, le aziende sanitarie riferiscono che 
UpToDate può essere attivato nel flusso di lavoro 
clinico in pochi giorni lavorativi. In media, il reparto IT 
ha bisogno di circa dodici ore di lavoro per integrare 
l'API, testarla e presentarla ai medici.

4

"L'installazione è stata molto semplice. 
Letteralmente, non c'è voluto più di un paio d'ore 
di lavoro di una persona per rendere funzionante 
l'intero sistema".

— David C. Kaelber, MD, PhD, MPH, CMIO,  
MetroHealth Medical Center , Cleveland, OH 

In questo video il Dr. Trimark, CMIO e Medical Director dell'United 
Hospital System, illustra la facilità di integrazione del CDS nelle 
cartelle elettroniche e il suo grande impatto sull'utilizzo.

https://www.youtube.com/watch?v=qhTC5l_zgoM 
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Un studio recente di RAND Corporation ha riscontrato 
che il livello di soddisfazione dei medici è determinato 
principalmente dalla loro capacità di fornire cure 
di alta qualità. Le cartelle cliniche elettroniche 
erano considerate fonte di soddisfazione ma 
anche di frustrazione, con maggior preoccupazioni 
sull' interoperabilità tra sistemi e sul tempo speso dai 
medici nell' introdurre i dati.v 

In un recente sondaggio, il 91% degli utenti UpToDate 
ha riferito che l' integrazione di UpToDate di fatto 

migliora la loro soddisfazione in termini 
di gestione delle cartelle elettroniche. 
Gli utenti hanno anche dichiarato che 
l'accesso ad UpToDate permette loro di 
tenersi aggiornati, migliora l'assistenza ai 
pazienti e aiuta a prevenire gli errori.

Riducendo i tempi tra l' identificazione 
di una domanda di natura clinica e la 
risposta fornita per la cura del paziente, 
l' integrazione del CDS nelle cartelle 
elettroniche migliora di fatto i risultati. 
Secondo KLAS, i medici sostengono 
che UpToDate è indispensabile alla 
loro professione e tra tutte le risorse di 

supporto alle decisioni cliniche è quello con l' impatto 
più positivo sulle cure ai pazienti.vi 

Grazie all'accesso con un solo clic ad UpToDate nel 
flusso di lavoro clinico, i medici trovano facilmente 
risposte alle loro domande di natura clinica, e 
le mettono subito in pratica sul luogo di cura. E 
dal momento che la soddisfazione dei medici è 
strettamente correlata all'erogazione di cure di 
alta qualità, questo garantirà la soddisfazione del 
personale nella loro pratica quotidiana.

Secondo la Sig.ra Fujimi Kawai, Library Manager alla St. 
Luke’s International University in Giappone, “I medici 
che escono dalla St. Luke spingono spesso la nuova 
azienda in cui lavorano ad adottare UpToDate, che 
apprezzano molto.”

Gli utenti hanno dichiarato che l' integrazione di UpToDate nelle cartelle 
elettroniche:

Maggiore soddisfazione dei medici nella gestione delle 
cartelle elettroniche

	93%

	93%

91%

È importante per la cura dei pazienti

Permette di risparmiare tempo

Aumenta la soddisfazione nella gestione 
delle cartelle elettroniche

Secondo KLAS, i medici sostengono che UpToDate è 
indispensabile alla loro professione e tra tutte le risorse CDS 
è quello con l'impatto più positivo sulla cura dei pazienti.
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Ottimizzare l'investimento nel sistema di 
cartelle elettroniche

Secondo il rapporto del CHIME, oltre il 70% dei 
responsabili dell'Health IT ha indicato che le principali 
priorità IT per le aziende sono progetti che permettono 
di incrementare il valore dell' investimento nel sistema 
di cartelle elettroniche.

Oltre ad aumentare la soddisfazione dei medici, 
l'integrazione del CDS nelle cartelle elettroniche offre un 
ritorno sull'investimento migliorando la qualità, riducendo 
la variabilità dell'assistenza e migliorando l'efficienza. 
Infatti, un sondaggio dell'American Journal of Managed 
Care ha riscontrato che il supporto alle decisioni cliniche, 
più di ogni altra tecnologia, offriva il miglior ritorno 
sull'investimento nel sistema di cartelle elettroniche.

I medici riferiscono,viii e gli studi confermano,ix x 
che UpToDate contribuisce a cambiare le decisioni 
diagnostiche e terapeutiche dei medici nel 18-37% dei 
casi. Si stima che il costo medio di ogni errore medico 
superi $8.000.xi Se si considera anche solo l' impatto 
dell'1% in meno di diagnosi sbagliate, il supporto alle 
decisioni cliniche basato sulle evidenze nel flusso di 

lavoro clinico diventa uno strumento essenziale per 
offrire un'assistenza di alta qualità.

Le aziende in tutto il mondo si rendono perfettamente 
conto di come questa semplice implementazione possa 
avere un grande impatto sulla qualità, l'efficienza 
e la soddisfazione dei medici. Nel seguente eBook, 
sono presentati argomenti convincenti sul perché 
l' integrazione del CDS nelle cartelle elettroniche 
dovrebbe essere la prossima priorità delle aziende 
nell' informatica sanitaria.

Per vedere lo studio di 
Forrester sull' impatto 
economico del CDS 
alla Salford Royal NHS 
Foundation Trust. 
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Un sondaggio dell'American Journal of Managed Care 
ha riscontrato che il supporto alle decisioni cliniche, 
più di ogni altra tecnologia, offriva il miglior ritorno 
sull'investimento nel sistema di cartelle elettroniche.vii 

http://www.uptodate.com/sites/default/files/cms-files/pdf/research/UpToDate_Total_Economic_Impact_Study_Salford.pdf
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Molte aziende sanitarie ammettono che esiste un 
divario tra ciò che il sistema di cartelle elettroniche è 
in grado di offrire e le informazioni cliniche necessarie 
che incidono sulla cura dei pazienti. Coloro che hanno 
integrato il CDS nelle cartelle elettroniche riferiscono 
che si tratta di una soluzione semplice e rapida che 
migliora la qualità.

Si riducono gli errori
Secondo uno studio dell'American Journal of Medicine, 
il 15% di tutti i casi medici nei paesi industrializzati sono 
diagnosi sbagliate. Nelle unità di terapia intensiva e di 
pronto soccorso, i tassi aumentano tra il 20% e il 40%.xii xiii

Integrare il CDS migliora i risultati

In questo video il Dr. Bonis, 
CMO Clinical Effectiveness 
Division alla Wolters Kluwer, 
discute dei vantaggi derivanti 
dall' integrazione del CDS nelle 
cartelle elettroniche.

"UpToDate ha esercitato un 
impatto significativo sulla qualità 
dell'assistenza che forniamo ai 
nostri pazienti. Per questa ragione 
siamo molto soddisfatti che circa 
il 95% dei nostri utenti acceda 
ad UpToDate direttamente dal 
sistema EHR. Più sono i medici 
che usano UpToDate, maggiore è 
la qualità dell'assistenza".

— Richard Shuman, MD 
Presidente e CEO, 

Riverbend Medical Group, Agawam, MA

https://www.youtube.com/watch?v=eK9i-nky-Yo
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Uno studio dell'International Journal of Medical  
Informatics ha associato l'utilizzo di UpToDate a 
prestazioni notevolmente superiori in termini di 
misure commisurate al rischio per la sicurezza e le 
complicazioni nei pazienti. Lo studio ha mostrato 
anche che, con il maggior utilizzo di UpToDate, si è 
registrato un decisivo miglioramento per ciascuna di 
queste misure.xiv 

Inoltre, grazie al riscatto dei crediti ECM/CE/CPD, gli 
utenti UpToDate forniscono informazioni utili su come 
utilizzano i dati che trovano in UpToDate. Nel 2015, su 
8,5 milioni di ricerche presentate per ottenere crediti, 
gli utenti hanno riferito che le informazioni reperite li 
hanno stimolati a modificare i loro progetti: per il 26% 
si trattava di ricerche correlate alle terapie, per il 27% 
alla prevenzione e per il 30% alle diagnosi.

La necessità di un CDS basato sulle evidenze sul luogo 
di cura non può essere sopravvalutata. Con l'accesso 
alle giuste informazioni al momento giusto, si eviterà di 
commettere costosi errori. 

I medici riferiscono che l'uso di UpToDate

ha cambiato nel 29% dei 
casi le loro decisioni diagnostiche e 
terapeutiche.
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Migliorare la continuità e la congruità 
dell'assistenza 
I pazienti ricevono le migliori cure quando i team 
clinici lavorano insieme utilizzando raccomandazioni 
terapeutiche aggiornate, basate sulle evidenze. Di 
fatto, secondo uno studio pubblicato dall'International 
Journal for Quality in Healthcare, in assenza di 
congruità, i pazienti hanno espresso insoddisfazione, 
e un sentimento di impotenza, di isolamento e di 
confusione per aver ricevuto terapie e consulenze 
mediche diverse.xv

Se il CDS è integrato nelle cartelle elettroniche, i 
medici di ogni disciplina e centro di cura possono 
accedere alle stesse informazioni cliniche. Di 
conseguenza, l' intero team clinico lavora a partire 
dello stesso identico "copione" terapeutico e i pazienti 
non risentono di alcuna incongruenza.

ULTERIORI INFORMAZIONI:

Uno studio condotto al 
Cook County Hospital di 
Chicago ha riscontrato 
che l'uso del CDS ha 
cambiato le decisioni 
terapeutiche dei medici 
nel 18% dei casi. 

ULTERIORI INFORMAZIONI:

Uno studio condotto 
dal National University 
Hospital di Singapore ha 
riscontrato che l'uso della 
risorsa CDS UpToDate ha 
cambiato le decisioni dei 
medici nel 37% dei casi.

Singapore Med J 2012; 53(2) : 116O riginal A r t ic le

INTRODUCTION
Physicians today are faced with a staggering amount of information 

from the medical literature when making clinical decisions during 

busy daily bedside rounds.(1) Many barriers, including suboptimal 

curricula in residency programmes,(2) prevent these physicians  

from practising evidence-based medicine (EBM).(3,4) Although 

clinically-integrated teaching is more effective than didactic 

teaching,(5,6) opportunities for learning are often lost during these 

rounds, when the sickest patients are seen.(7) More than ten years 

ago, Sackett and Straus showed that clinical questions often arose 

during bedside rounds, and that these questions could be answered 

by providing physicians with a cart containing various information 

resources.(8) However, as it was cumbersome to wheel this cart 

along ward corridors, it was left inside the team meeting room for 

rounds. Newer methods to answer unresolved clinical questions 

during bedside rounds are therefore in demand.

 Over the last decade, concurrent with the advent of health 

information technology,(9,10) another tool called UpToDate 

(UpToDate Inc, Waltham, MA, USA) has emerged as one of the 

most popular information resources for physicians and clerks.(11-16)  

UpToDate is essentially an electronic textbook with a search engine, 

which provides reviews written by leading physicians on diverse 

topics in internal medicine, paediatrics, obstetrics and gynaecology 

and family medicine, and which can be accessed on the internet, 

compact discs or personal digital assistants. Our own recent studies 

have also revealed much enthusiasm for UpToDate among our 

hospital’s doctors.(17,18) The use of portable computers with rapid 

wireless internet access at our patients’ bedside has enabled  

doctors to utilise this resource in real time for clinical decision-

making. However, to the best of our knowledge, no information 

exists on the impact of UpToDate on clinical decision-making  

during bedside rounds. We therefore conducted a prospective 

study on the use of UpToDate at rounds. The aim of the study was to  

evaluate the overall utility, including the feasibility and usefulness  

of this practice for answering unresolved clinical questions.

METHODS
In May 2007, our university hospital’s Division of Respiratory and 

Critical Care Medicine implemented a multifaceted long-term 

and ongoing quality improvement programme to enhance clinical 

decision-making among our doctors. Part of this effort involved the 

use of information technology resources. This study evaluates this 

aspect of the programme and was conducted between September 

and November 2007. The Division functions with two clinical 

teams comprising consultants, associate consultants, registrars, 

medical officers (at least one year postgraduation) and house 

Utility of the electronic information resource UpToDate 
for clinical decision-making at bedside rounds

Phua J1,  MBBS, MRCP, See KC1,  MBBS, MRCP, Khalizah HJ1,  MBChB Manc, MRCP,  
Low SP1,  MBBS, MRCP, Lim TK1,  MBBS, FRCPE

1 Division of Respiratory and Critical Care Medicine, Department of Medicine, National University Hospital, Singapore

Correspondence: Dr Tow Keang Lim, Senior Consultant and Head, Division of Respiratory and Critical Care Medicine, Department of Medicine, National University 

Hospital, National University Health System Tower Block, Level 10, 1E Kent Ridge Road, Singapore 119228. tow_keang_lim@nuhs.edu.sg

INTRODUCTION Clinical questions often arise at daily hospital bedside rounds. Yet, little information exists on how 
the search for answers may be facilitated. The aim of this prospective study was, therefore, to evaluate the overall utility, 
including the feasibility and usefulness of incorporating searches of UpToDate, a popular online information resource, 
into rounds. 
METHODS Doctors searched UpToDate for any unresolved clinical questions during rounds for patients in general 
medicine and respiratory wards, and in the medical intensive care unit of a tertiary teaching hospital. The nature of the 
questions and the results of the searches were recorded. Searches were deemed feasible if they were completed during 
the rounds and useful if they provided a satisfactory answer. 
RESUlTS A total of 157 UpToDate searches were performed during the study period. Questions were raised by all ranks 
of clinicians from junior doctors to consultants. The searches were feasible and performed immediately during rounds 
44% of the time. Each search took a median of three minutes (first quartile: two minutes, third quartile: five minutes). 
UpToDate provided a useful and satisfactory answer 75% of the time, a partial answer 17% of the time and no answer 9% 
of the time. It led to a change in investigations, diagnosis or management 37% of the time, confirmed what was originally 
known or planned 38% of the time and had no effect 25% of the time.  
CONClUSION Incorporating UpToDate searches into daily bedside rounds was feasible and useful in clinical 
decision-making.  

Keywords: beside rounds, clinical decision making, education, electronic information resource, UpToDate 
Singapore Med J 2012; 53(2): 116–120

Se il CDS è integrato nelle cartelle 
elettroniche, i medici di ogni disciplina 
e centro di cura possono accedere alle 
stesse informazioni cliniche.

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/15109337
http://smj.sma.org.sg/5302/5302a8.pdf
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Molti medici di base riferiscono di utilizzare il CDS 
per garantire la congruenza dell'assistenza lungo 
la linea gerarchica, per sé stessi o per altri medici. 
Aggiungendo osservazioni, ricavate da UpToDate, alle 
cartelle dei pazienti, la Dr.ssa Joanne Morneau riferisce 
che i suoi pazienti passano senza alcun problema 
dalle cure di base e quelle specialistiche. Spiega che: 
“Copio quello che trovo in UpToDate e lo inserisco nella 
cartella clinica del paziente. Mi aiuta molto, sia per 
eventuale consultazione futura che quando un altro 
medico vuole rivedere l'anamnesi prima di esaminare 
il mio paziente.”

Ridurre i tempi di degenza
Uno studio del New England Journal of Medicine ha 
riferito che, in un'analisi su 12 milioni di pazienti, 
quasi il 20% di quelli dimessi venivano riammessi 
entro 30 giorni.xvi Eliminando le riammissioni evitabili, 
il CDS permette all'azienda sanitaria di realizzare 
considerevoli economie.

L'integrazione del CDS basato sulle evidenze nel 
flusso di lavoro clinico offre ai medici in tempo reale 
le informazioni necessarie che possono aiutare a 
ridurre i comuni fattori di riammissione, come la 
scadente qualità delle cure, anche di quelle transitorie, 
la dimissione prematura o il trasferimento in una 
sistemazione inadeguata. E poiché la riduzione delle 
riammissioni è una delle principali misure di qualità 
sulla quale si basano i rimborsi, una degenza prolungata 
può tradursi in un minor rendimento dei centri medici.

I ricercatori della Harvard University hanno riscontrato 
che gli ospedali che utilizzano UpToDate hanno ridotto 

notevolmente i tempi di degenza rispetto a quelli 
che non lo utilizzano. Negli ospedali che utilizzano 
UpToDate i tempi medi di degenza sono di 5,6 giorni 
contro i 5,7 giorni (P < 0,001). Se questo numero si 
applica al numero totale di ammissioni ospedaliere nel 
tempo, il risultato finanziario è notevole.

I ricercatori della Harvard University 
hanno riscontrato che gli ospedali che 
utilizzavano UpToDate hanno ridotto 
notevolmente i tempi di degenza 
rispetto a quelli che non lo utilizzavano. 

“Copio quello che trovo in 
UpToDate e lo inserisco nella 
cartella clinica. Mi aiuta molto, 
sia per eventuale consultazione 
futura che quando un altro 
medico vuole rivedere l'anamnesi 
prima di esaminare il mio 
paziente.”

— Dr.ssa Joanne Morneau, medico di 
famiglia, Quebec, Canada 
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Integrare il CDS migliora la produttività clinica

Capitolo 

Secondo il rapporto del CHIME, il 60% dei responsabili 
dell'Health IT ha indicato che gli sforzi tesi a migliorare 
la produttività dei prestatori di cure rappresentano 
un' importante priorità per le loro aziende. 

Considerato l'aumento del carico di lavoro, gli oneri 
derivanti dagli adempimenti di legge e l'adozione 
delle cartelle elettroniche e di altre nuove tecnologie, 
i medici hanno sempre meno tempo a disposizione. 
Grazie all'accesso con un solo clic al CDS nel flusso 

In questo video il Dr. Willardsen, Vicepresidente e CMIO di 
CentraCare Health System, discute su come integrare il CDS nelle 
cartelle elettroniche per migliorare l'efficienza dei medici.

https://www.youtube.com/watch?v=iSIM4xILeoo&index=16&list=PLUFrANrSf4xvsr46Yy2svaaCH0p6bo-u7
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Oltre ai vantaggi finanziari (possibilità di visitare 
un numero maggiore di pazienti), il CDS può anche 
aumentare i vantaggi percepiti dal paziente ad ogni 
visita, incoraggiando le domande e la conversazione, e 
in definitiva coinvolgendolo nel processo decisionale.

Risorse CDS efficaci offrono materiale informativo 
per i pazienti, sviluppato in sintonia con i contenuti 
professionali. Grazie allo sviluppo di materiale 
informativo per i pazienti in sintonia con le 
raccomandazioni professionali, un CDS efficiente 
può diventare un mezzo di collegamento destinato a 
migliorare la comunicazione tra pazienti ed erogatori 
di cure. L' informazione e la dedizione nei confronti 
dei pazienti favoriscono l'aderenza alle terapie e 
permettono di ridurre le visite ripetitive per la stessa 
malattia.

Al pari di tutto il materiale informativo per i pazienti, 
disponibile nel flusso di lavoro clinico, gli opuscoli 
UpToDate destinati ai pazienti possono essere stampati 
o inviati per e-mail direttamente dalla cartella 
clinica del paziente, soddisfacendo così i requisiti del 
programma Meaningful Use Stage 3.

di lavoro clinico, le aziende consentono ai medici di 
aumentare l'efficienza nell'erogazione di cure di alta 
qualità. Questo, a sua volta, può portare a notevoli 
risparmi di tempo, con la possibilità di visitare un 
numero maggiore di pazienti.

Infatti, uno studio pubblicato nel Journal of the Medical 
Library Association ha valutato l' impatto delle risorse 
di supporto alle decisioni cliniche sul luogo di cura.  
I medici hanno riferito che l'uso del CDS ha permesso 
di risparmiare almeno un'ora alla settimana.xvii Un'ora 
alla settimana equivarrebbe a un'ulteriore fatturazione 
per 3-4 pazienti al giorno per medico.

CURE EFFICACI 
“L'integrazione di UpToDate nel sistema di cartelle 
elettroniche migliora l'assistenza ai pazienti e 
consente di risparmiare tempo - non ci sono dubbi.”

— Dr. Paul R. Clark, MD FACP CMIO, Concord Hospital Concord, NH

I medici hanno riferito che l'uso del CDS ha permesso di risparmiare almeno

un'ora alla settimana che equivarrebbe a un'ulteriore fatturazione per 
3-4 pazienti al giorno per medico.
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Anche le risorse CDS che offrono una formazione 
professionale continua (ECM/CE/CPD) aiutano i 
medici ad essere più efficienti, consentendo loro 
di mantenere i requisiti di certificazione durante la 
pratica quotidiana. Non dovendo partecipare a molte 
conferenze e seminari, i medici risparmiano e fanno 
risparmiare tempo prezioso e denaro alle loro aziende.

CREDITI ECM IN MODO RAPIDO E SEMPLICE 

“Nessun dubbio, i crediti per la formazione 
continua sono un vantaggio in più. Molte 
persone sono contente quando li ottengono 
grazie ad UpToDate.”

— Thomas Payne, MD, FACP, Medical 
Director, IT Services University of 

Washington Medical Center, Seattle, WA 
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Migliori prassi per integrare il CDS

Capitolo 

Quando si integra il CDS nelle cartelle elettroniche, è 
fondamentale che i medici vi possano accedere dal flusso 
di lavoro clinico. Eliminando i molteplici accessi, i medici 
passano meno tempo a cercare le informazioni necessarie 
e più tempo a curare i pazienti utilizzando i dati medici più 
aggiornati. 

Suggerimenti per le migliori prassi da parte di responsabili 
sanitari:

•	 Il CDS deve avere un ruolo importante nella gestione delle 
cartelle elettroniche

•	 Il CDS va reso accessibile con il minor numero possibile di clic
•	 Fornire una formazione continua
•	 Assumere la leadership sanitaria per sostenerne e 

patrocinarne l'utilizzo.

Quando si è pronti ad integrare il CDS, fare in modo che 
sia ben posizionato, così da avere il massimo impatto sui 
risultati. Eventuali impedimenti all'accesso immediato nel 
flusso di lavoro clinico contribuiranno a diminuirne l'uso 
da parte dei medici, e i risultati dell'azienda in termini di 
qualità saranno scarsi.

Web Links

Resources
Connection for Health
New England Journal
of Medicine
JAMA
News
Reuters Health
Medical News Today
American Medical

Patient Population Management

My Patients with a Chronic Condition
My Patients On or Not On a Medication
My Patients Not Seen Recently
My Patients with or without a Lab Performed
My Patients Overdue for Health Maintenance
Generic Criteria Search

My Reports

Activation Status
Activation Trends
Statuses Per Patients
with visits
Patient Entered Sheets

UpToDate

as of 1:30:13 pm

Provider Reports

Productivity Reports
In Basket Vlumne
SmartTool Usage
Encounters Closed Same Day
Pulse
MyChart Activation rates
Turnaround Time
Web Referrals Report
Physician Reports
Closed and Open Encounters
Encounter Cycle Time by Provider
MyChart Encounters vs Phone Encounters
Visits per Provider per Day

NEPHROLOGY Department

Desktop     Action     Patient Care     Scheduling     Billing     Reg/ADT     Referrals     Reports     Report Manager

My Patient Manager   MICHAEL JONES, MD

Schedule

HOME                    SMITH, JOHN

NEPHROLOGY Department

Smith, John Q.  38 y.o.     M     1/25/1970     1171215

Desktop     Action     Patient Care     Scheduling     Billing     Reg/ADT     Referrals     Reports     Report Manager

Back          Forward            Home          Schedule             InBasket           Chart           Encounter

SnapShot

Chart Review

Results Review

Problem List

History

Letters

MPI History

UpToDate

 Age         Sex            DOB                    MRN
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“La soluzione”, secondo il Dr. Stanley Marks, 
Vicepresidente senior e CMO del Memorial Healthcare 
System di Hollywood, Florida, “sta nell'avere un team 
di informatica clinica che lavora a stretto contatto 
e in modo coesivo con il team clinico. Dopotutto, 
lo scopo della tecnologia sanitaria è procurare il 
massimo vantaggio ai pazienti. Abbiamo collaborato 
con successo per integrare UpToDate nelle cartelle 
elettroniche e abbiamo fornito ai team clinici varie 
sessioni di formazione in merito al suo utilizzo. Il 
risultato? Solo lo scorso anno, l'uso di UpToDate è 
raddoppiato.” 

Memorial Healthcare System,  
rapporto di utilizzo di UpToDate
4/2015–4/2016
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Il Memorial Healthcare System, Hollywood, FL, 
ha integrato il CDS nelle cartelle elettroniche 

ad aprile 2015
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“Abbiamo integrato UpToDate nelle 
cartelle elettroniche e osservato un 
rapido aumento del suo utilizzo. 
Infatti, solo lo scorso anno, l'uso di 
UpToDate è raddoppiato.”

— Stanley Marks, MD, Vicepresidente senior e CMO, 
Memorial Healthcare System,

Hollywood, FL 
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I medici vogliono informazioni cliniche affidabili, 
basate sulle migliori evidenze disponibili, facilmente 
accessibili nel flusso di lavoro clinico. Se i medici 
riescono ad accedere alle informazioni senza 
interruzione durante il contatto con il paziente, ciò 
determina una migliore qualità dell'assistenza.

I responsabili sanitari discutono delle loro esperienze 
nell' integrare il CDS nelle cartelle elettroniche.

https://www.youtube.com/watch?v=rR8poVvCBak
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Contatti oggi stesso il suo Account Manager 
UpToDate per iniziare subito!

Le aziende in tutto il mondo vedono già i 
miglioramenti della qualità e le economie di costo 
associati all' integrazione di UpToDate nel flusso di 
lavoro clinico. Integrare UpToDate nel sistema di 
cartelle elettroniche è la prossima priorità delle 
aziende nell' informatica sanitaria.
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UpToDate supporta l'integrazione di molti sistemi di gestione 
delle cartelle cliniche elettroniche.

Contatti il suo Account Manager UpToDate per ricevere maggiori 
informazioni. 

US/Canada: enterprise@uptodate.com o 1-888-550-4788. 

Altri paesi: globalsales@uptodate.com o 1-781-392-2000. 

L' integrazione di UpToDate nel sistema di cartelle elettroniche 
richiede una licenza appropriata.
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