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Obiettivo specifico del Piano 
regionale della Prevenzione

• Elaborazione di un modello
organizzativo regionale per la 
presa in carico del bambino 
sovrappeso e obeso basato 
sulle sinergie e le 
collaborazioni tra tutti i 
professionisti coinvolti



Criticità

• Incremento del numero di bambini 
sovrappeso obesi che arrivano al Pediatra di 
libera scelta (PLS)  e al Pediatra ospedaliero

• Mancanza di precisi criteri d’invio dei bambini 
dal PLS al pediatra ospedaliero

• Incertezze nel monitoraggio e nella diagnosi
• Confusione nelle competenze e ruoli
terapeutici



Obiettivi 

Diffondere un modello omogeneo sul territorio 
regionale che definisca ruoli e modalità organizzative 
per attuare:

• la prevenzione e la presa in carico del bambino 
sovrappeso/ obeso, 

• la sua gestione attraverso interventi efficaci, 
appropriati e sostenibili partendo dalla rete sanitaria 
già esistente 



Modello organizzativo:

• Facilmente accessibile
• Coerente nella gradazione di cura 
• Adattabile a tutte le realtà territoriali



Modello regionale di presa in carico:
esempio di un approccio integrato alla prevenzione e cura dell'eccesso ponderale nel 

bambino



1. Coinvolgimento dei PLS nella promozione attiva
dei fattori protettivi, nel monitoraggio
antropometrico e intercettazione precoce di
sovrappeso e obesità
2. Sviluppo sul territorio di una rete di
collaborazione multi‐professionale per la presa in
carico e l’educazione terapeutica del bambino
obeso e del nucleo familiare su idoneo stile di vita
(nutrizione sana e attività motoria costante) per
favorire un cambiamento duraturo dei
comportamenti

Il modello si articola, nell’ambito di una 
integrazione tra territorio e ospedale, 

nei seguenti punti:



3. Alleggerimento dell’impegno delle
strutture ospedaliere, conseguente allo
sviluppo della rete multidisciplinare,
consente al pediatra ospedaliero di
focalizzare l’attenzione sull’obesità
grave e complicata.

4. Realizzazione di percorsi formativi
rivolti al personale sanitario

5. Valutazione di esito e di processo



Livelli di presa in carico



Promozione delle azioni preventive



• Percorso formativo  coinvolge tutti i  
componenti della rete

• Garantisce la stessa modalità di 
approccio con il bambino e le famiglie 

• Sviluppa un lavoro di squadra coerente e 
coordinato
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Formazione del personale sanitario



• Implementazione del modello di presa in 
carico nelle Ausl
Modalità : percentuale di Ausl  che hanno istituito con atto 
formale il Team multidisciplinare

• Formazione professionisti (PLS, pediatri di 
comunità e ospedalieri,  dietiste operatori 
sanitari)
Modalità: percentuale di Ausl  che hanno effettuato la 
formazione
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Valutazione di esito e di processo



Conclusioni

• Il modello rappresenta l’esempio della realizzazione di una
rete omogenea sul territorio regionale, le cui sinergie e
collaborazioni tra tutti gli attori coinvolti consentono
l’attuazione di buone pratiche per la promozione e tutela
della salute del bambino con eccesso ponderale.

• La sua completa applicazione su tutto il territorio regionale
costituisce un obiettivo specifico del nuovo Piano regionale
della Prevenzione.
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