
 

 
 
 
 
 

 

 “PROGETTO CALL**” 

PROGETTO EDUCATIVO DI FORMAZIONE SUL CAMPO 2021  

29 MAGGIO E 04 SETTEMBRE 2021* 

29 maggio Dalle ore 09.00 alle ore 12.00 

04 settembre Dalle ore 09.00 alle ore 12.00 

Indirizzo web della Piattaforma: www.bleassociates.it 

Indirizzo fisico della Piattaforma WEB: via P. Harris snc – Caserta  

 

Ble & Associates srl id. 5357  

Numero Ecm: 318367 - Edizione I, CORSO FSC – Gruppo di Miglioramento 

Responsabile Scientifico: Dr. ssa Annalisa Giandalia  

Obiettivo formativo: 3-Documentazione clinica. Percorsi clinico-assistenziali 

diagnostici e riabilitativi, profili di assistenza - profili di cura 

Destinatari dell’attività formativa: MEDICO CHIRURGO: ENDOCRINOLOGIA; 

MALATTIE METABOLICHE E DIABETOLOGIA; GERIATRIA 

Data di inizio e di fine: data inizio 29 Maggio 2021 dalle ore 09:00 alle ore 12.00 

data fine: 04 settembre 2021 dalle ore 09.00 alle ore 12.00   

Ore formative: 6 ore   

Numero dei crediti assegnati: 7,8 crediti ECM 

 

**Con riferimento all’art. 3 della “Delibera emergenza epidemiologica da Covid-19” del 10 

giugno 2020 nonché in base a quanto definito dal documento “Criteri per l’assegnazione dei 

crediti alle attività ECM” che prevede che gli eventi di FSC possono prevedere l’uso di tecnologie 

informatiche, per motivi inerenti lo stato di emergenza sanitaria ed in ottemperanza a quanto 

definito dai DPCM in vigore, ai discenti è data la possibilità di partecipare all’evento da remoto 

tramite il link www.bleassociates.it 
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RAZIONALE 

“Il paziente entra, si siede, parla. Il medico lo ascolta, lo visita, pronuncia una diagnosi, 

prescrive accertamenti diagnostici e/o un medicamento. Lo schema è questo. Ma ciò che 

rende la professione medica insostituibile è qualcosa che trascende questo schema. 

Sempre. In tutti i casi.”  

Bensaid Norbert 

 

Il riconoscimento del ruolo della relazione interpersonale tra medico e paziente nella 

costruzione dei processi di guarigione, adattamento alla malattia, modificazione dei 

comportamenti, assunzione di responsabilità e adesione alle prescrizioni è strettamente 

connesso con un approccio alla salute e alla malattia come esperienze che coinvolgono le  

Persone simultaneamente e inestricabilmente a livello biologico, psicologico, culturale e 

sociale. L’esperienza di malattia, soprattutto di quella cronica, come appunto il diabete, 

richiede al medico competenze e abilità che lo guidino nella comprensione del paziente 

come persona che ha dei sintomi, propri modi di percepirli, di attribuire loro significato e di 

reagire a essi. 

Da ciò l’importanza dell’educazione del paziente: “un processo che procede a tappe, 

integrato nei processi terapeutici e che comprende una serie di attività organizzate che 

includono la sensibilizzazione, l’informazione, l’apprendimento e l’aiuto psicologico e 

sociale riguardo alla malattia e alla sua terapia. Il tutto finalizzato ad aiutare il paziente e la 

sua famiglia ad avere una migliore comprensione della malattia, a collaborare alle cure, a 

prendersi cura del suo stato di salute.”  

L’incontro con il paziente esige da sempre un’apertura da parte del curante, infermiere 

o medico. Nell’incontro con il paziente si devono mettere in gioco competenze tecniche e 

competenze relazionali, dirigendo la nostra attenzione nella maniera più efficace possibile 

per aiutare il paziente a prendersi cura di sé e a gestire la propria malattia in sintonia con 

team curante. Questo incontro è marcato dalle caratteristiche di personalità di entrambi: 

paziente e medico, ma anche dal contesto organizzativo, dalle relazioni interne all’equipe, 

dalle nostre aspettative. A ciò si aggiunge la complessità della malattia cronica che richiede 

al diabetologo – più di altre patologie - di relazionarsi anche al vissuto di malattia.  

Nella medicina moderna il tempo a disposizione del medico, per la valutazione e per 

prendere decisioni è sempre più contratto.  La persona con il diabete è una persona con un 

alto rischio cardiovascolare. L’impiego di farmaci che sono sicuri e vantaggiosi da questo  

 



 
 
 

 

 

 

punto di vista e che non siano associati a ipoglicemie rappresenta una scelta inderogabile 

nella terapia del diabete. 

La qualità e l’efficacia dei servizi sono quindi determinati prima che dal rapporto del 

singolo operatore-paziente, dai rapporti multidisciplinari e multidirezionali che si 

sviluppano in una buona organizzazione. Ma è altresì importante acquisire uno stesso 

linguaggio in tema di emozioni, sentimenti, partecipazioni e dare particolare attenzione al 

modo e al luogo in cui viene data l’informazione al paziente, che deve essere 

assolutamente personalizzata. Il sostegno contribuisce al modo di impostare la relazione, la 

capacità di porre sé stessi nella mente della paziente sforzandosi di guardare le cose dal 

suo punto di vista e superare insieme gli ostacoli alla realizzazione di un percorso di cure 

migliore.  

Un aspetto che richiede particolare attenzione riguarda infatti la comunicazione tra 

l’operatore sanitario ed il paziente che costituisce un veicolo di assoluto aiuto per 

quest’ultimo.  

Per questo motivo è molto importante l’approccio dello Psicologo, sia da parte del 

paziente ed eventualmente dai suoi familiari, sia da parte dello staff sanitario durante il 

percorso integrato di cura. Dedicarsi in maniera opportuna al paziente prevede che si 

impieghi del tempo, e che questo sia percepito come un investimento per il futuro 

piuttosto che come un limite. Nessuno meglio di chi opera in specifici ambiti conosce le 

attività che servono veramente per il sostegno alle cure.  

Il fine dell’incontro risiede nel tracciare una possibile strada per la gestione ottimale dei 

pazienti con particolare riferimento all’empowerment e alla sinergia di competenze 

professionali e alla condivisione delle evidenze scientifiche. E’ in questa ottica che 

proponiamo un Gruppo di Lavoro che generi il Miglioramento. 

* I due incontri del progetto formativo si terranno in videoconferenza a causa della recente 

emergenza COVID – 19, per garantire un adeguato livello di sicurezza dei partecipanti.  

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

PARTECIPANTI COIVOLTI NEL GRUPPO 

 Annalisa Giandalia – TUTOR 

 Tania Cariani – TUTOR 

 Rosalia Zingale 

 Tiziana Ferrara 

  Simona Zaccuri  

 Daniela Lapa;  

 Desire Cannizzaro 

 Loretta Giunta 

 

PROGRAMMA DEI LAVORI 

Incontro 1° - 29 Maggio 2021  

Dalle ore 09.00 alle ore 12.00 

 

 Presentazione del progetto e degli obiettivi formativi 

 GLP1 – Ra ed early treatment: al cuore dell’inerzia 

 L’inerzia terapeutica: i nostri bias cognitivi, come osservarli in modo critico per aprirci 

a nuove possibilità 

 Allineare il nostro pensiero e le nostre emozioni per essere convinti nella 

comunicazione 

 Collaborazione tra diabetologo-¬paziente, creare l’alleanza terapeutica: l’ 

implementazione di un diverso modello comunicazionale medico-paziente 

 Presentazione del percorso di formazione sul campo  

 Chiusura dei lavori  

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

INCONTRO 2°: 04 settembre 2021 

Dalle ore 09.00 alle ore 12.00 

 

 Apertura dei lavori 

 Terapia del diabete di tipo 2: quali novità? 

 Follow up del lavoro sul campo: 

  Condivisione delle esperienze vissute: quali risultati? Cosa rimane da affrontare? 

 Discussione interattiva tra docenti per una miglior gestione del tempo e della 

comunicazione medico-paziente 

 Chiusura del progetto 

ACRONIMI 

GLP1-RAs: glucagon-like peptide 1 Receptor Agonists 



 

 

 

 

 



 

 



 

 



 

 

 



 

 

 



 

 



 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 



 



 



 



 



 



 



 

 



 

 



 

 Curriculum Vitae 

Dott.ssa Rosalia Zingale  

ISTRUZIONE 

- Nell’anno scolastico 2000/01 Diploma di superamento dell’Esame di Stato  presso il Liceo Classico  “L. 

Sciascia” di S. Agata Militello (Me) 

- In data 24/10/2007 conseguimento della Laurea in Medicina e Chirurgia presso l’Università degli studi di 

Messina  con voti 110/110 e lode discutendo la tesi: ”Disfunzione α- e  β-cellulare nel  Diabete Mellito di Tipo 

2”. 

- Conseguimento dell’abilitazione all’esercizio professionale nel 2008 presso l’Università degli studi di 

Messina.   

- Dal 25/02/2008 Iscrizione all’Albo professionale dei Medici Chirurghi della Provincia di Messina. 

-In data 09/01/2012 superamento del corso teorico-pratico di addestramento per l’esecuzione del protocollo 

BLS (Basic Life Support) secondo le linee guida AHA (American Heart Association). 

- In data 08/07/2014 conseguimento di Specializzazione in Endocrinologia e Malattie del Ricambio presso 

l'Università degli studi di Messina con voti 50/50 e lode, discutendo la tesi sperimentale : “ La neuropatia 

diabetica: ruolo dei livelli di omocisteina, delle vitamine del gruppo B e della mutazione MTHFR C677T”. 

 

ESPERIENZE PROFESSIONALI 

- Dall’anno accademico 2004/2005 all’anno accademico 2006 /2007 ha frequentato, in  qualità di 
studente interno, l’U.O.C. di Malattie Metaboliche presso il Dipartimento di Medicina Interna  del 
Policlinico Universitario di Messina G. Martino. 

- Nell’anno accademico 2008/2009 vincitrice di borsa di studio per attività  di ricerca concernente il 
programma su “Prevalenza e correlazioni cliniche dell’ipertransaminasemia in un’ampia coorte di 
pazienti diabetici di tipo 2” presso l’U.O.C. di Malattie Metaboliche del Dipartimento di Medicina 
Interna e terapia medica del policlinico universitario G. Martino di Messina 

- Nell’anno accademico 2008/2009 conseguimento di Master di II livello su "Endocrinologia 
dell'Infanzia, dell'Adolescenza e della Donna" presso la Sezione di Endocrinologia del Dipartimento 
Clinico Sperimentale di Medicina e Farmacologia del Policlinico universitario G. Martino di Messsina 

 

- Dal giugno 2009 fino al giugno 2014 ha svolto attività assistenziale e di ricerca presso l’U.O.C. di 
Malattie Metaboliche del Policlinico Universitario di Messina  G. Martino con la qualifica di medico 
in formazione specialistica acquisendo padronanza nella gestione e la cura dei pazienti diabetici 



- Ha partecipato, in qualità di co-sperimentatore , allo studio clinico osservazionale 

“Cardiovascular Risk Evaluation in People with Type 2 Diabetes on Insulin Therapy 

(CREDIT). In atto partecipa, sempre in qualità di co-sperimentatore allo studio ELIXA 

“Evaluation of Cardiovascular Outcomes in Patients With Type 2 Diabetes After Acute 

Coronary Syndrome During Treatment With AVE0010 (Lixisenatide).”  
- Nel mese di Agosto 2014 ha svolto attività come medico di continuità assistenziale presso 

ASP 5 di Messina con incarico a tempo determinato. 
- Dal mese di Gennaio 2015 ad oggi svolge attività assistenziale come medico sostituto di 

medicina generale presso ASP 5 Messina, distretto di S.Agata MilitellI 
     -       Dal  2014 svolge la libera professione di medico specialista in Endocrinologia e  

             Malattie del Ricambio. 

 
Data     27/04/2021                                                                                                                      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 



 



 



 



 


