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(in ottemperanza all’art. 5 del Regolamento in materia di pubblicazione e diffusione dei sondaggi sui mezzi di comunicazione di 
massa approvato dall’Autorità per le garanzie nelle comunicazioni con delibera n. 256/10/CSP,  pubblicata su GU n. 301 del 
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 (pubblicato sul quotidiano/periodico  cartaceo e/o elettronico, diffuso sull’emittente radiofonica, televisiva o sul 
sito web)  

. MEZZO/MEZZI DI COMUNICAZIONE DI MASSA SUL/SUI QUALE/QUALI È PUBBLICATO O DIFFUSO 
IL SONDAGGIO
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2 Fatti salvi i casi di esclusione di cui all’articolo 2 comma 3 del Regolamento. 
3 Nel definire l’estensione territoriale del sondaggio è possibile scegliere tra due opzioni, la prima con l’elenco dei comuni oggetto 
della rilevazione, la seconda con il numero dei comuni suddiviso per area geografica. 

 

 

 

 

 



10.1.COMUNI DI RILEVAZIONE 4

 
 

Opzione a). Elenco dei Comuni 
 
 
  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

4 Inserire, nella casella di testo, l’elenco dei comuni in formato tabella. 

 



Opzione b). Numero di comuni5

 
  

Comuni Nord Ovest Nord Est Centro Sud e Isole Totale 
fino a 5mila abitanti           
più di 5mila abitanti           

fino a 10mila abitanti           
tra 10mila e 100mila abitanti           
più di 100mila abitanti           
Totale           

 
11. METODO DI CAMPIONAMENTO (inclusa l’indicazione se trattasi di campionamento probabilistico o non probabilistico, 
del panel e l’eventuale ponderazione) 
 
 
 
 
 
 
 
12. RAPPRESENTATIVITÀ DEL CAMPIONE INCLUSA L’INDICAZIONE DEL MARGINE DI ERRORE 
 
 
 
 
 
 
 
13. METODO DI RACCOLTA DELLE INFORMAZIONI 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

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 

 

 

 

 



14. CONSISTENZA NUMERICA DEL CAMPIONE DI INTERVISTATI, NUMERO DEI NON RISPONDENTI E 
DELLE SOSTITUZIONI EFFETTUATE; 
 
Non reperibili                      cifra ……………..  % …………… 
Rifiuti                      cifra ……………..  % …………… 
Sostituzioni                     cifra ..……………          % .................. 
Totale interviste effettuate    cifra ……………..          % …………… 
 
 
15. TESTO INTEGRALE DI TUTTE LE DOMANDE 6 
(Testo delle domande e percentuale delle persone che hanno risposto a ciascuna domanda) 
 
 

6 Inserire, nella casella di testo, l’elenco di tutte le domande. 
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Traccia Focus group:
2. ICE BREAKER

Un esercizio per presentarci: la valigetta degli animali

Ognuno sceglie tra tutte le immagini sul tavolo la figura in cui si rispecchia di più, che lo rappresenta meglio. 

Giro di tavola: breve auto descrizione a partire dall’immagine scelta.


3. LA SCOPERTA DELLA MALATTIA

Nota per il moderatore: questa fase ha l’obiettivo di ricostruire il percorso clinico ed emozionale della scoperta della malattia. Il moderatore, durante il dibattito, riassumerà sulla lavagna il percorso e il vissuto emozionale. Il fine è di individuare gli snodi chiave e gli insight fruibili sia in termini analitici, sia in termini comunicazionali. 
Già da questa fase prestare la massima attenzione ai temi inerenti la terapia e le problematiche a essa correlate 


• Qual è la vostra storia?
• Quando avete scoperto di essere diabetici?
• Quanto tempo fa? Quanti anni avevate?
• Come siete arrivati a questa scoperta?
o Quali sono stati i sintomi?
o Quali le situazioni?
• Chi avete incontrato (quale clinico)?
• A chi vi siete rivolti?
• Avete incontrato più clinici? Vi hanno indirizzato a qualcun altro? Chi e perché?
• Quali sono state le vostre reazioni dal sospetto di malattia alla diagnosi?
• Quali le vostre emozioni?
o Diniego? 
o Resistenza e incredulità?
o Preoccupazione?
o Imbarazzo, vergogna?
o ….
• Qual è stata la prima cosa che avete pensato quando avete scoperto la malattia?
• Ne avete subito parlato con qualcuno? A chi? In che modo?

4. VIVERE CON IL DIABETE E L’IMPATTO SULLA QoL

Nota per il moderatore: in questa fase l’obiettivo è di capire se e come la percezione della malattia (e la conoscenza) tra il prima e il dopo diagnosi sia cambiata e conoscere nel dettaglio come la malattia abbia modificato la loro vita e la qualità della loro vita (sotto tutti gli aspetti)

• Cosa vuol dire essere diabetici?
• Che cos’è il diabete per voi?
• Cosa ne sapete oggi di questa patologia?
• Cosa ne sapevate prima della diagnosi?
• Cosa avete scoperto?
• Come l’avete scoperto?
o Vi siete informati in modo autonomo? Come (riviste, libri, internet, conoscenti..)?
o Vi siete rivolti a qualcuno? Chi? Perché?
Specialisti
Esperti
.....

• E’ cambiata la vostra percezione della malattia?
o Provate a definirla con un aggettivo: ieri vs oggi  sono diversi? Perché?
o Prima della malattia, quando pensavate al diabete, cosa pensavate? Qual erano le prime cose che vi venivano in mente? Cosa associavate al diabete?
o E oggi quali sono le cose che vi vengono in mente quando pensate a questa malattia? Cosa vi associate (immagini, aggettivi, colori, immagini)

CARTE DELLE EMOZIONI: 
in sintesi oggi, come vi fa sentire vivere con il diabete?

chiedere a ciascun partecipante di scegliere la carta che meglio rappresenta il suo modo di sentirsi diabetico, cosa vuol dire per lui vivere con questa patologia.

Giro di tavolo e spiegazione della carta scelta

L’IMPATTO CONCRETO ED EMOTIVO SULLA PROPRIA QUALITÀ DI VITA 

Nota per il moderatore: preparare tre lavagne [bollino verde, bollino arancione, bollino rosso] sulle quali verranno attaccati, dai partecipanti (o compilate) i post-it relativi agli aspetti sui quali la patologia ha inciso/ha modificato suddividendoli in: cambiamento facile, medio, difficile.
Anche in questa fase prestare massima attenzione e portare a galla le problematiche legate alla terapia 

Come vedete ho preparato tre lavagne, ciascuna con un colore diverso. Ora vi chiedo di pensare a come la malattia ha inciso sulla vostra vita, sotto tutti i punti di vista (lavorativo, alimentare, psicologico, sentimentale,…..). Vorrei che voi scriveste sui post-it (un concetto per post-it) tutte le dimensioni sulle quali ha inciso, anche con esempi pratici e quotidiani, e li assegnaste alla lavagna corretta, ovvero facendo attenzione a quelle dimensioni facili, medie, e difficili da gestire e affrontare.

A partire dalla lettura e discussione dei post-it rilanciare e approfondire:

• Com’è cambiata la vostra vita?
• Come sono cambiate le vostre abitudini?
• Quali sono gli aspetti sui quali ha inciso?
o Dimensione lavorativa
o Dimensione alimentare
o Dimensione attività fisica
o Dimensione famigliare
Come si comportano 
Si è modificata la vita famigliare
verificare e capire se e come anche partner/figli risentono della malattia, come la vivono, come sono di aiuto/supporto al paziente
o Dimensione sociale/relazione con gli altri
o …..

• In una scala da 1 a 10 quanto giudicate limitante il diabete? Avreste dato lo stesso voto anche prima della diagnosi? Perché?
• Quali sono, secondo voi, le dimensioni della vostra vita più coinvolte in ordine di priorità? A partire dalle dimensioni individuate dalla discussione e in sollecitato ordinarle 

5. TERAPIE

Nota per il moderatore: verificare a scopo conoscitivo le terapie seguite dai pazienti in termini di classe e brand ma finalizzare il dibattito all’individuazione degli aspetti di compliance, aderenza, vantaggi e svantaggi della terapia e sue implicazioni quotidiane 

• Quale terapia seguite? 
• Orale? Iniettiva?
• Accanto alla terapia farmacologica, qual è il ruolo degli aspetti comportamentali? (alimentazione e sport)
• Secondo voi, nella gestione del diabete, qual è il peso effettivo di ciascuna soluzione, tra terapia farmacologica e modelli di comportamento? 
• Secondo voi ce n’è una più importante delle altre? Quale e perché?
• Secondo voi ce n’è una che può sostituire le altre? Quale e perché?

Nota per il moderatore: tenere a mente le possibili differenti tipologie di terapia orale con metformina, solfaniluree, DPP4, glitazoni, etc. e iniettiva con insulina

• È sempre stata la stessa o è cambiata nel corso del tempo?
• Com’è stato iniziare una terapia cronica?
o Cosa avete pensato?
o Quali sono stati gli aspetti difficili
o Quali gli aspetti più facili?
• Com’è il vostro rapporto con le terapie?
• Com’è cambiato nel corso del tempo? Si è modificato? In che modo?
• Quali sono i plus e i minus della terapia?
• Quali sono gli aspetti più difficili?
• Sono terapie facili da seguire?  sondare compliance
• Seguite correttamente la terapia?  sondare aderenza
• Ci sono dei momenti della giornata e/o situazioni in cui è più difficile seguire la terapia? Quali sono e perché?  chiedere di fare degli esempi!

La terapia ideale: ora che abbiamo parlato delle terapie vorrei che provaste a pensare a come dovrebbe essere. Se fossimo nel mondo del possibile, e nonostante tutto si debba seguire una terapia (non è ancora possibile guarire), come dovrebbe essere? 

Approfondimento sulla puntura
Verificare e portare a galla gli insight inerenti la puntura nel diabete, al di là della terapia e includendo la misurazione della glicemia 
• Il diabete è un problema che va gestito “pungendosi”. Cosa ne pensate?
• Quanto pesa la puntura del glucometro? Quanto la puntura della terapia? 
• Rilanciare su tutte le tematiche implicate dal “tema della puntura” tra dolore, fobia, ansia, gestione, igiene, apparenza, vita relazionale e sociale (…)

Se domani: 

• se domani dovesse esserci una nuova terapia iniettiva…. Reazioni spontanee e desiderata 
• se domani dovesse esserci una nuova terapia iniettiva monosettimanale… reazioni spontanee e desiderata 
• Pensando a tutte le problematiche di cui abbiamo parlato oggi, quale sarebbe l’effetto di una nuova terapia iniettiva monosettimanale?
o …sulla qualità di vita?
o …sull’aderenza? 
o ...sulla compliance? 
 
6. OPINIONE PUBBLICA E ASPETTATIVE SUL DOMANI

• In generale quali sono le vostre aspettative sul domani?
• Come vi immaginate il mondo del diabete?
• Cos’è che, a vostro avviso, manca oggi?
• Secondo voi, qual è la conoscenza che in generale si ha del diabete?
• Se ne parla poco? Troppo? 
• Se ne parla in che modo?
• Come se ne dovrebbe parlare?
• Quali dovrebbero essere i canali utilizzati?
• Quali le figure/relatori?
• Come dovrebbe esser fatta una comunicazione sul diabete?

Gioco conclusivo a gruppi:

Pensate di essere a capo di una grande azienda farmaceutica che vuole una comunicazione sul diabete.
• Messaggio chiave  quali informazioni necessarie
• Canale  tv, giornali, 
• Dove 
• Chi coinvolgereste (pazienti, medici, relatori internazionali, attori, personaggi famosi?)

Esposizione dei lavori, discussione in plenaria

Traccia conduzione colloquio individuali con payor:

2. WARM UP

• Chiedere all’intervistato di presentarsi:
o Nome di battesimo
o Età
o Professione

3. IDENTIFICAZIONE DELLA TIPOLOGIA DI INTERLOCUTORE E DELLO SCENARIO DI RIFERIMENTO

Nota per il moderatore: questa sezione è finalizzata a inquadrare l’ambito professionale e di competenza dell’intervistato e il suo scenario di riferimento. Le domande andranno pertanto modellate in funzione della tipologia di interlocutore (Direttore di ASL/ASO, Direttore di Farmacia, etc..)

• Quali sono le aree di competenza all’interno dell’Istituzione in cui opera? Con quali mansioni?
• Quali sono le sue priorità e quali gli obiettivi che si pone o le sono posti?
• Quali sono i grandi temi di politica sanitaria presenti e futuri?
• Le politiche regionali in atto: quali sono le maggiori aree di interesse e di regolamentazione da parte dell’Istituzione:
o Quali sono le principali patologie trattate in ordine di importanza a livello regionale (e/o nella struttura di riferimento)
o Per perseguire quali obiettivi?
o Quali le strategie maggiormente utilizzate (es. contenimento dei costi, implementazione di protocolli, Linee Guida, etc..)

4. IL DIABETE: CONOSCENZA E PERCEPITO

• Se le dico diabete quali sono le prime cose che le vengono in mente, le prime associazioni, i primi pensieri..

• Che cos’è il diabete?
• Quali tipologie di diabete esistono? (tipo1 vs tipo 2)
o Che differenze ci sono?
• Quali sono, secondo lei, le cause del diabete? Esistono delle cause?
• E invece quali sono i sintomi? Quali le complicanze?
• Tipologia di pazienti  i pazienti tipo
o Ci sono nuovi pazienti?
• Secondo Lei il diabete impatta sulla vita di chi ne soffre?
• In che modo?
• Quali possono essere le dimensioni più toccate e perché?
o Alimentazione
o Autopercezione
o Vita sociale e relazionale
o …..

• Secondo lei come vive il paziente diabetico? Come affronta la sua patologia?

5. IL “COSTO DEL DIABETE” 

• Quali sono le terapie per il diabete? 
o Comportamentali vs terapie
• Quali sono le terapie farmacologiche a disposizione oggi?
• Quali quelle di riferimento
• Quali quelle maggiormente utilizzate?
• Esistono degli step di trattamento (I livello, II livello, III livello….)
• Che peso/incidenza ha oggi il diabete?
• Qual è l’impatto a livello di costi?
o Nella struttura di riferimento
o A livello regionale/nazionale sul SSN
• Qual è oggi il bilancio terapie /costi?
• Quali sono le terapie più efficienti (rapporto costo/efficacia)?
• Ci sono delle terapie di elezione per il prezzo?
• Ci sono delle direttive vincolanti per il diabete in una logica di contenimento dei costi?
• Quali sono?
• Ci sono delle altre direttive? Quali sono? Da che esigenza nascono e perché?
• Da chi sono state ideate (livello nazionale vs livello regionale e singola struttura)
• Qual è, a suo avviso, il futuro del diabete?
• E quale il futuro sotto un punto di vista terapeutico?
o Novità in arrivo
o Ruolo generici
o Ipotesi di scenario

6. Il RUOLO DELLE ISTITUZIONI E I BISOGNI

• Come si stanno muovendo le istituzioni sul versante del diabete?
• Cosa fanno?
• Cosa offrono?
• Cosa dicono?
o SSN
o Livello nazionale vs livello regionale
o Singola struttura pubblica
• Quali sono le dinamiche e le dimensioni in gioco in questa patologia?
• Quali sono i servizi che la sua struttura offre al paziente diabetico? E alla sua famiglia?
• Quali sono, a suo avviso, le aree più problematiche nella gestione del diabete? A quali livelli? 
• E quali sono invece le aree soddisfatte? Perché?
• A suo avviso cosa manca oggi in area diabete? Nel modo di affrontare la patologia? Nel modo di gestirla e di gestire il paziente?
• Cosa potrebbe esser fatto meglio?
• Quali sono le iniziative e/o i servizi che lei reputa necessari per affrontare e gestire in modo idoneo il diabete?
• Approfondire sul versante:
o Informativo
o Educazionale
o Comunicazionale
o Terapeutico
o Diagnostico
o Preventivo
o …….
• Come si parla oggi di diabete? Se ne parla? In che modo?
• E invece come se ne dovrebbe parlare?

7. ALLEANZA ASTRAZENECA E BMS

• Com’è oggi il mercato del diabete?
• Quali sono le aziende di riferimento in area diabete?
• Quali i loro tratti distintivi, perché?
• Cosa fanno in area diabete? Perché sono di riferimento?
o Farmaci?
o Servizi?
o Farmaci/costo
o Devices
o ….
• Conoscenza di BMS in area diabete: 
o Cosa ne pensa di questa Azienda?
E nello specifico in area diabete?
o Conosce i prodotti di BMS in quest’area? Quali sono? (device, farmaci, terapie…)
o Secondo Lei il diabete è un’area centrale per BMS?
• AstraZeneca: valutazione percepito
o Cosa ne pensa di questa Azienda?
o E nello specifico in area diabete? 
o Conosce dei prodotti in quest’area?
o Secondo Lei il dibaete è un’area centrale per AZ?
• Lei è a conoscenza dell’alleanza tra AZ e BMS?
• Alleanza in che termini? (commerciale, marketing, ricerca, etc..)
• Cosa ne pensa?
• Per concludere vorrei chiederle cosa potrebbero fare le Aziende di più in area diabete? Quali sono secondo lei gli aspetti trascurati? Quali mancanze potrebbero essere colmate da un’Azienda?



FASE QUANTITATIVA:

Per iniziare, parliamo di alcune patologie in particolare..

D1. (100% rispondenti) Secondo Lei qual è il livello di gravità di ciascuna di queste patologie ? Per rispondere utilizzi un punteggio da 1 a 10 dove 1 significa Per nulla grave e 10 Estremamente grave.

Gravità
Ipertensione 
Diabete 
Infarto/ictus 
Alzheimer 
Artrite/artrosi 
Depressione 
Tumore 
Bronchite cronica  
Asma  

D2. (100% rispondenti) E quanto, queste patologie influiscono sulla qualità della propria vita? Per rispondere utilizzi un punteggio da 1 a 10 dove 1 significa Non influisce per nulla e 10 Influisce estremamente.

 Influenza sulla qualità della vita
Ipertensione 
Diabete 
Infarto/ictus 
Alzheimer 
Artrite/artrosi 
Depressione 
Tumore 
Bronchite cronica  
Asma  


D3. (100% rispondenti) Lei soffre di alcune di queste patologie ?

 
1.Ipertensione Sì 1  No 2
2.Diabete Sì 1  No 2
3.Infarto/ictus Sì 1  No 2
4.Alzheimer Sì 1  No 2
5.Artrite/artrosi Sì 1  No 2
6.Depressione Sì 1  No 2
7.Tumore Sì 1  No 2
8.Bronchite cronica  Sì 1  No 2
9.Asma  Sì 1  No 2
D4. (100% rispondenti) Qualcuno dei suoi familiari è diabetico?

 Sì  1 
 No  2

(A tutti)
D5. (100% rispondenti) Secondo Lei, cos’è il diabete? 
______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

D6. (100% rispondenti) Pensando al diabete, a quale tra questi aggettivi lo assocerebbe? E quale altro ?
(registrare 1° e 2° risposta)

- Subdolo
- Invalidante
- Stressante
- Imbarazzante
- Allarmante / Pericoloso
- Estenuante / Sfinente 
- Inoffensivo
- Affrontabile
. 
D7. (100% rispondenti) Se dovesse pensare al diabete come ad un essere vivente, ad esempio un animale,  a quale tra questi animali lo assocerebbe? 

Leone
Topo
Serpente
Elefante
Cane
Gatto
Cavallo

D8. (100% rispondenti) Per quello che ne sa e per la sua esperienza, quali sono i principali sintomi del diabete? 
______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________


D9. (100% rispondenti) Tra questi quali sono i possibili tipi di diabete esistenti?
(ruotare gli item)
 Diabete tipo I  1 
 Diabete tipo II  2
 Diabete tipo A  3
 Diabete tipo B  4
 Diabete tipo iniziale  5 
 Diabete tipo avanzato  6

D10. (100% rispondenti) Quali tra queste sono delle possibili cure per il diabete ?
(ruotare gli item – possibili più risposte)

 Non esistono cure  1

 Farmaci per bocca/orali  2 
 Farmaci che si iniettano  3 
 Terapie naturali/omeopatiche  4
 Dieta alimentare  5
 Sport/attività fisica    
 Altro (specificare)____________________  6 

D11. (100% rispondenti) Secondo lei il diabete è una malattia contagiosa?

 Sì  1 
 No  2

D12. (100% rispondenti) Quali sono secondo lei le cause del diabete?
(ruotare gli item – possibili più risposte)

 Non esistono comportamenti che causano il diabete  1

 Mangiare troppi dolci  2 
 Fare troppa attività fisica  3
 È ereditario  4
 Mangiare troppo in generale  5
 Non fare attività fisica  6
 Bere troppi alcolici  7
 Mangiare troppi formaggi  8
 Mangiare troppe carni rosse  9
 Lo stress, l’ansia  10
 
 Altro (specificare) ____________________  11

SEZIONE PER IL PAZIENTE DIABETICO

(Se soffre di diabete D2.2=sì) 
D13. (8% rispondenti) Da quanto tempo soffre di diabete ?

 |__|__| mesi oppure |__|__| anni
 
 Appena diagnosticato/meno di 1 mese fa  1
 

D14. (8% rispondenti) In particolare, soffre di … ?

 Diabete tipo I  1 
 Diabete tipo II  2


D15. (8% rispondenti) Che ti tipo di terapia farmacologica assume ?

 Nessuna, solo dieta   1 
 
 Solo terapia orale  2
 Solo insulina  3
 Terapia orale + insulina  4
 Altro (specificare)
 _____________________  5


D16. (8% rispondenti) Le capita di non assumere completamente tutta la terapia farmacologica assegnata ?

MOLTO SPESSO  ABBASTANZA SPESSO  QUALCHE VOLTA QUASI MAI MAI
1 2 3 4 5

D17. (8% rispondenti) Pensando al diabete, quanto è soddisfatto del supporto che riceve dalle seguenti figure professionali? Per rispondere utilizzi un punteggio da 1 a 10 dove 1 significa Per nulla soddisfatto e 10 Estremamente soddisfatto.
(ruotare gli item)

Punteggio Non vedo questa figura per il diabete
Medico di Medicina generale   
diabetologo   
Personale infermieristico   
Associazione pazienti diabetici   

D18. (8% rispondenti) E quanto direbbe di essere d’accordo con le seguenti affermazioni? Per rispondere utilizzi un punteggio da 1 a 10 dove 1 significa Per nulla d’accordo e 10 Completamente d’accordo.
(ruotare gli item)

 Punteggio
L’aiuto della mia famiglia è fondamentale per riuscirei a gestire il diabete 
Grazie alla mia famiglia il diabete non è più un problema 
Il mio partner riesce a farmi dimenticare di essere diabetico/a  
Il diabete mi ha fatto scoprire i VERI amici 

D19. (8% rispondenti) Tra queste frasi in quale si riconosce maggiormente?

1. L’essere diabetico condiziona le attività quotidiane perché la terapia impone delle regole e delle abitudini piuttosto precise e regolari (es. alimentazione corretta, pasti regolari, assunzione farmaci in modo regolare, attività fisica..) Anche se non sempre riesco a seguirle con precisione.

2. L’essere diabetico non condiziona troppo perché ho imparato e deciso di adattare la terapia alle mie abitudini ed esigenze (es. mangio un po’ di più e prendo più farmaci o mi faccio più insulina, etc..)
D20. (8% rispondenti) Quali sono i periodi dell’anno che personalmente giudica più difficili a causa del diabete ?
(possibili più risposte)

 Nessun giorno è difficile   1 
 Ogni giorno è difficile allo stesso modo   2
 Il periodo estivo  3
 Il Natale  4
 La Pasqua  5

 Altro (specificare) _____________________  6

Ora vorrei approfondire con lei il tema del diabete parlando di tutto ciò che comporta questa patologia nella vita di tutti i giorni. 

D21. (78% rispondenti) Quanto si trova d’accordo con le seguenti affermazioni? Per rispondere utilizzi un punteggio da 1 a 10 dove 1 significa Per nulla d’accordo e 10 Completamente d’accordo.
(ruotare gli item)

Punteggio
Provarsi la glicemia davanti agli altri è imbarazzante 
Iniettarsi l’insulina in pubblico è imbarazzante 
Vedere un diabetico che si inietta l’insulina è fastidioso 
Un diabetico deve provare la glicemia in luoghi puliti 
È preferibile che un diabetico provi la glicemia in un luogo appartato per non disturbare/infastidire gli altri 
Doversi iniettare l’insulina tutti i giorni è una scocciatura 
Doversi iniettare l’insulina tutti i giorni è un limite alla libertà 
Doversi iniettare l’insulina tutti i giorni complica la mia attività lavorativa 
A causa del diabete sento di essere un peso per i miei colleghi   
A causa del diabete sento di essere un peso per i miei famigliari 
A causa del diabete sento di essere un peso per i miei amici 


(a tutti) 
D22. (100% rispondenti) Lei ha paura degli aghi o delle siringhe?

 Sì  1 
 No  2

D23. (100% rispondenti) E pensando più in generale alla vita di tutti i giorni, quanto si trova d’accordo con queste affermazioni? Per rispondere utilizzi un punteggio da 1 a 10 dove 1 significa Per nulla d’accordo e 10 Completamente d’accordo.
(ruotare gli item)

 Punteggio
Il diabete è una patologia che complica l’attività lavorativa 
Il diabete è una patologia che impedisce di andare al ristorante quando ti pare 
Se hai il diabete diventa complicato anche viaggiare 
Sei hai il diabete tutta la famiglia deve cambiare le proprie abitudini alimentari 
Il diabete ti impedisce di apprezzare la buona cucina  
Il diabete guasta le feste e le occasioni in cui si sta tutti assieme  
Il momento più difficile per il paziente diabetico è la notte 
Chi assume insulina per il diabete deve avere un permesso speciale per salire in aereo 
Avere il diabete significa fare continue rinunce 
Il diabete ti fa sentire un’altra persona, non sei più lo stesso di prima 
Il diabete ti fa perdere delle amicizie 
Avere il diabete complica il rapporto di coppia 
Chi ha il diabete soffre frequentemente di sbalzi d’umore  


(per tutti)
D24. (100% rispondenti) Più in generale secondo Lei, quali sono i bisogni della persona diabetica ? 
(ruotare gli item - possibili più risposte)

 Maggiore supporto da parte dei medici   1 
 Maggiore supporto da parte del personale paramedico/infermieri   2 
 Dare una migliore formazione personale paramedico/infermieri   3 
 Avere un numero verde a cui potersi rivolgere sempre   4
 Avere un centro dedicato dove poter effettuare dei check-up completi  5
  Altro (specificare)  _____________________  6


D25. (100% rispondenti) Secondo Lei, quali di queste figure forniscono il maggior supporto alla persona diabetica ? La prego di metterle in ordine in base al supporto fornito scrivendo 1 per indicare la figura che fornisce il maggior supporto e 8 quella che fornisce il minor supporto.
(ruotare gli item)

 Medico di medicina generale/medico di base  |__| 
 Diabetologo  |__| 
 Figli  |__| 
 Genitori  |__|
 Partner/marito/moglie |__|
 Associazione pazienti |__|
 Amici  |__|
 Gli infermieri |__|

DATI SOCIODEMOGRAFICI

S1. Potrebbe dirmi la sua età?

 ____ anni

S2. E il suo stato civile ?

Celibe\Nubile\Single  1
Coniugato\a   2
Convivente   3
Vedovo\a   4
Divorziato\a, Separato\a 5

S3. E' lei il capofamiglia o un’altra persona?
 
 Capofamiglia 1
 Altra persona 2

S4. Quante persone in totale vivono in questa famiglia? (Int.to\a compreso\a ed escluse persone di servizio, pensionanti e familiari assenti da oltre 6 mesi)

  n° persone ____________

S5. Qual è il suo grado di istruzione?

- Laurea
- Universita' ma non Laurea
- Scuola media superiore con diploma
- Scuola media superiore senza diploma
- Scuola media inferiore con licenza
- Scuola media inferiore senza licenza
- Scuola elementare con licenza
- Scuola elementare senza licenza
- Nessuna scuola

S6. Che professione svolge ?

- Medico    
- Farmacista    
- Personale sanitario (es. infermiera) 
- Imprenditore, Libero Professionista (indip.)
- Dirigente, Alto Funzionario (dip.)
- Quadro intermedio (capufficio, capo servizio, tecnico con alta responsabilita')
- Insegnante (maestro, professore) (dipend.)
- Impiegato (dipend.)
- Commerciante, Artigiano (indip.)
- Operaio specializzato (dipend.)
- Operaio generico (dipend.)
- Agricoltore Conduttore (indip.)
- Autista
- Casalinga (occupata solo in casa)
- Pensionato\a
- Disoccupato (o in attesa di 1a occupazione)
- Studente
  Altro (specificare)_______________

S1. Sesso dell’intervistato

1  femminile
2  maschile
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