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Il concetto di “Shortening” – inteso come riduzio-
ne delle DDD, dei giorni di degenza e delle terapie 
empiriche – è oggi un elemento fondamentale per 
una gestione efficiente dell’AMS. I test diagnosti-
ci rapidi sono essenziali per ottimizzare l’uso degli 
antibiotici, così come affrontare la sfida dell’uso 
“off-label” e adottare piattaforme digitali sempre 
più avanzate per il monitoraggio e la reportistica. 
Inoltre, è fondamentale garantire la continuità del 
monitoraggio terapeutico anche al di fuori dell’o-
spedale, attraverso l’adozione di tecnologie di te-
lemedicina e soluzioni di monitoraggio remoto, che 
permettano di seguire i pazienti anche durante il 
percorso di cura a domicilio. Le Regioni Toscana ed 
Emilia Romagna, in risposta a una lettera di intenti, 
intendono collaborare attivamente al progetto per 
rafforzare e proteggere i rispettivi sistemi sanitari. 
Tale sinergia prevede azioni congiunte, tra cui il 
consolidamento delle cure e dell’assistenza territo-
riale, la collaborazione tra centri di eccellenza ospe-
dalieri e l’adozione di innovazioni strategiche come
la telemedicina, con l’obiettivo di migliorare gli esiti 
terapeutici, ridurre i costi sanitari e contrastare la re-
sistenza antimicrobica. Lavorando insieme, medici, 
farmacisti, microbiologi e istituzioni possono com-
piere passi decisivi per affrontare queste sfide.
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1.	 Strategie di Shortening nella Gestione dell’AMS 
	 (Antimicrobial Stewardship)

Ottimizzazione dei giorni di degenza (Bed Days) 
Discussione su come ridurre il numero di giorni di degen-
za ospedaliera per i pazienti con infezioni, senza com-
promettere la sicurezza. Esempi di protocolli rapidi ed 
efficienti per la gestione delle infezioni.
DDD (Defined Daily Dose)
Analisi sull’uso appropriato di antibiotici, con la riduzio-
ne dei dosaggi e dei trattamenti non necessari. Come le 
linee guida possono migliorare il consumo di antibiotici.
Empirical Therapy e Transizione a Terapia Mirata
Come ridurre la durata della terapia empirica, passando 
rapidamente a trattamenti specifici dopo diagnosi rapi-
de o conferme microbiologiche.
Gestione del Paziente in Terapia Intensiva
Approcci specifici per il trattamento antimicrobico in te-
rapia intensiva, con monitoraggio attivo per evitare com-
plicazioni e resistenze.
Monitoraggio Continuo del Paziente al di Fuori 
dell’Ospedale
L’adozione di tecnologie di telemedicina per i pazienti 
dimessi dalla terapia intensiva, per garantire un follow-up 
continuo anche a domicilio.
OPAT (Outpatient Parenteral Antimicrobial 
Therapy) come leva di Shortening
L’OPAT viene discussa come strumento chiave di “shor-
tening” del percorso di cura, con impatto diretto sulla 
riduzione dei Bed Days, sull’ottimizzazione delle DDD e 
sulla riduzione della durata della terapia empirica, favo-

rendo dimissioni protette e la prosecuzione della tera-
pia antibiotica parenterale in setting extra-ospedalieri. 
In questo quadro, l’inserimento dell’antibiotico 
in Legge 648/96 viene analizzato come leva re-
golatoria e organizzativa abilitante per i model-
li OPAT, in quanto consentirebbe l’accesso rim-
borsato e controllato al trattamento anche al di 
fuori del ricovero ordinario, evitando ricoveri prolun-
gati per sole esigenze amministrative e garanten-
do la continuità terapeutica ospedale–territorio nel 
rispetto dei principi di Antimicrobial Stewardship. 

2. 	Diagnosi Rapida
Tecnologie di Diagnosi Rapida
Adozione di test rapidi (PCR, test antigenici, microbio-
logia molecolare) per una diagnosi tempestiva e ge-
stione ottimale dei pazienti.
Riduzione dell’Incertezza Diagnostica
Come migliorare i tempi di diagnosi per ridurre l’uso 
di antibiotici empirici e migliorare l’efficacia del trat-
tamento.
Approcci Integrati nella Diagnostica
Ruolo di biomarcatori e genomica per identificare ra-
pidamente patogeni e resistenze.

3. 	Antibiotic Resistance Prevention
Misure di Prevenzione della 
Resistenza agli Antibiotici
Gestione strategica dell’uso degli antibiotici per pre-
venire la resistenza, come l’uso mirato e la rotazione 
terapeutica.
Educazione e Consapevolezza
Iniziative di sensibilizzazione per medici, infermieri e 
pazienti sull’uso responsabile degli antibiotici.
Politiche Sanitarie e Linee Guida
Discussione su politiche sanitarie per promuovere l’u-
so consapevole degli antibiotici e prevenire le infezio-
ni nosocomiali.

4. 	Off-Label Use degli Antibiotici 
	 e Innovazione Digitale

Uso Off-Label degli Antibiotici
Quando e come giustificare l’uso off-label di antibio-
tici, bilanciando rischi e benefici in situazioni di emer-
genza o patologie complesse.
Innovazione Digitale nella 
Gestione degli Antibiotici
Soluzioni basate su intelligenza artificiale e machine le-
arning per ottimizzare l’uso degli antibiotici, ad esem-
pio algoritmi predittivi per il trattamento.
Piattaforme Digitali di Monitoraggio
Discussione su piattaforme digitali per il monitoraggio 
del consumo di antibiotici, analisi in tempo reale e fee-
dback agli operatori sanitari.

5. 	Implicazioni Economiche e Organizzative
Ottimizzazione delle Risorse Ospedaliere
Come ridurre i costi associati a trattamenti inutili, mi-
gliorando la qualità delle cure e l’efficienza ospedalie-
ra.
Approfondimento su come strutturare la gestione 
dell’AMS in un sistema sanitario integrato che coinvol-
ga più livelli di cura e figure professionali.

 
6. 	Interazione Istituzionale 
	 e Sostenibilità del Sistema

Importanza del dialogo con le istituzioni regionali e 
nazionali per mantenere costante l’attenzione sul tema 
della resistenza antimicrobica.
Proposte di strategie per il rinnovo e l’implementa-
zione del Fondo per i Farmaci Innovativi esteso agli 
antibiotici “reserve”.
Coinvolgimento di decisori, stakeholder e orga-
nismi regolatori per favorire un quadro di politiche 
sanitarie sostenibili e coordinate.


