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Numero dei crediti assegnati: 4,5 crediti ECM 

 

RAZIONALE 

 

Il diabete di tipo 2 è per sua natura una malattia progressiva ed il progressivo 

deterioramento della funzione beta-cellulare impone che la terapia venga opportunamente 

intensificata perché i livelli di HbA1c possano essere mantenuti su valori desiderati congrui 

con le condizioni cliniche del paziente. Gli agonisti recettoriali del GLP-1 rappresentano 

una delle classi di farmaci più promettenti da impiegare nella cura del diabete di tipo 2 

quando la metformina da sola non è più sufficiente per il raggiungimento dei valori target 

di emoglobina glicosilata. Essi determinano un miglioramento del controllo metabolico, 

oltre a importanti benefici aggiuntivi quali la riduzione delle ipoglicemie, la riduzione del 

peso corporeo e la preservazione della funzione beta-cellulare. Ad oggi esistono diversi 

agonisti recettoriali del GLP-1 che differiscono tra loro per il profilo farmacocinetico, 
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 l’emivita, l’efficacia e la modalità di somministrazione. La conoscenza delle differenze 

nei profili di efficacia e sicurezza dei diversi agonisti recettoriali del GLP-1 e dei benefici 

clinici che da queste derivano, fornisce gli strumenti per la scelta tra le diverse molecole 

della classe di quella più adeguata sulla base dei benefici desiderati sul controllo 

glicometabolico e sulla prevenzione e sicurezza cardio vascolare. Questo progetto ha lo 

scopo di riunire i professionisti diabetologi campani per un confronto sui recenti dati 

scientifici disponibili in letteratura sugli analoghi del GLP-1 e le recenti linee guida ADA-

EASD al fine di definire un iter ideale per la gestione del paziente diabetico T2 nei rispettivi 

ambulatori locali mettendo a confronto esperienze sul campo e pratica clinica in un vivace 

confronto interattivo aperto ai colleghi del territorio. 

 

 

STRUTTURA DEL PROGETTO 

Sono coinvolti 3 medici diabetologi + 1 responsabile scientifico che, attraverso una call di 

allineamento di circa 1 ora in data 22 giugno 2021, rappresentando il Board Scientifico di 

progetto, prepareranno i materiali scientifici utili a costruire tre slide kit di riferimento per i 

colleghi speakers su altrettanti topics: Fallimento da ipoglicemizzanti orali, Fallimento da 

GLP1, Approccio paziente centrico. Nella gestione della diretta sono infatti coinvolti 3 

gruppi di discussant composto ognuno da 5/6 diabetologi per un totale faculty di 20 

medici (membri del Board incluso).  Ogni gruppo si riunirà con il proprio rappresentante (il 

membro del Board) in una call di allineamento di 1 ora circa in data da definire per 

“estrapolare” dallo slide kit fornito il materiale utile alla discussione del proprio topic che 

verrà arricchita con le proprie visioni ed esperienze. Ogni gruppo nominerà al suo interno 

un rappresentante che nella diretta si farà portavoce delle esperienze del gruppo. La 

formazione complessiva è pari a 3 ore circa via web. L’evento è aperto a 500 partecipanti 

tolati (partecipazione attesa circa 100 pax). Verrà divulgata alla faculty e a tutti i 

partecipanti iscritti una survey da compilare in due tempi (T0-T1) composta da 10 

domande circa volta ad indagare la qualità di vita del paziente.  

I risultati della survey verranno discussi in sede di evento e ad ogni partecipante verrà reso 

il risultato complessivo e quello individuale, per una valutazione personale sulla propria 

pratica clinica. 

  

 



 
 
 

 

 

 

 

SURVEY  

 

* 1. ID del Diabetologo ________ 

* 2. Data della visita (GG/MM/AAAA) ___________ 

* 3. Paziente nr  ___________ 

* 4. Visita nr   ___________ 

* 5. Terapia in corso  

• ipoglicemizzanti orali  

• GLP-1  

* 6. Quanto è soddisfatto del suo attuale trattamento? ___________ 

( 1 = molto insoddisfatto – 6 = molto soddisfatto)  

 

* 7.  Recentemente, quando spesso le è sembrato che la sua glicemia fosse troppo alta? 

___________ 

( 1 = mai – 6 = il più delle volte)  

 

* 8. Recentemente, quando spesso le è sembrato che la sua glicemia fosse troppo bassa?  

___________ 

( 1 = mai – 6 = il più delle volte)  

 

* 9. Quanto ha trovato agevole/comodo il suo trattamento, nell’ultimo periodo? 

___________ 

( 1 = molto disagevole/comodo – 6 = molto agevole/comodo)  

 

* 10. Quanto le è sembrato flessibile il suo trattamento nell’ultimo periodo? 

 ___________ 

( 1 = molto rigido – 6 = molto flessibile)  

 

* 11. Quanto è soddisfatto/a della conoscenza che ha del suo diabete?  

___________ 

( 1 = molto insoddisfatto – 6 = molto soddisfatto)  

 

 



 
 
 

 

 

 

 

* 12. Raccomanderebbe la sua forma di trattamento a qualcun altro? 

 ___________ 

( 1 = sicuramente non la raccomanderei – 6 = sicuramente la raccomanderei) 

  

* 13. Quanto sarebbe soddisfatto/a di continuare con l’attuale forma di trattamento?  

___________ 

( 1 = molto insoddisfatto – 6 = molto soddisfatto)  

 

14. Nel praticare la sua terapia iniettiva che intensità di dolore percepisce?  

___________ 

( 0 = nessun dolore – 10 = molto dolore)  

 

15. DA COMPILARE A CURA DEL DIABETOLOGO 

Che livello di difficoltà hai incontrato per proporre la terapia iniettiva? 

• Basso  

• Medio  

• Alto  

 

16. DA COMPILARE A CURA DEL DIABETOLOGO 

Quale criticità ha incontrato? Descriva brevemente  

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

 

17. DA COMPILARE A CURA DEL DIABETOLOGO 

Come l’ha superata? Descriva brevemente 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

FACULTY 

Monica Modugno 

Dorotea Peragine 

Vito Ladiana 

Sergio Cappello 

Angela Nesca 

Alberto Bruno  

Fabrizio Diacono 

Salvatore Rizzello 

Lucia Tarantino  

Elisa Scarpa 

Francesca Braione 

Giuseppina Floridda 

Vincenza del Monte 

Francesco Tanzarella 

Maurizio Calvani 

Ruggiero Gargano 

Aurelio Lo Buglio 

Grazia Pia Magnati 

Lisangela Pascale 

Antonella Conserva 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

 

 

 

 

 

PROGRAMMA DEI LAVORI 

29 Novembre 2021 

Dalle ore 15,45 alle ore 19 

 

Modera: Dott. ssa M. Modugno 

 

Ore 15.45 Collegamento e accoglienza iscritti 

 

Ore 16.00 Introduzione  

Dr.ssa M. Modugno 

 

Ore 16.10 GLP1: Oggi e domani   

Dr.ssa M. Modugno 

 

Ore 16.30 Dai dati clinici di letteratura all’esperienza personale  

Dr. ssa D. PEragine 

 

Ore 16.45 Esperienza di Gruppo (Rappresentante Gruppo 1) 

 

Ore 17.00 Discussione sul tema (TUTTI) 

 

Ore 17.15 Semaglutide dai dati RWE all’esperienza personale 

Dr.  V. Ladiana 

   

Ore 17.30 Esperienza di Gruppo (Rappresentante Gruppo 2) 

 

Ore 17.45 Discussione sul tema (TUTTI) 

 

 



 
 
 

 

 

 

Ore 18.00 GLP - 1 Ra focus su qualità di vita e device, dalla letteratura alla 

esperienza clinica  

Dr.  S. Cappello 

 

Ore 18.15 Esperienza di Gruppo (Rappresentante Gruppo 3) 

 

Ore 18.30 Discussione sul tema (TUTTI) 

 

Ore 18.45 Conclusioni e next steps  

Dr. ssa M. Modugno 

 

Ore 19.00 Chiusura Lavori 

 

Discussant: A. Nesca; A. Bruno; F. Diacono; S. Rizzello; L. Tarantino; E. Scarpa; F. 

Braione; G. Floridda; V. Del Monte; F. Tanzarella; M. Calvani; R. Gargano; A. Lo 

Buglio; Gr. P. Magnati; L. Pascale; A. Conserva 

 

 



 



 



 

 

 



 

 



 

 

 



 



 



 


