
Le raccomandazioni per ridurre l’incidenza delle complicanze negli adulti con diabete mellito
tipo 2, in un modello di gestione integrata della malattia, sono riportate nella seguente tabella.

XVI

G E S T I O N E   I N T E G R A T A   D E L   D I A B E T E   D I   T I P O   2   N E L L ’ A D U L T O

TABELLA 1 – RACCOMANDAZIONI

GRADING

NEGLI ADULTI CON:
DIABETE MELLITO TIPO 2 È Qualità PARAMETRI DI FREQUENZA DI

RACCOMANDATO Forza complessiva MONITORAGGIO RILEVAZIONE

delle prove

Il trattamento intensivo Raccomandazione Bassa Misurazione di HbA1c Ogni 3-4 mesi
mirato ad ottimizzare forte (semestrale in
i valori di HbA1c presenza di un

buon controllo)
Misurazione della
microalbuminuria Annuale

La riduzione della Raccomandazione Moderata Misurazione di: Annuale
colesterolemia forte • colesterolemia totale

• colesterolo HDL
• colesterolo LDL calcolato
• trigliceridemia

La riduzione della Raccomandazione Moderata Misurazione della Ogni 3-4 mesi
pressione arteriosa forte pressione arteriosa

La valutazione del piede Raccomandazione Molto bassa Esame obiettivo del piede Annuale
e l’educazione del paziente forte e stratificazione del rischio

L’esame del fondo Raccomandazione Molto bassa Esame del fondo oculare Alla diagnosi
oculare forte e almeno ogni

due anni (più
frequentemente
in presenza
di retinopatia)

La modifica degli stili Raccomandazione Molto bassa Misurazione di: Semestrale
di vita, adottare una forte • circonferenza vita
alimentazione corretta, • peso
fare un regolare
esercizio fisico

Nelle persone con diabete è consigliato, inoltre, un moderato apporto di alcol e la disassuefazione dal fumo




