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PROGRAMMA

8:00 - 8:30 Registrazione partecipanti

8:30 - 8.45 Introduzione e saluti delle Autorità
Direzione Strategica ASST Monza 
Direzione Dipartimento Chirurgico ASST Monza 

8.45 - 9.00 Presentazione del corso Dr. Dario Maggioni
9.00 - 9.30 L'obesità oggi: stato dell'arte della terapia chiru rgica 

Prof. Marco Antonio Zappa- Presidente S.I.C.O.B.
9.30 -10.00 Cancro e obesità: una realtà clinica emergente 

Dott. Valter Berardi, Dr.ssa Elena Beretta
10.00 -10.30 Quale chirurgia? La sleeve gastrectomy ed il Mini Bypass 

In Italia, come in tutto il mondo occidentale, l’obesità rappresenta un
problema sanitario di crescente e pressante gravità.
La percentuale di soggetti in sovrappeso è di circa il 35% con una
prevalenza del sesso maschile, mentre la percentuale di soggetti
francamente obesi è di circa il 10%, con una piccola prevalenza per il
sesso femminile.
In Italia, quindi, vi sono attualmente circa 16,5 milioni di soggetti in sovrap-
peso e circa 5,5 milioni di pazienti obesi. Tutto questo si traduce in un
enorme impatto sociale dal momento che l’obesità e le malattie correlate
comportano una riduzione della quantità ed uno scadimento della qualità
della vita nonché costi sanitari e sociali, diretti ed indiretti, estremamente
rilevanti. 10.00 -10.30 Quale chirurgia? La sleeve gastrectomy ed il Mini Bypass 

gastrico: risultati ed indicazioni
Dr. Angelo Miranda e Dr. Andrea Costanzi

10.30 -11.00 Case History: parlano i pazienti
Dr. Andrea Costanzi e Dr. Andrea Rosato

Coffee Break

PRO E CONTRO: IL PARERE DEGLI ESPERTI

11.10 -11.30 Il parere del diabetologo e dell'endocrinologo 
Dr.ssa Annalisa Giancaterini e Dr. Emanuele Spreafico

11.30 -12.00 Il parere del cardiologo 
Dr. Felice Achilli
Il protocollo ERAS in chirurgia bariatrica: il punt o di vista 
dell'anestesista

rilevanti.
La materia è così complessa che la Chirurgia Generale ha avvertito
l’esigenza di istituire in ambito nazionale una Società clinico-scientifica
(SICOB) che definisca con rigore metodologico l’organizzazione, le
professionalità e la dotazione tecnologica di cui devono disporre i presidi
ospedalieri che si occupano della diagnosi e cura di questa patologia.
Presso l’ospedale di Desio la chirurgia bariatrica diretta dal Dr. Dario
Maggioni, è diventata ormai già da 5 anni, parte integrante delle attività
della Chirurgia generale.

CHI PUÒ SOTTOPORSI ALL'INTERVENTO DI CHIRURGIA BARIATRICA ?

Le indicazioni alla chirurgia bariatrica riportate dalle varie linee guida
nazionali e internazionali, e ancora oggi in vigore, risalgono a quanto
stabilito nel 1991 dal National Health Institute degli Stati Uniti . Da
queste linee guida, risultano candidati a chirurgica bariatrica pazienti

BMI maggiore di 35 se sono affetti anche da almeno dell'anestesista
Dr.ssa Maria Amigoni

12.00 -12.30 Il ruolo del nutrizionista e dello psicologo prima e  dopo 
l'intervento bariatrico
Dr.ssa Daniela Dellepiane e Dr.ssa Emanuela La Greca

12.30 -13.00 Il ruolo del chirurgo plastico nel team multidiscip linare  
Dott. Massimo Del Bene

13.00 -13.30  Il ruolo e l'esperienza del Medico di Medicina Gener ale
Dott. Davide Riccardo Fabbrica e Dr.ssa Antonella Ghezzi

13.30 -13.45 Valutazione apprendimento, gradimento evento formati vo

Termine lavori

con BMI maggiore di 35 kg/m2, se sono affetti anche da almeno
un'altra patologia documentata (le principali: diabete mellito, ipertensione
arteriosa, OSAS) e tutti i pazienti con BMI maggiore di 40 kg/m2. L’altra
condizione è che i pazienti debbano già aver seguito una terapia
dietetica controllata, con scarso o nullo beneficio.

Se l’obesità è una patologia cronica, anche il suo trattamento dev'essere
considerato come un percorso a medio-lungo termine . L’intervento
chirurgico non può essere considerato una panacea, una soluzione
miracolistica in grado di risolvere la patologia in un tempo limitato.
L’intervento chirurgico è uno strumento che aiuta il paziente a rieducarsi
ad abitudini alimentari e a stili di vita più adeguati, in grado di far perdere
il peso in eccesso e migliorare la qualità della vita.


