
La rete diabetologica: se non ora quando?

Sabaudia, 28 maggio 2022

• La dr.sa Maria Cristina Stirpe dichiara di NON aver ricevuto negli ultimi due 
anni compensi o finanziamenti da Aziende Farmaceutiche e/o Diagnostiche

Dichiara altresì il proprio impegno ad astenersi, nell’ambito dell’evento, 
dal nominare, in qualsivoglia modo o forma, aziende farmaceutiche e/o 

denominazione commerciale e di non fare pubblicità di qualsiasi tipo 
relativamente a specifici prodotti di interesse sanitario (farmaci, 

strumenti, dispositivi medico-chirurgici, ecc.).



• 20120152015 Piano aziendale programmatico per l’applicazione dei 
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• 2015 Piano aziendale 
programmatico per 
l’applicazione dei percorsi 
assistenziali

• 2016  Coordinatore dei MMG 
per PDTA DM / BPCO

PERCHE’ SONO QUI?



PDTA: Nascita
Dca 474_cronicità 07 10_2015 : Linee di indirizzo per  la gestione 
a livello territoriale della presa in carico del paziente cronico e 
relativo percorso attuativo 

DCA U00581 Piano Regionale per la malattia diabetica nella 
Regione Lazio 2016-2018

DCA_U00113_11_04_2016 : Percorso Diagnostico Terapeutico 
Assistenziale (POTA)per  Broncopneumopatia Cronica  
Ostruttiva (BPCO) e Diabete – prestazioni prescrivibili

1026_Delibera_14_2016: "Modalità applicative del PDTA 
Diabete mellito nella ASL Roma 3"



ELEMENTI 
POSITIVI:

Migliore 
gestione 

della 
cronicità da 

parte del 
MMG e 

dello 
Specialista

Migliori 
risultati 

terapeutici , 
con maggior 
aderenza ai 
trattamenti

Gradimento 
del paziente

Recupero di 
pazienti 
prima 

seguiti da 
strutture 

esterne alla 
ASL

STATO DELL’ ARTE CON I PDTA DM









Rapporto tra i livelli assistenziali non è rigidamente gerarchico 
piramidale…….





ELEMENTI 
NEGATIVI/ 
ASSENTI:

Informatizzazione Audit Supporto 
infermieristico

Sincronismo dei 
controlli solo al 

T0

P
D

TA

PRENOTAZIONI con  agende  dedicate  farraginose, 
ALMENO 30 CLICK 



PDTA FRIZZATO





INFORMATIZZAZIONE COLLABORAZIONE

Elementi per Attualizzazione



Cooperazione applicativa 
ESEMPI DI : invio dati

ricezione dati



SarLazio : prenotazioni B/U



SarLazio : invio vaccinazioni



SarLazio : invio esito tamponi



Sar Lazio : invio comunicazioni al SISP



Cooperazione applicativa:

ricevere  Dati







Attualmente 



Uomo
59 aa

Attualmente                MMG



Attualmente                MMG



Attualmente                SPECIALISTI PDTA  



….ma Domani………



L'unico modo per iniziare
a fare qualcosa è smettere di 

parlare e agire.

Walt Disney



Grazie

La speranza ha 
due bellissimi figli: 
lo sdegno e il 
coraggio. Lo 
sdegno per la 
realtà delle cose, 
il coraggio per 
cambiarle 

Sant’Agostino
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