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Contesto: L'obesità è una malattia cronica progressiva e recidivante che può comparire sin dai primi anni di vita. La 
prevalenza di sovrappeso e obesità sta aumentando in modo significativo negli ultimi anni, anche tra gli adolescenti. 
La modifica dello stile di vita rappresenta l’approccio terapeutico indispensabile associato al quale, in specifici 
contesti, può essere indicato un trattamento di II livello.

Conclusioni: La metodologia GRADE, applicata da un panel multidisciplinare, garantisce lo sviluppo di 
raccomandazioni accurate e trasparenti che nel tempo potranno essere sempre più specifiche per le caratteristiche 
dei pazienti; infatti verranno revisionate entro tre anni, o prima in caso di nuove evidenze.

Metodi: Le raccomandazioni sono state elaborate in conformità al Manuale Metodologico dell’Istituto Superiore di
Sanità, adottando il metodo GRADE e l’approccio PICO. Sono state individuate due macro-popolazioni di pazienti,
con e senza complicanze (disturbi della nutrizione e dell’alimentazione; alterazioni del tono dell’umore e della
reattività emozionale; OSAS; pre-diabete/DM2; dislipidemia; MASLD; ipertensione arteriosa; ritardo di sviluppo
puberale, ipogonadismo, ipotiroidismo subclinico, PCOS/PMOS; ipertensione endocranica benigna, complicanze
osteoarticolari) e 6 interventi.

Risultati: 4 raccomandazioni e 39 indicazioni di buona pratica clinica

.

Qualità delle 
prove

Forza della raccomandazioneIntervento

Molto bassaNessuna raccomandazioneDieta chetogenica

Molto bassaCondizionata a favore dell’interventoIntervento comportamentale/psicologico strutturato 
ospedaliero e non

BassaCondizionata a favore dell’interventoLiraglutide

Moderata Condizionata a favore dell’interventoSemaglutide

BassaCondizionata a favore dell’interventoChirurgia metabolica e bariatrica definitiva

Nessuna raccomandazioneChirurgia metabolica e bariatriaca transitoria
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