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XXVIII CONGRESSO NAZIONALE SICOB

COVID E OBESITA’: CIRCA IL 30% DI INTERVENTI DI CHIRURGIA BARIATRICA IN
MENO.
I CHIRURGHI: STRUTTURARE PERCORSI COMPLEMENTARI
PER EVITARE L’AGGRAVARSI DELLA MALATTIA

Diego Foschi Presidente SICOB: combattere lo stigma pregiudizievole verso i pazienti
con obesita che troppo spesso sono curati quando hanno gia sviluppato le
complicanze

| punti principali dei percorsi di sostegno sono dieta, psicoterapia ed esercizio fisico, Ma si parlera anche del
supporto che puo venire dalla telemedicina e del ruolo dei social. Ampio spazio sara dato alle nuove
tecniche chirurgiche e ai nuovi percorsi terapeutici sempre meno invasivi, ai farmaci che aiutano a perdere
peso e al ruolo della chirurgia bariatrica nella prevenzione delle neoplasie.

Roma, 21 dicembre 2020. “Fino a poco prima dell’'emergenza Coronavirus, ogni anno si eseguivano
in Italia circa 25.000 interventi di chirurgia bariatrica a fronte di 250.000 richieste. Gli italiani in
sovrappeso infatti sono 25 milioni e i portatori di obesita almeno 6 milioni, un dato in crescita
costante. Ma, dall’inizio della pandemia, gli interventi sono calati in media del 28%-30%, con
punte del 50% in alcuni casi. Pertanto, in attesa della piena ripresa dell’attivita chirurgica,
Cosi Diego Foschi, Presidente della SICOB, Societa italiana di Chirurgia dell’Obesita e delle
Malattie Metaboliche al XXVIII Congresso Nazionale che quest'anno si svolge in versione
digitale il 21 e il 22 dicembre. Il Congresso, alla cui inaugurazione ha partecipato anche il
Viceministro della Salute On. Pierpaolo Sileri, & presieduto da Maria Grazia Carbonelli - Dir. U.
U.0.C. Chirurgia Bariatrica e Metabolica Ospedale S. Carlo di Nancy Roma, Alessandro
Giovanelli - Dir. Ist. Nazionale per la Cura dell’Obesita (INCO) presso Ist. Clinico 5ant’ Ambrogio
di Milano e I'IRCCS Policlinico San Donato, e Fausta Micanti, Dirigente Medico Univ. Federico Il
di Napoli.



Numerosi i temi affrontati in due giorni di intense sessioni online: tra questi il problema del
pesante stigma nei confronti dei soggetti con obesita per cui chi ha un peso patologico non solo
viene ritenuto pregiudizievolmente responsabile della sua condizione, ma viene curato solo
quando sviluppa le complicanze dell’obesita. Altro tema in evidenza & I'impatto dell’isolamento
sulla psiche del paziente bariatrico ma anche le componenti del percorso virtuoso da fargli
seguire in attesa di riprendere gli interventi, come la dieta mediterranea che grazie all’apporto
di vitamine, sali minerali e Omega 3 che rinforzano il sistema immunitario si candida ad essere
una perfetta dieta anti-c_o}lid, Ampio spazio & dato ai vantaggi della telemedicina, ai nuovi

percorsi terapeutici sempre meno invasivi e ai farmaci che aiutano a perdere peso.
Fondamentale @ anche il tema del ruolo della chirurgia bariatrica nella prevenzione delle
neoplasie e quello dei social grazie alla creazione di gruppi di sostegno.

Centrale, pero, resta il problema della diminuzione drastica degli interventi di chirurgia
bariatrica dall’inizio dell’emergenza Covid, Infatti da un censimento effettuato presso 48 centri
SICOB su 74 & emerso che nel 2020 gli interventi sono stati 4727 con una riduzione di 2.286
rispetto al 2019 ( pari al 28%), con un tasso di positivita al Covid bassissimo (0.38%) e un tasso
di complicanze dell’1.2%. Cio nonostante, gli interventi continuano a diminuire perché in questo
momento di emergenza |'organizzazione sanitaria non puo garantire |'assistenza chirurgica ai
pazienti bariatrici. Se consideriamo, pero, che secondo il Ministero della Salute il 44% dei casi di
diabete tipo 2, il 23% dei casi di cardiopatia ischemica e fino al 41% di alcuni tumori sono
attribuibili all’'obesita e al sovrappeso, emerge con chiarezza che, se si combatte o si previene
I'obesita, automaticamente si favorisce la prevenzione di altre patologie gravi e spesso letali.
Inoltre, la cronaca e gli studi condotti in tutto il mondo rilevano che i soggetti con obesita sono
ricoverati per Covid molto pilu dei pazienti “normopeso”: essere obesi comporta un significativo
aumento del rischio di ammalarsi di COVID-19 in forma grave. Questo fatto & ormai universalmente
accettato, tanto che l'algoritmo di calcolo del rischio COVID elaborato e pubblicato sul British
Medical Journal® dal gruppo di lavoro inglese coordinato dall'Universita di Oxford include il BMI
(Body Mass Index, indice di massa corporea)’ come variabile direttamente correlata: piu alto il
BMI, piu alto il rischio COVID. E se a questo aggiungiamo che la meta dei ricoverati nelle
rianimazioni e iperteso, diabetico e cardiopatico e che con I'eta avanzata questa congiuntura &
altamente mortale, diventa chiaro anche che il paziente che soffre di obesita va incluso nei
programmi di prevenzione Covid riservati alle categorie piu fragili e ad alto rischio.




“Alla luce di tutte queste evidenze — afferma Diego Foschi, Presidente SICOB - Jottare contro
l'obesita e prevenirne le conseguenze piu gravi diventa non solo un dovere ma un obbligo
morale. Per questo noi chirurghi siamo impegnati a combattere lo stigma fortemente radicato
nei confronti dei pazienti con obesita, perché si eliminino i pregiudizi che portano a
colpevolizzarli e, purtroppo, in alcuni casi a curarli solo quando gia sono sopravvenute le
complicanze. Questo, a nostro avviso, € un evidente corto circuito irrisolto del SSN che,
ritardando le terapie verso i pazienti bariatrici, va esso stesso incontro a costi di gestione molto
pil impattanti. infatti una cosa é intervenire sul paziente che non abbia ancora sviluppato le
comorbidita associate all’obesita, altro é ricoverarlo in condizioni aggravate che, agendo
prima, potevano essere sicuramente evitate. Ovviamente — continua - in guesto momento siamo
ben consapevoli del fatto che non si puo ricorrere alla chirurgia, ma proprio per questo dobbiamo
strutturare piani di sostegno integrativi per i pazienti, perché se non mettiamo in piedi una
risposta realistica sul piano sanitario i problemi ci ricadranno addosso amplificati. Siamo altresi
consapevoli che anche se potenziamo tutte le risorse complementari, queste non potranno mai
sostituirsi alla chirurgia, anche se in questo momento potranno sicuramente limitare i danni.
Per questo motivo, ancora piu determinante diventa il ruolo di tutti gli specialisti coinvolti nella
cura del paziente bariatrico che, potenziando la “rete” di sostegno intorno a lui, possono
aiutarlo a rafforzare la sua capacita di gestione personale. In questo senso pud venirci incontro
la telemedicina, grazie alla quale é possibile incrementare le sed,flte a distanza con

psicoterapeuti, endocrinologi e nutrizionisti. | due pilastri di questo percorso, infatti, sono
I',bttivitb fisica e la dieta mediterranea, che protegge anche dalle infezioni e che per questo
potrebbe rivelarsi una perfetta dieta anti-covid. Abbiamo anche realizzato un vademecum che,
associato alle consulenze specialistiche, deve essere una vera e propria guida che aiuti il paziente
ad essere costante. Anche i social networks possono aiutarci: non solo con il “filo diretto” tra
pazienti e specialisti delle societa scientifiche presenti sulle piattaforme, ma anche grazie alla
creazione di gruppi di supporto tra chi lotta contro il proprio peso. Ma in ogni caso- conclude - la
strada da percorrere é ancora lunga e tutti noi siamo impegnati a far sentire la nostra voce per
quando I'emergenza finira e il SSN potra nuovamente dare alla chirurgia bariatrica I'attenzione
di cui ha bisogno”.

1BMJ 371: m3731, 2020

L]l Body Mass Index & un valore assoluto che si ottiene dividendo il peso in Kg per la seconda potenza dell’altezza
espressa in metri. Esso e correlato in genere all’ampiezza dei depositi adiposi ed & indice di obesita se superiore a 30 e
di obesita grave se superiore a 35.
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Data 15 DICEMBRE

XXVIII

CONGRESSO NAZIONALE

SICOB ONLINE

21-22 DICEMBRE 2020

XXVIIl Congresso SICOb (Societa Italiana di Chirurgia dell'Obesita
e delle Malattie Metaboliche)

E"..

https://www.takethedate.it/tutti -gli-eventi/Eventi/23849xxviircongressesicobsocieta
italianadi-chirurgiadell-obesitae-delle-malattieemetaboliche.html



https://www.takethedate.it/tutti-gli-eventi/Eventi/23849-xxviii-congresso-sicob-societa-italiana-di-chirurgia-dell-obesita-e-delle-malattie-metaboliche.html

s Sanité Data 15 DICEMBRE

informazione

ITAMENTI DELLA SaniT& XXV congressa Sicab

21 XXVIHI congresso Sicob

DEC20

¢ ONLINE 2 21 December 2020
B 8 22 December 2020

0000

I1 21 e 22 dicembre avra luogo il XXVIIl Congresso della Sicob, Societa Italiana di Chirurgia
dell'Obesita e delle Malattie Metaboliche che quest'anno si svoigera in versione

digitale. Allinaugurazione, prevista per le 8.30 di lunedi 21, partecipera || Vice Ministro della
Salute On. Pierpaolo Sileri che parlera del futuro dell'assistenza sanitaria in Italia dopo I'epidemia
da COVID-19.

Questo il programma degli interventi inaugurali:
8:30 Benvenuto dei Presidenti M.G. Carbonelli, P. Gentileschi, A. Giovanelli, F. Micanti;
Saluto del Presidente della Fondazione SICOB N. Basso

8:50 Il futuro dell'assistenza sanitaria in Italia dopo I'epidemia Covid-19 P. Sileri, Viceministro
della Salute

9:00 La figuro e l'opera di Nicola Scopinaro G. Camerini - G.M. Marinari
9:10 La chirurgia bariatrico che verra A. Giovanelli

9:20 \Ventanni di Sieeve P, Gentileschi

QUI PER PARTECIPARE

https://www.sanitainformazione.it/appuntamentdellasanita/xxviit
congressesicob/



https://www.sanitainformazione.it/appuntamenti-della-sanita/xxviii-congresso-sicob/
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21-22 Dicembre 202(
XXVIII Congresso Nazionale

INVITO 21-22 DICEMBRE CONGRESSO ONLINE SICOB -
PIERPAOLO SILERI, VICEMINISTRO DELLA SALUTE, SARA'
PRESENTE ALLINAUGURAZIONE

cembre avrd luogo (| XXVIN Ccmyrrsso della SICODb, Societa Italiana di Chirurgia dell'Obesita e delle Malattic
h'elabohche he questanno sl svolgers In verslone digitate. All'inaugurazione, pr ta per le 8.30 di lunedi 21, t=cipera |l
Vice Ministro della Salute On Pxerpaolo Sileri che parlera del futuro dell’assistenza sanitaria in Italia dopo Iepldcmn da
COvVID-15

Questo il programma degli interventi inaugurali
8:30 Benvenutd del President M.G. Carbonelll, P. Gentileschl, A. Giovanelll, F. Micantl,
Saluto del Presidente defla Fondapone SICOB N. Basso

8:50 | futuro del'assistenza sanitariv in Ntalio dopo l'epidemin Covid-12 P, Sileri, Viceministro della Salute

900 Llofiguro e fopero ¢ Nicoda Scopdnaro G, Camerind - G.M. Marinari
210 o chirwEio boviatrico che verro A, Gilovanelli
9:20 et unni ¢ Sieeve P, Gentileschl

Questo |l link per seguire i lavork: https.//register. gotowebinar.com/register/7566%84568349255435

Durante le sessioni del Congresso, saranno numerosi | temi affrontati. come iflustrato nel programma allegato: centrali

st:gma &i confrontl di chl soffre cl obesita e i3 drastica diminuzione degll Intervent a causa del Covid
onses ¢ impatto dell'isolamento ) + del paziente bariatrico. Ma saranno lliustrati anche | percorsi di sostegno in
tesa di nprendere gl nterventi, che mettone al cantro esercizio fisico & dieta mediterranea. Incitre sparlera del vantaggi dells
telemedicing, dei percorsi terapeutici innovativi che rducono | 1en Il degenzae def farmaci che aiutano a pudcr: pesu
rieradel 1 | chirurgia bariatrica nella prevenzione dalle nropl.\un Il guello dei social grazie alla oeazione

Zruppi di sestegno, Uiter nformazioni s¢ repecibili sul sito htt

https://www.cancelloedarnonenews.it/invit1-22-dicembrecongresseonline-
sicobpierpaolosilertviceministredella-salutesarapresenteallinaugurazione/



https://www.cancelloedarnonenews.it/invito-21-22-dicembre-congresso-online-sicob-pierpaolo-sileri-viceministro-della-salute-sara-presente-allinaugurazione/
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SILERI, VICE MINISTRO DELLA
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ALL'INAUGURAZIONE

0 Comments

21-22 Dicembre 2020
XXVIIl Congresso Nazionale

SICOB ONLINE

121 e 22 dicembre avra luogo il XXVIII Congresso della SICOB, Societa ltaliana di
Chirurgia dell'Obesita e delle Malattie Metaboliche che quast'anno si svolgera in versions
digitale. All'inaugurazione, pravista per le 8.30 di lunedi 21, partecipera il Vice Ministro della
Salute On. Pierpaolo Sileri che parlera del futuro dell'assistenza sanitaria in Italia dopo

I'epidemia da COVID-19




Ta Stampa Bel Mes3ogiorno S

Data 16 DICEMBRE

Durante le sessioni del Congresso, saranno numerosi i temi affrontati, come illustrato nel

programma allegato: centrali saranno lo stigma nei confronti di chi soffre di obesita e la

drastica diminuzione degli interventi a causa del Covid, con il conseguente impatto

dell'isolamento sulla psiche del paziente baratrico. Ma saranno illustrati anche i percorsi di

sostegno in attesa di riprendere gli interventi, che mettono al centro esercizio fisico e dieta

mediterranea. Inoltre si parlera dei vantaggi della telemedicina, dei percorsi terapeutici

innovativi che riducono | tempi di degenza e dei farmaci che aiutano a perdere peso. Infine si

parlera del ruolo della chirurgia bariatrica nella prevenzione delle neoplasie e di quello dei

social grazie alla creazione di gruppi di sostegno.

http://www.lastampadelmezzogiorno.it/salute-benesserespecializzata/350821-22-

dicembrecongresseonline-sicobpierpaolasileri-viceministro-della-salute-presente

all-inaugurazione.html



http://www.lastampadelmezzogiorno.it/salute-e-benessere-specializzata/35089-21-22-dicembre-congresso-online-sicob-pierpaolo-sileri,-vice-ministro-della-salute,-presente-all-inaugurazione.html

Data 16 DICEMBRE

OAD TV ITALIA

HOVE / ATTUALITA / X1 COMGETSED (LA 5) WISTHTE ANCHT & VL WIS TR \LITE PRAPALLO S

€y

XXVIII Congresso della SICOb, presente anche il Vice Ministro della
Salute Plerpaolo Sileri

Redazione Desk
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llurante le sessioni del Congresso saranne numerosi i temi affrontati

| XXVIII Congresso dells SICOb, Socleta Italisna di Chirurgia dell’Obesita e delle Malattie
Metaboliche che quest'annc 1 in ve € tale. All'inaugurazione, previnta per le 8,30 di lunedi 21, partzcipaa |l Viee

Ministro della Salute On., Pierpaolo Sileri che parlera del futuro dell'assistenza sanitaria in Italia dopo U'epidemin da COVID-15




RUAD TV ITAI_IA Data 16 DICEMBRE

Questo il programma degli interventi inaugurali:

8:30 envenuto det President M.G. Carbonelli, P. Gentileschi, A, Giovanelli, F. Micanti;

aluto dal Presidente della Fondazione SICOE N. Basso
8:50 ) futuro dell'assistenza senitarie in Italic dopo l'epidemic Covid-19 P. Siler), Viceministro della Salute
2:00 Lo figura e {'opero i Nicola Scopinaro G. Camerini - G.M. Marinari
2:10 y chirurgia bariat f2 varro A. Glovanelli
9:20 et ann) ! Sleeve P, Gentileschi

Durante le sessioni del Congresso, saranno numeros! | temi sffrontati, come illustrato nel programma allegato:

b ¥

centraii saranno o stigma nel confranti di chi soffre di obesita e la drastica diminuzione degli interventi a causa del Covid, co

£ impatto dell'isolamente sull: ¢ del pazients bariatrico. Ma saranno illustrati anche | percorsi di sostegno n atteza d

nprenders gl intervents, che mettono &l centro esercixio fisico 2 dieta meditermanesa. Inolire &1 pariera des vantagg

jells telemedicina, de| percorsi terapeuticl innovativi che riducone | lempl di degenza e dei farmaci che alutano a perdere peso, Infine

i patiera del ruole della chirurgia bariatrica nella prevenzione delle neoplasie e di quello dei social grazie alla creazione di gruppi d
LR

https://www.roadtvitalia.it/xxviircongressedella-sicobpresente
anchevice-ministro-della-salute-pierpaolasileri/



https://www.roadtvitalia.it/xxviii-congresso-della-sicob-presente-anche-vice-ministro-della-salute-pierpaolo-sileri/

/)app},g“ggl"is ‘Data 16 DICEMBRE

XXVIII CONGRESSO SICOB,
PRESENTE ANCHE VICE MINISTRO
DELLA SALUTE PIERPAOLO SILERI

.~ AOEn

Vi sveliamo dove sono i modelii piu belli di
f}_‘ Rolex ancora disponibili prima di Natale.

ROMA - Il 21 & 22 dicembre avra luogo il
XXVIII Congresso della SICOb, Societa
Italiana di Chirurgia dell’Obesita e delle
Malattie Metaboliche che quest'anno si

-0

svolgera in versione
digitale. All'inaugurazione, prevista per
le 8.30 di lunedi 21, partecipera il Vice

Ministro della Salute On. Pierpaolo Sileri
che parlera del futuro dell’assistenza
sanitaria in Italia dopo [I'epidemia
da COVID-19.
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Questo il programma degli interventi

inaugurali:

8:30 Benvenuto dei Presidenti M.G. Carbonelli, P. Gentileschi, A. Giovanelli, F.
Micanti;

Saluto del Presidente della Fondazione SICOB N. Basso

8:50 Il futuro dell’assistenza sanitaria in Italia dopo l'epidemia Covid-19 P.
Sileri, Viceministro della Salute

9:00 Lz figura e l'opera di Nicola Scopinaro G. Camerini = G.M. Marinari
9:10 La chirurgia bariatrica che verra A. Giovanelli
9:20 Vent'anni di Sleeve P. Gentileschi

Durante le sessioni del Congresso, saranno numerosi i temi affrontati, come
illustrato nel programma allegato: centrali saranno lo stigma nei confronti di chi
soffre di obesita e |a drastica diminuzione degli interventi a causa del Covid, con il
conseguente impatto dell’isolamento sulla psiche del paziente bariatrico. Ma saranno
illustrati anche i percorsi di sostegno in attesa di riprendere gli interventi, che mettono al
centro esercizio fisico e dieta mediterranea. Inoitre si parlera dei vantaggi
della telemedicina, dei percorsi terapeutici innovativi che riduconc | tempi di
degenza e dei farmaci che aiutano a perdere peso. Infine si parlerd del ruolo
della chirurgia bariatrica nella prevenzione delle neoplasie e di quello dei
social grazie alla creazione di gruppi di sostegno.

https://www.appiapolis.it/2020/12/16/xxviicongressesicobpresente
anchevice-ministro-della-salute-pierpaolosileri/



https://www.appiapolis.it/2020/12/16/xxviii-congresso-sicob-presente-anche-vice-ministro-della-salute-pierpaolo-sileri/

GEOS ' * \NENS Data 16 DICEMBRE

INVITO 21-22 DICEMBRE CONGRESSO ONLINE SICOB — PIERPAOLO SILERI, VICE
MINISTRO DELLA SALUTE, SARA" PRESENTE ALL'INAUGURAZIONE

21-22 Dicembre 2020

XXVIII Congresso Nazionale

Fonte immagine: La Gazzetta Campana - link

ANNuUNCci Goog|e Durante le sessioni del
COIlgI‘eSSO, saranno nunlerOSi l
nvia commenti . . .

temi affrontati, come illustrato
Perché questo annuncio? [ nel programma allegato: centrali

saranno lo stigma nei confronti
di chi soffre di obesita e la
drastica  diminuzione  degli
interventi a causa del Covid, con
il conseguente impatto
dell'isolamento sulla psiche del
paziente bariatrico. Ma saranno
illustrati anche i percorsi di sostegno in attesa di riprendere gli interventi, che
mettono al centro esercizio fisico e dieta mediterranea. Inoltre si parlera...

Leggi la notizia integrale su: La Gazzetta Campana (£

https://it.geosnews.com/p/it/campania/invite21-22-dicembrecongresseonline-
sicobpierpaolosileriviceministro-della-salute-sarapresenteall-
inaugurazione 32008914
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INFQBMARE Data 16 DICEMBRE

Congresso online SICOB, 21-22
dicembre

D/ Redazione Informare - |&/12/2020

21-22 Dicembre 2020

XXVIll Congresso Nazionale

> Iscrizioni sempre Aperte m

Gentili Colleghi,

1l 21 e 22 dicembre avrd luego il XXVIII Congresso della SICOb, Societd Italiana di
Chirurgia dell'Obesitd = delle Malattie Mstaboliche che quest’anno si svolgera in versione
digitale. All'inaugurazione, prevista per le 8.20 di lunedi 21, partecipera il Vice Ministro
della Salute On. Pierpaole Sileri che parlera del futuro dell’assistenza sanitaria in Itzlia dopo
I'epidemia da COVID-19.

Questo il programma degli interventi inaugurali:

8:30 Benvenuto dei Presidenti M.G. Carbonelli, 2. Gentileschi, A. Giovanelli, F. Micanti:

Saluto del Presidente dzlia Fondazione SICOB N, Bassc

8:50 1l futuro dellassistenza sanitaria in Italia dopo I'epidemia Covid-13 P Sileri,
Viceministro della Szlute

9:00 La figura = l'opera di Nicolz Scopinaro G. Camerini - G.M. Marinari
5:10  La chirurgia bariatrica che verra A, Giovanelli
$:20  Vent'anni di Sleeve P. Gentileschi

Questo il link per seguire i lavori:
/register.gotowsbinancom/register/7566984568349255429

Durante le sessioni del Congrasso, saranno numerosi i temi affrontati, come illustrato nel
programma allegato: centrali saranno lo stigma nai confronti di chi soffre di cbesitz e la
drastica diminuzions degli interventi 2 causa del Covid, con il conseguents impatto
dellisolamento sullz psiche del paziente bariatrico. Mz saranno illustrati anche i percorsi di
sostegno in attesa di riprendere gli interventi, che mettono zl centro esercizio fisico e dieta
meditarranea. Inoltre si parlerd dei vantaggi della telemedicina, dei percorsi terapeutici
innovativi che riducono i tempi di degenza e dei farmaci che aiutano a perdere peso. Infine
si parlera del ruolo della chirurgiz bariatrica nella pravenzione delle neoplasie & di quello dei
social grazie alla creazione di gruppi di sostegno. Ulteriori informazioni sono reperibili sul
sito http

svi.sicob.org/online/

https://informareonline.com/2122-dicembrecongresseonline-sicob/



https://informareonline.com/21-22-dicembre-congresso-online-sicob/

La Gazzetta Campana.it Data 16 DICEMBRE

INVITO 21-22 DICEMBRE CONGRESSO ONLINE
SICOB - PIERPAOLO SILERI, VICE MINISTRO
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21-22 Dicembre 2020

XXVIII Congresso Nazionale

SICO

Durante le sessioni del Congresso, saranno numerosi i temi affrontati, come illustrato nel programma
allegato: centrali saranno lo stigma nei confronti di chi soffre di obesita e |a drastica diminuzione degli
interventi a causa del Covid, con il conseguente impatto dell'isolamento sulla psiche del paziente
bariatrico. Ma saranno illustrati anche | percorsi di sostegno in attesa di riprendere gli interventi, che
mettono al centro esercizio fisico e dieta mediterranea. Inoltre si parlera dei vantaggi

della telemedicina, dei percorsi terapeutici innovativi che riducono | tempi di degenza e dei farmaci che
aiutano a perdere peso. Infine si parlera del ruolo della chirurgia bariatrica nella prevenzione delle
neoplasie e di quello dei social grazie alla creazione di gruppi di sostegno. Ulteriorl informazioni sono

reperibili sul sito http.//www.sicob.org/online/

https://www.lagazzettacampana.it/invit@?1-22-dicembrecongresseonline-sicob>
pierpaolosilerivice-ministro-della-salute-sarapresenteallinaugurazione/
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9:00 La figura e l'opera di Nicola Scopinarn G
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il Quotidiano

Data 17 DICEMBRE

LUAPPUNTAMENTO

Sicob, céil congresso

Parteciperd il vice ministro della salute

11 21 e 22 dicembre avra luogo il XXVIII Con-
gresso della SICOb, Societa Italiana di Chirur-
gia dell'Obesita e deile Malattie Metaboliche
che quest'annosi svolgerain versionedigitale,
All'inaugurazione, prevista per le 8.30 di lune-
di 21, partecipera il Vice Ministro della Salute
On. Pierpaolo Sileri che parlera del futuro del-
l'assistenza sanitaria in [talia dopo l'epidemia
da COVID-19,

Questo il programma degli interventi inaugu-
rali:

8:30 Benvenuto dei Presidenti M.G. Carbonel-
li, P. Gentileschi, A, Giovanelli, F, Micanti;
Saluto del Presidente della Fondazione SICOB
N. Basso

8:50 Il futuro dell'assistenza sanitaria in Italia
dopo l'epidemia Covid-19 P. Sileri, Vicemini-
strodella Salute

9:00 La figura e l'opera di Nicola Scopinaro G.
Camerini - G.M. Marinari

9:10 La chirurgia bariatrica che verra A, Gio-
vanelli

9:20 Vent'anni di Sleeve P. Gentileschi

Questo il link per seguire i lavori: https:/regi-
ster gotowebinar com/regi-
ster/7566984568349255439

Durante le sessioni del Congresso, saranno
numerosi i temi affrontati, come illustrato nel
programma allegato: centrali saranno lo stig-
ma nel confronti di chi soffre di obesita e la
drastica diminuzione degli interventi a causa
del Covid, con il conseguente impatto dell'iso-
lamento sulla psiche del paziente bariatrico.
Ma saranno illustrati anche i percorsi di soste-
gno in attesa di riprendere gli interventi, che
mettono al centro esercizio fisico e dieta medi-
terranea.

Inoltre si parlera del vantaggi della teleme-
dicina, dei percorsi terapeutici innovativi che
riducono i tempi di degenza e dei farmaci che
alutano a perdere peso. Infine si parlera del
ruolo della chirurgia bariatrica nella preven-
zione delle neoplasie e di quello dei social gra-
zie alla creazione di gruppi di sostegno. Ulte-
riori informazioni sono reperibili sul sito ht-
tp://www.siceb.org/online/




Data 20 DICEMBRE

Al via il XXVI1Il Congresso SICOb
SIS O/ LA REDAZIONE

UNSECURITYSipIA. \&
www.unionsecurity.it '~
g
i L™
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Via S. Francesco a Patria, 208
80014 Giuglioho in Gampania NA

11 21 e 22 dicembre avra luogo il XXVIII Congresso della SICOb, Societa Italiana di Chirurgia

dell'Obesita e delle Malattie Metaboliche che quest'anno si svolgera in versione digitale.
All'inaugurazione, prevista per le 8.30 di lunedi 21, partecipera il viceministro della salute onorevole

Pierpaolo Sileri che parlera del futuro dell'assistenza sanitaria in Italia dopo I'epidemia da Covid-19.
Questo il link per sequire i lavori: https:/register.gotowebinar.com/register/7566984568349255439

Durante le sessioni del Congresso, saranno numerosi i temi affrontati, come illustrato nel
programma allegato: centrall saranno lo stigma nei confronti di chi soffre di obesita e |a drastica
diminuzione degli interventi a causa del Covid, con il conseguente impatto dell'isolamento sulla
psiche del paziente bariatrico. Ma saranno illustrati anche i percorsi di sostegno in attesa di
riprendere gli interventi, che mettono al centro esercizio fisico e dieta mediterranea. Inoltre si
parlera dei vantaggi della telemedicina, dei percorsi terapeutici innovativi che riducono i tempi di
degenza e dei farmaci che aiutano a perdere peso. Infine si parlera del ruolo della chirurgia
bariatrica nella prevenzione delle neoplasie e di quello dei social grazie alla creazione di gruppi di

sostegno. Ulteriori informazioni sono reperibili sul sito hitp://www.sicob.org/online/




i Brigante Data 20DICEMBRE

21e22
dicembre avra
luogo il XXVIII

Congresso 21-22 Licembre 2020
della SICOb, XXVIII Congresso Nazionale
Societi S'COB @ - -
Italiana di

Chirurgia g

dell'Obesita e

delle Malattie Metaboliche che quest’anno si svolgera In versione
digltale. All'inaugurazione, prevista per le 8.30 di lunedi 21, parteciperd
il Vice Ministro della Salute On. Pierpaolo Sileri che parlera del futuro
dell'assistenza sanitaria in Italia dopo Vepidemia da COVID-19.

Durante le sessionl del Congresso, saranno numerosi | teml affrontati,
come {llustrato nel programma allegato: centrali saranno lo stigma nel
confrontl di chi soffre di obesita ¢ la drastica diminuzione degli

interventi a causa del Covid, con Il conseguente impatto

dell'isolamento sulla psiche del paziente bariatrico. Ma saranno illustrati
anche i percorsi di sostegno in attesa di riprendere gli interventi, che
mettono al centro esercizio fisico e dieta mediterranea. Inoltre si parlera del
vantaggl della telemedicina, del percorsi terapeutici innovativi che
riducono i tempi di degenza e del farmaci che aintano a perdere peso. [nfine
si parlera del ruolo della chirurgia bariatrica nella prevenzione delle
neoplasie e di quello dei social grazie alla creazione di gruppi di sostegno.

Ulteriori informazioni sono reperibili sul sito hittp. www.sicob.org/online

Questo il programma degli interventi inaugurali:

8:30 Benvenuto dei Presidenti M,G. Carbonelli, P. Gentileschi, A.
Giovanelll, F. Micanti; Saluto del Presidente della Fondazione SICOB N,
Basso

8:50 11 futuro dell’assistenza sanitaria in Iralia dopo l'epidemia Covid-19 P.
Sileri, Viceministro della Salute

9:00 La figura & I'opera di Nicola Scopinaro G. Camerini = G.M. Marinari
9:10 La chirurgia bariatrica che verra A, Giovanelli9:20 Vent anni di Sleeve P,

Gentileschi

Questo il link per seguire |
lavori: hitps:/register.gotowebinar.com/register/7566984368349255439.
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QBXO0, 20/12/2020

DOMANI IN CAMPANIA
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DOMANI IN CAMPANIA
(ANSA) - NAPOLI, 20 DIC -
Avvenimenti previsti per domani in Campania:

3) ore 8:30

che quest'anno si svolgera' in versione digitale.
All'inaugurazione, prevista per le 8.30 partecipera' i

dell'assistenza sanitaria in Italia dopo I'epidemia da
COVID-19.

Al via la due giorni del XXVIII Congresso della SICOb, Societa'
Italiana di Chirurgia dell'Obesita’ e delle Malattie Metaboliche

| vice

ministro della Salute Pierpaolo Sileri che parlera’ del futuro
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QBXO, 21/12/2020

OGGI IN CAMPANIA
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OGGI IN CAMPANIA
(ANSA) - NAPOLI, 21 DIC -
Avvenimenti previsti per oggi in Campania:

3) ore 8:30
Al via la due giorni del XXVIII Congresso della SICOb, Societa’
Italiana di Chirurgia dell'Obesita’ e delle Malattie Metaboliche
che quest'anno si svolgera' in versione digitale.
All'inaugurazione, prevista per le 8.30 partecipera' il vice
ministro della Salute Pierpaolo Sileri che parlera’ del futuro
dell'assistenza sanitaria in Italia dopo I'epidemia da
COVID-19.
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Con Covid diminuiti 30% interventi pazienti con cbesita’
I chirurghi, strutturare percarsi complementan
(ANSA) - ROMA, 21 DIC - Fino a poco prima dell'emergenza
Coronavirus, ogni anno si eseguivano in Itakia circa 25.000
interventi di chirurgia barnatrica a fronte d 250.000
nchieste. Gli taliani in sovrappeso infatti sono 25 milioni e
con obesita’ almeno 6 milioni, un dato in crescita costante. Ma,
dall'inizio della pandemia, gli interventi sono calati in media
del 28%-30%, con punte del 50% in alcuni casi. Pertanto, in
attesa della piena ripresa defl'attivita’ chirurgica, occorre
strutturare o rafforzare percorsi complementari. A evidenziario
€ la Sicab, Societa italiana di Chirurgla dell'Obesita’ e delle
Malattie Metaboliche , in occasione del XXVIIl Congresso
questanno online il 21 e il 22 dicembre. Da un censimento
presso 48 centri Sicob su 74 @' emerso che nel 2020 gh
Interventl sono statl 4727 con una riduzione di 2.286 rispetto
al 2019 (pari al 28%). con un tasso di positivita’ al Covid
bassissimo (0.38%) e un 1asso di complicanze dell'1.2%. Ma gli
interventi continuano a diminuire parche’ in questo momento di
emergenza lorganizzazione sanitaria non puo’ garantire
'assistenza chirurgica al pazienti bariatrici. Dall'altro lato,
gll studi rilevano che | soggetti con obesita’ sono ricoverati
per Covid molto piu’ dei pazientl ‘normopeso™. *Noi chirurghi -
riieva Diego Foschi, presidente Sicob - siamo impegnati a
combattere lo stigma radicato nei confronti dei pazianti con
obesita’, perche’ si eliminino | pregiudizi che portano a
colpevolizzarii @ in alcuni casl a curarh sclo quando gia' sono
sopravvenute le complicanze. Questo, a nostro awviso, &' un
evidente corto circuito irrisolto del SSN che, ritardando le
terapie verso | pazientl, va incontro a costi di gestione moito
piu’ impattantl®. *Ovviamente - prosegue Foschi- in questo
momento siamo consapevoll che non si puo’ ricorrere alla
chirurgla:per questo dobbiamo strutturare piani di sostegno
integrativi. Puo' venirci incontro la telemedicina, con cul @'

possibile incrementare Je sedute a distanza con psicoterapeuts,
endocrinologi @ nutrizionisti. | due pilastri sono ['attivita’
fisica e la dieta mediterranea, che protegge anche dalle
infezioni @ che per questo potrebbe rivelarsi una perfetta dieta
anti-covid”. (ANSA).

Yos-vi
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Recovery: Sileri,pochi 9 mld sanita’,ma soldi in altre voci
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Recovery: Sileri,pochi 9 mld sanita’,ma soldi in altre voci

(ANSA) - ROMA, 21 DIC - "Con il Recovery Fund sono destinati
alla sanita' sicuramente pochi soldi, perche' nove miliardi di
euro non sono una cifra eccezionale, anche ioc me ne attendevo
una a due numeri, pero' &' pur vero che si possono trovare soldi
anche all'interno degli altri piani che sempre del Recovery Fund
fanno parte: per dirne uno la digitalizzazione, le
infrastrutture e ammodernamento tecnologico. Poi anche
formazione e ricerca”. A dirlo €' il viceministro alla Salute
Pierpaolo Sileri, nel suo intervento all'inaugurazione del
XXVIII Congresso Sicob, Societa' italiana di chirurgia
dell'obesita’ e delle malattie metaboliche, online.
"Giusto criticare i nove miliardi perche' lo faccio anche io -
aggiunge quindi Sileri - ma attenzione perche' se sivanno a
scorporare le altre voci si trovera' sanita’' un po' ovunque. La
digitalizzazione sara' probabilmente la chiave di volta, e poi da
li" tutto in discesa per quanto riguarda tecnologia,
investimenti". (ANSA).
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Sileri, impegno per soluzione contenzioso medico-legale
Medicina difensiva costa tra 5 e 8 miliardi 'anno

(ANSA) - ROMA, 21 DIC - "Andra' trovata una soluzione per il
contenzioso medico- legale che offende quando eccessivo quando
si accanisce come abbiamo visto in forma crescente purtroppo
negli ultimi anni, anche di fronte all'Ssn". A dirlo &'l
viceministro della Salute Pierpaolo Sileri, nel suo intervento
all'inaugurazione del XXVIIl Congresso Sicob , Societa' italiana
di chirurgia dell'obesita’ e delle malattie metaboliche, online.
Sileri spiega su questo tema di "voler prendere un impegno
avendo davanti due anni e mezzo di questa legislatura immagino".
"Al di la' dei soldi spesi in contenzioso da ogni struttura -
aggiunge - che paga non raramente di tasca propria i
risarcimenti, il problema &' per quanto riguarda la medicina
difensiva, che costa tra i cinque e gli otto miliardi di euro
I'anno”.
"Nel momento in cui accade qualcosa - prosegue Sileri - al di la'
della colpa grave che ci puo' essere e deve essere sicuramente
punita, non raramente l'errore €' di sistema, nel quale &' la
parte terminale che viene accusata quando sappiamo invece che
all'interno di un ospedale €' il sistema che deve funzionare in
una determinata maniera".
"Il mio compito nei prossimi mesi - conclude il viceministro
della Salute - sara' cercare una soluzione che possa
rideterminare un equilibrio tra il medico e il paziente".
(ANSA).
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Con Covid diminuiti 30% interventi pazienti con
obesita

| chirurghi, strutturare percorsi complementari

(ANSA) - ROMA, 21 DIC - Fino a poco prima dell'emergenza Corenavirus, ogni anno si
eseguivano in ltalia circa 25.000 interventi di chirurgia bariatrica a fronte di 250.000
richieste. Gli italiani in sovrappeso infatti sono 25 milioni e con obesita almeno 6 milioni,
un dato in crescita costante. Ma, dall'inizio della pandemia, gli interventi sono calati in
media del 28%-30%, con punte del 50% in alcuni casi. Pertanto, in attesa della piena
ripresa dell'attivita chirurgica, occorre strutturare e rafforzare percorsi complementari. A
evidenziarlo & la Sicob, Societa italiana di Chirurgia dell'Obesita e delle Malattie
Metaboliche , in occasione del XXVIII Congresso quest'anno online il 21 e il 22
dicembre. Da un censimento presso 48 centri Sicob su 74 & emerso che nel 2020 gli
interventi sono stati 4727 con una riduzione di 2.286 rispetto al 2019 (pari al 28%), con
un tasso di positivita al Covid bassissimo (0.38%) e un tasso di complicanze dell'1.2%.
Ma gli interventi continuano a diminuire perché in questo momento di emergenza
I'organizzazione sanitaria non pud garantire 'assistenza chirurgica al pazienti bariatrici.
Dall'altro lato, gli studi rilevano che | soggetti con obesita sono ricoverati per Covid moito
piu dei pazienti 'normopeso™. "Noi chirurghi - rileva Diego Foschi, presidente Sicob -
siamo impegnati a combattere lo stigma radicato nei confronti dei pazienti con obesita,
perché si eliminino i pregiudizi che portano a colpevolizzarli e in alcuni casi a curarli solo
quando gia sono sopravvenute le complicanze. Questo, a nostro avviso, & un evidente
corto circuito irrisolto del SSN che, ritardando le terapie verso i pazienti, va incontro a
costi di gestione molto pid impattanti”. "Ovviamente - prosegue Foschi- in questo
momento siamo consapevoli che non si pud ricorrere alla chirurgia:per questo dobbiamo
strutturare piani di sostegno integrativi. Pud venirci incontro la telemedicina, con cui &
possibile incrementare le sedute a distanza con psicoterapeuti, endocrinologi e
nutrizionisti. | due pilastri sono l'attivita fisica e la dieta mediterranea, che protegge
anche dalle infezioni e che per questo potrebbe rivelarsi una perfetta dieta anti-covid".
(ANSA).
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SANITA" SILERI, '"AUMENTARE INVESTIMENTI CONTRO OBESITA" =

Viceministro a Congresso Sicob, "puntare su formazione.
prevenzione e chirurgia’

Milano, 21 dic. (Adnkronos Salute) - "Aumentare gli investimenti sulle
politiche di contrasto all'obesita, puntando sulla formazione, sulla
prevenzione € sulla chirurgia”. Questo il messaggio lanciato dal
viceministro alla Salute, Pierpaolo Sileri, intervenuto in
videoconferenza al Congresso nazionale della Sicob (Societa italiana
di chirurgia dell'obesita e delle malattie metaboliche), in programma
oggi e domani.

"Negli anni passatl - ha splegato - c'é stata una sottovalutazione del
problema dell’'obesita, ma i numeri sonoe rilevanti: in Italia il 25%
dei minori ha problemi di peso, una percentuale che arriva a sficrare
11 50% tra gli adulti. L'obesita & |l secondo fattore dl rischio
evitabile per l'insorgenza del cancro. E' necessario attuare strategie
di formazione e di prevenzione. Serve una formazione che possa
estendersi oltre la Scuola di specializzazione”,

“| tagll degli ultimi anni - ha sottolineato Siler| - hanne
determinato un arretramento a cul far fronte con maggiori
Investimenti. La chirurgia risolutiva rappresenta il trattamento in
assoluto migliore, con ottimi risultati in termini di sopravvivenza.

Ma sulia tecnologica e sulla robotica negli ultimi anni slamo rimasti
indietro: alcuni ospedali hanno avuto il salto tecnologico auspicato,
altre strutture no. Serve personale, che deve essere adeguatamente
formato, e una maggiore connessione con |l territorio. Stiamo cercando
di colmare un gap, che ancora esiste - ha concluso il viceministro -

sul quale molto importanti potranno essere le risorse che arriveranno
con il Recovery Fund"

(Com-Opa/Adnkronos Salute)
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Covid,in Italia crollati del 30%
interventi bariatrici.Sos chirurghi

Contro l'obesita necessario rafforzare 1 percorsi alterativi. A Roma
gli esperti a congresso

Roma, 19 dic. (askanews) - “Fino a poco prima dell’'emergenza Coronavirus, ogni
anno si eseguivano in Italia circa 25mila interventi di chirurgia bariatrica a fronte di
250mila richieste. Gli italiani in sovrappeso infatti sono 25 milioni e i portatori di
obesita almeno 6 milioni, un dato in crescita costante. Ma, dall'inizio della
pandemia, gli interventi sono calati in media del 28%-30%, con punte del 50% in
alcuni casi. Pertanto, in attesa della piena ripresa dell’attivita chirurgica, occorre
strutturare e rafforzare percorsi complementari che sostengano il paziente
bariatrico”. Lo afferma Diego Foschi, Presidente della SICOB, Societa italiana di
Chirurgia dell’'Obesita e delle Malattie Metaboliche al XXVIII Congresso Nazionale
che quest'anno si svolge in versione digitale il 21 e il 22 dicembre.

Numerosi i temi affrontati in due giorni di intense sessioni online: tra questi il
problema del pesante stigma nei confronti dei soggetti con obesita per cui chi ha un
peso patologico non solo viene ritenuto pregiudizievolmente responsabile della sua
condizione, ma viene curato solo quando sviluppa le complicanze dell'obesita:”

“Per questo motivo - afferma Paolo Gentileschi, Direttore U.O.C. Chirurgia
Bariatrica e Metabolica Ospedale S. Carlo di Nancy di Roma e Presidente del
Congresso assieme a Maria Grazia Carbonelli, Alessandro Giovanelli e Fausta
Micanti - occorre combattere lo stigma pregiudizievole verso i pazienti con obesita
che troppo spesso sono curati guando hanno gia sviluppato le complicanze”,

Al Congresso si parlera anche dell’impatto dellisolamento sulla psiche del paziente
bariatrico; ma saranno evidenziate anche tutte le componenti del percorso virtuoso
da fargli seguire in attesa di riprendere gli interventi, come la dieta mediterranea
che grazie all'apporto di vitamine, sali minerali e Omega 3 che rinforzano il sistema
immunitario si candida ad essere una perfetta dieta anti-covid. Ampio spazio sara
dato ai vantaggi della telemedicina, ai nuovi percorsi terapeutici sempre meno
invasivi e ai farmaci che aiutano a perdere peso. Si parlera, infine, anche del ruolo
della chirurgia bariatrica nella prevenzione delle neoplasie e di quello dei social
grazie alla creazione di gruppi di sostegno.
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Covid @ obesita: circa i 30% di chirurgia bariatrica in meno Chirurghi: percorsi complementari per
evitare aggravarsi malattia

Roma, 21 dic, (askanews) - "Finc a poco prima delfemergenza
Coronavirus. ogni anne $i eseguivanc in italia circa 25,000
Interventi ai chirurgia bariatrica a fronte di 250.000 richleste.

Gl Itadlani in sovrappeso Infatti sono 25 milionl @ | portator

di obesita aimeno 6 milioni. un dato In crescita costante. Ma.
daitinizio defa pandemia. gli intervent sono calati in media

del 28%-30%. con punte del 50% in akcuni casi. Pertanto, in
attesa della piena ripresa dell'attivita chirurgica, occorre
strutturare e rafforzare percorsi complementart che sostengano i
paziente bariatrico”, Cost Diego Foschi, Presidente della SICOB,
Societa italiana di Chirurgla dell'Obesita & delie Malattie
Metaboiiche al XXVIIl Congresso Nazionale che quest'anno sl
svoige in versione digitale 1l 21 e # 22 dicembre. I Congresso,
alla cw inaugurazione ha partecipato anche il Viceministro della
Salute On, Pierpaoclo Siler|, & presieduto da Maris Grazis
Carbonelll - Dir, U. ©. Dietologia @ Nutrizione Clinica A. O
S.Camillo Forlanini Roma, Pacic Gentieschl - Responsablie U. O,
Chirurgla Bariatrica Universita Tor Vergats Roma, Alessandro
Giovanelli - Dir. Ist. Nazionale per la Cura dell'Obesita (INCO)
presso Ist. Clinico Sant’Ambrogio di Milano e NRCCS Policlinico
San Donato. @ Fausta Micanti, Dirigente Medico Univ, Federico Il
di Nagoll,

Numaerosi | temi affrontatl in due giorni di intense sessioni
online; fra questl i problema del pesante stigma nel confronti
dei soggetti con cbesita per cul chl ha un peso patologico nen
solo viene ritenuto pregludizievoimente responsabile della sua
condizione, ma viene curato solo quando sviluppa 2 complicanze
dellobesita. Aitro tema in evidenza é 'impatto dellisolamento
sulla psiche del paziente barlatrico ma anche le componanti del
percorso virucso da fargli seguire in attesa di riprendere gli
intervent, come la Gieta mediterranea che grazie allapporto di
vitamine, sall minerall e Omega 3 che rinforzano |l sistema
Immunitario si candida ad essere una perfetta diata anti-covid
Ampio spazio @ dato al vantaggi de¥a telemedicina. al nuovi

percorsi terapeuticl sempre meno invasivi € al faqmaci che
alutano & perdere peso, Fondamentale @ anche il tema del ruolo
della chirurgla banatrica nella prevenzione delle neoplasie &
quelio dei soclal grazie alia creazions di gruppl di sostegno.

(Segue)
Cro-Mpd 20201221T102541Z
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Covid e obesita: circa |l 30% di chirurgla bariatrica in meno -2-
Roma, 21 dic. (askanews) - Centrale, pero, resta il problema
della diminuzione drastica degli interventi di chirurgia
bariatrica dall'inizio dell'emergenza Covid. Infatti da un

censimento effettuato pressc 48 centri SICOB su 74 & emerso che

nel 2020 gli intervent! sono stati 4727 con una riduzione di

2.286 rispetto al 2019 ( pari al 28%), con un tasso di

positivita al Covid bassissimo (0.38%) e un tasso di
complicanze dell"1.2%. Cio nonostante, gli interventi continuano
a diminuire perché in questo momento di emergenza
I'organizzazione sanitaria non pud garantire I'assistenza
chirurgica ai pazienti bariatrici. Se consideriamo, pero, che
secondo il Ministero della Salute il 44% dei casi di diabete tipo

2, il 23% dei casi di cardiopatia ischemica e fino al 41% di

alcuni tumori sono attribuibili all'obesita e al sovrappeso,

emerge con chlarezza che, se si combatte o si previene I'obesita,
automaticamente s favorisce la prevenzione di altre patologie
gravi e spesso |etali. Inoitre, la cronaca e gli studi condotti

in tutto il mondo rilevano che i soggetti con obesita sono
ricoverati per Covid molto piu del pazienti "normopeso": essere
obesi comporta un significativo aumento del rischio di ammalarsi
di COVID-19 in forma grave. Questo fatto @ ormai universalmente
accettato, tanto che l'algoritmo di calcolo del rischio COVID
slaborato e pubblicato sul British Medical Journal dal gruppo di
lavoro inglese coordinato dall'Universita di Oxford include il

BMI (Body Mass Index, Indice dl massa corporea) come varlabile
direttamente correlata: piu alto Il BMI, piu alto il rischio

COVID. E se a questo aggiungiamo che la meta dei ricoverati
nelle rianimazioni @ iperteso, diabetico e cardiopatico @ che con
I'eta avanzata questa congiuntura e altamente mortale, diventa
chiaro anche che il paziente che soffre di obesita va incluso nei
programm| di prevenzione Covid riservati alle categorie piu

fraglll e ad alto rischio.

(Segue)
Cro-Mpd 2020122171029482
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Covid @ obesita: circa il 30% di chirurgia bariatrica in meno -3-
Roma, 21 dic. (askanews) - "Alla |luce di tutte queste evidenze -
afferma Diego Foschi, Presidente SICOB - |ottare contro
l'obesita e prevenirne le conseguenze piu gravi diventa non solo
un dovere ma un obbligo morale. Per questo noi chirurghi siamo
impegnati a combattere lo stigma fortemente radicato nei
confronti dei pazienti con obesita, perché si eliminino |

pregiudizi che portano a colpevolizzarli e, purtroppo, in alcuni
casli a curarll solo quando gia sono sopravvenute le complicanze.
Questo, a nostro avviso, @ un evidente corto circuito irrisolto

del SSN che, ritardando le terapie verso | pazient| barlatrici,

va esso stesso incontro a costi di gestione molto piu impattanti.
Infattl una cosa e Intervenire sul paziente che non abbla ancora
sviluppato |le comorbidita associate all'obesita, altro &

ricoverario In condizionl aggravate che, agendo prima, potevano
essere sicuramente evitate. Ovviamente - continua - In questo
momento slamo ben consapevoll del fatto che non sl pud ricorrere
alla chirurgia, ma proprio per questo dobblamo strutturare piani
dl sostegno Integrativi per | pazientl, perche se non mettiamo In
pled! una risposta reallstica sul plano sanitario | problemi cl
ricadranno addosso amplificati, Siamo altresi consapevoli che
anche se potenziamo tutte le risorse complementari, queste non
potranno mai sostituirsi alla chirurgla, anche se in questo
momento potranno sicuramente limitare | dannl. Per questo
motivo, ancora piu determinante diventa il ruolo di tutti gli
specialisti coinvoltl nella cura del paziente barlatrico che,
potenziando la "rete"” di sostegno intorno a lui, possono aiutario
a rafforzare la sua capacita di gestione personale. In questo
Senso pud venirci incontro Ia telemedicina, grazie alla quale é
possibile incrementare le sedute a distanza con psicoterapeuti,
endocrinologi @ nutrizionisti. | due pilastri di questo percorso,
infatti, sono I'attivita fisica e |a dieta mediterranea, che

protegge anche dalle infezioni @ che per questo potrebbe
rivelarsi una perfetta dieta anti-covid. Abblamo anche realizzato
un vademecum che, assoclato alle consulenze speclalistiche, deve
essere una vera e propria guida che aiuti il paziente ad essere
costante. Anche | soclal networks possono alutarci: non solo con

il "filo diretto" tra pazient| e specialistl delle socleta

sclentifiche present] sulle piattaforme, ma anche grazie alla
creazione di gruppl dl supporto tra chl lotta contro |l proprio

peso. Ma in ognl caso- conclude - |la strada da percorrere &

ancora lunga e tuttl nol silamo Impegnati a far sentire la nostra

voce per quando l'emergenza finira e || SSN potra nuovamente dare

alla chirurgla bariatrica l'attenzione di cul ha bisogno”.
Ara Admcdd 29MOMN122ATAADIQEED
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Salute, Sileri: aumentare investimenti per contrasto a obesita Occorrono strategie di formazione e
dl prevenzione

Roma, 21 dic. (askanews) - "Negll annl passati c'é stata
una softovalutazione del problema dell'obesita, ma i numeri sono
rilevanti: in Italia il 25% del minorl ha problem| di peso,

una percentuale che ariva a sfiorare || 50% tra gli

adulll, L'obesita & il secondo fattore di rischio evitabile per
l'insorgenza del cancro. E necessario attuare strategie di
formazione e di prevenzione”. Questo il messaggio lanciato
guesta mattina dal Vice Ministro della Salute, Plerpaolo Siien,
intervenuto in videoconferenza al Congresso Nazionale della
Sicob, Societa Maliana di Chirurgia dell'Obesita e delie
malattie metaboliche.

“Serve una formazione che possa estendersl olire la scuola
dl specializzazione. | tagll degli ultimi anni hanno
determinato un arretramento a cui far fronte con maggior
Investimenti. La chirurgla risolutiva rappresenta |i

trattamento in asseluto migliore, con ottimi risultati In termini

di sopravvivenza. - ha pol detto Silerl - Ma sulla tecnologica e
sulla robotica negli ultiml anni slamo rimasti indietro: alcuni
ospedali hanno avuto il salto tecnologico auspicato, altre
strutture no. Serve personale, che deve essere adeguatamente
formato, & una maggiore connessione con il territorio. Stiamo
cercando - ha quindi concluso - di colmare un gap, che ancora
esiste, sul quale molto iImportanti potranno essere le risorse che
arriveranno con il Recovery Fund”

Gei 20201221T151516Z
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svolge in versione digitale il 21 e il 22 dicembre.

Medico Unlv. Federico Il di Napoll (SEGUE)
(Comunicati/Dire)

10:30 21-12-20
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Il Congresso, alla cui inaugurazione ha partecipato anche |l
viceministro della Salute Pierpaolo Sileri, &' presieduto da
Maria Grazia Carbonelll - Dir. U. O. Dietologia e Nutrizione
Clinica A. O. S.Camillo Forlanini Roma, Paclo Gentileschi -
Responsabile U. O. Chirurgia Bariatrica Universita' Tor Vergata
Roma, Alessandro Giovanelli - Dir. Ist. Nazionale per la Cura
dell'Obesita’ (Inco) presso Ist, Clinico Sant'’Ambrogio di Milano
e l'lrces Policlinico San Donato, e Fausta Micanti, Dirigente

SANITA. SICOB: -30% INTERVENTI CHIRURGIA BARIATRICA CAUSA COVID

SANITA. SICOB; -30% INTERVENTI CHIRURGIA BARIATRICA CAUSA COVID
(DIRE) Roma, 21 dic, - “Fino a poco prima dell'emergenza
Coronavirus, ogni anno si eseguivano in Italia circa 25.000
interventi di chirurgia bariatrica a fronte di 250.000 richieste.

Gli italiani in sovrappeso Infatti sono 25 milioni e | portatori

di obesita’ aimeno & miliont, un dato In crescita costante, Ma,
dall'inizio della pandemia, gli interventi sono calati in media

del 28%-30%, con punte del 50% in alcuni casi. Pertanto, in
attesa delia plena ripresa dell'attivita’ chirurgica, occorre
strutturare e rafforzare percors! complementari che sostengano |l
paziente bariatrico™. Cosi’ Diego Foschi, presidente della Sicob,
Societa' italiana di Chirurgia dell'Obesita’ e delle Malattie
Metaboliche al XXVIIl Congresso Nazionale che quest'anno si
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SANITA. SICOB: -30% INTERVENTI CHIRURGIA BARIATRICA CAUSA COVID -2-
(DIRE) Roma, 21 dic. - Numerosi | teml affrontati in due glorn|
dl Intense sessioni online: tra quest! || problema del pesante
stigma nei confronti dei soggetti con obesita’ per cul chi ha un
peso patologico non solo viene ritenuto pregiudizievoimente
responsabile della sua condizione, ma viene curato solo quando
sviluppa le complicanze dell‘cbesita’. Altro tema In evidenza e’
'impatto dell'isolamento sulla psiche del paziente bariatrico ma
anche le component| del percorso virtucso da fargll seguire In
attesa di riprendere gll interventi, come la dieta mediterranea
che grazie all'apporte di vitamine, sall minerall e Omega 3 che
rinforzano il sistama immunitario si candida ad essere una
perfetta dieta anti-covid. Amplo spazio e dato ai vantaggl della
telemedicina. ai nuovi percorsi terapeutici sempre meno invasivi
e al farmaci che aiutano a perdere peso, Fondamentale ' anche |l
tema del ruolo della chirurgia bariatrica nella prevenzione delle
neoplasie e quello del social grazie alla creazione di gruppi di
sostegno.

Centrale, pero', resta il problema della diminuzione drastica
degli interventi di chirurgia bariatrica dall'inizio
dell'emergenza Covid. Infatti da un censimento effettuato presso
48 centri Sicob su 74 @' emerso che nel 2020 gii iIntervent| sono
stati 4727 con una riduzione di 2.286 rispetto al 2019 ( pari al
28%), con un tasso di positivita' al Covid bassissimo (0.38%) e
un tasso di complicanze dell'1.2%. Cio' nonostante, gli
Intervent! continuano a diminuire perche’ In questo momento di
emergenza l'organizzazione sanitaria non puo’ garantire
I'assistenza chirurgica al pazientl barlatrici. Se consideriamo,
pero’, che secondo il Ministero della Salute il 449% dei casi di
diabete tipo 2. Il 23% del casl di cardiopatia ischemica e fino
al 41% di alcuni tumori sono attribuibili all'obesita’ e al
sovrappeso, emerge con chiarezza che, se sl combatte o si
previene l'obesita’. automaticamente si favorisce la prevenzione
di altre patologie gravi e spesso letall, (SEGUE)

(Comunicati’Dire)
10;30 21-12-20
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SANITA. SICOB: -30% INTERVENTI CHIRURGIA BARIATRICA CAUSA COVID -3-

(DIRE) Roma. 21 dic. - Inoltre, la cronaca e gl studl condotti

In tutto il monde rifevano che i soggetti con obesita' sono
ricoverati per Covid molto piu’ dei pazienti "normopeso™ essere
obesi comporta un significativo aumento del rischio di ammalarsi
di COVID-19 in forma grave. Questo fatto &' ormali universaimente
accettato, tanto che l'algortmo di caicelo del rischio Covid
elaborato @ pubblicate sul British Medical Journal 1 dal gruppo
di lavoro inglese coordinato dall'Universita’ di Oxford include

it BMI (Body Mass Index, indice di massa corporea) 2 come
variablile direttamente correiata: piu’ alto it BMI, piu* alto il

rischio COVID. E se a questo aggiungiamo che ia meta’ del
ricoverati nelie rianimazioni €' iperteso, diabetico e

cardiopatico e che con l'eta’ avanzata questa congiuntura &'
altamente mortale, diventa chiaro anche chs il paziente che
soffre di obesita’ va incluso nei programmi di prevenzione Covid
riservati alle categorie piu' fragill @ ad alto rischio.

"Alia luce dl tutte queste evidenze- afferma Diego Foschi,
Presidente Sicob- lottare contro I'obesita’ & pravenime le
conseguenze piu' gravi diventa non solo un dovere ma un obbligo
morale. Per questo nol chirurghi slamo Impegnati a combattere lo
stigma fortemente radicato nel confronti del pazientl con
obesita’, perche’ si efiminino | pregiudizi che portanc a
colpevolizzarli e, purtroppo, In alcuni casi a curarli solo
quando gia' sono sopravvenuts le complicanze. Questo, a nostro
avviso, &' un evidente corto circuito irrisolto del Ssn che,
ritardando |e teraple verso | pazienti bariatrici, va esso stesso
Incontro a costl di gestione moito piu’ impattanti. Infatti una
cosa e' intervenire sul paziente che non abbia ancora sviluppato
le comorbidita’ associate all'obesita’, altro €' ricoverarlo in
condizion| aggravate che. agendo prima. potevano essere
sicuramente evitate" (SEGUE)

(Comunicati/Dire)
10:30 21-12-20
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SANITA. SICOB: -30% INTERVENTI CHIRURGIA BARIATRICA CAUSA COVID -4-

(DIRE) Roma, 21 dic. - "Ovviamente- continua Foschi- in questo

momento siamo ben consapevoli del fatte che non si puo’ ricorrere

alla chirurgia, ma propric per questo debbiame strutturare piani

di sostegno integrativi per i pazienti, perche’ se non mettiamo

in piedi una risposta realistica sul piano sanitario i problemi

cl ricadranno addosso amplificati. Siamo altres!’ consapevoli che

anche se potenziamo tutte |e risorse complementarl, queste non

potranno mal sostitulrsl alla chirurgia, anche se in questo

momento potranno sicuramente limitare | danni. Per quesio motivo,

ancora plu’ determinante diventa il ruclo di tuttl gli

spacialisti coinvolti nella cura del paziente barlatrico che,

potenziando ia ‘rete’ di sostegno intomo a lui, possone aiutario

a rafforzare la sua capacita’ di gestione personale. In questo

senso puo’ venirci incontro Ia telemedicina, grazie alia quale &'

possibile incrementars |e sedute a distanza con psicoterapeuti,

endocrinologl e nutrizionistl. | due pliastri di questo percerso,

Infattl, sono I'attivita’ fisica e 1a dieta mediterranea, che

protegge anche dalie infezioni e che per questo potrebbe

rivelarsi una perfetta dieta anti-covid. Abbiamo anche realizzato

un vademecum che, associato alle consulenze specialistiche, deve

essera una vera e propria guida che aiuti il paziente ad essere

costante. Anche | social networks possone alutarci; non soio con

Il 'fiic diretto’ tra pazienti @ specialisti defie societa’

scientifiche presenti sulle piattaforme, ma anche grazie alla

creazione di gruppi di supporto tra chi iotta contro il propric

peso. Ma in ogni caso- conclude- ia strada da percorrere &

ancora iunga e tutti nol siamo Impegnati a far sentire la nostra

voce per quando 'emergenza finira' e il Ssn potra' nuovamente

dare alla chirurgia bariatrica I'attenzione di cui ha bisogno®
(Comunicati/Dire)

10:30 21-12-20
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SALUTE. SILERI: AUMENTARE GLI INVESTIMENTI PER IL CONTRASTO ALL'OBESITA

(DIRE) Roma, 21 dic. - "Aumentare gli investimenti sulle
politiche di contrasto all'obesita’, puntando sulla formazione,
sulla prevenzione e sulla chirurgla". Questo Il messagglo
lanciato questa mattina dal Vice Ministro della Salute, Pierpaolo
Slleri, Intervenuto in videoconferenza al Congresso Nazionale
della Sicob, Societa' Italiana di Chirurgia dell'Obesita’ e delle
malattie metaboliche.

"Negli anni passati- ha spiegato Sileri- c'e’ stata una
sottovalutazione del problema dell'obesita’, ma | numeri sono
rilevanti: in Italia il 25% dei minori ha problemi di peso, una
percentuale che arriva a sfiorare Il 50% tra gli adult.

L'obesita’ e' il secondo fattore di rischio evitabile per
l'insorgenza del cancro. £ necessario attuare strategie di
formazione e di prevenzione. Serve una formazione che possa
estendersi oltre la scuola di specializzazione. | tagli degli
ultimi anni hanno determinato un arretramento a cui far fronte
con magglorl investimentl. La chirurgia nsolutiva rappresenta |l
trattamento in assoluto migliore, con ottimi risultati in termini
di sopravvivenza Ma sulla tecnologica e sulla robotica negli
ultimi anni siamo rimasti indietro: alcuni ospedali hanno avuto
il salto tecnologico auspicato, altre strutture no. Serve
personale, che deve essere adeguatamente formato, € una maggiore
connessione con il territorio. Stiamo cercando di colmare un gap,
che ancora esiste, sul quale molto importanti potranno essere le
risorse che arriveranno con Il Recovery Fund”,

(Comunicati/Dire)
13:43 21-12-20
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Salute: Covid @ obesita’, circa Il 30 per cento di Interventl di chirurgla barlatrica In meno

Roma, 21 dic - (Nova) - "Fino a poco prima dell'emergenza
Coronavirus, ognl anno sl esegulvano In Italia circa 25,000
interventi di chirurgia bariatrica a fronte di 250.000
richleste. Gll itallani In sovrappeso Infatti sono 25

milioni @ | portatori di obesita’ almeno 6 milioni, un dato

In cresclta costante. Ma, dall'inizlo della pandemia, gl
interventi sono calati in media del 28-30 per cento, con
punte del 50 per cento In alcunl casl. Pertanto, In attesa
della piena ripresa dell'attivita' chirurgica, occorre
strutturare e rafforzare percorsi complementari che
sostengano il paziente bariatrico". Cosi' Diego Foschi,
presidente della Sicob, Socleta' Itallana dl Chirurgla
dell'Obesita’ @ delle Malattie Metaboliche al XXVIII
Congresso Nazlonale che quest'anno s| svolge In versione
digitale il 21 e il 22 dicembre. || Congresso, alla cul
Inaugurazione ha partecipato anche |l Viceministro della
Salute On. Pierpaoclo Sileri, @' presieduto da Maria Grazia
Carbonelll, dir. U, O, Dletologla @ Nutrizione Clinica A, O,
S.Camillo Forlanini Roma, Paoclo Gentileschi, direttore
U.0.C. Chirurgla Barlatrica @ Metabolica Ospedale S. Carlo
di Nancy Roma, Alessandro Giovanelli, dir. Ist. Nazionale
per la Cura dell'Obeslita’' (Inco) presso Ist, Clinico
Sant'Ambrogio di Milano e |'lrces Policlinico San Donato, @
Fausta Micantl, dirigente Medico Univ. Federico Il d|
Napoli. Numerosi i tami affrontati in due giorni di intense
sesslionl online: tra quest! il problema del pesante stigma
nei confronti dei soggetti con obesita' per cui chi ha un
peso patologico non solo viene ritenuto pregludizievelmente
responsabile della sua condizione, ma viene curato solo
quando sviluppa le complicanze dell'obesita’. Altro tema In
avidenza @' I'impatto dell'isolamento sulla psiche del
pazlente bariatrico ma anche le component| del percorso
virtuoso da fargli seguire in attesa di riprendere gli
Interventi, come la dieta mediterranea che grazle

all'apporto di vitamine, sall minerall e Omega 3 che
rinforzano il sistema immunitario si candida ad essere una
perfetta dieta anti-covid. (segue) (Ren)
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Salute: Covid e obesita’, circa |l 30 per cento di intervent! di chirurgla barlatrica in meno (2)

Roma, 21 dic - (Nova) - Ampio spazio &' dato ai vantsggl
cella telemedicina. al nuovl percors! terapeuticl sempre
meno Invasivi e al farmaci che alutano a perdere peso.
Fondamentale &' anche I tema oe! ruolo delia chirurgia
bariatrica nefia prevenzione delle neoplasie & quelio del
soclal grazie a¥a creazione dl gruppt di sostegno.
Centrale, pero', resta |l problema della aiminuzione
drastica degli interventi di chirurgia bariatrica

dallinizlo dell'emergenza Covid. Infath da un censimento
effettuato presso 48 centri Sicob su 74 o' emerse che nel
2020 gli Interventi sono stati 4727 con una rduzione di
2.286 rispetto al 2019 (pari &l 28 per cento), con un tasso
di positivita' al Covid bassissime (0.28 per cento) & un
tasso di complicanze deil'1.2 per cento. Cio' nonastante,
gli intervent| continuanc a diminuire perche’ in questo
momento di emergenza |'organizzazione sanitaria non puo’
garantire lassistenza chirurgica ai pazient! bariatrici,

Se considertamo, pera’, che sacondo Il Ministero della
Salute il 44 per cento dei casi di diabete tipo 2, il 23 per
cento del casl & cardiopatia lschemica & fino al 41 per
cento di alcuni tumori sono attribuibill afobesita’ & al
sovrappeso, emerge con chiarezza che. se sl combatte o sl
previene 'obesita’, automaticamente si faverisce la
prevenzione d altre patologle gravl e spesso lstall,

Inoltre, Ia cronaca e gil studi condott In tutto § monso
rilevano che | soggetti con obesita’ sono ricoveratl per
Covid molte piu’ del pazientl "normopeso”: essere obes!
comporta un significativo aumento del rischlo di ammalars!
di Covid-19 In forma grave. Questo fatto &' ormal
universalmente accettato. tanto che I'algoritmo di caicolo
del rischio Covid elaborato e pubblicato sul British Medical
Joumnal dal gruppe di lavoro inglese coordinato
dall'Universita’ di Oxford include it Emi (Body Mass index,
indice di massa corporea) come variabile direttamente

correlata: piu’ alto il Bmi. piu' alto Il rischio Covid. E

se & questo aggiungiamo che la meta’ dei ricoverati nelie
rianimazionl @' iperteso, diabetico @ cardiopatico ¢ che con
feta’ avanzata questa congluntura ' altamente mortaie,
diventa chiaro anche che Il paziente che scffre di obesita’
va Incluso nei programmi gi prevenzicne Covid riservati alle
categorie piv’ fragili e ad alte rischio. (segue) (Ren)
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Salute: Covid e obesita’, circa Il 30 per cento di interventi di chirurgia bariatrica in meno (3)

Roma. 21 dic - (Nova) - "Alla luce dl tutte queste evidenze

- afferma Diego Foschi, presidente Sicob - lottare contro
l'obesita’ e prevenirne le conseguenze piu' gravi diventa

non solo un dovere ma un obbligo morale. Per questo nol
chirurghi siamo impegnati a combattere o stigma fortemente
radicato nei confronti dei pazienti con obesita’, perche’ s
eliminino | pregiudizi che portano a colpevolizzarli e,
purtroppo, in alcuni casi a curarli solo quando gia' sono
sopravvenute le complicanze. Questo, a nostro avviso, ' un
evidente corto circuito irrisoito del Ssn che, ritardando le
terapie verso | pazient bariatrici, va esso stesso Incontro

a cosfi di gestione molto piu' impattanti, Infatti una cosa

e' intervenire sul paziente che non abbila ancora sviluppato
le comorbidita’ associate all'obesita’, altro e’ ricoverario

In condizioni aggravate che, agendo prima, potevano essere
sicuramente evitate. Ovviamente in questo momento siamo ben
consapevoli del fatto che non sl puo’ ricorrere alla

chirurgia, ma proprio per questo dobbiamo strutturare piani
di sostegno integrativi per | pazienti, perche’ se non
mettiamo in piedi una risposta realistica sul piano

sanitario i problemi ci ricadranno addosso amplificati”,
(segue) (Ren)
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Salute: Covid e obesita’, circa il 30 per cento di interventi di chirurgia bariatrica in
meno (4)
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Salute: Covid e obesita’, circa |l 30 per cento di interventi di chirurgia bariatrica in meno (4)
Roma. 21 dic - (Nova} - "Siamo altresi' consapevoli -
aggiunge |l presidente Sicob - che anche se potenziame tutte
le risorse compiementari, queste non potranno mal
sostituirsi aila chirurgia, anche se in questo momento
potranno sicuramente limitare | danni, Per questo motivo,
ancora plu' determinante diventa Il ruolo di tutti gli
specialisti colnvoltl nella cura del paziente barlatrico

che, potenziando la "rate" di sostegno intomo a ui,
possono alutario a rafforzare la sua capacita' d| gestione
personale. In questo sanso puo’ venirci incontro la
telemedicina, grazie alla quale &' possibile incrementare le
sedute a distanza con psicoterapeuti, endocrinologi @
nutrizionistl. | due pllastri di questo percorso, Infattl,

sono l'attivita’ fisica e ia dieta mediterranea, che

protegge anche dalle infezioni e che per questo potrebbe
rivelarsi una perfetta dieta anti-covid. Abbiamo anche
realizzato un vademecum che, associato alle consulenze
specialistiche, deve essere una vera e propria guida che
alutl || paziente ad essere costante. Anche | soclal
networks possono aiutarci: non solo con |l "filo diretto"

tra pazient| e specialist| delle socleta' scientifiche

presenti sulle piattaforme, ma anche grazie alla creazione
di grupp! di supporto tra chi lotta contro Il proprio peso.
Ma in ogni caso- conclude - ia strada da percorrere e'
ancora lunga e tuttl nol siamo Impegnati a far sentire |a
nostra voce per quando 'emergenza finira' @ [l SSN potra’
nuovamente dare alia chirurgla barfatrica |'attenzione di
cui ha bisogno", conclude Foschi. (Ren)
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Salute: Sileri, aumentare investimenti per il contrasto all'obesita’
Roma, 21 dic - (Nova) - Aumentare gli investimenti sulle
politiche di contrasto all'obesita’. puntando sulla

formazione, sulla prevenzione e sulla chirurgia. Questo il
messaggio lanciato questa mattina dal Vice Ministro della
Salute, Pierpaolo Sileri, intervenuto in videoconferenza al
Congresso Nazionale della Sicob, Societa’ Italiana di
Chirurgia dell'Obesita’ e delle malattie metaboliche. "Negli
anni passati - ha spiegato Sileri - c'e’ stata una
sottovalutazione del problema dell'obesita’, ma i numeri

sono rilevanti: in Italia Il 25 per cento del minori ha

problemi di peso, una percentuale che arriva a sfiorare |l

50 per cento tra gli adulti. L'obesita' e’ il secondo

fattore di rischio evitabile per l'insorgenza del cancro. E'
necessario attuare strategie di formazione e di prevenzione.
Serve una formazione che possa estendersi oltre la scuola di
specializzazione. | tagli degli ultimi anni hanno

determinato un arretramento a cul far fronte con maggiori
Investimenti. La chirurgia risolutiva rappresenta Il

trattamento in assoluto migliore, con ottimi risultati in

termini di sopravvivenza. Ma sulla tecnologica e sulia
robotica negli ultimi anni siamo rimasti indietro: alcuni
ospedall hanno avuto il salto tecnologico auspicato, altre
strutture no. Serve personale, che deve essere adeguatamente
formato, e una maggiore connessione con il territorio.
Stiamo cercando di colmare un gap, che ancora esiste, sul
quale molto importanti potranno essere le risorse che
arriveranno con il Recovery Fund”. (Ren)
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Salute: Covid e obesita, circa il 30 per cento di interventi di chirurgia
bariatrica in meno (2)

Roma, 21 dic 10:43 - (Agenzia Nova) - Ampio spazio € dato ai vantaggi
della telemedicina, ai nuovi percorsi terapeutici sempre meno invasivi e ai
farmaci che aiutano a perdere peso. Fondamentale & anche il tema del
ruolo della chirurgia bariatrica nella prevenzione delle neoplasie e quello
dei social grazie alla creazione di gruppi di sostegno. Centrale, pero, resta
il problema della diminuzione drastica degli interventi di chirurgia bariatrica
dall'inizio dell'emergenza Covid. Infatti da un censimento effettuato presso
48 centri Sicob su 74 & emerso che nel 2020 gli interventi sono stati 4727
con una riduzione di 2.286 rispetto al 2019 (pari al 28 per cento), con un
tasso di positivita al Covid bassissimo (0.38 per cento) e un tasso di
complicanze dell'1.2 per cento. Cid nonostante, gli interventi continuano a
diminuire perché in questo momento di emergenza |'organizzazione
sanitaria non pud garantire I'assistenza chirurgica ai pazienti bariatrici. Se
consideriamo, perd, che secondo Il Ministero della Salute il 44 per cento
dei casi di diabete tipo 2, il 23 per cento dei casi di cardiopatia ischemica e
fino al 41 per cento di alcuni tumori sono attribuibili all'obesita e al
sovrappeso, emerge con chiarezza che, se si combatte o si previene
l'obesita, automaticamente si favorisce la prevenzione di altre patologie
gravi e spesso letali. Inoltre, la cronaca e gli studi condotti in tutto il mondo
rilevano che i soggetti con obesita sono ricoverati per Covid molto piu dei
pazienti "normopeso": essere obesi comporta un significativo aumento del
rischio di ammalarsi di Covid-19 in forma grave. Questo fatto & ormai
universalmente accettato, tanto che I'algoritmo di calcolo del rischioc Covid
elaborato e pubblicato sul British Medical Journal dal gruppo di lavoro
inglese coordinato dall'Universita di Oxford include il Bmi (Body Mass
Index, indice di massa corporea) come variabile direttamente correlata; piu
alto il Bmi, pit alto il rischio Covid. E se a questo aggiungiamo che la meta
dei ricoverati nelle rianimazioni & iperteso, diabetico e cardiopatico e che
con l'eta avanzata questa congiuntura & altamente mortale, diventa chiaro
anche che il paziente che soffre di obesita va incluso nei programmi di
prevenzione Covid riservati alle categorie piu fragili e ad alto rischio.
(segue) (Ren) © Agenzia Nova - Riproduzione riservata
Continua a leggere...

[«Torna indietro]
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LAP, 21/12/2020

Salute, Sileri: Aumentare investimenti su contrasto all'obesita

Salute, Siler: Aumentare investimenti su contrasto all'obesita Roma, 21 dic. (LaPresse) -
Aumentare gli investimenti sulle politiche di contrasto all'obesita, puntando sulla formazione, sulla
prevenzione e sulla chirurgia. Questo il messaggio lanciato questa mattina dal Vice Ministro della
Salute, Pierpaolo Sileri, intervenuto in videoconferenza al Congresso Nazionale della Sicob,
Societa ltaliana di Chirurgia dell'Obesita e delle malattie metaboliche. “Negli anni passati - ha
spiegato Sileri - c'é stata una sottovalutazione dei problema delli'obesita, ma i numeri sono
rilevanti: In Italla Il 25% del minori ha problemi di peso, una percentuale che arriva a sfiorare il
50% tra gli adulti. L'obesita & il secondo fattore di rischio evitabile per I'insergenza del cancro. E
necessario attuare strategie di formazione e di prevenzione. Serve una formazione che possa
estendersl| oltre la scuola di specializzazione. | tagl degli ultimi annl hanno determinato un
arretramento a cui far fronte con maggiori investimenti. La chirurgia risolutiva rappresenta il
trattamento in assoluto migliore, con ottimi risultati in termini di sopravvivenza. Ma sulla
tecnologica e sulla robotica negli ultimi anni siamo rimasti indietro: alcuni ospedali hanno avuto il
salto tecnologico auspicato, altre strutture no. Serve personale, che deve essere adeguatamente
formato, e una magglore connessione con |l territorio. Stiamo cercando di colmare un gap. che
ancora esiste, sul quale molto importanti potranno essere le risorse che arriveranno con il
Recovery Fund". POL NGO01 ntl 211342 DIC 20
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Coronavirus, -30% interventi di chirurgia bariatrica contro obesita

Coronavirus, -30% Interventi di chirurgia bariatrica contro obesita Torino, 21 dic. (LaPresse) -
“Fino a poco prima dell'emergenza coronavirus, ogni anno si eseguivano in |talia circa 25mila
interventi di chirurgia bariatrica a fronte di 250mila richieste. Gli italiani in sovrappeso infatti sono
25 milioni e i portatori di obesita almeno 6 milioni, un dato in crescita costante. Ma, dall'inizio della
pandemia. gli interventl sono calati in media del 28%-30%., con punte del 50% in alcuni casl.
Pertanto, in attesa della piena ripresa dell'attivita chirurgica, occorre strutturare e rafforzare
percorsi complementari che sostengano |l paziente bariatrice”. Cosi Diego Foschi, presidente
della Sicob, Societa italiana di chirurgia dell'obesita e delle malattie metaboliche, al XXVIII
congresso nazionale che quest'anno si svolge in versione digitale il 21 e il 22 dicembre, |
congresso, alla cui inaugurazione ha partecipato anche il viceministro della Salute Pierpaolo Sileri,
& presieduto da Maria Grazia Carbonelll, del S. Camillo a Roma, Paolo Gentileschi, del San Carlo
di Nancy Roma, Alessandro Giovanelli, direttore dell'lstituto nazionale per |la cura dell'obesita
(Inco) presso Il Sant'Ambrogio di Milano e I'irces Policlinico San Donato, e Fausta Micanti,
dirigente Medico della Federico |1 di Napoli. Numerosi i temi affrontati in due giorni di intense
sessioni online: tra questi il problema del pesante stigma nei confronti dei soggetti con obesita per
cui chi ha un peso patologico non solo viene ritenuto pregiudizievolmente responsabile della sua
condizione, ma viene curato solo quando sviluppa le complicanze dell'obesita. Altro tema in
evidenza € l'impatto dell'isolamento sulla psiche del paziente bariatrico ma anche le componenti
del percorso virtuoso da fargli seguire in attesa di riprendere gli interventi, come la dieta
mediterranea che grazie all'apporto di vitamine, sali minerali @ Omega 3 che rinforzano il sistema
immunitario si candida ad essere una perfetta dieta anti-Covid.(Segue). SST NG01 scp 211733
DIC 20
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TUTTO CI1O CHE VIJOI SAFERE

LAP, 21/1272020

Salute, Sicob: Con Covid 30% interventi di chirurgia bariatrica in meno-3-

Salute, Sicob: Con Covid 30% interventi di chirurgia bariatrica in meno-3- Milano, 21 dic.
(LaPresse) - Ampio spazio & dato ai vantaggi della telemedicina, ai nuovi percorsi terapeutici
sempre meno invasivi e ai farmaci che aiutano a perdere peso. Fondamentale & anche il tema del
ruolo della chirurgia bariatrica nella prevenzione delle neoplasie e quello dei social grazie alla
creazione di gruppi di sostegno, Centrale, pero, resta il problema della diminuzione drastica degli
interventi di chirurgia bariatrica dall'inizio dell'emergenza Covid. Infatti da un censimento effettuato
presso 48 centri Sicob su 74 & emerso che nel 2020 gli interventi sono stati 4.727 con una
riduzione di 2.286 rispetto al 2019 (pari al 28%), con un tasso di positivita al Covid bassissimo
(0.38%) e un tasso di complicanze dell'1,2%. Cid nonostante, gli interventi continuano a diminuire
perché in questo momento di emergenza |'organizzazione sanitaria non pud garantire I'assistenza
chirurgica ai pazienti bariatrici. Se consideriamo, perd, che secondo il ministero della Salute il
44% dei casi di diabete tipo 2, il 23% dei casi di cardiopatia ischemica e fino al 41% di alcuni
tumori sono attribuibili all'obesita e al sovrappeso, emerge con chiarezza che, se si combatte o si
previene I'obesita, automaticamente si favorisce la prevenzione di altre patologie gravi e spesso
letali. (Segue). CRO NGO1 Ica 211446 DIC 20
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TUTTO CI1O CHE VIVOI SAFERE

LAP, 21/12/2020

Salute, Sicob: Con Covid 30% interventi di chirurgia bariatrica in meno-4-

Salute, Sicob: Con Covid 30% interventi di chirurgia bariatrica in meno-4- Milano, 21 dic.
(LaPresse) - Inoltre, la cronaca e gli studi condotti In tutto Il mondo rilevano che | soggetti con
obesita sonao ricoverati per Covid molto piu del pazientl normopeso: essere obesi comporta un
significativo aumento del rischio di ammalarsi di Covid-19 in forma grave. Questo fatto & ormai
universalmente accettato, tanto che I'algoritmo di calcolo del rischio Covid elaborato e pubblicato
sul British Medical Journal dal gruppo di lavoro inglese coordinato dall'universita di Oxford include
i bmi (Body Mass Index, indice di massa corporea) come variabile direttamente correlata: piu aito
il BMI, piu alto il rischio Covid. E se a questo aggiungiamo che la meta dei ricoverati nelle
rianimazioni & iperteso, diabetico e cardiopatico e che con |'eta avanzata questa congiuntura e
altamente mortale, diventa chiaro anche che il paziente che soffre di obesita va Incluso nel
programmi di prevenzione Covid riservati alle categorie piu fragili e ad alto rischio. (Segue), CRO
NGO1 Ica 211446 DIC 20

LAP, 21/12/2020

Salute, Sicob: Con Covid 30% interventi di chirurgia bariatrica in meno-5-

Salute, Sicob: Con Covid 30% interventi di chirurgia bariatrica in meno-5- Milano, 21 dic.
(LaPresse) - "Alla luce di tutte queste evidenze - afferma Diego Foschi, presidente Sicob - lottare
contro I'obesita e prevenirne le conseguenze piu gravi diventa non solo un dovere ma un obbligo
morale. Per questo noi chirurghi slamo impegnati a combattere lo stigma fortemente radicato nel
confronti dei pazienti con obesita, perché si eliminino i pregiudizi che portano a colpevolizzarli e,
purtroppo, In alcuni casi a curarli solo quando gia sono sopravvenute le complicanze". CRO NGO1
Ica 211446 DIC 20
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Obesita": Sileri, aumentare gli investimenti per il contrasto =

AGI0399 3 CRO O RO1/

Obesita" Sileri, aumentare gli investimenti per il contrasto =
(AGI) - Roma, 21 dic. - "Aumentare gli investimenti per il
contrasto all'obesita™. Questo l'obiettivo del viceministro

della Salute, Pierpaolo Sileri, intervenuto stamattina al
Congresso Nazionale della Sicob, Societa' Italiana di Chirurgia
dell'Obesita’ e delle malattie metaboliche. "Negli anni passati

- ha spiegato Sileri - c'e' stata una sottovalutazione del
problema dell'obesita’, ma i numeri sono rilevanti: in Italia il
25% dei minori ha problemi di peso, una percentuale che arriva a
sfiorare il 50% tra gli adulti". (AGI)Mos (Segue)

211346 DIC 20
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OBESITA', SILERI: AUMENTARE INVESTIMENTI PER CONTRASTO

19C0O1133603 4 POL ITA RO1

OBESITA', SILERI; AUMENTARE INVESTIMENTI PER CONTRASTO

(9Colonne) Roma, 21 dic - Aumentare gli investimenti sulle politiche di contrasto all'cbesita,
puntando sulla formazione, sulla prevenzione e sulla chirurgia. Questo Il messaggio lanciato
questa mattina dal Vice Ministro della Salute, Pierpaolo Siierl, intervenuto in videoconferenza al
Congresso Nazionale della Sicob, Societd ltaliana di Chirurgia dell'Obesita e delle malattie
metaboliche. "Negli anni passati - ha spiegato Sileri - c'e stata una sottovalutazione del problema
dell'obesita. ma i numeri sone nilevanti: in ltalia il 25% dei minori ha problemi di peso, una
percentuale che arriva a sfiorare il 50% tra gli adulti. L'obesita € il secondo fattore di rischio
evitabile per linsorgenza del cancro. E necessario attuare strategie di formazione e di
prevenzione. Serve una formazione che possa estendersi oltre |a scuola di specializzazione. | tagli
degli ultimi anni hanno determinato un arretramento a cui far fronte con magagiori investimenti. La
chirurgia risolutiva rappresenta |l trattamento in assoluto migliore, con ottimi risultati in termini di
sopravvivenza. Ma sulla tecnologica e sulla robotica negli ultimi anni siamo rimast Indietro, alcuni
ospedall hanno avuto Il saito tecnologico auspicato, altre strutture no. Serve personale, che deve
essere adeguatamente formato, € una maggiore connessione con il territono. Stiamo cercando di
colmare un gap, che ancora esiste, sul quale moito importanti potranno essere le risorse che
arriveranno con il Recovery Fund”. (red)

211450 DIC 20
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CONGRESSO SICOB

Sanita: Sileri: (vice min. Salute), “aumentare
gli investimenti per il contrasto all'obesita”

A fIvlin]lo]=]=

“Aumentare gli investimenti sulle politiche di contrasto all'obesitd, puntando sulla
formazione, sulla prevenzione e sulla chirurgia. Questo il messaggio lanciato questa
mattina dal vice ministro della Salute, Pierpaolo Sileri, intervenuto in videoconferenza al
Congresso nazionale della Sicob, Societa italiana di chirurgia dell’'obesita e delle malattie
metaboliche. “Negli anni passati — ha spiegato Sileri — c’é stata una sottovalutazione del
problema dell’'obesiti, ma i numeri sono rilevanti: in Italia il 25% dei minori ha problemi
di peso, una percentuale che arriva a sfiorare il 50% tra gli adulti. L'obesita é il secondo
fattore di rischio evitabile per I'insorgenza del cancro. E necessario attuare strategie di
formazione e di prevenzione. Serve una formazione che possa estendersi oltre la scuola di
specializzazione. | tagli degli ultimi anni hanno determinato un arretramento a cui far
fronte con maggiori investimenti”. La chirurgia risolutiva, ha proseguito il vice ministro,
“rappresenta il trattamento in assoluto migliore, con ottimi risultati in termini di
sopravvivenza. Ma sulla tecnologica e sulla robotica negli ultimi anni siamo rimasti
indietro: alcuni ospedali hanno avuto il salto tecnologico auspicato, altre strutture no.
Serve personale, che deve essere adeguatamente formato, e una maggiore connessione
con il territorio. Stiamo cercando di colmare un gap, che ancora esiste, sul quale molto
importanti potranno essere le risorse che arriveranno con il Recovery Fund”.

https://www.agensir.it/quotidiano/2020/12/21/sanitasilerivice-min-saluteaumentareqli-
investimentiper-il-contrastoallobesita/
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Data 21DICEMBRE

Pierpaolo Sileri: “Aumentare gli

investimenti per il contrasto
all'obesita”

AgenPress. Aumentare gh mvestimenti sulle politiche di contrasto all'obesita,

puntando sulla formazione, sulla prevenzione € sulla chirurgia, Questo |l

messaggio lanciato guesta mattina dal Vice Ministro della Salute, Pierpacio Silen,

intervenuto in videoconfe 3

Italiana di Cherurgia dell'Obesita e delle malattie metaboliche

"Negli anni passat - ha spiegato Silen - c'2 stata una sottovalutanone del

renza 3l Congresso Nazonale della Sicob, Scoeta

problema dell’abests, ma | numen sono rilevant: m [talia il 25% dei minon ha

problems di peso, una percentuale che arriva a shorare il 50% tra gh adults

L'obesita e il secondao fattore di nschic evitabile per I'msorgenza del cancro,

E necessario attuare strategie di formazone e di prevenzione. Serve una

mazione che possa estendersi oltre 1a scuola di specializzazione, 1

tagh degli

vltimi anni hanno determimato un arretramento a cut far fronte con maggion

investimenti, La chirurgia nsolubiva rappresenta il trattamento in assoluto

migliore, con ottimi risultats in termini di sopravyivenza,

Ma sulla tecnologica e sulla robotica negl ultimi anni siamo rimasti indietro:

alcurs ospedali hanno avuto i saito tecnologico auspicato, altre strutture no

Serve personale, che deve essere adeguataments formato, & uns mag

giore

connessione con il territono. Stame cercando di colmare un gap, che ancora

esiste, sul quale molto important potranno essere je nsorse che armveranno con

il Recovery Fund”™

https://www.agenpress.it/2020/12/21/pierpaolesilerraumentaregli-investi

mentiper-il-

contrastoallobesita/



https://www.agenpress.it/2020/12/21/pierpaolo-sileri-aumentare-gli-investimenti-per-il-contrasto-allobesita/

Data 21DICEMBRE

AP Lazio.iz

Pierpaolo Sileri: “Aumentare gli
investimenti per il contrasto all'obesita

AgenPress. Aumentare gl Investiments sulle politiche di contrasto all'obesita, puntando

sulla formazione, sulla prevenzione & sulla chrurgia. Questo Il messaggio lanciato quests
mattina dal Vice Ministro della Salute, Pierpacio Sileri, Intervenuto m videoconferenza al
Congresso Nazionale defla Sicob, Soceta Italiana di Chirurgla defi'Obesita e delle malattie

metaboliche.

"Neghi anni passats - ha spiegato Silert - ¢'e stata una sottovalutazione del problema

ell'obesitd, ma | numeri sono rilevant): in [taka (| 25% del minon ha problen & peso, una

[

percentuale che arriva a sfiorare || 50% tra gh adulti, Uobesits & il secondo fattore di reschio

evitabile per Iinsorgenza del cancro

E necessario attuare strateqgie di formazions e di prevenzione. Serve una formazione che
possa estenders: oltre ke scucka di specializzazione. T tagli degli ultimi anni hanno
determimato un arretramento a cui far fronte con maggion investimenti. La chirurga
risolutiva rappresents il trattamento in assoluto ’*‘-IQ'“‘Z‘(&. con ottimi nsultats i tenming di

sopravvivenza,

Ma sulla tecnologica e sulla robotica negli ultimi anmi stamo nmast indietro: alcuni ospedal
hanno avuto il salto tecnologico auspicato, altre strutture no. Serve persanale, che deve
essere adeguatamente formato, & una maggiore connessione con || terntario, Stiamo

cercando di colmare un gap, che ancora esiste, sul guale molto importants potranno essere

le risorse che armveranno con il Recovery Fund”,

https://www.aplazio.it/2020/12/21/pierpaolesilerraumentaregli-investimentiper-il-
contrastoallobesita/



https://www.aplazio.it/2020/12/21/pierpaolo-sileri-aumentare-gli-investimenti-per-il-contrasto-allobesita/

' Sicilia.it Data 21DICEMBRE

Pierpaolo Sileri: “Aumentare gli
investimenti per il contrasto all'obesita

AgenPress. Aumentare gll Investiments sulle politiche di contrasto all'obesita, puntando

sulla formazione, sulla prevenzione & sulla chrurgia. Questo Il messaggio lanciato quests
mattina dal Vice Ministro della Salute, Pierpacio Sileri, Intervenuto m videoconferenza al

Congresso Nazionale defla Sicob, Soceta Italiana di Chirurgia deli'Obesita e delle malattie

metaboliche.

"Negh anni passat: - ha spiegato Sileri - c'e stata una sottovalutazione del problema

ell'obesitd, ma | numeri sono rilevant): in [taka (| 25% del minon ha problen & peso, una

[

percentuale che arriva a sfiorare || 50% tra gh adulti, Uobesits & il secondo fattore di reschio

evitabile per Iinsorgenza del cancro

E necessario attuare strateqgie di formazions e di prevenzione. Serve una formazione che
possa estenders: oltre ke scucka di specializzazione. T tagli degli ultimi anni hanno
determimato un arretramento a cui far fronte con maggion investimenti. La chirurga
risolutiva rappresents il trattamento in assoluto '*‘-IQ'“‘Z‘(&. con ottimi nsultats i tenming di

sopravvivenza,

Ma sulla tecnologica e sulla robotica negli ultimi anmi stamo nmast indietro: alcuni ospedal
reve

hanno avuto il salto tecnologico auspicato, altre strutture no. Serve persanale, che

con |l ternitario, Stiamo

essere adeguatamente formato, & una Maggiore ConNNEssions

cercando di colmare un gap, che ancora esiste, sul guale molto importants potranno essere

le risorse che armveranno con il Recovery Fur

https://www.apsicilia.it/2020/12/21/pierpaolesilerraumentaregli-investimentiper-il-
contrastoallobesita/



https://www.apsicilia.it/2020/12/21/pierpaolo-sileri-aumentare-gli-investimenti-per-il-contrasto-allobesita/

>> Ita Ig ress Data 21DICEMBRE

SALUTE: SILERI "AUMENTARE INVESTIMENTI PER CONTRASTO A OBE

ZCZC IPN 934
POL -/T
SALUTE: SILERI "AUMENTARE INVESTIMENTI PER CONTRASTO A OBESITA"
ROMA (ITALPRESS) - Aumentare gli investimenti sulle politiche di
contrasto all'obesita’, puntando sulla formazione, sulla
prevenzione e sulla chirurgia. Questo il messaggio lanciato questa
mattina dal Vice Ministro della Salute, Pierpaolo Sileri,
intervenuto in videoconferenza al Congresso Nazionale della Sicob,
Societa' Italiana di Chirurgia dell'Obesita’ e delle malattie
metaboliche. "Negli anni passati - ha spiegato Sileri - c'e’ stata
una sottovalutazione del problema dell'obesita’, ma i numeri sono
rilevanti: in Italia il 25% dei minori ha problemi di peso, una
percentuale che arriva a sfiorare il 50% tra gli adulti.
L'obesita’ e' il secondo fattore di rischio evitabile per
l'insorgenza del cancro. E' necessario attuare strategie di
formazione e di prevenzione. Serve una formazione che possa
estendersi oltre la scuola di specializzazione. | tagli degli
ultimi anni hanno determinato un arretramento a cui far fronte con
maggiori investimenti®.
(ITALPRESS) - (SEGUE).
sat/com
21-Dic-20 17:53
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Sa“itil')[} T3 L Data 21 DICEMBRE

21 25 l Obesita: Sileri, Aumentare investimenti per
il contrasto dell'obesita

‘Mm ’ . * * - . . *
wmsriw  «Sulla tecnologica e sulla robotica negli ultimi anni siamo

rimasti indietro: alcuni ospedali hanno avuto il salto tecnologico
auspicato, altri no - ha detto Sileri -. Serve personale, che deve
essere formato, e una maggiore connessione con il territorio.
Stiamo cercando di colmare un gap, che ancora esiste, sul quale
molto importanti potranno essere le risorse che arriveranno con
il Recovery Fund»

CONTINUA A LEGGERE SU:

https://www.sanita24.ilsole24ore.com/art/dal-governo/2020-12-
21/obesita-sileri-aumentareinvestimenti-il-contrasto-obesita-
135550.php?uuid=ADAPbY9&



https://www.sanita24.ilsole24ore.com/art/dal-governo/2020-12-21/obesita-sileri-aumentare-investimenti-il-contrasto-obesita-135550.php?uuid=ADAPbY9&
https://www.sanita24.ilsole24ore.com/art/dal-governo/2020-12-21/obesita-sileri-aumentare-investimenti-il-contrasto-obesita-135550.php?uuid=ADAPbY9&

quotidianosanita.it Data 21 DICEMBRE

Foschi (Sicob): “Con il Covid circa il 30% di
interventi di chirurgia bariatrica in meno”

21 DIC - “Fino 8 poco prima dell'emergenza Coronavirus, ogni anno si eseguivanc
in ltalia circa 25mila Interventi di chirurgia bariatrica a fronte di 250mila richleste.
Gli italiani in sovrappeso infatti sono 25 milioni e | portatori di obesita almenc 6
milionl, un dato in crescita costante, Ma, dall'inizio della pandemia, gll interventi
sono calati in media del 28%-30%, con punte del 50% in alcuni casi. Pertanto, in
attesa della piena ripresa dell'attivita chirurgica, occorre strutturare e rafforzare
percorsi complementari che sostengano il paziente bariatnco”.

Cosl Diego Foschi, Presidente della Sicob, Societa italiana di Chirurgia
dell'Obesita e delle Malattie Metaboliche al XXVIII Congresso Nazionale che
quest'anno si svolge in versione digitale il 21 e il 22 dicembre.

Da un censimento effettuato presso 48 Centri Sicob su 74 @ emerso che nel 2020 gli intervent: sono stati
4727 con una riduzione di 2.286 rispetto al 2019 ( pari al 28%), con un tasso di positivita al Covid bassissimo
(0.38%) e un tasso di complicanze dell'1,2%. Cid nonostante, gli interventi continuano a diminuire, sottolinea
una nota della Sicob, perché in questo momento di emergenza |'organizzazione sanitaria non pud garantire
F'assistenza chirurgica al pazientl barlatrici: “Se consideriamo, perd, che secondo || Ministero della Salute il
44% del casi di diabete tipo 2, Il 23% dei casi di cardiopatia Ischemica e fino al 41% di alcuni tumori sono
attribuibill al'obesita e al sovrappeso, emerge con chiarezza che, se si combatie o si previene l'obesita,
automaticamente si favorisce la prevenzione di altre patologie gravi e spesso letall”,

| Inoftre, fa cronaca e gli studi condotti in tutto il mondo

| rilevano che i soggetti con obesita sono ricoverati per

| Covid molto pit del pazienti ‘normopeso”™ essere obes|,

| prosegue ia nota, comporta un significativo aumento del
rischio di ammalarsi di Covid-19 In forma grave: “Questo

| fatto @ ormal universaimente accettato, tanto che
I'algoritmao di calcoto del rischio covid elaborato e

| pubblicato sul British Medical Journal dal gruppo dl lavoro
inglese coordinato dall'Universita di Oxford inciude il BMI

| (Body Mass Index, Indice di massa corporea) come

| variabile direttamente correlata: piu aito il BMI, pis aito il

| rischio Covid"

| “Alla luce di tutte queste evidenze - afferma Foschi -

| lottare contro I'obesita e prevenime le conseguenze pid
gravi diventa non solo un dovere ma un obbligo morale. Per questo noi chirurghi siamo impegnati a
combattere lo stigma fortemente radicato nel confronti del pazientl con obesita, perché si eliminino | pregludizi
che portano a colpevolizzari e, purtroppeo, in alcuni casi a curarii solo quando gia sono sopravvenute le
complicanze. Questo, a nostro avviso, € un evidente corto circuito irrisolto del Ssn che, ritardando le teraple
verso | pazienti bariatricl, va esso stesso Incontro a costi di gestione molto pil impattanti. Infatti una cosa &
intervenire sul paziente che non abbia ancora sviluppato le comorbidita associate all'obesita, altro e
ricoverario In condizionl aggravate che, agendo prima, potevano essere sicuramente evitate”

a1 dicembre 2020
© Riproduzione rissrvata

https://www.quotidianosanita.it/governee-
parlamento/articolo.php?approfondimento id=15618
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quotidianosanita.it Data 21 DICEMBRE

Obesita. Sileri: “Aumentare gli investimenti per
contrastarla”

Il Viceministro della Salute: “Negli anni passati ¢’¢ stata una sottovalutazione del
problema dell’obesita, ma i numeri sono rilevanti: in Italia il 25% dei minori ha
problemi di peso, una percentuale che arriva a sfiorare il 50% tra gli adulti.
L'obesita ¢ il secondo fattore di rischio evitabile per U'insorgenza del cancro™.

21 DIC - "Aumentare gli investimenti sulle politiche di contrasto all'obesita,
puntando sulla formazione, sulla prevenzione e sulla chirurgia®. Questo il
messaggio lanciato questa mattina dal Vice Ministro della Salute, Pierpaolo
Sileri, intervenuto In videoconferenza al Congresso Nazionale delia Sicob,
Socleta taliana di Chirurgia dell’'Obesita e delle malattie metaboliche.

“Negli anni passati — ha spiegato Sileri - c'@ stata una sottovalutazione del
problema dell'obesita, ma | numeri sono rilevanti: in Italia il 25% dei minori ha
problemi di peso, una percentuale che arriva a sfiorare il 50% tra gli adulti.
L'obesita & il secondo fattore di rischio evitabile per I'insorgenza del cancro. E
necessario attuare strategie di formazione e di prevenzione. Serve una
formazione che possa estendersi oltre la scuola di specializzazione. | tagli degli ultimi anni hanno determinato
un arretramento a cul far fronte con maggiori Investimenti. La chirurgia riselutiva rappresenta Il trattamento in
assoluto migliore, con ottimi risultati in termini di sopravvivenza. Ma sulla tecnologica e sulla robotica negli
ultimi anni siamo rimasti indietro: alcuni ospedali hanno avuto il salto tecnologico auspicato, altre strutture no,
Serve personale, che deve essere adeguatamente formato, e una maggiore connessione con |l territorio.
Stiamo cercando di coimare un gap, che ancora esiste, sul quale molto importanti potranno essere le risorse
che arriveranno con Il Recovery Fund"

AT,

21 dicembre 2020
@ Riproduzione riservata
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Lo stigma del peso e le sue ricadute sanitarie

Sicob-societa italiana di chirurgia dell'obesita: analisi del presidente Prof. Diego Foschi

“Lo stigma del peso e le sue ricadute sanitarie “sara uno dei temi principali del
prossimo XXVII Congresso Nazionale della Societa Italiana di Chirurgia
dell'Obesita che si tiene on line con sede in Roma.

Un'intera sessione sara dedicata ai problemi che i soggetti con obesita affrontano
quotidinnamente nella loro lotta alla malattio, soprattutto in questa difficile fase
caratterizzata dall'epidemia COVID-1q,

& apparso su tutti i giornali scientifici ma anche in quelli dedicati alla cronaca, che i
soggetti con obesita hanno occupato con maggiore frequenza, con periodi di
ricovero pit lunghi e utilizzo dei reparti specialistici pin marcato, le strutture
sanitarie dedicate al COVID.

Se si considera che la meta dei ricoverati nelle rianimazioni era iperteso, diabetico
e cardiopatico (tre condizioni associate molto spessa all'obesita) e che quando Ueta
¢ avanzata questa congiuntura ¢ altamente mortale, dovrebbe essere chinro o tutti
che l'obesita ¢ un fattore di discriminazione pesantissimo. Se consideriamo anche
che il 10% degli Italiani ha un peso patologico e il 40% ¢ in sovrappeso, dobbiamo

domandarci che cosa abbiamo shagliato nell'affrontare questo problema.

La risposta & molto semplice; abbiamo proceduto ad un’inversione prospettica,
non abbiamo considerato 'obesita una malattia, ed anzi abbiamo pensato che le
persone con obesita siano sostanzialmente asociali con una deviazione del
comportamento verso il vizio “della gola”, incapaci di un comportamento sano e
rispettozo di sé e degli altri. Essi causano un costo sociale che dobbiamo tagliare,
emarginandoli e richiudendoli in un’autentica gogna. Questo alteggiamento ¢
intollerabile, sia perché irrispettoso della dignita altrui sia perché scientificamente
infondato ¢ socialmente (oltre che econemicamente) inconcludente,

A discutere dello “stigma del peso”™ saranno chiamati | massimi esperti italiani,
nella consapevolezza che il superamento di uno stereotipo diffuso, denunciato a
pit riprese, dimostrato infondato ma che sempre si ripresenta sotto nuove forme, é
e sara veramente difficile. Non vi € dubbio che lo stigma ha una doppia
radicazione perché colpisce la categoria dell’obesita in modo generico e acritico e
ogni singolo soggetto con obesita secondo i pregiudizi dell'ambiente di
appartenenza. Ma cid che pit ci colpisce & che 'atteggiamento negativista ¢

negazionista possa essere diffuso anche in ambito sanitario,

https://roma.repubblica.it/dossier-adv/eccellenze
lazio/2020/12/22/news/lo_stigma _del peso e le sue ricadute sanitai2d9434566/
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& un dato di fatto, pero, che moltissime persone in assenza di una risposta di

sistema finiscono con affidarsi a professionisti con una qualificazione non

certificata (I'obesiologia non esiste ancora) per quanto riguarda I'adozione di
adeguate misure comportamentali e, ancora peggio, non riescono ad accedere s¢

non sulla base di un sacrificio economico personale alle terapie farmacologiche,

che sono forti di una registrazione scientificamente validata ma non di un
riconoscimento da parte del SSN. Chi ha un peso patologico viene curato solo se ha
maturato le complicanze dell’'obesita: un comportamento da parte del sistema che
non hﬂ nessuna lOEiCﬂ.

Non parliamo poi delle cure chirurgiche, che sono viste con sospetto da una larga
parte della comunita sanitaria e sono di fatto avversate da molti sistemi regionali.
Ancora oggi molti nostri concittadini devono intraprendere “il viaggio della
speranza” per raggiungere un posto, spesso molto lontano da casa, ove farsi
operare; tutti devono contribuire con i loro ticket a finanziare la cura che togliera a
loro un destino di sofferenza e alla nostra societa un carico enorme di costi
sanitari: e le code sono infinite, le attese lunghissime.

11 Congresso della SICOb ha anche questo scopo: rimuovere le barriere che

precludono la cura dell’'obesita.

Il XXVIII Congresso Nazionale della Societa

Una testimonianza dello spirito di servizio dei chirurghi italiani

In questo difficile periodo di COVID-19 si terra on line il XXVIII Congresso
Nazionale della Societa Italiana di Chirurgia dell'Obesita il 21 e 22 dicembre. La
SICOb ha ritenuto fondamentale, pur in condizioni avverse, dare un segno della
sua capacita di progettazione e di non fare venire meno il suo appoggio a quanti
vogliono continuare la lotta a una malattia, I'obesita, molto spesso sottovalutata o
addirittura misconosciuta. Fin dallo scorso inverno chi deve affrontare il problema
di un peso eccessivo e di tutte le sue conseguenze negative sulla salute, si e
ritrovato sempre pil solo, senza potere contare sull'aiuto degli specialisti,
psicologi, nutrizionisti, endocrinologi e chirurghi che in condizioni di normalita si
occupano di loro: la necessita del distanziamento sociale, I'isolamento sanitario e la
difficolta di accedere le cure hanno di molto peggiorato le condizioni dei pazienti.

https://roma.repubblica.it/dossier-adv/eccellenze
lazio/2020/12/22/news/lo_stigma _del peso e le sue ricadute sanitai2d9434566/
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Tutti i professionisti appartenenti alla SICOb hanno consapevolezza di questo
problema e poiché la SICOb é una societa multidisciplinare, F. Micanti Psichiatra
dell'Universita di Napoli, Maria Grazia Carbonelli dietologa del San Camillo,
Alessandro Giovanelli e Paolo Gentileschi chirurghi, il primo a Milano e il secondo
a Roma, e co-Presidenti del Congresso, hanno elaborato un programma che
affronta in modo moderno e innovativo i principali problemi che la Chirurgia
Bariatrica incontra oggi nel nostro paese. Il drammatico impatto del COVID-19 sui
soggetti portatori di obesita, che si trovano isolati, sotto stress, impossibilitati a
muoversi e a fare attivita fisica, verra analizzata nelle diverse dimensioni che la
pratica clinica affronta quotidianamente. Chi ha un peso eccessivo € spesso
malnutrito e si ammala pit facilmente e piu gravemente di COVID; ma “noi
dobbiamo essere consapevoli che non esiste solo il COVID e che i problemi dei
non-covid, in termini di obesita e malattie metaboliche fanno piu vittime del virus*
ci dice il Prof.Diego Foschi di Milano, Presidente della Societa. “Il Congresso
SICOD ha il dovere di riportare I'obesita sotto i riflettori, di parlarne, di discuterne,
di elaborare le soluzioni migliori e di richiamare I'attenzione del corpo sociale e
della politica su un problema che interessa il 10% degli italiani e non pué rimanere

senza risposta.”
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Covid e obesita, il 30% di interventi di
chirurgia bariatrica in meno

PRIMO PIAND > SANITA

Luret 27 Dvoembne 220

richieste. Gli italiani in sovrappeso infatti sono 25 milioni e i portateri di
obesita almeno 6 milioni, un dato in crescita costants. Ma, dall'inizio della

pandemia, gl interventi sono calati in media del 28%-30%, con punte de!
50% in alcuni casi. Pertanto, in attesa della piena ripresa dell'attivita
chirurgica, occorre strutlturare e rafforzare percorsi complementar che
sostengano il paziente bariatrico». Cosl Diego Foschi, Presidente della
SICOB, Societa italiana di Chirurgia dell'Obesita e delle Malattie
Meataboliche al XXVIII Congresso Nazionale che gquest'anno s svolge in
versione digitale it 21 e il 22 dicembre. |l Congresso, alla cui inaugurazione
ha partecipato anche il Viceministro della Salute On. Pierpaolo Silerl, &
presieduto da Maria Grazia Carbonelli - Dir. U. O. Dietologia e Nutrizione
Clinica A. Q. S.Camillo Forlanini Roma, Paolo Gentileschi - Direttore
U.O.C. Chirurgia Bariatrica e Metabolica Ospedale S. Carlo di Nancy
Roma, Alessandro Giovanelli - Dir. Ist. Nazionale per la Cura dell'Obesita
(INCO) pressa Ist. Clinico Sant'‘Ambrogio di Milano e 'TRCCS Policlinico
San Donato, e Fausta Micanti, Dirigente Medico Universita Federico Il di
Napoli,

n «Fino a poco prima dell'emergenza Coronavirus, ogni anno si eseguivano
in ltalia circa 25.000 interventl di chirurgia banatrica a fronte di 250.000

Numerosi i temi affrontati in due giomi di intense sessioni online: tra questi
il problema del pesante stigma nei confronti dai soggetti con obesita per cui
chi ha un peso patologico non solo viene ritenuto pregiudizievolmente
responsabile della sua condizione, ma viene curato solo quando sviluppa le
complicanze dell'obesita. Altro tema in evidenza é 'impatto

dell'isolamento sulla psiche del paziente bariatrico ma anche le componenti
del percorsa virtuoso da fargli sequire in attesa di riprendere gl

interventi, come la dieta mediterranea che grazie all'apporto di vitamine,

https://www.ilmattino.it/primopiano/sanita/covid_e_obesita_interventi_di_chirurgi
a_bariatrica5659169.html
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sali minerali @ Omega 3 che rinforzano il sistema immunitano si candida ad
essere una perfetta dieta anti-covid. Ampio spazio & dato ai vantaggi

della telemedicina, ai nuovi percorsi terapeutici sempre meno invasivi e

ai farmaci che aiutano a perdere peso. Fondamentale & anche il tema del
ruolo della chirurgia bariatrica nella prevenzione delle neoplasie e quello
dei social grazie alla creazione di gruppi di sostegno.

Centrale, perd, resta il problema della diminuzione drastica degli interventi
di chirurgia bariatrica dall'inizio dell'emergenza Covid. Infatti da un
censimento effettuato presso 48 centri SICOB su 74 é emerso che nel
2020 gli interventi sono stati 4727 con una riduzione di 2.286 rispetto al
2019 ( pari al 28%), con un tasso di positivita al Covid bassissimo (0.38%)
e un tasso di complicanze dell'1.2%. Cid nonostante, gli interventi
continuano a diminuire perché in questo momento di emergenza
l'organizzazione sanitaria non pud garantire I'assistenza chirurgica ai
pazienti bariatrici. Se consideriamo. perd, che secondo il Ministero della
Salute il 44% dei casi di diabete tipo 2, il 23% dei casi di cardiopatia
ischemica e fino al 41% di alcuni tumori sono attribuibili ail'obesita e al
sovrappeso, emerge con chiarezza che, se si combatte o si previene
I'obesita, automaticamente si favorisce la prevenzione di altre patologie
gravi e spesso letali. Inoitre, la cronaca e gli studi condotti in tutto il mondo
rilevano che i soggetti con obesita sono ricoverati per Covid molto pid dei
pazienti “normopeso”: essere obesi comporta un significativo aumento del
rischio di ammalarsi di Covid-19 in forma grave. Questo fatto & ormai
universalmente accettato, tanto che I'algoritmo di calcolo del rischio Covid
elaborato e pubblicato sul British Medical Journal dal gruppe di lavoro
inglese coordinate dall'Universita di Oxford include il BMI (Body Mass
Index, indice di massa corporea){2] come variabile direttamente correlata:
piu alto il BMI, piu aito il rischio Covid. E se a questo aggiungiamo che la
meta dei ricoverati nelle rianimazioni & iperteso, diabetico e cardiopatico e
che con |'eta avanzata questa congiuntura & altamente mortale, diventa
chiaro anche che il paziente che soffre di obesita va incluso nei pregrammi
di prevenzione Covid riservati alle categorie piu fragili @ ad alto rischio.

«Alla luce di tutte queste evidenze - afferma Diego Foschi, Presidente
Sicob - lottare contro I'obesita e prevenime le conseguenze pil gravi
diventa non solo un dovere ma un obbligo morale. Per questo noi chirurghi
siamo impegnati a combattere lo stigma fortemente radicato nei confronti
dei pazienti con obesita, perché si eliminine i pregiudizi che portano a
colpevolizzarh e. purtroppo, in alcuni casi a curarli solo guando gia sono
sopravvenute le complicanze. Questo, a nostro avviso, & un evidente corto
circuito irrisolto del SSN che, ritardando le terapie verso i pazienti bariatrici,
va esso stesso incontro a costi di gestione molto pit impattanti. Infatti una
cosa é intervenire sul paziente che non abbia ancora sviluppato le
comorbidita associate all'obesita, altro é ricoverario in condizioni aggravate
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che, agendo prima, potevano essere sicuramente evitate. Ovviamente —
continua - in questo momento siamo ben consapevoli del fatto che non si
puo ricorrere alla chirurgia, ma proprio per questo dobbiamo

strutturare piani di sostegno integrativi per i pazienti, perché se non
mettiamo in piedi una risposta realistica sul piano sanitario i problemi ci
ricadranno addosso amplificati. Siamo altresi consapevoli che anche se
potenziamo tutte le risorse complementari, queste non potranno mai
sostituirsi alla chirurgia, anche se in questo momento potranno sicuramente
limitare i danni. Per questo motivo, ancora piu determinante diventa il ruolo
di tutti gli specialisti coinvolti nella cura del paziente bariatrico che,
potenziando la “rete” di sostegno intorno a lui, possono aiutarlo a rafforzare
la sua capacita di gestione personale. In questo senso puo venirci incontro
la telemedicina, grazie alla quale & possibile incrementare le sedute a
distanza con psicoterapeuti, endocrinologi e nutrizionisti. | due pilastri di
guesto percorso, infatti, sono I'attivita fisica e la dieta mediterranea, che
protegge anche dalle infezioni e che per questo potrebbe rivelarsi una
perfetta dieta anti-covid. Abbiamo anche realizzato un vademecum che,
associato alle consulenze specialistiche, deve essere una vera e

propria guida che aiuti il paziente ad essere costante. Anche i social
networks possono aiutarci: non solo con il *filo diretto” tra pazienti e
specialisti delle societa scientifiche presenti sulle piattaforme, ma anche
grazie alla creazione di gruppi di supporto tra chi lotta contro il proprio
peso. Ma in ogni caso- conclude - la strada da percorrere & ancora lunga e
tutti noi siamo impegnati a far sentire la nostra voce per quando
'emergenza finira e il SSN potra nuovamente dare alla chirurgia bariatrica
I'attenzione di cui ha bisogno».
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Covid e obesita: circa il 30% di chirurgia bariatrica in meno

“Fino a poco prima dell’emergenza Coronavirus, ogni anno si esequivano in Italia circa 25.000
interventi di chirurgia bariatrica a fronte di 250.000 richieste, Gli italiani in sovrappeso infatti
sono 25 milioni e i portatori di obesita almeno 6 milioni, un dato in crescita costante. Ma,
dall’inizio della pandemia, gli interventi sono calati in media del 28%-30%, con punte del 50% in
alcuni casi. Pertanto, in attesa della piena ripresa dell’attivita chirurgica, occorre strutturare e
rafforzare percorsi complementari che sostenganao il paziente bariatrico”. Cosi Diego Foschi,
Presidente della SICOB, Societa italiana di Chirurgia dell’Obesita e delle Malattie
Metaboliche al XXVIII Congresso Nazionale che quest’anno si svolge in versione digitale il 21
e il 22 dicembre. Il Congresso, alla cui inaugurazione ha partecipato anche il Viceministro
della Salute On. Pierpaolo Sileri, e presieduto da Maria Grazia Carbonelli - Dir. U. O.
Dietologia e Nutrizione Clinica A. O. S.Camillo Forlanini Roma, Paolo Gentileschi - Direttore
U.0.C. Chirurgia Bariatrica e Metabolica Ospedale S. Carlo di Nancy Roma, Alessandro
Giovanelli - Dir. Ist. Nazionale per la Cura dell’Obesita (INCO) presso Ist. Clinico
Sant’Ambrogio di Milano e I'IRCCS Policlinico San Donato, e Fausta Micanti, Dirigente
Medico Universita Federico 11 di Napoli.
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Numerosi i temi affrontati in due giorni di intense sessioni online: tra questi il problema del
pesante stigma nei confronti dei soggetti con obesita per cui chi ha un peso patologico non
solo viene ritenuto pregiudizievolmente responsabile della sua condizione, ma viene curato
solo quando sviluppa le complicanze dell’obesita. Altro tema in evidenza e I'impatto
dell’isolamento sulla psiche del paziente bariatrico ma anche le componenti del percorso
virtuoso da fargli seguire in attesa di riprendere gli interventi, come la dieta mediterranea
che grazie all’apporto di vitamine, sali minerali e Omega 3 che rinforzano il sistema
immunitario si candida ad essere una perfetta dieta anti-covid. Ampio spazio e dato ai
vantaggi della telemedicina, ai nuovi percorsi terapeutici sempre meno invasivi e ai farmaci
che aiutano a perdere peso. Fondamentale e anche il tema del ruolo della chirurgia bariatrica
nella prevenzione delle neoplasie e quello dei social grazie alla creazione di gruppi di
sostegno.

Centrale, pero, resta il problema della diminuzione drastica degli interventi di chirurgia
bariatrica dall’inizio dell’emergenza Covid. Infatti da un censimento effettuato presso 48
centri SICOB su 74 € emerso che nel 2020 gli interventi sono stati 4727 con una riduzione di
2.286 rispetto al 2019 ( pari al 28%), con un tasso di positivita al Covid bassissimo (0.38%)
e un tasso di complicanze dell’1.2%. Cio nonostante, gli interventi continuano a diminuire
perché in questo momento di emergenza |’organizzazione sanitaria non puo garantire
I’assistenza chirurgica ai pazienti bariatrici. Se consideriamo, pero, che secondo il Ministero
della Salute il 44% dei casi di diabete tipo 2, il 23% dei casi di cardiopatia ischemica e fino al
41% di alcuni tumori sono attribuibili all’obesita e al sovrappeso, emerge con chiarezza che,
se si combatte o si previene I'obesita, automaticamente si favorisce la prevenzione di altre
patologie gravi e spesso letali. Inoltre, la cronaca e gli studi condotti in tutto il mondo
rilevano che i soggetti con obesita sono ricoverati per Covid molto pil dei pazienti
“normopeso”: essere obesi comporta un significativo aumento del rischio di ammalarsi di
COVID-19 in forma grave. Questo fatto e ormai universalmente accettato, tanto che
I’algoritmo di calcolo del rischio COVID elaborato e pubblicato sul British Medical Journal dal
gruppo di lavoro inglese coordinato dall’Universita di Oxford include il BMI (Body Mass
Index, indice di massa corporea) come variabile direttamente correlata: piti alto il BMI, pil
alto il rischio COVID. E se a questo aggiungiamo che la meta dei ricoverati nelle rianimazioni
e iperteso, diabetico e cardiopatico e che con I'eta avanzata questa congiuntura e altamente
mortale, diventa chiaro anche che il paziente che soffre di obesita va incluso nei programmi
di prevenzione Covid riservati alle categorie piu fragili e ad alto rischio.

“Alla luce di tutte queste evidenze — afferma Diego Foschi, Presidente SICOB - lottare contro
I'obesita e prevenirne le conseguenze piit gravi diventa non solo un dovere ma un obbligo morale.
Per questa noi chirurghi siamo impegnati a combattere lo stigma fortemente radicato nei
confronti dei pazienti con obesita, perché si eliminino i pregiudizi che portano a coipevolizzarli e,
purtroppo, in alcuni casi a curarli solo quando gia sono sopravvenute le complicanze. Questo, a
nostro avviso, € un evidente corto circuito irrisolto del SSN che, ritardando le terapie verso i
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pazienti bariatrici, va esso stesso incontro a costi di gestione molto pili impattanti. Infatti una cosa
¢ intervenire sul paziente che non abbia ancora sviluppato le comorbidita associate all’obesita,
altro é ricoverarlo in condizioni agqravate che, agendo prima, potevano essere sicuramente
evitate. Ovviamente — continua - in questo momento siamo ben consapevoli del fatto che non si
puo ricorrere alla chirurgia, ma proprio per questo dobbiamo strutturare piani di sostegno
integrativi per i pazienti, perché se non mettiamo in piedi una risposta realistica sul piano
sanitario i problemi ci ricadranno addosso amplificati. Siamo altresi consapevoli che anche se
potenziamo tutte le risorse complementari, queste non potranno mai sostituirsi alla chirurgia,
anche se in questo momento potranno sicuramente limitare i danni. Per questo motivo, ancora
pitt determinante diventa il ruolo di tutti gli specialisti coinvolti nella cura del paziente bariatrico
che, potenziando la “rete” di sostegno intorno a lui, possono aiutarlo a rafforzare la sua capacita
di gestione personale. In questo senso puo venirci incontro la telemedicina, grazie alla quale é
possibile incrementare le sedute a distanza con psicoterapeuti, endocrinologi e nutrizionisti. I due
pilastri di questo percorso, infatti, sono ’attivita fisica e la dieta mediterranea, che protegge anche
dalle infezioni e che per questo potrebbe rivelarsi una perfetta dieta anti-covid. Abbiamo anche
realizzato un vademecum che, associato alle consulenze specialistiche, deve essere una vera e
propria quida che aiuti il paziente ad essere costante. Anche i social networks possono aiutarci:
non solo con il “filo diretto” tra pazienti e specialisti delle societa scientifiche presenti sulle
piattaforme, ma anche grazie alla creazione di gruppi di supporto tra chi lotta contro il proprio
peso. Ma in ogni caso- conclude - la strada da percorrere  ancora lunga e tutti noi siamo
impegnati a far sentire la nostra voce per quando I’emergenza finira e il SSN potra nuovamente
dare alla chirurgia bariatrica I’attenzione di cui ha bisogno”.

https://www.ilroma.net/curiosita/medicina/covide-obesit% C3%Abirca
il-30-di-chirurgiabariatricameno
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Obesita: la pandemia riduce del 30% gli
interventi chirurgici bariatrici

Se ne parlera al XXVIII Congresso nazionale che si svolgera in webinar
dal 21 al 22 dicembre. In alcuni casi il picco del ridimensionamento ha
toccato il 50%

Eduardo Cagnazzi

“fino a poco prima
dell'emergenza Coronavirus, ogni
anno si esequivano in talia circa
25mila interventi di chirurgia
bariatrica a fronte di 250mila
richieste. Gli italiani in
sovrappeso infatti sono 25 milioni
e | portatori di obesita almeno dei
milioni, un dato in crescita
costante. Dall'inizio della
pandemia, pero, gli interventi
sono calati in media del 28%-30%,
con punte del 50% in alcuni casi.

Pertanto, in attesa della piena
ripresa dell‘attivita chirurgica,

f ¥V in P O =8 O accorre strutturare e rafforzare
percorsi complementari che
In libreria hai il -20% se sostengano il paziente bariatrico”
L S acquisti almeno 25€ di o Cosi Diego Foschi, presidente
[‘ giocattoli della Sicob, Societa italiana di

Chirurgia dell'obesita e delle

malattie metaboliche al XXVill
Congresso nazionale che quest’anno si svolge in versione digitale il 21 e il 22 dicembre. Il Congresso,
alla cui inaugurazione interverra anche il viceministro alla Salute Pierpaolo Sileri, e presieduto da
Maria Grazia Carbonelli, direttore dell'Unita di Dietologia e nutrizione clinica del San Camillo Forlanini
di Roma; Paolo Gentiteschi, responsabile U. O. Chirurgia Bariatrica presso I'Universita Tor Vergata;
Alessandro Giovanelli, direttore istituto nazionale per la cura dell'Obesita (Inco) presso l'istituto
Sant’Ambrogio di Milano e Irces Policlinico San Donato, e Fausta Micanti, dirigente medico della
Federico |l di Napoli.

https://www.affaritaliani.itymedicina/obesitala-pandemiariduce-del-30-gli-interventi
chirurgictbariatrici 712604.html
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Numerosi i temi affrontati in due giorni di intense sessioni online: tra questi il problema del pesante
stigma nei confronti dei soggetti con obesita per cui chi ha un peso patologico non solo viene
ritenuto pregiudizievolmente responsabile della sua condizione, ma viene curato solo quando
sviluppa le complicanze dell'obesita. Altro tema in evidenza é |'impatto dell'isolamento sulla psiche
del paziente bariatrico ma anche le componenti del percorso virtuoso da fargli seguire in attesa di
riprendere gli interventi, come la dieta mediterranea che grazie all'apporto di vitamine, sali minerali e
Omega 3 che rinforzano il sistema immunitario si candida ad essere una perfetta dieta anti-covid.
Ampio spazio é dato ai vantaggi della telemedicina, ai nuovi percorsi terapeutici sempre meno
invasivie ai farmaci che aiutano a perdere peso. Fondamentale é anche il tema del ruolo della
chirurgia bariatrica nella prevenzione delle neoplasie e quello dei social grazie alla creazione di
gruppi di sostegno.

Centrale, pero, resta il problema della diminuzione drastica degli interventi di chirurgia bariatrica
dall'inizio dell'emergenza Covid.Infatti da un censimento effettuato presso 48 centri Sicob su 74 &
emerso che nel 2020 gli interventi sono stati 4.727 con una riduzione di 2.286 rispetto al 2019 ( pari al
28%), con un tasso di positivita al Covid bassissimo (0.38%) e un tasso di complicanze dell'1.2%. Cio
nonostante, gli interventi continuano a diminuire perché in questo momento di emergenza
{'organizzazione sanitaria non puo garantire l'assistenza chirurgica ai pazienti bariatrici. Se
consideriamo, pero, che secondo il_ministero della Salute il 44% dei casi di diabete tipo 2, il 23% dei
casi di cardiopatia ischemica e fino al 41% di alcuni tumori sono attribuibili all'obesita e al
sovrappeso, emerge con chiarezza che, se si combatte o si previene |'obesita, automaticamente si
favorisce la prevenzione di altre patologie gravi e spesso letali. Inoltre, la cronaca e glistudi condotti
in tutto il mondo rilevano che i soggetti con obesita sono ricoverati per Covid molto pit dei pazienti
“normopeso”: essere obesi comporta un significativo aumento del rischio di ammalarsi di Covid-19 in
forma grave. Questo fatto & ormai universalmente accettato, tanto che l'algoritmo di calcolo del
rischio Covid elaborato e pubblicato sul British Medical journal dal gruppo di lavoro inglese
coordinato dall’'Universita di Oxford include il Bmi (Body Mass Index, indice di massa corporea) come
variabile direttamente correlata: pit alto il Bmi, pi0 alto il rischio Covid. E se a questo aggiungiamo
che la meta dei ricoverati nelle rianimazioni & iperteso, diabetico e cardiopatico e che con l'eta
avanzata questa congiuntura é altamente mortale, diventa chiaro anche che il paziente che soffre di
obesita va incluso nei programmi di prevenzione Covid riservati alle categorie pit fragili e ad alto
rischio.

https://www.affaritaliani.itymedicina/obesitala-pandemiariduce-del-30-gli-interventi-
chirurgictbariatrici 712604.html
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“Alla luce di tutte queste evidenze -afferma Diego Foschi, presidente Sicob- lottare contro 'obesita e
prevenirne le conseguenze piu gravi diventanon solo un dovere ma un obbligo morale. Per questo noi
chirurghi siamo impegnati a combattere lo stigma fortemente radicato nei confronti dei pazienti con
obesita, perche si eliminino i pregiudizi che portano a colpevolizzarli e, purtroppo, in alcuni casi a
curarli solo quando gia sono sopravvenute le complicanze.Questo, a nostro avviso, é un evidente corto
circuito irrisolto del Ssn che, ritardando le terapie verso i pazienti bariatrici, va esso stesso incontro a
costi di gestione molto pil impattanti. infatti una cosa é intervenire sul paziente che non abbia ancora
sviluppato le comorbidita associate all'obesita, altro é ricoverarlo in condizioni aggravateche, agendo
prima, potevano essere sicuramente evitate, Ovviamente -continua- in questo momento siamo ben
consapevoli del fatto che non si pudricorrere alla chirurgia, ma proprio per questo dobbiamo
strutturarepiani di sostegno integrativi per i pazienti, perché se non mettiamo in piedi una risposta
realistica sul piano sanitario i problemi ci ricadranno addosso amplificati".

"Siamo altresi consapevoli -aggiunge Foschi- che anche se potenziamo tutte le risorse
complementari,questenon potranno mai sostituirsi alla chirurgia, anche se in questo momento
potranno sicuramente limitare i danni. Per guesto motivo, ancora pil determinante diventa il ruolo di
tutti gli specialisti coinvolti nella cura del paziente bariatrico che, potenziando lo “rete” di sostegno
intorno a lui,possono aiutarlo a rafforzare la sua capacita di gestione personale. In questo senso puo
venirci incontro la telemedicina, grazie alla qualeé possibile incrementare le sedute a distanza con
psicoterapeuti, endocrinologi enutrizionisti. | due pilastri di questo percorso, infatti, sonio l'attivita
fisica ela dieta mediterranea, che protegge anche dalle infezioni e che per questo potrebbe rivelarsi
una perfetta dieta anti-covid. Abbiamo anche realizzato un vademecum che, associato alle consulenze
specialistiche, deve essere una vera e propria quida che aiuti il paziente ad essere costante. Anche i
social networks possono aiutarci:non solo con il “filo diretto™ tra pazienti e specialisti delle societa
scientifiche presenti sulle piattaforme, ma anche grozie alla creazione di gruppi di supporto tra chi
lotta contro il proprio peso. Ma in ogni caso ~conclude- la strada da percorrere é ancora lunga e tutti
noi siamo impegnati a far sentire la nostra voce per quando I'emergenza finira e il Ssn potra
nuovamente dare alta chirurgia bariatrica l'attenzione di cui ha bisogno”

https://www.affaritaliani.itymedicina/obesitala-pandemiariduce-del-30-gli-interventi-
chirurgictbariatrici 712604.html
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Selint Salute e Benessere » Sllerl, Impegno per soluzione.. »

Sileri, impegno per soluzione
contenzioso medico-legale
]

21 dicembre 2020 A. Av i < [

(ANSA) - ROMA, 21 DIC - "Andra
trovata una soluzione per il
contenzioso medico- legale che
offende quando eccessivo quando si
accanisce come abbiamo visto in
forma crescente purtroppo negli
ultimi anni, anche di fronte all'Ssn".
A dirlo & I viceminlstro della Salute
Pierpaolo Silerd, nel suo Intervento
all'inaugurazione del XXVIII
Congresso Sicob , Societa italiana dl chirurgia dell'obesita e delle malattie
metaboliche, online.

Sileri spiega su questo tema di “voler prendere un impegno avendo
davanti due anni e mezzo di questa legislatura immagino”,

"Al di la dei soldi spesi in contenzioso da ogni struttura - aggiunge - che
paga non raramente di tasca propria i risarcimenti, il problema e per
quanto riguarda ln medicina difensiva, che costa tra i cinque e gli otto
miliardi di euro l'anno™,

“Nel momento In cul accade qualcosa - prosegue Silerl - al di 1a delia
colpa grave che cl puo essere e deve essere sicuramente punita, non
raramente l'errore & di sistema, nel quale ¢ la parte terminale che viene
accusata quando sappiamo invece che all'interno di un ospedale € il
sistema che deve funzionare in una determinata maniera”.

"Il mio compito nei prossimi mesi - conclude il viceministro della Salute -
sara cercare una soluzione che possa rideterminare un equilibrio tra il
medico e il paziente”.

https://www.altoadige.it/salutee-benessere/silerimpegneper-soluzione
contenziosemedicclegalel.2505027



https://www.altoadige.it/salute-e-benessere/sileri-impegno-per-soluzione-contenzioso-medico-legale-1.2505027
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Recovery: Sileri,pochi 9 mld
sanita,ma soldi in altre voci
E

21 dicembre 2020 A- A+ 0 < M

(ANSA) - ROMA, 21 DIC - "Con il

Recovery Fund sono destinati alla

sanita sicuramente pochi soldi,

perche nove miliardi di euro non

sono una cifra eccezionale, anche io

me ne attendevo una a due numeri,

pero é pur vero che si possono

trovare soldi anche all'interno degli

altri piani che sempre del Recovery

Fund fanno parte: per dirne uno la

digitalizzazione, le infrastrutture e ammodernamento tecnologico. Poi
anche formazione e ricerca”. A dirlo e il viceministro alla Salute Pierpaolo
Sileri, nel suo intervento all'inaugurazione del XXVIII Congresso Sicob,
Societa italiana di chirurgia dell'obesita e delle malattie metaboliche,
online.

"Giusto criticare i nove miliardi perche lo faccio anche io - aggiunge
quindi Sileri - ma attenzione percheé se si vanno a scorporare le altre voci si
trovera sanita un po' ovunque. La digitalizzazione sara probabilmente la
chiave di volta, e poi da Ii tutto in discesa per quanto riguarda tecnologia,
investimenti”, (ANSA).

https://www.altoadige.it/salutee-benessere/recovergileripochi9-mld-
sanit% C3%AmMa-soldrin-altre-voci1.2505025
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Pierpaolo Sileri: “25% dei minori ha problemi di
peso”.

Aumentare gli investimenti sulle politiche di contrasto all'obesita, puntando sulia
formazione, sulla prevenzione e sulla chirurgia. Questo Il messaggio lanciato
queéesta mattina dal Vice Ministro defla Salute, Pierpaolo Siier), Intervenuto in
videoconferenza al Congresso Nazionale della Sicob, Societa Italiana di Chirurgia
dell'Obesita e delle malattie metaboliche

"Negli anni passati - ha spiegato Sileri - C& stata una sottovalutazione del
problema dell'obesita, ma | numeri sono rilevants: in talia il 25% dei minori ha
problemi di peso, una percentuale che arriva a sfiorare il S0% tra gli adultl
L'obesita & il secondo fattore di rischio evitabile per linsorgenza del cancro. £
necessario attuare strategie di formazione e di prevenzione, Serve una formazione
che possa estendersi oltre la scuola di specializzazione. | tagh degli ultimi anni
hanno determinato un arretramento a cui far fronte con maggiori investimenti. La
chirurgia risolutiva rappresenta il trattamento in assoluto migliore, con ottimi
risultatl in termini di sopravvivenza. Ma sulla tecnologica ¢ sulla robotica negli
ultimi anni siamo rimasti indietro: alcuni ospedali hanno avuto |l salto tecnologico
auspicato, altre strutture no, Serve personale, che deve essere adeguatamente
formato, e una maggiore connessione con |l territorio. Stiamo cercando di colmare
un gap, che ancora esiste, sul guale moito importanti potranno essere [e risorse
che arriveranno con il Recovery Fund®,

https://www.sardegnagol.eu/2020/12/21/pierpaolsileri25-deirminori-ha-problemt
di-peso/
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Con Covid diminuiti 30% interventi pazienti con
obesita

21 Dicembre 2020

IL GIORNALE DI SICILIA

= ANSA

(ANSA) - ROMA, 21 DIC - Fino a poce prima dell'emergenza Coronavirus, ogni anno
si eseguivano in Italia circa 25 000 interventi di chirurgia bariatrica a fronte di
250.000 richieste. Gli italiani in sovrappeso infatti sono 25 milioni e con obesita
almeno 6 milioni. un dato in crescita costante. Ma, dall'inizio della pandemia. gli
interventi sono calati in media del 28%-307%. con punte del 50% in alcuni casi.
Pertanto. in attesa della piena ripresa dell attivita chirurgica. occorre strutturare e SCARICA GRATUITAMENTE
rafforzare percorsi complementari. A evidenziarlo € la Sicob, Societa italiana di LA PRIMA PAGINA
Chirurgia dell'Obesita e delle Malattie Metaboliche . in occasione del XXV

Congresso quest'anno online il 21 e il 22 dicembre. Da un censimento presso 48

centri Sicob su 74 € emerso che nel 2020 gli interventi sono stati 4727 con una
riduzione di 2,286 rispetto al 2019 (pari al 28%), con un tasso di positivita al Covid \1:, 1’1; ID: -

bassissimo (0.38%) e un tasso di complicanze dell'1.2%. Ma gli interventi continuano

a diminuire perché in questo momento di emergenza l'organizzazione sanitaria non

puo garantire l'assistenza chirurgica ai pazienti bariatrici. Dall'altro lato, gli studli ggil{’ ISTA

rilevano che i soggetti con obesita sono ricoverati per Covid molto pili dei pazienti

‘normopeso’™ “Noi chirurghi - rileva Diego Foschi, presidente Sicob - siamo m

impegnati a combattere lo stigma radicato nei confronti dei pazienti con obesita. Nl JL
perché si eliminino i pregiudizi che portano a colpevolizzarli e in alcuni casia

curarli solo quando gia sono sopravvenute e complicanze Questo, a nostro avviso, SR

€ un evidente corto circuito irrisolto del SSN che, ritardando le terapie verso i ' { . :

pazienti, va incontro a costi di gestione molto pit impattanti”. "Ovviamente -
prosegue Foschi- in questo momento siamo consapevoli che non si puo ricorrere

alla chirurgia:per questo dobbiamo strutturare piani di sostegno integrativi. Puo

venirci incontro a telemedicina, con cui € possibile incrementare le sedute a CHE ABBIA

distanza con psicoterapeuti, endocrinologi e nutrizionisti. | due pilastri sono QUATTRO ZAMPE,
Lattivita fisica e la dieta mediterranea, che protegge anche dalle infezioni e che per zﬂi‘::’f\)ourq Guscio
questo potrebbe rivelarsi una perfetia dieta anti-covid” (ANSA). IL TUO AMORE

https://gds.it/speciali/salutee-benessere/2020/12/21/cofcoviddiminuiti-30-
interventi-pazienticon-obesitab0d87b145fc4-47a2b9aedb32fd53f873/



https://gds.it/speciali/salute-e-benessere/2020/12/21/con-covid-diminuiti-30-interventi-pazienti-con-obesita-b0d87b14-5fc4-47a2-b9ae-db32fd53f873/
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2o Covid e obesita, drastica riduzione degli
2020 Interventi di chirurgia bariatrica. Silert:
Aumentare investimenti

In Italia ogni anno si eseguivano circa 25mila interventi di chirurgia bariatrica a
fronte di 250mila richieste, dall'inizio della pandemia «gli interventi sono calati in
media del 28%-30%, con punte del 50% in alcuni casi», nonostante il tasso di
obesita...

OBESITA, GBESITA, CHIRURGIA BARIATRICA, CHIRURGIA BARIATRICA

Continua a leggere su:

http://www.doctor33.it/politica -e-sanita/covid-e-obesita-drasticariduzione-

degli-interventi-di-chiru rqi&bariatrica—sileri-aumentareinvestimenti/



http://www.doctor33.it/politica-e-sanita/covid-e-obesita-drastica-riduzione-degli-interventi-di-chirurgia-bariatrica-sileri-aumentare-investimenti/
http://www.doctor33.it/politica-e-sanita/covid-e-obesita-drastica-riduzione-degli-interventi-di-chirurgia-bariatrica-sileri-aumentare-investimenti/
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Covid-19, I'impatto della pandemia sugli
interventi chirurgici per I'obesita

A causa della pandemia nel 2020 ¢'e stato un drastico calo delle operazioni. Eppure i
pazienti obesi sono pin a rischio di ammalarsi di Covid-10 in forma grave

Meno 30%. con punte del 50% in alcuni centri. Per chi deve farsi aiutare dal “bisturi”
per ronteggiare i chili di troppo, ovvero ha bisogno di sottoporsi ad operazioni di
chirnrgia bariatrica, Covid-19 ha avito un impatto davvero pesante, A lanciare
I'allarme, ricordando 'importanza di percorsi che facilitino la sfida a sovrappeso e
obesita, ¢ Diego Foschi, Presidente della SICOB, Societa italiana di Chirurgia

dell’Obesita e delle Malattie Metaboliche al Congresso Nazionale,

Perché occorre agire

Negli ultimi mesi ¢'é stato un drastico calo delle operazioni: da un censimento
elfettinato presso 48 centri SICOR su 74 € emerso che nel 2020 gli interventi sono
stati 4727 con una riduzione di 2.286 rispetto al zoig (pari al 28%), con un tasso di
positivita al Covid bassissimo (0.38%) € un tasso di complicanze dell'1.2%. Cio
nonostante, gl interventi continano a diminuire perche in questo momento di
emergenza l'organizzazione sanitaria non puo garantire Iassistenza chirurgica ai
pazienti bariatrici.

Se consideriamo, pero, che secondo il Ministero della Salute il 44% dei casi di diabele
tipo 2.l 23% dei casi di cardiopatia ischemica e fino al 41% di alcuni timori sono
attribnibili all'obesiti e al sovrappeso. emerge con chiarezza che. se si combatte o si
previene l'obesita, antomaticamente si favorisce la prevenzione di altre patologie

aravi e spesso letali.

Inoltre, la cronaca e gli studi condotti in tutto il mondo rilevano che i soggetti con
obesita sono ricoverati per Covid molto pit dei pazienti “normopeso™ essere obesi
comporta un significativo aumento del rischio di ammalarsi di COVID-30 in forma
grave. Ouesto latto e ormai imiversalmente accettato, tanto che Nalgoritmo di calcolo
del rischio COVID elaborato e pubblicato sul British \Medical Journal dal gruppo di
lavoro inglese coordinato dall’Universita di Oxford include il BMI (Body Mass Index.
indice di massa corporea) come variabile direttamente correlata: piu alto il BMI, piu
alto il rischio COVID.

https://dilei.it/salute/covid-19-limpatto-dellapandemiasugltinterventi
chirurgictobesita/981759/
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E se a gquesto aggiungiamo che la meta dei ricoverati nelle rianimazioni ¢ iperteso,
diabetico e cardiopatico ¢ che con I'eta avanzata questa congiuntura ¢ altamente
mortale, diventa chiaro anche che il paziente che soffre di obesila va incluso nei
programmi di prevenzione Covid riservati alle categorie pin [ragili e ad alto rischio.

“Alla luce di tutte queste evidenze - spiega Foschi - lottare contro 'obesita ¢
prevenirne le conseguenze pin gravi diventa non solo un dovere ma un obbligo
morale. Siamo impegnati a comballere lo sligma fortemente radicato nei confronti
dei pazienti con obesita, perché si eliminino i pregiudizi che portano a colpevolizzarli
¢. purtroppo. in alcuni casi a curarli solo quando gia sono sopravvenute le
complicanze. Questo, a nostro avviso, € un evidente corto circuito irrisolto del SSN
che, ritardando le lerapie verso i pazienti bariatrici, va esso stesso incontro a costi di

gestione molto pin impattanti™,

Operazioni “su misura”™

Owviamente, la chirurgia bariatrica arriva nell'ambito di un percorso mirato alla
riduzione del peso corporeo in eccesso che va guidato dal medico e passa
innanzitutto da un‘alimentazione su misura ¢ da un anmento dellattivita fisica.
Anche gli interventi non sono tutti nguali ed ¢ fondamentale affidarsi a centri

specializzali per scegliere la via del bisturi piu indicala nel singolo caso.

In termini generali si puo pensare ad un intervento di chirurgia bariatrica quando
concomitano una serie di fattori il principale dei quali ¢ la presenza della cosiddetta
obesita grave ovvero in un paziente che abbia un BMI (body mass index o indice di
massa corporea) superiore a 35. 11 BMI e definito come il peso in kg diviso per
I'altezza al gquadrato. 1l valore normale oscilla tra 18 e 25. Sul fronte delle tecniche le
opzioni sono diverse. Ma alla base c¢i sono due “principi™: “quello “restrittivo” ovvero
ridurre la capacita dello stomaco di ricevere cibo e quello malassorbitivo ovvero
indurre una modifica nell'assorbimento di quanto il paziente mangia

https://dilei.it/salute/covid-19-limpatto-dellapandemiasugltinterventi
chirurgictobesita/981759/
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Causa Covid, un terzo di interventi di chirurgia bariatricain meno

Diego Foschi, presidente SICOB: "Combattere lo stiama pregludizievole verso | pazienti con obeslita che troppo spesso iniziano
ad essere curati quando hanno gla sviluppato le complicanze”
di Cristina Sajs 2020 %20

“Fino a poco prima (%
dell’'emergenza Coronavirus,

ogni anno si eseguivano in Italia circa
25 mila interventi di chirurgia
bariatrica a fronte di 250 mila
richieste. Gli italiani in sovrappeso
infatti sono 25 milioni ei portatori di
obesita almeno 6 milioni, un dato in
crescita costante. Ma, dall'inizio della
pandemia, gli interventi sono calati in media del 28-30 per cento, con punte del 50 per cento in
alcuni casi. Pertanto, in attesa della piena ripresa dell'attivita chirurgica, occorre strutturare e

rafforzare percorsi complementari che sostengano il paziente bariatrico”. Cosi Diego Foschi,
presidente della SICOB - Societa italiana di Chirurgia dell'Obesita e delle Malattie Metaboliche - al
XXVIII Congresso Nazionale che quest'anno si sta svolgendo in versione digitale il 21 e il 22
dicembre. Il Congresso, alla cui inaugurazione ha partecipato anche il viceministro della Salute
Onorevole Pierpaolo Sileri, & presieduto da Maria Grazia Carbonelli - direttore U. O. Dietologia e
Nutrizione Clinica A. O. S. Camillo Forlanini Roma, Paclo Gentileschi - direttore U.O.C. Chirurgia
Bariatrica e Metabolica Ospedale S. Carlo di Nancy Roma, Alessandro Giovanelli - direttore Istituto
Nazionale per la Cura dell'Obesita (INCO) presso Istituto Clinico Sant'Ambrogio di Milano e |'IRCCS
Policlinico San Donato e Fausta Micanti, Dirigente Medico Universita Federico Il di Napoli.

Numerosi i temi affrontati in due giorni di intense sessioni online: tra questi il problema del pesante
stigma nei confronti dei soggetti con obesita per cui chi ha un peso patologico non solo viene
ritenuto pregiudizievolmente responsabile della sua condizione, ma viene curato solo quando
sviluppa le complicanze dell’'obesita, Altro tema in evidenza é |'impatto dell’isolamento sulla psiche
del paziente bariatrico ma anche le componenti del percorso virtuoso da fargli seguire in attesa di

https://www.milanofinanza.it/news/caus&ovidun-terzo-
di-interventi-di-chirurgiabariatricain-meno-
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riprendere gli interventi, come la dieta mediterranea che grazie all'apporto di vitamine, sali minerali
e Omega 3 che rinforzano il sistema immunitario si candida ad essere una perfetta dieta anti-covid.
Ampio spazio € dato ai vantaggi della telemedicina, ai nuovi percorsi terapeutici sempre meno
invasivi e ai farmaci che aiutano a perdere peso. Fondamentale € anche il tema del ruolo della
chirurgia bariatrica nella prevenzione delle neoplasie e quello dei social grazie alla creazione di
gruppi di sostegno. Centrale, pero, resta il problema della diminuzione drastica degli interventi di
chirurgia bariatrica dall'inizio dell'emergenza Covid. Infatti da un censimento effettuato presso 48
centri SICOB su 74 & emerso che nel 2020 gli interventi sono stati 4727 con una riduzione di 2.286
rispetto al 2019 (pari al 28 per cento), con un tasso di positivita al Covid bassissimo (0,38 per cento)
e un tasso di complicanze dell'1,2 per cento. Cid nonostante, gli interventi continuano a diminuire
perché in questo momento di emergenza |'organizzazione sanitaria non puo garantire |'assistenza
chirurgica ai pazienti bariatrici.

Se consideriamo, pero, che secondo il Ministero della Salute il 44 per cento dei casi di diabete tipo
2, il 23 per cento dei casi di cardiopatia ischemica e fino al 41 per cento di alcuni tumori sono
attribuibili all'obesita e al sovrappeso, emerge con chiarezza che, se si combatte o si previene
I'obesita, automaticamente si favorisce la prevenzione di altre patologie gravi e spesso letali. Inoltre,
la cronaca e gli studi condotti in tutto il mondo rilevano che i soggetti con obesita sono ricoverati
per Covid molto pit dei pazienti ‘'normopeso”: essere obesi comporta un significativo aumento del
rischio di ammalarsi di COVID-19 in forma grave. Questo fatto e ormai universalmente accettato,
tanto che l'algoritmo di calcolo del rischio COVID elaborato e pubblicato sul British Medical Journal
dal gruppo di lavoro inglese coordinato dall'Universita di Oxford include il BMI (Body Mass Index,
indice di massa corporea) come variabile direttamente correlata: piu alto il BMI, piu alto il rischio
COVID. E se a questo aggiungiamo che la meta dei ricoverati nelle rianimazioni & iperteso, diabetico
e cardiopatico e che con |'etd avanzata questa congiuntura é altamente mortale, diventa chiaro
anche che il paziente che soffre di obesita va incluso nei programmi di prevenzione Covid riservati
alle categorie piu fragili e ad alto rischio.
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“Alla luce di tutte queste evidenze - afferma Diego Foschi (foto), presidente SICOB - lottare contro
I'obesita e prevenirne le conseguenze piu gravi diventa non solo un dovere ma un obbligo morale.
Per questo noi chirurghi siamo impegnati a combattere lo stigma fortemente radicato nei confronti
dei pazienti con obesita, perché si eliminino i pregiudizi che portano a colpevolizzarli e, purtroppo,
in alcuni casi a curarli solo quando gia sono sopravvenute le complicanze. Questo, a nostro awviso,
& un evidente corto circuito irrisolto del SSN che, ritardando le terapie verso i pazienti bariatrici, va
esso stesso incontro a costi di gestione molto pil impattanti. Infatti, una cosa é intervenire sul
paziente che non abbia ancora sviluppato le comorbidita associate all‘obesita, altro é ricoverarlo in
condizioni aggravate che, agendo prima, potevano essere sicuramente evitate. Ovviamente —
continua - in questo momento siamo ben consapevoli del fatto che non si puo ricorrere alla
chirurgia, ma proprio per questo dobbiamo strutturare piani di sostegno integrativi per i pazienti,
perché se non mettiamo in piedi una risposta realistica sul piano sanitario i problemi ci ricadranno
addosso amplificati.  Siamo altresi consapevoli che anche se potenziamo tutte le risorse
complementari, queste non potranno mai sostituirsi alla chirurgia, anche se in questo momento
potranno sicuramente limitare i danni.

Per questo motivo, ancora piu determinante diventa il ruolo di tutti gli specialisti coinvolti nella cura
del paziente bariatrico che, potenziando la ‘rete’ di sostegno intorno a lui, possono aiutarlo a
rafforzare la sua capacita di gestione personale. In questo senso pud venirci incontro la
telemedicina, grazie alla quale é possibile incrementare le sedute a distanza con psicoterapeuti,
endocrinologi e nutrizionisti. | due pilastri di questo percorso, infatti, sono 'attivita fisica e la dieta
mediterranea, che protegge anche dalle infezioni e che per questo potrebbe rivelarsi una perfetta
dieta anti-covid. Abbiamo anche realizzato un vademecum che, associato alle consulenze
specialistiche, deve essere una vera e propria guida che aiuti il paziente ad essere costante. Anche i
social networks possono aiutarci: non solo con il "filo diretto” tra pazienti e specialisti delle societa
scientifiche presenti sulle piattaforme, ma anche grazie alla creazione di gruppi di supporto tra chi
lotta contro il proprio peso. Ma in ogni caso — conclude - la strada da percorrere & ancora lunga e
tutti noi siamo impegnati a far sentire la nostra voce per quando I'emergenza finira e il SSN potra
nuovamente dare alla chirurgia bariatrica 'attenzione di cui ha bisogno”.
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Covid-19, the impact of the pandemic
on obesity surgery
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Due to the pandemic in 2020 there was a drastic drop in operations, Yet
obese patients are more at risk of becoming severely ill with Covid-19

Less than 30%, with peaks of 50% in some centers, For those who need to be helped by the
“scalpel” to cope with extra pounds, or who need to undergo bariatric surgery, Covid-19 has had
a really heavy impact. To sound the alarm, recalling the importance of paths that facilitate the
challenge of overweight and obesity, is Diego Foschi. President of SICOB, Italian Society of
Obesity Surgery and Metabolic Diseases at the National Congress

Why action is needed

In recent months there has been a drastic decline in operations: from a census carried out at 48
SICOB centers out of 74 it emerged that in 2020 there were 4,727 interventions with a
reduction of 2,286 compared to 2019 {equal ta 28%), with a very low Covid positivity rate
(038%) and a complication rate of 1.2%. Nonetheless, interventions continue to decline
because in this moment of emergency the health organization cannot guarantee surgical

assistance to bariatric patients.

https://tipsforwomens.org/covid-19-the-impact-of-the-pandemicon-obesity-surgery/
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If we consider, however, that according to the Ministry of Health 44% of cases of type 2
diabetes, 23% of cases of ischemic heart disease and up to 41% of some cancers are
attributable to obesity and overweight, it is clear that , if obesity is fought or prevented, the
prevention of other serious and often fatal diseases is automatically promoted.

Furthermore, the news and studies conducted all over the world reveal that people with obesity
are hospitalized for Covid much more than "normal weight” patients: being obese involves a
significant increase in the risk of getting seriously ill with COVID-19. This fact is now universally
accepted, so much so that the algorithm for calculating the COVID risk developed and
published In the British Medical Journal by the English working group coordinated by the
University of Oxford includes the BMI (Body Mass Index, body mass index) as a variable. directly
related: the higher the BMI, the higher the COVID risk.

And if we add to this that half of those hospitalized in intensive care are hypertensive, diabetic
and cardiopathic and that with advanced age this situation s highly fatal, it also becomes clear
that the patient suffering from obesity must be included in the Covid prevention programs
reserved for more fragile and high-risk categories.

"In the light of all these evidences - explains Foschi - fighting against obesity and preventing its
most serious consequences becomes not only a duty but a moral obligation. We are committed
to fighting the deeply rooted stigma against patients with obesity, so that the prejudices that
lead to blame them are eliminated and, unfortunately, in some cases, to treat them only when
the complications have already occurred, This, in our opinion, is an evident unresolved short-
circuit of the NHS which, by delaying therapies for bariatric patients, itself encounters
management costs that are much more impacting ™.

https://tipsforwomens.org/covid-19-the-impact-of-the-pandemicon-obesity-surgery/
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"Tailor-made” operations

Obviously. bariatric surgery comes as part of a path aimed at reducing excess body weight that
must be quided by the doctor and first of all passes through a tailored diet and an increase in
physical activity. Even the interventions are not all the same and it is essential to rely on
specialized centers to choose the most suitable way of the scalpel in the individual case,

In general terms, we can think of a bariatric surgery when a series of factors are combined, the
main of which is the presence of the so-called severe obesity or in a patient who has a BM|
{body mass index) greater than 35 BMI is defined as weight in kq divided by height squared. The
normal value is between 18 and 25. On the technical front, the options are different. But there
are two “principles” at the base: "the" restrictive "one. that is, reducing the stomach’s ability to
receive food, and the malabsorptive one, that is, inducing a change in the absorption of what
the patient eats

https://tipsforwomens.org/covid-19-the-impact-of-the-pandemicon-obesity-surgery/
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Obesity: pandemic reduces bariatric
surgery by 30%

ty admin n Health ':_\.' 0

“Until shortly before the Coronavirus emergency, about 25 thousand bariatric surgeries were performed in
Italy every year against 250 thousand requests. In fact, Italians are overweight 25 million and obesity
carriers at least in the millions, a figure in constant growth. However, since the start of the pandemic,
interventions have dropped by an average of 28% -30%, with peaks of 50% in some cases. Therefore,
pending the full resumption of surgical activity, it is necessary to structure and strengthen complementary
pathways that support the bariatric patient “ Thus Diego Foschi, president of Sicob, the Italian Society of
Surgery of Obesity and Metabolic Diseases at the XXVIII National Congress which this year takes place in
digitalon 21 and 22 December. The Congress, which will be inaugurated by the Deputy Minister for Health
Pierpaolo Sileri, is chaired by Maria Grazia Carbonelli, director of the Dietology and Clinical Nutriticn Unit
of San Camillo Forlanini in Rome; Paolo Gentileschi, head of the Bariatric Surgery Unit at the Tor Vergata
University; Alessandro Giovanell, director of the National Institute for the Treatment of Obesity (Inco) at
the Sant’Ambrogio Institute in Milan and Irccs Policlinico San Donato, and Fausta Micanti, medical
director of Federico Il in Naples.

https://www.ruetir.com/2020/12/21/obesitypandemiereducesbariatric-surgery
by-30/
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Numerous topics were addressed in two days of intense sessions online: among these the problem of the
heavy stigma towards subjects with obesity for which those who have a pathological weight are not only
held prejudicial responsible for their condition, but are treated only when they develop the complications
of obesity. Another theme highlighted is the impact of isolation on the psyche of the bariatric patient but
also the components of the virtuous path to be followed while waiting to resume the interventions, such
as the Mediterranean diet which thanks to the contribution of vitamins, minerais and Omega 3 that
strengthen the immune system is a candidate to be a perfect anti-covid diet. Ample space is given to the
advantages of telemedicine, to new and less invasive therapeutic paths to drugs that help lose weight.
Fundamental Is also the theme of the role of bariatric surgery in the prevention of cancer and that of
social media thanks to the creation of support groups.

However, the prehlem of the drastic decrease in bariatric surgery since the beginning of the Covid
emergency remains central: in fact, from a census carried out at 48 Sicob centers out of 74, it emerged
that in 2020 there were 4,727 interventions with a reduction of 2,286 compared to to 2019 (equal to 28%),
with a very low Covid positivity rate (0.38%) and a complication rate of 1.2%. Nonetheless, interventions
continue to decline because in this moment of emergency the health organization cannot guarantee
surgical assistance to banatric patients. However, if we consider that, according to the Ministry of Health,
44% of cases of type 2 diabetes, 23% of cases of ischemic heart disease and up to 41% of some tumors
are attributable to obesity and overweight, it is clear that , if obesity is fought or prevented, it automatically
promotes the prevention of other serious and often fatal diseases. Furthermore, the news and the studies
conducted all over the world show that people with obesity are hospitalized for Covid much more than
"normal weight” patients: being obese involves a significant increase in the risk of becoming seriously ill
with Covid-19. This fact is now universally accepted, so much so that the Covid risk calculation algorithm
developed and published in the British Medical Journal by the English working group coordinated by the
University of Oxford includes the BMI (Body Mass Index) as a directly correlated variable: the higher the
Bmi, the higher the Covid risk. And if we add to this that half of those hospitalized in intensive care are
hypertensive, diabetic and cardiopathic and that with advanced age this situation is highly fatal, it also
becomes clear that the patient suffering from obesity must be included in the Covid prevention programs
reserved for more fragile and high-risk categories.
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