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Nella medicina moderna, le scelte cliniche dovrebbero essere basate,
entroilimiti del possibile, sulle evidenze derivanti dagli studi metodolo-
gicamente corretti — e quindi, per la terapia, principalmente sui risultati
dei trial randomizzati. La proliferazione delle evidenze sugli effetti delle
diverse strategie terapeutiche rende sempre piu difficile, per il medico
pratico, sintetizzare in maniera efficace le conoscenze disponibili e tra-
durle in decisioni pratiche. A questo servono, appunto, le linee guida.

Il termine “linee guida”, purtroppo, ha accezioni diverse. Nella maggior
parte dei casi, i testi che si fregiano del nome di linee guida sonoin realta
documenti di consenso stilati da espertiillustri, magari nominati da qual-
che Societa Scientifica molto grande e rappresentativa, che condividono
e discutono le proprie opinioni, giungendo alla fine ad una formulazio-
ne di compromesso accettabile per tutti. Il valore di questo tipo di do-
cumenti si fonda principalmente sull’autorevolezza e la credibilita degli
esperti che lo stilano. Ovviamente, le raccomandazioni dei documenti
di consenso sono sostenute e rafforzate anche da evidenze derivanti da
studi clinici rigorosi, che si uniscono pero a considerazioni fisiopatolo-
giche, ragionamenti, opinioni e talora usanze, abitudini e pregiudizi. Il
limite principale dei documenti di consenso, poi, & che non prevedono
una ricerca sistematica di tutte le informazioni disponibili: anche quando
una raccomandazione risulta sostenuta da molte e solide evidenze, non
si pud mai escludere che siano state selettivamente trascurate, magari in
maniera del tutto involontaria, evidenze di segno contrario.

Le nuove linee guida SID AMD sul trattamento del diabete di tipo 2 sono
state sviluppate con una filosofia totalmente diversa. La volonta di ot-
tenere 'inserimento del Sistema Nazionale delle Linee Guidal, istituito
pochi anni fa dalla nuova legge sulla responsabilita professionale, ci
ha infatti costretto a seguire un metodo prestabilito, il sistema GRADE,
che cerca di limitare al massimo l'impatto delle opinioni e dei condi-
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zionamenti personali, legando piu strettamente le
raccomandazioni alla totalita delle evidenze dispo-
nibili. Gli aspetti salienti di questo metodo, che e
descritto in dettaglio nella versione completa delle
linee guida, disponibile sul sito del Sistema Nazio-
nale delle Linee Guida, sono tre. Innanzitutto, 'inte-
ro processo decisionale che conduce alla formula-
zione della raccomandazione e totalmente esplicito
e trasparente. In secondo luogo, gli estensori delle
linee guida sono chiamati innanzitutto a formulare
in maniera chiara i quesiti clinici ed a definire gli ele-
menti clinici rilevanti per la scelta tra le diverse op-
zioni cliniche disponibili. In terzo luogo, per ciascun
esito clinico viene condotta una revisione sistemati-
ca di tutte le evidenze disponibili, valutate secondo
la loro solidita metodologica, in maniera da evitare
esclusioni selettive.

In questo processo, molto piu faticoso rispet-
to alle modalita piu tradizionali di elaborazio-
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ne delle linee guida, le opinioni dei membri del
comitato di redazione hanno un impatto molto
relativo, mentre il centro viene occupato dalle
evidenze. Cio significa che la rilevanza delle linee
guida non si fonda piu sull’autorevolezza di co-
loro che le formulano, ma sul rigore del metodo
utilizzato. E una sorta di rivoluzione copernicana,
in cui le linee guida non ruotano piu attorno alle
opinioni di esperti illustri, ma sono centrate sulle
esigenze dei clinici sul campo, cui si cerca didare
una risposta, nei limiti del possibile, attraverso le
evidenze disponibili.

E per noi motivo di particolare orgoglio che questa
rivoluzione copernicana nelle linee guida sia avve-
nuta proprioin Italia. In un panorama internazionale
molto variegato, le nuove linee guida italiane sulla
terapia del diabete si distinguono per rigore meto-
dologico, confermando la solidita e la ricchezza cul-
turale della Diabetologia italiana.
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