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Nel 2017 il concorso Qualcomm Tricorder ha

premiato con 2,6 milioni di dollari un team

americano, per aver sviluppato un dispositivo mobile

in grado di analizzare 13 condizioni cliniche in

maniera non invasiva e senza l’aiuto di personale

qualificato.

Il vincitore si chiama Final Frontier Medical,

capitanato dai fratelli Harris: Basil è un medico del

pronto soccorso e George un ingegnere dei

sistemi. Insieme hanno creato DxtER.

https://youtu.be/rdpdWJdx5CE

https://youtu.be/rdpdWJdx5CE
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PDTA TOT. A MA M MB B

DOL TOR 4 1 3

STROKE 2 2

TR CRAN 1 1

FRATT FEMORE 1 1

DOL ADD 3 3

F T 5 5
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Individuare i fattori che intervengono sul concetto di sovraffollamento.

• Totale pazienti (ma non solo):

• Numero parziale dei pazienti sulla stratificazione per intensità di 
cura (stratificazione per risorse richieste) [PA, PB, PC, …] 

• Risorse a disposizione per ogni livello di intensità di cura espresso in 
postazioni massime a disposizione [KA, KB, KC, …]

• Coefficiente per ogni livello di intensità di cura [XA, XB, XC, ...]

• FORMULA:

[(PA/KA)*XA + (PB/KB)*XB + (PC/KC)*XC + ….]/(XA+XB+XC+…)
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limiti %

min 0 0

ottimale min 0,9

ottimale max 1

max 2 0,5

Over 2,4

tot 4

50 Pazienti; Indice= 1,03

TIPS K posti P pz TASSO X Coeff 25,67%

Alta e Medio-Alta  KA 8 PA 8 1,00 XA 5 X Y

Media KM 8 PM 8 1,00 XM 3 0,5 0,5

Bassa e Medio-Bassa KB 30 PB 34 1,13 XB 2 0,256667 0,520938 0,999561

TOT 46 50

INDICE= 1,03

50 Pazienti; Indice= 1,03

[(PA/KA)*XA + (PM/KM)*XB + (PB/KB)*XB ]/(XA+XM+XB)
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