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Scaletta argomenti

• Conteggio dei carboidrati strategia nutrizionale

• Carboidrati, grassi e proteine come influenzano la 
glicemia

• Caratteristiche dei principali algoritmi nei sistemi AID

• Iperglicemia, ipoglicemia post- e inter-prandiale quali 
strategie

• Annuncio pasto semplificato

• Take of message



Conteggio 
dei 

carboidrati

Terapia nutrizionale nel diabete in terapia insulinica intensiva

TERAPIA 
INSULINICA 

MULTIINIETTIVA

PENNE 
INTELLIGENTI

SISTEMA 
AUTOMATIZZATO 

DI INFUSIONE 
INSULINICA (ADI)

MICORINFUSORIRappresenta uno strumento 
fondamentale ed è raccomandato da 

tutte le linee guida



Conteggio 
dei 

carboidrati

Maggiore 
precisione 

nel bolo pre-
prandiale

Migliora 
controllo 
glicemico

Maggiore 
flessibilità e 

libertà

Migliora la 
qualità di 

vita

Richiede 
molto 

impegno

difficoltà 
nella stima 

del peso

Ulteriore 
carico  

decisionale
• Facilitare l’apprendimento 
• Alleggerire il carico e lo stress

STRATEGIE

• Supporto continuo
• Applicazioni 
• Eventi educativi pratici
• Intelligenza artificiale?



Nuove tecnologie e alimentazione 
cosa sta cambiando



Effetto dei principali nutrienti sulla glicemia

responsabili del picco glicemico entro le 2 ore



Pasto misto -> coda prolungata
effetto tardivo di proteine e grassi

Effetto dei singoli nutrienti e di quello combinato 
(carboidrati combinati a grassi e proteine)



Obiettivi del documento
Questo documento fornisce raccomandazioni pratiche e specifiche dei 
principali sistemi Automatizzati di Infusione Insulinica (AID)

La competenza nutrizionale e la conoscenza delle logiche algoritmiche sono 
strumenti chiave per garantire un controllo glicemico ottimale e migliorare la 
qualità di vita delle persone con diabete tipo 1.



Alcune caratteristiche degli algoritmi 
presi in considerazione

Tipo di 
algoritmo S………rd C……..Q D……1 C………X S……t

RIC RIC Aggressività RIC RIC

No pasto 
lento

Bolo esteso 
2 ore  

Pasto grasso 
bolo bifasico 

»Aggiungi pasto lenta 
digestione»

No pasto 
lento

RIC = Rapporto Insulina Carboidrati



Iperglicemia post-prandiale strategie nutrizionali 

S………rd C………Q C……….X S……….stD……..1

Indagare se è stato annunciato il pasto e i CHO
Rivedere capacità conteggio CHO e la tipologia dei carboidrati assunti

Se alimenti  ad elevato indice glicemico aggiungere ai carboidrati  
proteine/grassi/fibre o anticipare bolo 10-20’

Ridurre RIC 
10-20%

Ridurre RIC 
10-20%

Aggiungere 
aggressività 

10-20%

Ridurre RIC 
10-20%

Ridurre RIC 
10-20%In collaborazione con medico diabetologo

Tipo di algoritmo



Ipoglicemia post-prandiale strategie nutrizionali 

S………rd C………Q C………X S……..stD…….1

Suggerire assunzione di 10-15 g di zuccheri a rapido assorbimento
Rivedere competenze e correttezza conteggio CHO 
Valutare tipologia dei pasti se lento assorbimento

Valutare la tempistica del bolo 

alzare RIC
10-20%

Suggerire 
bolo esteso
Alzare RIC 

10-20%

Ridurre 
aggressività 

10-20%

Alzare RIC 
10-20%

Funzione pasto 
assorbimento 

lento

Alzare RIC 
Frazionare il 

bolo  usare la 
correzione 

inversa

In collaborazione con medico diabetologo

Tipo di algoritmo



Iperglicemia inter-prandiale strategie nutrizionali 

S……..rd C……….Q C………F S……….stD…….1

Tipo di algoritmo

Valutare quantitativo di carboidrati inseriti 
Valutare la tipologia del pasto e  quanti CHO in termini di proteine e grassi

Aggiungere equivalenti in 
carboidrati per proteine/grassi

Funzione
pasto ad alto 

contenuto grassi

Funzione 
aggiungi 

«pasto lento 
assorbimento» 

Aggiungere 
equivalenti in 

carboidrati per 
proteine/grassi



Valutare 
quantità di CHO inseriti è corretta

qualità dei CHO 
tempistica del bolo 

Chiedere
perché  manca annuncio del pasto 

se ha mangiato CHO e quanti



Annuncio pasto semplificato
in alcuni sistemi AID

Quando il conteggio dei 
carboidrati risulta difficile



Take home messages

• L’algoritmo migliora la risposta glicemica se i carboidrati sono 
stimati correttamente

• Non basta solo contare correttamente ma saper valutare anche 
l’impatto dei nutrienti sulla glicemia

• Supportare il paziente nel gestire il pasto in base alla 
tecnologia che usa

• Non mettere in secondo piano la qualità nutrizionale dei pasti e 
dell’alimentazione salutare

• Grazie all’intelligenza artificiale forse un domani faremo a 
meno del conteggio ? ma il compito del dietista sarà quello di 
valorizzare le sue conoscenze per una corretta scelta 
nutrizionale 



Grazie per l’attenzione
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