
L’alimentazione nella
gestione del diabete

© 2023 Abbott | ADC-68866 v2.0

I dati del glucosio hanno scopo illustrativo. Non sono dati reali di pazienti. Le immagini sono foto di agenzia scattate con modelli.
FreeStyle, Libre, e i marchi collegati sono marchi di Abbott. Altri marchi sono di proprietà dei rispettivi produttori. 
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Gli alimenti influenzano l’andamento del glucosio in 
modo individuale1

Esempio: influenza del pane di frumento tostato sull’andamento del glucosio

L’A L IMENTAZIONE N ELLA  GEST IONE DEL  D IA B ETE

2

Persone senza diabete Persone con diabete di tipo 1

1. AGP-Fibel Ernährung. Kröger et al, Mit CGM postprandiale Glukoseverläufe analysieren. Kirchheim Verlag, 1a edizione 2020 

Singole curve del glucosio di persone metabolicamente sane dopo il consumo di pane 
di frumento tostato

GI: glucosio iniziale (90–150 mg/dl, 5,0–8,3 mmol/l)
Tempo (min)

Singole curve del glucosio di persone con diabete di tipo 1 dopo il consumo di 
pane di frumento tostato
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Presenter
Presentation Notes
Dopo aver consumato pane di frumento tostato, le persone con diabete di tipo 1 presentano una variabilità degli andamenti del glucosio notevolmente maggiore rispetto alle persone sane. Oltre alla variabilità interindividuale dell’assorbimento degli alimenti, nelle persone con diabete di tipo 1 entrano in gioco anche altri fattori.
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Gli alimenti influenzano l’andamento del glucosio 
in modo individuale
La variabilità degli andamenti del glucosio per lo stesso pasto può avere anche
ragioni indipendenti dal diabete:1–3

• Velocità di assunzione del pasto
• Movimento o attività fisica precedenti
• Situazione metabolica glicemica (HbA1c, glucosio a digiuno)
• Ora del pasto
• Indice di massa corporea (BMI)
• Età
• Microbioma (microorganismi presenti nel corpo)
• Terapia del diabete

L’A L IMENTAZIONE N ELLA  GEST IONE DEL  D IA B ETE

3
1. Kessler et al, The effect of diurnal distribution of carbohydrates and fat on glycaemic control in humans: a randomized trial. Sci Rep 2017; 7; 44170. 2. Matthan NR et al, 
Estimating the reliability of glycemic index values and potential sources of methodological and biological variability. Am J Clin Nutr 2016; 104: 1004 – 1013. 3. Zeevi D et al, 
Personalized nutrition by prediction of glycemic responses. Cell 2015; 163: 1079 – 1094.

Presenter
Presentation Notes
Ad esempio, è importante se prima del pasto i valori del glucosio non erano completamente stabili, ma tendenzialmente in salita o in discesa.Anche la terapia insulinica influenza l’andamento del glucosio, ad esempio la scelta della variante del bolo (vedere la guida a pagina 9) e il momento di somministrazione del bolo e/o di iniezione dell’insulina.Nella vita quotidiana, la stima della quantità degli alimenti contenenti carboidrati, eventualmente errata, può modificare ugualmente l’andamento del glucosio. Anche la scelta dei siti di iniezione può influenzare l’effetto dell’insulina data la diversa velocità di assorbimento in funzione dell’area selezionata.



Valutazione strutturata
degli andamenti del 
glucosio postprandiale
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I dati del glucosio hanno scopo illustrativo. Non sono dati reali di pazienti. Le immagini sono foto di agenzia scattate con modelli.
FreeStyle, Libre, e i marchi collegati sono marchi di Abbott. Altri marchi sono di proprietà dei rispettivi produttori. 
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Analisi strutturata del profilo glicemico ambulatoriale
(AGP)
Prima che il paziente e il team di diabetologi si confrontino sulla possibilità di 
influenzare positivamente gli andamenti del glucosio con un cambiamento delle
abitudini alimentari, è opportuno effettuare un’analisi strutturata dell’AGP.1

VA LUTAZIONE STR UT TURATA DEGLI  A N DA MENTI  DEL  GLUCOSIO POSTPR ANDIALE

5

Fasi dell’analisi strutturata dell’AGP2:
• Fase 1: qual è la qualità dei dati?
• Fase 2: com’è l’intervallo target e il Time in Range?
• Fase 3: si sono verificati episodi di ipoglicemia?
• Fase 4: com’è la variabilità o fluttuazione del glucosio?
• Fase 5: quanto è stabile il profilo del glucosio?

1. AGP-Fibel Ernährung. Kröger et al, Mit CGM postprandiale Glukoseverläufe analysieren. Kirchheim Verlag, 1a edizione 2020.  2. AGP-Fibel. Kröger et al, Kirchheim, 
Mainz, 2018.
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LibreView1: report
Analisi2 online dei dati del glucosio con LibreView
Il sistema di gestione del diabete, sicuro3 e basato sul web, 
presenta tutti i dati del glucosio in report e analisi 
facilmente comprensibili.
Inoltre, i pazienti possono condividere2 i valori misurati 
direttamente con medici e team di diabetologi4 offrendo 
loro una preziosa panoramica sui dati completi del 
glucosio.

CON TROLLI  A I  PA ST I

6

Registrazione gratuita su 
www.LibreView.com

I dati del glucosio hanno scopo illustrativo e non sono dati reali di pazienti. 1. LibreView è un’applicazione basata su cloud. 2. Per trasferire i dati tra l’app FreeStyle LibreLink, LibreLinkUp e LibreView è necessaria una connessione Internet. 3. I 
dati LibreView vengono trasmessi su una rete virtuale non pubblica e conservati in una banca dati su server SQL. I dati sono crittografati a livello dei file. La crittografia e il tipo di funzioni dell’archivio chiavi evitano che il provider dell’host nel cloud 
(Amazon Web Services) possa visualizzare i dati. L’utilizzo di LibreView in Svizzera prevede l’hosting dei dati su server della UE. L’accesso a qualsiasi account utente è protetto da password. 4. L’app FreeStyle LibreLink è stata sviluppata per 
facilitare lo scambio dei dati tra il paziente e i suoi operatori sanitari e infermieri.

Presenter
Presentation Notes
Se un paziente condivide i propri dati del glucosio con lo studio medico/l’ospedale, in LibreView possono essere visionati report e analisi facilmente comprensibili, ad esempio il profilo glicemico ambulatoriale. Ciò può aiutare a creare i presupposti per decisioni terapeutiche e aggiustamenti della terapia e per monitorare i successi conseguiti nel tempo.
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Analisi degli andamenti del glucosio postprandiale1
VA LUTAZIONE STR UT TURATA DEGLI  A N DA MENTI  DEL  GLUCOSIO POSTPR ANDIALE

71. Analisi degli andamenti del glucosio postprandiale adattata da Thomas et al., CGM interpretieren. Kirchheim, Mainz, 2017

Parametri di un’analisi strutturata degli 
andamenti del glucosio postprandiale:

Livello assoluto dell’aumento del glucosio
Differenza massima rispetto al valore iniziale
(Δ glucosio)
Velocità di assorbimento dei carboidrati / 
pendenza della curva
Durata dei valori aumentati del glucosio
Eventi particolari (individuali)
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1. Livello assoluto dell’aumento del glucosio1
VA LUTAZIONE STR UT TURATA DEGLI A N DA MENTI DEL  GLUCOSIO POSTPR ANDIALE
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1. Livello assoluto dell’aumento del glucosio

Il valore del glucosio postprandiale non deve aumentare più di 
10 mmol/l.

1. Analisi degli andamenti del glucosio postprandiale adattata da Thomas et al., CGM interpretieren. Kirchheim, Mainz, 2017

Diario giornaliero
21 novembre 2022 – 18 febbraio 2023 (90 giorni)

Tempo (min)

Glucosio

Presenter
Presentation Notes
Il valore del glucosio postprandiale non deve aumentare idealmente più di 10,0 mmol/l (180 mg/dl). Questo valore è correlato con l’aumentata insorgenza di complicanze del diabete e ha quindi anche ripercussioni sul tempo consigliato nell’intervallo target per gli utilizzatori di sistemi di monitoraggio continuo del glucosio.Secondo le raccomandazioni, l’intervallo in cui viene considerato il TIR deve essere compreso tra 3,9 e 10,0 mmol/l (tra 70 e 180 mg/dl) (Battelino 2019, Danne 2017, Kröger 2018).
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2. Differenza massima rispetto al valore iniziale (Δ glucosio)1

VA LUTAZIONE STR UT TURATA DEGLI A N DA MENTI DEL  GLUCOSIO POSTPR ANDIALE
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1. Livello assoluto dell’aumento del glucosio
2. Differenza massima rispetto al valore iniziale (Δ glucosio)

La differenza massima rispetto al valore iniziale non deve superare
3,3 mmol/l.

1. Analisi degli andamenti del glucosio postprandiale adattata da Thomas et al., CGM interpretieren. Kirchheim, Mainz, 2017

Diario giornaliero
21 novembre 2022 – 18 febbraio 2023 (90 giorni)

Tempo (min)

Glucosio

Presenter
Presentation Notes
Raccomandiamo che il valore del glucosio postprandiale non aumenti idealmente più di 3,3 mmol/l (60 mg/dl). Tuttavia, ad oggi non ci sono studi che specifichino valori concreti di un aumento massimo del glucosio postprandiale.
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3. Velocità di assorbimento dei carboidrati1
VA LUTAZIONE STR UT TURATA DEGLI A N DA MENTI DEL  GLUCOSIO POSTPR ANDIALE
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1. Livello assoluto dell’aumento del glucosio
2. Differenza massima rispetto al valore iniziale (Δ glucosio)
3. Velocità di assorbimento dei carboidrati / pendenza della curva

La velocità individuale con cui il glucosio aumenta o diminuisce dopo 
un pasto dipende dall’assorbimento del glucosio e anche dalla risposta
all’insulina o dal bolo insulinico somministrato al pasto.

1. Analisi degli andamenti del glucosio postprandiali adattata da Thomas et al., CGM interpretieren. Kirchheim, Mainz, 2017

Diario giornaliero
21 novembre 2022 – 18 febbraio 2023 (90 giorni)

Tempo (min)

Glucosio

Presenter
Presentation Notes
Dopo un pasto, il glucosio non deve aumentare o diminuire troppo rapidamente, cioè l’andamento della curva non deve avere eccessive pendenze. Questo andamento dipende dall’assorbimento del glucosio e dalla risposta all’insulina o dal bolo insulinico somministrato al pasto e può essere influenzato dalla scelta degli alimenti e dal momento e dal tipo di bolo insulinico somministrato. Anche in questo caso la raccomandazione si basa sull’esperienza.Ciò è importante per la scelta del pasto/della composizione di carboidrati e determina il momento di somministrazione del bolo insulinico per prevenire elevati picchi di glucosio.
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4. Durata dei valori aumentati del glucosio1
VA LUTAZIONE STR UT TURATA DEGLI  A N DA MENTI  DEL  GLUCOSIO POSTPR ANDIALE
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1. Livello assoluto dell’aumento del glucosio
2. Differenza massima rispetto al valore iniziale (Δ glucosio)
3. Velocità di assorbimento dei carboidrati / pendenza della curva
4. Durata di aumento del glucosio in relazione ai valori assoluti del glucosio

Dopo 3 ore, l’andamento del glucosio postprandiale deve tornare di 
nuovo idealmente al valore iniziale del glucosio.

1. Analisi degli andamenti del glucosio postprandiale adattata da Thomas et al., CGM interpretieren. Kirchheim, Mainz, 2017

Diario giornaliero
21 novembre 2022 – 18 febbraio 2023 (90 giorni)

Tempo (min)

Glucosio

Presenter
Presentation Notes
Dopo tre ore, il valore del glucosio postprandiale deve tornare di nuovo idealmente al valore iniziale (a condizione che questo valore fosse «normale»). Il gruppo di esperti ritiene che si tratti di una situazione ideale, che fino ad ora non è stata ancora affrontata dalle linee guida.
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5. Eventi individuali1
VA LUTAZIONE STR UT TURATA DEGLI A N DA MENTI DEL  GLUCOSIO POSTPR ANDIALE
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1. Livello assoluto dell’aumento del glucosio
2. Differenza massima rispetto al valore iniziale (Δ glucosio)
3. Velocità di assorbimento dei carboidrati / pendenza della curva
4. Durata di aumento del glucosio in relazione ai valori assoluti del glucosio
5. Eventi particolari / individuali

Il monitoraggio continuo del glucosio permette di riconoscere, analizzare e 
gestire terapeuticamente eventi particolari, come ad esempio ipoglicemie
postprandiali.

1. Analisi degli andamenti del glucosio postprandiale adattata da Thomas et al., CGM interpretieren. Kirchheim, Mainz, 2017

Diario giornaliero
21 novembre 2022 – 18 febbraio 2023 (90 giorni)

Tempo (min)

Glucosio

21

Presenter
Presentation Notes
Il monitoraggio continuo del glucosio permette di riconoscere, analizzare e gestire terapeuticamente eventi individuali come ipoglicemie postprandiali.In questa sede si può approfondire anche il significato delle frecce della tendenza prima di un pasto, perché naturalmente anche gli aumenti o le diminuzioni preprandiali del glucosio ne influenzano l’andamento postprandiale.
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Sintesi1
VA LUTAZIONE STR UT TURATA DEGLI A N DA MENTI DEL  GLUCOSIO POSTPR ANDIALE
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1. Livello assoluto dell’aumento del glucosio
2. Differenza massima rispetto al valore iniziale (Δ glucosio)
3. Velocità di assorbimento dei carboidrati / pendenza della curva
4. Durata di aumento del glucosio in relazione ai valori assoluti del glucosio
5. Eventi particolari / individuali
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Sintesi
Esame del controllo ai pasti tenendo conto delle preferenze individuali e 
dell’anamnesi della persona con diabete per una raccomandazione
specifica e orientata al paziente.

1. Analisi degli andamenti del glucosio postprandiale adattata da Thomas et al., CGM interpretieren. Kirchheim, Mainz, 2017

Diario giornaliero
21 novembre 2022 – 18 febbraio 2023 (90 giorni)

Tempo (min)

Glucosio

21
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Sintesi1

Che cosa è importante nell’andamento del glucosio dopo un pasto?

VA LUTAZIONE STR UT TURATA DEGLI  A N DA MENTI  DEL  GLUCOSIO POSTPR ANDIALE

141. Analisi degli andamenti del glucosio postprandiale adattata da Thomas et al., CGM interpretieren. Kirchheim, Mainz, 2017
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Raccomandazione per esaminare gli andamenti del 
glucosio postprandiale1

VA LUTAZIONE STR UT TURATA DEGLI A N DA MENTI DEL  GLUCOSIO POSTPR ANDIALE
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1. Analisi degli andamenti del glucosio postprandiale adattata da Thomas et al., CGM interpretieren. Kirchheim, Mainz, 2017

Diario giornaliero
21 novembre 2022 – 18 febbraio 2023 (90 giorni)

Glucosio

Presenter
Presentation Notes
Dopo avere analizzato i parametri suddetti, si deve passare a una valutazione esaustiva, che tenga conto anche di aspetti come l’età del paziente, il suo target di HbA1c e le sue preferenze. Solo a quel punto si deve decidere se intervenire con una valutazione intensiva dell’alimentazione ed eventualmente un cambiamento delle abitudini alimentari.



Esempi applicativi
Note:
Casi di pazienti reali in Germania; la pratica in Svizzera è 
parzialmente diversa. Il controllo ai pasti è uno strumento
per imparare a conoscere meglio il proprio corpo e non 
rispecchia sempre la situazione quotidiana.

© 2023 Abbott | ADC-68866 v2.0

I dati del glucosio hanno scopo illustrativo. Non sono dati reali di pazienti. Le immagini sono foto di agenzia scattate con modelli.
FreeStyle, Libre, e i marchi collegati sono marchi di Abbott. Altri marchi sono di proprietà dei rispettivi produttori. 
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Profilo di «Pietro»
ES EMPIO A PPL ICATIVO (P.  58–61 1)

17

Profilo di salute:
• Età: 38 anni
• BMI: 26,0 kg/m2
• Diabete mellito: tipo 1
• Valore attuale dell’HbA1c: 7,6 % / 

59,56 mmol/mol
• Durata del diabete: 16 anni
• Forma di terapia: bolo-basale
Parametri della terapia:
• Insulina aspart (azione ultra rapida): rapporto

insulina/carboidrati: 2–2–2 U/CHO  
Fattore di correzione: 1 unità/1,4 mmol/l
Valore target: 6,7 mmol/l

• Insulina degludec: 30 unità/24 ore

Pietro, esperto commerciale, dichiara di essere molto attento ogni
giorno ai propri valori del glucosio e di seguire la terapia che gli è stata
prescritta. Tuttavia, non è soddisfatto perché a volte il suo glucosio è 
molto alto.

1. AGP-Fibel Ernährung. Mit CGM postprandiale
Glukoseverläufe analysieren. Kirchheim Verlag, 
1a edizione 2020 Le immagini sono foto di agenzia scattate con modelli.
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Istantanea di «Pietro»
A N A LIS I STR UT TURATA DELL’AGP 1
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1. Qualità dei dati
Il periodo di analisi include i giorni in cui il sensore non è 
applicato, quindi qualità dei dati insufficiente; considerare
pertanto solo i giorni in cui il sensore è applicato; il periodo di 
analisi dovrebbe coprire 14–28 giorni

1. AGP-Fibel Ernährung. Kröger et al, Mit CGM postprandiale Glukoseverläufe analysieren. Kirchheim Verlag, 1a edizione 2020. 2. Danne et al, International consensus on use 
of continuous glucose monitoring. Diabetes Care 2017; 40: 1631 – 1640. 3. Batterlino et al, Clinical targets for continuous glucose monitoring data interpretation: 
recommendations from the international consensur on time in range. Diabets Care 2019; 42: 1593 – 1603.

2. Intervallo target e TIR
Intervallo target correttamente impostato2; il TIR raggiunge
quasi il requisito minimo del 70 %; il 30 % dei valori di 
glucosio è al di sopra dell’intervallo target3

3. Ipoglicemie
Il periodo di analisi non corrisponde alla raccomandazione, 
ma non si riscontrano ipoglicemie al di sotto di 3 mmol/l; 
nessun problema importante di ipoglicemia

1

3

2
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Andamento giornaliero di «Pietro»
A N A LIS I STR UT TURATA DELL’AGP 1
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4. Variabilità del glucosio
L’intervallo IQR ai pasti e di 
notte si amplia, ma è 
comunque accettabile; 
l’intervallo IDR presenta
marcate fluttuazioni, 
soprattutto ai pasti e di notte.

IQR

IDR

Dal 5° al 95° percentile

5 febbraio 2021 – 18 febbraio 2021 
(14 giorni)

1. AGP-Fibel Ernährung. Kröger et al, Mit CGM postprandiale Glukoseverläufe analysieren. Kirchheim Verlag, 1a edizione 2020

IQR: intervallo interquartile
IDR: intervallo interdecile

4 4

55 5

5. Stabilità del glucosio
Date le elevate fluttuazioni ai 
pasti, non si può tenere conto 
della stabilità

Dal 25° al 75° percentile

GLUCOSIO 
MEDIO

LIMITE DI 
GLUCOSIO BASSO
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Analisi del diario giornaliero di «Pietro»
A N A LIS I STR UT TURATA DELL’AGP 1
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1. Dopo l’ultimo colloquio, Pietro ha regolato il rapporto
insulina/carboidrati di propria iniziativa, aumentando la dose 
di insulina

2. Le unità iniettate e la quantità di carboidrati assunti non 
sono sempre corrispondenti

3. Si riconosce un’elevata variabilità
4. Alcuni pasti non sono documentati

Per valutare come il regime alimentare influenza la variabilità
del glucosio di Pietro, si consiglia di effettuarecontrolli ai pasti.

1. AGP-Fibel Ernährung. Kröger et al, Mit CGM postprandiale Glukoseverläufe analysieren. Kirchheim Verlag, 1a edizione 2020

Presenter
Presentation Notes
Passaggio alla diapositiva successiva: Pietro consuma volentieri pane il mattino e la sera, mostrando fino ad ora preferenza per il pane di frumento tostato. Un controllo ai pasti consente di chiarire quale influenza ha il pane di frumento e la sua quantità
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Controllo ai pasti n. 1 «Pietro»: pane
A N A LIS I STR UT TURATA DELL’AGP 1
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Controllo ai pasti n. 1: pane rispettivamente con 10 g di burro e prosciutto
• 50 g (2 fette) di pane di frumento tostato
• 50 g (1 fetta) di pane di pura segale
• 50 g (1 fetta) di pane integrale (con >50 % di cereali integrali)

Dose di insulina e carboidrati calcolati, valore del glucosio iniziale
• 4 U/2 CHO, 5,5 mmol/l
• 4 U/2 CHO, 7,4 mmol/l
• 4 U/2 CHO, 6,8 mmol/l

Tra le qualità di pane esaminate, il pane integrale
(percentuale maggiore di fibre alimentari, indice glicemico
(IG) inferiore) assicura il migliore andamento del 
glucosio postprandiale.

Sintesi:

1. AGP-Fibel Ernährung. Kröger et al, Mit CGM postprandiale Glukoseverläufe analysieren. Kirchheim Verlag, 1a edizione 2020

50 g pane di 
frumento tostato

no

<10 mmol/l

<3,3 mmol/l

medio

<4 ore

50 g
pane di segale

no

<10 mmol/l

<3,3 mmol/l

lento

<3 ore

50 g
Pane integrale

Diminuzione del 
glucosio

postprandiale

<10 mmol/l

<3,3 mmol/l

lento

<3 ore

Tempo (min)

GI: glucosio iniziale (90–150 mg/dl, 5,0–8,3 mmol/l)

G
lu

co
sio

— Pane di frumento tostato — Pane di pura segale — Pane integrale

GI

1. Livelli di glucosio 
postprandiale:

2. Differenza 
di aumento:

3. Aumento 
del glucosio:
4. Durata:

5. Eventi particolari:

Presenter
Presentation Notes
Data la sua maggiore percentuale di fibre alimentari, il pane integrale ha un indice glicemico (IG) inferiore a quello del pane di pura segale e al pane di frumento tostatoSi consiglia a Pietro di chiedere al fornaio se la qualità di pane acquistata contiene farina integrale oppure di leggere l’elenco degli ingredienti quando acquista pane confezionato
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Controllo ai pasti n. 2 «Pietro»: quantità di pane 
di frumento tostato

A N A LIS I STR UT TURATA DELL’AGP 1
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Controllo ai pasti n. 2: pane di frumento tostato con 10 g di burro 
e prosciutto
• 50 g di pane di frumento tostato
• 100 g di pane di frumento tostato

Dose di insulina e carboidrati calcolati, valore del glucosio iniziale
• 4 U/2 CHO, 5,5 mmol/l
• 8 U/4 CHO, 7,1 mmol/l

• La quantità di carboidrati per pasto produce elevate 
differenze nell’andamento del glucosio anche a parità
di rapporto insulina/carboidrati.

• Importante: anche il companatico è fondamentale per 
l’andamento postprandiale e può essere considerato
nei controlli ai pasti.

Sintesi:
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50 g pane di 
frumento tostato

no

<10 mmol/l

<3,3 mmol/l

medio

<4 ore

100 g pane di 
frumento tostato

no

>13,9 mmol/l

>5,6 mmol/l

rapido

>4 ore

Tempo (min)

GI: glucosio iniziale (90–150 mg/dl, 5,0–8,3 mmol/l)

G
lu

co
sio

GI

— 50 g pane di frumento tostato
— 100 g pane di frumento tostato 1. Livelli di glucosio 

postprandiale:

2. Differenza 
di aumento:

3. Aumento 
del glucosio:

4. Durata:

5. Eventi particolari:

Presenter
Presentation Notes
Pietro mangia regolarmente 4 fette di pane di frumento tostato (100 g) e verifica come sono i suoi andamenti postprandiali dopo aver dimezzato il carico glicemico (CG) a 2 fette.Dimezzare la quantità di pane tostato è vantaggioso per l’andamento del glucosio di Pietro.
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Controllo ai pasti n. 3 «Pietro»: sequenza
A N A LIS I  STR UT TURATA DELL’AGP 1
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Controllo ai pasti n. 3: sequenza carboidrati, proteine
• Carboidrati (1 panino di frumento, 45 g), attesa di 10 minuti, 

proteine (1 uovo, 150 g di yogurt con 1,5 % di grassi)
• Proteine (1 uovo, 150 g di yogurt con 1,5 % di grassi), attesa di 

10 minuti, carboidrati (1 panino di frumento, 45 g)

Dose di insulina e carboidrati calcolati, valore del glucosio iniziale
• 5 U/2,5 CHO, 6,2 mmol/l
• 5 U/2,5 CHO, 7,2 mmol/l

• Effetto positivo sull’andamento del glucosio postprandiale
modificando la sequenza (prima le proteine)

• Prima dei carboidrati è utile assumere alimenti come 
uova, formaggio tipo quark, yogurt, verdura, insalata o 
carne

• La terapia insulinica deve essere quindi opportunamente
adattata

Sintesi:
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Prima i
carboidrati

no

10–13,9 mmol/l

>5,6 mmol/l

medio

>4 ore

Prima le 
proteine

Diminuzione del 
glucosio postprandiale

<10 mmol/l

<3,3 mmol/l

lento

<3 ore

— Prima i carboidrati — Prima le proteine

Tempo (min)

GI: glucosio iniziale (90–150 mg/dl, 5,0–8,3 mmol/l)

G
lu

co
sio

GI

1. Livelli di glucosio 
postprandiale:

2. Differenza 
di aumento:

3. Aumento 
del glucosio:

4. Durata:

5. Eventi particolari:

Presenter
Presentation Notes
Cambiare la sequenza del pasto è per Pietro una possibilità facilmente praticabile per influenzare positivamente il proprio andamento del glucosio postprandialeDeve provare a capire quante proteine deve consumare e a distanza di quanto tempoPer capire quanto è realistico mettere in pratica questo consiglio è opportuno tenere conto che ciò dipende dal comportamento alimentare individuale, ad es. dalla velocità di assunzione del cibo. La quotidianità fornisce esempi concreti di come mettere in pratica questa strategia: ad esempio, è comune consumare una zuppa senza carboidrati come antipasto, quindi aspettare un po' fino al momento di servire la pietanza principale. Oppure si può servire e consumare innanzitutto l’insalata servita in accompagnamento al piatto; un pinzimonio di verdure oppure un piatto di verdure grigliate sono un antipasto ideale, prima di passare al piatto principale contenente carboidrati. A colazione, si può cominciare ad esempio con l’uovo sodo e solo successivamente consumare il pane.
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Profilo di «Vera»
ES EMPIO A PPL ICATIVO (P.  64–67 1)
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Profilo di salute:
• Età: 37 anni
• BMI: 29,0 kg/m2
• Diabete mellito: tipo 2
• Valore attuale dell’HbA1c: 6,0 % / 42 mmol/mol
• Durata del diabete: 17 anni
• Forma di terapia: bolo-basale
Parametri della terapia:
• Insulina aspart (azione ultra rapida): rapporto

insulina/carboidrati: 2–1–2 U/CHO  
Fattore di correzione: 1 unità/1,7 mmol/l
Valore target: 5,6 mmol/l

• Insulina glargine: 25 unità/24 ore
• Dapagliflozin/metformina 5/1’000 mg: 1–0–1, 

dulaglutide 0,75 mg 1 volta alla settimana
L’obiettivo di Vera è quello di diminuire ulteriormente la dose di 
insulina e anche di ridurre la variabilità del glucosio cambiando le 
proprie abitudini alimentari.

1. AGP-Fibel Ernährung. Mit CGM postprandiale
Glukoseverläufe analysieren. Kirchheim Verlag, 
1a edizione 2020 Le immagini sono foto di agenzia scattate con modelli.
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Controllo ai pasti n. 1 «Vera»: müesli
A N A LIS I  STR UT TURATA DELL’AGP 1
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Controllo ai pasti n. 1: müesli
• 60 g di müesli pronto
• 40 g di fiocchi d’avena con 1 cucchiaio da tavola di noci e 10 g di 

frutta

Dose di insulina e carboidrati calcolati, valore del glucosio iniziale
• 6 U/3 CHO, 5,2 mmol/l
• 4 U/2 CHO, 7,1 mmol/l

L’andamento rispecchia le aspettative: il müesli pronto, 
contenente zuccheri aggiunti, produce un aumento
maggiore e persistente del glucosio.

Un mix fatto in casa di müesli e fiocchi d’avena permette
di ottenere un andamento del glucosio più favorevole
e, inoltre, di risparmiare calorie e insulina.

Sintesi:

1. AGP-Fibel Ernährung. Kröger et al, Mit CGM postprandiale Glukoseverläufe analysieren. Kirchheim Verlag, 1a edizione 2020

Fiocchi d’avena

no

<10 mmol/l

<3,3 mmol/l

lento

<3 ore

Müesli pronto

no

<10 mmol/l

3,3–5,6 mmol/l

medio

<4 ore

— Müesli pronto    — Fiocchi d’avena

Tempo (min)

GI: glucosio iniziale (90–150 mg/dl, 5,0–8,3 mmol/l)

G
lu

co
sio

GI

1. Livelli di glucosio 
postprandiale:

2. Differenza 
di aumento:
3. Aumento 
del glucosio:

4. Durata:

5. Eventi particolari:

Presenter
Presentation Notes
Dato che l’andamento del glucosio può avere una notevole variabilità individuale, Vera deve scegliere la variante di müesli con fiocchi d’avena adatta per lei.Si consigliano fiocchi d’avena interi invece che fiocchi d’avena macinati: la diversa consistenza dei fiocchi d’avena influisce notevolmente sull’andamento del glucosio postprandiale, tenendo conto che i fiocchi interi hanno un minore indice glicemico (IG) 
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Controllo ai pasti n. 2 «Vera»: yogurt
A N A LIS I  STR UT TURATA DELL’AGP 1
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Controllo ai pasti n. 2: yogurt
• 150 g di yogurt alla frutta
• 150 g di yogurt naturale con 10 g di frutta

Dose di insulina e carboidrati calcolati, valore del glucosio iniziale
• 4 U/2 CHO, 6,1 mmol/l
• 2 U/1 CHO, 5,2 mmol/l

Andamento del glucosio simile per yogurt alla frutta e 
yogurt naturale. 

Riducendo il consumo di zucchero (yogurt naturale al 
posto di yogurt alla frutta), Vera potrebbe ridurre la quantità
di insulina.

Attenzione: l’analisi dei valori nutrizionali riporta
«zucchero», ma non distingue tra le diverse tipologie di 
zucchero.

Sintesi:
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Yogurt alla
frutta

no

<10 mmol/l

<3,3 mmol/l

lento

<3 ore

Yogurt naturale
con frutta

no

<10 mmol/l

<3,3 mmol/l

lento

<3 ore

— Yogurt alla frutta — Yogurt naturale con frutta

Tempo (min)

GI: glucosio iniziale (90–150 mg/dl, 5,0–8,3 mmol/l)

G
lu

co
sio

GI

1. Livelli di glucosio 
postprandiale:

2. Differenza 
di aumento:
3. Aumento 
del glucosio:

4. Durata:

5. Eventi particolari:

Presenter
Presentation Notes
Vera dovrebbe optare per lo yogurt naturale e integrarlo eventualmente con frutta
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Profilo di «Irene»
ES EMPIO A PPL ICATIVO (P.  68–71 1)

27

Profilo di salute:
• Età: 52 anni
• BMI: 27,0 kg/m2
• Diabete mellito: tipo 1
• Valore attuale dell’HbA1c: 7,1 % / 54,1 mmol/mol
• Durata del diabete: 35 anni
• Forma di terapia: CSII (microinfusore di insulina)
Parametri della terapia:
• Insulina aspart (azione ultra rapida): rapporto

insulina/carboidrati: 1,3 - 1,5 - 1,75 - 1,3 U/CHO  
Fattore di correzione: 1 unità/2,8 mmol/l
Valore target: 5,6 mmol/l

• Velocità basale: 17 unità/24 ore

Irene non è soddisfatta delle elevate fluttuazioni del glucosio durante
l’intera giornata. Esamina i suoi valori del glucosio con il team di 
diabetologi e, di comune accordo con loro, decide di controllare come 
diversi alimenti influenzano il suo andamento del glucosio postprandiale.

1. AGP-Fibel Ernährung. Mit CGM postprandiale
Glukoseverläufe analysieren. Kirchheim Verlag, 
1a edizione 2020 Le immagini sono foto di agenzia scattate con modelli.
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Controllo ai pasti n. 1 «Irene»: contorni2
A N A LIS I STR UT TURATA DELL’AGP 1
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Controllo ai pasti n. 1: contorni
• 400 g (1 barattolo) di lenticchie
• 200 g di spaghetti cotti con salsa al pomodoro
• 4 piccole patate lessate con salsa al pomodoro

Dose di insulina e carboidrati calcolati, valore del glucosio iniziale
• 3 U/2 CHO, 6,1 mmol/l
• 6 U/4 CHO, 7,8 mmol/l
• 3,8 U/2,5 CHO, 7,4 mmol/l

• A Irene si consigliano i legumi per il loro effetto
favorevole sull’andamento del glucosio.

• Se consuma legumi, Irene dovrebbe ridurre la dose di 
insulina per prevenire episodi di ipoglicemia
postprandiale.

• Irene potrebbe inoltre provare a consumare l’insalata
come antipasto.

1. Livelli di glucosio
postprandiale:

2. Differenza
di aumento:

3. Aumento del 
glucosio:

4. Durata:

5. Eventi
particolari:

Sintesi:
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Lenticchie

Diminuzione
del glucosio
postprandiale

<10 mmol/l

<3,3 mmol/l

lento (diminuzione)

<3 ore

Spaghetti

no

10–13,9 mmol/l

>5,6 mmol/l

rapido

>4 ore

Patate

no

<10 mmol/l

3,3–5,6 mmol/l

rapido

<3 ore

Tempo (min)

GI: glucosio iniziale (90–150 mg/dl, 5,0–8,3 mmol/l)

G
lu

co
sio

GI

— Lenticchie
— Spaghetti
— Patate

Presenter
Presentation Notes
Se consuma gli spaghetti cotti teneri, Irene osserva un forte aumento del glucosio.In alternativa può provare a capire quale effetto avrebbero gli spaghetti cotti al dente oppure gli spaghetti di farina integrale.I legumi, di cui fanno parte fagioli, lenticchie, piselli, soia e lupini, offrono un’alta percentuale di fibre alimentari e proteine vegetali. Per questo motivo, presentano un basso carico glicemico (CG) e devono essere considerati nel calcolo della dose di insulina solo per metà.
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Controllo ai pasti n. 2 «Irene»: frutta
A N A LIS I STR UT TURATA DELL’AGP 1
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Controllo ai pasti n. 2: frutta
• 150 g di mele
• 150 g di banane o pere
• 150 g di frutti rossi

Dose di insulina e carboidrati calcolati, valore del glucosio iniziale
• 3 U/2 CHO, 6,9 mmol/l
• 4,5 U/3 CHO, 6,1 mmol/l
• 1,5 U/1 CHO, 8,1 mmol/l

• Tutte le varietà di frutta influenzano l’andamento del 
glucosio senza problemi

• Quantità di glucosio variabile in base alla varietà di 
frutta: è necessario regolare la dose di insulina

1. Livelli di glucosio
postprandiale:

2. Differenza
di aumento:

3. Aumento del 
glucosio:

4. Durata:

5. Eventi
particolari:

Sintesi:
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Mela

Diminuzione del 
glucosio

postprandiale

<10 mmol/l

<3,3 mmol/l

lento

<3 ore

Banana/
pera

no

<10 mmol/l

3,3–5,6 mmol/l

rapido

<3 ore

Frutti 
rossi

Diminuzione del 
glucosio

postprandiale

<10 mmol/l

<3,3 mmol/l

lento

<3 ore

Tempo (min)

(min)GI: glucosio iniziale (90–150 mg/dl, 5,0–8,3 mmol/l)

G
lu

co
sio

GI

— Mela   — Banana/pera — Frutti rossi

Presenter
Presentation Notes
Aspetto da considerare per la riduzione del peso: le banane necessitano spesso di una maggiore quantità di insulina, quindi è preferibile consumare i frutti rossi per il loro minore carico glicemico (CG) e quindi per la minore quantità di insulina necessariaSi consiglia di consumare la frutta con moderazione (2–3 porzioni al giorno).
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Profilo di «Brigitta»
ES EMPIO A PPL ICATIVO (P.  72–75 1)
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Profilo di salute:
• Età: 47 anni
• BMI: 39,0 kg/m2
• Diabete mellito: tipo 2
• Valore attuale dell’HbA1c: 8 % / 63,9 mmol/mol
• Durata del diabete: 17 anni
• Forma di terapia: ICT (bolo-basale)
Parametri della terapia:
• Insulina: rapporto insulina/carboidrati: 6 - 6 -

7 U/CHO  
Fattore di correzione: 1 unità/1,1 mmol/l
Valore target: 6,7 mmol/l

• Insulina glargine: 25 unità/24 ore
• Sitagliptin/metformina 50/1’000 mg: 1 - 0 - 1

Brigitta non è soddisfatta del suo controllo del glucosio e vorrebbe
perdere peso.
È opportuno affrontare la questione della qualità dei pasti anche per 
aiutare Brigitta a perdere peso.

1. AGP-Fibel Ernährung. Mit CGM postprandiale 
Glukoseverläufe analysieren. Kirchheim Verlag, 
1a edizione 2020 Le immagini sono foto di agenzia scattate con modelli.
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Controllo ai pasti n. 1 «Brigitta»: cioccolato
A N A LIS I STR UT TURATA DELL’AGP 1
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Controllo ai pasti n. 1: cioccolato
• 50 g di cioccolato fondente (tenore di cacao 70 %)
• 50 g di cioccolato al latte

Dose di insulina e carboidrati calcolati, valore del glucosio iniziale
• 18 U/2,5 CHO, 5,4 mmol/l
• 21 U/3 CHO, 5,3 mmol/l

• Si consiglia il cioccolato fondente con una 
percentuale di cacao di almeno il 70 % rispetto a 
quello con una percentuale di cacao inferiore

• Nonostante l’andamento del glucosio favorevole con 
il cioccolato fondente, Brigitta deve consumarlo solo 
in quantità moderata dato il suo contenuto calorico

Cioccolato fondente (tenore di 
cacao 70 %)

Cioccolato al latte
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Cioccolato
fondente

no

<10 mmol/l

<3,3 mmol/l

nessuno

<3 ore

Cioccolato al 
latte

no

10–13,9 mmol/l

3,3–5,6 mmol/l

medio

>4 ore

Tempo (min)

(min)GI: glucosio iniziale (90–150 mg/dl, 5,0–8,3 mmol/l)

G
lu

co
sio

GI

1. Livelli di glucosio
postprandiale:

2. Differenza
di aumento:

3. Aumento del 
glucosio:

4. Durata:

5. Eventi
particolari:

Sintesi:

Presenter
Presentation Notes
Occorre chiarire con Brigitta se riesce a smettere dopo aver mangiato una barretta di cioccolato.Se si somministra insulina per coprire i carboidrati del cioccolato, nella somministrazione del bolo occorre considerare che l’assorbimento del glucosio è ritardato dai grassi.
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Controllo ai pasti n. 2 «Brigitta»: fast food
A N A LIS I  STR UT TURATA DELL’AGP 1
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Controllo ai pasti n. 1: fast food
• 300 g di pizza Margherita
• 1 menu con hamburger e una porzione media di patatine fritte

Dose di insulina e carboidrati calcolati, valore del glucosio iniziale
• 70 U/10 CHO, 5,6 mmol/l
• 49 U/7 CHO, 5,4 mmol/l

• Entrambi i pasti ad elevato tenore di carboidrati e di 
grassi comportano un aumento prolungato dei valori di 
glucosio, quindi non favoriscono una riduzione del peso

• La pizza influenza l’andamento del glucosio
postprandiale ancora più sfavorevolmente rispetto 
all’hamburger

1. AGP-Fibel Ernährung. Kröger et al, Mit CGM postprandiale Glukoseverläufe analysieren. Kirchheim Verlag, 1a edizione 2020

no

Pizza

10–13,9 mmol/l

3,3–5,6 mmol/l

rapido

>4 ore

no

Hamburger

10–13,9 mmol/l

3,3–5,6 mmol/l

medio

>4 ore

Tempo (min)

(min)GI: glucosio iniziale (90–150 mg/dl, 5,0–8,3 mmol/l)

G
lu

co
sio

GI

1. Livelli di glucosio
postprandiale:

2. Differenza
di aumento:

3. Aumento del 
glucosio:

4. Durata:

5. Eventi
particolari:

Sintesi:

Presenter
Presentation Notes
Dato che Brigitta vorrebbe perdere peso, sarebbe eventualmente opportuno prevedere una consulenza nutrizionale individuale oppure un piano dieta. (Un piano dieta è una dieta bilanciata con l’obiettivo di una riduzione del peso, in cui almeno un pasto al giorno viene sostituito da un prodotto a basso apporto calorico. Questo prodotto è disponibile generalmente sotto forma di shake prodotti industrialmente, drink già pronti o in polvere da sciogliere.)
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I dati del glucosio hanno scopo illustrativo. Non sono dati reali di pazienti. 
Le immagini sono foto di agenzia scattate con modelli.
FreeStyle, Libre, e i marchi collegati sono marchi di Abbott. Altri marchi
sono di proprietà dei rispettivi produttori.  
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Documenti per lo 
studio medico
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Documenti per lo studio medico
Analisi dell’AGP
(per medici)
Valutazione strutturata in 5 fasi

CON TROLLI  A I  PA ST I

34

Opuscolo
sull’alimentazione
Spiegazioni per i Suoi pazienti su
come effettuare i controlli ai pasti

Controlli ai pasti
Documento applicativo su come
effettuare i controlli ai pasti con 
Suoi pazienti
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Servizio clienti per le nostre applicazioni 
digitali (app1,2, LibreView3):

In caso di eventuali domande 
saremo lieti di fornirle assistenza.

S E R V I Z I O  C L I E N T I

I dati del glucosio hanno scopo illustrativo e non sono dati reali di pazienti. 1. L’app FreeStyle LibreLink è compatibile solo con determinati dispositivi mobili e sistemi operativi. Prima di utilizzare l’app, consultare il sito web www.FreeStyle.Abbott/ch-it per 
verificare la compatibilità del dispositivo. 2. L’utilizzo di FreeStyle LibreLink e LibreLinkUp richiede la registrazione a LibreView. 3. LibreView è un’applicazione basata su cloud.

Servizio clienti per domande generiche riguardanti il sistema
di misurazione del glucosio FreeStyle Libre o il webshop:

0800 804 404* (numero verde)

35

Ulteriori informazioni su: 
www.FreeStyle.Abbott/ch-it

0800 102 102* (numero verde)

*Siamo raggiungibili dal lunedì al venerdì (giorni feriali) dalle ore 08:00 alle 18:00. Il numero 0800 804 404 è raggiungibile anche il 
sabato dalle ore 09:00 alle 17:00. Le chiamate al servizio clienti potrebbero essere registrate e memorizzate da Abbott su server situati 
nella UE. Utilizzando i numeri del servizio clienti l’utente dichiara di acconsentire a questa procedura. Le chiamate sono gratuite dalla 
rete fissa svizzera e dalla rete mobile svizzera a livello nazionale.
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La ringraziamo per 
l’attenzione!

L’A L IMENTAZIONE N ELLA GESTIONE
DEL  D IA B ETE

36

Link utili:
www.FreeStyle.Abbott/ch-it

www.LibreView.com

Le immagini sono foto di agenzia scattate con modelli. FreeStyle, Libre, e i marchi collegati sono marchi di Abbott. 
Altri marchi sono di proprietà dei rispettivi produttori.  
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I dati del glucosio hanno scopo illustrativo. Non sono dati reali di pazienti. Le immagini sono foto di agenzia scattate con modelli.
FreeStyle, Libre, e i marchi collegati sono marchi di Abbott. Altri marchi sono di proprietà dei rispettivi produttori. ®
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