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ACGESSO ALLE CURE PER IL DIABETE,
SE NON ORA QUANDO?
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ACCESSO ALLE CURE PER IL DIABETE
SE NON ORA QUANDO?
15 NOVEMBRE

“A 100 anni dall’insulina, una scoperta salvavita, resta ancora molto da fare. L'IDF (International Diabetes
Federation) sta conducendo una campagna triennale per la Giornata Mondiale del Diabete per migliorare
I'accesso alle cure per il diabete ed evidenziare la necessita di ulteriori azioni per prevenire il diabete e le sue
complicanze”.

Esattamente 100 anni fa, grazie alla scoperta di due canadesi, il Prof Banting e il suo allievo Best che per primi
isolarono I'insulina, sarebbe cambiata la storia della medicina per i malati di diabete. | primi esperimenti condotti
appena un anno dopo su un ragazzo quattordicenne diabetico il cui destino sembrava segnato e la morte sarebbe
presto giunta fecero subito comprendere come la vita di questi malati avesse una nuova prospettiva: gia in una
giornata la glicemia si era normalizzata ed il ragazzo era salvo.

Pensare oggi a questo, con le numerosissime scoperte che si sono susseguite negli anni, che hanno portato le
persone con diabete di tipo 1 e 2 ad avere una vita pressoché normale, puo far sorridere. Ma, nel contempo, ci deve
anche far riflettere: occorre pensare tutti insieme che i livelli di conoscenza scientifica e competenza raggiunti nelle
cure devono rappresentare anche oggi non un punto d'arrivo, ma, piuttosto, un punto di partenza. La persona con
diabete deve mirare ad una condizione di vita che necessita di molti, ulteriori passi avanti.

La grande innovazione prodotta (farmaci e devices) corre a ritmi straordinari oramai da piu di un decennio ed il
sistema assistenziale stenta a starne al passo. In Italia, a livello Nazionale, si sono compiuti molti passi fra cui il Piano
Diabete in primis che ha dato importanti indicazioni su come implementare la filiera assistenziale e dare
consapevolezza sui bisogni della malattia. Perd non sempre tutto questo ha trovato applicazioni univoche nei diversi
territori, causando spesso un accesso non equo ed omogeneo alle migliori cure ed ai migliori sistemi di monitoraggio
disponibili.

Al termine del percorso che, in questo anno 2021 di rinascita dopo la crisi pandemica, ha attraversato tutte le regioni
d'ltalia, Diabete Italia e Motore Sanita hanno voluto vagliare in concreto molte buone pratiche applicate e alcuni
punti critici emersi, con lo scopo di portare ai decisori istituzionali un quadro obiettivo della situazione reale. Lo scopo
finale & pero raccogliere idee concrete e applicabili in grado di disegnare “la Regione Ideale di Digbete Italia”, una
regione - speriamo non troppo utopica - nella quale possano convergere tutti i riscontri positivi delle singole regioni
italiane e che possa diventare un modello da diffondere in ogni realta territoriale.




ACCESSO ALLE CURE PER IL DIABETE
SE NON ORA QUANDO?

INTRODUZIONE: LA REGIONE IDEALE DI DIABETE ITALIA
Stefano Nervo, Presidente Diabete Italia

SALUTI DELLE AUTORITA
Manuela Lanzarin, Assessore Sanitd Regione Veneto

SINTESI DEL PERCORSO REGIONALE
Paolo Guzzonato, Direzione Scientifica Motore Sanita

IL QUADRO SUI BISOGNI E LE NECESSITA: LE
ISTITUZIONI RISPONDONO

Manuela Lanzarin, Assessore Sanitd Regione Veneto
Flavia Pricci, Dipartimento Malattie Cardiovascolari,
Endocrino- Metaboliche e Invecchiamento, Istituto
Superiore di Sanita
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v/ Necessita, bisogni insoddisfatti e buone pratiche
realizzate

v Accesso uniforme alle migliori cure

e Punti chiave, prioritd e proposte concrete su cui
lavorare

15 NOVEMBRE

DISCUSSANT

Pietro Buono, Dirigente Attivita Consultoriale e Materno
Infantile Regione Campania

Graziano Di Cianni, Presidente AMD

Fernanda Gellona, Direttore Generale Confindustria
Dispositivi

Marcello Grussu, Presidente Aniad

Dario lafusco, Vicepresidente Diabete Italia

Carolina Larocca, Presidente OSDI

Giovanni Leoni, Vicepresidente FNOMCeO

Claudio Maffeis, Past President SIEDP

Fabiano Marra, Rappresentante per I'eta evolutiva del
Coordinamento Associazioni Diabetici Regione Veneto e
Membro Comitato di Coordinamento Diabete Italia
Gerardo Medea, Responsabile Nazionale SIMG Ricerca
Responsabile Nazionale SIMG Macro-Area “Prevenzione”
Brescia

Michele Mencacci, Esperto Federazione FIMP
Valentina Solfrini, Farmaceutica e Dispositivi Regione
Emilia Romagna

Rita Lidia Stara, Presidente della Federazione Diabete ER
e Membro Comitato Direttivo Diabete Italia

Ugo Trama, Farmaceutica e Dispositivi Regione
Campania

Lorenzo Wittum, Componente Comitato di Presidenza
di Farmindustria

CONCLUSIONI E CALL TO ACTION
Stefano Nervo, Presidente Diabete Italia
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