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Trend sovrappeso e obesità nelle bambine e nei 

bambini di 8-9 anni (Cut-off IOTF)
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Prevalenze di sovrappeso e obesità tra le 

bambine e i bambini di 8-9 anni per Ausl



Sovrappeso e obesità per Regione (%) nei bambini di 8-9 anni che 

frequentano la 3a primaria



Lo stato ponderale delle bambine e dei bambini e 

le caratteristiche dei genitori, Emilia-Romagna
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Strategie regionali per la 

prevenzione e contrasto  di 

sovrappeso e obesità nel 

bambino



La prevenzione e contrasto obesità infantile richiede:

obesity reviews, volume: 5, issue: s1, pages: 4-85, first published: 16 april 2004



L’offerta di opportunità 

SANITARIE: 

 prestazioni sanitarie 

e percorsi di vera e 
propria presa in 
carico 

COMUNITÀ:

 occasioni che si sviluppano sul territorio e 

nella collettività per facilitare il 

cambiamento delle persone e agiscono 
sull’ambiente obesogeno



Il modello regionale 
esempio di buona 

pratica OMS



Integrazione della:

• Promozione e 

prevenzione  della 

salute

• Cura

Linee di indirizzo per la definizione 
dei percorsi di nutrizione essenziale 
e per l'organizzazione regionale della 
chirurgia bariatrica DGR N. 1331 del 
01/07/2024

La nutrizione come prevenzione e cura

Linee d'indirizzo per la 
definizione e ruolo della rete 
trasversale di nutrizione 
preventiva e clinica DGR N. 2200 
del 22/11/2019



Il ruolo del PLS

•promozione attiva dei fattori

protettivi

• monitoraggio

antropometrico per 

intercettare precocemente

traiettorie del BMI predittive

dello sviluppo di obesità

persistente

“INSUCCESSO”
TERAPEUTICO

SOVRAPPESO

OBESITA’
•Approfondimento 

clinico-anamnestico
•Esami di laboratorio

COMPLICANZE 

RILEVANTI E 

PERSISTENTI

OBESITA’
“SECONDARIA”

PEDIATRA

IN CENTRO OSPEDALIERO SPECIALISTICO

1° livello

2° livello

3° livello



Il ruolo del Team multidisciplinare 

(BIMBINFORMA)

• presa in carico e 
l’educazione terapeutica
del bambino e del nucleo

familiare finalizzata al 

miglioramento duraturo

dello stile di vita per 

favorire un cambiamento

duraturo dei

comportamenti



Il ruolo del Pediatra ospedaliero

•obesità grave e 

complicata “INSUCCESSO”
TERAPEUTICO

SOVRAPPESO

OBESITA’
•Approfondimento 

clinico-anamnestico
•Esami di laboratorio

COMPLICANZE 

RILEVANTI E 

PERSISTENTI

OBESITA’
“SECONDARIA”

PEDIATRA

IN CENTRO OSPEDALIERO SPECIALISTICO

1° livello

2° livello

3° livello



Team multidisciplinare

di secondo livello funziona?

23,8

76,2

peggiorato migliorato

• il percorso risulta efficace e adattabile a 

tutte le realtà territoriali perché parte dalla 

rete sanitaria già esistente;

•  la presa in carico di 944 bambini, dal 2018 

al 2023, ha portato ad un miglioramento 

della classe ponderale nel 28,2% dei 

bambini e al miglioramento del  BMI nel 

76,2% dei bambini;

• i bambini hanno migliorato molte abitudini e 

stili di vita.



Un living-lab partecipato che coinvolge scuole, insegnanti, 

famiglie, cuochi, personale scolastico, e attori della filiera… 

Laboratorio Ristorazione Sostenibile

…Un nuovo percorso partecipativo

per il miglioramento della sostenibilità integrata nel 

servizio di ristorazione collettiva



Obiettivo 2
Linee Guida per l’offerta di alimenti e bevande 

salutari e sostenibili nelle scuole

Recepite con Delibera di 
Giunta Regionale n. 1452 del 4 

settembre 2023

Toolkit di valutazione                    

della sostenibilità integrata: elemento 

di grande innovazione!



Ambientale

Nutrizionale Sociale

Toolkit per la valutazione della 

sostenibilità integrata

L’obiettivo del toolkit è quello di effettuare misurazioni per la 

valutazione della qualità nutrizionale del cibo, la dimensione 

sociale e ambientale del servizio di ristorazione



Obiettivi del Toolkit



L’intervento 2022 - 2023

Insufficiente consumo di verdura nelle scuole primarie e conseguente spreco.

Campione

Randomized control trial: 

campione casuale stratificato 

per le 8 Ausl della regione, 

per 26 scuole totali (13 

controllo, 13 trattamento) – 

50 classi terze.

Inversione nel servizio 

del pasto: Contorno di 

verdure servito come 

prima portata.

Ridurre lo spreco di 

verdura nella scuola 

primaria

Problema

Obiettivo Strumento

1 2 3 4 51 2 3 4 5

Laboratorio Ristorazione Sostenibile



L’intervento 2024 - 2025

Insufficiente consumo di verdura nelle scuole primarie e conseguente spreco.

Campione

Randomized control trial: 

campione casuale stratificato per 

le 8 Ausl della regione, per 30 

scuole totali (15 controllo, 15 

trattamento) – classi quarte.

Utilizzo di poster con 

messaggio basato su 

norme sociali + Attività 

di co-design del poster 

norma sociale con 

bambini/e

Ridurre lo spreco di 

verdura nella scuola 

primaria

Problema

Obiettivo Strumento

Laboratorio Ristorazione Sostenibile

Formazione

insegnanti

Creazione poster 

in aula

Rilevazione

spreco

Utilizzo poster in 

mensa
Rilevazione

spreco



Obiettivo 1
Valutazione dell’efficacia degli interventi per incrementare il 

consumo di frutta e verdura e ridurre lo spreco per lavorare sui 
modelli di comportamento e consumo dei bambini 

(TRIAL PRAGMATICO)

• Valutare interventi di comunità prima dell’applicazione su larga scala:



Conclusioni
• In questa settima rilevazione si conferma il trend in lieve 

discesa degli ultimi anni per quanto riguarda la prevalenza di 
sovrappeso e obesità nei bambini della nostra Regione. 

Permane, in ogni caso, il problema dell’eccesso di peso nella 

popolazione infantile presente in uno su quattro dei bambini 
campionati.

• Si rende perciò necessario affinare gli interventi ed estendere 

sul territorio regionale l’implementazione delle azioni di 

prevenzione e management dell’obesità pediatrica secondo 

l’approccio olistico che ha dimostrato effetti migliorativi sugli 

stili di vita e sul BMI dei bambini nei territori in cui è  operativo
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