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Si rinnova l’evento SIEDP Toscana, organizzato dall’Unità di 
Diabetologia del AOU Meyer, che rappresenta un importante 
momento di incontro e confronto sul diabete mellito in pediatria per 
tutti i professionisti sanitari che se ne occupano nella regione Toscana. 
L’evento costituisce un momento di dialogo e aggiornamento sul 
diabete mellito di tipo 1 (DM1) dove clinica, ricerca e strategie di cura 
si incontrano per costruire un approccio condiviso. Il DM1 è la più 
frequente endocrinopatia cronica del bambino e dell’adolescente 
e rappresenta l’85-90 % dei casi di diabete in età evolutiva, con una 
incidenza in progressivo aumento. Più di 300.000 persone hanno il 
diabete tipo 1 in Italia di cui circa 30.000 sono bambini e adolescenti. 
Le novità più rilevanti in ambito diabetologico sono rappresentate 
dalla disponibilità di farmaci “disease modifying“, che sono in grado di 
agire sulla patogenesi del DM1, possono ritardare la comparsa della 
malattia conclamata e hanno l’obiettivo di impedirne completamente 
l’insorgenza. Il paradigma di cura del DM1 sta subendo una rapida 
e rivoluzionaria trasformazione: dalla cura dei sintomi si passa 
all’intervento sui processi patologici alla base dello sviluppo della 
malattia. Questo supporta l’importanza dello screening del DM1, 
come sancito dalla legge 130 del 15 settembre 2023, che verrà attuato 
su scala nazionale.  Lo screening e la diagnosi precoce, già da tempo 
attuati per i familiari dei bambini con DM1 e per i soggetti a rischio, 
quali i bambini affetti da altre patologie autoimmuni, e gli interventi 
tempestivi riducono i rischi acuti e a lungo termine del diabete che 
insorge in età infantile e rendono possibile la prevenzione della 
chetoacidosi, che può lasciare danni permanenti e anche mettere in 
pericolo la vita del bambino. Le innovazioni in ambito tecnologico 
che si susseguono a grande velocità, i sistemi AID, Automated Insulin 
Delivery systems, hanno consentito di raggiungere un controllo 
metabolico ottimale e impensabile fino a pochi anni fa, minimizzando 
il rischio ipoglicemico nei bambini con DM1 e migliorando in maniera 
esponenziale la qualità di vita dei nostri piccoli pazienti e delle loro 
famiglie. Il diabetologo pediatra deve essere inoltre formato per 
far fronte all’emergenza obesità che riguarda anche i bambini e 
adolescenti con DM1, oltre che tenere presente l’aumento dei casi 
di sindrome metabolica in età pediatrica e di diabete tipo 2 (DM2). 
L’utilizzo di nuovi farmaci, quali gli analoghi del GLP-1 (glucagon-like 
peptide 1), si è dimostrato efficace nel trattamento dell’obesità in età 
pediatrica e del DM2 e può rappresentare un approccio futuribile per 
il pediatra diabetologo anche nel DM1 associato ad obesità e nella 
componente di insulinoresistenza che fa parte della storia del DM1. Nel 
contesto della pratica clinica e della medicina di precisione, grazie alla 
partecipazione al network europeo ENDO-ERN, abbiamo l’opportunità 
di poter condividere come la conoscenza di forme rare di diabete possa 
consentire approcci terapeutici mirati e il raggiungimento del controllo 
metabolico ottimale attraverso il farmaco più adatto in base al difetto 
genetico, oltre che la diagnosi e la caratterizzazione appropriata di 
forme familiari. La ricerca e la sperimentazione che possiamo offrire 
ai nostri piccoli pazienti e alle loro famiglie si dipana all’interno 
dell’attività assistenziale quotidiana e aspetti clinici cruciali quali la 
transizione dalle cure dal diabetologo pediatra a quello dell’adulto 
sono temi estremamente importanti e attuali. Il Congresso ha dunque 
come obiettivo quello di offrire un aggiornamento di ampio respiro in 
campo diabetologico, fornendo sia strumenti operativi per la pratica 
clinica quotidiana, sia una panoramica sulle più recenti innovazioni 
diagnostiche e terapeutiche.
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Programma Scientifico

09:30 	 Registrazione partecipanti

09:45 	 Introduzione e obiettivi della giornata
   	 Barbara Piccini 

10:00 	 Cosa cambia nella gestione della 		
	 chetoacidosi diabetica?
	 Emanuela Laudani 
	 Discussant: Sonia Toni

10:30 	 Immunologia pediatrica e Diabete tipo 1
	 Silvia Ricci
	 Discussant: Paola Romagnani 

11:00 	 Discussione sulle tematiche 
	 precedentemente trattate

11:15 	 Coffee break

11:30 	 Immunoterapia: disease modifying 		
	 therapy nel Diabete tipo 1
	 Manuela Battaglia 
	 Discussant: Lorenzo Lenzi

12:00 	 Automated insulin delivery systems (AIDs): 
	 novità all’orizzonte
	 Marco Marigliano
	 Discussant: Lorenzo Lenzi

12:30 	 Monitoraggio della chetonemia: 
	 nuovo strumento nella pratica clinica
	 Monica Tei
	 Discussant: Caterina Rango

13:00 	 Discussione sulle tematiche 
	 precedentemente trattate

13:15 	 Light Lunch



14:30 	 Obesità e Diabete tipo 1: 
	 è il momento di cambiare approccio
	 Eleonora Dati
	 Discussant: Cristina Soci

15:00 	 DIY: miraggio o realtà?
	 Davide Tinti
	 Discussant: Barbara Piccini

15:30 	 Diabete monogenico: 
	 8 anni di ambulatorio dedicato tra 		
	 diagnosi, terapia e medicina di precisione
	 Fabrizio Barbetti 
	 Discussant: Barbara Piccini

16:00	 Transizione: 
	 un’esperienza di condivisione 
	 Chiara Maggioli; Caterina Lamanna; 		
	 Annunziata Moretta
	 Discussant: Sonia Toni

16:30 	 Discussione sulle tematiche 
	 precedentemente trattate 
 
16:45 	 Conclusioni 

17:00	 Chiusura e compilazione questionario ECM



Informazioni Generali

SEDE DEL CONVEGNO
Hotel Indigo Florence
Via Jacopo da Diacceto, 16/20
50123 Firenze

ISCRIZIONE
Il Convegno è a numero chiuso ed è riservato a 70 
partecipanti.

L’iscrizione comprende:
• kit congressuale
• partecipazione ai lavori
• attestato di frequenza
• attestato ECM (agli aventi diritto) 
• coffee break
• light lunch

La scheda di iscrizione 
è disponibile inquadrando il Qr Code

L’iscrizione si intende perfezionata in seguito alla compilazione
 della scheda on line, previa verifica della disponibilità di posti.



PROVIDER ECM
MCR Conference S.r.l. ID 489
N. 6 crediti assegnati

Obiettivo formativo: linee guida - protocolli - 
procedure

Professione: Medico Chirurgo
Discipline: Endocrinologia; Malattie metaboliche 
e Diabetologia; Pediatria, Pediatria (pediatri di 
libera scelta)

Professione: Infermiere

Professione: Psicologia
Discipline: Psicologia, Psicoterapia

Professione: Dietista

Il rilascio della certificazione dei crediti è 
subordinato alla corrispondenza tra la professione 
e la disciplina del partecipante e quelle a cui l’evento 
è destinato, alla partecipazione ad almeno il 90% 
della durata dei lavori scientifici ed alla riconsegna 
dei questionari di valutazione e di apprendimento 
debitamente compilati. Si precisa che è necessario 
il superamento della prova di apprendimento con 
almeno il 75% delle risposte corrette.
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