
Diabetologia

PRIMA VISITA DIABETOLOGICA

89.7A.8_3 PRIMA VISITA DIABETOLOGICA

Tipologia di visita Tempo massimo di attesa Indicazioni diagnostiche

Glicemia > 400 mg/dl o glicemia > 300 mg/dl con chetonuria o sintomatologia suggestiva di scompenso
metabolico acuto (poliuria, polidipsia, calo ponderale ecc.), confermata quando possibile da es. di laboratorio

Riscontro di gravidanza in donna diabetica (diabete pregravidico)

Comparsa di ulcera al piede, o di lesioni ischemiche e/o infette agli arti inferiori

Diabete all’esordio con HbA1c > 10%

Ripetuti episodi di ipoglicemia di 2° e 3° 

Nuova diagnosi di insufficienza renale con velocità di filtrazione glomerulare < 30 ml/min

Diabete gestazionale

Diabete all’esordio con HbA1c tra 8,5 e 10%

Nuova diagnosi di complicanza micro o macrovascolare (escluso calo visus: urgenza clinica)

Tipizzazione di diabete all’esordio se di difficile inquadramento diagnostico

Differibile [D] Entro 30 giorni

Urgente [U] Pronto soccorso/etro 24 h

Breve [B] Entro 10 giorni



Tipologia di visita Tempo massimo di attesa Indicazioni diagnostiche

Programmata [P]

Prestazione che può essere 
programmata in un arco 
temporale maggiore, in quanto 
non influenza prognosi, dolore, 
disfunzione o disabilità. 
Da erogarsi, in ogni caso, entro 
120 giorni.

Prima diagnosi di diabete tipo 2 quando le condizioni cliniche e di compenso metabolico all'esordio e le condizioni operative 
consentono al MMG di procedere con le valutazioni di primo livello previste dal PDTA


