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l -@ l Telemedicine and Telehealth

o , iﬁ Immersive Technologies
- Online Video Consultation

- Digital Orthopaedic Examination -VR, AR and MR

- Electronic Referral and Consultation Systems - Surgical Training

- Virtual Patient Environments

Digitalisation in
Orthopaedics

S\
D Sensors

- Wearables
- SMART Devices

- Smart Implants @E Artificial Intelligence

- Imaging
- Planning Tools
- Logistic Processes and Clinical Workflows




Valgus: 0.5 9

Max: 13.5 mm

Extension Balancing

Press "Store" to record extension settings for
calculation of the femoral implant position.
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Scoft's parabola: Standard treatment

the rise and fall of a
surgical technique
Strong media pressure
for universal acceptance General Doubts Damaging survey reported
introduction creep in
. 7 Condemned by several authorities  Very old surgeons amaze

PROMISING IDEA Encouraging ‘ . " their juniors with rollicking

Widespread Widely publicised Falls into disuse stories of the old days

enthusiasm medicolegal case ‘ '

’
Used only in highly t
01 possible value - specialised circumstances Operating theatre statf ponder
but only as a research tool' possible uses for large quantities

of expensive, obsolete equipment
J W Scott consultant gynascologist, Poot Hospital NHS Trust, Poole, Dorset BH15 2)8




Obiettivo corretto?



Obiettivi

e Migliorare risultati clinici e funzionali

e Ridurre tasso di insoddisfazione (15-20%)

Personalizzazione



Sensori

Pressione Mediale = 50 * 20 libbre
Differenza intercompartimentale 15 * 5 libbre % Stanfﬂrd Department of

Pressione laterale = 35 % 20 libbre MEDICINE | Orthopaedic Surgery
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Laser e Mascherine personalizzate 3D

E Sensors

Article

The Accuracy of Patient-Specific Instrumentation with Laser
Guidance in a Dynamic Total Hip Arthroplasty:

A Radiological Evaluation

Andrea Ferretti !, Ferdinando Iannotti '*, Lorenzo Proietti !, Carlo Massafra !, Attilio Speranza !, Andrea Laghi ?
and Raffaele lorio !
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Chirurgia Robotica




Chirurgia Robotica

vantaggﬂ

Maggiore Accuratezza e Precisione nelle resezioni
. Miglior posizionamento e all’allineament dell’impianto
. Valutazione e Quantificazionedel bilanciamento
. Minor danno tissutale
. Raccolta dati

.
°* A SURGERY
.

.
DAY30 &
o

mymobility®
with Apple Watch

svantaggz7

Aumento durata intervento
. Costi pRE-
. Curva di apprendimento ."
. Limitata eivdenza . No outcome a lungo termine :




Chirurgia Robotica

Journal of Robotic Surgery (2024) 18:292
https://doi.org/10.1007/511701-024-02045-y

REVIEW l')

Check for
updates

Comparison of robotic-assisted total knee arthroplasty: an updated
systematic review and meta-analysis

Xinyu Fu' - Yiming She? - Guangwen Jin' - Chengri Liu’ - Ze Liu" - Wei Li' - Ri Jin' Scot's parabola:
the rise and fall of a
surgical technique

e Outcomes migliori?
e Riduzione insoddisfatti? (15-20%) —  §

Strong media pressure
for universal acceptance General
introduction

t

“Of possible value -

Standard treatment

Doubts
creep in

Damaging survey reported

Condemned by several authorities  Very old surgeons amaze
" ’ ’ their juniors with rollicking
Widespread Widely publicised Falls into disuse stories of the old days
enthusiasm medicolegal case
Used only in highly '

specialised circumstances Operating theatre stalf ponder

Non c’eé superiorita!

but only as a research tool possible uses for large quantities
of expensive, obsolete equipment
J W Scott consultant gynascologist, Poole Hospital NHS Trust, Pooie. Dorset BH15 2J8
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Valutiamo bene i nostri pazienti?

e Chirurghi hanno tutti gli stessi obiettivi?

e Scale di valutazione migliori?



There 1s a need

to make the evaluation easier, in real time, and interactive

between individuals, clinicians, and care providers



Cosa puo aiutarci a raggiungere questi bisogni?



Patient
Reported s
Outcomes ey f oo

- 114-137 conversion to laparotomy

Measures “ [ty S - ovorcons
()

High-volume } \, {K = greater use of minimally
7
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Patient Provider &
Patient-centered care Care Team

Improved data and decision-making



Monitoraggio Digitale

Onthcetet naytes
- e

Un sistema digitale di gestione delle
cure che utilizza iPhone e Apple
Watch* che consente al Team di Cure
di:

Fornire un supporto e guidare i
pazienti durante il percorso di cura

Ortholntel
Interactive Reports

Monitorare dati oggettivi pre - post - b
intra operatori o

with Apple Watch

mymobility

°
A DAY -45
o Surgery Scheduled

mymobility
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_ , Raccolta dei PROMs e Esercizi pre e Attivita agevole e
Coinvolgimento e i alléaui i ost-operatori monitoraggio fisiologico Telemedicina
formationg messaggi all’équipe medica p p g9 9
Intra- ratori -
Pre-operatorio Registrazione del report chirurgico da PUSJM . . o _
+  Registrazione e download dell’app parte del robot - Messaggi educazionali e motivazionali

- Video-lezioni Esercizi postop

- Monitoraggio

- Aggregazione di dati (Ortholntel);
Predizione delle complicanze (IWalkAl)

* Messaggi educazionali e risposte
* Video Esercizi preoperatori

i

O

'.::u-. - "1"
Giorno -30 Giorno -25 Giorno -15 INTERVENTO  Gjorno 30 Giorno 90 Giorno 180 Giorno 365
” = #Dall’intewento chirurgico pianificato CHIRURGICO



Piani terapeutici

Attualmente disponibili mymobility

Your video visit with Dr. James is
tomorrow at 3:15 PM. View details

\" Today's Tasks Jun 14, 2020
Education

. . Surveys
Protesi totaledi  Protesi totale dianca  Protesi totale di spalla

ginocchio

Protesi inversa di spalla Jy Routines
Protesi parziale
di ginocchio Lesione cuffia dei Daily Walk Goal
I'Otatori 3 sessions, 5 minutes each

Instabilita della spalla Coming Up

[ Video Visit tomorrow

Caratteristiche dei piani terapeutici My Progress

'.:

Seated Quad Set

* Messaggi con istruzioni e contenuti formativi

* Raccolta dei PROMs*: KOOS PS, EQ-5d-5L, VAS
per il ginocchio di Oxford, NRS

* Video sugli esercizi per il paziente con audio in
lingua locale

Assigned Reps: 10

( Enter Reps )







Pre-op....

Educazione - Pulizia della pelle la notte prima
Pulizia della pelle la notte prima

Si ricordi di lavarsi di nuovo stasera con il sapone come Le & stato indicato, e di nuovo domani mattina prima dellintervento. Dopo la doccia,
indossi un pigiama pulito e dorma in lenzuola pulite senza il suo animale domestico.

e si verificano sensazioni di prurito o bruciore o si sviluppa un'eruzione cutanea, si prega di lavare l'area con acqua. Non ripetere il lavaggio
con il sapone. Avvisare il team di cura la mattina dell'intervento.

Post-op

Educazione - Controlli il sito chirurgico
Controlli il sito chirurgico

E necessario continuare a ispezionare regolarmente la medicazione, ma si prega di non rimuoverLa se non diversamente indicato. In caso di
fuoriuscita di lig uldu . |arlohrerde o malendnra nte, si prega dl mfnrmare il team di assistenza inviando un messaggio. E normale avere un pd di

4 pPOSSON0 continuare per settimane dopo lintervento chirurgico.
In caso di dubbi su eventuali camblamentl riguardanti lividi o gonfiore, si prega di inviare un messaggio al team di assistenza.




. . mymobility
Dati intraoperatori

Eccezioni Messaggi e
X azioni
R # I | rosa | 6D

Henry Greene
Grace Gomez
Day +3

60 years old

Dr. Joe Smith, MD
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Dati funzionali/sulla
mobilita

Passi del paziente
Rampe di scale salite
Ore in piedi
Completamento degli
esercizi

e LrE»

Dati che offrono spunti clinici

Dati relativi al
coinvolgimento

Aderenza agli
esercizi

Aderenza dei PROM
Aderenza in termini
formativi

Dati sulla
frequenza cardiaca

Frequenza cardiaca
media a riposo
Frequenza cardiaca
media in movimento
Variabilita della
frequenza cardiaca
V02 max*

HOO000

Dati sulla qualita
dell’andatura

Dati aggiuntivi

Velocita dell'andatura * Rilevamento delle
Percentuale di sostegno su cadute*

entrambe le gambe « Sonno*
Lunghezza dei passi*

Velocita di salita/discesa delle

scale*

Asimmetria®

*Dati disponibili su richiesta




4 Velocita della camminata

Post-operatorio 0,9m/s

15 1M 3IM

0,9

0,8 [ntervento chirurg

0,7
0,6
0,5
o c;:(?& (:\"b {9\\}\% \:}c;‘u \?G;\b \:}c?u ch’{‘,

£ Percentuale della fase di doppio )
appoggio terminale

Pre-operatorio 33% Post-operatorio 33%

36

W\mﬁ—\j\’

15 M

Ultimi 98giorni: Min: 0Om/s, Max: 1,1m/s, Media: 0,6m/s

Percentili Network
86 - 95
51 - 85
16 - 50
6-15

Pre-operatorio

857
Passi

Ultime 2 settimane
26/10/2023
27/10/2023
28/10/2023
29/10/2023
30/10/2023

@

Post-operatorio

Ultime Ultimi 5 giorni
2 settimane

[

1541 Passi

Passi
Passi
1.693
1.780
1.956

653

1.774



EQ-5D-5L Health - EQ5D-5L Sc... ™

Punteggio

Mobilita

Passi giornalieri

s
~

Passi giornalieri
(3]
-~

Velocita della camminata
ok .—_._’_'H

-4 -3 -2 -1 0 1 2 3 4 5 b i 8 g 10 11 12
Settimana
Questionario
VAS - Punteggio grezzo A
EQ-5D-5L Health - EQ5D-5L Score VAS - Punteggio grezzo
]
14

&l

40

Punteggio

20

Post-op 3 mesi & mesi
Post-op 3 mesi & mesi

® | miei pazienti ®MNetwork pazienti



T IMMMTTIRS R R R R R R AN
Tutti questi dati a cosa ci servono? | mymobility 1:35 '
‘tz Il suo pa i presso Ospedale San Paolo

a una nuova eccezione in
* Monitorare i nostri pazienti A
* Ottimizzare
* Prevedere

«Eccezioni» individuate da WalkAI:

- Dolore e assunzione di oppioidi
dolore >7 o dichiara di prendere pit farmaci del previsto

€ Progressi del paziente WalkAI™ @
p— _ _ p— - Velocita di camminata ridotta
Elisa pud vedere guesti confronti - . .
: rilevata tramite smartphone o wearable
Metrica Passi v
- Velocita di camminata prevista
— __ — L'IA rileva se la camminata del paziente a 90 giorni post-operatori
e inferiore al 15° percentile della coorte di appartenenza
1 passi di Elisa sono Come previsto rispetto a quelli di pazienti
simili. .
Data Tipo

15/04/2022 Velocita bassa della camminata prevista a 90 giorni
Coorte: Ginocchio paziente, Meno di 66
78% di confidenza | Modello Ortholntel WalkAI™



La signora Angela

07/11/2023
08/11/2023 3.447

09/11/2023




FONDAZIONE

POLIAMBULANZA Indagine Sull'utilizzo Prof. Benazzo

Istituto Ospedaliero Dott. Panzera

1005
90%
B0
T
GO
S8
S0

1%
2086
10%

0%
Do you or afamily  Is mymobility Wasiteasyto  Did you contact  Canyou easily Do you feel more Waould you Can you meet the Do you recogn e D the Are you happy Do you think your Thanks te Does it help you In addition to the Would you like to
member own a easy Lo use? register? the toll-free fird the infarmed since recommend goals set out by mymaobility as  mymaobility app  that the Care SUFRgeOn is mymobility can  to have a video mymability COImpare your
smartwatch (even number to take  information you using mymaobility?  mymaobility to miymability ? crucial in your lessen the amdety Team can check following up with you contact our reference for the  routines, have progress with
ather than Apple advantage of are looking forf sameona on the rehabilitation  expenenced with your progross wa s through center faster ? EXe [Cises you had the that of at het
watch)e? technical suppor SAIME [OUrmey as POt d e e sl e bl svvsrm el srmmet ko e
lar registration o you

alterwards?

L'app mymobility ha diminuito ['ansia provata con questa esperienza
chirurgica?

B yes L T4] el st
5' _
What device do you use mymaobility with? Which feature did you find most useful and use
the most?
NG
Non so
0 o 20 0" 40% 0% & 7 BO% O

= amartphone = tablet = Py « Educat ® Assessment Routine = My statistics = Messaging

al. Problems and Opportunities of a smartphone-based care management platform: . iy y
I xis of pistiants' geros i in o pliat center, Technol Halth Care; sibimitted Duivenvoorden T et al. Osteoarthritis and Cartilage 21 (2013) 1834e1840
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Integrazione dei dati intraoperatori

fis

Prof. Benazzo
Dott. Panzera

<1.5 ==15 <25 »=2 5
150,00 (N = 22 N =22 150,0 150,00 [N = 28 N=18 150,00
Rungo defla meda = 17 43  |Rango defa media = 27 57 Rango dela medis = 27 D0 |Rango della meda = 16 00
100,00 1000 100,00 100,00
&
50,00 50,00 50,00 50,00
00 00 00 flii]
6 5 4 3 2 1 01 2 3 4 5 6B B 4 2 V] 2 4 B
Frequenza Frequenza Frequenza Frequenza
Med 907 post |Med 90° post 2 Lassita 45° Lassiti 45°
< 1,5 mm 1.5 mm g post < 2,5° post 2 2,57
Fls* 6775+ 21,9 BTS00+ 244 e LU FIS* BHA5 £ 2513 | 6145+ 18,68 <05

*: nediana = S0

mediana £+ 50

Tabella 7. Correlazione tra FIS ¢ sottogruppi: a sinistra spazio mediale a YU, a aestra 1assita a 43°.

sl




Si possono migliorare gli outcomes?



neworkOpen.

Original Investigation | Orthopedics

Electronic Patient-Reported Outcome Monitoring to Improve Quality of Life
After Joint Replacement
Secondary Analysis of a Randomized Clinical Trial

Viktoria Steinbedk, M5c; Benedikt Langenberger, MSc; Lukas Schoner, M5¢; Laura Wittich, MPhil; Wolfgang Klauser, MD; Martin Mayer, MD; David Kuklinski, PhD;
Justus Vogel, PhD; Alexander Geissler, PhD; Christoph Pross, PhD; Reinhard Busse, MD

PROMs superiori a 1 anno nei pazienti seguti con monitoraggio digitale

Compilando e visionando il PROMs digitale:
* |l paziente riflette sul suo stato di salute
» Consapevole che se lo score & critico = consultare team di cura
e Sitraducein un controllo clinico e in un trattamento tempestivo



Quale e la naturale evoluzione?






Il presente e gia futuro

IA e AVATAR

o Accesso ai dati

e Risponde alle domande

e Riconosce espressioni e reazioni del paziente
e Rassicurante

e Valuta progressi riabilitazione

e Realta virtuale, termal scan,drone, scarpe con sensore



Smart Implants

Impianti intelligenti caratterizzati da dispositivi integrati in grado di
fornire informazioni circa la cinematica delle protesi articolari, 'usura,
1" allentamento meccanico, la presenza di infezioni e la consolidazione

delle fratture dopo 1’osteosintesi

Persona lQ

THE SMART KNEE"

7 " COLLECTS DATA DIRECTLY
FROM THE IMPLANT




Realta Aumentata




...IN CONCLUSIONE

CRITICI, DETERMINANTI,VALUTARE GLI SCOPI
PERONALIZZAZIONE

MONITORAGGIO DIGITALE

PAZIENTE Piu SICURO E Piu COINVOLTO
NTERVENIRE TEMPESTIVAMENTE
DATI->PREVENIRE, STUDIARE E OTTIMIZZARE

La parte piu importante della nostra trasformazione digitale e
cambiare il nostro modo di pensare



“Il cambiamento e la legge della vita
e chi guarda solo al passato o al presente e certo di
non vedere il futuro”

John F. Kennedy
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