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valutazione dietetica

@(\6 \\‘3\6
Il paziente & inviato dal diabetologo per la valutq@%?\%@%tetlca

dopo aver avviato il percorso di educamoQg‘:'pﬁ%%rgﬁ}'érlstlca

eX®

DaII’ anamnesi: \ ©
.. Non conosce il conteggio d&l@)ﬁ I Dieta libera.

I\/Iod/flca la dose di insuling. zgg‘&)re-prandlale in funzione della glicemia

Terapia: Aspart léa P@YBZ/@@E’Q 5-8 U pranzo + 5-8 U cena e Degludec 13 Ul”

(‘5\0
N
Q/goeﬁ%urre la variabilita glicemica legata al momento del pasto

o"g\a



valutazione dietetica: obiettivi

\"
2
O Raggiungere e mantenere valori glicemici all’/nterno\Mméa@allo

glicemico ideale e’ \,&\\o@
O Limitare la variabilita glicemica \o %0 5\6\
O Prevenire o rallentare lo svilu &&s{o% \\‘eégmpllcanze croniche

modificando lo stile di vita e sgs&%%@n% dei nutrienti (ad esempio
mantenere o ragglungerﬁgﬁ\ r@{ﬁ& lipidico che riduca il rischio di

malattie cardiovascoky 3\3

O Indirizzare i fa kﬁﬁ? |V|duali considerando preferenze personali
e cultur%{ Qa forma non puo funzionare con tutti i pazienti:
per‘s@?a @é@lone dell’intervento nutrizionale)

%q\\lm (\t@ﬁere il piacere del cibo, apportando limitazioni alle scelte
0\69 %ﬁmentarl solo se indicate da evidenze scientifiche (attenzione ai
DCA)



guale approccio nutrizionale?

506\6(?6\@\
e Dieta a carboidrati fissi (Ii@%@‘%ﬁé@@%bio)
)\

W e
e Conteggi Pd’(eh'\gﬁﬁrboidrati: tecnica che consente di
881 QAnEICl

modifi%zf;’é ?éé{o@% di insulina rapida del pasto sulla base dei grammi
qle'b ?%é){d?éﬁl assunti
\¢
. \\‘QQ ‘Ge\\e(

& oo
O



carboidrati e glicemia

A\
L R\

L'aumento della glicemia post-prag@% d\dﬂéende
prevalentemente dalla quantita @\%}rQo}b@ati assunti
(il 90% dei CHO presenti @Q’gﬁT &E}jﬁ\e%ti influenza la

glicemia circa 20-90 r{m%%og@\@%asto)
P O0°
AN



guale approccio nutrizionale?

n(\'a \\((‘3\‘\6‘
Luso delle diete a scambio o il conteggio dei carboidrati sono |mpn{&| Yontrollo glice-
mico nel paziente in terapia insulinica basal-bolus. O(;\G d\\a\ 1A
S 5\
09’&6 (©
ed\)\ (\\\6
S & ? - . ‘it
| pazienti in terapia insulinica basal-bolus 60\% g@n icare i boli di insulina preprandiali sulla
base dei carboidrati contenuti nei pﬁ\aqk 5\? 1A
\\\Ps T c),\cx\‘\"
Il counting dei carboid ma nel contesto della MNT, componente essenziale, e iden-
tifica la strategia QB’L cgé er il controllo glicemico nel paziente con diabete in trattamento
insulinico mteeﬁ G‘e\a I B
X N
S\ 6 <\Ge
20°” o€
0\

Standard Italiani per la Cura del Diabete Mellito 2018



Conteggio del carboidrati

Il rapporto insulina/carboidrati (I/CHO)
indica una wunita di insulina quanti
grammi di carboidrati metabolizza.

Punti di forza:
- Maggior liberta nella scelta dei pasti &

- Miglior controllo g|IC$\rTﬁ&)

postprandiale

INSULINATOU
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- Miglior qualita di vita (\’&P\ \O(\
X2 ef°
(6 \6\‘
Criticita: o 6(3

NORM O GLICEMIA IPO GLICEMILA IPER GLICEM LA

- |mp ’&\\ar% maG%u calcolo, tempi di
eﬁo lunghi



Conteggio dei carboidrati

obiettivi strumentj, o0 d\@\@
— — : \39“ SN
Identificare e quantificare i Tabelle degli alimpe \9@
carboidrati contenuti negli EtIChEtte@@ﬁf g@g\’ﬂa
alimenti Dleto(ﬁ‘a‘@troe 2
N
S5 s\éizg’a crudo

Q@eso a cotto
Misure casalinghe
Metodo volumetrico

Stimare le porzioni di alimento
7,P~“ |

AP g

Individuare |I)éag@ort \O(\

insulina ﬁ? /CHO) e Formule matematiche
|| f @&? ql@@rezmne (FSI) Diario alimentare e glicemico
\\\ (\G
\
‘ QO o]
ov

Follow-up periodici per riverifica I|/CHO e FSI e gestione criticita



Caso clinico: Paolo
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[l fattore di' correzione (FC)

S
@‘0
Il Fattore di Correzione (FC) o Fattore di Sensibilita Insulinico (FSI% @d}ﬁa&g@a\‘lto
1 Ul riesce ad abbassare la glicemia misurata in mg/d| 0\\6\\ @6\

e\ \\O
E’ un fattore legato al fabbisogno insulinico glornglgp% g\cb\? cambiare nel
corso della giornata e della vita 6’&\\ 6(66

Si calcola dividendo un numero fls%% 1@8 ‘b%r il totale del fabbisogno
insulinico giornaliero Qﬂe

P~
PN \e ©
$$P\7/o‘\g\(\a
6‘6\6 \‘g(
CS%@E%E DI 1800
s\\\ NSIBILITA =
0 ALLINSULINA totale dell’'insulina

assunta nelle 24 ore



[l fattore di correzione (FC)

Esempio utilizzo del FC

)
GLICEMIA A DIGIUNO: 240 rﬁﬁfél ‘5\6\

OBIETTIVO GLICEMICQS@20 \q@?dl
qfs&d\
g\Q
A 7/52@@’0120 120 mg/d|
c\@f% Gg?fattore di correzione) = 2,0 Ul

AN
0\090 °° 2 Ul di correzione



Riassumendo
S\

e\
\0 \6\\
Il bolo totale di insulina rapida da praticare prima del pasto Qa}}@% 'gé‘f@della

somma algebrica di due componer&a\ \’o\\@

N
3\\66(8 Gy °
036\)\‘660(\\‘6
, e o\ :
QUANTITADIINSULINA oW (o0 QUANTITA DI INSULINA
NECESSARIA A COPRIREUNP F;\,()\G S PER CORREGGERE LA GLICEMIA IN ECCESSO
\

glicemia - target

fattore di correzione




Caso clinico

00:00 02:00 04:00 06:00 08:00 10:00 12:00 14:00 16:00 18:00 . n@@ 22:00 Q000
MAR 8 set 0 OV %
\! . 0)
180 — :
M — . \:6 A [
| " NG
[ Glucosio mg/dL ?: QOG\G " \\6\
124 129 - 237 199 12%\\‘3 vi(“b ‘32%314? 134 123 113 93 130 117 . 95
661@\6 O{\\\e{as 158 | 154
Ve‘ l? G 2 d\ S 159 3 Ul
Carb. grammi QO\ . (i(eg 6 Ul
Note 1P\$P\‘ é\@ ér}aalfintegrali 200ml latte
&P\ '\g‘\(\ > Straccetti di pollo Vierdure grigliate 70g Pane
P& e O( 1 nodino vitello 1 hamburger Insalata 1 Cracker integrali 1 pera <
&2 EFia
Ore 7.50 glicemia 129 G\a Ore 13.25 glicemia 95 mg/dI Ore 20.00 glicemia 93 mg/dl
' Q( el
30 g cerealj g&\g‘glfQ@ HO 70 gr pane comune =42 CHO Hamburger (vitello) = 0 CHO
200 \@Q@parz@gemato =10 CHO Straccetti di pollo =0 CHO Insalata = 0 CHO
6 i 150 g Verdure grigliate = 4,5 CHO 30 gr crackers integrali = 18 CHO
Tot.33grCHO:5=6U | |~ 1 pera (ca 150 g) = 15 CHO
Tot.47grCHO:8=6U | | s
Tot. CHO 33 gr: 10 =3 Ul




caso clinico: colazione

Lo scarico dati mostra 1gg 0000 0200 0400
un’escursione glicemica
elevata (271) a 40 minuti

circa dall” avvio del pasto —f\‘aﬁg’?‘:’w@(
70 — eV . 50(

COLAZIONE N\
I/CHO : 1/5 $$P.’LZ\<\(§\(\

glicemia 129 mg/dl
\0C
S

Glicemia post 170 mg{% 6

N
30g cereah Q@&rah @3\940 > 30g cereali integrali 200ml latte
200 paré mato 10 CHO » Stracce

%\_ __________
0\?93 33gCHO 5=6 Ul

1 nodino vitello 1 hamburger Insal:




analisi bromatologica colazione

Alimento Porzione Carboidrati | Carboidrati | Grassi(gr) | Proteine Fib a(\'a \‘)d\\ﬁ;&\%f"
totali (gr) semplici (gr) . ? @‘5\
&" S '\
latte parz. |200ml |10 10 3,6 N3~ a2/ 100
Scremat \66 . ef©
cremato AV ; f\\\‘
Cereali 30 gr 22,4 3.2 \ 0S8% ad\ Y28 22 105,7
integrali ‘OS)\&‘ ﬂ(eg
~ S\ ¥
1 P&\A‘ NS
Totale 32407 g 4,1 9,8
nutrienti a_@@ P‘_Q\O(\e
Kcal da o (1266 49,5 36,9 39,2 205,7
nutrienti O(QQA\@(@ ‘
% nugeiadtl | 0C7 ([63% ) 24% 17,9 % 19%

oY v "



Caso clinico: colazione n. 2

Glicemia pre pasto: 117 mg/d| 0 ————— - ,a':’, O \\é?‘?“ 12:00
T3 :
Te caldo senza zucchero =0 CHO XY 1
: : . 180 — e\ ‘
Nr. 4 fette biscottate integrali = 22 CHO \W\__ rd
"""""""""""""""""" 7O — 6\\ (e 6 !
Tot. 22 CHO ot~ oy |
° @01&\ e 127 117 107 {92 130 99
I/CHO 1/5 $\ (eg’bm {119 98
22:5=4 Ul $P§)‘ e\ © 99
’LP\ \(\66 22 15g 15g
Glicemia 2h post-pasto 107 mgéd&& (\Q .
I 4,0u
(6\6 a\l > Exercise » zucchero
(GQ ( \ > t&, 4 fette bisc int > zu
QQ e\le
oW N\

@@ﬁ%ﬁlco?rﬁostra un picco glicemico (200) a 45 minuti circa dall’avvio del pasto



Analisi bromatologica colazione n. 2

. 0%
5O
Alimento Porzione Carboidrati | Carboidrati | Grassi (gr) Proteine . a(@b(a&gﬁ\\ Kcal
totali (gr) | semplici (gr) (g\%\\f&\\‘ @6\
Qe ‘éza\\’&
Fette n. 4 22 3 1,56 33, S 3,3 112,34
biscottate o 6\\0 el © @
. . QW (N
integrali N 2=
The caldo | 200 ml 0,71 0 AW el 0 0 0
’ 2! —
ST MCL
X\
Tota!e | Zé\@\ﬁ eO\\Q 1,56 3,3
nutrienti AD 6\ \Q
Kcal da 6‘6&6\@» gt 12 14,04 13,2 112,34
nutrienti | (GQ o©
fe e “0 v N o o 0 0
% nutagtt” | (C° 75% ) 10% 12,4 % 11,7%
g ¥ N




'\a(\'a . 6\\0\\

_— : : \ ;
Scarichi come questi sono davvero molto frequenti sopr‘at@‘t"t%‘aa@ NZione
S

G-t
e 8
MAR 15 set 350 0z2:00 04:00 06:00 Q‘()\N‘VA} Q‘é’@;a 12:00 14:00 16:00 18:00 20:00 22:00 00:00
P e 2
180 - P‘i ) \(\6
D Glucosio mo/dL = D\ 66 R (6‘\0(\6
ANV N 139 127 130 | 137 123 110
(GQ@ ((6\‘6
. QQ N©
Oé’\\\\‘ el (‘\C,@
Q



considerazioni
«

W

20
6\0\?@
. s A

Il calcolo dei carboidrati & corretto? @\\a\\z@g\d‘
. . . . NS\
Il rapporto insulina/carboidrati? 0 é\(;\\@

| tempi di somministrazione d%u{m\}j\liga Yono adeguati?

Qualita del pasto? e &

A\

e\
La colazione, sop&;tﬁu?@@\?ella italiana, e il pasto che apporta in
prevalenza Q@rb%{gq@ﬂ. Grassi e proteine sono presenti in

S

perce w’é\ﬁ@ﬁﬁo basse.

O'\QQO

@
%‘\\\“6‘ L] L] L] L] L] L] L] L] L] L]
ARYni degli alimenti consumati inoltre hanno un indice glicemico

%) S
o\e
1\

elevato.



Indice glicemico

. 0%
O\

L'INDICE GLICEMICO (IG) misura la capacita di un alimento di alzare la glicemia.d} S\Bspresso in
percentuale rispetto al valore di riferimento rappresentato dal glucosig\,g(\mé}legk{@h%o (il cui indice
glicemico e per definizione 100) \e\fa\\‘a\'\@@

(G)E

B L'IG ci dainformazioni riguardo la qualita dei CHO e, com&e&aﬂcﬁgo 3] \I quantita di CHO, mostra

che i cibi hanno un impatto diverso sulla gllcem|aed\)\a O{\\‘e(
B L’'indice glicemico e calcolato empiricame eigalgrﬁég’no soltanto indicativi. Esso varia a seconda

di numerosi fattori (varieta, grado di n@@l z\i@n@,gmna geografica di produzione, rapporto
amilosio-amilopectina, la qualiti 10 ediaccaridi presenti, presenza di fibra alimentare,
proteine e grassi, modalit@@%ro%}k@(ﬁe, la cottura, il pane lievitato con lievito naturale ha IG piu
basso rispetto a pan&g&? le%(b@c imico).

() A\
B Siconsiglia '@Y@}‘er{@‘gﬁ alimenti con un indice glicemico basso (minore di 55) o medio (tra 55 e
. \ °,
] Q;Oﬁ\éigﬁli(c\emico si riduce se si aggiungono fibre, grassi e proteine ad un alimento
o




ALIMENTO INDICE ALIMENTO INDICE
GLICEMICO GLICEMICO

Maltosio 109 Fane di segale da 50 a &“

Glucosio 100 Succo d'ananas

Fatate al forno 89 + 12 Uva

Pizza al 80 Succo di
formaggio & _ pompelmo

Zucca + Carote

frutta
Patate fritte 75 Riso brillato
- 9 Aﬁqr\’&a PN 6\ G4z 3
]

+
Fopcorn = 22 + 17 -
E ' oeuccg (:f eﬁé\la 40 +

Melone 75 Yogurt mC{&‘g ba

Cocomero RO 7, 13‘\
Riso arborio 69‘&\ \ m " da 39 a 75

Saccarosio e %\VS %\ b.'c:ocche T — 38 + 2

Zucchero di Cai?é gg ?Dem(’)\ 38 + 2
. AR ¢ Piselli bolliti ' 32,9

oW 47 Miele da 32 a 95
Fane bianco da 30 a 110
Fagioli bolliti 29 + 9
‘@:ghe%ﬁ cotti 57 Fesche da 28 a 56 cotta
Fatate bollite da 56 a 101 Mele da 28 a 44
Kiwi % 53 + ¢& Latte intero 27 £ 4
o da 52 a 98 Fruttosio puro 19 + 2

Anguria

‘
Pasta molto

Crackers

DBanana 52 + ¢4 Yogurt magro 14
Mango 51 +5 bianco




Carico glicemico (CG)

6\0\' :
o0 Ao
B L’IG definisce la qualita dei carboidrati introdotti, ma IQ\'&}é'?l ol

glicemiche sono date anche dalla quantita di cg@@?&?@i‘?ﬁﬁ%odotti.
2 S
B || CARICO GLICEMICO (CG) invece tiene&@ﬁ\\)g@(%{b(quantité di CHO
forniti e si calcola moltiplicando Iaeqﬁgng\técﬁ\l CHO contenuti in una

data porzione di alimento w‘ﬂ\}\l{)@d@a
S

. IO . L
B Per abbassare il CG gl\’bh‘ pQ@bbee sufficiente preferire I’assunzione di cibi

a basso IG cor%qblé‘ e&@lﬁ}%ose, la frutta, I'avena, 'orzo e la pasta
integraIQ,a@%u\{g(ﬁstituire o ridurre la quantita di alcuni cibi ad alto IG,
co ﬁ%eé@ei\glternativi a bassi IG (per esempio riso abbinato a lenticchie

0‘5‘\’@36%9(\@?3% segale piuttosto che pane bianco)

OY"" ® Pasti con carico glicemico elevato portano a picchi glicemici rapidi



A\ \6\\
1. Tempi di somministrazione dell’ insulina: aumentare I’il'\x&gwgﬁdg\bﬁ@

. ] ] e o ] L] ’ L] 7 .
somministrazione di insulina rapida e Iassunzmne&{e’l?bg@& elevato

S0 66\

indice glicemico N o
NP e
c© 6\5

1. Composizione del pasto: pref@é\i?’(’@@@to misto”. La presenza di grassi e
proteine rallentano I'as ar Q@tﬁ)gei carboidrati a livello intestinale,
riducendo il caric rg{'@‘hael pasto

PV e
27 o
6\66 @(5\0
\! AN L . - : :
1. Sceltf@ﬁ_eng@’t’é diminuire la porzione degli alimenti ad elevato IG e preferire
é\{(\a@s {\zﬁ)\‘ne di cibi a basso IG (verdure, legumi, cereali integrali)

O'\QQO % el




Caso clinico: cena

cio 7 350 0000 02:00 04:00 06:00 08:00 10:00 12:00 14:00 16:00 18:00 20:00 ,-\‘\'?poe 00:00
nov W
180 - H— \:6\\‘ ‘
D Glucosio mao/dl TZ ] é\e . ‘ 0\\
159 103 102 94 5 aé 146 157 126 122
N\
«96 . 1e8© 15
VEN a Hov 350 o000 02:00 04:00 06:00 08:00 10 Q,on 12[{ (:JC'(\ 16:00 18:00 20:00 22:00 00:00
. OV e
Lo ) WAt
70 -} . 'a\
U Giucosi X\
ucosio ma/dL . R Py \
\ ot
o\
117 di insulina metabolzza ﬂ(&""ﬂe‘ i
.0 di carboidmt A0‘> \‘a 27,38 BOLO 3U Umare @ @@
Q = a TTO ZUCCA E 13»(;5 TIMATO . 151 | al mattino 230
5\\'\ (\G ARROST Dm ;ﬂu e 2h dopo:_122
O‘T }@9 ﬂ"‘:m - PERA E STRUDEL DI MELE e @ @ @
ALTRO PASTO O __ Deyma




Analisi bromatologica cena

Alimento Porzione Carboidrati Carboidrati Grassi Proteine Fi r@‘\v \ ai\\KcaI
totali semplici Wl \d\\,'a
Riso 130 g 104,5 0,26 0,52 871 . x| 1 1(%3@3‘ 4316
o Ve
Gorgonzola (S)50¢g 0,5 0,5 13,55 9,%0 6\6 0 162
6\ 0.0S <
Burro (S)10 g 0,11 0,11 834 2 1.0 0 75,8
.. ov Y
Parmigiano (S)20 g 0 0 & L A\ SM'6,7 0 77,4
Arrosto carne | 130 g 0 0 g\()\“\ ﬂ%@%o 34,71 0 248
Pera 100 g 8,8 »n AC Y01 0,3 3,8 35
] E -
Strudel mele | 30 g (S) 11,6%\ “$P 239 3,18 0,94 0,6 78
; S
Olio 20g 6\@ @6\‘6‘(‘%\0 0 19,98 0 0 180
809‘ ~\2
Totale QQ‘ \16‘ 125,56 16,97 63,38 gr 60,99 gr
W ac®
nutrienti . c\\ | ¢ N
K@\% 470,85 67,88 570,42 kcal 243,96 kcal 1285,23
nutrienti
% nutrienti 37 % 53% 44% 19 %




Grassi, proteine e glicemia

Nonostante i carboidrati siano il principale nutriente influenzante la glicemia post ,ad A
prandiale, 'apporto in grassi e proteine ha un maggior impatto sulla rlsposta\,&@\\‘a

licemica da 2 a 8 ore successive il pasto. (o)
g P %00 6\,\6\\
N e 2%
GRASSI: il 10% si trasforma in glucosio a distanza di 6-8 O§ Qo 6‘
Rallentano la digestione di un pasto e quindi I’assor o&{@%arbmdrah

6
?\0\$ Q(Gg
PROTEINE: circa il 50-60% delle prg\@?ﬁug@%onverﬂto in glucosio

nel giro di 3-6 ore 0(\(3
60 0(\
a\a \19‘ o
La letteratura g ed| intervenire con un aumento della dose di insulina e |’ utilizzo di boli estesi

(onda — %Qp\b% m&b%mentl in terapia insulinica sottocutanea continua.
Tl@@@a le st?a?egle di controllo richiedono piu studi.

The Role of Dietary Protein and Fat in Glycaemic Control in Type 1 Diabetes: Implications for Intensive Diabetes Management Diabetes Care 2015



Grassi, proteine e glicemia

e
@‘0
Sono stati studiati due algoritmi di calcolo della dose di insulina lega Q\a%&a@sﬁé proteine
del pasto: < \\9\ @5\
oe® KN
SOV o

1. FAT PROTEIN UNIT (FPU) o metodo Pankowska: ;bﬁ%egelﬁsulma rapida ogni 100 kcal
derivanti da grassi / proteine (da erogare cq;eg pg¢6\ prolungato fino a 8 ore) .
on (Gga
2. FOOD INSULIN INDEX (Brand- g@ﬁ\§m|sura della risposta insulinica post prandiale

agli alimenti in soggetti san@tbrlﬁg(@%\e per determinare le dosi di insulina durante i pasti
nel soggetto con dlabe@&g@ﬁ\

’b

@(

Entramb %tgé*@fu rlchledono ulteriori studi a causa del significativo aumento di
|po%g§eﬁ\|@pb prandiali registrate in corso di studio.

The Role of Dietary Protein and Fat in Glycaemic Control in Type 1 Diabetes: Implications for Intensive Diabetes Management Diabetes Care 2015



Grassi, proteine e glicemia

O
o\
\‘\‘a(\'aé\d\\a\\
Esempio di utilizzo Fat Protein U@“’b*@@
%Ou 6‘\6\
6\)\6 (\\‘6
GRASSI DEL PASTO: 52,49 g x 9 kc l\egﬁ%&tﬁf'da grassi —=> 4,7 FPU
PROTEINE DEL PASTO: 50,28 !é@k%gzm Kcal da proteine = 2 FPU

N
ww@:@“a

. a@
(&@W&g@@aistribuire nelle 8 ore successive il pasto

(o) \o
N 9@;\1@‘6
N N
o>

ol |
0‘{9@ tecnlg, tuttavia, necessita di ulteriori studi che escludano il rischio di ipoglicemia post-prandiale
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20,0 0,0 25,0 22,5
Cena Nasello 00| o] o0 |Cena Pasta sugo 70| 80| 56,0 |Cena Risatto 80| =&o| s4,0 |cena Risotto so|  so| 40,0 |Cena Pizza
12 |patate 200[18] 36,0 10| Pollo 100 o] o0 10| Gorgonzola 50 0| 00 8|Insalata 50 2| 1,0 12 |Pane
207-186 | Pane 40(60| 24,0 157-187 |Insalata 00| 2| 20 111-95 |Insalata 50| 2| 1,0 77-67 | Pane integrale 60| 50| 30,0 176-103 |Ravic
Vino 80| o] o0 Pane 40| 60| 24,0 Pane 40| 60| 24,0 Mix pesce 80 ol 00| 6 Vino
186 0,0 187 | Vine 80| o] 00 126 | Vino 80 ol 00 67| Vine 80 0| (0 g\ 104 | Cavel
22 0,0 22 0,0 22 0,0 22 \Y'e/ 22
60,0 82,0 89,0 GEEH,G
PR\
14-apr  Martedi g CHO 15-apr  Mercoledi g CHO 16-apr  Gioved g CHO 17-apr Venerdu Hé\ \) CHO 18-apr  Sabal
[Colazione |Latte e caffe 180| 5| 9,0 |Colazione |Latte e caffé 180 5| 90 [Colazione |Latte e caffe 180 5| 9,0 Colazione 7%0'3 9,0 |Colazione |Latte
16 |Colomba 50|56| 280 16| Croissant 50| 50| 25,0 16| Croissant 50 50| 25,0 stata _\\ 65| 39,0 17| Torta
116-272 | Muesli 40(65| 26,0 118-180 |4 Biscotti 60| 60| 36,0 124-2504 Biscotti 60| 60| 36,0 B{@‘élscm c\OYM ™ 45| 60| 270 203-166 | Mues
Succo mela go|15| 12,0 Succo pompelmo | 80| 15| 12,0 Succo pompelmo go| 1s| 120] 3 \ (V)
75,0 82,0 8 e\a \\O~— 75,0
|5puntina 0,0 |Spuntinu Caffe 200 0] 00 |5pu ntina  |Succo pompelmo 80 %@&g M 0,0 |Spuntinu
0,0 N _ Cytapid 0,0 -
0,0 0,0 \X% 0,0
[pranzo  [Torta salata 200[15] 30,0 [Pranzo  [Torta salata 60| 15| 90 [pranzo  [pasta sugn g\?\ ol /) [Pranzo  |pasta 70| so| 56,0 |Pranzo  |Pizza
14| Mozzarella 80| o] 00 14| Risotto 50| 25| 150 20 |FormageN _ag\N 0,0 15| Orata forno 60 ol 00 20(Birra
253-172 |Pane integrale 40(50| 20,0 95-241|Pane 50| 60| 36,0 241-58|P ~ o s0| 180 59-61 | Pane 60| 60| 36,0 61-116 | Insalz
Caffé 200 0 0,0 Banana 120] 15| 18,0 anana Vllﬂ 15| 18,0 Mix verdure patate| 100 18| 180 Caffeé
Caffe 200 ol 00 \&\ cafie A 200 0| 00 s
ZAS) L) —
~ A 05 —
50,0 N\ R7s,0 S 92,0 110,0
[Spuntine |The 100| o] 00 [Spuntino | The h" ﬂp\a\%untma Coca Cola 150 10| 15,0 [Spuntino | The 100/ o/ o0 |Spuntine | The
0,0 Wik 4km |220 keal \‘\\k ‘;\ WIk5 km |280 keal 0,0 0,0 Run 5 km |323 k
0,0 nONN ( 0 15,0 0,0
[cena Risotto 200]25] 50,0 |[cena | |Mix Egtimi patat 0| 19] 418 |cena Raviali 150| a1 s1,5 |cena Pane 80| so| 40,0 |Cena Pasta
10|Pane integrale 80|50 (@) Felpette 1acch\hd ol 00 10/ Frittata 120 1] 12 8|salumi 150] o] oo 9 Insal:
87-73 |Vino 60| 0 3o le 50| 20,0 85-85 |Pane integrale 50| 50| 25,0 170-185 | Insalata 100 2| 2,0 161-163 [Form
5] 4,0 Vino 50 o] o0 Vino 60 ol 00 Vine
173 10| 12,0 173 |Mela 150 12| 18,0 215 | Macedonia MIX 100] 14| 140 198 [Mela
22 ) 22 0,0 22| Gelato 60| 25| 15,0 2|
‘\“\\ o 77,8 105,7 71,0 -
_ G\ <
21-apr a |UV ! \ CHO 22-apr Mercoledi E. CHO 23-apr Giovedi E. CHO 24-apr Venerdi £ CHO 25-apr Sabal
[ Colaziongd AN BN affe 8ol 5| 9,0 |Colazione |Latte e caffe 180 5| 90 |Colazione |Latte e caffe 180 5| 9,0 |Colazione |Latte e caffe 180/ 5| 9,0 |Colazione |Latte
1 ’froissanl 50(50) 250 14| Croissant 50| 50| 25,0 184 Biscotti 60 60| 36,0 18| Croissant 50 50| 25,0 16| Crois:
271-284 | Corn flakes 50|80| 40,0 145-243 | Corn flakes 40| 80| 32,0 212-317 | Croissant 50| 50| 25,0 250-116 |4 Biscotti 60| 60| 360 118-59 [Mues
Fett Bisc.+Comp. 20| 60| 12,0 Corn flakes 30| 80| 24,0 0,0 4 Bist
74,0 78,0 94,0 70,0
lSpuntinn 0,0 | Spuntino | Caffe 200 0] 00 | Spunting 0,0 | Spuntino 0,0 | Spuntino | Mace
0,0 Spremuta arancia 100| 10| 10,0 0,0 0,0 |




Il conteggio dei carboidrati e spesso difficoltoso
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» zucchero
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Cra Descrizion

22:07 Consiglio accettato 6@ Cho \ 0 0.0
22:07 cena pollo con verdure e 100 g di pane toscano senza sa @Qn P

22:07 Glicemia ﬁ‘ 127
16:18 Consiglio accettato 0.0

( S o
Ho pranzato con 100 gfamml di rlso r|cor :sulma ho fatto vedere festive ma ho avuto un crollo e ho dovuto
16:18 prendere una pesca ed una b rton pren 0 zucchero. odio i piselli

0.0
é@we doWzmne la glicemia & salita ma per adesso no aggiungo altra insulina, lascio che la curva

eriamo
“ 246
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Diario alimentare e glicemico non sono sufficienti per una valutazione completa

del paziente e per un intervento efficace.
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20:16 Consiglio accettato P\ 6\6 0.0

20:16 Oggi pomeriggio non & andata benissim &k&b a zani\@ cerco di gestirmi

13:45 Consiglio accettato e 0.0

13:45 Sono un po’ altino e tra poco m@& intra rinsulina vedere festa
13:45 Glicemia \ \‘G _ 218
12:15Consiglio acceé@ 35F &UT - 0.0
Nottata orr% av |per spaventosa prima di addormentarmi ho fatto 6 unita poi mi sono svegliato in ipo e ho mangiato 9 oro col latte. questa
altissimo ed ho fatto due iniezioni prima di colazione poi prima crollasse di nuovo ho preso 4 bustine di zucchero per evitare un’altra
12 1 I facc per come ho gestito le ultime ore. oggi a pranzo sono al gelso quindi pancia mia fatti capanna

0\6Q °°

Diario alimentare e glicemico non sono sufficienti per una valutazione completa
del paziente e per un intervento efficace.
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Riverifica periodica dei rapporti I/CHO e F%d\e\?d\\.a\'\’é
Discussione delle criticita legate ,g({a?c()g’qeéélo dei
carboidrati soprattutto nella g@ﬁ?g@éﬁ%arboidrati di
alimenti complessi o dwgs i gcmsumati fuori casa,
incoraggiando il pazignte @d@fﬁ Izzare nuove strategie
Verifica dell @b’il—ﬁ‘a\éii\’é\aqcolo del paziente
Attenz'cpdpb%‘ Eq\ﬁ)ﬁ’i(ti da cui i pazienti ricavano i dati per
I%@%\n@tae‘%ei carboidrati (peso della porzione,
é)\(@&@nuto di CHO su 100 g, app ..)



aggiuntive, e quindi necessario ch&g@\

2

L . . A\ .
- Le nuove tecnologie ci forniscono oggl{gq;@ﬁ&g\é\\%formazmm
|

\\‘r@e@n%ro dell’equipe sia

aggiornato e preparato per e H‘ﬁe lio
g8 prep P \gg a&z‘ g

O (eS

- Non solo carboi pﬁ’f‘g\g@sﬁ}%roteine, |G e CG sono aspetti che
devono es&g@%&e@d\g\ considerazione per un’analisi attenta del

profilggﬁﬁg 0
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