DOXA PHARMA SRL

Documento completo relativo al sondaggio!

(in ottemperanza all'art. 5 del Regolamento in materia di pubblicazione e diffusione dei sondaggi sui mezzi di comunicazione di
massa approvato dall’Autorita per le garanzie nelle comunicazioni con delibera n. 256/10/CSP, pubblicata su GU n. 301 del
27/12/2010)

1.TITOLO DEL SONDAGGIO

Living with insulin-dependent diabetes and patients’ unmet needs

2. SOGGETTO CHE HA REALIZZATO IL SONDAGGIO

DOXA PHARMA SRL

3. SOGGETTO COMMITTENTE
ABBOTT SPA

4. SOGGETTO ACQUIRENTE
ABBOTT SPA

5. DATA O PERIODO IN CUI E STATO REALIZZATO IL SONDAGGIO

FASE QUALITATIVA: dal 13/11/2013 al 6/12/2013

FASE QUANTITATIVA:dall'1/12/2013 al 23/12/2013

1 Tutti i campi sono obbligatori.




DOXA PHARMA SRL

6. MEZZO/MEZZ| DI COMUNICAZIONE DI MASSA SUL/SUI QUALE/QUALI E PUBBLICATO O DIFFUSO

IL SONDAGGIO? (pubblicato sul quotidiano/periodico cartaceo e/o elettronico, diffuso sull'emittente radiofonica, televisiva o sul
sito web)

10/03/2014 - Adnkronos (2)
10/03/2014 - Ansa

10/03/2014 - www.adnkronos.com
10/03/2014 - www.gn.quotidiano.net
10/03/2014 - www.liberoquotidiano.it
10/03/2014 - www.pharmastar.it

10/03/2014 - wiann saliitedomani com

7. DATA DI PUBBLICAZIONE O DIFFUSIONE

10/03/2014 - Adnkronos (2)
10/03/2014 - Ansa

10/03/2014 - www.adnkronos.com
10/03/2014 - www.gn.quotidiano.net
10/03/2014 - www.liberoquotidiano.it
10/03/2014 - www.pharmastar.it
10/03/2014 - www.salutedomani.com

8. TEMI/FENOMENI OGGETTO DEL SONDAGGIO (economia, societa, attualita, costume, marketing, salute, etica,
ambiente etc.)

Il progetto "Living with insulin-dependent diabetes and patients’ unmet needs " si & posta I'obiettivo di
mettere in evidenza quali siano oggi per i pazienti diabetici le principali difficolta legate all’utilizzo del
glucometro, cosi per meglio cogliere il vissuto profondo dei pazienti, per recuperare le impressioni
soggettive dei pazienti e le loro declinazioni nella vita quotidiana ponendo particolare accento sulla relazione
e rapporto con il dispositivo per misurare la glicemia.

9. POPOLAZIONE DI RIFERIMENTO

FASE QUALITATIVA: 3 casi pazienti diabetici di eta compresa tra i 21 e 65 anni

FASE QUANTITATIVA:

209 casi paziente con diabete di eta compresa tra i 20 e gli 82 anni:
105 casi paziente con diabete di tipo |

104 casi paziente con diabete di tipo Il

10. ESTENSIONE TERRITORIALE DEL SONDAGGIO?

FASE QUALITATIVA: 100% Lombardia

FASE QUANTITATIVA:

209 interviste a livello nazionale:
25% Nord Ovest

20% Nord Est

20% Centro

2 Fatti salvi i casi di esclusione di cui all'articolo 2 comma 3 del Regolamento.
3 Nel definire I'estensione territoriale del sondaggio € possibile scegliere tra due opzioni, la prima con I'elenco dei comuni oggetto
della rilevazione, la seconda con il numero dei comuni suddiviso per area geografica.




DOXA PHARMA SRL

10.1.COMUNI DI RILEVAZIONE 4

Opzione a). Elenco dei Comuni

FASE QUALITATIVA: Milano e Lecco

FASE QUANTITATIVA: N/A

* Inserire, nella casella di testo, I'elenco dei comuni in formato tabella.



DOXA PHARMA SRL

Opzione b). Numero di comuni®

Comuni Nord Ovest Nord Est Centro | Sud e Isole Totale

fino a 5mila abitanti

piu di 5mila abitanti

fino a 10mila abitanti

tra 10mila e 100mila abitanti
piu di 100mila abitanti
Totale

11. METODO DI CAMPIONAMENTO (inclusa l'indicazione se trattasi di campionamento probabilistico 0 non probabilistico,
del panel e 'eventuale ponderazione)

FASE QUALITATIVA: campione non probabilistico. 3 interviste in profondita in accompagnamento video
riprese. 1 paziente con diabete di tipo | e 2 pazienti con diabete di tipo Il

FASE QUANTITATIVA: Campionamento non probalistico. Sono state raccolte 209 schede pazienti con un
eta compresa trai 18 e gli 82 anni.

50% con diabete di tipo | e 50% con diabete di tipo II.

Distribuite a livello nazionale per Area aeoarafica:

12. RAPPRESENTATIVITA DEL CAMPIONE INCLUSA L’INDICAZIONE DEL MARGINE DI ERRORE

FASE QUALITATIVA: N/A

FASE QUANTITATIVA: N/A

13. METODO DI RACCOLTA DELLE INFORMAZIONI

FASE QUALITATIVA: interviste personali video e audio registrate

FASE QUANTITATIVA: questionari online autocompilati

5 La suddivisione geografica delle Regioni segue la ripartizione dell’ Istat:
= Nord Ovest: Piemonte, Valle d'Aosta, Lombardia, Liguria
= Nord Est: Bolzano-Bozen, Trento, Veneto, Friuli Venezia Giulia, Emilia Romagna
= Centro: Toscana, Umbria, Marche, Lazio
= Sud e Isole: Abruzzo, Molise, Campania, Puglia, Basilicata, Calabria, Sicilia, Sardegna




DOXA PHARMA SRL

14. CONSISTENZA NUMERICA DEL CAMPIONE DI INTERVISTATI, NUMERO DEI NON RISPONDENTI E
DELLE SOSTITUZIONI EFFETTUATE;

Non reperibili Ciffa ovvvveveeeee, /N
Rifiuti cifra i, % .o,
Sostituzioni cifra....cooeeeiinn, R,
Totale interviste effettuate cifra cooevvneeiie, % v,

15. TESTO INTEGRALE DI TUTTE LE DOMANDE 6

(Testo delle domande e percentuale delle persone che hanno risposto a ciascuna domanda)

TRACCIA INTERVISTA QUALITATIVA

AVVERTENZE E INDICAZIONI per il moderatore

Come dispositivo qualitativo a supporto dell’'osservazione partecipata del ricercatore, la presente traccia va
considerata come indicativa delle aree conoscitive da sviluppare.

a)Fermo restando I'obiettivo di scoprire i bisogni dei pazienti insulino-dipendenti rispetto ai glucometri,
I'approccio etnografico prevede una totale apertura del flusso analitico, con la scoperta in itinere delle
tematiche da sviluppare

b)L’intervista avverra a casa del partecipante (o in un altro luogo a lui familiare)

¢)ll partecipante dovra sentirsi libero di seguire un flusso argomentativo aperto: N.B. nell’approccio
osservativo, gli obiettivi di analisi sono in divenire (la traccia NON deve essere un limite strutturale e
pregiudiziale ai vari argomenti che possono emergere — anche in modo disorganico rispetto all’ordine
seguito nella traccia-)

d)Al partecipante dovranno essere note le esigenze del ricercatore, compresa la possibilita di essere
video-ripreso

e)L’intervista sara divisa in tre sezioni

a. Colloquio approfondito iniziale sullo scenario

b. Partecipazione al menage quotidiano (il soggetto partecipante sara preventivamente avvertito e svolgera
con l'osservatore alcune delle funzioni quotidiane normalmente svolte)

c. Colloquio approfondito finale sui bisogni

f)Nella fase di osservazione, i ricercatori Doxa Pharma interagiranno con il partecipante (es. commenti
sull'attivita svolta, approfondimenti di tematiche toccate precedentemente ecc.)

g)Sara inoltre possibile, a seconda della disponibilita dell'intervistato, lasciare la video camera in autonomia
allo stesso per alcuni momenti (es. in ufficio, in universita, la sera etc)

h)Le video riprese saranno effettuate direttamente da un ricercatore di Doxa Pharma gia esperto nell'utilizzo
1. Warm up

Presentazione dell’istituto e del team di ricerca

Introduzione delle regole della discussione: nessuna censura, liberta di espressione

Presentazione dell'intervistato

- In questa fase il ricercatore deve approfondire il profilo anagrafico e personologico dell'intervistato [
dimensioni strutturali e valoriali

2. Vissuto

« La patologia: chiedere di parlare il piu liberamente possibile della malattia

o Definizione della patologia

0 Se dovesse usare una metafora... direbbe che la sua patologia & come...

o Il significato della patologia: che cosa significa avere a che fare con una patologia come la sua?

o Percorso diagnostico O chi ha emesso la diagnosi? Quali sono stati i soggetti coinvolti?

o Vissuto della diagnosi O prime reazioni emotive (ex: Cosa sa? Che cosa teme? C’e qualcosa che é stato
facile da capire della malattia? Qualcosa che invece é stato difficile o che a oggi ancora non é chiaro?)

* Le problematiche da affrontare dall'insorgenza della patologia e dopo la diagnosi

0 Quali sono le pit importanti implicazioni di questa malattia?

o Che cosa é cambiato di piu e in quali ambiti? Esiste un prima e un dopo? In che termini?

o Cosa e stato piu semplice affrontare? Cosa non € stato ancora superato?

o Ci sono delle attivita che € difficile e complesso fare rispetto a prima? In che modo?

Contenuto bloccato, non € possibile apportare modifiche al documento. t

® Inserire, nella casella di testo, I'elenco di tutte le domande.
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20% Nord Est
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	Sostituzioni: 
	% Sostituzioni: 
	Totale: 
	% Totale: 
	Testo integrale: TRACCIA INTERVISTA QUALITATIVA

AVVERTENZE E INDICAZIONI per il moderatore
Come dispositivo qualitativo a supporto dell’osservazione partecipata del ricercatore, la presente traccia va considerata come indicativa delle aree conoscitive da sviluppare. 
a)Fermo restando l’obiettivo di scoprire i bisogni dei pazienti insulino-dipendenti rispetto ai glucometri, l’approccio etnografico prevede una totale apertura del flusso analitico, con la scoperta in itinere delle tematiche da sviluppare 
b)L’intervista avverrà a casa del partecipante (o in un altro luogo a lui familiare)
c)Il partecipante dovrà sentirsi libero di seguire un flusso argomentativo aperto: N.B. nell’approccio osservativo, gli obiettivi di analisi sono in divenire (la traccia NON deve essere un limite strutturale e pregiudiziale ai vari argomenti che possono emergere – anche in modo disorganico rispetto all’ordine seguito nella traccia-) 
d)Al partecipante dovranno essere note le esigenze del ricercatore, compresa la possibilità di essere video-ripreso
e)L’intervista sarà divisa in tre sezioni
a. Colloquio approfondito iniziale sullo scenario
b. Partecipazione al menage quotidiano  (il soggetto partecipante sarà preventivamente avvertito e svolgerà con l’osservatore alcune delle funzioni quotidiane normalmente svolte) 
c. Colloquio approfondito finale sui bisogni
f)Nella fase di osservazione, i ricercatori Doxa Pharma interagiranno con il partecipante (es. commenti sull’attività svolta, approfondimenti di tematiche toccate precedentemente  ecc.)
g)Sarà inoltre possibile, a seconda della disponibilità dell’intervistato, lasciare la video camera in autonomia allo stesso per alcuni momenti (es. in ufficio, in università, la sera etc)
h)Le video riprese saranno effettuate direttamente da un ricercatore di Doxa Pharma già esperto nell’utilizzo  
1. Warm up 
Presentazione dell’istituto e del team di ricerca
Introduzione delle regole della discussione: nessuna censura, libertà di espressione
Presentazione dell’intervistato
- In questa fase il ricercatore deve approfondire il profilo anagrafico e personologico dell’intervistato ⇒ dimensioni strutturali e valoriali 
2. Vissuto
• La patologia: chiedere di parlare il più liberamente possibile della malattia
o Definizione della patologia
o Se dovesse usare una metafora… direbbe che la sua patologia è come…
o Il significato della patologia: che cosa significa avere a che fare con una patologia come la sua?
o Percorso diagnostico ⇒ chi ha emesso la diagnosi? Quali sono stati i soggetti coinvolti? 
o Vissuto della diagnosi ⇒ prime reazioni emotive (ex: Cosa sa? Che cosa teme? C’è qualcosa che è stato facile da capire della malattia? Qualcosa che invece è stato difficile o che a oggi ancora non è chiaro?)
• Le problematiche da affrontare dall’insorgenza della patologia e dopo la diagnosi
o Quali sono le più importanti implicazioni di questa malattia?
o Che cosa è cambiato di più e in quali ambiti? Esiste un prima e un dopo? In che termini?
o Cosa è stato più semplice affrontare? Cosa non è stato ancora superato? 
o Ci sono delle attività che è difficile e complesso fare rispetto a prima? In che modo? 
o Quali sono gli aspetti della sua vita che sono maggiormente toccati? In che modo?
o Ci sono giornate si e giornate no? (far addurre esempi)
o Pensando al modo di rapportarsi (con la famiglia/amici) impatta in qualche modo la patologia?
o Quale il supporto istituzionale e “privato”
• Il ruolo della famiglia 
• Il ruolo dei medici
• Il ruolo del gruppo sociale di appartenenza
• (in questa fase il ricercatore deve verificare la percezione di solitudine vs integrazione del soggetto osservato. Inoltre, allo scopo di evidenziare le problematiche, il ricercatore deve importare un colloquio che metta in evidenza a livello inferenziale i supporti di cui il paziente dispone ⇒ per individuare le aree maggiormente problematiche)

• La gestione della patologia
o Approfondimento del percorso diagnostico: aspetti di facilitazione vs barriere incontrate (e loro superamento) 
o Modalità di reazione personale ⇒ le strategie attivate 
• a livello funzionale e psicologico
• nella dimensione privata (familiare e domestica) e nella dimensione sociale (relazionale, professionale) 
• a livello di mobilità e libertà d’azione 
• nella storia di malattia quali gli aspetti nella gestione si sono modificati 
o (in questa fase il ricercatore deve approfondire e dettagliare i limiti gestionali della patologia, su tutte le dimensioni che emergono spontaneamente dall’interlocutore)
• Il rapporto con la terapia: in questa fase il ricercatore dovrà farsi mostrare in dettaglio e riprendere nel modo più dettagliato possibile il rapporto dell’intervistato con i diversi elementi che compongono la terapia (insulina e glucometro). E’ importante che il rapporto con il trattamento e il controllo della glicemia non venga solo narrato ma colto anche nella quotidianità del paziente.
o Gli elementi di complessità, la compliance
o Il rapporto con la somministrazione dell’insulina 
• Il ruolo del trattamento
• Che rapporto hanno con la somministrazione 
• Dove la tengono? 
• Come la trasportano? 
• Come la somministrano? 
o Il glucometro: 
•  Il ruolo: psicologico e funzionale 
• Come funziona?
• Come si usa? 
• Quando si usa? 
• Dove viene tenuto? 
• La custodia?
• Come varia il rapporto a seconda dei diversi momenti della giornata? ⇒ex: è diverso usarlo in casa e quando si è in giro? In che modo?
• Punti di forza e punti di debolezza
o L’alimentazione: 
• Il ruolo
• I problemi e i limiti ⇒ ex: è un problema cenare al ristorante?
• La spesa ⇒ al moderatore se possibile recarsi al supermercato con l’intervistato e procedere normalmente a una spesa quotidiana
o Le aspettative 
o I risultati ottenuti ⇒ il riverbero sulla vita quotidiana 


3.  Osservazione 
• La fase osservativa deve essere gestita nel modo più aperto possibile
• La relazione tra ricercatore e partecipante sarà interlocutoria
• L’osservatore potrà stimolare e “provocare” il partecipante su alcune problematiche
• L’osservatore e il partecipante potranno commentare le attività svolte o potranno tornare sui temi già affrontati
• Descrizione del glucometro: il partecipante verrà filmato mentre descrivere dettagliatamente il suo glucometro e ne parla in base alle dimensioni conoscitive precedenti

4. Aspettative 
• Il ricercatore in questa fase conclusiva deve avere sottocontrollo il flusso del colloquio avvenuto per rilanciare in termini prospettici e differenziali sui punti emersi nelle diverse fasi ⇒ vedi i punti della sezione 2.Vissuto

• La cernita dei bisogni emersi nello stato patologico
o Quelli a cui è stata data una risposta (come?)
o Quelli ancora inevasi
• Cosa si aspetta dal futuro della patologia ⇒ timori, speranze, difficoltà da incontrare e superare
• Il livello di consapevolezza / coscienza del problema
• Le aspettative rispetto all’offerta medica (in senso allargato: cure, strutture di riferimento, interlocutori, le istituzioni – normative, esenzioni ecc… -) 
o In particolare rispetto al monitoraggio della glicemia: 
• Quali i bisogni inevasi? 
• Quali i miglioramenti proposti?
• Il glucometro ideale?
• Altro aiuto/sostegno per il paziente con diabete


QUESTIONARIO FASE QUANTITATIVA

S.2      (100% dei rispondenti) Può dirmi la sua età?    |____|____| anni
  
• 18 – 29 anni (__) 
• 30 – 39 anni (__) 
• 40 – 49 anni (__) 
• 50 – 59 anni (__) 
• 60 – 69 anni  (__) 
• 70 anni e più (__) 

S.3 Sesso (100% dei rispondenti)
• Uomo  (__) 
• Donna (__) 

S.4 (100% dei rispondenti) Area geografica  (controllo quote) 
• Nord Ovest (__) 
• Nord Est (__) 
• Centro (__) 
• Sud e Isole (__) 

S.5  (100% dei rispondenti) Lei soffre di diabete ? (escludere chi soffre di diabete gestazionale)

Si                               No 

S.5a  (100% dei rispondenti) Di che tipo di diabete soffre ? 
Diabete di tipo I   1 (Anche chiamato “diabete giovanile” ) diagnosticato prima dei 40 anni e immediatamente trattato con insulina
Diabete di tipo II  2  (Anche chiamato "diabete non insulino-dipendente" o "diabete dell'adulto"). Si può anche assumere l'insulina

S.5 (100% dei rispondenti) Quante volte al giorno controlla i livelli di glicemia ? 
Non la controllo mai  1
Meno di una volta al giorno 2 
1 volta al giorno  3
2 volte al giorno  4
3 volte al giorno  5
4 volte al giorno  6
5 volte al giorno  7
6 o più volte al giorno  8

S.6 (100% dei rispondenti) Fa uso di insulina ? 
 Sì, insulina iniettabile     1 
 Si, insulina con pompa a infusione/microinfusore  
 No                 

S.7 (100% dei rispondenti) Quante volte al giorno fa uso di insulina? 

 Meno di una volta al giorno  1
Almeno 1 volta/gg  2
 2 volte/gg   3 
 3 volte/gg   4
 Più di 3 volte/gg  5

Grazie per la sua cooperazione. Lei è risultato eleggibile per l’intervista. A quale indirizzo mail possiamo inviare il link per la compilazione del questionario ?

________________________@________________

Nei prossimi giorni Le invieremo il link al questionario che dovrà compilare entro e non oltre il xx.  
Buongiorno, nel corso dell’intervista parleremo di diabete e di come e quali sono i problemi che deve affrontare giornalmente.
Per cominciare parliamo di diabete in generale.


QUESTIONARIO WEB

Parliamo del suo percorso diagnostico.
D1. (100% dei rispondenti) In che anno le è stato diagnosticato il diabete ? 
___________ 

D2. (100% dei rispondenti) Da quanti anni è insulino dipendente ?

 n°   ____ anni

D3. (100% dei rispondenti)Negli ultimi 12 mesi quanti episodi di ipoglicemia (basso livello di zucchero nel sangue) ha avuto?

  N°   ____ episodi ipoglicemia 

D4. (100% dei rispondenti)E quanti di iperglicemia (alto livello di zucchero nel sangue)?

  N°   ____ episodi iperglicemia 

D5. (100% dei rispondenti)E sempre pensando agli ultimi 12 mesi, quante volte è stato trattato in ospedale per ragioni inerenti al diabete?

 N°   ____  in ospedale / ultimi 12 mesi    oppure     mai

(se Dom.prec.<>”mai”)
D6. (40% dei rispondenti)Mediamente quanti giorni è durato il ricovero in ospedale ?

  n°   ____ giorni in ospedale

D7. (100% dei rispondenti)Pensando alla sua vita quotidiana, quanto giudica limitante il diabete, considerando quanto incide sullo svolgimento della sua normale attività. Usi una scala da 1 a 10 dove 1 significa “Per nulla limitante” e 10 significa “Assolutamente limitante”.

 Punteggio______________

(D8 solo se >1 in D7)
D8. (95% dei rispondenti) Ora vorrei conoscere gli aspetti limitanti della gestione quotidiana del diabete dal suo punto di vista. Per ciascuno dei seguenti aspetti vorrei che mi desse un punteggio da 1 a 10. 
1 = per nulla limitante. 10 = assolutamente limitante. 
Quanto è limitante: 
- Controllare l’alimentazione       voto….
- Misurare la glicemia      voto….
- Assumere l’insulina      voto….
- Assumere altri farmaci per il diabete    voto….
- Fare esercizio fisico su raccomandazione del suo medico  voto…..

D9. (100% dei rispondenti) Ora, pensando agli stessi aspetti, vorrei conoscere il livello di importanza di ciascuno nella buona gestione del diabete.
Metta in ordine di importanza (dal più importante al meno importante) i seguenti aspetti della gestione del diabete. 
- Controllare l’alimentazione       1° 2° 3° 4°.
- Misurare la glicemia      1° 2° 3° 4°.
- Assumere l’insulina      1° 2° 3° 4°.
- Assumere altri farmaci per il diabete    1° 2° 3° 4°.
- Fare esercizio fisico su raccomandazione del suo medico   1° 2° 3° 4°.

D10.   (100% dei rispondenti) Le leggo un’affermazione di una persona che abbiamo intervistato prima di lei. Vorrei che mi desse il suo grado di accordo con un voto da 1 a 10. 1 = per nulla d’accordo. 10 = assolutamente d’accordo. 
Ecco l’affermazione:

Il mio modo di gestire il diabete mi permette di condurre una vita come quella di chi non ha il diabete. 
Voto   _____

D11. (100% dei rispondenti) Quante volte al giorno il suo medico le ha detto di controllare i livello di glicemia?

Il mio medico/infermiera mi ha detto che non è necessario che lo controllo   1
Meno di una volta al giorno 2
Una volta al giorno 3
Due volte al giorno 4
Tre volte al giorno 5
Quattro volte al giorno 6
Cinque volte al giorno 7
Sei volte o più al giorno 8

D.12 (100% dei rispondenti) Rispetto alle indicazioni che Le sono state date dal Suo medico sulla misurazione della glicemia quanto ritiene di seguirle:
- Sempre
- Spesso
- Abbastanza
- Raramente
- Mai 

D13. (100% dei rispondenti) Quanto è d’accordo con la seguente affermazione? 
“ La principale ragione per cui non mi controllo i livelli di glicemia  quanto dovrei è perché mi devo pungere il dito”

Molto d’accordo   1
D’accordo    2
Non d’accordo   3
Fortemente in disaccordo 4

D14. (100% dei rispondenti) Ci sono delle motivazioni per le quali potrebbe NON seguire correttamente quello che le ha detto il medico rispetto alla misurazione della glicemia? Mi dica quanto influisce ciascuno dei seguenti fattori dando un voto da 1 a 10, dove 1 indica ”per niente influente” e 10 “estremamente influente” 
(ruotare gli item)

Voto
Pungermi il dito è doloroso 
Non è pratico 
Non posso controllarmi la glicemia  in modo discreto  
E’ troppo costoso testarsi regolarmente 
Non voglio sapere quali sono i miei livelli di glicemia  
Non voglio che il mio dottore sappia quali sono i miei livelli di glicemia  
Alle volte mi scordo di misurarmi la glicemia  
Alle volte non ho il mio misuratore e le mie strisce  
Sono troppo impegnato 
Non è importante  
Mi stanco di dovermi testare  
Testarmi comporta troppe scomodità  
Non ho bisogno di testarmi perché posso stimare I miei livelli di glicemia in base a come mi sento  
I risultati della glicemia non mi sono utili 
Sono imbarazzato a testarmi in pubblico o davanti a persone che non conosco 
Faccio un lavoro per il quale sono spesso in giro  
Il costo non è rimborsato 
Non voglio che altri sappiano che ho il diabete  

D15.  (100% dei rispondenti) Da cosa dipende il fatto che ci si controlla la glicemia? 
 Le leggo una serie di affermazioni, a ciascuna vorrei che desse un voto da 1 a 10. 
 1 = totale disaccordo. 10 = totale accordo 

- Mi controllo la glicemia perché me lo ha detto il medico    …..
- Mi controllo la glicemia perché me lo ricordano le persone a me vicine  …..
- Mi controllo la glicemia quando non sto bene    …..
- Mi controllo la glicemia perché uso dei promemoria/sveglie  …..


D16. (100% dei rispondenti) Vorrei che lei mi descrivesse in sintesi i motivi personali per cui lei si controlla la glicemia. Le leggo una serie di affermazioni, a ciascuna vorrei che desse un voto da 1 a 10. 1 = totale disaccordo. 10 = totale accordo 
- Mi controllo la glicemia per stare tranquillo       …..
- Mi controllo la glicemia per evitare crisi ipo(bassi livelli di zucchero nel sangue)/iper (alti livelli di zucchero nel sangue) glicemiche     …..
- Mi controllo la glicemia per poter svolgere liberamente le mie attività quotidiane  …..
- Mi controllo la glicemia per poter mangiare quello che voglio    …..
- Mi controllo la glicemia per poter regolare la mia alimentazione    …..
- Mi controllo la glicemia per dosare i miei farmaci     …..
- MI controllo la glicemia per essere più attivo o per svolgere attività fisica in sicurezza….
- MI controllo la glicemia per essere sicuro quando guido un veicolo a motore ….

D17. (100% dei rispondenti) Alcuni prima di lei hanno espresso il proprio giudizi sulla misurazione della glicemia. Vorrei che mi dicesse quanto è d’accordo con le seguenti affermazioni. Usi una scala da 1 a 10. 1 = per nulla d’accordo. 10 = assolutamente d’accordo.

Voto
Misurare la glicemia è noioso 
Misurare la glicemia è difficile 
Misurare la glicemia è doloroso 
Misurare la glicemia è poco utile 
Misurare la glicemia è impegnativo  
Misurare la glicemia è stressante  
Misurare la glicemia limita la mia libertà 
Misurare la glicemia è imbarazzante  

D.18 (100% dei rispondenti) Pensando allo strumento che utilizza attualmente per monitorare la glicemia, vorrei conoscere quanto, secondo lei quanto è difficile misurare la glicemia? Per rispondere utilizzi un punteggio da 1 a 10 

Difficoltà misurazione glicemia  ____

D19. (100% dei rispondenti) Pensando allo strumento che utilizza attualmente per misurare la glicemia, vorrei ora, sapere da Lei, cosa le è stato indicato dal Suo medico rispetto alla misurazione della glicemia? (possibile risposta multipla)

- Mi ha detto di misurarmi prima e dopo tutti i pasti 1
- Mi ha detto di misurarmi un numero preciso di volte al giorno Se si  2
 Quante volte al giorno?_____________
- Mi ha detto di misurarmi la glicemia prima di guidare un veicolo a motore        3
- Mi ha detto di misurarmi la glicemia solo quando sto poco bene  4
- Mi ha detto di misurarmi la glicemia una sola volta al giorno: 5
o Appena sveglio
o A metà giornata 
o Prima di andare a dormire
o Altro___________________________
- Mi ha detto di misurarmi la glicemia in momenti diversi nell’arco della settimana 6
- Altro_____________________________________________________ 7
- Non mi ha detto nulla perché ho un’infusione con il misuratore incorporato  8

D.20 (100% dei rispondenti) Quanto spesso si testa la glicemia immediatamente prima di guidare un veicolo a motore per più di due ore:
- Sempre            1 
- Qualche volta   2
- Raramente       3
- Mai                  4
- Io non guido     5

(Chiedere D21 solo se D20=1,2,3) 
D21. (76% dei rispondenti) Quanto spesso Le capita di fermarsi per effettuare il test della glicemia mentre sta guidando un veicolo a motore per più di due ore

- Sempre            1 
- Qualche volta   2
- Raramente       3
- Mai                  4

(Chiedere D22 solo se D20=1,2,3) 
D22. (76% dei rispondenti) Quanto la preoccupano in particolare i fenomeni di ipoglicemia possano compromettere la sua sicurezza alla guida o quella degli altri? 
- Molto preoccupato         1 
- Preoccupato                   2
- Non tanto preoccupato   3
- Per nulla preoccupato    4

D23. (100% dei rispondenti) Parliamo ora in particolare dei dispositivi per la misurazione della glicemia. Quali sono le maggiori difficoltà che riscontra quotidianamente a causa della misurazione della glicemia? 

______________________________________________________________________

D24. (100% dei rispondenti) Quali sono i momenti più difficile d’affrontare nella giornata a causa della misurazione della glicemia?
(risposta multipla)

Il risveglio 1
la mattina 2
Il pranzo 3
Il pomeriggio 4
La cena 5
La sera 6 
Nessuna 8

D24a. (64% dei rispondenti) Perché (visualizzare dom. prec) è/sono il/i momento/i più difficile ?  __________________________________________________

D25. (100% dei rispondenti) Quanto la preoccupa l’impossibilità di misurare la glicemia nelle ora notturne, durante il sonno? 
 Mi preoccupa: 
 
 Molto:   1
 Abbastanza  2
 Poco  3
 Per nulla  4
 
 D26. (100% dei rispondenti)Quanto la preoccupa la possibilità di fenomeni di ipoglicemia/iperglicemia dovute a una non corretta/mancata misurazione? 
 Molto:   1
 Abbastanza  2
 Poco  3
 Per nulla  4

D27.  (100% dei rispondenti) (100% dei rispondenti) Pensando alle problematiche legate alla misurazione della glicemia, quanto reputa probabile nel suo caso dei fenomeni di ipoglicemia o iperglicemia dovute a una non corretta/mancata misurazione? 
 Molto:   1
 Abbastanza  2
 Poco  3
 Per nulla  4

D28.  (100% dei rispondenti) Quanto ritiene in grado di gestire autonomamente gli aumenti e le diminuzioni della glicemia (senza assistenza medica)? 
Molto:   1
Abbastanza  2
Poco  3
Per nulla  4

D29.  (100% dei rispondenti) Per lei è importante misurare la glicemia in occasione  dell’attività sportiva? 
Molto:   1
Abbastanza  2
Poco  3
Per nulla  4

D30. (100% dei rispondenti) Ora le leggo una serie di affermazioni che riguardano l’impatto della misurazione della glicemia sulla vita professionale, mi dia il suo grado di accordo con un voto da 1 a 10 alle affermazioni, a prescindere che la riguardino direttamente. 1 = per nulla d’accordo. 10 = assolutamente d’accordo
- Misurare la glicemia è un obbligo che spezza i ritmi di lavoro 
- Misurare la glicemia rende più pesante la giornata di lavoro
- Se non dovessi misurare la glicemia renderei di più sul lavoro
- Ricordarsi di misurare la glicemia toglie concentrazione dalle attività lavorativa 
- Ricordarsi di misurare la glicemia toglie concentrazione allo studio
- Preferisco che i miei colleghi/i miei capi non sappiano che devo misurarmi la glicemia 
- Dover misurare frequentemente la glicemia significa fare un lavoro per cui si sta poco in giro
- La misurazione della glicemia rende difficile i lavori fisici

D31. (100% dei rispondenti) Ora le leggo una serie di affermazioni che riguardano l’impatto della misurazione della glicemia sulla vita sociale, mi dia il suo grado di accordo con un voto da 1 a 10 alle affermazioni, a prescindere che la riguardino direttamente. 1 = per nulla d’accordo. 10 = assolutamente d’accordo
- Quando misuro fuori casa la glicemia (al cinema, al ristorante) cerco sempre un posto appartato
- Misurare la glicemia diventa un problema quando si è in viaggio/in movimento
- Quando devo misurarmi la glicemia e sono in macchina in mezzo al traffico mi agito
- Quando devo misurare la glicemia e non arriva il tram mi agito
- Mi misuro la glicemia tra la gente solo se non posso farne a meno 
- Quando ti misuri la glicemia in pubblico la gente ti guarda come se stessi facendo una cosa strana 
- Misurare la glicemia durante le attività sportive è molto importante 
- Misurare la glicemia durante le attività sportive è molto complicato 
- Qualche volta capita di non ricordarsi più dove si è messo il glucometro 

D32. (100% dei rispondenti) Ora le leggo una serie di affermazioni che riguardano l’impatto della misurazione della glicemia sulla vita di relazione, mi dia il suo grado di accordo con un voto da 1 a 10 alle affermazioni, a prescindere che la riguardino direttamente. 1 = per nulla d’accordo. 10 = assolutamente d’accordo
- Al primo appuntamento con una ragazza/un ragazzo mi imbarazza misurare la glicemia prima di cena
- Misurare la glicemia può complicare un’occasione importante
- Preferisco che i miei famigliari non mi vedano quando misuro la glicemia
- Preferisco che i miei amici non mi vedano quando misuro la glicemia
- Misurare la glicemia rende più complicato giocare coi figli 
- Misurare la glicemia davanti ai bambini/i figli piccoli li spaventa
- Misurare la glicemia durante le festività è una seccatura perché sono circondato dai parenti
- Misurare la glicemia interferisce con la mia vita di coppia

D33. (100% dei rispondenti) Ora provi a immaginare di poter avere lo strumento per misurare la glicemia che desidera veramente e pensi a tutte le caratteristiche che dovrebbe avere . Per ciascuna caratteristica mi dica quanto sarebbe importante per lei. 1 = per me non è importante. 10 = per me è assolutamente importante.

- Uno strumento che posso dimenticare di averlo 
- Uno strumento con cui non ci si sporca di sangue
- Uno strumento con cui non mi devo più bucare con l’ago 
- Uno strumento con cui non ho più problemi di come smaltire le strisce
- Uno strumento con cui non devo più ricordarmi di prendere le strisce
- Uno strumento con cui non devo più interrompere le mie attività per testarmi 
- Uno strumento con cui non dovrò più ricordarmi di testare la glicemia
- Uno strumento che mi misura la glicemia anche oltre i normali momenti della giornata 
- Uno strumento con cui sono sempre sotto controllo
- Uno strumento con cui mi misuro la glicemia senza che la gente se ne accorga 
- Uno strumento con cui non mi devo giustificare se mi devo testare
- Uno strumento che non mi richiede di lavarmi prima (nessuna necessità di lavarsi le mani prima e dopo il test)

G0 (100% dei rispondenti) Do you take part of an association for diabetic patients? 

Yes 1
No 2 

G0a (100% dei rispondenti) Do you use any of these means of communication to exchange info/comments regarding diabetes? 

1 Forum on-line 
2 Facebook or other social network
3 Other  _____________________________

4 I don’t use internet to exchange info/comments regarding diabetes

DATI FISSI

L’intervista è quasi terminata, soltanto alcune domande finali utili a classificare le sue risposte.

G1 (100% dei rispondenti) In totale, quante persone vivono nella sua famiglia? 
(Intervistato compreso ma escluse le persone di servizio, pensionati e familiari assenti da oltre 6 mesi)

1 Una persona
2 Due persone
3 Tre persone
4 Quattro persone
5 Cinque o più persone 

(Se codice da 2 a 5 a G1)
G2 (91% dei rispondenti) Nella famiglia vivono bambini/e o ragazzi/e di età fino a 14 anni? 

1 Sì
2 No

(Se codice da 1 a G2)
G3 (53% dei rispondenti) Quanti bambini/e o ragazzi/e di ( … leggere …)?
  
1 meno di 2 anni (0-24 mesi)  |___| n.
2 da 2 a 5 anni  |___| n.
3 da 6 a 11 anni  |___| n.
4 da 12 a 14 anni  |___| n. 


G4 (100% dei rispondenti) Titolo di studio
 1 Laurea
 2 Diploma scuola superiore 
 3 Scuola media inferiore 
 4 Elementare e inferiore 

G5 (100% dei rispondenti) Professione 
1 Imprenditore, Libero Professionista (indipendente)
2 Dirigente / Quadro (Dirigente, Alto Funzionario) + Quadro intermedio
3 Insegnante (maestro, professore) (dipendente)
4 Impiegato (dipendente)
5 Commerciante, Artigiano (indipendente)
6 Operaio/Agricoltore  (Operaio specializzato (dipendente) + Operaio generico (dipendente) + Agricoltore Conduttore (indipendente) +   Agricoltore Dipendente (Bracciante) (dipendente)
7 Casalinga (occupata solo in casa)
8 Pensionato/a
9 Disoccupato (o in attesa di p1^ occupazione)
10 Studente

G6. (100% dei rispondenti) Pratica una delle seguenti regolarmente?
 1 Sport
 2 Palestra
 3 Camminare
 4 Giardinaggio
 5 Altre attività__________________

G7 (100% dei rispondenti) In media quanti giorni a settimana fa esercizio?
 
 |___| n. giorni a settimana 
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