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Esplosione Informativa

Crescita Esponenziale: Ogni giorno vengono generati enormi quantità di 
gigabyte tramite sensori IoT, transazioni fisiche e interazioni digitali.

Varietà delle Fonti: Dai dati sanitari ai flussi di traffico cittadino, la combinazione 
di dati strutturati e non strutturati sblocca nuovo valore.

Velocità e Real-Time: L'elaborazione istantanea dei dati consente interventi 
immediati nelle emergenze e nella gestione industriale.



Impatto e Scala Globale

Spesso definiti come "il nuovo petrolio", i dati si differenziano per una caratteristica 
fondamentale: non si consumano con l'uso, ma aumentano di valore quanto più 
vengono condivisi e analizzati. 

La vera ricchezza non risiede nella semplice raccolta, ma nella capacità di estrarre 
conoscenza utile a guidare il progresso sociale ed economico.

175
Zettabyte nella Data Sphere globale (2025)

La Nuova Risorsa Strategica



Decisioni Data-Driven

Riduzione dell'incertezza nelle scelte 
strategiche per aziende e pubbliche 
amministrazioni grazie all'analisi 
predittiva.

Efficienza Operativa

Ottimizzazione dei processi 
produttivi, riduzione degli sprechi 
energetici e gestione intelligente 
delle risorse.

Impatto Sociale

Avanzamenti nella medicina 
personalizzata, pianificazione urbana 
sostenibile e risposta alle crisi 
climatiche.

I Tre Pilastri del Valore



La sanità e tra i settori a più rapida produzione di dati.

Imaging, genomica e dispositivi indossabili trainano la crescita.

Valori indicativi: variano molto per fonte e metodo di stima.

Ed i dati sanitari?

Fonte: stima di settore (RBC Capital Markets, Stanford Medicine, IDC), 2018-2025 
Data - Compound Annual Growth Rate (CAGR): Coughlin et al Internal Medicine Journal article "Looking to tomorrow's healthcare today: a participatory health perspective". IDC 
White Paper, Doc# US44413318, November 2018: The Digitization of the World - From Edge to Core"



Le sfide all'uso dei dati

Frammentazione Qualità e Data 
Governance

Privacy e 
sicurezza

Da dato ad 
informazione

Frammentazione

Il Problema dei Silos

Sistemi applicativi differenti e non comunicanti tra ospedali 
(ed al loro interno), ATS e medici di medicina generale. 
Questo frammenta la visione complessiva della storia di 
salute del cittadino.

Lo Standard Interoperabile

Adozione sistematica di standard internazionali (HL7 FHIR, 
LOINC, SNOMED CT) per garantire lo scambio fluido e sicuro di 
dati tra tutte le piattaforme del sistema sanitario.



Le sfide all'uso dei dati

Frammentazione Qualità e Data 
Governance

Privacy e 
sicurezza

Da dato ad 
informazione

Qualità e Data Governance

Dati accurati e tempestivi sono il prerequisito per decisioni cliniche 
e gestionali di successo.

• Validazione alla Fonte: Riduzione degli errori di caricamento e 
completezza. Tempestività di aggiornamento.

• Dizionari Condivisi: Omogeneità semantica tra le diverse 
strutture sanitarie.

• Responsabilità Strategica: Definizione chiara della Data 
Governance per il controllo e l'utilizzo dei flussi dati (data 
stewardship).



Le sfide all'uso dei dati

Frammentazione Qualità e Data 
Governance

Privacy e 
sicurezza

Da dato ad 
informazione

Privacy e Sicurezza

Conformità al GDPR: i dati sanitari sono categoria particolare con 
tutele rafforzate. Deve essere trasparente chi può accedere a quali dati, 
per quali scopi e con quali regole. Valgono i principi di minimizzazione, 
finalità e trasparenza

Pseudonimizzazione Rigorosa: Tecniche avanzate di de-
identificazione per tutelare i dati personali durante l'integrazione di 
banche dati differenti.

Uso Secondario (Secondary Use): Valorizzare il patrimonio 
informativo per la programmazione sanitaria, la ricerca scientifica e la 
valutazione delle performance.

Cybersecurity Clinica: Protezione delle infrastrutture informatiche 
sanitarie critiche da attacchi cibernetici e sottrazione di dati sensibili.
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informazione

Da dato ad informazione

1. Dato Grezzo

Raccolta continua da 
cartelle cliniche 
elettroniche, SDO, 
prescrizioni farmaceutiche 
e dispositivi wearable.

2. Informazione

Standardizzazione, pulizia 
e strutturazione per 
contestualizzare il dato 
all'interno della storia del 
paziente.

Elaborazione di indicatori 
di sintesi, analisi di trend, 
stratificazione del rischio 
e percorsi di cura 
(PDTA).

3. Conoscenza

4. Decisione
Value-Based Healthcare per il SSN.

5. Valore
Misurazione degli esiti.



Descrittiva: cosa e successo (report, cruscotti).

Diagnostica: perché e successo (analisi delle cause).

Predittiva: cosa succederà (modelli di rischio, AI).

Prescrittiva: cosa conviene fare (supporto alla decisione).

Salendo la scala crescono valore e complessità.

La scala del valore analitico

Fonte: modello di analytics maturity (Gartner), rielaborazione
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Gli ambiti attuali di utilizzo dei dati sanitari



• Definizione chiara: Archivi strutturati generati originariamente per finalità gestionali, 
di rimborso e di erogazione dei servizi sanitari.

• La forza della totalità: Registrano il 100% degli eventi sanitari ufficiali di una 
popolazione reale (nessun bias di selezione tipico dei trial clinici).

• Continuità temporale: Database storici istituzionali consolidati e standardizzati da 
decenni.

• Cambio di paradigma: Trasformare un mero obbligo burocratico in uno strumento di 
intelligence sanitaria.

La Miniera Nascosta dei Dati Amministrativi



Il Valore per la Governance Regionale
Dalla cura alla conoscenza di sistema (Real World Evidence)

• Population Health Management: Segmentare l'intera popolazione in classi di rischio in base ai passati
consumi sanitari.

• Modelli predittivi di spesa: Allocazione mirata del fondo sanitario regionale basata sui trend demografici e
patologici reali.

• Riorganizzazione delle reti: Capire dove si concentra geograficamente la domanda per dislocare medici e
Case di Comunità.

• Valutazione dell'appropriatezza: Identificare ed eliminare aree di sovra-prescrizione o esami diagnostici
ridondanti.



Il Data Ware House Socio Sanitario di Regione Lombardia

Oltre 20 anni di storia relativa a 10 Milioni di cittadini



La semplice disponibilità del dato non genera valore se non viene resa 
fruibile. La Data Visualization e il Visual Analytics traducono flussi 
informativi complessi in intuizioni immediate per clinici e decisori.

Riduzione del Sovraccarico Cognitivo: Sintesi grafica di milioni di record 
sanitari in dashboard sintetiche ed efficaci.

Pattern Recognition Immediato: Evidenziazione istantanea di anomalie, 
outlier epidemiologici e trend di consumo farmaceutico.

Decision Making Tempestivo: Supporto visuale alla pianificazione 
aziendale.

Data Storytelling & Governance: Comunicazione chiara dell'impatto delle 
politiche sanitarie a tutti gli stakeholder

Il Sistema di Governo e Controllo Strategico della Salute
Dalla complessità alla chiarezza



Valorizzazione del Patrimonio Informativo – Il Daas 2.0

Patrimonio Informativo

Programmazione, gestione, controllo e valutazione 
dell’assistenza sanitaria ai sensi dell’art. 2 sexies, comma 2, 

lett. v)
del D.lgs. n. 196/2003

Obiettivi RL

Valore e Opportunità

• La trasformazione digitale come principale fattore 
abilitatore per la valorizzazione del Patrimonio 
Informativo regionale

• Il datawarehouse regionale come strumento strategico 
per monitoraggio, valutazione, appropriatezza ed 
efficienza del SSR

• Collaborazioni con Università ed Enti esterni, per lo 
sviluppo di progetti di analisi e casi d’uso coerenti con 
gli obiettivi e gli ambiti di interesse di Regione 
Lombardia in ambito socio-sanitario

Normativa e contesto di riferimento

• La valorizzazione del Patrimonio Informativo socio-
sanitario per finalità di governo è stato definito 
dapprima con DGR X/4893/2016 e successivamente 
integrato dalle DGR XI/491/2018 e DGR XI/6387/ 2022 
che hanno consentito l’attuazione di un modello di 
servizio

• In occasione dell’emergenza pandemica sono state poi 
emanati la DGR n. XI/3019/2020 e il Decreto n. 
4564/2020 che hanno istituito il database «DB COVID–
19» volto a favorire la conoscenza e l’approfondimento 
scientifico 

DaaS 2.0



Cos’è il DaaS 2.0

Un modello tecnico-organizzativo innovativo che abilita l’accesso al patrimonio informativo regionale da parte di Enti esterni ed Enti del 
SIREG per progetti di analisi capaci di supportare e indirizzare la governance del SSR lombardo.

Ambiente di analisi virtuale protetto: predisposizione di 
ambienti segregati per ciascun progetto, con  possibilità 
di messa a disposizione di strumenti pre-installati ovvero 
configurazione custom secondo le specifiche esigenze di 
analisi

Qualità dei dati: informazioni socio-sanitarie complete 
relative ad oltre 10 milioni di soggetti, costantemente 
aggiornate grazie all’integrazione e cooperazione 
applicativa dei sistemi informativi regionali

Accesso sicuro: fruizione delle informazioni coerente con i 
principali standard in materia di sicurezza e secondo policy 
interne aggiornate

Conformità e sicurezza: pieno rispetto della normativa 
nazionale ed europea in materia di protezione dei dati 
personali, nonché misure di sicurezza specifiche per garantire 
un accesso controllato alle informazioni

Il Servizio garantisce

DaaS



Open data: dati resi liberamente accessibili, riutilizzabili e 
ridistribuibili.

Metadati chiari e licenze aperte che ne consentano il riuso.

In sanità sono dati aggregati e anonimi: mai dati personali dei 
pazienti.

Esempi: indicatori epidemiologici, produzione, coperture 
vaccinali.

Abilitano trasparenza, ricerca, nuovi servizi e controllo civico.

Il sito Osservatorio Epidemiologico e Prevenzione 
La condivisione del dato pubblico (Open Data)



I PDTA
Gli indicatori come parte integrante del PDTA



• «I dati raccontano il passato, ma la visione e l'analisi preparano il futuro della cura.»

• — Principi di Data Governance & Sanità Digitale

Grazie per l’attenzione
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