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La pubblicazione dei risultati di Onset 7 (trial multicentrico randomizzato controllato in doppio cieco) ha 

determinato l’inserimento nel RCP dell’indicazione all’utilizzo dell’insulina Faster Aspart nella popolazione 

pediatrica di età  1 anno. 

Attualmente interrogando la banca dati AIFA sui RCP disponibili per le insuline in relazione all’utilizzo in età 

pediatrica troviamo la seguente situazione: 

• insulina Aspart (Fiasp e Novorapid): trattamento del diabete mellito (DM) in adulti, adolescenti e bambini di 

età  1 anno (NB: malgrado l’indicazione all’uso, Fiasp non ha ancora la rimborsabilità nella popolazione 

pediatrica (1), prevista solo dall’età di 18 anni); 

• insulina Degludec (Tresiba): trattamento del DM in adulti, adolescenti e bambini dall’età di 1 anno; 

• insulina Detemir (Levemir): trattamento del DM in adulti, adolescenti e bambini a partire da 1 anno di età; 

• insulina Glargine 100 U (Lantus, Abasaglar): trattamento del DM in adulti, adolescenti e bambini a partire dai 

2 anni di età; 

• insulina Glargine 300 U (Toujeo): trattamento del DM negli adulti, negli adolescenti e nei bambini a partire dai 

6 anni di età; 

• insulina Glulisina (Apidra): trattamento di pazienti adulti, adolescenti e bambini a partire dai 6 anni di età affetti 

da DM, laddove sia richiesto un trattamento con insulina; 

• insulina Lispro (Humalog; LisPro Sanofi): trattamento di adulti e bambini con DM che richiedono insulina per il 

mantenimento dell'omeostasi normale del glucosio (2). 

Per quanto attiene alle insuline “umane”: 

• insulina umana regolare (Actrapid): indicata per la terapia del DM, può essere usata nei bambini e negli 

adolescenti; 

• insulina umana regolare (Humulin, anche nella forma Isofano): trattamento dei pazienti con DM che richiedono 

insulina per il mantenimento dell'omeostasi del glucosio. Non disponibilità di dati nella popolazione pediatrica; 

• insulina umana isofano (Protaphane): indicata per la terapia del DM, può essere usata nei bambini e negli 

adolescenti. 
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