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Prot. 104/2026 Bologna, 23/09/2026 
 
 
 Al Presidente 

 dell’Assemblea Legislativa 

 della Regione Emilia-Romagna 

 SEDE 

 
 

RISOLUZIONE 

 

Oggetto: Ampliamento dei criteri di accesso ai sistemi di monitoraggio continuo della 
glicemia (CGM) per le persone con diabete mellito di tipo 2 e potenziamento 
dell’educazione terapeutica. 

 
Il sottoscritto Nicola Marcello, Consigliere Regionale del Gruppo di Fratelli d’Italia - 
Giorgia Meloni, 

 
Premesso che 

– In Emilia-Romagna il diabete interessa circa 232.000 persone, pari al 5,2% della 
popolazione, con una stima di 50.000 pazienti insulino-trattati. I sensori per il 
monitoraggio continuo della glicemia (CGM) e Flash Glucose Monitoring (FGM) hanno 
profondamente innovato la gestione della patologia, evitando il ricorso a fastidiosi 
prelievi capillari giornalieri. 

– Questi sensori, sia pur con possibili limitazioni legate al caldo eccessivo estivo, come 
apparso su qualche rivista specializzata, possono trasmettere dati real-time su 
ricevitori o app di cellulari. 

– Il Consigliere Marcello ha già affrontato la materia con l’Interrogazione a risposta orale 
in Commissione IV. In riscontro, l’Assessorato alle Politiche per la Salute ha 
rappresentato che le linee di indirizzo regionali, approvate nel novembre 2024 e 
pubblicate a dicembre 2024, estendono la prescrivibilità dei dispositivi a tutta la 
popolazione con diabete di tipo 1, mentre per gli adulti con diabete di tipo 2 in terapia 
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insulinica basale la circoscrivono ai soli pazienti con specifiche condizioni quali: 
disabilità, stato di gravidanza, attività lavorative che comportano la guida professionale 
di mezzi o la gestione di macchinari, episodi di ipoglicemia sia anamnestici che nel 
tentativo di raggiungere il target di emoglobina glicata. 

 
Considerato che 

– Recentemente la 44ª Assemblea Nazionale della FAND (Federazione delle 
Associazioni Nazionali dei Diabetici) ha sollecitato le Regioni a garantire a tutte le 
persone con diabete di tipo 2 un accesso equo ai sistemi di monitoraggio continuo 
della glicemia. Le linee guida 2025 della Società Italiana di Diabetologia e 
dell’Associazione Medici Diabetologi ne sottolineano il valore clinico anche per i 
pazienti non in terapia insulinica. 

– Diverse Regioni hanno già esteso l’accesso ai sistemi CGM a tutti i pazienti insulino-
trattati (Sicilia, Campania, Lombardia, Lazio, Marche e Basilicata), determinando una 
disomogeneità a seconda della Regione di residenza. Tale ampliamento si è dimostrato 
vantaggioso in termini di contenimento dei costi per il Servizio Sanitario Regionale, con 
una riduzione delle ospedalizzazioni, degli accessi al pronto soccorso e una maggiore 
integrazione con la telemedicina. 

– Nell’ambito dei medesimi lavori è stato richiamato il disegno di legge presentato in 
Senato, volto a semplificare le procedure per la patente di guida dei soggetti con 
diabete anche di tipo 2. La diffusione di tali dispositivi, riducendo il rischio di 
ipoglicemie severe impreviste, può favorire una maggiore sicurezza alla guida e minori 
oneri per i pazienti.  

– È stato altresì valorizzato un percorso di formazione denominato "Diabetico Guida” 
rivolto a pazienti esperti in grado di supportare altre persone nella gestione quotidiana 
della patologia. Si tratta di una iniziativa già riconosciuta a livello internazionale che 
mira ad ottenere un riconoscimento istituzionale attraverso un intervento innovativo 
dedicato. 

 
Ritenuto che 

– Sia necessario superare le disomogeneità territoriali e garantire a tutti i cittadini anche 
con diabete di tipo 2 pari accesso a strumenti diagnostici avanzati e percorsi 
assistenziali integrati, nel rispetto dei principi di appropriatezza terapeutica ed equità. 

– L’evoluzione delle terapie impone un cambio di paradigma che affianchi all’innovazione 
clinica il potenziamento delle competenze e dell’autonomia dei pazienti e dei servizi 
territoriali di diabetologia. 

 
Tutto ciò premesso 
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Impegna la Giunta Regionale 

 

− Monitorare l’attuazione delle vigenti linee di indirizzo regionali e valutare, alla luce delle 
più recenti evidenze scientifiche, un progressivo ampliamento dei criteri di eleggibilità 
ai sistemi CGM e FGM in favore della popolazione adulta con diabete mellito di tipo 2 
in trattamento insulinico, superando le attuali limitazioni prescrittive. 

− Recepire tempestivamente gli esiti della valutazione di Health Technology Assesment 
condotta da AGENAS, aggiornando le linee di indirizzo regionali, e favorire 
l’integrazione dei dati dei dispositivi nella Piattaforma Regionale di Telemedicina e nel 
fascicolo sanitario elettronico regionale. 

− Potenziare i servizi territoriali di diabetologia, la formazione dei professionisti e 
l’educazione terapeutica delle persone con diabete, sostenendo i percorsi di 
valorizzazione del paziente esperto quali il progetto "Diabetico Guida". 

− Sostenere, nelle opportune sedi di raccordo con il Governo e con le competenti 
istituzioni nazionali, la semplificazione delle procedure per il rilascio e il rinnovo della 
patente di guida ai soggetti affetti da diabete che utilizzano dispositivi avanzati per il 
monitoraggio glicemico continuo, anche con l’ausilio di smartphone e di app dedicate. 

− Ad estendere la platea delle attività lavorative che possono essere svolte grazie 
all’ausilio di sensori glicemici che riducono o annullano quasi le complicanze ipo-
iperglicemiche durante il lavoro e nella vita quotidiana. 

 
 
 

Il Consigliere 
Nicola Marcello 

 
     
 


