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Ambulatorio degli stili di vita: dotazione 
strumentale ed intellettuale di base



IL PARADIGMA DELLA GESTIONE DELLE PATOLOGIE 
CRONICHE: IL PROGETTO S.A.F.E

Relatore
Note di presentazione
Perché abbiamo scelto l’Obesità come paradigma? Perché si associa spesso ad altre malattie (come nel nostro caso clinico); è la porta del diabete (diabesità); rappresenta una EPIDEMIA mondiale; perché l’ambiente è OBESOGENO….perchè la sua gestione richiede una formazione specifica del MMG ed una multiprofessionalità….



Il progetto S.A.F.E. propone 7 step fondamentali da 
percorrere nel setting della Medicina Generale:
• Misurare altezza e peso per stima dell'IMC (Indice 
Massa Corporea)
• Misurare la circonferenza della vita 
• Evidenziare eventuali alterazioni croniche delle 
condizioni di salute associate
• Valutare se il paziente debba perdere peso
• Valutare se il paziente sia pronto e motivato a perdere  
peso
• Scegliere con il paziente la strategia terapeutica più 
appropriata per modificare il suo stato: 
(dietologica, esercizio fisico, terapia comportamentale, 
farmacologica, chirurgica) 
• Valutare l'eventualità di un invio in Centro di 2° livello 
per la gestione del sovrappeso ed obesità. 



Strumenti realizzati nel progetto: 

• Algoritmo diagnostico-terapeutico
• Manuale di approfondimento 
dell'algoritmo
• Manuale per il paziente “Perdere peso 
con il tuo medico"

Tutti i materiali sono anche disponibili 
nel Sito di Fimmg
www.fimmg.org/alimentazione 

http://www.fimmg.org/alimentazione


Caso clinico

• Non è un paziente complesso
• Presenta diversi FR cardiovascolari
• Presenta una obesità di 2° grado 
• E’ sedentario
• La terapia farmacologica va corretta, per 

eliminare le interazioni e migliorare l’aderenza 



ALGORITMO S.A.F.E.

Ipertensione art.
Dislipidemia
S.M.
Fumatore
Sedentario
Eccesso di alcool



EMPOWERMENT

e/o delle altre patologie associate



Un piccolo morso 
al tuo peso….

per un grande bacio alla vita.











Massa corporea (kg)

55 60 65 70 75 80 85 90 95 100 105 110 115

Tipo di esercizio

Ciclismo Amatoriale

Cyclette 
66 61 57 53 50 47 44 42 40 38 36 33 32

All'aperto
83 76 71 66 62 58 55 52 50 47 45 41 40

Passeggiare             (velocità)

3 Km/h                   110 102 94 88 83 78 73 70 66 63 60 55 53

5 Km /h 94 87 81 76 71 67 63 60 57 54 52 47 45

6Km/h 83 76 71 66 62 58 55 52 50 47 45 41 40

Nuotare lentamente 83 76 71 66 62 58 55 52 50 47 45 41 40

Nuoto veloce 41 38 35 33 31 29 28 26 25 24 23 21 20

Yoga 83 76 71 66 62 58 55 52 50 47 45 41 40

Esercizi con i pesi 55 51 47 44 41 39 37 35 33 31 30 28 26

Minuti di attività continua necessari per consumare   
300 kcal. in base alla massa corporea



Controlli clinici e dei vari FR

Relatore
Note di presentazione
Come terapia farmacologica oggi resiste solo l’ORLISTAT (Xenical) capsule che, per gli effetti collaterali che ha……



Buon compenso metabolico e cardiovascolare; abolizione del 
fumo e riduzione/abolizione dell’alcol; attività fisica positiva

AFT O UCCP

Relatore
Note di presentazione
Si invia ad una AFT o UCCP per fare una attività motoria strutturata e controllata e per avere la consulenza di altri professionisti (nutrizionisti; psicologi; fisiatri;etc….)



Educazione all’attivita’ motoria nelle AFT o 
nei NCP per pazienti poco motivati



Antonio Pio D'Ingianna, Gallieno Marri, Walter Marrocco 

CLINICS OF LIFESTYLES

FIMMG  (Italian Federation of General Practitioner)
S.I.M.P.e S.V.  (Italian Society of Prevention Medicine and Lifestyles)

Integrated Primary Care: Research, Policy & Practice
Amsterdam EFPC conference

31 August – 1 September 2015



UCCP

Level 2 Training course 
with 5 Modules

1-2 GPs trained by the National School for 
the management of a clinic of lifestyles



Taking care of the patient is the real key to the Primary Care 
in the context of Complex Primary Care Units

It is essential to promote Healthy Life Styles 
for the prevention of modifiable Risk Factors 

through a multidisciplinary team (GPs, Specialists, Nurses, Dietists, etc)

Patient evaluation in his various BIO-PSYCHO-SOCIAL aspects 
using scales, algorithms, questionnaires, already validated tools 

is a priority

To achieve this, the SI.M.PeSV has created a training program 
for the management of a clinic of lifestyles 

and has produced an action pathway for the Patient to promote Healthy Lifestyles



Grazie per l’attenzione
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