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                       MONITORAGGIO GLICEMICO IN CONTINUO: 
 

                            LE  INDICAZIONI 
 
                                        dott.ssa Maria Isabella Ramunni 
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                                                                  DSS12- ASL BA 
  
                                                             giovedì  8 novembre 2018 
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				Ai	sensi	dell’art.	3.3	sul	conflitto	di	interessi,	pag	17	del	
Regolamento	Applicativo	Stato-Regioni	del	5/11/2009,	
dichiaro	che	negli	ultimi	2	anni	ho	avuto	rapporti	diretti	
di	finanziamento	con	i	seguenti	soggetti	portatori	di	
interessi	commerciali	in	campo	sanitario:	nessuno	

	

Conflitti di interesse 
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•  Come e quando impiegare il monitoraggio glicemico continuo (CGM) ? 
Il CGM deve essere considerato  nei pazienti con DM1 e DM2 in terapia 
insulinica Basal – bolus per migliorare i livelli di HbA1 c e ridurre le 
ipoglicemie 
Linee guida  AACE per il trattamento integrato del diabete 2015-2017 

 
 

•  RACCOMANDAZIONI AACE-CHAPTER ITALIA 
Esistono fortissime evidenze a favore del CGM nel DM1, sia in MDI basal-bolus che 
con CSII 
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                 STANDARD ITALIANI DI CURA SID – AMD 2018 

 
Quando il  monitoraggio della glicemia interstiziale (CGM e FGM)? 

 
•  Nei pazienti con DM1 con insufficiente controllo glicemico persistente nel tempo e/o con 

ipoglicemie gravi o inavvertite nonostante l’ottimizzazione della terapia insulinica è 
raccomandato il RT- CGM 

•  L’uso di RT –CGM è consigliato durante la gravidanza nelle donne con DM1 
 
•  L’ impiego di RT –CGM può essere utile in pazienti in cui, per condizioni lavorative o stili di vita 

in cui un controllo molto frequente è consigliabile, ma non praticabile (ad es.: minatori, 
subacquei, lavoratori dell’edilizia, ecc) 
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                STANDARD ITALIANI DI CURA SID – AMD 2018 
 
             Quando il  monitoraggio della glicemia interstiziale (CGM e FGM)?(2) 
 
•  L’uso del RT-CGM intermittente o continuativo può essere utile in persone con  
       diabete tipo 2 in compenso non ottimale come strumento di ottimizzazione della gestione 

•  L’uso retrospettivo o diagnostico (Holter-like) del CGM può essere utile nei pazienti con 
sospette alterazioni glucidiche non diabetiche (sindromi ipoglicemiche, glicogenosi, fibrosi 
cistica) o sospetta gastroparesi diabetica. Può essere utilizzato anche in pazienti tipo 1, per 
valutare l’andamento del profilo glicemico e adattare opportunamente la terapia insulinica, o in 
pazienti con diabete tipo 2 fragili e/o instabili 

 
•  Nei pazienti con DM1 in buon controllo glicemico senza ipoglicemie inavvertite è raccomandato 

l’uso di FGM 
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                            STANDARD ITALIANI DI CURA SID – AMD 2018 
                                      Quando invece NO ? (CGM e FGM)? 
 
•  Si raccomanda di non utilizzare i sistemi di monitoraggio in continuo del glucosio 

interstiziale in caso di mancanza di motivazione e di compliance alla terapia ed all’ utilizzo 
adeguato del sensore, paura/mancanza di fiducia per sistemi tecnologici, patologie 
psichiatriche gravi, non compensate, in atto, o  inabilità /incapacità ad usare lo strumento 

•  Nei 6-12 mesi successivi alla prima prescrizione di un sistema di monitoraggio continuo 
del glucosio interstiziale (CGM o FGM), è necessario verificare il corretto utilizzo dello 
strumento ed il raggiungimento degli obiettivi prefissati. Nel caso che tale verifica dia esiti 
negativi, è necessario valutare l’opportunità di sospendere l’uso del sistema CGM o FGM 



ITALIAN CHAPTER

®

ITALIAN CHAPTERRoma,	8-11	novembre	2018	

HANDS ON 3 
TECNOLOGIE PER IL DIABETE 



ITALIAN CHAPTER

®

ITALIAN CHAPTERRoma,	8-11	novembre	2018	

HANDS ON 3 
TECNOLOGIE PER IL DIABETE 



ITALIAN CHAPTER

®

ITALIAN CHAPTERRoma,	8-11	novembre	2018	

HANDS ON 3: 
TECNOLOGIE PER IL DIABETE 

Ancora	per	i	pazienti	……	
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HbA1c e glicemia 
media 

 Indici 
statistici 
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                           VARIABILITA’ GLICEMICA 

 
 
 
 
 

•  Rappresenta la frequenza e l’ampiezza delle oscillazioni della media della 
glicemia 

•  Correla con le complicanze acute (ipoglicemia) - ma anche croniche - e la qualità 
della vita 

•  È associata ad incremento dello stress ossidativo 

Le Monier, JAMA, 2006 
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VARIABILITA’ GLICEMICA: Come si  misura? (1) 

 
 
•  SD, deviazione standard: dispersione del dato intorno alla media glicemica; 
 
•  MAGE  (mean amplitude of glycaemic excursions):  media delle escursioni 

glicemiche giornaliere che eccedono la deviazione standard misurata nelle 24 
ore) 

•  CONGA (n) (continuous overall net glycemic action): SD delle differenze 
registrate tra l‘osservazione corrente e l’osservazione nelle ore precedenti 

Da : A. Ceriello et al, Variabilità glicemica : indicatore emergente nel trattamento del DM;  
         Il Giornale di AMD, 2013; 16: 245-248 
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Tratto da:  De Micheli, D’Ugo, Ceriello: L’importanza del controllo della variabilità glicemica nella prevenzione delle 
complicanze del DM, GIDM, 2007, 27, 227-239  

      VARIABILITA’ GLICEMICA:  COME SI MISURA (2)?  
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•  … SD, il coefficiente di variazione (CV) ed il MAGE sono ampiamente usati per 
quantificare la variabilità glicemica. Il CV (che è la DS divisa per la media) ha il vantaggio 
di essere una misurazione relativa alla media, che lo rende più descrittivo per le 
escursioni ipoglicemiche rispetto alla SD da sola … 

•  Livelli stabili di glucosio sono definiti per un CV < 36 % e livelli instabili di glucosio sono 
definiti per un CV > 36 % 
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Il CGM fornisce informazioni aggiuntive che consentono la personalizzazione della terapia: fra 
questi la eHbA1c che è una misura che converte  la glicemia media in un valore stimato di HbA1c 
 
Il termine  eHbA1c ha generato, a volte, frustrazione e confusione 
 
È stato coniato il termine “Glucose Management Indicator (GMI)”: questo, insieme ad altri 
parametri derivati dal CGM, fornisce informazioni per una gestione sempre più personalizzata 
della malattia diabetica. Nel futuro occorreranno ulteriori studi per poter correlare questo e gli 
altri dati glucometrici, ricavati dal CGM, con lo sviluppo delle complicanze croniche del DM 
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GRAZIE PER L’ ATTENZIONE ! 

 

U.T. di ENDOCRINOLOGIA e  
MALATTIE METABOLICHE 
PTA di Conversano 
DSS12 - ASL BA 
 
Responsabile : 
prof. V.A. Giagulli 
 
Dirigente medico: 
dott.ssa M. I. Ramunni 
 
Infermieri: 
A.  Bivacco 
M.  Patrono 
N.  Liuzzi 
 
Dott.ssa Romagno 


