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Fig. 1 Le principali cause delle ¢ AUSE DELLE MALATTIE CRONICHE

malattie croniche
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AMBIENTALI
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MEDICINA DELLA COMPLESSITA

PRINCIPALI MALATTIECRONICHE

Malattie cardiovascolari Tumori Diabete

Gianfrilli et al, Endocrinologo 2016
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| RESIDENTI IN PIEMONTE NEI PROSSIMI 20 ANNI

Varazione
2040-2020 Varazione
2021 2031 2041:(v.a.) 2040-2020 (%)
Totale 4274945 4.123.864: 3.983.498 -291.447 -6,82
<=18 anni 632.541 540.985 534.679 -97.862 -15,47
> 65 1.057.155; 1.148.790: 1.295.852 238.697 22,58

La popolazione piemontese diminuira di 313.252 unita

< 18 anni decremento (- 109.909 unita)
19- 64anni  decremento (- 430.600 unita)
>= 65 anni incremento (+227.257 unita)

Fonte ISTAT, anni vari
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RALLENTA L'INCREMENTO DEI MALATI CRONICI,
AUMENTA CHI SI DICHIARA IN BUONA SALUTE

Una Due
Ambito Anno Buona mala'ttla male_lttle ngr— Artrpsc Mala.ttle Osteo_— BPCO | Diabete Dlsturb!
salute | cronica | croniche |tensione artrite allergiche | porosi nervosi
o piu o piu
2019 67,3 41,5 21,1 18,6 15,6 10,9 7 55 57 4,7
Plemonte 15520 | 70,8 40,9 19.3 17.7 14,4 10,8 7.4 4 59 5
2019 68,8 40,9 21,1 17.9 16 11,4 8,1 6,1 5.8 4,8
Italia 2020 72 40,9 20,8 18,3 14,7 11,6 8,1 5.8 5,9 4,7

Nel 2020 su 100 piemontesi 40,9 dichiarano almeno una patologia cronica
(la percentuale si allinea a quella media nazionale).

Nel 2021 aumenta la percentuale di malati cronici che si dichiarano in buona salute, in
Piemonte e in Italia

Patologie croniche piu diffuse
ipertensione, artrosi, malattie allergiche, osteoporosi, BPCO, Diabete, Disturbi Nervosi

Fonte ISTAT, anni vari




Obeso Non obeso

Metformina Sulfanilurea

I Metformina + Sulfanilurea I

| Metformina + Sulfanilurea + Insulina |

HbA,c HbA,c
The lower, the better The lower, the
better
SENZA Ipoglicemie /
aumento ponderale

CVD e paziente con DM2

Eventi
cardio-renali

Controllo PA, LDL-c, uso
di farmaci con provato
beneficio nefro-CV

Adapted from Jacob S. et al., Drugs, 2021; 81:1373-1379
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DECISION CYCLE FOR PATIENT-CENTERED GLYCEMIC MANAGEMENT IN TYPE 2 DIABETES

REVIEW AND AGREE ON MANAGEMENT PLAN

*  Review management plan
*  Mutual agreement on changes

+  Ensure agreed modification of therapy is implemented

in a timely fashion to avoid clinical inertia
»  Decision cycle undertaken regularly
(at least once/twice a year)

ONGOING MONITORING AND
SUPPORT INCLUDING:

«  Emotional well-being
« Check tolerability of medication
«  Monitor glycemic status
+ Biofeedback including SMBG,
weight, step count, HbA,,
blood pressure, lipids

IMPLEMENT MANAGEMENT PLAN

+ Patients not meeting goals generally
should be seen at least every 3
months as long as progress is being
made; more frequent contact initially
is often desirable for DSMES

ASCVD = Atherosclerotic Cardiovascular Disease

CKD = Chronic Kidney Disease

HF = Heart Failure

DSMES = Diabetes Self-Management Education and Support
SMBG = Self-Monitored Blood Glucose

GOALS
OF CARE

* Prevent complications
» Dptimize quality of life

X

AGREE ON MANAGEMENT PLAN

«  Specify SMART goals:
- Specific
- Measurable
- Achievable

SHARED DECISION MAKING TO CREATE A
MANAGEMENT PLAN

ASSESS KEY PATIENT CHARACTERISTICS

«  Current lifestyle

+  Comorbidities, i.e., ASCVD, CKD, HF

«  Clinical characteristics, i.e., age, HbA, , weight
+ Issues such as motivation and depression

«  Cultural and socioeconomic context

CONSIDER SPECIFIC FACTORS THAT IMPACT
CHOICE OF TREATMENT

Individualized HbA, target
+ Impact on weight and hypoglycemia
»  Side effect profile of medication
+  Complexity of regimen, i.e., frequency, mode of administration
»  Choose regimen to optimize adherence and persistence
*  Access, cost, and availability of medication

Involves an educated and informed patient (and their
family/caregiver)

Seeks patient preferences

Effective consultation includes motivational
interviewing, goal setting,and shared decision making
Empowers the patient

Ensures access to DSMES

- Realistic
- Time limited




Rete Territoriale Endocrino-
Diabetologica della Regione P
Piemonte

Diabetologica

Q

Reti Ospedaliere di Diabetologia Pediatrica e
di Cura del Piede Diabetico.



Strutture ED della Regione Piemonte 2019

ASL BI
ASL VC
ASL NO
ASL VCO
ASL AT
ASL AL
ASL CITTA’ DI TORINO
ASL TO3
ASL TO4
ASL TO5
ASL CN1
ASL CN2

ASO Maggiore della Carita Novara
ASO S. Antonio Biagio Alessandria
ASO Mauriziano Torino

ASO Citta della Salute

ASO San Luigi

ASO S Croce e Carle Cuneo



Rete ED

assicura l'assistenza ai pazienti diabetici o endocrinologici
secondo livelli di cura adeguati allo stadio di evoluzione
della malattia

promuove l’integrazione fra specialisti territoriali,
ospedalieri e medici di medicina generale, sia
nell’approccio diagnostico e terapeutico che nel counselling
e nell’educazione terapeutica

elabora percorsi per assicurare il rispetto dei tempi per le
prime visite con particolare attenzione al paziente neo-
diagnosticato.



Rete ED

individua percorsi specifici per il diabete e le sue
complicanze, per le malattie endocrine e metaboliche e per
la gravidanza coinvolgendo le figure professionali del team
oltre agli specialisti dedicati, quali ginecologo, nefrologo,
oculista, neurologo, cardiologo.

attiva percorsi preferenziali per consulenze, in particolare ai
pazienti ricoverati negli ospedali sede di DEA o pronto
soccorso al fine di ridurre il tasso di ricovero e della
degenza media, favorendo la successiva rapida presa in
carico dell’assistito.



Attivita svolte
2016-2022

Avvio PDTA diabete con codici percorso (DD n.709 del 13.11.17)

Censimento e definizione delle sedi di attivita ED

Percorsi di area endocrino-metabolica (obesita, lipidi, tiroide, matabolismo Ca/P).

Rete e PDTA diabete in eta pediatrica e piede diabetico

Stesura criteri prescrittivi: Biosimilari Glargine e Lyspro, Libre Freestyle e strisce
Ketoni.

Definizione centri per la prescrizione AB anti PCSK 9

Partecipazione al percorso di integrazione Software Meteda con FSE e creazione DB
regionale dei soggetti diabetici

Individuazione di indicatori di processo e outcome intermedio per monitorare
I'andamento dell’assistenza nel primo triennio.

Attuale stesura del progetto di miglioramento dell’assistenza DGR (PDTA retina e
telemedicina) da sottoporre all’Assessorato

Telemedicina e Televisita per paziente con DM (post COVID)



Attivita programmate
2023-2026

Promozione e supporto metodologico ai fini dell’erogazione delle prestazioni specialistiche
diabetologiche ed endocrinologiche in ambito del distretto e delle Case della Salute.

Telemedicina.

Stesura del PDTA per il Piede diabetico

Aggiornamento del PDTA sul diabete in eta pediatrica

Definizione di PDTA relativi alle patologie osteometaboliche, ipogonadismo e tiroide

Monitoraggio della spesa di farmaci e presidi in ambito diabetologico, endocrinologico e del
metabolismo

Progettazione ed erogazione di interventi di formazione interna e con altri specialisti in ambito
diabete, endocrinologia e metabolismo.

Proseguimento dell’attivita di monitoraggio degli indicatori di applicazione del PDTA diabete e di
analisi dell’appropriatezza di processi ed esiti.

Attivita di ricerca epidemiologica e di real world evidence, in collaborazione con centri regionali e
universitari.

Supporto tecnico alla programmazione regionale e condivisione dei percorsi e delle procedure sulle
tematiche relative alle patologie endocrino-metaboliche.
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