




Dobbiamo andare 
a Sydney

C’è tempo migliore 
sull’altra rotta

Il carburante ci 
basta

Dobbiamo gestire la 
malattia diabetica

Ci sono nuove prospettive di 
trattamento

È economicamente 
sostenibile
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Una vecchia patologia:
il diabete mellito

Soggetti ad alto rischio di diabete

IFG o IGT o HbA1c 5,7 - 6,4%

Pregresso diabete gestazionale

Età maggiore di 45 anni con BMI maggiore di 25 kg/m2

Età minore di 45 anni associato a:
- ipertensione arteriosa
- bassi livelli di colesterolo HDL
- trigliceridi elevati
- familiarità di primo grado per diabete tipo 2



Una vecchia patologia:
il diabete mellito

Diabete tipo 1 Diabete tipo 2

Prevalenza Circa 0,3% Circa 5%

Sintomi Sempre presenti, talvolta 
esordio acuto

Assenti o modesti

Peso Solitamente normale Solitamente elevato

Età di insorgenza Sotto i 25 – 30 anni Più frequente dopo i 40 anni

Complicanze Mai all’esordio della malattia Talvolta presenti anche 
all’esordio della malattia

Trattamento Insulina Dieta, farmaci orali, analoghi
GLP-1, insulina



Una vecchia patologia:
il diabete mellito

Competenze che il paziente diabetico dovrebbe aver acquisito al 
termine di un programma di educazione terapeutica:

1. Far conoscere i suoi bisogni, determinare degli scopi in 
collaborazione con i curanti, informare il suo entourage

2. Comprendere, spiegarsi,

3. Reperire, Analizzare, Interpretare

4. Far fronte, decidere nell’urgenza   

5. Risolvere un problema di terapia quotidiana, di gestione della sua 
vita e della sua malattia, risolvere un problema di prevenzione

6. Mettere in pratica, misurare   

7. Adattare, regolare

8. Utilizzare le risorse del sistema sanitario. Far valere i suoi diritti.



Grazie per l’attenzione

presidenza@sifop.it


