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Diabete tipo 1
Ruolo del Pediatra
di libera scelta

Diagnosi tempestiva e screening
anticorpale
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Riassunto

Il diabete di tipo 1 € una malattia autoimmune che distrugge le cellule che
producono insulina, rendendo necessaria una terapia a vita. E sempre pil
diffuso nei bambini e spesso si manifesta con chetoacidosi, soprattutto in caso
di diagnosi tardiva.

In Italia e stato avviato uno screening nazionale per bambini di 5-6 anni per
individuare precocemente il diabete e la celiachia, prevenire complicanze e
rallentare la malattia.

| pediatri di libera scelta hanno un ruolo centrale nello screening e nella diagnosi
precoce, attraverso semplici test e il riconoscimento dei sintomi, supportati
anche da materiali informativi per le famiglie

Parole chiave: diabete tipo 1, autoimmunita, screening pediatrico, diagnosi
precoce

Summary

Type 1diabetes is an autoimmune disease that destroys insulin-producing cells,
requiring lifelong treatment. It is increasingly common in children and often
presents with ketoacidosis, especially when diagnosis is delayed.

In Italy, a national screening program for children aged 5-6 aims to detect type
1 diabetes and celiac disease early, prevent complications, and slow disease
progression.

Primary care pediatricians play a key role in early detection through simple tests
and symptom recognition, supported by educational materials for families.

Keywords: type 1 diabetes, autoimmunity, pediatric screening, early diagnosis

| pediatri di libera scelta hanno un ruolo centrale nello screening e
nella diagnosi precoce, attraverso semplici test e il riconoscimento dei
sintomi, supportati anche da materiali informativi per le famiglie.

Il diobete di tipo 1 (DT1) & una malattia endocrino-metabolica, a ezio-
logia autoimmune, caratterizzata da deficit assoluto della secrezione di
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insulina conseguente alla distruzione delle cellule B del-

le isole di langerhans pancreatiche. Tale condizione si
verifica in soggetti geneficamente predisposti e richie-

de una terapia sostitutiva dell'insulina per tutta la vita.
IDT1 & tra le pit comuni patologie endocrine croniche
dell'etd evolutiva e la sua incidenza mostra in tutto il Q'abete di tipo 1:
riconoscerlo prima

mondo una costante crescita fale da diventare un pro- - o P
che si manifesti

blema di salute pubblica. In ltalia I'esordio del DT1 in

Il diabete di tipo 1 (DT1) & una malattia autoimmune che pud comparire soprattutto

e]\d pediOTriCG e Odolescenzigle Si mOniFeSTO con una nei bambini e adolescenti. Spesso viene di icato quando compaiono sintomi piu gravi,

come la chetoacidosi diabetica. E fondamentale il riconoscimento tempestivo.

chetoacidosi (DKA) in una percentuale che si aggira

fra I| 25% e || AO%, Alcuni bambini hanno un rischio maggiore di svilupparlo:
. . . . . . ’ . 1. Parenti di 1° grado (genitori, fratelli) con diabete di tipo 1 L fiisn
| pr| NncCi pO || {:O HOH d | r|SCh 10 per DKA a “ eSOrd 1O SONO.: 2. Malattie autoimmuni (tiroidite, celiachia, artrite reumatoide, ...) - chiedial oy
. . . .. . . 3. Vvalori gliFemi(i alterati ) ) A . ,PEdiat
ritardo della diagnosi, efd inferiore a 5 anni, accesso 4. Parenti di " grado con malatie autoimmuri Eiltuo primo
. ([ \ . . . alleato
||m ifato O”e cure (d |H:|CO“CI SOCIO-econom IChe (@] bCl rre- Possiamo scoprirlo prima grazie allo screening d
. - Un semplice esame del sangue puo individuare il rischio anche quando
re ||ngU|ShChe) il bambino sta bene.
Il programma di screening propedeutico realizzato che Scoprirlo precocemente consente di
H H H H H _ 1. Ridurre il rischio di esordio con chetoacidosi grave
hO V|STO a rrUOlO“ 5 3 é 3 bO m bl ni proven lenh dO q UOT 2. Aiutare le famiglie ad affrontare la diagnosi con maggiore serenita

3. Migliorare la gestione della malattia

tro Regioni italiane (lombardia, Marche, Campania,

. o
\ Non esl‘al‘e.-

> R'wolgili S\fb“o
altuo pediatra

Sardegnal, disfribuiti proporzionalmente in base alla campanelli di allarme da non sottovalutare:

1. Sete intensa

2. Pipi molto frequente

3. Dimagrimento non spiegato

4. stanchezza insolita

5. Ripresa della pipi a letto dopo aver smesso da tempo

popolazione delle singole Regioni, ha visto i pediatri
di libera scelta protagonisti in tutte le fasi dall'arruola-
mento alla presa in carico dei bambini con anficorpi

positivi sia per il DT1 che per la celiachia (MC).

I programma pluriennale di screening su base nazio-

nale nella popolazione pediatrica per
I'individuazione degli anticorpi del
diabete di tipo 1 e della celiachio,

previsto dall'art. 1 comma 1 della
DIABETE TIPO 1 INDICAZIONE PER |egge '|5 Seﬂembre 2023 n ]30 é

ALTO RISCHIO - UN CASO IL PRELIEVO DI GLICEMIA
EMBLEMATICO E STICK PER GLICOSURIA

FIMP FIMP

Federazione Italiana Federazione Italiana H ! P A H H
Medici Pediatri Medici Pediatri € sl propone |Ob|eﬂIVO dl prevenlre

coordinato dal Ministero della Salute

I'insorgenza della malattia con cheto-

Diabete di tipo 1: OCICI(.DS!, di individuare il DT1 in fase
riconoscerlo prima preclinica e di rallentare la progres-
che si manifesti sione mediante I'impiego di alcuni
p— immunomodulanti, nonché di effeftua-
PER | GENITORI re la diagnosi precoce della MC. La
\ J O\l J

conferenza Stato-Regioni ha espresso

Proteggere significa amare
S S : parere favorevole (Atto Rep. N. 19

del 26 febbraio 2026).
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fondamentale sia nella diagnosi tem-

AREA GENITORI - FIMP Federazione Italiana Medici Pediatri

DIABETE DI TIPO 1 GENITORI: S : : : -
] ATTENZIONE Al SEGNALI pestiva (esecuzione della diagnostica
. . di primo livello nel proprio studio) sia
———— nella realizzazione del programma di
=] HaiunamaratTia [ ( ocal h ( cameanew ) i luri | o tuali
. AUTOIMMUNE . LA PREVENZIONE DI ALLARME screening  pluriennaie  con eveniuall
%] (come celiachiao tiroidite) [ E POSSIBILE: POLIURIA ampliamenti verso altre coorti di nasci-

g || e || oo pehrene o 4
chenesoffrez | fa o popolazioni pediatriche “ad alto

DI INDIVIDUARE IL PERDITA DI PESO _ _p” P P
RISCHIO ATTRAVERSO STANCHEZZA rischio”.

LA RICERCA DI ENURESI Qo : o .
- ANTICORPI SPECIFICI VO r|b0d|TO Che, n presenZO dl sinfomi

. al un ramiliare con . .. . . . .. .
2| diabeteditipo?  Jiv: Y mm—— ' suggestivi di DT1 (poliuria, polidipsia,
RSO : PREVEDE LA RICERCA } dimagramento non spiegato, enuresi di

R DI AUTOANTICORPI s g piegale, enurest
[ Haivalori glicemici [Ellilglfg‘l’i:;zl{i NN nuova insorgenza, facile affaticabilita),

alterati? SOTTOVALUTARE i i i i
N MALATTIA NEGLI STATI QUESTI SEGNI E SINTOMI Il pediatra di libera scelia deve eseguire
"""" SEESIHIONANS nel piv breve tempo possibile la diagno-

RIVOLGITI AL TUO PEDIATRA

e scopri di pii sullo screening RIVOLGITI AL TUO PEDIATRA RIVOLGITI AL TUO PEDIATRA SHCG dl prlmo |IV6”O, Cloé |O FI|eVOZIOne

capillare della glicemia (Glucotest] e la

Il programma di screening si inserisce nell'ambito delle
affivitd di “sorveglianza e prevenzione delle malattie
croniche”. | soggetti da sottoporre a screening per il
DT1 e a screening per la MC saranno i bambini della
coorte di nascita appartenenti alla fascia di eta 5-6
anni owvero coloro che hanno compiuto 5 anni e non
ancora compiuto il settimo anno di efd.

Per quanto concerne il coinvolgimento dei pediatri di
libera scelta nel programma di screening nazionale
viene demandata alle Regioni la parte organizzativa,
cosi come la possibilita di ampliare lo screening ad al-
fre coorti di nascita e ai soggetti che presentano fattori
di rischio: familiarita per DT1 e patologie autoimmuni,
bambini affetti da patologie autoimmuni e i bambini
che presentano episodi di disglicemia e iperglicemia
occasionale non inquadrati.

I pediatra di libera scelta, nel rispetio delle compe-
tenze dei diversi livelli assistenziali, assume un ruolo
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valutazione della presenza di chetoni o

zucchero nelle urine (stick urine). In pre-
senza di valori glicemici a digiuno superiori a 125 mg/
dl, il paziente va inviato ai cenfri di riferimento.
A questo proposito, FIMP ha realizzato un pieghevole e
un poster destinati ai genitori confenenti informazioni sul
DT1. In particolare, vengono riportati i segni d'allarme
per cui i genitori dovrebbero rivolgersi al proprio pedio-
fra di libera scelta che prowederd all'esecuzione dei test
di conferma (Glucotest e sfick urine) prima dell'invio a
un secondo livello. Questo materiale, destinato a essere
distribuito o esposto nel proprio ambulatorio, testimonia
in modo concreto I'impegno dei pediatri di libera scelfa
nella prevenzione e nella tutela della salute, come garanti
e profagonisti di quanfo previsto dalla legge 130 del
2023 che vede nei pediatri di libera scelta i protagonisti
imprescindibili dell'iter previsto dalla legge stessa, legge
— che ricordiamo = ha visfo la FIMP pariner primaria del
Ministero della Salute e dei referenti della poliica che
hanno portato avanti questo importante progetto, unico
nel suo genere a livello infernazionale.



