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Saluti, Presentazione e introduzione al Corso
P. Daniele

GLP1 RA: un universo di opportunità 
nella personalizzazione della terapia 
per un approccio multifattoriale semplice 
e centrato sul paziente
P. Daniele

Dal micro al macro: Riflessione sui fenotipi clinici 
per un approccio ottimizzato e personalizzato. 
Esperienze a confronto
P. Daniele; M. Castellana; G. Cazzetta; 
S. Reho; A. Bruno; V. A. Iurlaro; 
C. Rodia; L. Tarantino; G. My

La gestione personalizzata della cura: 
alla ricerca del fenotipo clinico 
per i nuovi orali e per i glp-1 OW 
P. Daniele; M. Castellana; G. Cazzetta; 
S. Reho; A. Bruno; V. A. Iurlaro; 
C. Rodia; L. Tarantino; G. My

Confronto su esperienze cliniche con i nuovi orali 
e i GLP-1OW sulle strategie di miglioramento 
della prognosi del paziente diabetico
P. Daniele; M. Castellana; G. Cazzetta; 
S. Reho; A. Bruno; V. A. Iurlaro; 
C. Rodia; L. Tarantino; G. My

Redazione documento finale
P. Daniele; M. Castellana; G. Cazzetta; 
S. Reho; A. Bruno; V. A. Iurlaro; 
C. Rodia; L. Tarantino; G. My

Chiusura dei lavori e take home messages
P. Daniele

Il diabete di tipo 2 è caratterizzato da una prevalenza de-
gli eventi cardiovascolari maggiori molto elevata (circa il 
40%) e a prevalente componente a base aterosclerotica il 
che ne aggrava il carico di gestione e di conseguenze per 
il paziente e per le risorse sanitarie. Gli analoghi del GLP-1 
sono i farmaci non insulinici più efficaci sul controllo gli-
cemico con basso rischio di ipoglicemie e un insuperato 
beneficio sul peso corporeo e hanno anche un particolare 
profilo di beneficio su aspetti infiammatori e ateroscle-
rotici. Inoltre essi, per evidente protezione cardiorenale 
mostrata in ampi trials clinici e nella real life, offrono nel 
DM tipo 2 un nuovo scenario di cura sancito dalle recenti 
Linee guida italiane SID-AMD. Queste ultime, infatti, rac-
comandano l’utilizzo dei GLP1 RA come seconda linea di 
trattamento in quei pazienti affetti da DM2 che non pre-
sentano eventi cardiovascolari pregressi, mentre per quei 
pazienti affetti da DM2 che presentano già eventi pre-
gressi cardiovascolari, i GLP1 RA dovrebbero essere con-
siderati in prima linea di trattamento, in associazione alla 
metformina. I diversi agonisti recettoriali del GLP-1 diffe-
riscono per profilo farmacocinetico, efficacia e modalità 
di somministrazione. In particolare, è da poco disponibile 
il primo GLP1RA in formulazione orale e tale opportunità 
consente di mirare ad un approccio complessivo anche 
più precoce sui fattori di rischio cardiometabolici (iper-
glicemia, obesità, dislipidemia, pressione arteriosa, stato 
infiammatorio dei vasi sanguigni, etc) utile a ritardare lo 
sviluppo delle complicanze microvascolari e macrovasco-
lari tipiche del DM2.
La scelta tra le diverse molecole e formulazioni nella clas-
se dei GLP1RA andrebbe adeguata sulla base di un’atten-
ta analisi dei bisogni del singolo paziente diabetico in ter-
mini di controllo multifattoriale del rischio cardiorenale, di 
tollerabilità e di compliance. 
Diventa cruciale favorire, nell’ambito della classe diabeto-
logica, un confronto tra pari sulle caratteristiche cliniche 
e sui benefici clinici che il GLP-RA, anche alla luce delle 
nuove evidenze e opportunità, consente di verificare per 
la personalizzazione della cura del paziente diabetico a ri-
schio cardiovascolare.
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