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P.E.M.A.A.F SCORE

MAXIEMERGENZA E STRUMENTI DI INGAGGIO CONDIVISI



Proposta:
da ingaggio ON-OFF

a
Ingaggio per livelli incrementali

Obbiettivi:
Ridurre la probabilità di attivazioni PEMAF non necessarie
Evitare il blocco immotivato delle attività ospedaliere elettive

Strumento condiviso di sostegno
decisionale per la 

Direzione ospedaliera

MAXIEMERGENZA E STRUMENTI DI INGAGGIO CONDIVISI

P.E.M.A.A.F SCORE



Maggiore sensibilità =  maggior N° di attivazioni P.E.M.A.F.
Maggiore specificità =  minor N° di attivazioni P.E.M.A.F. 



Gli ITEMS del PEMAAF SCORE

Item del pre-ospedaliero
se Ospedale più vicino al luogo dell’evento 

punteggio 3

PROSSIMITà:



item del pre-ospedaliero
Il punteggio cambia in relazione a:

● tipologia di evento
● tipologia di ospedale

EVENTO:

Gli ITEMS del PEMAAF SCORE



MOLTITUDINE:

Gli ITEMS del PEMAAF SCORE

Item pre-ospedaliero
Numero dei coinvolti sulla scena



AFFOLLAMENTO:

Gli ITEMS del PEMAAF SCORE

item intra-ospedaliero condiviso con S.O.R.E.U
Affollamento del Pronto Soccorso

cfr Punteggio NEDOCS



ACCORPAMENTO:

Gli ITEMS del PEMAAF SCORE

item intra-ospedaliero
Ogni situazione logistica che riduce la 

capacity 
del Presidio ospedaliero (es. Dicembre/Mesi estivi)



FASCIA ORARIA:

Gli ITEMS del PEMAAF SCORE

item intraospedaliero
Lo Staff e le risorse cambiano a seconda del turno di 

servizio ospedaliero (mattino-pomeriggio-notte/festivo)



P.E.M.A.A.F. SCORE





La prima telefonata
S.O.R.E.U. 

METROPOLITANA

Notifica

TRIAGE PS

Calcolo PEMAAF 

SCORE

DMP

N.O.P.

Nucleo operativo di Presidio

DMP-HDM-DAPSS 

AVVIO

RICOGNIZIONE

PS

HDM

7118

Direttore PS

DAPSS

DSA

DMP



Grazie per la vostra attenzione


