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Razionale 

Nonostante l’aumento significativo della efficacia degli strumenti oggi disponibili 
– modelli organizzativi strutturati come i PDTA, nuove molecole con effetti 
cardio-nefroprotettivi, tecnologie digitali –, una quota significativa di pazienti non 
raggiunge gli obiettivi terapeutici raccomandati. Le ragioni sono sistemiche: 
ritardi diagnostici, frammentazione dei percorsi di presa in cura, integrazione 
insufficiente tra ospedale e territorio, intensificazione terapeutica tardiva, 
accesso disomogeneo all’innovazione.

È in questo contesto che FIASO ha promosso il progetto Diabete di tipo 2 e 
readiness del SSN, una iniziativa di ricerca per sviluppare un framework integrato 
di analisi e governance della capacità del SSN di implementare percorsi di presa 
in cura di qualità, equi e sostenibili. 

Il progetto si articola in cinque tappe regionali – Puglia, Emilia-Romagna, Lazio, 
Veneto e Toscana – che coinvolgono rappresentanti della comunità scientifica e 
professionale, associazioni dei pazienti, decisori regionali e direzioni delle 
aziende sanitarie, e si concluderà con una Giornata Nazionale di Sintesi il 3 
dicembre 2026 presso il Ministero della Salute a Roma. 

La tappa toscana è la quinta ed ultima del percorso. Nell’ambito del progetto, un 
gruppo di stakeholder regionali – clinici, rappresentanti delle direzioni aziendali, 
decisori e associazioni dei pazienti – ha risposto a un questionario 
semistrutturato per rilevare la percezione dello stato attuale della presa in cura 
del DMT2 in Toscana, in modo da evidenziare punti di forza del sistema 
regionale, criticità di maggior rilievo, priorità di intervento. I risultati di questa 
indagine costituiscono la base empirica della riflessione di questa quinta 
tappa del progetto. 

L’evento di Firenze restituisce le evidenze emerse ai principali attori del sistema 
sanitario toscano, aprendole a un confronto strutturato. L’obiettivo non è 
soltanto fotografare lo stato attuale della readiness regionale, ma identificare – 
a partire dalle specificità del contesto della Toscana – best practice e modelli 
organizzativi replicabili, nodi critici condivisi e indicazioni operative che 
alimenteranno, insieme ai risultati delle altre quattro tappe, il report 
interregionale e il processo di elaborazione delle raccomandazioni finali a livello 
nazionale. 

http://www.fiaso.it/
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LA READINESS DEL SISTEMA SANITARIO 
NELLA GESTIONE DEL DIABETE DI TIPO 2 

PROGRAMMA 

 h 09:00 | Saluti istituzionali e introduzione al progetto 

Il valore della readiness: obiettivi, governance e miglioramento gestionale 
del PDTA come oggetto di analisi 

Andrea Vannucci, Presidente Commissione Sanità e politiche sociali, Consiglio 
Regionale Regione Toscana 

Enrico Tucci, Vicepresidente Commissione Sanità e politiche sociali, Consiglio 
Regionale Regione Toscana 

 Valerio Mari, Direttore generale Azienda Usl Toscana Centro 

Nicola Pinelli, Direttore FIASO 

 
h 09:30 | Epidemiologia del diabete di tipo 2 e impatto sul sistema 
sanitario toscano 

Lettura integrata tra dati clinici, stili di vita, prevenzione e lussi 
territoriali per la strati icazione del rischio 

Graziano Di Cianni, Coordinatore della Commissione permanente per le attività 
 diabetologiche, Regione Toscana; Direttore dell’Area della Cronicità dell’Azienda 

USL Toscana nord ovest; Past President AMD 

 
h 09:50 | Il cambiamento di paradigma. Evoluzione terapeutica e 
innovazione cardio-metabolica nel DMT2 

 Cristiana Baggiore, Direttrice della Struttura Operativa Complessa di Diabetologia, 
Endocrinologia e Malattie Metaboliche dell'Azienda USL Toscana Centro 

 

h 10:10 | Le evidenze di letteratura sull'impatto economico delle 

sequenze di farmaci non insulinici per Diabete di tipo 2 
 Claudio Jommi, Professore Ordinario di Economia Aziendale, Dipartimento di 

Scienze del Farmaco, Università degli Studi del Piemonte Orientale 

 

h 10:30 | Presentazione dei risultati della survey regionale Evidenze 
locali, gap emersi dalle interviste territoriali e indicatori di readiness per 
la pianificazione strategica 

    

Angela Ianaro, Osservatorio Innovazione Motore Sanità; Professoressa Ordinaria         
di Farmacologia, Università degli Studi di Napoli Federico II 
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LA READINESS DEL SISTEMA SANITARIO 
NELLA GESTIONE DEL DIABETE DI TIPO 2 

 

h 10:50 | Governance della cronicità, integrazione tra setting 
assistenziali, multidisciplinarità, continuità della presa in cura 
 
Luca Fialdini, FNOPI Toscana 
Anna Menasci, ASAND Toscana 

Samuele Rampino, FAND Toscana 

Lorenzo Roti, Direttore sanitario Azienda Usl Toscana Centro 

Alessia Scatena, Presidente AMD Toscana 

Giorgio Serinelli, SIMG Toscana 

 
h 12:00 | Integrazione della innovazione terapeutica e tecnologica, 
appropriatezza, equità di accesso, sostenibilità 
Edoardo Mannucci, Professore Ordinario di Endocrinologia, Università degli 

Studi di Firenze; SID Toscana 

Margherita Occhipinti, Direttore Diabetologia di Empoli, Azienda USL Toscana Centro 

Marco Sonnini, Diabete Italia Toscana 

Bruna Vinci, AIFA, Commissione scientifica ed economica del farmaco* 

 

h 13:10 | Conclusioni  
 
Nicola Pinelli, Direttore FIASO  

 

A seguire | Light Lunch 

 

Moderazione: Stefano A. Inglese, Health analyst Advisor FIASO 
 

* In videocollegamento 
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←Clicca o inquadra il qr code e segui le istruzioni: 

1) Accedi alla pagina dell’evento 

2) Clicca il pulsante verde “registrati” e compila il form di iscrizione 
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