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Progetto di prevenzione dell’obesità 
infantile tra 0 e 6 anni 

“Mi voglio bene”
Paolo Brambilla, Giorgio Bedogni, Carmen Buongiovan ni, Guido Brusoni, 

Giuseppe Di Mauro, Mario Di Pietro, Marco Giussani,  Manuel Gnecchi, 
Lorenzo Iughetti, Maura Sticco,  Sergio Bernasconi

Realizzato dal Gruppo di Lavoro sull’Obesità Realizzato dal Gruppo di Lavoro sull’Obesità 
della Società Italiana di Pediatria Preventiva e So ciale (SIPPS). 

"Mi voglio bene": a pediatrician-based randomized 
controlled trial for the prevention of obesity in I talian 

preschool children
Italian Journal of Pediatrics 2010, 36:55 

doi:10.1186/1824-7288-36-55

In collaborazione con: SIP e Ministero della Salute
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10 AZIONI PREVENTIVE

azione indicatore

1 allattamento seno prolungato ad almeno 6 mesi, meglio se 12

2 svezzamento introduzione cibi dopo i 6 mesi

Progetto di prevenzione dell’obesità tra 0 e 6 anni  “Mi voglio bene”

2 svezzamento introduzione cibi dopo i 6 mesi

3 apporto proteico controllato, in particolare nei primi 2 anni

4 bevande evitare succhi, tisane, soft drinks, thè freddo 

5 biberon da sospendere entro i 24 mesi

SIP - SIPPS



azione indicatore

6 Mezzi di trasporto stop passeggino dai 3 anni, 
evitare auto/moto elettriche,
a scuola a piedi o in bici

10 AZIONI PREVENTIVE
Progetto di prevenzione dell’obesità tra 0 e 6 anni  “Mi voglio bene ”

a scuola a piedi o in bici

7 sedentarietà 
TV e videogiochi 

TV solo dopo i 2 anni! 
massimo 8 ore alla settimana

8 Giochi e giocattoli incentivare attività ludiche e giochi di 
movimento

9 controllo di peso 
e altezza

riconoscere un precoce aumento del BMI

10 porzioni corrette 
per età prescolare

Atlante Fotografico delle porzioni alimentari

SIP - SIPPS



La novità del Progetto

• Sussiste nel definire una “finestra” di presunta maggiore
efficacia per le singole azioni, differente per ognuna di
esse.

• Per loro caratteristica, alcune azioni sono da svolgersi
molto precocemente (es. il sostegno dell’allattamento al
seno, ecc.), altre sono più tardive (es. le porzioni
alimentari dell’età prescolare, ecc.), alcune azioni si
seno, ecc.), altre sono più tardive (es. le porzioni
alimentari dell’età prescolare, ecc.), alcune azioni si
realizzano per tutto l’arco del periodo di studio (es. il
bando di bevande a contenuto calorico), altre hanno un
tempo limitato (es. lo svezzamento dal biberon, che si
concentra attorno ai 2 anni).

• Inoltre, tutte le azioni richiedono un rinforzo nel tempo e
la necessità di chiarirne ulteriormente le caratteristich e o
risolvere i dubbi che possono aver creato nei genitori.

SIP - SIPPS



Mesi 
(ai bilanci di salute)
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AZ. 1 allattamento X X X X X

2 svezzamento X X

3 proteine X X X X X X X

Tempi di realizzazione

4 bevande X X X X X X X X X X

5 biberon X X

6 mezzi trasporto X X X X X X

7 sedentarietà X X X X X X

8 giochi e giocattoli X X X X X X X

9 peso-altezza X X X X X X

10 porzioni X X X X

SIP - SIPPS



Foto scheda Presentazione
Del Progetto Disponibile sui siti 

www.sipps.it
www.sip.it



Disponibile sui siti 
www.sipps.it
www.sip.it

Foto Scheda Allattamento



Come il Pediatra può 
facilitare l’allattamento?

• Sostenendo la motivazione
• Assicurando verifiche della crescita

1

• Assicurando verifiche della crescita
• Limitando delle cause di abbandono
• Utilizzando curve specifiche (OMS)
• Trovando l’equilibrio madre-bambino
• Evitando integrazioni di latte formulato

SIP - SIPPS



Cause di abbandono 
allattamento al seno

• Nei primi 2 mesi (le 3 principali):
• - problemi di suzione
• - insufficienza di latte 
• - impressione che il bambino non fosse   

soddisfatto dal solo latte

1

soddisfatto dal solo latte
• Tra 3 e 8 mesi (le 3 principali):
• - impressione che il bambino non fosse   

soddisfatto dal solo latte
• - timore che il solo latte non bastasse
• - sensazione che il bambino avesse perso 

interesse all’allattamento o cominciasse a volersi 
svezzare

Li R et al, Pediatrics 2008; 122: S69.



Bevande zuccherate
• 856 bambini 4-7 anni a Creta, 2004–5.
• Il 59.8% consuma bevande con zuccheri aggiunti 

ogni giorno.
• L’assunzione di elevate quantità di bevande con 

zuccheri aggiunti (> 250 g/die ) si associa a basso  
intake di calcio (p< 0.001), vitamine A e E (p < 

DOMANDA !!!
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zuccheri aggiunti (> 250 g/die ) si associa a basso  
intake di calcio (p< 0.001), vitamine A e E (p < 
0.010), frutta e verdura (p = 0.007), latte e yogurt
(p =0.048). 

• Coloro che consumano > 250 g/die hanno un BMI 
più elevato e rischio di sovrappeso/obesità 
raddoppiato (OR:2.35, p = 0.023) rispetto a chi ne 
consuma meno o non ne consuma affatto.

Linardakis M et al, BMC Public Health 2008; 8: 279.



Stop biberon a 24 mesi5

SIP - SIPPS



5

Bonuch KA, Huang V, Fletcher J. Inappropriate bottle use: an early risk for overweight?
Literature review and pilot data for a bottle-weaning trial. 
Maternal and Child Nutrition 2010; 6: 38-52.

Li R, Fein SB, Grummer-Strawn LM. Do infants fed from bottles lack self-regulation of 
milk intake compared with directly breastfed infants?Pediatrics 2010; 125: e1386-e1393.

US Department of Agriculture, Food and Nutrition Service. Feeding infants: a guide for 
use in the child nutrition programs. FNS-258 (2001). 
Available at http://www.fns.usda.gov/tn/Resources/feeding_infants.pdf



Uso del biberon a 24 mesi
e rischio di obesità a 5.5 anni

(Gooze RA et al, J Pediatr 2011;159:431-6)
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Rischio aumentato del 33% (OR 1.33; 95% CI 1.05 – 1.68)
dopo correzione per fattori confondenti (stato socio economico, obesità e fumo
della mamma, peso alla nascita, allattamento al sen o, età di svezzamento, ecc.) 



TV e video

• Non mettere il bambino davanti alla TV prima 
dei 2 anni.

• Dopo i 2 anni non superare un’ora al giorno 
di TV/videogiochi: controlla il tempo con una 
sveglia, e non superare comunque le 8 ore in 
una settimana .

7

sveglia, e non superare comunque le 8 ore in 
una settimana .

• Evita TV e computer nella sua cameretta : non 
puoi controllare quanto tempo dedica a 
queste attività.

• Spegni la TV quando il bambino mangia o è 
impegnato in altre attività.

SIP - SIPPS



Canadian Society for Exercise 
Physiology – Guidelines 0-4 yrs

• < 12 mesi: molteplici sessioni di gioco-
movimento a terra al giorno

• 12-48 mesi: almeno 180 minuti al giorno 
di attività fisica a qualunque intensità, 

8

di attività fisica a qualunque intensità, 
in differenti ambienti e stimolanti 
differenti abilità motorie

• A 5 anni : raggiungere almeno 60 minuti 
al giorno di gioco energico

Tremblay MS et al, Appl Physiol Nutr and Metab 2012 ; 37: 345-356.



Attività fisica e video in età prescolare

Guidelines Att. fisica Video

Australia > 3 h/d <1 h/d

National Association for Sport & 
Physical Education / AAP

>3 h/d <2 h/d

8

Physical Education / AAP

1004 bambini 3-5 anni, Melbourne (Healthy Active Pr eschool Years Study)
Dati raccolti con accelerometro per 8 giorni

127 min/die impiegati in attività fisica
113 min/die impiegati in attività video (TV+DVD+PC+Inte rnet+Videogames)

Solo 1% ha raggiunto i limiti Australia, solo il 32% i limiti US.

Hinkley T et al, Med & Science in Sports and Exerci se 2012; 44: 458-465



Giochi di movimento

• Quando si parla di attività motoria nei primi
anni di vita, non ci si riferisce all’attività
sportiva.

• Proponi il movimento in più momenti della
giornata, preferibilmente sotto forma di

8

giornata, preferibilmente sotto forma di
gioco , e se possibile all’aria aperta (magari
portando a passeggio il cane o facendo un
giro in bicicletta o triciclo o monopattino).

• Proposte di giochi e movimento, divise per
fasce d’età , a partire dal primo anno di vita.

SIP - SIPPS



Foto Scheda Giochi di Movimento Disponibile sui siti 
www.sipps.it
www.sip.it



la porzione corretta a 4-5 anni
10
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La prevenzione del sovrappeso
impone di attivare una  serie  di
azioni a partire dalla nascita.

Tali azioni riguardano alimentazione,
stile di vita e relazione tra Pediatra e
Genitori.

E’ una sfida che la Pediatria può e
deve vincere

Partecipa anche tu al Progetto “Mi Voglio
Bene”

GRAZIE PER L’ATTENZIONE
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