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L’obiettivo strategico del Clinical Advisory Board

g Uno dei primi obiettivi del CAB é stato realizzare la nuova Cartella Clinica Elettronica in
mobilita di Engineering (EMR 2.0), attraverso un approccio al Ciclo di sviluppo del software
caratterizzato da un forte coinvolgimento degli utenti - il personale medico e infermieristico delle
Aziende Sanitarie aderenti al Clinical Advisory Board (CAB) —ispirato al paradigma User

. Experience Design. )
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Il CAB per un EMR 2.0 orientato alle esigenze dei clinici
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Come attuare la Clinical User Experience per il CAB
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Dagli approcci tradizionali ...
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... all'approccio CAB
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del software

software
\ ) completo
Coinvolgimento
degli
utenti Coinvolgimento costante del Board attraverso tecniche “vicine all’'utente”
(User Research) i cui risultati alimentano continuamente lo sviluppo software
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Le funzionalita della CCE in mobilita oggetto del CAB
EMR 2.0
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Le tecniche di User Research per il CAB
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Le tecniche di User Research per il CAB
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Le tecniche di User Research per il CAB
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24/06/2014 11:25 Ricerca Farmaci
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Questionario Prototipo Prescrivi e Somministra

*Campo obbligatorio

Selezione del farmaco

16 - Ritieni esaustive le informazioni presenti nella maschera di "Precauzioni alla
prescrizione"? *

-

16.1 - Se no, quali mancano?

Prescrizione di un farmaco (non infusionale)

17 - Reputi utile la modalita di prescrizione guidata di un farmaco?

-

17.1 - Se no, per quale motivo?
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Reputi utile la modalita di prescrizione guidata di un

farmaco?
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Risultati omogenei per il totale dei compilatori e per i medici
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Prascrivi @ Somministra  Diagnostica

Risposte

E" siato apevole ulllizzare 7 tablet

HBicerea dei farmaci
L'ubiizze sella furzionalit mi ofire un valide supporto nelle attivits di Acerca dal
| Errmiaci

| L indormaion! / § pulsantl sona ben collocati alfitamo dalle maschers relatva |

‘alla ricercadei farmaci

Ho compraso Facilmants ke informaziont, incluga le keone, pregentl nella
|ma.5::hnra mlativa alla ricarca del farmac

Prescrizigne dei farmac|

Ho trovato agevole acceders ala sezions dolla cartella rolativa alla prascrizions |

delle terapin

Funzionalita di Preserizione dat farmac '

La hunzionglit mi oftre un valide supporto nelle attivita di prescrizione dalle
tarapia noninfusional

Lo funzionalita mi offre un valido supporto nelle arivita di prescriziane delle
terapie complessa (es. lerapie infuslonall)

|Le informeioni /1 pulssnli (conferma, aggiung prescrizions, etc) sono ben
collocali allintenna delly maschera ralativa alla funzionslita di prescrizions delle
larapie (non nfusionali @ complesss)

Ho comprazo Eacilmenta le informaziond, incluse le kicone, present nﬂla
\maschara ¢ prescrizione delle teraple (non infusionall & complesse)

Ho trovato agevole la modalita di insenmento delle sdormarioni caralienssiche
dalla prescizione delle teraple (es. quantits, data, ecc)

| Quali sono g aspatt della funzionalith di Preserizions dei farmac che i sono
| placiutl o pu?

| Cuall sono gh aspati detla 1unalﬂﬂ.'alllia n:illF'rﬂni:inn- ded farmac che i 5000
||;1-|Eu::uﬂ il meno?
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ilevazione dai feedback par la sRenimeantazions ofl-l0a 0

Comminisira ¢ 0 Fnasticg

' slalo agevele uliizzare il tablgl | .r-‘||;""

Funzionallti di Prescrizione dai farmaci

\L'utiizzo della funzionalita mi offre un valido suppars nelle attivila di deenca ded ’K‘
farmac |

|Le il'll"!ll'l'l'lﬂliﬂl':ll ! | pulsanti sono ben coliccati allinterno della maschesa relafva '\‘?(‘
alla ricerca dai {armaci

Ho compreso facilmente ke informazionl, ncluse e icone, presant nella :){
maschira relabiva ﬂl!- ficarca dai ﬂnrmuli.

Prescrizione dei farmaci

Ho trovato agEvoke accedare alla sezions della canslia ratallva alla prasChiZione
delle terapie L

|La funzicnalita mi I:HTI# an valido supporio nllll iltﬂ'i‘lﬁ di prescrizone dalle | .
'mram non infusionali ?{'-.

ILa funzional:a mi offrs un valido suppono nelle athita 4 prescrizions delle
(lerapia complesse (es. tarapie infusional) -}‘{'

La informaziom / | pulsant (conferma, aggiungl prescrizions, atc) sono ben ‘-?._—‘
collocati allindermo della maschera ralativa alla funzionalita di prascrizions della x
In*apm {nan ||'|F|.|=nn|;|i @ :mplm.-.;-:].

H:-n:ﬂmpmstlmen:& i |nh;n;i;¢TE1;1;;‘ icone, pre i nalla | L 1 1 |
\rmaschers di prescrizicns dalla lemapie non infusionali & comphasse) \’p{.

Ho trovale agavola la modalta di insenmento dedie informazioni carattaristiche
della prescriziens delle lempie (es. quantita, data, ecc)

n'l..l-ﬁ gano gl aspett della funzionalila di Frescrizons dei farmac -I!hl! 1:| SO0
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In conclusione...

Ampia partecipazione ed entusiasmo dei referenti delle
Aziende CAB alla metodologia sperimentata

La metodologia ha consentito di raccogliere nuovi ed
“inaspettati” requisiti per la Cartella Clinica Elettronica in
mobilita (EMR 2.0)

La metodologia si € ben integrata all’'interno del ciclo di
sviluppo della Cartella Clinica Elettronica in mobilita (EMR
2.0)
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