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Progetto Obesità: nuovi paradigmi tra 
riconoscimento istituzionale, governance e 

presa in carico integrata 
 
Razionale: L’obesità rappresenta oggi una delle principali sfide di salute pubblica a livello globale. 
Riconosciuta come “pandemia non trasmissibile del XXI secolo”, è una malattia cronica, complessa 
e multifattoriale, associata a oltre 200 complicanze ed a un impatto significativo in termini clinici, 
sociali ed economici. In Italia il fenomeno assume dimensioni rilevanti e in crescita: quasi 6 milioni 
di adulti (11,6%) presentano obesità, con un incremento significativo (+35%) negli ultimi vent’anni; 
a questi si aggiungono altri 17 milioni di persone in sovrappeso. Particolarmente critico, e con un 
impatto destinato a riflettersi nel tempo sul carico di malattia e sulla sostenibilità del sistema, il dato 
relativo all’età evolutiva: in Italia il 18,2% degli adolescenti è in sovrappeso e il 4,4% con obesità; 
nella fascia di età 3-17 anni oltre 2 milioni (26%) sono in eccesso di peso. In questo scenario, l’Italia 
si colloca oggi in una posizione di avanguardia a livello internazionale: la Legge n. 149/2025 – prima 
al mondo – ha riconosciuto l’obesità come malattia; l’aggiornamento del Piano Nazionale della 
Cronicità ne ha sancito l’inclusione tra le patologie prioritarie ed è stata inoltre presentata una 
proposta di legge per l’attivazione di un programma nazionale di screening in età adolescenziale. I 
lavori illustrano il “Progetto Obesità”, un’iniziativa strategica che mira a tradurre il recente primato 
normativo italiano in eccellenza operativa e manageriale attuando un doppio mandato: contribuire a 
rispondere in modo più efficace ai bisogni delle persone con obesità, superando lo stigma, 
supportare la transizione da interventi frammentati e tardivi a una gestione proattiva lungo tutto il 
continuum della malattia e al contempo porre le basi per contenere i costi diretti e indiretti per il 
sistema, stimati a 13,34 miliardi di euro. 

In questa prospettiva, il Progetto promuove modelli che integrino prevenzione e cura secondo 
evidenze consolidate, capaci di intercettare precocemente il bisogno, ridurre la progressione clinica 
e prevenire l’insorgenza delle complicanze, in particolare cardiovascolari, ossia quelle maggior 
impatto clinico, organizzativo ed economico. In questo contesto, il FOCUS si propone come uno 
spazio di confronto orientato alla governance, finalizzato a contribuire all’attuazione concreta degli 
indirizzi legislativi e programmatici, favorendone la traduzione in modelli organizzativi efficaci 
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Scenario di riferimento 

Università degli Studi di Milano 
I trend che caratterizzano la diffusione dell'obesità in Italia, in particolare tra i giovani, sono 
preoccupanti - e rendono ancora più significativo il recente riconoscimento normativo italiano, 
che colloca il Paese in una posizione d'avanguardia a livello internazionale. L'obesità non è una 
condizione reversibile con il semplice intervento sulla volontà individuale: è una malattia 
cronica, complessa, recidivante — da controllare nel tempo perché prodromica di numerose altre 
patologie. 

Da quarant'anni la ricerca scientifica riconosce l'obesità come malattia, ma finché questa 
visione non ha trovato spazio nel discorso pubblico e istituzionale, la condizione è rimasta terreno 
fertile per un mercato di sedicenti professionisti e proposte dietetiche prive di rigore clinico. Il punto 
di svolta è il riconoscimento formale. L'obesità è una pandemia — così l'ha definita l'OMS — o, 
secondo una lettura più articolata, una sindemia, ovvero una condizione sistematicamente associata 
ad altre patologie. 

Sul piano clinico si distinguono due condizioni: l'obesità pre-clinica - senza sintomatologia evidente 
— e l'obesità clinica, che richiede trattamento attivo. La mancata presa in carico della forma pre-
clinica porta, nel giro di quattro o cinque anni, all'emersione di sintomi conclamati. Quindi è 
fondamentale lavorare sull’intervento precoce.  L'aumento dell'obesità giovanile segnala anche 
il declino della dieta mediterranea come modello alimentare effettivamente praticato. 

L'obesità si associa a patologie che coinvolgono quasi tutti gli organi e apparati: esiste il cardiologo, 
il diabetologo, l'epatologo — ma non c'è un professionista dedicato espressamente al 
trattamento dell’obesità ("obesiologo")  Da qui la necessità di partire dalla formazione: i medici 
non ricevono oggi una preparazione adeguata sul tema della nutrizione. 

Un nodo strutturale che il sistema fatica ad affrontare: il SSN gestisce le patologie conseguenti 
all'obesità — cura l'iperglicemia, tratta l'ipertensione — ma non aggredisce la causa. A questo si 
aggiunge la frammentazione dei budget: la spesa ospedaliera, quella farmaceutica e quella 
territoriale operano in silos separati. Il costo complessivo dell'obesità in Italia è stimato in 13,34 
miliardi di euro l'anno, tra costi diretti e indiretti. Le malattie cardiovascolari rappresentano la 
complicanza di maggiore impatto, pesando per il 49% dei costi legati all'obesità clinica. 
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Esperienze e direzioni di intervento 

Policlinico di Milano, Regione Lombardia 
È in corso presso il Policlinico di Milano, insieme al prof. Carruba e al prof. Caccialanza, la messa 
a punto di un PPDTA — Percorso Preventivo Diagnostico Terapeutico Assistenziale — 
dedicato all'obesità, che si prevede di completare entro giugno. Il percorso si struttura su un pilastro 
di prevenzione primaria e tre livelli di cura, differenziati in base al grado di sovrappeso e alla 
presenza di comorbidità, ed è alla base di una proposta di legge regionale lombarda. L'obiettivo è 
che il PPDTA sia snello e adottabile dalle Case di Comunità, nodo di prossimità del sistema 
territoriale. Questo implica anche un'attenzione concreta agli spazi fisici: bilance adeguate al 
peso dei pazienti, sedute più ampie — perché un ambiente che riproduce, già nella sua materialità, 
lo stigma quotidianamente subito dai pazienti è di per sé un ostacolo alla cura. 

Ospedale Niguarda 
Il reparto di dietetica e nutrizione clinica di Niguarda ha una lunga tradizione. La caratteristica 
distintiva del servizio è la composizione eclettica dell'équipe, che include anche psicologi e 
psichiatri: una scelta necessaria, perché la cura dell'obesità è time-consuming in termini di ore-
uomo e la malattia è per natura multifattoriale. 

Il modello attuale di multidisciplinarietà presenta però un limite concettuale: funziona come 
una sequenza — valutazione iniziale del gruppo multidisciplinare, assegnazione a uno specialista, 
ritorno al gruppo — piuttosto che come un processo integrato e continuo. Per l'obesità questo 
schema non è funzionale, perché il problema centrale — la ripresa del peso — richiede un gruppo 
con competenze diverse che lavora insieme nel lungo periodo. È necessario un cambio di 
paradigma sia sul piano organizzativo sia su quello dei follow-up, oggi resi molto difficili dall'assenza 
di un riconoscimento pubblico della multidisciplinarietà come modalità strutturata di cura. serve una 
visione sistemica del problema, e due novità offrono oggi un'opportunità concreta per accelerare 
in questa direzione: i nuovi farmaci e la nuova legge. 

Amici oltre il peso ETS 
Le persone con obesità affrontano un doppio stigma: quello sociale, che le porta a isolarsi e a 
convincersi di non avere possibilità di miglioramento, e quello clinico, che le spinge a rinunciare ai 
percorsi di cura — spesso troppo costosi per essere accessibili. La sfida culturale è duplice: far 
passare la consapevolezza che l'obesità è una malattia — e dunque non una colpa — e lavorare 
sulla prevenzione dell'obesità infantile - su cui l’associazione sta lavorando attraverso 
iniziative rivolte a bambini e famiglie su temi concreti come il rapporto con lo zucchero, la spesa 
consapevole e la lettura delle etichette. 
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FIAO 
La tempestività della presa in carico è cruciale, ma è resa difficile dalla vergogna che porta i 
pazienti a ritardare l'accesso ai servizi. Questo ritardo ha conseguenze cliniche concrete: più tarda 
la presa in carico, più avanzato è lo stadio della malattia al momento del primo contatto con il 
sistema. Il dialogo strutturato tra clinici e associazioni dei pazienti è uno strumento essenziale 
per accorciare questa distanza: le associazioni intercettano il bisogno là dove il sistema sanitario 
non arriva, e possono accompagnare le persone verso la rete di cura prima che la patologia si 
aggravi.  

Regione Lazio 
L'obesità è una patologia che abbraccia tutta la vita del paziente — e proprio per questo richiede di 
passare dalla multidisciplinarietà all'interdisciplinarietà. La differenza non è di grado, ma di 
natura: la multidisciplinarietà è una somma — a+b+c — dove ogni disciplina contribuisce il suo 
pezzo rimanendo separata dalle altre. L'interdisciplinarietà è invece un prodotto: qualcosa di 
qualitativamente nuovo, che non esisteva prima dell'incontro tra le discipline e che non si può 
ottenere per semplice giustapposizione. Quando in gioco c'è una vita intera, una somma non basta. 
È questa visione nuova e integrata di cui il sistema ha bisogno.  

Novo Nordisk 
Novo Nordisk è da tempo impegnata nella ricerca e nello sviluppo di trattamenti per l'obesità. 
L'azienda sostiene le iniziative volte a costruire modelli strutturati di presa in carico e auspica che il 
contesto normativo favorevole creato dalla nuova legge si traduca nell'avvio di progettualità 
concrete, capaci di portare benefici tangibili ai pazienti e al sistema.  

Università degli Studi di Milano 
La complessità non può essere semplificata, ma va governata. Al concetto di interdisciplinarietà 
va aggiunto un aggettivo: integrata. L'integrazione non riguarda solo le discipline cliniche ma 
anche le professioni: nutrizionista e psicologo potrebbero essere — e in alcuni contesti dovrebbero 
essere — una sola figura, o due figure che lavorano in modo così sinergico da risultare indistinguibili 
nel percorso del paziente. Centrale resta la prevenzione primaria, a partire dai bambini, con 
un'educazione alimentare che non si esaurisca in un intervento una tantum ma sia continuativa e 
strutturata. 
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Conclusioni 
Nel corso di questo confronto è emersa con chiarezza una consapevolezza: l'obesità non può più 
essere considerata esclusivamente un problema clinico. 

È certamente una malattia cronica, complessa e recidivante. Ma è anche un fenomeno che 
attraversa la società, coinvolgendo stili di vita, contesti educativi, modelli alimentari, condizioni 
socioeconomiche, organizzazione dei servizi e cultura della prevenzione. La sua insorgenza è 
multifattoriale e, proprio per questo, nessuna risposta settoriale può essere sufficiente. 

L'obesità genera malattia, ma genera anche costi che vanno ben oltre il perimetro sanitario. Impatta 
sulla produttività, sulla partecipazione sociale, sulla qualità della vita delle persone e delle famiglie, 
sulla sostenibilità dei sistemi di welfare e, in prospettiva, sulla capacità stessa di un Paese di 
mantenere livelli adeguati di sviluppo e benessere. 

Per questo il tema che abbiamo affrontato oggi riguarda la salute, ma riguarda anche il futuro. 

La curva epidemiologica ci dice che intervenire sulle complicanze non sarà sufficiente. Se 
continuiamo a concentrare le nostre risorse prevalentemente sulla gestione delle conseguenze, 
rischiamo di inseguire un problema destinato a crescere più rapidamente della nostra capacità di 
assorbirne l'impatto. 

La vera sfida è sviluppare nuovi modelli di 
gestione capaci di agire lungo tutto il 
continuum della malattia: dalla prevenzione 
alla diagnosi precoce, dalla presa in carico 
integrata alla gestione delle comorbidità, 
superando frammentazioni organizzative, 
professionali e finanziarie che oggi limitano 
la capacità del sistema di produrre valore. 

L'Italia ha avuto il coraggio di compiere un 
passo storico riconoscendo l'obesità come 
malattia. Ora occorre compiere il passo 
successivo: trasformare questo 
riconoscimento in una nuova capacità di 
governo del fenomeno. 

Perché l'obesità non rappresenta soltanto 
una sfida per il sistema sanitario. 
Rappresenta un banco di prova della 
nostra capacità di costruire un modello di 
sviluppo in cui la salute non sia considerata 
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un costo da sostenere, ma una condizione abilitante per la sostenibilità economica, sociale e civile 
del Paese. 

In fondo, la questione che questo tema ci pone è semplice: non possiamo pensare di costruire una 
società prospera su una popolazione che si ammala sempre prima e vive sempre più a lungo con 
condizioni croniche evitabili. La sostenibilità del futuro passa anche dalla capacità di intervenire oggi 
sulle condizioni che generano salute. E l'obesità è una delle più importanti tra queste. 

Hanno partecipato  
Moderatore:  Andrea Ludovico Baldessin , Head of Jakin Life 

Facilitatrice: Barbara Faussone 

Partecipanti:  
Antonello Aurigemma, Regione Lazio  
Michele Carruba, Università degli Studi di Milano 
Ettore Corradi, ASST Grande Ospedale Metropolitano Niguarda, Milano 
Eligio Linoci, FIAO 
Marilisa Plescia, Novo Nordisk 
Luisella Vigna, Policlinico Milano 
Iris Zani, Amici oltre il peso ETS 

https://www.grandiospedali.it/
https://www.koncept.it/

	Progetto Obesità: nuovi paradigmi tra riconoscimento istituzionale, governance e presa in carico integrata
	Scenario di riferimento
	Università degli Studi di Milano

	Esperienze e direzioni di intervento
	Policlinico di Milano, Regione Lombardia
	Ospedale Niguarda
	Amici oltre il peso ETS
	FIAO
	Regione Lazio
	Novo Nordisk
	Università degli Studi di Milano

	Conclusioni
	Hanno partecipato


<<

  /ASCII85EncodePages false

  /AllowTransparency false

  /AutoPositionEPSFiles true

  /AutoRotatePages /None

  /Binding /Left

  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)

  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)

  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)

  /CannotEmbedFontPolicy /Error

  /CompatibilityLevel 1.4

  /CompressObjects /Tags

  /CompressPages true

  /ConvertImagesToIndexed true

  /PassThroughJPEGImages true

  /CreateJobTicket false

  /DefaultRenderingIntent /Default

  /DetectBlends true

  /DetectCurves 0.0000

  /ColorConversionStrategy /CMYK

  /DoThumbnails false

  /EmbedAllFonts true

  /EmbedOpenType false

  /ParseICCProfilesInComments true

  /EmbedJobOptions true

  /DSCReportingLevel 0

  /EmitDSCWarnings false

  /EndPage -1

  /ImageMemory 1048576

  /LockDistillerParams false

  /MaxSubsetPct 100

  /Optimize true

  /OPM 1

  /ParseDSCComments true

  /ParseDSCCommentsForDocInfo true

  /PreserveCopyPage true

  /PreserveDICMYKValues true

  /PreserveEPSInfo true

  /PreserveFlatness true

  /PreserveHalftoneInfo false

  /PreserveOPIComments true

  /PreserveOverprintSettings true

  /StartPage 1

  /SubsetFonts true

  /TransferFunctionInfo /Apply

  /UCRandBGInfo /Preserve

  /UsePrologue false

  /ColorSettingsFile ()

  /AlwaysEmbed [ true

  ]

  /NeverEmbed [ true

  ]

  /AntiAliasColorImages false

  /CropColorImages true

  /ColorImageMinResolution 300

  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleColorImages true

  /ColorImageDownsampleType /Bicubic

  /ColorImageResolution 300

  /ColorImageDepth -1

  /ColorImageMinDownsampleDepth 1

  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeColorImages true

  /ColorImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterColorImages true

  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /ColorACSImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /ColorImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000ColorACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000ColorImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasGrayImages false

  /CropGrayImages true

  /GrayImageMinResolution 300

  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleGrayImages true

  /GrayImageDownsampleType /Bicubic

  /GrayImageResolution 300

  /GrayImageDepth -1

  /GrayImageMinDownsampleDepth 2

  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeGrayImages true

  /GrayImageFilter /DCTEncode

  /AutoFilterGrayImages true

  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG

  /GrayACSImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /GrayImageDict <<

    /QFactor 0.15

    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]

  >>

  /JPEG2000GrayACSImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /JPEG2000GrayImageDict <<

    /TileWidth 256

    /TileHeight 256

    /Quality 30

  >>

  /AntiAliasMonoImages false

  /CropMonoImages true

  /MonoImageMinResolution 1200

  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK

  /DownsampleMonoImages true

  /MonoImageDownsampleType /Bicubic

  /MonoImageResolution 1200

  /MonoImageDepth -1

  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000

  /EncodeMonoImages true

  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode

  /MonoImageDict <<

    /K -1

  >>

  /AllowPSXObjects false

  /CheckCompliance [

    /None

  ]

  /PDFX1aCheck false

  /PDFX3Check false

  /PDFXCompliantPDFOnly false

  /PDFXNoTrimBoxError true

  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true

  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [

    0.00000

    0.00000

    0.00000

    0.00000

  ]

  /PDFXOutputIntentProfile ()

  /PDFXOutputConditionIdentifier ()

  /PDFXOutputCondition ()

  /PDFXRegistryName ()

  /PDFXTrapped /False



  /CreateJDFFile false

  /Description <<



    /BGR <>

    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>

    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>

    /CZE <>

    /DAN <>

    /DEU <>

    /ESP <>

    /ETI <>

    /FRA <>

    /GRE <>



    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)

    /HUN <>

    /ITA <>

    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>

    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>

    /LTH <>

    /LVI <>

    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)

    /NOR <>

    /POL <>

    /PTB <>

    /RUM <>

    /RUS <>

    /SKY <>

    /SLV <>

    /SUO <>

    /SVE <>

    /TUR <>

    /UKR <>

    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)

  >>

  /Namespace [

    (Adobe)

    (Common)

    (1.0)

  ]

  /OtherNamespaces [

    <<

      /AsReaderSpreads false

      /CropImagesToFrames true

      /ErrorControl /WarnAndContinue

      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false

      /IncludeGuidesGrids false

      /IncludeNonPrinting false

      /IncludeSlug false

      /Namespace [

        (Adobe)

        (InDesign)

        (4.0)

      ]

      /OmitPlacedBitmaps false

      /OmitPlacedEPS false

      /OmitPlacedPDF false

      /SimulateOverprint /Legacy

    >>

    <<

      /AddBleedMarks false

      /AddColorBars false

      /AddCropMarks false

      /AddPageInfo false

      /AddRegMarks false

      /ConvertColors /ConvertToCMYK

      /DestinationProfileName ()

      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK

      /Downsample16BitImages true

      /FlattenerPreset <<

        /PresetSelector /MediumResolution

      >>

      /FormElements false

      /GenerateStructure false

      /IncludeBookmarks false

      /IncludeHyperlinks false

      /IncludeInteractive false

      /IncludeLayers false

      /IncludeProfiles false

      /MultimediaHandling /UseObjectSettings

      /Namespace [

        (Adobe)

        (CreativeSuite)

        (2.0)

      ]

      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK

      /PreserveEditing true

      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged

      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile

      /UseDocumentBleed false

    >>

  ]

>> setdistillerparams

<<

  /HWResolution [2400 2400]

  /PageSize [612.000 792.000]

>> setpagedevice



