
One Day



Venerdì 16 gennaio
Preliminary program

The 20th Edition of One day 
on hyperglycemia in Pregnancy

08.30 Apertura Segreteria

09.00 Contributions of Lydia Dewitt (1859-1928) and Mary Kirkbride 
(1874-1967) to the Discovery of Insulin 

Gisella Cavallo, Natalia Visalli, Claudio Ventura, Vincenzo Fiore

Alberto De Leiva (Barcelona)

09.30 Femthec and women health
Moshe Hod (Tel Aviv) 

08.45 Saluto delle Autorità

Context and Science

10.15 AMD initiatives for Diabetes Care in Africa
Graziano Di Cianni (Livorno)

10.30 Caring for mother-child dyad’s with UNICEF

10.40 Coffee break

Patrizia Romana Prosperi Porta (Roma)

Femtech

11.00 A case of monogenic diabetes sub type. 
The role of Pediatricians
Dario Iafusco (Napoli)

11.15 A case of monogenic diabetes  sub type.
The role of Genetists
Nadia Tinto (Napoli)

11.30 Insulin, the placenta and feto-placental growth
Gernot Desoye (Graz)

Insulin and Sulfaniluree In Pregnancy and in
Pediatric Diabetologies: BACK to the FUTURE?
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12.00 Contraception in women with diabetes: the vision of different 
scientific societies European/American Recommendations
Annunziata Lapolla (Padova)

12.20 WHO position 
Paola Bianchi (Roma)
Discussion

Take Home message

Pregnancy planning

12.40

Cardiometabolic and organ protective effects of tirzepatide 
on women with type2 diabetes at different stages of life
Elena Succurro (Catanzaro)

13.00

GLP1-1 Analogues, Metformin to prevent gestional diabetes
Gloria Formoso (Pescara)

Could  Newer Glucose-Lowering Prevent Diabetes In 
Pregnancy And Its Complications?

14.30 Compare HCL Algorithms and Sensors
Vittoria Bonato (Roma)

Annalisa Giancaterini (Milano)

15.00 Artifical Intelligence and management of metabolic control 
in women with type1  diabetes during pregnancy

Marzia Bongiovanni (Roma), Raffaella Fresa (Salerno)

Alessandra Di Flaiani (Roma)

14.45 Insulin requirement throughout gestation of women with 
type 1 diabetes 

How to build a pregnancy specific integrated algorithm 
for the treatment of type 1 diabetes in pregnancy

13.30-14.30 Lunch
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15.45 Do we need different CGM metrics for Fasting/Day-time, 
Night-time?

Take Home Message

Olimpia Bitterman (Roma)

16.00 Which metrics for post prandial profile?

17.15 Chiusura

Ester Vitacolonna (Chieti)

Chiara Giuliani (Roma)

16.15 Do photo carb app help in meal estimation?
Sabrina Coen (Roma)

16.30 Should HBA1C values be included in psHCL algorythms?
Antonella Caroli (Roma)

16.45 Should pregestational BMI and weight gain be included
in psHCL algorythms?
Ilaria Malandrucco (Roma)

17.00 'Dulcis in fundo' exogen insulin kinetics 
in pregnancy
Camilla Festa (Roma)

Discussants
Emma Condorelli, Alessio Convertino,
Chiara Giuliani,Rossella Mazzilli,
Gianluca Merola, Pietro Luca Napoli

Angela Napoli (Roma)

Segreteria organizzativaPresidente del convegno
e responsabile scientifico

Angela Napoli
FASI s.r.l.

Via O. Tommasini 7 | 00162 Roma
Tel. 06 97605619 | Fax 06 97605650

l.capriotti@fasieventi.com | www.fasieventi.com

Andrea Tumminia (Messina)

15.30 The automated correction index (ACI), a novel report-derived 
metric correlated to glucose control and variability in patients 
with type 1 diabetes on advanced hybrid closed loop therapy



Ore formative: 7 

Razionale scientifico: La salute ed il ruolo delle donne con e senza diabete, in gravidanza e fuori dalla 

gravidanza, è una priorità da rispettare e non procrastinabile, come dimostrato dalla nascita di numerose 

società e gruppi di studio dedicati all’abolizione delle disuguaglianze ed alla medicina di genere ed alla cura 

del diabete in gravidanza. 

Scopo del convegno è quello di far emergere nuove problematiche legate alle innovazioni farmacologiche e 

tecnologiche. 

E’ noto come il know-how di qualunque comparto abbia una emivita di sette anni. 

Pertanto, solo l’aggiornamento continuo pone a riparo dall’utilizzo di terapie obsolete e pratiche cliniche 

inadeguate. 

Tali problematiche si amplificano in tutti quei paesi ad altra prolificità particolarmente nella popolazione 

femminile, laddove esistono carenze culturali, organizzative, di specialisti e di strutture ad hoc. 

Inoltre la gravidanza è caratterizzata da cambiamenti continui di carattere fisico, cardiovascolare e 

metabolico che richiedono una competenza multispecialistica e multidisciplinare. 

L’ottimizzazione del management, la scelta dei farmaci e l’adeguamento degli algoritmi nella 

programmazione della gravidanza, nel trattamento delle donne con diabete gestazionale e pregestazionale 

in terapia multiniettiva tanto più se in trattamento con sistemi integrati automatici di terapia insulinica 

sono imperativi. 

lo studio della fisiopatologia, la divulgazione di nuove evidenze scientifiche, la conoscenza del 

funzionamento dei sensori per il monitoraggio continuo della glicemia e dei diversi sistemi integrati 

automatici d’insulina, la diffusione di linee guida, contribuiscono a garantire un gestione ottimale della 

gestazione che giunge a termine senza complicanze per la madre e per il concepito, nel breve e nel lungo 

termine. 
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