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Millewin: collegare la prescrizione al problema

Per mantenere una cartella clinica sempre aggiornata e coerente e far si che, per le finalita del Progetto Work On Pain (WOP), i dati nel tuo gestionale siano analizzati in modo
corretto sulla base degli indicatori stabiliti, ogni prescrizione (farmaco-terapeutica, diagnostica o laboratoristica) dovrebbe essere collegata a un problema clinico specifico del

paziente.

E’ importante dunque, prima di ogni prescrizione, selezionare il problema relativo.
Come procedere:

1. Posizionarsi sul problema

2. Effettuare la prescrizione ) ) o ) )
Se si prescrive da Diario, senza scegliere prima un problema, nel

3. Nel riquadro Det.Prescrittivi, sara riportata |'informazione del Problema associato riquadro Det.Prescrittivi comparira Nessun problema associato
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Millewin: collegare la prescrizione al problema

Per ovviare al problema ed evitare quindi di dimenticarsi di prescrivere da Problema, in Millewin & possibile attivare la "modalita problema obbligatorio".

Ed Opzioni x
. ) o . . . . . Generali ¢ PDT Modulo Automatismi e Calcoli % Protocolli  Backup Annulla OK I
1. vai su Medico (Utente) - Opzioni e abilita 'opzione “Modalita Problema obbligatorio”
neIIa sezione ”Lista Problemi" Regione: |TOSCANA v Installazione collegamenti con ASL
) = Modalita predefinit
(73 [) Awisa quando prescrive con piane terapeutico scaduto e
(O [0 Solo principio attivo nei farmaci generici MMG

2. una volta attiva, ogni volta che effettui una prescrizione (terapie, accertamenti, ecc.), il
sistema ti chiedera di associarla a un problema gia presente nella cartella clinica del
paziente. Dovrai quindi selezionare la patologia di interesse dalla lista dei problemi.

(@ Copiando una prescrizione consenva lo stato di Suggerito
() [CJ Non convenzionato
(7 [J Con proprio ricettario
(0 [ Usa se disponibile |a lingua tedesca MMG cmop
() ) Disabilita le note LEA
(7 [C] Aftiva le note di appropriatezza e prescrivibilita
(") @ Consenti medifica settimana di gravidanza
ziente Medico Schede Carjilla Stampa Test Viste Scambiodati ACMN  SistemaTS Extended Altro 8 Durata proposta per i piani terapeutici
- - |_| Richiedi la tipologia di induttore

I & = —
@2 y& ¥ & B L oD >E - ) E Q ® Rl ? O |_| Setta altra provenienza su referti ricevuti senza una richiesta
06  Scadenze ) Cancella "Report archiviati” dopo (giomi)

Lista Problemi

PLS

(OPprincipali @ Aperti | Chiusi (0) [l Tutt AL Terapie Richieste Vaccini consigi ) mBds

4 22 ENTERITE VIRALE

i T RANMOMI LT ENCI INCETTIVA

Descrizioni (+
050525 |v v Accertamenti ) Pressione  Certificati  Esenz. @intolleranze  Allegati

Accertamenti (+ Risultato |.&|0| N | E|Tipo|S
05.05.25 v

Ready

(O [0 Mon mostrare Info Essenziali in lista problemi
Sicurezza e privacy

O Minuti di inattivita prima di chiusura automatica MilleWin

™y [T Pazianti nnn SS0- dati seneihili ricanati

N_UL\"_D‘M Farmaci (+ n° |Posologia |E| T &
Diario ) o - | 050525 [Ofv N @ Modalita Problema obbligatorio
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() guesto PC

3. tutte le prescrizioni saranno collegate in modo strutturato al problema selezionato,

(£ - A A - [Ed] Cerca . . N . ere . . .
P T S e e ——— rendendo la cartella clinica piu ordinata e facilitando la consultazione. Se registri una
O PA (assente) (voluiare . A (Rischio i FaD | Webi A .. o .. N . i . . .
e st | [AFPES e S oo me | T prescrizione suggerita, il sistema ti chiedera anche di specificare la tipologia del medico
| i F - {indice di i o i v . . .
(O RO D Soatiskd o e specialista che I’ha suggerita.
€ = Linee guida sulla prevenzione e remissione del diabete di tipo 2 [SIGM (Scottish Intercollegiate Guidelines Metwork), 14/04/2025] 53¢



MilleGPG: scaricare e installare il Software

www.millegpg.it/download/

AMilleRD~ PRODOTTO GPG ACADEMY GPG MAGAZINE OFFERTA SUPPORTO FORMAZIONE NEWSLETTER [ DO
. -

Cliccare su
Download per
scaricare e
installare
I’ultima versione

Download

# HOME © DOWNLOAD

MilleGPG (6.5 — Maggio 2025)



http://www.millegpg.it/download/

MilleGPG: avvio del software e attivazione dei servizi

G_DCEG @ Preferiti XX Impostazioni [ Doct ione QCerca (T Analisi

(s Governo Clinico
Analizza, valuta, intervieni direttamente sui pazienti AI I’avvlo SI VI su a I Izze ra Ia rl ch Iesta Ia

a Patologie SRy o conferma per lI'attivazione dei servizi
" Principali criticita gestionali E3 Attivazione guidata dei servizi GPG . . . .
di analisi per il progetto.

a @ ITOT Score Benvenuto in EiMiille 2P -> Premere sul tasto «<PROSEGUI»

Score di qualita dei dati registraf

GPG Patient

= Attivazione guidata dei Servizi GPG brt i
GPG Tutore . . ) : piettivi e = i a
e GoIPDIOPIE T 1. Analisi AUTOMATICA Remota (GPG Cloud) e
2. Partecipazione ai servizi di Rete e Audit (GPG Network)
8 3. Report personale per E-mail (GPG Report)
GPG Repor Patient

G sul singolo paziente.

& Casemix e comorbil
Carico di lavoro e Casemix

) GPG Self-Service N) GPG Network ¥ Novita GPG
Liste pazienti e indicatori personalizzati i - )
R Progetti e Accordi 2 Osservatori e §## GruppieAFT Leggi il nuovo Libro GPG
Benchmark GPG TUTTO E OLTRE
a : Confronta gli indicatori personali con i GPG SENZA SEGRETI: GUIDA
&' Patologie valori dei colleghi della tua Forma COMPLETA PER LA
:;: GPG Community Associativa/AFT e Gruppo Personale.. GESTIONE CLINICAE LA

&5 Terapie Farmacologiche auto-definito. GOVERNANCE DI
POPOLAZIONE IN MEDICINA

@ Liste personalizzate Y ‘\
: P { \_ “ . influenza e malattie AVR/BVR ERERA
——— P

‘ X?.!’ Audit Work On Pain ## Gruppo VEGA Medica

- H 1 H 1
== Indicatori personalizzati 2 carico di Lavoro

\z) GPGTutor iza artificiale & efficace quanto i patologi nella diagnosi della celiachia * 31/03 €59 Chatbot terapeutico con intelligenza artificiale produce notevoli benefici per la salute mentale * 25/03 (o) Colesterolo alto: nuova terapia combinata *




MilleGPG: Prima attivazione del progetto e accettazione Privacy di Audit

E3 Attivazione guidata dei servizi GPG

1 Servizi GPG Cloud 2 Servizi GPG Network 3 Servizi GPG Report

Partecipazione ai servizi di Rete e Audit (GPG Network)

@) Ho preso visione delle Informative Privacy e Attivo il servizio

() Visualizza i dati associati alla mia identita agli altri MMG

0 Visualizza i dati associati alla mia identita a Enti per i quali ho in essere progetti di ricerca o Accordi Aziendali.

& Osservatori di Governo Clinico e Audit Benchmark:

Osservatori di Governo Clinico e Audit Benchmark # Ho preso visione dell'informativa pr Prendere ViSioner aCCEtta re
I’informativa privacy e Proseguire

R Progetti di Audit:

Work On Pain (WOP) - La gestione appropriata del dolore in Medicina Generale (2025) # Ho preso visione dell'informativa privacy e Accetto



MilleGPG: impostazione GPG Report

[ Attivazione guidata dei servizi GPG

1 Servizi GPG Cloud 2 Servizi GPG Network @ Servizi GPG Report

Report personale per E-mail (GPG Report)

@) Ho preso visione delle Informative Privacy e Attivo il servizio

i ..
& E-mai Prendere visione, accettare

I’'informativa privacy, controllare
I’indirizzo e-mail e Concludere.

¥ mariorossi@gmail.com

Indicaci un indirizzo mail non presente in elenco




MilleGPG: analisi degli indicatori del Progetto

Al primo avvio il software proporra di eseguire I'lanalisi degli indicatori

Per effettuare la prima analisi o

E3 Analisidei dat x un aggiornamento successivo
Avviare l'analisi degli indicatori? scegliere il pulsante verde come
Lattivita richiedera alcuni minuti mOStrato neu'immagin&

Si avviera l'analisi degli
indicatori e lI'invio dati per
I’Audit di Gruppo.

E3 Analisi dei dati

S
y . 2
R

GPG sta analizzando i tuoi dati, I'elaborazione impieghera alcune ore.
Ti avviseremo una volta terminato il processo.

Analisi in corso..

4 1




MilleGPG: avvio del Progetto

G-DGG @ Preferiti £x Imp ioni [ED ione Q Cerca (' AM

Qs Governo Clinico 72 GPG Tutor e FaD ECM

Analizza, valuta, intervieni direttamente sui pazienti. Motore di ricerca di evidenze mediche

;—.] Formazione a distanza ECM

a Patologie & Indicatori principali @ GPG Score o Flowchart [ LineeGuida 1 2
~  Principali criticita gestionali Sintesi degli indicatori pil rilevanti Score di performance :
IE8 Notizie - -
= Cliccare il tasto
ITOT Score A Rischio clinico ... Carte del rischio
Score di qualita dei dati registrati Situazioni di rischio clinico Stadiazione del Rischio Clinico

- per accedere al
Re|

[
i H H H s Sintesi degli
S Approprlatezza ¢ Vaccinazioni Prevenzione R I t P g tt
0\ Diagnostica e terapeutica # Interventi di vaccinazione Q Primaria e Secondaria (Screening) aie. re a Ivo ro e o
di Audit

Casemix e comorbilita 75 Ripulitura archivi ¢ Economia sanitaria
Carico di lavoro e Casemix Valutazione archivi per pulitura dati Spesa sanitaria e farmaco-utilizzazione

Valutazioni di

Q Cercap

) GPG Self-Service ) GPG Network

Liste pazienti e indicatori personalizzati

R Progetti e Accordi P Osservatori e g Leggi il nuovo Libro GPG
A Benchmark GPG TUTTO E OLTRE
: onfronta gli indicatori personali con i GPG SENZA SEGRETI: GUIDA
=% 3 Patologie valori dei colleghi della tua Forma COMPLETA PER LA
=8= GPG Community Associativa/AFT e Gruppo Personale.. GESTIONE CLINICAE LA

&5 Terapie E3pe auto-definito. GOVERNANCE DI
POPOLAZIONE IN MEDICINA

«® Liste personalizzate iy . GENERALE
\® ) P Influenza e malattie AVR/BVR :

"= Indi . lizzati \ ) x?: Audit Work On Pain ## Gruppo VEGA Medica

:=— Indicatori personalizzati &) Carioo di Lavoro

\%/‘ GPGTutor iza artificiale & efficace quanto i patologi nella diagnosi della celiachia * 31/03 59 Chatbot terapeutico con intelligenza artificiale produce notevoli benefici per la salute mentale * 25/03 o) Colesterolo alto: nuova terapia combinata * 1




MilleGPG: sezione Progetti: cliccare su « WOP — |a gestione
appropriata del dolore in MG (2025)»

Progetto WOP - La
gestione appropriata

del dolore in Medicina
Generale (2025)

Cliccare sul tasto dedicato al
Progetto « WOP — Work On Pain
(2025)»




MilleGPG: esplorazione indicatori del progetto

La colonna Pazienti mostra istogrammi colorati e in campo:

La colonna Indicatore mostra la descrizione
e il criterio temporale utilizzato

\ﬂone appropriata del dolore in Medicina Generale (2025)

WOP

o o Audit Personale  Auditdi gruppo  Documentazione

Audit Work
On Pain

Indicatori

Non correlati alla Scheda PAIN

Indicatore \ Num/Den Personale
Pazienti con dipendenza da oppioidi e almeno una registrazione di visita

algologica 0/0 = =
Temporalita: terapia: ever - visita specialistica: 7 giorni dalla terapia
Codice indicatore: WP25-PAINOT

Pazienti in terapia con oppioidi (almeno 90 gg.) e almeno una registrazione di
visita algologica

Temporalita: ultimi 24 mesi

Codice indicatore: WP25-PAIN02

0/9 - 0,00%

Pazienti con diagnosi di malattia oncologica in terapia con ROO e oppioidi
(>=60 mq Eq. di Morfina Solfato >= 30 gg) 0/0 = =
Temporalita: ultimi 12 mesi

Codice indicatore: WP25-PAINO3

Pazienti senza diagnosi di malattia oncologica mai trattati con ROO
Temporalita: ever
Codice indicatore: WP25-PAIN04

1380/ 1380 = 100,00%

Pazienti in terapia con DOAC senza prescrizione di FANS
Temporalita: ultimi 12 mesi
Codice indicatore: WP25-PAINOS

48/56 - 85,71%

Pazienti in terapia con DOAC e SSRI senza prescrizione di FANS
Temporalita: ultimi 12 mesi 5/5 = 100,00%

Codice indicatore: WP25-PAINO6

Pazienti in terapia con paracetamolo (dose 1000 mg) e almeno una
registrazione di transaminasi (ALT/AST) 0/0 = =

Temporalita: ultimi 12 mesi
Codice indicatore: WP25-PAINO7

Azzurro: stima di prevalenza (%)

Verde: numero dei pazienti a target

Rosso: numero dei pazienti con criticita

Il clic sugli istogrammi visualizza I'’elenco dei pazienti

T PIVTEA A et

@ Pazienti senza criticita @ Pazienti con criticita

=
ZONE ROSSE: le criticita gestionali

che richiedono interventi correttivi
(opportunita o iniziativa)

CHE D | -

ﬁaziemi

G D | -
G 1D |
@ i Cliccando sui campi delimitati in arancio

dell’indicatore

si aprono la finestra di dettaglio

Al |




MilleGPG: esplorazione indicatori del progetto

[ Pazienti con criticita x

e [WP25-PAINO2] Pazienti di etd >= 14 in terapia con oppioidi (almeno 90 gg.) senza una registrazione di visita algologica

Variabili Demografiche -
@ Preferiti €% Imp ioni & i QCerca (@ Analisi
Pazienti (9&h) [ @ Nascondinemi ¢ Stampa [ Salva Excel [, Salva PDF ]‘ 5) # Modifica < Preferito
Cognome Nome Sesso Data Nascita Eta Data Analisi _ o
07/05/2025
N.D. MN.D. N.D. N.D. N.D.
@ Pazienti senza criticita @ Pazienti con criticita
N.D. M.D. N.D. N.D. ND.
N.D. ND. ND. ND. np,  Dnale Pazienti
N.D. M.D. N.D. M.D. ND.
~
N.D. M.D. N.D. MN.D. N.D. &
N.D. MN.D. N.D. MN.D. ND.
M.D. M.D. N.D. N.D. N.D.
% B—l -
N.D. MN.D. N.D. N.D. ND.
M. . . . og_oge N.D. M.D. N.D.
Funzioni disponibili .

Nascondi nomi

H ®
| 32lva elenco in formato Excel® o PDF o oD )~ CEEEEETEEED -
Stampa elenco  \——————
Temporalita: ultirr:‘\ 12 mesi g 48 / 56 = 85'71% “’ I~
Codice indicatore: WP25-PAINOS

Creazione di Avvisi in cartella

H H H H Pazienti in terapia con DOAC e SSRI senza prescrizione di FANS
Inserimento nei Registri Temporal: 171 12 e »s-10000% (D -
Codice indicatore: WP25-PAINDG

I nVIo E-Lall a | paZIente Pazienti in terapia con paracetamolo (dose 1000 mg) e almeno una
. . . registraz.io.ne ditrqnsaminasi (ALT/AST) 0/0 = = I~
Visualizza la cartella del paziente Temporaitas i1 17t

Rasiantl ann dlasnant di dalaes nan in tarania aan CARC asantinaathil fa 90




MilleGPG: Audit di gruppo dei partecipanti

GPG

#Home > ) GPGNetwork > R Progettie Accordi > Progetto WOP - La gestione appropriata del dolore in Medicina Generale (2025) () / Modifica < Preferito

@ Preferiti Q Imp ioni E D: zione e Anahs' =

Audit Personale = Audit di gruppe = Decumentazione

Audit Work
On Pain Benchmark dei gruppi | Benchmark dei partecipanti ~ Scostamento dei gruppi

o Filtro «Tempo», per valutare lo scostamento
¢ dei gruppi ai diversi punti-tempo stabiliti

Tempo

2 - Dal 01/12/2024 al 30/06/2025

Indicatori e

PONTE SAN

GIOVANNI VENEZIA

Problema, Descrizione Media Tatale BRESCIA GROSSETO MESSINA NAPOLI

= Non correlati alla Scheda PAIN

Pazienti con dipendenza da oppioidi e almeno una registrazione di visita algelogica (WP25- 884% =
PAINOT) S

; 73R~ Gruppi che partecipano al
Pazienti con diagnosi di malattia oncologica in terapia con ROO e oppioidi (>=60 mq Eq. di 2497% = 24_|5_:_f°,3 g i Lz _o. ) o) progetto e relative risultanze

Pazienti in terapia con oppioidi (almeno 90 gg.) e almeno una registrazione di visita 2077% =
algologica (WP25-PAINOZ) ' 3.203 / 15.66

Morfina Solfato »= 30 gg) (WPZ5-PAINO3) 3.848 / 15.66

_ o, o o o o o % .
Pazienti senza diagnosi di malattia oncologica mai trattati con ROO (WP25-PAINO4) 384% = - 3;%8 it - 32'21 o a3 4'23? 207 651—0 o7 5;%2 it 23 1;'1;3£° 72 2;'9_-913 38 3'_41?
Pazienti in terapia con DOAC senza prescrizione di FANS (WP25-PAINOS) 46.50% = ~4697% _49.85% _A461% _4476% 4497% 92,53% 43,77% 4567%
Pazienti in terapia con DOAC e SSRI senza prescrizione di FANS (WP25-PAINOG) 1635% = 16,82% 1851% 19,40% 16,40% 15.26% 16,90% 12,65% 15095
Pazienti in terapia con paracetamolo (dose 1000 mg) & almeno una registrazione di . . . o o o o o
transaminasi (ALT/AST) (WP25-PAIND7) 930% = 9,36% 727% 14,73% 14,52% 6,52% 7,98% 741% 6,67%
Pazienti con diagnosi di dolore non in terapia con FANS continuativi (> 30 gg.) (WP25- o o - o o o o o
PAINOS) 71 63% = 21,63% 2145% 25,70% 2314% 16,71% 22,78% 18,98% 2263%
Pazienti in terapia con SSRI (almeno una prescrizione) non trattati con FANS (WP25- — — — - — — — — — —
PAINOY)
Pazienti in terapia con SSRI (almeno due prescrizioni) non trattati con FANS (WP25- oo Iz 331 % 853% 8,01% 1072% 10,24% 828% F74% 8,35%




MilleGPG: Audit di gruppo dei

partecipanti

GPG

#Home > ) GPGNetwork > R Progettie Accordi > Progetto WOP - La gestione appropriata del dolore in Medicina Generale (2025)

Q, Cercaindicatori in GPG

AUDIT PERSONALE AUDIT DI GRUPPO DOCUMENTAZIONE

Audit Work
On Pain

BENCHMARK DEI GRUPPI BENCHMARK ANT SCOSTAMENTO DEI GRUPPI

Gruppo -0 Tempo -0
Coordinatori

Indicatori

Gruppo, Descrizione
- Non correlati alla Scheda PAIN

Pazienti con dipendenza da oppioidi e almeno una registrazione di visita algologica (WP25-PAINDT)

Pazienti in terapia con oppioidi (almeno 90 gg.) e almeno una registrazione di visita algologica (WP25-PAINDZ)

Pazienti senza diagnosi di malattia oncologica mai trattati con ROO (WP25-PAIND4)

Pazienti in terapia con DOAC senza prescrizione di FANS (WP25-PAINDS)

Pazienti in terapia con DOAC e SSRI senza prescrizione di FANS (WP235-PAINDG)

Pazienti in terapia con paracetamolo (dose 1000 mg) € almeno una registrazione di transaminasi (ALT/AST) (WP25-PAINOT)
Pazienti con diagnosi di dolore non in terapia con FANS continuativi (> 30 gg.) (WP25-PAINDS)

Pazienti in terapia con SSRI (almeno una prescrizione) non trattati con FANS (WP25-PAINDY)

Pazienti in terapia con SSRI (almeno due prescrizioni) non trattati con FANS (WP25-PAIN09_2)

Pazienti in terapia incidente con pregabalin sottoposto a titolazione (WP25-PAIN10)

Pazienti con diagnosi di malattia oncologica in terapia con ROO e oppioidi (>=60 mq Eq. di Morfina Solfato == 30 gg) (WP25-PAIND3)

@ pPreferiti X Imp ioni ED ione (?“"“ :

# Modifica < Preferito

Solo il coordinatore del gruppo potra
visualizzare i nominativi dei
partecipanti

VISUALIZZA NOMI

MMG3

Personale

Totale MMG 2 NMG 4

MMG dello specifico gruppo e relative risultanze

200% (=

nes & gy el e 8k Media Indicatore: media dei valori personali

R 1098% s3vle i1 dell’indicatore calcolata per ciascun MMG, sul totale
dei MMG

1414 = 3082% 3165 & 2%

R 040 9N 7IE i Totale Indicatore: somma di tutti i numeratori e tutti i

St 1520% BAE VINE denominatori di ogni MMG e successivamente

20044 2 1206% 0oslE 0e%EE calcolata la %

2468% [E 2411% 21E 200512 1832 109% £ 274512 255 E

11.69% £ 3031% 318 = 63% 12 39,6% 1= 403% = 336% 12 278%

972% = 1098% 53% £ 555 85% = 48% 2 59% £
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#Home > ) GPGNetwork > R Progettie Accordi > Progetto WOP - La gestione appropriata del dolore in Medicina Generale (2025)

AUDIT PERSONALE AUDIT DI GRUPPQ DOCUMENTAZIONE
BENCHMARK DEI GRUPPI BENCHMARK DEI PARTECIPANT! SCOSTAMENTO DEI GRUPPI
Indicatori

€ Problema, Descrizione

~ Non correlati alla Scheda PAIN

Pazienti con dipendenza da oppicidi e almeno una registrazione di visita algologica (WP25-PAINOT)

W Preferiti

Dettaglio Media

2 imp

E D: zione e Anahs' = eue

# Modifica < Preferito

r
a

T1Dal T2 Dal
TOBasale 01/06/2024al 01/12/2024 al
01/12/2024 30/06/2025

Q BAT% = . . h
Pazienti in terapia con oppiocidi (almeno 90 gg.) e almeno una registrazione di visita algologica (WP25-PAINDZ) Q — SCOSta mento tra I gru ppl C e
Hbh =
o
Pazienti con diagnosi di malattia oncologica in terapia con ROO e oppioidi (>=60 mq Eq. di Morfina Solfato == 30 gg) (WP25-PAINO3) Q 2557% = pa rtEC| pa no al p rogetto e
L3 L3 o . o
Pazienti senza diagnosi di malattia oncologica mai trattati con ROD (WP25-PAIND4) Q 478% = d ettagl Io rEIatlvo a I va Io rl m ed I
. - . Py . Q 4033;. l:; L3 L .
Pazienti in terapia con DOAC senza prescrizione di FANS (WP25-PAINDS) 5397 e tota II pe r ogn I | nd Icato re
Pazienti in terapia con DOAC e SSRI senza prescrizione di FANS (WP25-PAINOG) Q 1742% 1=
Q 9,30% = 2.00%
Pazienti in terapia con paracetamolo (dose 1000 mg) e almeno una registrazione di transaminasi (ALT/AST) (WP25-PAINOT) .
Q 230%E (o 22 50%
Pazienti con diagnosi di dolore non in terapia con FANS continuativi (> 30 gg.) (WP25-PAINOS)
Pazienti in terapia con SSRI (almeno una prescrizione) non trattati con FANS (WP25-PAINOS) Q 847% =
Pazienti in terapia con SSRI (almeno due prescrizioni) non trattati con FANS (WP25-PAIND9_2) Q 20,96% 1= 23092
L o . . ) Q 2154% = 23,68%
Pazienti in terapia incidente con pregabalin sottoposto a titolazione (WP25-PAIN10) 250 548 / 2.737
Q 2092% = | 23.25%
Pazienti con diagnosi di metastasi (qualsiasi sede) e almeno una prescrizione di FANS (WP25-PAINTT) ' 2 20 4]




MilleGPG: documentazione del Progetto

M Home > ) GPGMNetwork > R Progettie Accordi > Progetto WOP - La gestione appropriata del dolore in Medicina Generale (2025)

Audit Personale  Audit di gruppo [ Documentazione

WOP

Work On Pain)

Audit Work

on Pain Programma Train the Trainer WOP - WoWgn Pain 2025

[ - Dr:—ﬁ Q Cercaindicatori in GPG W preferiti £ Impostazioni

B documentazione f\"a”['s",

# Modifica O Preferito &

Millewin: Istruzioni per l'utilizzo del software di AuNMilleGPG) per i partecipanti al progetto “WOP — Work On Pain 2025"

Milleweb: Istruzioni per l'utilizzo del software di Audit (MilleGIQ per i partecipanti al progetto “WOP — Work On Pain 2025"

Medico2000: Istruzioni per 'utilizzo del software di Audit (Medico20000Wg) per i partecipanti al progetto “WOP - Work On Pain 2025

Per accedere alla

documentazione del
Progetto cliccare sulla
linguetta «Documentazione»




MilleGPG: impostare I'analisi e I'invio automatico dei dati

Il software del progetto, nel caso non si abbiano attivi i servizi cloud/RRSNet della
cartella clinica, opera analizzando i dati in «locale». E’ necessario in tal caso attivare
I’analisi automatica degli indicatori e il corrispondente invio secondo la pianificazione

che si decidera di impostare.

Per attivare questa funzionalita premere il
tasto in alto a destra «Servizi»

Analisi automatica locale (GPG Engine) @ Preferiti E Documentazione Qx Analisi

£ Impostazioni

@) Attiva l'analisi automatica

@ Pianificazione Invio Dati £ necessario che il pe sia avviato

Esportare solo i pazienti con registrazione in cartella clinica del consenso privacy di
(®) tipo 3, ovvero esteso a gruppi di cura esterni
Invio dopo ogni analisi (per un massimo di due volte in un giorno)

E’ possibile attivare/disattivare I’analisi
automatica degli indicatori e personalizzare
Non ffettuar o dat automatca le tempistiche di invio dei dati. “GPG Engine”
eseguira automaticamente l'operazione di
“Aggiornamento Analisi” e inviera i valori
degli indicatori al centro di raccolta dati



MilleGPG
GPG Academy: portale di formazione a distanza digitale

https://gpgacademy.it/ r\ D (\ @

'II-.- A I--IIIHII-'I.J-

G DG (:j 3 video B Documentazione © raa M GPGMagazine ¥ Novia  £J webinar @ Formazione 3 Supporto
GPG Academy ti accompagna nella scoperta delle proprie funzionalita grazie

al portale di formazione dedicato Scansionando il QR code o collegandosi
all'indirizzo https://gpgacademy.it/ il medico trovera disponibile una ricca
offerta di Corsi multimediali, Manuali, Casi di utilizzo pratico, Webinar di
formazione, libri e tutti i numeri della Rivista GPG Magazine.

Leggi il nuovo Libro GPG
¢ GPG TUTTO E OLTRE

GPG SENZA SEGRETI: GUIDA COMPLETA PER LA GESTIONE CLINICA E LA
GOVERNANCE DI POPOLAZIONE IN MEDICINA GENERALE

VIDEO: Pillole Formative registrate da medici, Video Tutorial.

DOCUMENTAZIONE: presentazioni didattiche, brochure, Libri GPG

e manualistica. Video ] Documentazione FAQ (Risposte a domande ,
frequenti)

Lo sapevi che. 4 Libri GPG

B Cos'é GPG (General Practice Governance)

FAQ: domande e risposte poste piu frequentemente dagli utenti.

™ Video pillole formative 3 Presentazioni formative
B Cosa devo fare per iniziare ad utilizzare GPG

© GPG 'passo dopo passo”

RIVISTA “GPG MAGAZINE”: pubblicazione periodica dedicata
all'approfondimento delle funzionalita di GPG a supporto della
gestione clinica professionale.

Brochure e materiale informativo

NOVITA DELLE VERSIONI: informazioni dettagliate sulle principali
novita delle versioni GPG piu recenti.

Rivista "GPG Magazine" ! Novita delle versioni

1 GPG Magazine - Numero 11 - GPG Osservatori e B Novita GPG: versione 6.2.0 (Ottobre 2024)
Benchmark

WEBINAR: Eventi in diretta o pianificati sulle ultime novita e sulle 1 Nowk 67 vrsione 61 (Setmbre 2020

. el N . . . . o e . . . B GPG Magazine - Numero 10 (SPECIALE vaccinazioni)
funzionalita in arrivo con il supporto di medici professionisti. B 1 Nowt G versione 6.0 (G0 2024)
) ;ﬁp}::qa 1;\9 Numero PECIALE acido

B Novita GPG: versione 6.0.5 (Maggio 2024)

1 OPG Magazine - Numero 8 (i Diabete Gitipo 2 ¢ la Nota
100 AIFA)



https://gpgacademy.it/
https://gpgacademy.it/

MilleGPG
GPG Academy: Webinar formativi

2 Registrazioni webinar precedenti

Artico

Sezione dedicata ai Webinar GPG :

«  Registrazione webinar precedenti (per chi non avesse potuto partecipare) By Webinar: "GPG e la Gestione del Rischio clinico"
https://gpgacademy.it/category/webinar/registrazioni-webinar-precedenti/ e

é Webinar: "GPG e la Gestione dell'lpotiroidismo"
Marzo 28, 2024

p 3 Webinar: "Alla scoperta di GPG"
i - D gy @) I3 Video [ Documentazione @ FAQ M Rivista ¥ | é P
GLNCRAL F- ANCZ Reademy

ZACTIOL GOVEFA Febbraio 29, 2024

ne > Webinar

Q cerca Webinar: "GPG e la Gestione del Rischio clinico"

5.l Webinar e :

Categorie e Documentazione >

FAQ (Risposte a domande 5
g . 2 s o frequenti)
Reglstrazmnl webinar precedentl

O Rivista "GPG Magazine" > GPG e Ia gestione BN i

del Rischio Clinico ,’

Novif delle versioni

QWe ar W

é Iscriviti ai prossimi webinar Registrazioni webinar
precedenti

relatore:
Dott. Domenico Pasculli - Molfetta (BA)
Guarda su [E3Youlube

Webinar: "GPG e la
® Gestione
dell'lpotiroidismo"

Webinar: "Alla scoperta di
GPG"

® Iscriviti ai prossimi webinar



https://gpgacademy.it/category/webinar/registrazioni-webinar-precedenti/

MilleGPG
GPG Academy: Webinar formativi

Partecipa al webinar:

GPG e la gestione del rischio clinico

Sicurezza del paziente e appropriatezza d'uso dei farmaci.
Gestione del rischio cardiovascolare e renale

Sezione dedicata ai Webinar GPG : Eone el oo
tadiazione del rischio di fibrosi epatica

Sorveglianza dei pazienti in TAO.

«  Iscrizione ai prossimi webinar (modulo di richiesta e registrazione)
https://gpgacademy.it/webinar/ &iGiovedi 16 Maggio ©19:00 - 20:00 ,3,“"';2:;‘;:?:}’;"“

Registrati a questo webinar

‘_ =) p‘_ ] @ I3 Video [ Documentazione @ FAQ MM Rivista ¥ I
' Accedi alla pagina di registrazione

Home > Webinar

. 1 ai prossimi webinar
s.] Webinar

Categorie

Partecipa ai prossimi webinar on-line gratuiti sulle ultime novita e sulle funzionalita di GPG.

Compila il form di regi: i per segnalarci il tuo i ericevere il calendario con gli eventi che verranno organizzati.

Registrazioni webinar precedenti

é Iscriviti ai prossimi webinar



https://gpgacademy.it/webinar/

Per assistenza tecnica sull’utilizzo di MilleGPG scrivere a:
assistenza.millegpg@genomedics.it



mailto:assistenza.millegpg@genomedics.it
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