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Abstract
The concept of Digital Health encompasses the set of information and 
communication technologies (ICT) that benefit human health and 
organizational systems. It emerges from the convergence of digital 
technologies with the fields of health, healthcare, lifestyle, and socie-
ty, with the aim of improving the efficiency of healthcare delivery and 
making it more personalized and precise. Digital Health is a growing 
reality that is introducing new solutions, requiring continuous and 
rapid updates both in skills and in the language, which is becoming 
increasingly enriched and specialized across different domains. Unfor-
tunately, the speed of evolution has often led to confusion in the use 
of various terms, making it clear how strategic it is to share a common 
lexicon for identifying tools and methodologies for digital applications 
in medicine. This common understanding supports diabetologists and 
the healthcare team, patients, and other professionals working in the 
healthcare sector (e.g., physicists, engineers, etc.) in optimizing care 
pathways and outcomes.
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Riassunto
Il concetto di Salute Digitale (Digital Health) comprende l’insieme delle 
tecnologie informatiche e di telecomunicazione (ICT) a vantaggio della 
salute umana e dei sistemi organizzativi. Essa nasce nella convergenza 
delle tecnologie digitali con i campi della salute, dell’assistenza sani-
taria, dello stile di vita e della società, con il fine di migliorare l’efficien-
za dell’erogazione delle cure sanitarie e renderle più personalizzate e 
precise. La Digital Health è una realtà che sta introducendo, pertanto, 
nuove soluzioni che impongono un aggiornamento continuo e rapido, 
tanto delle competenze quanto del linguaggio che si sta arricchendo e 
specializzando trasversalmente. Purtroppo, la velocità dell’evoluzione 
ha portato spesso confusione nell’uso dei diversi termini e risulta per-
tanto chiaro quanto sia strategico condividere un lessico comune per 
identificare strumenti e metodologie per le applicazioni del digitale in 
medicina, che supporti i diabetologi e il team di cura, i pazienti e altri 
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professionisti che lavorano in ambito sanitario (es. 
fisici, ingegneri, …) per ottimizzare percorsi di cura 
ed esiti. 

PAROLE CHIAVE Digital Health, competenze digita-
li, intelligenza artificiale.

Big data
Il termine Big Data è stato originariamente coniato 
dagli scienziati della NASA nel 1997 in seguito alla 
difficoltà di visualizzare e memorizzare un set dati 
troppo grande. Il termine indica enormi volumi di 
dati eterogenei per fonte e formato, analizzabili in 
tempo reale. L’output derivante dall’analisi dei Big 
Data prende il nome di Big Data Analytics, assimila-
bile al concetto più ampio di Business Analytics che 
trasforma i dati grezzi in informazioni di valore. I Big 
Data sono caratterizzati dalle 6 ‘V’: Volume, Velocità, 
Varietà, Veridicità, Variabilità, Valore(1).

Dia&Int (Diabetes intelligence)
Progetto di Business Analitics DIA&INT (Diabetes In-
telligence)(2) di AMD che ha permesso di individuare, 
con metodo scientifico e validato (SROI), le attività, le 
conoscenze e le competenze prioritarie del diabeto-
logo, ovvero quelle più utili nel soddisfare il bisogno 
di salute della persona con diabete. Dal risultato di 
questo lavoro è stato poi stilato il Core Competen-
ce Curriculum (CCC) del diabetologo pubblicato nel 
2020(3). Questo ha permesso ad AMD, prima Società 
Scientifica in Italia, in collaborazione con System Aca-
demy Certification, ente di certificazione professio-
nale accreditato, di “normare” profili professionali in 
area diabetologica che possono così essere certificati 
da un Ente accreditato e indipendente. Il CCC di AMD 
è stato riconosciuto come una vera e propria Prassi di 
Riferimento, pubblicata sul sito di UNI, l’Ente Italiano 
di Normazione e sulla base della quale, i medici inte-
ressati hanno potuto ottenere la certificazione attra-
verso AMD, con il riconoscimento di Accredia, l’Ente 
Unico nazionale di Accreditamento.

Digital communication 
Si riferisce all’uso delle tecnologie e delle piattafor-
me digitali per trasmettere messaggi, condividere 
informazioni e interagire con gli altri. Questa forma 
di comunicazione si è sviluppata con la diffusione 

dei social media, delle app di messaggistica, delle 
videoconferenze e delle piattaforme di collaborazio-
ne online.

Digital Health 
La salute digitale (Digital Health) è un concetto ampio 
e interdisciplinare che include strumenti, approcci e 
tecnologie digitali applicate alla salute e al benessere, 
con l’obiettivo di migliorare la prevenzione, la diagnosi, 
il trattamento e la gestione delle malattie(4). Rientrano 
nella Digital Health l’Intelligenza Artificiale (IA), utilizza-
ta in diversi ambiti della salute, i Big Data, per identifi-
care trend, prevedere rischi e migliorare l’efficienza dei 
sistemi sanitari, la Telemedicina, i Dispositivi indossa-
bili (wearable) come smartwatch, sensoristica di vario 
genere e fitness tracker che raccolgono dati sulla salute 
degli utenti (es. frequenza cardiaca, ECG, attività fisica, 
qualità del sonno) e possono essere utilizzati per il mo-
nitoraggio e la prevenzione, la Sanità Digitale (eHealth) 
che si concentra sull’uso delle tecnologie per migliora-
re i sistemi sanitari, la Medicina Digitale (Digital Medici-
ne) che si riferisce all’uso di strumenti digitali basati su 
prove scientifiche per misurare, migliorare e supporta-
re la salute umana e le Terapie Digitali (DTx), interventi 
terapeutici basati su software, progettati per prevenire, 
gestire o trattare una malattia. Anche le soluzioni ba-
sate su tecnologie di realtà virtuale, realtà immersiva o 
gaming, se applicate alla salute, fanno parte del mon-
do della Digital Health.

Digital Health technologies
Racchiudono una serie di aspetti come tecnologie 
di Sanità Digitale e app per la promozione di stili di 
vita salutari e il benessere; tecnologie e piattaforme 
in grado di catturare, immagazzinare e/o trasmet-
tere dati sulla salute direttamente agli operatori 
sanitari; strumenti che supportano la gestione e/o 
l’erogazione di attività e servizi sanitari e clinici. Non 
sono qualificati come dispositivi medici o prodotti 
combinati e, per questo motivo, non richiedono ge-
neralmente la presenza di evidenze cliniche a sup-
porto e non richiedono supervisione regolatoria(5).

Digital medicine
Comprende software e prodotti hardware eviden-
ce-based che misurano e/o intervengono a servizio 
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della salute umana(6). I requisiti di supervisione rego-
latoria sono diversi: 
- i prodotti classificati come dispositivi medici ri-

chiedono autorizzazione o approvazione;
- i prodotti usati come strumento per sviluppare 

altri farmaci, dispositivi o prodotti medici richie-
dono l’accettazione normativa da parte della 
propria divisione di revisione regolatoria.

Digital literacy
Indica l’alfabetizzazione digitale e rappresenta la 
base delle competenze digitali in ambito medico, 
comprendendo la capacità di utilizzare strumenti e 
tecnologie digitali in modo efficace. La digital lite-
racy va oltre la semplice conoscenza dell’uso di un 
computer, includendo la comprensione dell’ecosi-
stema digitale, la valutazione critica delle informa-
zioni online, la protezione della privacy e una co-
municazione responsabile. Tale capacità è pertanto 
riferita sia all’ambito strettamente tecnico, sia all’u-
tilizzazione corretta, legittima ed efficiente di conte-
nuti digitali(7). 

Digital soft skills
Sono competenze trasversali applicate al mondo di-
gitale, abilità che permettono alle persone di saper 
usare in modo efficace e coinvolgente i nuovi stru-
menti digitali. Sono richieste in tutti i settori e tra tali 
competenze rientrano la capacità di risoluzione di 
problemi tecnici, l’identificazione dei propri gap in 
fatto di competenze digitali, la tutela della privacy 
e dei dati in relazione all’utilizzo dei social media, la 
ricerca di informazioni in rete per la realizzazione di 
contenuti digitali(8).

Digital team working (DTW)
Rappresenta un modello di collaborazione multidisci-
plinare basato su piattaforme digitali, con l’obiettivo di 
ottimizzare la gestione del paziente diabetico attraver-
so un flusso di lavoro integrato, asincrono o in tempo 
reale. Questo approccio sfrutta tecnologie avanzate 
per facilitare la comunicazione tra specialisti, migliora-
re l’accesso ai dati clinici e implementare strategie te-
rapeutiche personalizzate. Nel contesto diabetologico, 
il DTW consente un’interazione efficace tra diabetolo-
gi, medici di medicina generale, infermieri, nutrizionisti 

ed educatori terapeutici, favorendo una presa in carico 
globale e dinamica del paziente. Le piattaforme di te-
lemedicina, i sistemi di gestione elettronica della car-
tella clinica e le applicazioni di intelligenza artificiale 
per l’analisi predittiva rappresentano strumenti chiave 
del DTW. Uno degli aspetti fondamentali del DTW è la 
condivisione sicura delle informazioni cliniche, rego-
lamentata dal GDPR (General Data Protection Regula-
tion) e da altre normative sulla privacy, che garantisce 
l’integrità e la riservatezza dei dati sensibili(9). 

Digital therapeutics o 
terapie digitali (DTX)
In merito alle Terapie Digitali non esiste una defi-
nizione universalmente accettata; quella però più 
diffusa è fornita dalla Digital Therapeutics Alliance 
(DTA)(10), che le descrive come “software clinicamen-
te valutati e basati su evidenze scientifiche, proget-
tati per trattare, gestire e prevenire un’ampia gam-
ma di malattie e disturbi” o condizioni cliniche, in 
particolare patologie croniche e disturbi mentali(11). 
L’Organizzazione Internazionale per la Standar-
dizzazione-ISO le descrive come software medici 
destinati a trattare o alleviare una malattia, un di-
sturbo, una condizione o una patologia generando 
ed erogando un intervento medico che abbia un 
impatto terapeutico positivo dimostrabile sulla sa-
lute del paziente. Queste soluzioni si differenziano 
dalle comuni applicazioni di salute poiché, prima 
della loro immissione sul mercato, devono superare 
rigorosi studi clinici e ottenere approvazioni rego-
latorie simili a quelle richieste per farmaci e dispo-
sitivi medici(12). La regolamentazione attuale delle 
terapie digitali è stabilita dal Regolamento europeo 
sui dispositivi medici (745/2017). L’elemento chiave 
che determina se un software possa essere consi-
derato una terapia è la sua destinazione d’uso: se 
ha uno scopo terapeutico, questo deve essere espli-
citato nell’indicazione ufficiale del prodotto come 
«software destinato a essere utilizzato per uno o più 
scopi medici, senza essere parte di un dispositivo 
medico». Le terapie digitali possono essere prescrit-
te dal medico in combinazione a un farmaco o in 
sua sostituzione(13).

Health digital twins (HDT)
Gli HDT sono una declinazione specifica dei digi-
tal twins, ma in questo caso il concetto è applicato 
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all’ambito della salute e al funzionamento del corpo 
umano. Gli HDT sono una rappresentazione virtuale 
e dinamica del funzionamento di un organo (o par-
te di esso), progettati per riflettere accuratamente 
l’oggetto reale studiato, in modo da per riprodurne 
il comportamento, con l’obiettivo di ottimizzare il 
monitoraggio e favorire interventi terapeutici tem-
pestivi, per prevenire o rallentare il degrado funzio-
nale, l’insorgenza di complicanze o il verificarsi di 
situazioni critiche. Deve essere progettato in modo 
tale da includere tutti gli elementi che rappresen-
tano l’oggetto o la funzione replicata, elementi che 
vengono aggiornati con dati in tempo reale. In par-
ticolare, l’oggetto studiato produce dati su diversi 
aspetti delle prestazioni considerate; tali dati vengo-
no inviati, con la periodicità richiesta dalla funzione 
monitorata, alla copia digitale ed elaborati dall’ap-
posita applicazione di HDT. Il modello digitale può 
essere poi utilizzato per condurre simulazioni, ana-
lizzare i fattori che interagiscono e influenzano una 
certa funzione, così da poter elaborare le opportune 
strategie d’intervento. L’obiettivo finale è quello di 
ottenere conoscenze preziose che possono essere 
utilizzate per migliorare il funzionamento dell’entità 
fisica originale(14). Le caratteristiche principali degli 
HDT sono rappresentate da flusso bidirezionale di 
dati, modelli digitali avanzati, dati standardizzati e 
armonizzati, e sfruttano tecnologie basate sulla AI, 
come i sistemi esperti o i modelli di machine lear-
ning. 

Ecosistema digitale 
Comunità di soggetti che coesistono e collaborano 
grazie ad interazioni digitali in modo da creare un 
ambiente aperto e dinamico che permane nel tem-
po. Per il suo sviluppo necessita di una partecipazio-
ne consapevole dei collaboratori, di un confronto 
continuo tra le parti ed una struttura sicura ed affi-
dabile.

e-Health 
L’e-Health, sottocategoria della Digital Health, si ri-
ferisce all’uso delle tecnologie per supportare la sa-
lute e i sistemi sanitari, migliorare l’accesso ai servizi 
e la gestione delle informazioni sanitarie. L’e-health 
è quindi il complesso delle risorse, soluzioni e tec-
nologie informatiche di rete applicate alla salute e 
alla sanità. Questo significa che le diverse figure pro-

fessionali coinvolte dovranno conoscere e adottare 
modelli gestionali ed organizzativi tipici del “chronic 
care model” con la particolare capacità di costruire 
un Percorso Diagnostico Terapeutico Assistenziale 
(PDTA) abilitato digitalmente.

e-Health skills
Insieme delle abilità e competenze nell’uso delle 
tecnologie dell’informazione e della comunicazione 
in ambito sanitario per migliorare la salute e l’assi-
stenza dei cittadini.

e-Leadership
L’e-leadership è ritenuta una competenza cruciale 
nel mondo digitale odierno che riflette la capacità 
di utilizzare al meglio le tecnologie digitali all’inter-
no di qualsiasi tipo di organizzazione e di introdurre 
innovazione digitale nello specifico settore in cui si 
opera. Per questo motivo i leader che sanno gestire 
efficacemente un team attraverso piattaforme tec-
nologiche, mantenendo una comunicazione chiara, 
empatica e strategica, avranno accesso a percorsi 
di carriera di maggior successo. Caratteristiche di-
stintive dell’e-leadership sono la gestione del lavoro 
remoto e ibrido, la comunicazione virtuale efficace, 
la presenza di empatia e intelligenza emotiva, attitu-
dini di flessibilità e adattabilità, la capacità di pren-
dere decisioni con una visione strategica, la compe-
tenza di autogestione e gestione del tempo(15).

Health literacy
Capacità di ottenere, elaborare e capire informa-
zioni sanitarie di base e accedere ai servizi di salute 
in modo da effettuare scelte consapevoli; essere in 
grado di acquisire, comprendere e utilizzare infor-
mazioni per la propria salute.

Intelligenza artificiale (IA)
La complessità della medicina odierna supera le 
capacità della mente umana, poiché i pazienti 
presentano situazioni sempre più articolate e i fat-
tori che influenzano l’efficacia a lungo termine dei 
trattamenti non sono più esclusivamente numerici, 
ma includono variabili difficilmente strutturabili. In 
questo scenario, i progressi nella potenza di calcolo 
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sono fondamentali per l’analisi dei Big Data e l’ac-
quisizione della conoscenza. Secondo l’Osservato-
rio del Politecnico di Milano, l’Intelligenza Artificiale 
è uno degli ambiti della computer science che stu-
dia lo sviluppo di sistemi Hardware e Software do-
tati di specifiche capacità tipiche dell’essere umano 
come l’interazione con l’ambiente, l’apprendimento 
e adattamento, il ragionamento e la pianificazione. 
Questi sistemi sono capaci di perseguire in modo 
autonomo una finalità definita, prendendo decisioni 
che fino a quel momento erano solitamente affidate 
alle persone. L’AI Generativa è un tipo di Intelligenza 
Artificiale che utilizza algoritmi di Machine Learning 
(apprendimento automatico) per generare nuovi 
contenuti che in precedenza si basavano sulla cre-
atività umana, come testo, audio, immagini, video 
e codice informatico. In sintesi, l’IA rappresenta una 
tecnologia in grado di risolvere problemi e simulare 
processi cognitivi tipici dell’intelligenza umana(16).

Machine Learning (ML)
È una sotto area dell’Intelligenza Artificiale che svi-
luppa algoritmi che permettono ai computer di im-
parare dai dati e migliorare le loro prestazioni nel 
tempo in modo automatico, senza essere esplicita-
mente programmati per ogni specifica attività. Il ML 
utilizza una varietà di tecniche statistiche per con-
sentire ai computer di “apprendere” dai dati, iden-
tificando pattern e prendendo decisioni basate su 
esempi passati. Questa capacità di apprendimento 
automatico è al cuore del ML e lo distingue dalle 
tecniche tradizionali di programmazione AI. In tale 
ambito, poi, si distingue il Deep learning come sot-
toinsieme del ML che simula i processi di apprendi-
mento del cervello utilizzando reti neurali artificiali 
con più livelli per analizzare dati complessi ed ap-
prendere; all’interno del Deep Learning troviamo, ad 
esempio, i grandi modelli come GPT e DALL-E, LLa-
Ma, Gemini, Deepseek(16).

Multiverso e metaverso
Il concetto di multiverso nasce dalla fisica teorica e 
si riferisce all’idea che possano esistere molteplici 
universi paralleli, ciascuno con caratteristiche pro-
prie. Traslando questa idea nel contesto medico, 
si immagina un sistema in cui diversi approcci te-
rapeutici, personalizzati in base alle caratteristiche 
del paziente, coesistano e vengano costantemente 

adattati. Questo significa un modello di cura più 
flessibile e dinamico, in cui si possono sperimentare 
diverse strategie gestionali, monitorando i risulta-
ti in ambienti digitali controllati prima di applicarli 
nella realtà clinica. Il metaverso, invece, è un con-
cetto legato alla realtà virtuale e aumentata, in cui 
le persone possono interagire in uno spazio digitale 
tridimensionale. Questo ha implicazioni significa-
tive per la diabetologia, poiché può creare nuovi 
modi di educare e supportare i pazienti: ad esempio, 
attraverso simulazioni immersive, il paziente può 
apprendere in modo esperienziale l’impatto della 
dieta, dell’attività fisica e della terapia farmacolo-
gica sul proprio metabolismo. Inoltre, il metaverso 
potrebbe favorire la telemedicina avanzata, con-
sentendo visite specialistiche in ambienti virtuali 
realistici, migliorando la comunicazione tra medico 
e paziente e abbattendo le barriere geografiche(17).

Mobile medical app
Applicazione software mobile con utilizzo nell’ambi-
to della salute. Elaborata per cellulari o altri disposi-
tivi mobili, gratuita o a pagamento. Sono considerati 
dispositivi medici quando realizzano funzioni acces-
sorie rispetto a un dispositivo medico o trasformano 
una generica piattaforma di comunicazione mobile 
in un dispositivo medico regolato. Possono essere 
utilizzate dal singolo per gestire a aspetti della pro-
pria salute e del proprio benessere o dall’operatore 
sanitario per facilitare l’assistenza ai pazienti o la co-
operazione tra diversi operatori sanitari: in ambito 
diabetologico possono supportare i pazienti offren-
do funzionalità quali il monitoraggio della glicemia, 
la registrazione delle dosi di insulina, il conteggio 
dei carboidrati, la pianificazione dell’attività fisica, 
la gestione del peso e la condivisione dei dati con 
il medico curante, contribuendo a migliorare l’ade-
renza alla terapia e l’autogestione della malattia(18).

Sanità digitale o e-Health 
Rappresenta una sottocategoria della Digital Health 
e si riferisce specificamente all’uso delle tecnologie 
per migliorare i sistemi sanitari, l’accesso ai servizi, la 
gestione delle informazioni sanitarie. Secondo l’He-
alth Information and Management Systems Society 
(HIMSS), l’eHealth è “l’uso di tecnologie dell’infor-
mazione e della comunicazione (ICT) per supportare 
la salute e i sistemi sanitari”. Alcuni esempi concreti 
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includono il Fascicolo Sanitario Elettronico (FSE), i 
Sistemi di gestione ospedaliera (Hospital Informa-
tion System - HIS) che consentono la digitalizzazio-
ne delle cartelle cliniche, la gestione informatizzata 
dei pazienti e l’ottimizzazione dei processi ospeda-
lieri, le piattaforme di Telemedicina per le visite a 
distanza, i Sistemi di prescrizione elettronica. 

Telemedicina (TLM)
Modalità di erogazione di servizi di assistenza sa-
nitaria, tramite il ricorso a tecnologie innovative, in 
particolare alle Information and Communication 
Technologies (ICT), in situazioni in cui il professio-
nista della salute e il paziente (o due professionisti) 
non si trovano nella stessa località. Al suo interno 
comprende diverse declinazioni: telemedicina spe-
cialistica (che comprende televisita, teleconsulto, 
telecooperazione sanitaria), telesalute e teleassi-
stenza(19,20).
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