
Integrazione 

Ospedale/territorio nella 

gestione della cronicità 

della malattia diabetica
IL CONCETTO DI RISCHIO GLOBALE NEL PAZIENTE CON SINDROME METABOLICA/DMT2: 
RISCHIO INFETTIVO, RISCHIO CARDIOVASCOLARE, RISCHIO ONCOLOGICO 

Ferrara 22/04/2017 Hotel Duca D’Este 



1. Il più longevo modello di Gestione Integrata Diabete su base provinciale

2. Ha modificato gli approcci professionali alla diagnosi e cura della malattia cronica

3. Ha dimostrato efficacia nel fronteggiare la pandemia diabetica

4. Ha contenuto i costi assistenziali per paziente





Prevalenza standardizzata(*) della popolazione adulta con 

diabete, Emilia-Romagna, anno 2015
% su popolazione residente (>=18 anni)

(*) standardizzazione per età, sesso e cittadinanza, pop tipo: 

residenti RER



Ricoveri (*) per qualunque causa nella popolazione con 

diabete, anno 2015
% su popolazione >=18 anni

(*) standardizzazione per età e sesso, pop tipo: DIABETICI RER



Deceduti (*) per qualunque causa nella popolazione con 

diabete, anno 2015
% su popolazione >=18 anni

(*) standardizzazione per età e sesso, pop tipo: DIABETICI RER



Infarto, I° episodio di assistenza (*) nella popolazione con 

diabete, anno 2015
% su popolazione >=18 anni

(*) standardizzazione per età e sesso, pop tipo: DIABETICI RER



Amputazioni maggiori

n/1.000 su popolazione residente con diabete (>=18 anni)

0,8
0,7

0,6 0,6 0,7 0,7 0,71,0
1,1

0,5

0,3

0,7 0,7
0,6

0

0,2

0,4

0,6

0,8

1

1,2

1,4

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

RER FERRARA (*) Ausl Ferrara
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Amputazioni minori

n/1.000 su popolazione residente con diabete (>=18 anni)
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Rivascolarizzazioni

n/1.000 su popolazione residente con diabete (>=18 anni)
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Complicanze renali

% su popolazione residente con diabete (>=18 anni)
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Eterogeneità di Applicazione del Protocollo

Scarsa promozione dell’aderenza

 Insufficiente «Presa in carico» dell’ Assistito

Non assolve un ruolo di Prevenzione

L’Integrazione è ancora un percorso «in salita»





Quale percorso per la

Gestione Integrata Ferrara 2.0

Ampio Coinvolgimento di Professionisti e Pazienti
(Specialisti, Ospedali, Infermieri, Dietiste, Ass. Diabetici….) 

Dettagliato Protocollo Condiviso
(Che definisca Ruoli, Responsabilità, Indicatori e Obiettivi) 

Monitoraggio Informatico 

Continuo

Programma 

Educativo ampio

Aggiornamento 

continuo


