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1° PREMIO: ISCRIZIONE AL CONGRESSO 2025, SOGGIORNO, TARGA

La nutrizione post chirurgia ortognatica: valutazione del-
le misure antropometriche e della composizione corporea in
soggetti sottoposti a interventi di chirurgia ortognatica con
management nutrizionale

G. Cavallit, G. Gusellal, G. Bissolotti?, G. Travaglia'3, Z. Salvador3, A. Salmini Sturli?, R.

Valentini'3, S. Fusetti?

1 DIMED Dipartimento di Medicina - Universita di Padova
2UOC Chirurgia Maxillo-Facciale Azienda Ospedale Universita Padova AOUP
3UOC Dietetica e Nutrizione Clinica Azienda Ospedale Universita Padova AOUP

V

XXV CONGRESSO NAZIONALE
OADL

y
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L] Az MAXILLO - FACCIALE
Unfversia
Titolo sessione: COMUNICAZIONI ORALI Padova UOC DIETETICA E
NUTRIZIONE CLINICA

Titolo Relazione: La nutrizione post chirurgia ortognatica: Valutazione delle
misure antropometriche e della composizione corporea in soggetti sottoposti a
interventi di chirurgia ortognatica con management nutrizionale

Autori: G. Cavalli *, G. Gusella !, Dott. G. Bissolotti , Dott. G. Travaglia *, Dott.ssa Z. Salvador 3, Dott.ssa A. Salmini Sturli 2,
Dott.ssa R. Valentini 12, Prof. S. Fusetti

* DIMED Dipartimento di Medicina - Universita di Padova

2U0C Chirurgia Maxillo-Facciale Azienda Ospedale Universita Padova AOUP

3U0C Dietetica e Nutrizione Clinica Azienda Ospedale Universita Padova AOUP

Lavoro qualifica: Studente Universita degli studi di Padova

s LA CHIRURGIA ORTOGNATICA

Le principali deformita corrette dalla

La chirurgia ortognatica € la specialita della chirurgia ortognatica sono:

Chirurgia Maxillo-Facciale che permette la 1" classe 2 clase

* aivisione
correzione di deformita o anomalie dento- J
scheletriche per migliorare I'occlusione, la
masticazione, fonazione e respirazione.

; ; ; | | 24 classe - 2* divisione 3 classe

T TR ————

Gianmarco Cavalli

V

COMUNICAZIONI ORALI Gianmarco Cavalli
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XXV CONGRESSO NAZIONALE gl
OADL

XXV CONGRESSO NAZIONALE il
OARL

CONSEGUENZE NUTRIZIONALI cumicaL sicrion

= Weight loss in orthognathic surgery: a clinical
= study

i

Masilofocio Surgey, dicemore 2023124(6:101545.

i, 5
Gianmarco Cavalli COMUNICAZIONI ORALI

RAZIONALE DELLO STUDIO @

Obiettivo primario:

Valutare I'efficacia di un intervento nutrizionale basato sull’utilizzo di supplementi
nutrizionali, come gli ONS ipercalorici-iperproteici e frullati con alimenti naturali
equivalenti agli ONS in termini calorici-proteici, per limitare il calo ponderale

Obiettivo secondario:

Indagare il cambiamento della composizione corporea dei pazienti sottoposti a
chirurgia ortognatica, con il monitoraggio dell’angolo di fase

Gianmarco Cavalli COMUNICAZIONI ORALI
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XXV CONGRESSO NAZIONALE Al XXV CONGRESSO NAZIONALE
et @apL

MATERIALI E METODI MATERIALI E METODI

* gruppo diintervento A (9 soggetti): counselling s dgi .
iteri di e gruppo di intervento B (9 soggetti): o gummdicmEhERETEIl
Criteri di esclusione: dietetico + supplementazione a base di frulati con gruppo dicontrollo C (8 soggetti
* etainferiore ai 18 e superiore ai 40 anni alimenti naturali di apporto sovrapponibile agli ONS (mediamente 325kl e 20g di proteine) P
 paziente affetto da diabete mellito, galattosemia, nefropatia ONS industriali (mediamente 300kcal e 20g di per 4 settimane post-operatorie; AumenTt

proteine) per 4 settimane post-operatorie;

pazienti con storia pregressa di interventi gastrici o del tratto gastrointestinale
pazienti con disturbi del comportamento alimentare o disturbi neurologici
pazienti con neoplasie

paziente in gravidanza

e w e

——

Campione dello studio: lo studio ha coinvolto 26 pazi (8 donne e 16 uomini) sottoposti a intervento di
chirurgia ortognatica, afferenti presso I'UOC Chirurgia Maxillo-Facciale dell’Azienda Ospedaliera di
Padova.

| partecipanti sono stati suddivisi in 3 gruppi a seguito della randomizzazione.

Gianmarco Cavalli COMUNICAZIONI ORALI

Gianmarco Cavalli COMUNICAZIONI ORALI

Al Al
XKV CONGRESSO NAZIONALS @abr XKV CONGRESSO NAZIONALE @ADL
DISEGNO DELLO STUDIO RISULTATI: DIFFERENZA T2-TO DELLE VARIABILI ANTROPOMETRICHE

Diftrenza peso 2.0 (kg)

Rilevazioni antropometriche: peso, altezza, BMI, ci della vita e cir del braccio non
dominante La differenza del calo ponderale tra i gruppi di intervento
Ca izic BIA mono freq 50 kHz ieta BIA e Metadieta Software) 2 e quello di controllo si & dimostrata significativa:

i - (A) Gruppo ricette -2,5 kg (p=0,067) e -4,1%
La ril ione delle P iche e della izione corporea & avvenuta in 3 time points: 3 (p=0,005)

T T2 - (B) Gruppo ONS -2,1 kg (p=0,034) e -4,1% (p=0,034)
immediato post- 1 mese

operatorio dall'intervento

TO
pre-operatorio

Diferenza  peso 2:40 (%) Gruppo A circ braccio t2:40(cm) | A circ vita t2+40 (cm)
La visita nutrizionale in TO e T2 c inoltre: anamnesi ali recall delle 24 h, test di
screening per il rischio di malnutrizione (NRS 2002) e una sua eventuale classificazione mediante i criteri Intervento -1(p=0,002) -1.5 (p=0,13)
GLIM. ricette (A)
L'aderenza all'assunzione dei supplementi nutrizionali & stata valutata tramite diario alimentare. - — Intervento | -1 (p=0,012) 1 (p=0,18)
ONS (B)
anlis staitcs & stata eseguita con l confront fra e grupe delle ifeenze delle varal i outcome tra T2 e 10, & st ueazato et o porametric , —~ Controllo (C) |23 3
Gianmarco Cavalli COMUNICAZIONI ORALI Gianmarco Cavalli COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRE NAZIONALE gl XXV CONGRE NAZIONALE I til
coﬂolgna l7§9soﬁbre 2024 . @ADI 2 g|L;y Coao(gna l7'sWso|?>hle 2024 £ @ADI >

RISULTATI: DIFFERENZA T2-TO DELLE VARIABILI BIOIMPEDENZIOMETRICHE DISCUSSIONE
La differenza t2-t0 dell’angolo di fase @ risultata significativa per differenza peso 1240 (kg) differenza % peso t2-40 (%)
Differenze t2-t0 angolo di fase il gruppo di intervento supplementato con ONS. o -

os La supplementazione con ONS ha migliorato F'angolo di fase di gruppe 25 W '"5"0";;' mosirano CREDFUTD

04 +0,4° (p= 0,009 to 2 2 con che il gruppo con ricette
e 5 ) = % personalizzate hanno ottenuto una
e Differenze t2-t0 FFM & FM intervento: 21 41 minore perdita di peso, ma soloil

ONS gruppo con ONS ha registrato un

02 S 47 72 significativo miglioramento della

composizione corporea, suggerendo
che la supplementazione abbia un

. difforenzo 210 ™
. differenze 240 | differenze (240 FFM| " effetto positivo non solo sulla
angolo di fase (°) (kg) i
01 (em) conservazione del peso, ma anche
" o aruppo sulla qualita della massa muscolare
intorvento: 4 4
ricette
aruppo
intervento: 04 e 4
o ONS
ORI w2 OFM () aruppo p
controllo

01 24 23
Gianmarco Cavalli COMUNICAZIONI ORALI Gianmarco Cavalli COMUNICAZIONI ORALI
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ox ox
DISCUSSIONE CONCLUSIONI

Tuttavia & importante sottolineare le limitazioni dello studio, inclusa la dimensione ridotta del

In conclusione, questo studio evidenzia che [Iintegrazione
nutrizionale con ONS o alimenti naturali, combinato con
un’adeguata consulenza dietetica nella fase post operatoria dei
pazienti sottoposti a chirurgia ortognatica rappresenta una strategia
per minimizzare la perdita di peso, sottolineando il fatto che la
supplementazione mediante ONS permette un ottimizzazione nella

campione, che suggerisce un suo ampliamento e ulteriori ricerche per confermare questi risultati.

bassi costi difficile compliance
ingredienti naturali di uso comune | e grandi volumi

o ottima palatabilita o apporto nutrizionale variabile fase post operatoria dello stato nutrizionale.
o apporto nutrizionale specifico o costosi

e volumi contenuti ® processazione industriale

o facile compliance dei nutrienti

Gianmarco Cavalli COMUNICAZIONI ORALI Gianmarco Cavalli COMUNICAZIONI ORALI
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Bologna, 17-19 ottobre 2024

2° PREMIO: ISCRIZIONE AL CONGRESSO 2025, PERGAMENA

Le malattie cardio-metaboliche nei soggetti con background mi-
gratorio. Un protocollo di studio multicentrico randomizzato con-
trollato su un intervento di promozione della salute co-creato

F. Bononi!, L. Bonvicini!, S. Bodecchi?, E. Manicardi?, G. lorio3, G. Luul Balestra3, A.
Petrelli*, G. Laurendi?, S. Pierconti“, M. Perticone®, A. Pellegrino®-7, P. Amedeo Modesti®~7,
P. Giorgi Rossi', DIABETHIC Working Group

1Servizio di Epidemiologia, Azienda USL-IRCCS di Reggio Emilia, Reggio Emilia - 2UOS Diabetologia, Azienda USL-IRCCS di Reggio
Emilia, Reggio Emilia - 3 Unita di ricerca qualitativa e Citizen Science, Azienda USL-IRCCS di Reggio Emilia, Reggio Emilia - *Servizio
di Epidemiologia, Istituto Nazionale per la promozione della salute delle popolazioni Migranti e per il contrasto delle malattie della
Poverta (INMP), Roma - ° Dipartimento di Scienze Mediche e Chirurgiche, Universita Magna Graecia di Catanzaro, Catanzaro - ¢ Medi-
cina dello Sport e dell’Esercizio Fisico, Azienda Ospedaliero-Universitaria Careggi, Firenze - 7 Dipartimento di Medicina Sperimentale
e Clinica, Universita degli Studi di Firenze, Firenze

y y

XXV NGRE NAZIONALE XXV NGRE NAZIONALE
EorGRESSOINATD @ADL L L LA @ADL L

Popolazione straniera residente: 5.050 milioni

Le malattie c:rd'l‘o-meta:’bol'lchi ne.l serttl con * Popolazione italiana con DMT2: quasi 4 milioni?
BCHEIOUNCINNGIAIOLIO * La prevalenza di DMT2 & maggiore nella
Persone con background popolazione con background migratorio®
Un protocollo di studio multicentrico randomizzato controllato su un intervento di migratorio

promozione della salute co-creato

&
diabete mellito di tipo 2 « Importanza degli interventi sugli stili di vita
(DMT2) « Influenza dei fattori di contesto, culturali e socio-
economici sull’efficacia degli interventi

1.15TAT 2023

ma d dbete melto - Legge 16 marzo 1987, n. 115, * La Co-Creation come metodo per tenere conto di
epicentrolss fpass/datdabete questi fattori in fase di progettazione e
implementazione

Dott.ssa Francesca Bononi, Dietista COMUNICAZIONI ORALI Dott.ssa Francesca Bononi, Dietista COMUNICAZIONI ORALI

ok

| Definizione ELEMENTI A PRIORI A D I
(popolazione target, endpoint, disegno dello Gw_ Lo
: studio, pillars intervento) e

XXV CONGRESSO NAZIONALE
@apRL
s

0 i E BT ropee L APPROVAZIONE DEL MINISTERO
BV NextGeneration€U
. \0\ APPROVAZIONE DEL COMITATO ETICO ]
N
N RN - Individuazione
A \ )y delle figure Interventi di promozione
A I i i 4 : . involte nel {  dellasalute di routine
&= \/} Valt,:tare'l eff:cacla'dl un intervento co-creato e p::g‘r’s"o el ][ e dabetdlogiche |1 {Gupno d contrllo)
cultur or di promozione della /
Obiettivo salute e aderenza terapeutica in persone con - Sviluppo di un valutadxian_e bafe""; \ |/ interventi co-creati di
. . intervento co- e randomizzazione] promozione della salute
background migratorio con DMT2. Crente (Grappo di INTERVENTG)
Progetto PNRR
DIABETHIC [ 3mesi | [ 3-6mesi | [ 79mesi | [15-18 mesi |
Processo di i ipazi ipazione agli eventi Aderenza al Partecipazione
dellintervento allo studio di promozione della salute protocollo di cura al follow-up

Dott.ssa Francesca Bononi, Dietista COMUNICAZIONI ORALI Dott.ssa Francesca Bononi, Dietista COMUNICAZIONI ORALI

10 | DICEMBRE 2024 - VOLUME VIIl - NUMERO 3



XXV CONGRESSO NAZIONALE ADI
Bologna, 17-19 ottobre 2024

—_

Definizi ELEMENTI A PRIORI le
s O aanl |

Definizione ELEMENTI A PRIORI
(popolazione target, endpoint, disegno dello

Interventi di promozione

della salute di routine

(Gruppo di controllo)

o RS

- Analisi finali e condivisione dei
risultati con e figure coinvolte

- Co-valutazione dell’intervento

Visita
diabetologica
di routine a 12

Follow-up

Interventi co-creati di
promozione della salute

diroutine

) mesi
(visite, esami)

(Rivalutazione
di follow up)

7-9 mesi

li eventi

studi POPOLAZIONE TARGET: studio, pillars intervento)
APPROVAZIC APPROVAZIONE DEL MINISTERO
Pazienti immigrati con diabete di tipo 2 di nuova
APPROVAZ| diagnosi 0 scompensato APPROVAZIONE DEL COMITATO ETICO ]
- Individ - Individuazione
delle CRITERI DI ELEGGIBILITA: delle figure
coinvol coinvolte nel Visite diabetologiche
percors - Eta>18anni percorso di cura di routine
- Svily A I e . N - Sviluppodiun || valutazione baseline
imew’; - Si deflmsc_e |mm_|grato _|I paziente ch_e dichiara cﬁ es_sere_ f\ato in un paese ad intervento co- e randomizzazione)
cre. alta pressione migratoria (PFPM) o di avere genitori nati in un paese PFPM (Gruppo di
A\ (Carletti 2009)
3 mesi - DMT2 di nuova diagnosi o con emoglobina glicata (HbA1c) > 8% rilevata 19-23 3-6 mesi \
nell’ultimo esame (entro 24 mesi precedenti il reclutamento) mesi o )
P ®
e allo studio di promozione dellasalute  protocollo dicura _ al follow-up allo studio di promozione della salute

Dott.ssa Francesca Bononi, Dietista

COMUNICAZIONI ORALI

Definizione ELEMENTI A PRIORI h
" i dall.

studie
[Tmmr ENDPOINT PRIMARIO: pre ce
APPROVAZ Cambiamento del valore di HbA1c tra il valore al rvento
-individ  reclutamento (TO) e la rivalutazione a 12 mesi (T12)
delle
coinvol
percors ENDPOINT SECONDARI:
,::::Z - Profilo lipidico
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1) Presenza di mediatori culturali
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Intervento dietologico/dietistico individuale
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Intervento di educazione terapeutica alimentare di gruppo
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Formazione agli operatori su tecniche di comunicazione efficace

pe anitari dei
migranti, gestione del diabete e promozione della salute

FOCUS GROUP con mediator culturall
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Formazione ai mediatori sul diabete
INTERVISTE nell sale d'ttesa dei seriz che s occupano di salute dei migranti,
gestione del diabete e promorione dela salute, incluso il tezo settore
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6) Utilizzo di materiali in lingua
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Carico di lavoro limita sostenibilita della co-creation

Complex interventions: how “out of control” can a
randomised controlled trial be?
Penelope Havce, Alan Shiell Therese iy

Difficolta nella lettura dei risultati (contrasto fra usual care
e intervento differente fra centri)

Summary points

Livello di engagement degli operatori

Standardisation has been taken to mean that all

e Valutazione di efficacia e Limiti

s s  potentially complex : : & PUNTI DI FORZA

intervention 2 a simple one rd]

Inmmplcxmlmﬂu:m;lhefuminnnnd Standa zz.az:lone punti di fOl'Za * Identificazione delle priorita di intervento mediante un

B e e v «by function» processo partecipativo che costituisce di per sé una
for i delle figure coinvolte

This allows the form to be tailored to local
‘conditions and could improve cffectiveness

Intervento complesso modulabile secondo caratteristiche
e e ey et or preesistenti in ciascun contesto di applicazione

e process Trasferib
Hawe P, BMJ 2004 eterogenei

hypothesised

dell'intervento in contesti differenti ed
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+ Lintervento di counselling e promozione di sani stili di vita
rappresenta un elemento centrale nel percorso terapeutico
dei pazienti con diabete scompensato

Abbattere le barriere e ridurre il gap transculturale
potrebbe essere importante per garantire una migliore
gestione della cronicita

i i * La co-creation é uno strumento che permette di conoscere i
ConCIQLISIOnl contesti e il punto di vista degli stakeholder coinvolti

take home message

Questo trial si propone di valutare |'impatto sulla salute di
interventi co-creati e culturalmente orientati.

Dati e risultati disponibili a Maggio 2025

(valutazione di efficacia, fase di condivisione e co-valutazione)

Dott.ssa Francesca Bonol
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3° PREMIO: PERGAMENA

Dietoterapia: strumento di prevenzione e cura nella triade
dell’atleta femminile

M. Di Cello

Dietista e Fisioterapista

y y
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Titolo sessione  COMUNICAZIONE ORALE — SESSIONE 2 FUORI ECM

Tl Dietoterapia:
Dietoterapia: strumento di prevenzione e cura nella Stﬂument@ dj Prevenzi@ne e Cura ne,”a
triade dell’atleta femminile A : : e = =
Triade dell’Atleta Femminile.

Martina Di Cello
Dietista e Fisioterapista libero professionista
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BASSA DISPONIBILITA’ ENERGETICA

CARENZA ENERGETICA — DISTURB! ) BASSA DENSITA’ MINERALE OSSEA

MESTRUALI

) AUMENTO ATTIVITA g RIDUZIONE DENSITA' OSSEA
IPOESTROGENISMO e e

SOPPRESSIONE AUMENTO RIASSORBIMENTO OSSEO
RESTRIZIONI ENERGETICHE — ESTRADIOLO & SOPPRESSIONE FORMAZIONE
DELL'0OSSO
DISORDINI BASSA DENSITA’
MESTRUALI MINERALE OSSEA
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Conseguenze cliniche, comportamentali e fisiologiche. Potenziali fattori di rischio per la Triade dell’atleta femminile

Indice di massa corporea (IMC) < 18,5
> Disturbi dell’alimentazione e della nutrizione

Comportamenti non salutari di controllo del peso
» Infertilita temporanea

Insoddisfazione corporea e impulso alla magrezza
» Osteopenia

Disfunzione mestruale
> Fratture da stress
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» Affaticamento e riduzione delle capacita competitive
* Pressione ambientale a perdere peso
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Discipline sportive pitl a rischio per la Triade dell’atleta femminile Triade Dell’atleta Femminile: DIAGNOSI

Sport in cui le competizioni utilizzano categorie di peso (arti marziali) » Non esiste ancora un metodo di screening e diagnosi universale.

.

Sport in cui I'abbigliamento per la competizione rivela la forma del corpo
(pallavolo, nuoto, tuffi, corsa, ginnastica artistica) v Anamnesi Nutrizionale

Sport in cui & valutata la prestazione individuale (danza, sport da
combattimento, pattinaggio, ginnastica artistica) v Anamnesi Mestruale

.

Sport di resistenza che favoriscono partecipanti con un basso peso corporeo
(atletica leggera, ciclismo, sci di fondo) v Valutazione Densita Minerale Ossea
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SCREENING: Questionario De Souza et al. RISULTATI del test di Screening condotto su un campione di 40 atlete di sport
come: arti iali, MMA, pallavolo, calcio a 5 fe inile, crossfit, atletica.

1) Ti preoccupi del tuo peso o della tua composizione corporea?

2) Limiti o controlli attentamente gli alimenti che mangi?

> Bassa d adieta nel 100% dei soggetti

3) Cerchi di perdere peso per soddisfare i requisiti di peso o di immagine/aspetto nel tuo sport?
4) Il tuo peso influenza il modo in cui i senti o giudichi te stessa?

Jltuop E > 85% delle atlete facili B P e [Essat R e to autoindoHaR ey
5) Ti preoccupi di aver perso il controllo su quanto mangi? gara
6) Ti induci il vomito o usi diuretici o lassativi dopo aver mangiato?
7) Soffri o hai mai sofferto di disturbi alimentari? > Tutte le sportive Aistuilela i ions A
8) Mangi mai di nascosto?
9) A che eta hai avuto il tuo primo ciclo mestruale? > Nessuna delle atlete aveva un ciclo regolare e la maggior parte di esse si rifiutava di assumere progestrinici ed
10) Hai cicli mestruali mensili? estrogeni per paura di prendere peso
11) Quanti cicli mestruali hai avuto nell'ultimo anno?
12) Hai mai avuto una frattura da stress? > 1190% delle sportive considerate affermava di non aver bisogno di un supporto nutrizionale e/o psicologico.
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Trattamento Nutrizionale: Carboidrati

3 o La richiesta di carboidrati per singola atleta & stata calcolata in base a:
Parametri da considerare:

Livello di allenamento

> 1195% delle sportive dello studio gia regimi
carnitina, creatina, BCAA, proteine in polvere (anche come pasti sostitutiv

Intensita dell’allenamento

Durata e frequenza dell’allenamento

> Compliance delle atlete Vicinanza al giorno della competizione

Richieste di carboidrati giornaliere

> | piani nutrizionali sono stati personalizzati non solo in base alle caratteristiche di ciascun atleta, ma anche in Training Level g/kg BW/die
relazione alla tipologia di sport (sport di resistenza/velocita) Light Low- intensity or skill-based activity 35
Moderate 1h/die 57
High Endurance: 1-3h/die moderate to high-intensity activity | 6-10
> Per ogni sport, il piano nutrizionale & stato modulato e ri in base alla stagione agonistica, al Very high Exefciss Jacting>+4 hydie: Miodefate 5 igh-INensny 12
periodo di ione alla izione, al tipo di eall'eventuale taglio del peso nei pre-gara. Data from Burke L, Hawley J, Wong S, et al. Carbohydrates for training and competition. J Sports Sd

2011;29:517-27.
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Trattamento Nutrizionale: Proteine
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rat to Nutr Idr

Lapporto di fluidi e di sodio deve controbilanciare le perdite di sudore durante Iesercizio fisico e di urine nel

Larichiesta di proteine per singola atleta & stata calcolata in base a: post allenamento.
+ Tipologia di sport (Endurance/ forza-potenza/ sport misti) APDERO T
Prima esercizio | Consumare 5-10 ml/kg di peso corporeo
* Intensita e durata dell'allenamento 2-4 ore prima
Durante 0.4-0.8 L/h personalizzato in base alla tolleranza e esperienza dellatleta
esercizio Bevande fredde e aromatizzate potrebbero aumentare patabilita
ENDURANCE FORZA POTENZA MIST/INTERMITTENTL Carboidrati e sodio potrebbero migliorare il bilancio fluidi/elettrolit
RDI 1.59-2.02 g/kg/die | 1.85 g/kg/die 1.75 g/kg/die Carboidrati concentrati meno dell8% e fluidi ipotonici diminuiscono lo
EAR 1.28-1.63g/kg/die | 1.49 g/kg/die 1.41 g/kg/die gastrico
Pre e Post esercizio | 0.31g/kg 0.37-0.38 g/kg 0.32-0.39 g/kg Dopo esercizio | Consumare pasti e bevande normalmente se c@ tempo adeguato per
Data from Mercer D., Convit L., Condo D., Carr A. J., Lee Hamilton D., Slater G., Snipe R. M. J. Protein reidratazione
Requirements of Pre-Menopausal Female Athletes: Systematic Literature Review. Nutrients 2020, 12, 3527; Rapida e completa reidratazione: consumo di 1.25-1.5 L per ogni 1kg BW perso
Aumento dellintake di alimenti ricchi in sodio
Dol:10:3390/mul 2015527 Data from Thomas DT, Erdman KA, Burke LM. American College of Sports Medicine joint position statement.
Nutrition and athletic performance. Med Sci Sports Exerc 2016;48(3):543-68
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Triade dell’atleta: Carenza di Ferro Triade dell’atleta: Carenza di Vitamina D e Calcio

1150 % delle atlete dello studio ha sviluppato una «pseudo-anemia», ovvero I'aumento del volume plasmatico a
segt di allenamenti intensi ad alto carico. Si manifesta con bassi livelli di emoglobina ma normali livelli sierici
di ferritina.

- Le atlete che praticano il loro sport e competono principalmente al chiuso hanno un rischio maggiore di avere
carenza di vitamina D.

Valori diagnosi forme di carenza di ferro - Le dosi i iere dei LARN per la i 8 le di d di et compresatrailg8ei74
anni per la vitamina D sono PRI= 15 microgrammi, ovvero 600 UI.

Ferritina <35 ng/mL
Carenza di ferro Emoglobina >11.5 ng/dL - E necessario monitorare periodicamente

Transferrina >16% mantenere la performance sportiva.
Ferritina <20ng/mL

erici di vitamina D, per preservare lo stato di salute e

Carenza di ferro non anemica Emoglobina >11.5 ng/dL R dietary allowance for calcium: females
ina <16% Eta mg/die
Ferritina <12ng/mL 5
-18 1300
Carenza di ferro anemica Hemoglobina <11.5 ng/dL
it 1950 1000
Data from Peeling P, Blee T, Goodman C, Dawson B, Claydon G, Beilby J, et al. Efect of iron injections on >51 1200

Data from Spence K. Nutrients needed for optimal bone health in the female athlete. In: Beals K, editor.
Nutrition and the female athlete; 2013. p. 124.

31
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aerobic-exercise performance of ron-depleted female athletes. /. Sport Nutr Exerc Metab. 2007;17(3):221~
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Risultati e conclusioni

¥ In tutte le atlete dello studio la modifica delle éstatall decisivo per L’atleta di oggi non é solo un atleta, é il centro di
migliorare lo stato di salute, la resi all la sportivae la i una squadra: medici, scienziati, allenatori,
agonistica. manager e cosi via.

Emil Zatopek,
3 ori olimpici Helsinki 1952.

v Fa eccezione il 25% delle sportive in cui per la ri: i dell si@resa ia la
ormonale per riequil il ciclo
- I " P
Grazie per I'attenzione.
Y la di della izione di Triade fra i e atlete ha inciso
sui tempi di ad alle nuove strategie nutrizionali.

Martina Di Cello
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PREMIO OVER 35: QUOTA ANNUALE ADI 2025

Correlazione tra composizione corporea e prestazione nel
calcio a 11 professionistico. Analisi di una stagione agoni-
stica nel campionato di serie BKT 2023/2024

A. Calabro

University of Magna Graecia, Catanzaro

V
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Titolo sessione: Ci icazioni Orali - i 2 Fuori ECM
Titolo:
Correlazione tra composizione corporea e pr ione nel calcio a 11 professionistico.

Analisi di una stagione agonistica nel campionato di serie BKT 2023/2024

Alessio Calabro
Ph.D Student ~ Physical Exercise and Sport Science — University of Magna Graecia, Catanzaro
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InBody

Composizion

Resistenza

tica

Velocita 2namenti
Forza esplosivi " tempi di recupero
Forza funziona 1ali carenze

in training
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Background:

ALESSIO CALABRO’

y
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Body Composition. 15, 1160.

COMUNICAZIONI ORALI

Obiettivo dello studio: identi: © idatii i ici dei calciatori ionisti ¢ il
risultato della prestazione sportiva durante il campionato.

Materiali e metodi: a 26 calciatori delI’US Catanzaro Calcio 1929, squadra professionistica militante nella
stagione 2023/2024 in serie BKT (et 26,56 4,53 anni; peso 78,89 + 4,44 kg) & stata valutata la composizione
corporea tramite impedenziometro professionale InBody 120:

Campione Eta media: Media Massa Massa Grassa:
esaminato: presenze: muscolare:

26 calciatori 26,56 +4,53 23,60+ 10,15 39,73+2,50kg 12,18 +2,67% 23,86+1,24
professionisti  anni; peso
78,89+ 4,44 kg

Lanalisi statistica ha valutato la correlazione tra i dati sopraelencati ¢ le partite, ed ¢ stata eseguita mediante
(Software SPSS) Correlazione di Pearson con significativita a due code e ANOVA per misure ripetute

ALESSIO CALABRO’ COMUNICAZIONI ORALI
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EVOLUZIONE CLASSIFICA SERIE B 23/24
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Materiali e metos
ogni singolo atleta.

test & stato ripetuto, con una cadenza di 6 settimane dal mese di Luglio fino ad Aprile per
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Average Muscle Mass Over Time by Match Result

@ADL

a0 = exe mmexx
Risultati: L’analisi di correlazione (Software SPSS) tra le variabili analizzate nei diversi periodi di tempo o xmee
( i ha mostrato una significativita positiva, anche sc I’ANOVA ad una via in relazione con i
risultati delle partite effettuate (pareggi, sconfitte, vittorie) non ha ayvalorato I'ipotesi. , d0s exxx eoe g e
é s
1 dati hanno mostrato correlazione significativa tra MM e MG nei periodi di: H
. xx e xm
Agosto (MM p=0,009 ¢ MG p=0,009) H
Settembre (MM p=0,035 ¢ MG p=0,035) 202
e
Gennaio (MM p=0,037 ¢ MG p=0,037) o
00w e B e
Febbraio (MM p=0,032 ¢ MG p=0,032) S > > > E 5 S
& & & & & & &
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Average Body Fat Percentage Over Time by Match Result (Corrected)
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Average BMI Over Time by Match Result
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Conclusioni: 11 risultato delle partite non sembra essere influenzato univocamente dalle variabili MM, MG ¢ Conclusioni: dovendo considerare il calcio uno sport multimodale dove intervengono numerosi

BML, al contrario le correlazioni positive tra MM e MG rispetto ai periodi evidenziati nei dati possono essere fattori prestativi, la sola composizione corporea non puo essere un fattore univoco ai fini del
riferite ai periodi di intensa attivita agonistica. risultato desiderato.

1 fattori che i la

Vi & una maggiore predisposizione a risultati vantaggiosi quando i livelli di massa muscolare sono tecnica, tattica, strategia,

per S0N0 i €
tendenzialmente pi alti (29 partite disputate con massa muscolare tra 41 ¢ 40,8 kg nr vittorie 14 ¢ 7 pareggi). abilita fisiche, mentali, coordinative ecc...
Vi & anche una maggiore predisposizione a risultati vantaggiosi quando la massa grassa si attestava sulle % Possiamo tuttavia affermare che la composizione corporea risulta essere un aspetto importante nella
raccomandate per un calciatore (24 partite disputate con BF inferiore a 11% nr vittorie 10 e 4 pareggi). performance del calci da tenere in iderazione tra i fattori prestativi sopraelencati.

1 dati sul BMI sembrano essere invece non influenti, ad avvalorare ancora di pii I'ipotesi che la composizione
corporea ha maggiore incidenza rispetto al solo rapporto peso/altezza.

ALESSIO CALABRO’ COMUNICAZIONI ORALI ALESSIO CALABRO’ COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 1719 oftobre 2024

Grazie per L'attenzione!!

\ S

ESSIO CALABRO' COMUNICAZIONI ORALI

21 | DICEMBRE 2024 - VOLUME VIIl - NUMERO 3



XXV CONGRESSO NAZIONALE ADI
Bologna, 17-19 ottobre 2024

e

Approccio integrato nel trattamento dell’obesita: interventi
psicologici, fisioterapici e nutrizionali in terapia di gruppo
E. Caglioni

Universita degli Studi di Milano

V Vv
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Fondazione IRCCS C& Granda
Ospedale Maggiore Policlinico di
Milano

APPROCCIO INTEGRATO NEL TRATTAMENTO DELL'OBESITA: Centro Obesitd e Lavoro accreditato 88
INTERVENTI PSICOLOGICI, FISIOTERAPICI E NUTRIZIONALI IN TERAPIA DI GRUPPO dalla Societd Italiana Obesita 5
(referente: Dott.ssa Luisella Vigna)

Dott.ssa Elena Caglioni
Biologa Nutrizionista

Scienza dellAli
Universita degli Studi di Milano

V 4
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MAC 6 TEAM DI SPECIALISTI

PERCORSO RIABILITATIVO
PSICO-FISICO-NUTRIZIONALE RIVOLTO A
PAZIENTI AFFETTI DA OBESITA
MEDICO DIETISTA/ PSICOLOGO FISIOTERAPISTA
NUTRIZIONISTA

Percorso terapeutico di gruppo volto a

promuovere la crescita del potenziale dei pazienti (A'_

in tre ambiti fondamentali: ? % ? =

NUTRIZIONALE - PSICOLOGICO - FISICO \ A @. -~
ISE £
/g Lok
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CARATTERISTICHE DEL CAMPIONE

N o DI
PARTECIPANTI £

SESSO Maschile (15)

MAC 6 Femminile (36)
IL PROTOCOLLO ETA" MEDIA esanni

BMI > 27 kg/m2

TENTATIVI PRECEDENTI DI
PERDITA PESO Falliti

XXV CONGRESSO NAZIONALE @ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE @ADI

Bologna, 17-19 ottobre 2024 Bologna, 17-19 ottobre 2024

DURATA DEL PERCORSO

Dodici settimane. Un incontro a settimana

PRIMO INCONTRO

Valutazione dei parametr clinici, biochimici, psicologici, isici
& nutrizionali

MAC 6

RISULTATI
SECONDO E UNDICESIMO INCONTRO

Incontri di gruppo della durata di un'ora ciascuno, dedicati alla
fisioterapia, alla psicologia ed alla nutrizione

DODICESIMO INCONTRO
FASI E STRUTTURA Valutazione dei parametri clinici, biochimici, psicologici,fisici ¢
DEL PERCORSO nutrizionali

Sono state programmate ulteriori valutazioni (T2 e T3) a 6 9 mesi
dalla conclusione del trattamento.

XXV CONGRESSO NAZIONALE ®ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE ®ADI

Bologna, 17-19 ottobre 2024 Bologna, 17-19 ottobre 2024

PERCENTUALE DI PAZIENTI CHE HA RAGGIUNTO
GLI OBIETTIVI PREFISSATI

(riduzione del 5% dei parametri iniziali) tra TO e T1 & stata

ADESIONE AL PROGRAMMA

100% DEI PAZIENTI ARRUOLATI AREA NUTRIZIONALE AREA MEDICA

- Riduzione della massa grassa alla BIA nel 20%
dei pazienti

Fattori di Rischio Associati all'Obesita

- Riduzione della pressione sistolica nel 20% dei pazienti
- Riduzione della pressione diastolica nel 20%
- Riduzione del colesterolo LDL-C nel 40%
> PREDIMED E MOYNIHAN - Riduzione della PCR nel 37%
- Riduzione dell HbALc nel 21%
- Riduzione dell HOMA IR nel 59%

- Miglioramento nei punteggi dei questionari
sull'educazione alimentare nel 63%

AREA FISIOTERAPICA AREA PSICOLOGICA
- Miglioramento del MW nel 66% dei pazienti - Miglioramento del test PGWBI (Psychological General Well-
- Miglioramento nell'Hand Grip Test nel 75% Being Index) nel 20% dei pazienti,
- Miglioramento del Functional Reach Test nel 73% - Miglioramento del test SF36 nell‘area della salute generale
nel 24%,

- Miglioramento del test SF36 nell'area del benessere
emotivo nel 35%
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SEI MESI DOPO LA FINE DEL PERCORSO

MAC 6 CONCLUSIONI

RISULTATI A distanza di sei mesi dall'inizio del percorso,
sono stati mantenuti i risultati ottenuti alla fine

del periodo intensivo suggerendo che le
Questo studio evidenzia Importanza di un ambiente

competenze e le conoscenze acquisite durante gli terapeutico dedicato, dove i pazienti affetti da obesita
incontri sono state consolidate. possano sviluppare consapevolezza e il loro potenziale
individuale.

Visti i risultati prometenti, il programma proposto si
dimostra un valido standard di cura, accessibile sia in
termini di tempi che di costi, contribuendo a migliorare la
qualita della vita dei pazienti

Bologna, 17-19 ottobre 2024 Bologna, 17-19 ottobre 2024

XXV CONGRESSO NAZIONALE @ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE @ADI

MAC 6 MAC 6
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Stili di vita e bisogni valutati con un’ottica di medicina di
genere all'interno di un campione di operatori sanitari: dati
emersi dall’attivita di Counseling nutrizionale-motivaziona-
le, “Progetto Ospedaleinforma”, un progetto di promozione

della salute

A. Cossovich*, A. Di Maggio, M.R. Ingenito, T. Mentore, G. Agnelli, M. Bonzini, L. Vigna

* Dietista

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 1719 oftobre 2024

Sessione 2 Fuori ECM

@ADL 2

STILI DI VITAE BISOGNI VALUTATI CON UN'OTTICA DI MEDICINA DI GENERE ALL'INTERNO
DI UN CAMPIONE DI OPERATORI SANITARI :

DATI EMERSI| DALLATTIVITA' DI COUNSELING NUTRIZIONALE-MOTIVAZIONALE,
“PROGETTO  OSPEDALEINFORMA"
UN PROGETTO DI PROMOZIONE DELLASALUTE

ACossovich, A.Di Maggio, MR Ingenito, T. Mentore,G.Agnelli, M.Bonzini, L.Vigna

COM!

ICAZIONI ORALI

na Cossovich Dietista

XXV CONGRESSO NAZIONALE
ot

In base all’indicazione dell’OMS la Medicina di Genere studia 'influenza delle differenze biologiche (definite dal sesso) e socio-
economiche e culturali (definte dal genere) sullo stato di salute e di malattia di ogni persona

Le donne si ammalano di pil (differenze nell
reazioni awerse e una risposta diversa all terapia,sono

pil farmaci, hanno piis

(tavorano meno, meno,subiscono

violenze fisiche e psi acc aiservizi) , vivano pili a lungo hanno un divitasana uguale a
quella degli uomini (gender gap)
Studi clinici in vitro non distiguono la delle cellule,gli studi in vivo degli effetti dei farmaci vengono fatti principalmente
sugli uomini, analisi statistica ed epidemiologica spesso non tiene conto della variabile sesso-genere
Nel 2014, of

It , bera prima volta
Libro Bianco 2023 Onda-Farmaindustria,Studio: Gender di i i ic i ing: an i fonal
comparison, 2021 sulla The Lancet Healthy

La Medicina di Genere N pas: verso una sanita pill equa e personalizzata.Infatti
individuare e studiare le differenze dl genere nell'amblto della salute migliora I'approccio e la qualita delle cure e
delle terapie usate ottenendo interventi piu mirati ed efficaci.

Anna Cossovich COMUNICAZIONI ORALI
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La Medicina fin dalle origini ha avuto un’impronta androcentrica relegando gli interessi per la salute femminile solo
agli  aspetti della riproduzione

1985-1990 Rapporto : “Women’ the
Health”

Women’s v “Office of Research of Women’s

1991 i i
coronorica nei due sessia scapmdeue donne
1995 IV Cont

1998 'OMSprende ; . e i g R
essere applicato all’accesso e delle cure, Uindividuo nella sua specificita e come appartenente a un genere con
caratteristiche definite

1998 In o
In Europa, nel 2007 a Commissione europea fonda lo European Institute Of Women’s Health (EIW) e nel 2011 ’European Institute For Gender Equality
(EIGE), che contribuiscono ad affermare che il genere & un’importante variabile per capire salute e malattia. Inoltre, il programma “Europa 2020” ha

varie associazioni

Art.3,comma 1, Legge 3/2018 : Piano per I’Applicazione e la diffusione della Medicina di Genere mediante divulgazione ,formazione e

NICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 17-19 oftobre 2024

@A DI
SCOPO DELLO STUDIO

La Promozione della Salute & un valido e utile per fare p i e un
soggetto in salute,nello specifico di questo studio un operatore sanitario.

Il Progetto O: rma ¢ rivolto ai di
Ospedale Maggiore di Milano,unisce attivita di i
nutrizionale-motivazionale fornendo un database utile a studiare le dllferenze di genere.

ok

della F IRCCS Ca Granda

PARTECIPANTI

MATERIALI E METODI
La popolazione femminile in ospedale equivale al 73,8%,quella
maschile al 26,2% .

Da giugno 2022 a giugno 2024 hanno aderito spontaneamente
al progetto 68 dipendenti.

1 campioni di femmine e maschi sono disomogenel per numerosita e non & stato
applicato nessun criterio di selezione

COMUNICAZIONI ORALI

Nome Cognome
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Fumo PATOLOGIE
FEMMINE MASCHI

- e By

ot santae ecric whrtac e . &
La dietista ospedaliera ha raccolto i seguenti i: peso,altezza,BMIcil
vita,composizione corporea con BIA, questionario NSAS per valutare abitudini alimentari o FEMMINE MASCHI % che ha dichiarat tologi
e stile di vita del soggetto.Dalla valutazione condotta dalla dietista dei risultati del 0 - s ™ GRIBEEE DR EAEE
questionario sono emerse le abitudini scorrette .Con la psicologa ospedaliera il us MENOPAUSA 24,5%

partecipante ha individuato obiettivi pratici e sostenibili ad ottenere modifiche del proprio
stile di vita.| partecipanti hanno avuto piti incontri nell'arco del periodo

Anna Cossovich COMUNICAZIONI ORALI Anna Cossovich COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE I Al XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 1719 oftobre 2024 3 Bologna 1719 oftobre 2024

Femine T n n n
e a4
RISULTATI PESOKg. 67.4 6 629 613
o gty PUNTEGGIO NSAS TOTALE PUNTEGGIO ANTIOK
Bul o kg/m2 me s no am
Circonferenza vita cm 80,9 779 782 762 -
e sncan 29 ma oms . " w0
oo %MG 3282 2987 2814 2931 ’ 500
o %MM 37.37 3893 39,37 38,54, - «
a0 - . [Eman e ws s s o
[ nowo somn | osesna | 00
wascH mn o n on oW
o] 55| | s : o B
[rwsci | s6 | ea ] s ] PESOKg 84 761 u 08 o0 . B T o N
o kg/m2 me wa mo as = PATEGGONSS U g 2 - FowssoAT 5 5
CV>88cm 18,4% Circonferenza vita cm 926 891 86,7 83,1 h - . h .
V> 102 cm 15,8% Hhcan 4853 6 439
” %MG 20,61 1834 17,26 1522
s a4 a2 as 4808
3 due ruppinon hanno inzto i nsieme [ e ws s 1
Anna Cossovich COMUNICAZIONI ORALI Anna Cossovich COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 17-19 oftobre 2024

NSAS TOTALE OBBIETTIVI

XXV CONGRESSO NAZIONALE
@AD!

CONCLUSIONI

* Dallo studio si & evidenziato che nonostante le donne abbiano delle abitudini alimentari
pill corrette sembrano presentare una maggior presenza di sovrappeso/obesita con una
richiesta di interventi di supporto dietetico strutturato (MAC). Inoltre il decremento dei
parametri antropometrici (peso, CV e MG%) sembrerebbe essere molto pit contenuto
nelle donne rispetto al gruppo degli uomini

* Tra gli obiettivi del questionario le donne devono ridurre il consumo di zuccheri e
aumentare il consumo di acqua mentre per gli uomini & necessario migliorare la
struttura dei pasti (colazione e spuntini) e diminuire il consumo di carne

Nella storia clinica le donne presentano una varieta maggiore di malattie compresi i

Il rapporto con il fumo sembra mostrare nel campione di donne molti piti soggetti che
non hanno mai fumato e molte meno donne ex fumatrici

= Criticita : dati grezzi,disomogeneita dei campioni in termini di numerosita e tempi di intervento

Anna Cossovich COMUNICAZIONI ORALI Anna Cossovich COMUNICAZIONI ORALI
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Aspetti psicologici e differenze di genere: un’analisi prelimi-
nare su una popolazione di pazienti affetti da sovrappeso e
obesita

A. Di Maggio

Psicologa Psicoterapeuta

XXV CONGRE NAZIONALE XXV CONGRE NAZIONALE
coaolgna 17-sw‘>sm2bu 2024 2 @ADI = .!Lp Coaolgna l7-swsoloiohre 2024 2 ®ADI

INTRODUZIONE

Sessione 2  La modifica dello stile di vita & efficace nel produrre una perdita di peso a breve termine, tuttavia,
& probabile che il 50% o piu dei pazienti ritornino al loro peso basale, entro 5 anni (Wadden et al.,
1989).

Aspetti psicologici e differenze di genere: Un’Analisi

Preliminare su una Popolazione di Pazienti Affetti da N ) ) ; - o
+ Sebbene sia ampiamente riconosciuto che il recupero del peso sia influenzato da una pressione di

it natura biologica sugli individui, la quale punta a ripristinare il peso originale (Keesey & Hirvonen,
SOVrappeSO € ObeSIta 1997), ad oggi si & indagato ancora poco su quanto anche i fattori cognitivi ed emotivi possano
impattare nel mantenimento del peso.

Psicologa Psicoterapeuta
* Recentemente & stato reallzzatc I’Irratlonal Foad Bellefs Scale (IFBS) al fine di analizzare le
i cognitive e gli i inerenti il cibo (Osberg et al., 2008) . L'IFBS
nasce dall’ipotesi, secondo la quale, i pazienti che presentano molti pensieri maznonall sul cibo
possa)no avere maggiori difficolta a seguire una dieta e mantenere i risultati raggiunti (Ellis, 1962,
1993).

Antonella Di Maggio COMUNICAZIONI ORALI Antonella Di Maggio COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE XXV CONGRESSO NAZIONALE
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IFBS OBIETTIVI

ok

Foemencin I Diacondo  Foromente

| Heibotua ok sosiativ diconforo o sxb e Lascala & composta di 41 item Il presente studio applica il questionario IFBS su una popolazione di
R ° °oe " | pazienti afferenti al Centro Obesita e Lavoro dell’IRCCS Policlinico di
: : . =-n 53;;52‘?: SJS?;E?&Z e ormetcha o vamza Milano per il trattamento di sovrappeso e obesita attraverso un
i i costrutto e di consistenza interna in un i 1 ivi
. o o campione di pazienti motivati al trattamento intervento Su||0 Stlle dl vita.
* H clinico della condizione di obesita (Dalle Grave
- o etal. 2023).
. L'obiettivo & quello di verificare:
o o o . Inoltre dallo studio emerge che i punteggi
# - I la'pfjgggggg{zT;:;fl;'ggfe e - La correlazione tra IFBS e sintomi di ansia e depressione
g B comportamento alimentare e di a q a A A A
1 Chemiime ool dvnenl 8 o psicopatologie, ma & stato rilevato che i - La correlazione tra IFBS e sintomi legati al fenomeno del Binge Eating
- punteggi dell’lFBS sono slimflcatlvamente pill o .
D o alti in pazienti affetti da obesita e disturbo da - Eventuali differenze tra uomini e donne.

Binge Eating.

Antonella Di Maggio COMUNICAZIONI ORALI COMUNICAZIONI ORALI
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MATERIALI E METODI: BES- Binge Eating Scale

~0gESTA scHo

+ CAMPIONE: 183 pazienti di et compresa tra 18 e 75 anni e con BMI >25. e pos s o s 8o s g e +16 item che indagano il sintomo delle
BINGE EATING SCALE (BES) abbuffate compulsive
« 1l peso corporeo é stato misurato su una bilancia calibrata; i pazienti erano scalzi 4 GORMALLY,S.BLACK. 5. DASTON . RAFDIN 1562
e indossavano solo indumenti leggeri. L'altezza & stata misurata utilizzando uno . " .

di 1| BMI & Icol ite la f | dard *Punteggi > di 27 suggeriscono la
stadiometro. @ stato calcolato tramite la formula standard, ovvero peso . possibile presenza di un disturbo da
corporeo in chilogrammi diviso per altezza in metri quadrati. posone Binge Eating

- Q i i ini i: Scala di autovalutazione della Depressione 0 oo v & P e prs

*Punteggi > di 17 probabile presenza di

(Zung, 1974), Scala di autovalutazione dell’Ansia (Zung, 1974), Binge Eating Scale
sintomi da Binge Eating

(BES Gormally et al. 1982) e-Irrational Food Beliefs Scale - |(Osberg et al. 2008).

2
Non o dfcot a mangars e, sfo n arra coreta
Norosari b,

margan ecessanere
Tohota, e a mangarevcemert 50 s oggoperca

PSR-

Antonella Di Maggio COMUNICAZIONI ORALI

Antonella Di Maggio COMUNICAZIONI ORALI
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Comgna l7-sws nloiobre 2024 o any Coaolgna l7-sws o?ohre 2024 g G'L"
Scala di autovalutazione della Depressione

Scala di autovalutazione dell’Ansia (Zung, 1974) (Zung, 1974)

SCALA DI AUTOVALUTAZIONE DELLA DEPRESSIONE (Z0%6. 1974

Srtmana Fopons <t e TAHeT O ¢ 65 | PR e o
g s i pt.

* Punteggi inferiori a 40 indicano bassi S
livelli di ansia L

* Tra 41 — 60 il livello di ansia potrebbe
essere moderato

*Tra 61 e 80 il livello d4ansia
richiederebbe attenzione clinica

=  * Punteggi inferiori a 43 indicano
livello bassi di gravita

* Punteggi tra il 44 e il 55 indicano
un livello di gravita moderato

* Punteggi tra 68 e 80 indicano un
livello elevato di gravita.

Antonella Di Maggio COMUNICAZIONI ORALI Antonella Di Maggio COMUNICAZIONI ORALI
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RISULTATI: “ RISULTATI

MEDIE CORRELAZIONI
CORRELAZIONI CAMPIONE TOTALE
Totale  Femmine (n=128) Maschi(n=55)  pvalue r pvalue
IFBS - Zung A 0,306 <0,001
Eta 5050+11,47  49,90+11,78  51,90+10,81 0,284 IFBS - Zung D 0,318 <0,001
IFBS - BES 0,562 <0,001
Bl 33735614 3382£627 3350590 0752 1FBS BMI 0,062 0,406
IFBS e eta 0,055 0,453
2ungA 3635:844 3750830 3336660 0,005 CORRELAZIONI FRA UOMINI CORRELAZIONI FRA DONNE
" p-value v p-value
2ungD 39,44£8,49 40,708,63 36,35+7,36 0,004 IFBS -Zung A 0,150 0,330 IFBS -Zung A 0,322 <0,001
IFBS- Zung D 0,206 0,186 IFBS- ZungD 0332 <0,001
BES 9,64+7,48 10,387,98 7,83£581 0,058 [EBS - BES 0,391 0,001 IFps BES 0,564 0,001
IFBS BMI 0,106 0,446 IFBS BMI 0,043 0,625
1FBS-1 IFBS € eta 0,045 0,741 IFBS € eta 0,104 0,244
globale 817141551 82811385 79161385 0136

COMUNICAZIONI ORALI COMUNICAZIONI ORALI
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DISCUSSIONE

LIMITI

« Differenze di numerosita dei due sottocampioni
CONCLUSIONI E PROSPETTIVE FUTURE

* LIFBS & un interessante strumento di indagine per verificare I'impatto che eventuali
distorsioni cognitive hanno sulla capacita di aderire ad un intervento basato sullo stile di

vita e I'eventuale mantenimento neftempo dei risultati raggiunti.

¢ Work In Progress: studio longitudinale al fine di osservare se e come pensieri e
comportamenti disfunzionali legati al cibo possano cambiare a seguito di un intervento
multidisciplinare.

nella Di Maggio COMUNICAZIONI ORALI
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Dieta ipoproteica LPD con supplementazione di alfa-cheto-
analoghi nel “grande anziano” affetto da malattia renale cro-
nica avanzata: risultati e prospettive di uno studio di coorte

T. Marinellit, A. Melfitano?, F. Palma3, A.M. Carella?, A. Benvenuto!

1 S.C. Medicina Interna, P.O. “T.Masselli Mascia”, San Severo, ASL Foggia
2 Ambulatorio di Nefrologia ASL BAT
3 S.C. Statistica ed Epidemiologia ASL Foggia

XXV comgzgg&xbyglomu @ADL "L” XXV comggg;&y&pomu @ADL "L”

L’ incremento della quota di anziani con funzione renale ridotta ¢
direttamente correlato all’invecchiamento della popolazione.

Dieta ipoproteica LPD con suppl tazione di alfa-chet nel
“grande anziano” affetto da malattia renale cronica avanzata: risultati e
prospettive di uno studio di coorte.

T

11 trattamento sostitutivo (emodialisi, dialisi peritoneale) nei soggetti

I RIEGTRTH A RTEITH o % I i % AR Eredl A i ™ fragili ¢ gravato da una elevata mortalita; pertanto, in questi pazienti
15.C. Medicina Interna, PO, “TMasselli Mascia”, San Severo, ASL Foggi ia i ilita i i ivi

8 T P A e AL .gla.affettl da corr%orblllFa e.fzon rlc.lo'tta aspettatlvz.i di v1ta.sarebbe
*S.C. Statistica ed Epidemiologia ASL Fogia indicata una gestione il piu possibile conservativa finalizzata a

preservare la funzione renale residua, a gestire le complicanze e ad
evitare I’insorgenza di malnutrizione e sarcopenia.

GBD. Chronic Kiduey Discase Collaboration, Global,regional, and national burden of hronic idaey disease, 1990-2017: a systematic nalysis fo the Global Burden of Disease Study 2017. The
Lancet Vol 395 February 25, 2020: 709-733

COMUNICAZIONI ORALI

y y

XXV CONGRESSO NAZIONALE XXV CONGRESSO NAZIONALE
OabL @ADL

T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI

Trattamento dietetico-nutrizionale Obiettivo dello studio
» Linee Guida ESPEN 2018 suggeriscono apporto proteico nel Determinare ’impatto a 12 mesi del trattamento dietetico
paziente geriatrico con CKD 1g/kg/die. ipoproteico LPD 0.6 g/kg peso corporeo/die supplementato con
AAE/KA in una popolazione di 21 ultranovantenni (9 maschi,12
» KDIGO 2024 se GFR<60ml/min raccomandano LPD 0.6g/kg/die femmine — eta media 91,38+1,36 anni) affetti da CKD di grado
oppure VLPD 0.3-0.4g/kg/die supplementata con aminoacidi avanzato (GFR<20 ml/min) in fase conservativa.

essenziali/chetoanaloghi (AAE/KA)

T o T o b M G bl o e el ey i By o Florencio Mcias,
T Do Nich. e ‘Suyckc. Mianen Tot: Jaes Tt Dinke Vi A, Nele Vo 4 Nooy et Wi o e o ERBP s
0175wy Nl 1-66,
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Criteri di inclusione:
Endpoint primario: effetto sulla morte renale e sull’ingresso in

e Ambosessi.

o Etd>90 anni. dialisi.
Criteri di esclusione: Endpoint _secondari: valutazione stato nutrizionale, anemia

e Eta <90 anni. secondaria, iperparatiroidismo secondario, eventi cardiovascolari,

* Neoplasie. ospedalizzazione e mortalita.

* Incapacita di intendere ¢ di volere.

COMUNICAZIONI ORALI
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il s 21 COMPLICANZE N. PAZIENTI

T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI

Diabete mellito tipo 2 12 J— 15
Fibrillazione atriale 4 L .
T — s Iperparatiroidismo secondario 16
Ipertrofia prostatica benigna 5 Iperpotassiemia 6
BPCO 8

T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI
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Materiali e metodi

A1 TO-T12: Strumenti
> valutazione antropometrica (BMI — WC), Bilancia pesapersone ¢ altimetro per la rilevazione delle misure
»>esami di laboratorio (azotemia, GFR, albumina, proteine totali, colesterolo antropometriche.

totale, transferrina, Hb, PTH, HbAlc, PCR)

»KFRE score (Kidney Failure Risk Equation)

T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI
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Descrizione del trattamento

Lo schema dietetico ¢ stato cosi strutturato: 30 kcal/kg peso corporeo
ideale/die (proteine 10%, carboidrati 55%, lipidi 35%, sodio 2 g/die,
potassio 4 g/die, fosforo 600 mg/die). La miscela di AAE/KA ¢ stata
somministrata durante i pasti principali in formulazione orale alla dose di 1
cp/10kg peso corporeo/die. Durante lo studio e fino al completamento dello
stesso non sono state apportate modifiche allo schema dietetico né al
dosaggio degli aminoacidi essenziali e chetoanaloghi.

T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto

COMUNICAZIONI ORALI
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2. 11 calcolo della velocita di filtrazione glomerulare (GFR) con
formula CKD EPI 2009.

Aniren . Lovey Ly - tven, Chritopor H, Sehmid, Vaing (L) Zhng Al F. ot oo Feldnan,Jhn . K Pl Bggers FredricVan Lo, Tom Grsne, nd fosfCorsh
009 May 5 150(9); 604-612.
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Scale di valutazione

1. La stadiazione della CKD ¢ stata effettuata come da Linee Guida KDIGO 2024 (CKD G1-G5)

OAD!

GFR categories in CKD

GFR GFR (ml/min

category per 1.73 m?) Terms.

G =90 Normal or high

G2 60-89 Wildly decreased”

G3a 45-59 Wildly to moderately decreased
G3b 3044 Moderately to severely decreased
G4 15-29 Severely decreased

[ <15 Kidney failure

CKD, chronic Kidney disease; GFR, glomerular filration rate.
“Relative 1o the young adult level. In the absence of evidence of kidney damage,
neither G1 nor G2 fulfils the criteria for CKD.

Levin A, Almed SB, Cartero 11, Foser B, Francis A, Hall RK, Herington WG, Hill G, Inker LA, Kazancioglu R, Lamb E, Lin P, Madero M, Melniyre N, Mortow K, Roberts G, Sabanayagam D,
Stacier B Shlipak M. Shroff . Tangr . Thamchayanon . Uls 1, Wong G Vang CW, Zhan L, Roinson KA. Wi L. Wion RF, Kasiske L. Cheug M, Bty A, SevensPE. Encuive
024 Clinical

T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto
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3. Per la valutazione soggettiva dello stato nutrizionale ci siamo avvalsi della
somministrazione del questionario “PG-SGA” (Scored patient generated
Subjective Global assesment) come raccomandato dalle European Renal Best
Practice (ERBP).

Farrington, Adrian Covi, Fillipo Aucella, Naom Clyne, Leen de Vos, Andrew Findlay, Denis Fougue, Tomasz Grodsicki, Osasuyi Iyasee, Kity J. Jger, Hanneke Joosten, Juan Florencio Macias,
e e L S L
7). Nephrol.

T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto

COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE
@ADL

Questionario PG-

Fomington, Adtin Cove,Fllpo el Noomi Clye, Lo de Vos, Andi Findiy, Daris Fowus, Tonasz rodi, Oseuy ysr KityJ g, Hannsk Josten, Juan Floeco cis
Andrew Mooney, Dorothea Nitsch, Marike Siryckers, Taal, James Tattersal, Diencke Van Assel, Nele Van den Noortgate, lonut Nistor and Wim Van Bicsen for the ERBP guideline
et . Chnk Praccs e o garegenctf o5 ps wih e ey s e 3 o g (<ORE <o/ 1 . Nepbet Dt el 018 31 -8
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4. 1l potenziale timing per I'uremia terminale € stato stimato attraverso 1’equazione

KRFE (Kidney Failure Risk Equation) che predice il rischio di ESRD a 2 e a 5 anni

attraverso le seguenti variabili: etd, sesso, GFR, albuminuria. Raccomandata dalle
European Renal Best Practice (ERBP), la KRFE si & dimostrata applicabile anche nei

pazienti ultra-anziani.
+

Risk ESRD %
No Current Risk. 0%
Low Risk <3%
Intermediate Risk 3-10%
High Risk >10%

Faringon, Aden Coi,Fligo Al Naons e, L e Vos Andrew Findy, D Fous Toma: G, Oy e, Kty I s, Hamels Jose, s lorsio i
Andrew Mooney, Dorothea Nitsch, Marijke Siryckers, Maarien Taal, James Tatiersall, Diencke Van Asset, Nele Van den Noortgate, lonut Nistor and Wim Van Bicsen for the ERBP guideline
oo o it P Gt s af it s Wi o e Gt s o Wl R SO 13 . el D g 101931 15
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Analisi statistica

&l
XXV CONGRESSO NAZIONALE
et @ADL

Le variabili del campione considerato sono di natura numerica. In una prima imazi abbiamo i

una distribuzione parametrica (distribuzioni di tipo approssimativamente normale), per cui sono stati calcolati i

valori di media e . Le ioni tra le mi ioni a TO e a T12 sono state valutate con . N
test t di Student per dati appaiati (per campioni dipendenti), dopo averne verificato i requisiti di applicabilita Rlsultatl
ita delle variabili, indipend: delle osservazioni, misurazioni appaiate rilevate sullo stesso soggetto in

due tempi differenti TO e T12, ipotesi di normalita.

Abbiamo id isti igni ivi risultati dei test con p <0.05.

Le analisi sono state eseguite mediante metodi computazionali con i software EXCEL versione 2408, Jamovi

versione 2.6.11 e con eventuale verifica per via analitica

T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI
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Endpoint primari GFR

30,00

11 trattamento dietetico si ¢ dimostrato efficace sulla riduzione del rischio di

25,00

morte renale; in particolare ha migliorato il GFR e ridotto azotemia e 01
15,00
KRFE.

10,00

123456 7 8 91011121314151617 18 19 20 21

T0 18.04 + 1.31 ml/min — T12 24.03 £ 2.09 ml/min (p <0.001)
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Azotemia KRFE (2 anni)

10 1 5 1 1
0 A1, Il " | | [ |
o0 i 1 1l = 15 | | [H | iy

” NN ati2 i | 1 1 a2

60 |1 10E 15 |

1T 1Y 0

2 HH 5

. HAAA .

T0 122.38 + 19.16 mg/dl — T12 70.19 * 15.00 mg/dl (p <0.001) T0 33.67 + 3.88 % — T12 15.09 £ 3.03 % (p <0.001)
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KRFE (5 anni)

Endpoint secondari

123 45 6 7 8 910111213 1415 16 17 18 19 20 21

TO0 71.94 + 5.13 % — T12 39.76 % 6.60 % (p <0.001)
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1. Stato nutrizionale I T12

COMUNICAZIONI ORALI

y y

XXV CONGRESSO NAZIONALE XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 17-19 oftobre 2024 Bologna 17-19 oftobre 2024

COMUNICAZIONI ORALI

ks

Albumina
BMI wc
5 120
) 10
s
20 = Eﬂ Ll mT0
a2 | w0 a2 a2
1
©
10
s 0
12340567 8910112131815 1617181902 1234’5 678 901061 819 02
12345 678 91011121314151617 1819 20 21
T0 27.82 + 2.35 kg/m? — T12 27.03 £ 1.85 kg/m? (p <0.001) T091.10 £ 6.60 cm — T12 89.00 £ 6.30 cm (p <0.001)

T0 3.43 + 0.28 g/dl — T12 3.95 + 0.27 g/dl (p <0.001)
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Proteine totali Transferrina

123 45 6 7 8 910111213 14 15 16 17 18 19 20 21 123 45 6 7 8 9 101112131415 16 17 18 19 20 21

Proteine totali g/dl: T0 6.50 + 0.49 — T12 7.06 £ 0.41 (p <0.001) TO 181.76 + 26.77 mg/dl — T12 201.48 + 12.37 mg/dl (p <0.001)
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Colesterolo Totale

2. Complicanze

123 456 7 8 910111213 141516 17 18 19 20 21

T0 160.71 + 24.27 mg/dl — T12 147.33 £ 18.07 mg/dl (p <0.001)

T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI
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All’inizio del periodo di osservazione 15 pazienti p vano anemia nor itica

normocromica, 6 pazienti Hb nella norma. 8 pazienti sono stati sottoposti a terapia

marziale per riduzione della TSAT, rispettivamente 7 a supplementazione di ferro e

vitamina C per os per 3 mesi, | paziente a terapia marziale ev (un ciclo di
carbossimaltosio ferrico). A 7 pazienti ¢ stata introdotta in terapia epoetina alfa s.c. a
inizio studio; durante il periodo di osservazione si ¢ proceduto a incremento di dose in 1

paziente, progressiva riduzione in 4 pazienti e sospensione in 2 per raggiungimento e

mantenimento del target. A 6 pazienti ¢ stata introdotta in terapia epoetina alfa s.c. al
12345678 91011121314151617 1819 20 21

termine della terapia marziale, con progressiva riduzione di dose in 3 pazienti e

sospensione in 2 pazienti per raggiungimento e mantenimento del target. T0 10.76 + 1.77 g/ dl-T12 11.61 £ 1.26 g/dl (p=0.002)

T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI
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16 pazienti erano affetti da iperparatiroidismo secondario,

ma presentavano calcio e fosforo ematici nella norma. Per

I’intero periodo di osservazione sono stati sottoposti a

terapia con calcitriolo per os. Al termine dello studio tutti i

pazienti in trattamento presentavano riduzione del PTH, nei

5 soggetti rimanenti tale complicanza non si era presentata

123 45 6 7 8 9 10111213 141516 17 18 19 20 21

nei 12 mesi di trattamento dietetico. T0 77.60 + 28.80 pg/ml — T12 47.60 + 12.11 pg/ml (p <0.001)

T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI
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I 12 pazienti affetti da diabete mellito tipo 2 erano sottoposti alla
HbA1c

seguente terapia ipoglicemizzante: linagliptin (10), terapia

insulinica intensiva (2). Il trattamento era stato modificato a inizio
o
a2

studio in 2 pazienti ai quali era stata sospesa metformina a causa del

ridotto GFR e introdotto linagliptin. Non sono avvenute modifiche

alla terapia antidiabetica durante il periodo di osservazione, al

termine del quale risultava migliorato il compenso glico-metabolico. T07.30 £ 0.60 % — T12 6.67 £ 0.54 % (p <0.001)

T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI T Marinelli, A Melfitano, F Palma, AM Carella, A Benvenuto COMUNICAZIONI ORALI
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3. Eventi cardiovascolari, ospedalizzazione, mortalita

Non si sono osservati eventi cardiovascolari durante il periodo di

osservazione.

PCR
N mT0
o a2 2 pazienti sono stati ospedalizzati, rispettivamente 1 per riacutizzazione
! l lll l della CKD da disidratazione e 1 per patologia chirurgica (colecistite acuta
2
B non sottoposta ad intervento chirurgico).

1234 5 67 8 910111213 14 15 16 17 18 19 20 21

T0 8.00 +1.66 % —T12 3.00 + 1.17 % (p <0.001)

Nessun paziente ¢ deceduto.
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U adegunt

stato nutrizi e fattori psico-sociali sono stati elementi
fondamentali per la compliance dei pazienti, di notevole importanza la presenza
del caregiver quando in grado di rendere piu gradevoli le pietanze e di
migliorarne la palatabilita.

L’analisi dei risultati dimostra una buona aderenza al
trattamento dietetico ipoproteico LPD supplementato.
L’adeguarsi a uno schema dietetico ha permesso di correggere errori alimentari

La posologia di aminoacidi essenziali e chetoanaloghi (1 che contribuivano alla progressione della CKD e al peggioramento dello stato

q . . nutrizionale; infatti, molti dei pazienti coinvolti nello studio preferivano, nella
cp/ 10 kg 2220 corporeo/ die) da assumere durante i pasti fase precedente la prescrizione dietetica, evitare una serie di alimenti per I’errata
principali é stata ritenuta accettabile dal campione preso in convinzione che fossero potenzialmente dannosi per le patologie da cui erano
esame. affetti.
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Tale approccio dietetico-nutrizionale si ¢ rivelato determinante nei

. pazienti ultra-anziani, che, a causa della loro fragilita, richiedono un
Il significativo miglioramento della funzione renale (GFR,

azotemia) e la conseguente riduzione del rischio di trattamento approccio personalizzato ¢ il piu possibile conservativo alla
sostitutivo (KRFE) in pazienti di eta cosi avanzata dimostra un
comprovato beneficio della TDN in questa categoria fragile di
soggetti e non ne determina uno stato di malnutrizione. (emodialisi, dialisi peritoneale) che espone il paziente ad un

patologia al fine di evitare o ritardare il trattamento sostitutivo

aumentato rischio di morte.
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Impatto di una dieta ricca in probiotici e prebiotici in gravi-
danza sulle infezioni neonatali e relativi sintomi nel neonato
e lattante

C. Matassoni?!, R. Valentini!?

! DIMED - Dipartimento di Medicina Universita degli Studi di Padova
2 UOC Dietetica e Nutrizione Clinica AOPD

RAZIONALE DELLO STUDIO:
Definizione e funzioni del micobiota

XXV CONGRESSO NAZIONALE AD

Bologna
17-19 ottobre 2024

Hotel Sa Regency
Via del Pilastro, 2
* MICROBIOTA: «Vinsieme di esseri viventi in un luogo», insieme di microrganismi ( es. batteri Lactobacillus
e Bifidobacterium) che occupano diversi ambienti ed apparati nellorganismo umano, tra cui anche il tratto
gastrointestinale

IMPATTO DI UNA DIETA RICCA IN PROBIOTICI E PREBIOTICI IN :
GRAVIDANZA SULLE INFEZIONI NEONATALI E RELATIVI funzionalits e motilta Regolazions del metabolismo
SINTOMI NEL NEONATO E LATTANTE ntestinale ¢ integrita della i alcuni macronutrienti e
mucosa N /’ micronutrienti, produzione di
FUNZIONI metaboliti (SCFA)
MICROBIOTA
" INTESTINALE

C. Matassoni', R. Valentini'2
'DIMED - Dipartimento di Medicina Universita degli Studi di Padova, 2 UOC Dietetica e Nutrizione Clinica AOPD

ALTRE: Relazione con funzionalita del
sistema nervoso centrale, renale,
epatica, della cute e del tratto

regolazione della risposta vaginale, modulazione lipidi circolanti
nf .

A D I ers
‘Associazione Italana

i Dietetica e Nutrzione Clinica

RAZIONALE DELLO STUDIO:
Individuazione prodotti probiotici e prebiotici

RAZIONALE DELLO STUDIO:

Fattori che influenzano la composizione del microbiota

ETA' ADULTA:

PROBIOTICI PREBIOTICI
FATTORI ENDOGENI Vagial Cesavean| Full agut . P PR,
2 Genetica oty e o Prodotti contenenti microrganismi vivi e vitali che, se | | Sostanze non digeribili che costituiscono un substrato
. s i itari [o— somministrati in quantita adeguata, ico per il microbi imi: la
istema immunitario i~ ] femted benefici alla salute dellospite ottimizzando il composizione
* Condizioni patologiche microbiota
*  Secrezioni, pH, motilita e
permeabilita intestinale o]
« Interazione tra le specie & el

batteriche presenti

‘ s <<)>
V] -

Jles

FATTORI ESOGENI
*  Alimentazione:
assunzione di probiotici e

prebiotici
« Utilizzo di antibiotici e altri 4
farmaci
* Localizzazione geografica, | [Smerts] [feons ricion =3
* Interventi chirurgici [Y—
+Abitudine al fumo Fact drobiomein ary e

ping the

38 | DICEMBRE 2024 - VOLUME VIIl - NUMERO 3



XXV CONGRESSO NAZIONALE ADI
Bologna, 17-19 ottobre 2024

RAZIONALE DELLO STUDIO: ADL. OBIETTIVO DELLO STUDIO: ADI.

Correlazione microbiota materno e microbiota neonatale

DIETARICCA IN
PROBIOTICI E
Colonizzazione MICROBIOTA STATO DI FUNZIONALITA PREBIOTICI IN Colonizzazione MICROBIOTA STATO DI FUNZIONALITA
microbica del NEONATALE SALUTE IMMUNITARIA R microbica del NEONATALE SALUTE IMMUNITARIA
neonato ADEGUATO NEONATALE OTTIMIZZATA neonato ADEGUATO NEONATALE OTTIMIZZATA
MICROBIOTA Colonizzazione Colonizzai

MATERNO microbica del MICROBIOTA microbica del
ADEGUATO latte materno MATERNO Jatte materno RIDUZIONE
ADEGUATO SINTOMI DI

Depressione e ansia post INFEZIONE

STATO DI SALUTE partum, funzionalita NEONATALI
DELLA MADRE gastrointestinale, risposta

immunitaria...

METODOLOGIA E MATERIALI: ADI. COMPOSIZIONE DEL CAMPIONE: ()}:¥08

RECLUTAMENTO PAZIENTI MONITORAGGIO g
ambultorodedato o o, w0 |ty | SFOPT | o auestonariosusinomi i st neonatte L [P EVIEEC Y INCREMENTO TR EETED
Dietetica e Nutrizione Clinica dellAzienda impatto sulla qualita di vita a 2 settimane, 1

Ospedaliera di Padova ] mese e 3 mesi dalla data del parto

T 2)29,64 kg/m? a) 7,2kg Dieta equilibrata
b) 30kg/m? b) 83kg b) Trattamento obesita

f GRUPPO Raccomandazioni nutrizionali per una [supplementazi dott probiotici | =)
A dieta ricca in probiotici e prebiotici upplementazione prodotti probiotici , S Py T——
" b) 23,8kg/m? b) 18kg( 1) b) Dieta vegana
GRUPPO :_accoTanr{azion:]_nuyr_izionalg_pef{ma c ) 15 A3eke/m: ) 17ke() a) Dieta equilibrata
B ieta ricca in probiotici e prebiotici )5 b)19.9ke/m: b) Skg(d) b) Prevenzione DGM
. artificiale per iche cliniche
DROP-OUT: * Paziente non ricontattabile
ieta equilibrata 4 pazienti « Paziente non disponibile ad aderire alle ioni fornite

Data presunta del parto posticipata

RISULTATI ATTES _ RISULTATI INIZIALI: presenza di sintomi neonatali @ _

NUMERO MEDIO SINTOMI COMPLESSIVI NUMERO MEDIO SINTOMI COMPLESSIVI
(sintomo x coefficiente frequenza) DIVERS! (indipendente da frequenza)

1) Diminuzione della presenza di sintomi di infezioni neonatali nei neonati appartenenti al s

gruppo A, rispetto ai neonati appartenenti al gruppo B e C ed una diminuzione della 0 N
presenza di sintomi di infezioni neonatali nei neonati appartenenti al gruppo B, rispetto ai , .
neonati appartenenti al gruppo C .
2) Diminuzione dell'y 2 .
mnm_e_d_e_e_au_&o_fml“ae appartenente al gruppo A rispetto al gruppo B e B . .
Ced una diminuzione dell'impatto dei sintomi di infezioni neonatali sulla qualita di vita . | -B 1 . : : A

del neonato e del relativo nucleo familiare appartenente al gruppo B rispetto al gruppo C

W2SETTIMANE w1 MESE W2SETTIMANE mTOT 1MESE
Numero medio di sintomi complessivi, moltiplicati per il Numero medio di sintomi complessivi diversi,
relativo coefficiente di frequenza, manifestati nei neonati indipendente dalla frequenza di presentazioni,

nel periodo delle prime due settimane di vita e del primo manifestati nei neonati nel periodo delle prime due
mese di vita. settimane di vita e del primo mese di vita.
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RISULTATI INIZIALI: impatto sulla qualita di vita ﬁ

RISULTATI INIZIALI: presenza di sintomi neonatali @ AD L.

Percentuale di NUCLEI FAMILIARI la cui
qualita di vita & stata impattata dallo stato
jormente presente Percentuale di NEONATI il cui stato di salute di salute del neonato
ha impattato sulla qualita di vita

A Irritabilita e stato di agitazione; coliche -
B Coliche
C Distensione addominale e/o gonfiore

+ Sintomo i presente nel ‘coliche”, seguito da “irritabilita, stato di agitazione”

. Categoria i presente nel sintomi intestinali

‘GRUPPO | MOD:

W2SETTIMANE w1 MESE W 2SETTIMANE 1 MESE

| MODA: riposo notturno e ore di sonno

MODA: ore di riposo

LIMITI DELLO STUDIO e

PROSPETTIVE FUTURE CONCLUSIONI

LIMITI DELLO STUDIO:

+ Numerosita campionaria limitata ——
o o Inattendibilita
* Tempistiche limitate statistica dei risultati MICROBIOTA E \mpatto positivo sullo stato di
* Influenza stagione climatica su presentazione sintomi emersi dai dati ad oggi ARRICCHIMENTO DELLA Strumento terapeutico salute, e qualita di vita del
o o X raccolti AUMENTAZIONE MATERNA | gl preventivo, routinario, non —) NEONATO, della MADRE e del
. diisolare ulteriori fattori CON PROBIOTICI E invasivo NUCLEO FAMILIARE circostante
confondenti PREBIOTICI
SOLUZIONI: Ottenere evidenze significative e raccomandazioni:
> Ampliamento dello studio in atto
R - . . . + AMPLIAMENTO dello studio attuato
- Modello di riferimento per lo sviluppo di studi futuri + MODELLO DI RIFERIMENTO per studi futuri
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NUTRI-MENTE: educazione alimentare nell’Alzheimer

M. Morin?, E. Frasson?, A. Addis3, R. Valentini* e G. Travaglia®

DIMED-Dipartimento di Medicina - Universita di Padova

! Dietista in libera professione

2 Servizio Dietetico di Cittadella Azienda ULSS 6 Euganea

3 CDCD Distretto 4 Alta Padovana

4 UOC di Dietetica e Nutrizione Clinica Azienda ospedaliera di Padova AOPD
> UOC di Dietetica e Nutrizione Clinica Azienda ospedaliera di Padova AOPD

y y

XXV CONGRE NAZIONALE Al XXV CONGRE NAZIONALE
Coﬂolgna '7-5“7s°'°'°bf= 2024 - @A D I‘m "L'v Cololgna l7-sws o?ohre 2024 2 ®A D I',,.
A3

=1 Perché parlare di alimentazione e Alzheimer?

NUTRI-MENTE: educazione alimentare II'morbo di Alzheimer va a colpire alcune aree dell’ippocampo
: ) portando ad alcuni cambiamenti, tra cui cambiamenti alimentari:
nell’Alzheimer

|:> Aumenta il consumo e la ricerca di cibi zuccherati e dolci;

M. Morin!, E. Frasson?, A. Addis3, R. Valentini* e G. Travaglia® HEH P
DIMED-Dipartimento di Medicina - Universita di Padova 1-Dietista in libera professione 2-Servizio Dietetico di Cittadella =) Presenzadidisgeusia; @
Azienda ULSS 6 Euganea 3-CDCD distretto 4 Alta Padovana 4- UOC di Dietetica e Nutrizione Clinica Azienda ospedaliera
di Padova AOPD 5- UOC di Dietetica e Nutrizione Clinica Azienda ospedaliera di Padova AOPD =) Disfagia.
Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI

Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI

y y

@anL @4pL
Conseguenze NUTRI-MENTE
Progetto di prevenzione terziaria

-Rischio di sviluppare malnutrizione; -
-Rischio di sviluppare diabete, ipertensi ipercol olemia e IpoteSI di partenza

neuroinfiammazione.

g E stati ipotizzato, che un incontro di educazione alimentare, volto
a fornire le corrette indicazioni e i giusti consigli (anche pratici),
possa aiutare i caregiver a prendersi cura al meglio del proprio
familiare facendo fronte a tutti i cambiamenti alimentari causati
dalla malattia.

Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI

Una dieta basata su un Modello Mediterraneo e un buon stile
divita bb ili e pr
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XXV CONGRESSO NAZIONALE odil).» XXV CONGRESSO NAZIONALE st
@abL f @abL f

Obiettivi dello studio: cosa si & indagato? Descrizione del campione, materiale e metodi
o —— — - 20 CAREGIVER 20 FAMILIARI COLPITI DA
Limportanza attribuita all'alimentazione; ALZHEIMER
Lali 3 N . GENERE: 90% donne e 10% GENERE: 20% donne e 80%
come tie S o
cardiovascolari, epatiche, renali, tumorali); uomint eIl
o - . ETA": dai 60 agli 86 anni ETA’: dai 63 agli 86 anni
L'alimentazione come prevenzione verso le demenze;
BMI: dal 20,5 al 27,4 BMI: da 21,3227
Le attuali abitudini alimentari dei pazienti; uaZ4,7 a :23’9 @
. i ol N i : dall Partecipazione ad un incontrodi ~ MEDIA GRADO DI
L::lr:tl:;:_mentl alimentari e comportamentali causati dalla educazione alimentare SCOLARIZZAZIONE: terza media
Vefficacia di int el e Somministrazione di questionari  ANNO DI DIAGNOSI: dal 2018 al
efficacia di interventi di educazione alimentare. gy it SE
Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE ol XXV CONGRESSO NAZIONALE
OapL @AD!

RISULTATI Quanto pensa che I'alimentazione sia importante Secondo questionario
nel Morbo di Alzheimer?

Comparsa di segni e sintomi legati a

Prima della malattia I'alimentazione
Primo questionario seguita era la stessa?

disfagia
Importanza alimentare
.

Poco Moderatamente m Abbastanza m Molto No minparte =Si =

Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI

aSi = No

Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE
@A

Secondo questionario
PRE POST

ot
|| P XXV CONGRESSO NAZIONALE
ok ®an!

Secondo questionario

PRE POST

Frequenze di consumo Frequenze di consumo Frequenze di consumo
10
| 11 l
o 1o
& &

i | 11l .1
RRIRIEE I ||I|||.||..
; x “Lodmln !l G

Frequenze di consumo

o

o & ¥
& & ¢
&

|
S

Maftesca Verdura frtasecca Do

Tatigoni #4Siolte w2-3vole MRaramente 1omeno 1) Tutdigomi w4

te W23wle WRaramente (Lomenod 1) waamente (1omero &

Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI
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XXV CONGRESSO NAZIONALE A, XXV CONGRESSO NAZIONALE A,
os1 onot

Secondo questionario Secondo questionario
PRE POST PRE POST
Consumo di frutta Consumo di frutta Quanti litri di acqua beve in un Quanti litri di acqua beve in un
giorno? giorno?

<1l strallelSL <lL =trallelsl
>3 frutti/die = 2-3 frutti/die  2-3 frutti/week >3 frutti/die  w 2-3 frutti/die 23 frutti/week

Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI

Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE i) XXV CONGRESSO NAZIONALE i)
OapL OapL

Secondo questionario condus'°n|
PRE POST | caregiver oggetto di studio sono al corrente che I'alimentazione sia un
Attivita fisica Attivita fisica | fattore importante in ambito di salute generale, ma non in un contesto di

malattia, quale I'Alzheimer;

Il decadimento cognitivo modifica I'alimentazione e i comportamenti
( | legati ad essa. Pertanto & importante personalizzare quest’ultima in
relazione alla patologia;

50%)

:\ meglio i comportamenti alimentari del familiare evitando I'insorgere di
ulteriori condizioni che potrebbero aggravare il quadro clinico presente.

3 Promuovere una prevenzione terziaria pud aiutare i caregiver a gestire al

Mai = <3 volte/week __Ogni giorno Mai = <3 volte/week __Ogni giorno

Matilde Morin co ICAZIONI ORALI

Matilde Morin COMUNICAZIONI ORALI
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Valutazione impedenziometrica del paziente con diabete
Mellito tipo 2 in trattamento con farmaci SGLT2i

C.M. Peroni, V. Martinez, M. Petrelli

Clinica di Endocrinologia e Malattie Metaboliche. Azienda Ospedaliera Universitaria delle Marche - Ancona

y y

Y O o AL @ApL L2 K O e AL @ADL

Titolo sessione Comunicazionl Orali sessione parallela 17.10.2024

Titolo Relazione Valutazione impedenziometrica del paziente con diabete Mellito tipo 2 in Valutazione impedenziometrica del
trattamento con farmaci SGLT2i paziente con diabete Mellito tipo 2 in
trattamento con farmaci SGLT2i

Lavoro qualifica Medico in Formazione specialistica in Scienza Dell’Alimentazione
Azienda Ospedaliera Universitaria Delle Marche

Carlotta Maria Peroni, Vanessa Martinez, Massimiliano Petrelli
Clinica di Endocrinologia e Malattie Metaboliche. Azienda Ospedaliera Universitaria delle Marche - Ancona

Nome Cognome COMUNICAZIONI ORALI COMUNICAZIONI ORALI

y y

XXV CONGRE NAZIONALE ! XXV CONGRE NAZIONALE
DA v @ADL |2 O Pyt 0

| farmaci glicosurici riducono il riassorbimento di glucosio al livello renale con conseguente

escrezione urinaria di glucosio. FATTORI DI RISCHIO CARDIOVASCOLARI

L

Secondo gl studi cinici... BMI: > 25 kg/ m?

EMOGLOBINA GLICATA

PRESSIONE ARTERIOSA

E ® o comonto Rapporto Vita/altezza ( WHtR) cutoff: > 0.53 (Uomini), >0,54 (Donne)

= ) i Rapporto Vita/fianchi (WHR) cutoff: >1 (Uomini), >0.85 (Donne)

s FILTRATO GLOMERULARE a . . o o " . .

= Pressione arteriosa sistolica e d lica elevata in ambul. jo: >130/139

mmHg e 70-89 mmHg

Si ha una perdita di circa 200- 300 keal al giorno

ety G P o ab o e
TRGKEDI1 00083 Egu 2071 Now 25 PAAD: 210827
Coran it

5 scmitO ot o 2014800133 45

. Tha Lance Putic ool 2017 2 (5 poedt-o5.

COMUNICAZIONI ORALI COMUNICAZIONI ORALI
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XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 17-19 ottobre 2024

VALUTAZIONE BIOIMPEDENZIOMETRICA

XXV CONGRESSO NAZIONALE
@AD

Adulto

70%

-Valutazione accurata della composizione corporea
-Tecnica non invasiva e affidabile

-La tensione misurata viene utilizzata per calcolare
I'impedenza bioelettrica corporea, suddivisa in
resistenza e reattanza, che puo essere utilizzata per
stimare parametri corporei come acqua corporea
totale (TBW), massa magra (FFM), massa grassa

Neonato

80%

Massa Magra Acqua corporea totale (TBW)
(FFM, Fat Free Mass)

Massa Grassa (FM)

L'acqua &l costituente principale del corpo
umano.

(FM) -Massa Magra (FFM, Fat Free -
Tutti i grassi estraibili dal tessuto adiposo =) (D= . =Bz
: % del peso corporeo
~Kyle UG, Bosacus L, De Lorenzo A, et al. Anais i impedenza bioeltiria - parte I evision di principi . ~Chimicamente, la FFM risulta « Nella donna di rferimento il 56 - 58% del
metodi. Nutizione clinica -2004; 23 (5):1226-1243. doi: 10,1016l 2004.06.004 e 19- P P

~Foster KR, Lukaski HC. Whole-body impedance-what does it measure? Am J Clin Nutr. 1996

p 3
Sep;64(3 Suppl):3885-396S. doi: 10.1093/ajcn/64.3.388S. PMID: 8780354, 20%), acqua (TBW, 73%) minerali

(MM, 6%) e glicogeno (Gn, 1%).

COMUNICAZIONI ORALI COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE tils XXV CONGRESSO NAZIONALE il
st st

STUDIO CLINICO
18 pazienti diabetici
CHI? di tipo 2 che hanno

introdotto terapia

con farmaci scoro i e Dot :
gicosurici ——> 16 patleti—>6 Maschi e 10 emmine |

I::> Variazione nella composizione corporea:
QUANDO?
FM. FFM, TBW.

DOVE?

COMUNICAZIONI ORALI COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 17-19 oftobre 2024

Materiali e Metodi

XXV CONGRESSO NAZIONALE i)
OabL

T
- | dati sono riportati come media * deviazione standard
- Test T-student

R y/
. - Statisticamente significativa una P-value <0,05
) - Estremamente significativa una P-value <0,001
Bilancia a bascula Nastro metrico Blolpedeiziometso Software «Sifa 8 !
(Health o meter) flessibile (Lmpedibieaing Dicta»

COMUNICAZIONI ORALI COMUNICAZIONI ORALI
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XXV CONGRESSO NAZIONALE Al
ot

XXV CONGRESSO NAZIONALE
@apL

RISULTATI E DISCUSSIONI

BMI
3 mesi PESO CORPOREO 6 mesi . .
3 mesi 6 mesi
Paired ttost
Paired ttest
ey o iy soe oo o
Hypothesized Difference = 0 Hypothesized Difference = 0 Hypothesized mmnnu; o - Split By: so
Mean Dt DF MeanDifl. OF tValue o oo, | e e . Hypothesized Difference = 0
PESOTO, PESOTH: T, 4150 15 PESOTO, PESOT2T. 7169 15 6014 STETER ol s e Mean Difl. DF
FESOTOFESOTIP 51%] 9 PESOTO, PESO T2 F 830 9 5741 BMITO, BMIT1: M 795 5 1156 M T0 BN T2: To. 2081 18
PESOTO, PESOTH:M 207 5 BMITO, BMI T2 F 378 9
PESOTO, PESOT2:M 5217 5 2670 BMITO, BMI T2 M 1,698 5

Tutti i dati trovati sono in linea con i dati della letteratura

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 1719 oftobre 2024

COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 1719 oftobre 2024

COMUNICAZIONI ORALI

CIRCONFERENZA VITA CIRCONFERENZA FIANCHI Vita/Altezza Vita/Fianchi
Paired t-test Paired Paired t-test
Split By: sesso Split By Split By: sesso.
: Paied ttost
Hypothesized Difsronce =0 oot Hypothesized Diference =0 el
5 i Mean DIt OF OF tvae T ke S
CV T0, CV T1: Total 5506 15 CF T0, CF T1: Total 8344 15| 397 . VITAALTEZZA TO, VITA/ALTEZZA T1: 034 15 523§ Mean Diff. DF
CVT0,CVT1:F 6760 9 CFT0,CFT1: F 6850 O 4301 3 MESI  vitwaLTEzZzA To, VITAALTEZZA T F 043 9 6984 VICF T0, CVICF T1: Total 005 15
CVTO,CVTIM 3417 5 CFTO0,CFT1:M 2833 5 1247 VITA/ALTEZZA TO, VITA/ALTEZZA T1: M 018 5 1534 'CVICF T0, CVICF T1: F 005 9
GVICE T0, GVIGF T1:M ws s
Paired ttost stgrome Paired test
SpitBy. sess0  Hypotheszed Difeence = Sl By: sesso
Hypothesized Difference = 0 6 mesi MeanDiff. DF tValue iypothesized Difference = 0
. MeanDif. DF Ve on_or VITALTEZZA TO, UITAIALTEZZA T2 05| 15 a MeanDif. DF (Voo
CETIESI o ro.cvrerou [ som] 1] 4902 crTocrTTom | tosu 15 VITAALTEZZA T0, VITAALTEZA T2 F o0 o azs BvcETo, cvicF T2 Towl | otz 15 -e24
cvTo.ovTz 2 o s ormorrir [ _usel VITALTEZZA To, WTAALTEZZA T2 M o s VICE To, QvicE T2 F ws s s
cvTo.cvTzm st 5 ass GvicE To, GUICE T2 o0 5 20

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 17-19 oftobre 2024

COMUNICAZIONI ORALI

@ADI‘

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 17-19 oftobre 2024

COMUNICAZIONI ORALI

PAS PAD
RISULTATI EMOGLOBINA GLICATA
Mean Diff. DF Mean Diff. DF
3 MESI
Total 10,313 15 6,563 15
F 7,500 9 7,500 9 Hypothesized Difference = 0
M 15,000 5 5,000 5 Mean Diff. DF
hb giicata % TO, hb glicata T2: Total 1205 15
hb giicata % TO, hb glicata T2: F 1203 9
hb giicata % TO, hb glicata T2: M 1058 5
Mean Diff. DF Mean Diff. DF  t-Value
Total 10,938 15 Total 8,938 15 4,588
6 MESI 8500 9 F 11,300 9 5634
M 15,000 5 M 5,000 5 1,369

COMUNICAZIONI ORALI
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XXV CONGRESSO NAZIONALE @ XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 17-19 ottobre 2024 Bologna 17-19 ottobre 2024

FM FFM TBW
Mean Diff. DF  tValue meanum.  ULF  tvaiue :
3 MESI Total 2837 15 3,020 To 1369 15 2625 Mean Diff.  DF  t-Value
F 3910 o 3450 5 e I 3 MESI 1w To, TBW T2: Total 1531 15 3523
M 1050 5 707 i e I ) TBW TO, TBW T2: F 1400 9 2432

TBW TO, TBW T2: M 1,750 5 2,470

Mean Diff. DF  t-Value

6 MESI Total 4206 15 3692
F 5480 9 4,058

M 2083 5 1,118

Mean Diff. DF  t-Value
To... 2,125 15 4,270
{2 2,060 9 3,610
M 2,233 5 2,233

Mean Diff. DF  t-Value
TBW T, TBW T1: Total 1,087 15 2,996
6 MESI o
TBW TO, TBW T1: F 920 9 2048
TBW TO, TBW T1: M 1,367 5 2,099

CTOMUNICAZIONI ORALI
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DISCUSSIONE
CONCLUSIONI

T1 T2
Peso corporeo
Hb1Ac
S m | D
PAD Diminuzione sia al tempo T1
Circonferenza vita sia al tempo T2 FEM l l
Circonferenza altezza
Rapporto vita/altezza
Rapporto vita/fianchi IBW @ l
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Perdita
maggiore di

massa grassa

Diminuzione
peso

corporeo

Miglioramento
parametri )

antropometrici /0}%
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Profilo degli acidi grassi in donne infertili con sovrappeso/
obesita e in attesa di PMA sottoposte a VLCKD con pasti so-
stitutivi e supplementazione con omega 3

A. Piontini, Team multidisciplinare Centro Obesita e Lavoro

Centro Obesita e Lavoro, UOC Medicina del Lavoro, Fondazione IRCCS Ca’ Granda Ospedale Maggiore Policlinico di Milano (MI)

y y

XXV CONGRESSO NAZIONALE i), XXV CONGRESSO NAZIONALE i),
AL AL

Introduzione
Sessione 3

. . . .. . e * In letteratura non & ancora del tutto chiaro I'effetto combinato di una dieta VLCKD e di una
Profilo degli acidi grassi in donne infertili con supplementazione con acidi grassi polinsaturi (PUFA) w3

sovrappeso/obesita e in attesa di PMA sottoposte a
VLCKD con pasti sostitutivi e supplementazione con
omega 3 VLCKDQ PtJ’gA

Dott.ssa Alessandra Piontini Biologa Specialista in Scienza dell’Alimentazione

Acidi grassi polinsaturi
essenziali w3

]

Synthesis pathway

Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI

ADL _lusth ADL st
Introduzione Obiettivo dello Studio

« Sebbene tale (\, * Lobiettivo del presente studio & quindi valutare gli effetti su:
combinazione (dieta +
. ) Parametri
w3

supplementazione)
sembrerebbe apportare

* In seguito ad VLCKD con supplementazione di PUFA w3 (EPA 0,6 mg-DHA 0,4 mg) in
donne infertili con sovrappeso/obesita e in attesa di PMA.

un miglioramento su pit [ VLCKD
fronti: \
D. De Luis et al, Endocrine. 2016 i I~
M. Rondanelli et al, Endocrine. 2021 @ &+ SEZ
Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI
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Materiali e Metodi Materiali e Metodi

Popolazione campionaria Strumentazione utilizzata
* Nello studio pilota 37 pz hanno seguito la dieta VLCKD tra TO-T1 (durata 3 mesi) (eta 36 | dati raccolti sul profilo degli acidi grassi sono stati ottenuti tramite la tecnica della
anni, BMI medio T, 38,2 Kg/m? ). gascromatografia Shimadzu Nexis gc-20230
 Siéanalizzato il profilo degli acidi grassi della coorte di 32 pazienti vs 37 (5 missing data). | dati relativi alla composizione corporea sono stati ottenuti tramite bioimpedenziometria

vettoriale Mascaretti BIA-DEX.

)

aIADEX

Gascromatografia Shimadzu
Nexis gc-2023

Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI
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OapL 4!

Materiali e Metodi Materiali e Metodi

s

Protocollo dello studio: - Protocollo nutrizionale suddiviso in 3 fasi: attiva, di =
Lo studio si articola in 3 fasi: T, (arruolamento-prima visita), T, (dopo 3 mesi di dieta VLCKD), T, rieducazione e di mantenimento
(dopo 3 mesi di dieta di transizione), T; (dopo 3 mesi di dieta di mantenimento) -Apporto di CHO < 50g/die (~13% delle Kcal tot)
Schema dietetico: -Apporto di Proteine di alto valore biologico (= 1,2g per

Lo schema dietetico & ripartito in 3 step: 3 mesi con VLCKD con pasti sostitutivi e supplementazione, kg di peso corporeo ideale) (143% delle Kcal tot) .
e A i di diota inocalorica di mantenimento.
seguiti da 3 mesi di LCD e 9 mesi di dieta ipocalorica di mantenimento. _Apporto di lipidi (=15—30g die ~44% delle Keal tot)(da
olio di oliva ed acidi grassi polinsaturi ®3 derivanti dalla .
supplementazione)
W SKD . orto -Apporto kcal complessivo: < 800Kcal/die

-Supplementazione con micronutrienti (vitamine,
minerali)

- o W

Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI
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@apr @ab!

Materiali e Metodi Risultati

Dall’analisi del profilo degli acidi grassi si & osservato:

ks

 Integratore alimentare a base di olio di pesce purificato ricco di acidi grassi

omega 3, 2g/die per 3 mesi di cui: * Un mantenimento dei livelli di acidi grassi saturi (SFA), monoinsaturi (MUFA) e polinsaturi

(PUFA).
- EPA ( acido eicosapentaenoico (20: 5 n-3)) 0,600g

-
“
. ) s
- DHA ( acido docosaesaenoico (22: 5 n-3)) 0,400g “
® 0
. .
La supplementazione scelta & in accordo SFA " MUFA ' PUFA i oty
) con le raccomandazioni internazionali per s
. . 37— il protocollo dietetico VLCKD, ma ha "
M. Rondanelli et al, Endocrine. 2021 ) apporti inferior rispetto alle dosi di .
ML syren et al, Clinical Nutrition 2017 supplementazione raccomandate per altre . rons
sA

patologie (es patologie renali) WA PuFA

Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI
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Bologna 17-19 ottobre 2024 Bologna 17-19 ottobre 2024 = =

Risultati - Risultati

+ | PUFA sono rimasti stabili perché si & assistito ad un contemporaneo decremento degli w6

| PUFA sono rimasti stabili perché si & assistito ad un contemporaneo ed incremento degli w3
i - *
H In tal senso il rapportotraw 6 e w 3 & .
g variato in direzione antinfiammatoria N *
(n6/n3 11,5 vs 8,23) (p < 0,05). o w
i i Serie 1 -
: we
° *
) -

ok 2t dorm-ganin astdenics |
i

Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI

Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI

Ah
omor
Risultati Risultati

vy
l—‘—\
* Ad accezione: [EI o —
- dell'acido arachidonico per gli
w6 fre,
dell'acido a-linolenico (ALA)
pergli w3 [

>

i cui rispettivi livelli sono rimasti
costanti come atteso.

Synthesis pathway

Alessandra Piontini COMUNICAZIONI ORALI
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@apL @ADL

Risultati Conclusioni

Parametri ematochimici/indici | La dieta VLCKD con Iopportuna supplementazione pud migliorare il profilo degli acidi grassi
metabolici [ A 4 portando con sé un potenziale effetto antinfiammatorio

Media 10150 o i /v TMEMATH]SOTE[WREIVRT s vedta [

[GUCEMIA | 97,5| 1] w20 1e6d] 85,1 75| 7uo[ond 12 <000 PUFA i

Media SD TO| min max [» INSULINEMIA|  26,4] 213] 32 12s0f 12,5] 75| 37| a2g 13.9] <0.000 VLCKD w3 5 (

HB GUCATA | 36,0] 72| 200 o] 323 1] o] s2d 31| oo i i

PESO | 989 (154) | 75143 | 837 (13,7) Jeo13s [cortor | 199,6] ssueac] zeed] 175,5] o sond 22| oot | i
BMI | 383(56) | 3055 | 32,4(52) [sasu i

lcoL oL 52,2 5] 250 2] 46,3 5 5] mad o] o000
109,1(13,3) | se150 | 96,3 (12,8) |76,5-140|<.001 lcoLLoL 137,1] 712| 49| aono] 110,1] 362 00| 980 269 o001
554(6) | 4376 | 51,6(49) |s1662 [coor |  [TRIGUCERIDI | 1a,8] 5] s20] 5550 93,2] 5] ano] ssad] sue] ooor « Senza un’elevata dose di fone con w 3 si & assistito ad un effetto positivo sui
PmM_[427(116) [ 160 [321(102) [18774 [com pcwourico] o] e sl sl s il 34 nd od ow PUFA con una variazione, in direzione antinfiammatoria, del rapporto w6/ w3 (1 w3 e L w6)
(CREATINNA |07 o] o 1] 08 o od 1d o o

[pcr 06 o5 ol 1] 05 o oa 3 oa os
[

5]
Ev\ 301 |25 [0o] 0| 228 [ws]wolo] 1 | oo |

GGr | 243 [ o w0l w0 15,0 [us] wo[eso] "oy [ <om]|
P | 220 [we[wel o3| 7,6 [s]aaa]s] s | <oom |
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A Q Fondazione IRCCS
CO n c u S | O n I Ca’ Granda Centro Obesita e Lavoro, UOC Medicina del Lavoro, Fondazione IRCCS Ca’ Granda
Ospedale Maggiore Ospedale Maggiore Policlinico di Milano (MI1)
Policlinico
Visti i promettenti risultati, la VLCKD potrebbe rappresentare un utile approccio dietologico, con anche Team multidisciplinare Centro Obesita e Lavoro

un iale effetto antinfi o ed un riscontro ico, per donne:

EASCOCOM

- con sovrappeso-obesita
- con una concomitante condizione di infertilita
- che necessitano di un rapido e cospicuo calo ponderale prima di essere sottoposte a trattamenti di

——
<
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Indagine sul consumo abituale di snack e bevande zucchera-
te in studenti delle scuole primarie della Provincia di Messina

N. Vacirca, M.L. Lo Prinzi

Dietiste - Educatori FED

XXV CONGRESSO NAZIONALE
@abL

Sessione 3 Fuori ECM

l il XXV CONGRESSO NAZIONALE
sl Bologna 17-19 oftobre 2024
Lo stato dell’arte

n \pp! e lobesita rapp quindi un importante fattore di
rischio per lo sviluppo di patologie cronico-degenerative.

Queste patologie gravano sul Sistema Sanitario Nazionale (SSN),
aumentando la spesa pubblica (ricoveri, interventi, degenze) e,

inevitabilmente, inficiando la qualita di vita dei pazienti.

INDAGINE SUL CONSUMO ABITUALE DI SNACK E
BEVANDE ZUCCHERATE IN STUDENTI DELLE QOTrattandosi, du)llque, di un probl:ema priorita.ri.o di salute pubblic:{, in Italia si & resa nec?ssaria
SCUOLE PRIMARIE DELLA PROVINCIA DI MESSINA T'attenta valutazione dello stato di salute della papol g le ed in particolare

di quella infantile, attraverso i sistemi di sorveglianza

Dott.ssa Noemi Vacirca ﬁ { ;’E

Dietista — Nutrizionista — Educatore FED

Lo sviluppo di Sistemi di Sorveglianza con rappresentativita nazionale e territoriale & alla base delle

politiche nazionali di prevenzione e promozione della salute e di contrasto alle malattie croniche.

COMUNICAZIONI ORALI

N. Vacirca, M. L. Lo Prinzi- Dietiste - Educatori FED COMUNICAZIONI ORALI

XXV CONGRESSO NAZIONALE il XXV CONGRESSO NAZIONALE il
@apL @abL L

@ Q. OKkKkio alla Salute CATTIVE ABITUDINI ALIMENTARI DEI BAMBINI E DELLE BAMBINE
E’ IL SISTEMA DI SORVEGLIANZA BIENNALE SUL &lﬁ e i
SOVRAPPESO E L'OBESITA E I FATTORI DI RISCHIO DDF i _ X
CORRELATI NEI BAMBINI DELLE SCUOLE PRIMARIE sl OKkio alla Salute
(CLASSI TERZE 8.9 ANNI). PR o e rea e anno 2023

satimane
1166,9% consum una merenda et mattina

o p— Y
» ~ ATTIVITA FISICA- SEDENTARIETA|

(tempo trascorso davanti
acherte/gste. J ( agli schermi)

L'obiettivo principale é quello di descrivere la variabilita
geografica e I'evoluzione nel tempo:

»DELLO STATO PONDERALE
»>DELLE ABITUDINI ALIMENTARI

»>DEI LIVELLI DI ATTIVITA FISICA SVOLTA DAI
BAMBINI

»>DELLE ATTIVITA SCOLASTICHE FAVORENTI LA
SANA NUTRIZIONE E L’ESERCIZIO FISICO

Noemi Vacirca COMUNICAZIONI ORALI Noemi Vacirca COMUNICAZIONI ORALI
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Lo scopo dello studio

N
/

@rADIL.

> LO SCOPO DELLO STUDIO E STATO QUELLO DI
INDAGARE LE ABITUDINI ALIMENTARI E
LO STILE DI VITA DI BAMBINI IN ETA SCOLARE

» Llobiettivo ¢ stato quello di fornire una fotografia della realta
territoriale, sia della Citta metropolitana di Messina che di
alcuni Comuni della provincia, ubicati sui Nebrodi,
infl i da tradizioni e abitudini ali i differenti
/ﬁ e spesso da stili di vita divergenti.

7 7™

Noemi Vacirca

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 1719 oftobre 2024

Materiali e metodi

@ADL _Ludb

‘CAMPIONE TOTALE DI 636 PARTECIPANTI
SUDDIVISO PER FASCE D'ETA'

»>11 campione totale & stato a sua volta distinto
nelle fasce d’eta comprese tra 6,7 e 8 anni e 9,
10 e 11 anni.

CAMPIONE DI MESSINA £ COMUNI NEBROIDE!
‘SUDDIVISI PER FASCE DETA'

»>Un'ulteriore ripartizione ¢ stata fatta rispetto alle
fasce d’eta e ai Comuni di appartenenza.
- o
Sowovns

Noemi Vacirca

XXV CONGRESSO NAZIONALE il
@apL

Frequenza di consumo snack salati e/o dolci: confronto tra campioni

6-7-8 anni e 9-10 -11 anni
©
©
0 ]
»
0 ? Sl cmone s
. b cavpion 781
WU UVONE QUACHE RARAVENTE WAL NessuiA
GO DURMNTEL VoA nsposTa
GoRNo  sermvana
CAMPIONE 7-3ANNI S AMPIONE 910-11 At

Noemi Vacirca
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@ADL b
Materiali e metodi

>l target oggetto della ril sono stati i bambini delle scuole primarie di Messina e
della provincia, piu precisamente dei Comuni di Mistretta e Torrenova, di eta compresa tra
i6 e gli 11 anni.

» Sono stati distribuiti e raccolti 636 questionari cartacei, in forma anonima, sulle abitudini
li i e sul i 0.

CAMPIONE TOTALE DI 636 PARTECIPANTI
SUDDIVISO TRA MESSINA E COMUNI NEBROIDEI

(MSTRETTA € ToRRENOVA)

Noemi Vacirca
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@ADL _Ludd
Materiali e metodi

Le abitudini alimentari oggetto della rilevazione sono state le frequenze di consumo (tutti i
giorni, pitl volte durante il giorno, qualche volta a settimana, raramente e mai) di:

= Snack dolci (ad esempio: barrette,
merendine, cioccolati, caramelle...)
= Snack salati (ad esempio: patatine,
popcorn, snack al formaggio...)
= Bevande zuccherate, gassate ed energetiche

Inoltre, ¢ stato rilevato anche lo stile di vita, con la frequenza del
movimento e/o dell’attivita fisica pitt strutturata, nell'ordine di:
tutti i giorni, tre volte a settimana, due volte a settimana,
raramente e mai.

COMUNICAZIONI ORALI

Noemi Vacirca

XXV CONGRESSO NAZIONALE i
@anL
Fr di bevande h

q i ate, gassate ed energetiche:
confronto tra campioni 6-7-8 anni e 9-10-11 anni

3559
o 2,719

®

0

s

0

]5 P ‘ 081

10 A cavpioNE 1011
; P g 5 PN 67.3A01

TUTTII PIU'VOLTE  QUALCHE FRARAMENTE  MAI  NESSUNA
GIORNI  DURANTEIL  VOLTAA RISPOSTA
GIORNO  SETTIMANA

MPIONE 6-7-8 ANNI

MPIONE 9-10-11 ANNI

—
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Frequenza attivita fisica: . Risultati confronto campioni 6,7 e 8 anni - 9,10 e 11 anni
confronto tra campioni 6-7-8 anni e 9-10 -11 anni

SNACK SALATI E/O DOLCI
Il >11 trend di consumo & maggiore nei bambini di 6, 7 e 8 anni rispetto a quello di 9, 10 e 11
5 anni.
?: BEVANDE ZUCCHERATE, GASSATE ED ENERGETICHE A
[
zms >1l consumo & maggiore nel campione di bambini di et compresa tra i 9 e gli 11 anni,
o L{‘ anche se il consumo pit volte durante la giornata & maggiore nei bambini di 6, 7 e 8 anni.
15
w0 r P ——
: b awpone 6751
UL SVOTEA  2VOLTEA RARAMENTE  MAI  NESSUNA o /
GIORNI  SETTIMANA  SETTIMANA RSPOSTA MOVIMENTO
»>E’ pil rappresentativo nel campione di bambini tra i 9 e gli 11 anni rispetto al campione di
HCAMPIONE 670 ANNI B CAMPIONE $-10-11 NI 6,7 e 8 anni.
Noemi Vacirca COMUNICAZIONI ORALI Noemi Vacirca COMUNICAZIONI ORALI
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et OADL

XXV CONGRESSO NAZIONALE
@AnL

Frequenza di consumo snack salati e/o dolci: bevande zuccherate, gassate ed energetiche:
confronto tra Messina e Comuni Nebroidei confronto tra Messina e Comuni Nebroidei
Campioni eta 6-8 anni Campioni eta 6-8 anni

@ >
£ Pipipliartint
© e &

e"f &

01243 BAMBINI
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Frequenza attivita fisica: Frequenza di consumo snack salati e/o dol
confronto tra Messina e Comuni Nebroidei confronto tra Messina e Comuni Nebroidei
Campioni eta 6-8 anni Campioni eta 9-11 anni
PSR 53 i *":Mf,zm:';:m.:":::;‘:'

e
: B —— & Q,,,
e i Aot 4 e c@. J’g

G

o s &
S N sf ¢ &
< i r 5 N &"Q.
 MESSINA CAMPIONE DI 243 BAMBINI % COMUNI NEBROIDEI CAMPIONE DI 147 BAMBINI BAMBINI 104 BAMBINI
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OapL

Frequenza di consumo bevande zuccherate, gassate ed energetiche:
confronto tra Messina e Comuni Nebroidei
Campioni eta 9-11 anni

b coumnastoun caumoneor s
Ao 38 S

% MESSINA CAMPIONE DI 142 BAMBINI % COMUNI NEBROIDE| CAMPIONE DI 104 BAMBINI

COMUNICAZIONI ORALI

Noemi Vacirca

XXV CONGRESSO NAZIONALE

Bologna 17-19 ottobre 2024

Risultati campioni ripartiti per

eta ed appartenenza geografica \/

SNACK SALATI E/O DOLCI E BEVANDE
[ ZUCCHERATE, GASSATE ED ENERGETICHE

> 1 bambini di eta compresa tra i 6 e gli 8 anni e i 9 e gli 11 anni che abitano i Comuni Nebroidei

registrano freq di pit spi rispetto ai pioni di bambini delle stesse eta
che vivono a Messina.
N MOVIMENTO

» I bambini di 6, 7 e 8 anni e di 9, 10 e 11 della Citta Metropoli vantano una d al
movimento maggiore e tassi piu bassi di sedentarieta rispetto ai bambini che abitano in

provincia.
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Discussione

QOIn riferimento al movimento, si registra nei Comuni della provincia un minor tasso di

@ADL «L_,‘

attivita fisica svolta rispetto alla Citta metropolitana.

OTutto cid va ad avvalorare la tendenza sempre maggiore a non svolgere movimento

all’aperto e/o attivita fisica strutturata bensi I'inclinazi dei bambini ad e uno stile

di vita sedentario, utilizzando i dispositivi elettronici nella maggior parte del tempo libero.

OTuttavia, ¢ opportuno sottolineare come nella Cittd metropolitana & possibile che si

i favorenti il

concretizzino pit rispetto ai piccoli Comuni.

Noemi Vacirca COMUNICAZIONI ORALI
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XXV CONGRESSO NAZIONALE
@ADL
Frequenza attivita fisica:
confronto tra Messina e Comuni Nebroidei

Campioni eta 9-11 anni

326

» 163
= 1057
= 96 0,96
o LSS COMUNI NEBROIDEI CAMPIONE DI 147 BAMBINI
t 5 MESSINA CAMPIONE DI 243 BAMBINI
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Discussione

0 Lo studio condotto ha messo in evidenza che le tendenze alimentari e lo stile di vita dei
bambini del campione, oggetto dell'indagine, stanno nettamente risentendo dei
cambiamenti della societa moderna.

@ADL

0 Le abitudini alimentari mutate si riflettono anche sui campioni di bambini distinti tra la
Citta metropolitana e i Comuni della provincia di Messina, con un trend maggiore di
di snack p i ieb d h proprio nei t i che abitano la

provincia rispetto alla citta.

Q Questo risultato & piuttosto sorp le scelte ali i sane sono sempre state

Telemento caratterizzante delle abitudini alimentari nei piccoli comuni, influenzate
di li i lidate e dall'utilizzo di prodotti stagionali,
alle p ioni della citta.

B

positi da 3

locali e a km 0, in cont

PP

COMUNICAZIONI ORALI

Noemi Vacirca

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 17-19 oftobre 2024

&
@f/ Conclusioni

@ADL «L”'

% Alla luce di questi risultati e del trend sempre in crescita di sovrappeso ed obesita della

popolazione infantile, la prevenzione nutrizionale assume sempre pi un ruolo di rilievo per

I isizi precoce di i corrette e sani stili di vita.

% Imparare sin da piccoli ad ali i do il modell con porzioni frugali,
rispettando le frequenze e la stagionalita e prediligendo i prodotti del territorio, rappresenta il
sistema pill efficace per mantenere il peso nel range della normalita e prevenire le patologie
cronico-degenerative associate.

¢ Svolgere una regolare attivita fisica permette di trarre numerosi benefici per garantire benessere

psico-fisico. Il movimento non soltanto aiuta a mantenere lo stato di salute nel tempo, ma
S 5

favorisce lo sviluppo e la coordi anche il tono dell'umore e stimolando la

socializzazione.

Noemi Vacirca COMUNICAZIONI ORALI
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Valutazione di pratiche alimentari nei primi 12 mesi di vita e
stato nutrizionale in un contesto urbano di un Paese a basse

risorse (Beira - Mozambico)

A. Vettorl, S. Calgaro?, E. Rostirolla3, B. Cebola? A. Muhelo?, R. Valentini?, I. Rosato?, G.

Putoto?, G. Verlato3

L Universita di Padova, Padova, Italia

2 Unita Operativa di Ricerca, Medici con I’Africa CUAMM, Padova, Italia
3Servizio di Nutrizione Pediatrica, TIN, Azienda Ospedale Universita di Padova, Padova, Italia

4Ospedale Centrale di Beira, Mozambico

ADI. ]c

‘Associazione Italiana
etica e Nutrizione Clinica
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Hotel Savoia Re
Via del Pilastro, 2 -

VALUTAZIONE DI PRATICHE ALIMENTARI NEI PRIMI 12 MESI DI VITA
E STATO NUTRIZIONALE
IN UN CONTESTO URBANO DI UN PAESE A BASSE RISORSE (BEIRA - MOZAMBICO)

Anna Vettor1 , Serena Calgaro2 , Eleonora Rostirolla3 , Bonifacio Cebolad , Arlindo Muhelod ,
Romina Valentini1, Isabella Rosato1 , Giovanni Putoto2 , Giovanna Verlato3

, Padova, talia,

L TIN, Padova, ltalia,

i)

XXV CONGRESSO NAZIONALE ADI | 17-19 otfobre | Bo

MATERIALI E METODI

Disegno dello studio \‘
studio osservazionale retrospettivo in una coorte di
bambini ricoverati presso il dipartimento di Pediatria
dell'Ospedale Centrale di Beira, i

Criteri di inclusione

+ Etd compresa fra é e 23 mesi

« Ricovero presso le unita operative non
del Dipartimento di

J Pediatria
Fasi dello studio

Raccolta dei dati

Prima fase: L
« Analisi descrittiva di pratiche di allattamento ed alimentazione Questionario 50"""”"'"'5"0'0 dal
complementare personale direparto

durante la degenza ospedaliera
ai caregivers dei bambini

+ confronto fra
- bambini con malnutrizione cronica (casi)
z-score dell’altezza-per-eta <-2 al momento dell’indagine
- bambini con stato nutrizionale nella norma (controlli)
z-score del peso-per-altezza > -1
e z-score dell’altezza-per-eta > -2 al momento dell’indagine
Seconda fase: analisi descrittiva dell’Early Child Development

I wwwaditaliaorg
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RAZIONALE DELLO STUDIO

La malnutrizione cronica infantile & ancora oggi
uno dei p! di salute
alivello globale (148.1 milioni di bambini),
soprattutto nei Paesi in via di sviluppo

< 5 anni di eta soffrivano di cronica

‘ nel 2020 il 37.5% dei bambini mozambicani

Fonle: UNICEF, WHO, World Bank Group, Joint Child Malnulrifion Esfimates

OBIETTIVI DELLO STUDIO

descrivere |e pratiche nutrizionali
e dli aspetti relativi all’
Early Child Development
in una coorte di bambini mozambicani

individuare i possibili fattori implicati
nello sviluppo
di malnutrizione cronica
nella coorte in esame

i)
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RISULTATI PRIMA PARTE DELLO STUDIO - ANALISI DESCRITTIVA

Campione: 103 bambini (48% maschi, 52% femmine) | eta mediana: 19 mesi

. Pratiche di allattamento

Tipologia di latte assunto Indicatori WHO per la valutazione
durante la fase di allattamento e svezzamento delle pratiche di allattamento
o
o - INDICATORE WHO ESITO | Numerosita %
. sox del campione
- Allattamento esclusivo fino ai 6 | 55% 100%
aox masi
o fino ai 12 mesi 76% 93%

o a5 - -

fino ai 24 mesi 8% 36,9%
e . consono all'eta 34% 82,5%
o I Durata 12 mesi | 82,5%
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RISULTATI PRIMA PARTE DELLO STUDIO - ANALISI DESCRITTIVA

 Pratiche di alimentazione complementare

Eta di introduzione del primo alimento: 6 mesi Principale motivo: pianto del bambino

Eta di introduzione degli alimenti: Indicatori WHO per la valutazione
| delle pratiche di
INDICATORE WHO ESITO | Numerosita %
del campione
Minima varieta alimentare 2% | 81,6%
Minima frequenza dei pasti 80% | 98%
Minima dieta accettabile 36% | 83,5%

XXV CONGRESSO NAZIONALE ADI | 17-19 oftobre | Bologna |

RISULTATI PRIMA PARTE DELLO STUDIO - ANALISI COMPARATIVA

Pratiche di allattamento

MALNUTRIZ. CRONICA | STATO NUTRIZ. NELLA NORMA | pvalue
esito | N esito Numerosity
Compionaria Compionaria
Alatiamento eschuno fno 316 | 57% | 56 5% a7 09
mesi
mes [7a% |53 9% ) 053
i2ames 6% |17 1% 2 068
‘Allattamento (in qua 17% a7 4% 40 0,017
— j primi 26
—_ res 2% a6 si% 3 0002
T2 mest T2mest
Pratiche di al ? Frequenza di consumo settimanale degli almenti
o moo
MAINLITRIZ CRONICA | STATO NAITRIZ NELTA NORMA | pvalue
esito esito e
Campionaria. Campionaria ;
Winima fiment 3 4 % 36 037 HES
Minims 7 E . as o5 | |
i a9 1% 37 05 HEN

XXV CONGRESSO NAZIONALE ADI | 17-19 ottobre | Bologna |

CONCLUSIONI

+ Lamaggior parte del campione pratica I'allattamento materno esclusivo ed inizia ad un'eta appropriata Ialimentazione complementare

+ solo una minima parte del campione (36%) soddisfa i criteri di una dieta minimamente accettabile e varia.

di sale, zucchero, bevande zuccherate)

+ varie pratiche al isi di quanto dalle LG (eta i

Fattori di rischio per lo sviluppo di malnutrizione cronica:
+ HIV sia nella madre che nel bambino

+ pianto del bambino come motivo principale di avvio dellalimentazione complementare

+ peso alla nascita <10°%ile MAl rischio aumenta anche in caso di peso tra il 10° e il 25°%ile.
Fattori protettivi nei confronti della malnutrizione cronica:

+ introduzione entro gli 8 mesi dei latticini e il loro utlizzo quotidiano

* lallattamento materno ancora in corso al momento dell'indagine

Necessita di i interventi di i izi i I1'ali nei primi 2 anni di vita

XXV CONGRESSO NAZIONALE ADI | 17-19 otfobre | Bologna |
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RISULTATI PRIMA PARTE DELLO STUDIO - ANALISI COMPARATIVA

MALNUTRIZIONE CRONICA STATO NUTRIZIONALE NORMALE
bini 47 bambini
Eta mediana: 19 mesi Eta mediana: 20 mesi
Settimane gestazionali alla nascita: 39 Settimane gestazionali alla nascita: 39
52% maschi VS 48% femmine 43% maschi vs 57% femmine
Dati antropometrici alla nascita

e P
Vedars | pecenie | Wedons | pecenie | wedons | Pecentic
ws | ws | s | o
auartie) 2 | quutle) | qvarti)
oo p n s 2
w Gen |G |esss |esm
HIV Lungherza T Jaa: 317
Nei casi: maggiore prevalenza di HIV o o o) e emy)
sia nelle madri (p 0.44) che nei bambini (p 0.24) fom) aslipeses pasy) | eestn
Dati antropometrci al momento dellindagine
5 e
e | P g | | s | Fenle
il
| cwei | gt | i
™y o |oasy s
ngheia 75 o o |
om) s Gnscos)
o nsss) 9 sy
Crterencin 13 oy 5 v
o waw JeseJosi e

RISULTATI SECONDA PARTE DELLO STUDIO - ANALISI DESCRITTIVA

Campione: 17 bambini (64.7% maschi, 35.3% femmine) | etd mediana: 18 mesi

[ Educazione alimentare

Durante il ricovero e
~—— prevalentemente da parte delle
infermiere

Ricevuta solo dal
35.3% (6) delle mamme

11 53.3% (8) delle mamme ha ricevuto nozioni
solamente da parte di familiari e amici

‘Conoscenze effettive delle mamme

Durata allattamento: Numero di pasti

+ 86.7% (13): fino ai 12 mesi durante alimentazione complementare:

+ 6.7% (1): fino all'awvio dello svezzamento * 43.3% (7): non lo sa
* 18.8% (3): ha risposto in modo vago ‘molte volte’
* 18.8% (3): 8-10 volte:
*+ 6.2% (1): 2-3 volte

GRALIE
PER L’ATTENZIONE!
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Progetto “Nuove stagioni”.
Coltivando salute dall’orto alla tavola

C. Marri

UOSA Dietetica e Nutrizione Clinica

(i I @ ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult (i I @ ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult
. = Bologna 1719 ottobre 2024 Science for Health 2 E Bologna 1719 ottobre 2024 Science for Health
PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH" PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"

Cos'd Nuove stagioni

“Nuove Stagioni” & un progetto nato con
I'obiettivo di offrire alle donne con una
diagnosi di earcinoma mammario e alle loro
famiglie un luogo di ritrovo, supporto e
condivisione

Il progetto di agricoltura sociale prevede:
 La coltivazione e la progettazione di un orto

b * Lap ipazione a incontri psicologici di meditazione di
(el W gruppo, dove si applica la meditazione al contatto con la natura

'UOSA Diotica o Nutrizione Clinica
Diotista Clizia Marri

(i I @ ADI. XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult (i I @ ADI. XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult
v = = Bologna 17-19 ottobre 2024 Science for Health " E = Bologna 17-19 ottobre 2024 Science for Health
PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH" PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"

ASSOC NE ONLUS REGIONE
TN

Team del progetto
994}6: @Wo/@:

+ UOC Chirurgia Oncologica della Mammella:

<

Derend

2

Aou Senese Liniziativa prevede lo sviluppo all'interno Da Novembre 2024, uno/due pomeriggi a settimana

+  UOSADietetica o Nutrizione Clinica ol T A e e
. UOSA Psicologia g

@ « Dipartimento di Ingegneria dell Informzione e ufficialmente nella sala della Legalita della

NS4 Scienze Matematiche, Universita di Siena tenuta
«  Dipartimento Salute Mentale e Organi Di

1 Senso Aou Senese, Universita di Siena
wea Associazione Serena Onlus «  UOC Comunicazione, Informazione & Un luogo splendido e suggestivo strappato 3 SUViGN Ano
AT Azienda ospedaliero-universitaria Senese Accoglienza Aou Senese alla mafia nel 1983 grazie o Giovanni Tenut
Loty degi Stk o Sjaco & Agronoma Falcone, restituito alla collettivita nel 2019. - Apefia
UNIVERSITA Comune di Monteroni d'Arbia -

OISIENA tenta@ B e o, g Attualmente controllata dallEnte Terre della

sumgnanu Tenuta Agricola di Suvignano %;:g WT&OW‘E Regione Toscana
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o/ CM,&
| W3 [Meditezzione Crplearalalconia o lcon e trateorelre donme elcou e ramilian
/.
D Incontri di gruppo con uno psicologo, basati su tecniche cognitivo-comportamentali . 88
. Creazione di un orto dove poter coltivare piante, ortaggi ed erbe aromatiche con fausilio di un fecnico
agronomo passaggista
Luso di Mindfulness: pratica
} Incontri volti a fornire alle donne presenti nozioni su ortaggi ed erbe aromatiche con medico dietologo e specifica di meditazione, centrata
diotista

sulla consapevolezza
dell'esperienza personale presente

Sviluppo di ricette sane ed equilibrate per il contesto

Proparazione di alcune ricette in incontri conviviali ’

/"“L. @ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult (i I @ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult

Bologna 1719 ottobre 2024 Science for Health Bologna 17-19 ottobre 2024 Science for Health
PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH" PKEMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"

Ortaggi colorati: Piu & intenso il colore di un ortaggio, maggiore & il di

0[ ' I cavolo viola e il broccolo sono particolarmente ricchi di antociani e sulforafano, composti nofi per la loro azione
o L en W A ﬂ anfttumorl.
Y

Erbo aromatiche: Utilizzate sia per scopi culinari che medicinali,

+ Il progetto "Nuove Stagioni", in condivisione con la figura =~ contengono composti bioattivi come i polifenoli, che neutralizzano i
punta a sana, 7P radicali liberi. Ad esempio la salvia ha proprieta antiessidanti,
consona alla patologia di base, attraverso la coltivazione di "°':.'_"" :::';:;"m "-""ﬂ"lm:‘ i radicali e antibatteriche e anti-infiammatorie. E utile anche per la salute
erbe aromatiche e ortaggi di stagione ricchi di cognitiva. il Timo oltre ad avere proprieta antiossidanti e
antiossidanti, che possono avere effetti protettivi contro le ¥ ' e N antimicrobiche aiuta a proteggere il cuore e supporta il sistema
patologie oncologiche 4‘ * 1 immunitario.

* Lo dieta mediterranea, nota per lutilizzo di prodotti

stagionali e locali, & al centro di questo approccio grazie al s * S * ,&
e e srere e £ e _#‘
s

suo ricco contenuto di sostanze bioattive come flavonoidi, Rafforzare il sistema feorpoxeoscnoiridussadoll 4
immunitario rischio di recidive oot

polifencli e vitamine reseame s ot prersencls

ADI. XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult I I ADI. XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult
Bologna 1719 oftobre 2024 Scionce for Heallh “ E = Bologna 1719 oftobre 2024 Scionce for Heallh

PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH" PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"

Obbelpin (onclipms

« Il progetto "Nuove Stagioni” & un progetto pilota che mira ad umanizzare il
percorso delle malattie oncologiche, aiutando le pazienti i loro familiari a vivere

Educare le parfecipanti Fornire suggerimenti su come.

sulle proprieta nutrizionali o selezionare e cucinare gli

benefiche et la malattia con maggiore serenita, superando la paura delle ricadute &
= migliorando la qualita della vita, sotolineando limporfanza del v
grozie ol colore vivo @ acceso ey e toaiate il o it dignita, speranza e empowerment alle donne

ortaggi ed erbe aromatiche di

stagione favoriscono un'czione

protetfiva e hanno un effette
positivo sulla psiche

fiducono la perdita di nutrienti o
componenti antiossidanti « Alla fine del percorso, sara creato un libretto con nozioni e ricette, per
incoraggiare lintegrazione di queste abitudini alimentari nella vita quotidiana

« Ladozione di una dieta equilibrata e ricca di antiossidanti & stata associata @ un
Sfatare falsi mifi e fare minore rischio di fumor, in particolare per il carcinoma mammario, come

Creare ricette salutari, da
dimostrato da numerosi studi scientifici

chiarezza su fake news, che

realizzare in incontri conviviali

possono creare danni alla salue
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La rivoluzione digitale nella promozione di sani stili di vita
C. Caccia¥*, A. Tonioli, A. Pagliarini, S. Pacifico, C. Mangolini, L. Aguiari, M. Stendardo,

F. Sandri, N. Valente, C. Saletti

Servizio Sanitario Regionale Emilia-Romagna
Azienda Unitaria Sanitaria Locale di Ferrara
Azienda Ospedaliero-Universitario di Ferrara

* Dipartimento Sanita Pubblica - UOC Igiene degli Alimenti e Nutrizione
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La rivoluzione digitale nella
Promozione di Sani stili di vita

'\

i e

Lk

(o
®
(8]

ot

‘0.

SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

EMILIA-ROMAGNA Dott.ssa Clotilde Caccia
NITA’ PUBBLICA

UOC Igiene degl Alimenti e Nutrizione

V

I @ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult
e — Bologna 1719 offobre 2024 ‘Science for Health )

PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"

Da dove siamo partiti...

Programma PL20
PRP 2021-2025 dell Regione "&mmﬁgmh) dallapromozione
Emilia-Romagna -~ alla presa tn carico”

SALUTE

el Informazione scientifica e promozione di sane
abitudini alimentari.

Clotilde Caccia BOLOGNA 19/10/2024

kult

«qln (DADIL. XXV CONGRESSO NAZIONALE Ya

Bologna 17-19 oftobre 2024 ien

for Heal

Sci

PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"

Da dove siamo partiti...

Ruolo proattivo del cittadino
nella gestione diretta del
«proprio star bene»

SFIDA per il SSN:
+ miglioramento dei livelli di informazione
+ disponibilita del web come strumento di conoscenza e scambio di informazioni

+ facile reperimento di notizie scientifiche validate

Clotilde Caccia

V

l @ ADI. XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult

Science for Health )

Bologna 17-19 oftobre 2024
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Cos’ha fatto I’'UOC Igiene Alimenti e Nutrizione
dell’Azienda USL di Ferrara?

Per ridurre sovrappeso e obesita

~ S~ FARE
INFORMAZIONI FORMAZIONE
e 2 )

Clotilde Caccia

Clotilde Caccia
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Cos’ha fatto 'UOC Igiene Alimenti e Nutrizione
dell’Azienda USL di Ferrara?

v Focus sulle fasce giovanili

v Utilizzando canali e strumenti digitali
innovativi

v Consigli pratici per una sana alimentazione,
ricette semplici e spieqazioni sui principi

I ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult
¢ == Bologna 17-19 ottobre 2024 S )

PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"

Le tecnologie digitali possono svolgere
un ruolo fondamentale nel trasformare
la sanita in un sistema piu efficiente
e focalizzato sul paziente

Utilizzo di giocht
interattivi nelle scuole

Video Informativi prolettati nelle sale d‘attesa

promozione P degli ospedali e delle strutture santtarie locali
DI S STLI D1 VT2~ nutrizionali
Clotilde Caccia Clotilde Caccia
XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult | I @ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult
Bologna 17-19 offobre 2024 “Science for Health ) S Bologna 17-19 offobre 2024 “Science for Health )
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INFOGRAFICHE E PODCAST

PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"

Tovaglietta prodotta in collaborazione con I'llS
L. Einaudi di Ferrara per le scuole

A scuola con
Tommy

« 3 o9 suon appeniTo.  ConsaLuTe

...per un’

i
G
sovioc,,
APPARECCHIA
SEup
PRINADI
MANGIARE!

SR

e Visbll sulcanale YouTubo asiendale
u‘h\l‘“ 8 ¢ sulle pagine social istituzionali

hitps

Clotilde Caccia
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Risultati attesi

v Colnvolg la popol. generale, in
particolare I giovani e le loro famiglie, atéraverso
Vinterazione digitale con I'AUSL locale:

la pevolezza su come p
gestire patologte legate all‘alimentazione, come
soviappeso e obesitd, creando un ponte tra
Ti ione scientific e il li io digtale def
ragazzi, per awvicinarli af principi di una corretta
alimentazione.

v

Clotilde Caccia

I OADI XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult
v = ey Bologna 17-19 otobre 2024 Science for Health )

PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"

Grazie!

-

% '
L=

Clotilde Caccia

Autori: C. Caccia, A. Tonioli, A. Pagliarini, S. Pacifico, C. Mangolini, L. Aguiari, M. Stendardo, F. Sandri, N. Valente, C. Saletti
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Stile di vita e Alimentazione in salute per il lavoro Notturno

R. Fioravanti}, V. Osti?, L. Prete3

! Scuola di Specializzazione in Scienza dell’Alimentazione, Sapienza Universita di Roma
2 U.0. Area DATeR Sanita Pubblica (SSD), Azienda USL Bologna (Referente aziendale progetto)
3 U.0. Igiene Alimenti e Nutrizione (SC), Azienda USL Bologna (Direttrice U.O.)
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SANO

Stile di vita e Alimentazione in salute per il lavoro Notturno

+

N

o

Programma di prevenzione nutrizionale selettiva per
il personale
medico-sanitario con lavoro notturno
Relatore: Riccardo Floravanti

‘ I @ ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult
S Bologna 17-19 ottobre 2024 ‘Science for Healih

PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"
RAZIONALE

Il lavoro notturno & un fattore di rischio non solo per incidenti occupazionali, alcune neoplasie, diabete tipo 2,
cardiopatie e coronaropatie, ma anche per i izi i che possono ibuil i
all'eziologia.

(,———————— lavoronotturno j

Disallineamento circadiano

- Alterazione del ciclo luce-buio
- Alterazioni comportamentali a carico di
>Sonno e riposo

>Tempo di consumo dei pasti

> Svolgimento di attivita flsica
- Disallineamento de clock circadiani
(e in:) PATOLOGIE METABOLICHE E MALNUTRIZIONE S

ry

— Rischio moderato|

)=
— Associazione nota = Rischio alto

“Autork: Ricard Fioavant ol

Dinee UD)
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ATTIVITA PREVISTE
Obiettivi

« Azioni corrispondenti
« Comunicazione del rischio correlato « Disseminazione di infografiche in (almeno):
o 9 presidi ospedalieri,
o 6 sedi Avis,
o 7 Pronto soccorso
+ Assessment nutrizionale-metabolico e
covariate
+ Materiale informativo (FAD)
Laboratori educative di gruppo
Formazione al personale UO Medicina
preventive
+ Formazione alle associazioni studentesche
+ Formazione a CdL/CdLM UNIBO

« Profilo di salute nutrizionale della
popolazione target

« Interventi formativi-educativi

SANO (Stile di vita e Alimentazione in salute per il lavoro Notturno)

Yakult
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l @A DI
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CRONOPROGRAMMA

Infografica

Ambulatorio
Assessment:
+ Nutrizionale

= + Motivazionale

E-learning

Materiale su:
» Cucina e meal prep
« Sostenibilita
» « Lotta allo spreco »
« Stagionalita
« Ricettario

S8

Raccolta dati:
+ Outcome
« Covariate

88

= R

SANO (stile di vita e Alimentazione in salute per il lavoro Notturno)

SANO (stile di vita e Alimentazione in salute per il lavoro Notturno)
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CRONOPROGRAMMA

Intervento di gruppo Follow-up a 12 mesi

LABORATORI x3

Alimentazione e meal

planning
Igiene del sonno
Stress management 0 Re-assessment tl
Mindful eating 1 1
Attivita fisica 1

COOKING SHOW & &

CULINARY MEDICINE

‘ I @ ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult
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PROSPETTIVE FUTURE

= Analisi costo/efficacia e sostenibilita

= Andamento epidemiologico

= Sensibilizzazione attraverso i corsi di laurea e corsi di laurea magistrale il futuro

personale medico-sanitario

SANO (Stile di vita e Alimentazione in salute per il lavoro Notturno)
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Grazie per l'attenzione

+

S
o

SANO (Stile di vita e Alimentazione in salute per il lavoro Notturno)
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Promozione della salute nei luoghi di lavoro: un Randomized
Controlled Trial (RCT) per valutare conoscenze, attitudini e
comportamenti (KAB) su dieta mediterranea e attivita fisica

G. Raffo

UO Dietologia e Nutrizione
Azienda Ospedaliera San Camillo Forlanini - Roma

Yakult

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Science for Health

Bologna 1719 ottobre 2024
PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"

PROMOZIONE DELLA SALUTE NEI LUOGHI DI LAVORO:
UN RANDOMIZED CONTROLLED TRIAL (RCT) PER
VALUTARE CONOSCENZE, ATTITUDINI E COMPORTAMENTI
(KAB) SU DIETA MEDITERRANEA E ATTIVITA FISICA

Giulia Raffo
UO Dietologia e Nutrizione
Azienda Ospedaliera San Camillo Forlanini
Roma

b
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| tumni di lavoro, la fatica, lo stress possono
rappresentare degli ostacoli ad un‘alimentazione

AL p——
——
———-
— —
o ———-
————_
o I -
———— W Sovrappeso L'attivita fisica svolta durante le ore lavorative non &
— —— W Obesita sufficiente per trarre un beneficio in termini di
— — salute.
3
——-
I —
g
L'esercizio fisico regolare, abbinato a una dieta
@« diversificata ed equilibrata, puo portare a una vita
pit lunga, sana e I

Yakult

], (DADI. XXV CONGRESSO NAZIONALE
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«La promozione della salute ¢ il
processo che mette in grado le
persone di aumentare il controllo sulla
propria salute e di migliorarlax.

Yakult

Science for Health
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sl @ADL

[II luogo di lavoro & un contesto potenzialmente idoneo a

promuovere la salute in termini di sana alimentazione e di
attivita fisica

lavoro i al gli strur
igliorare la propria conoscenza e il proprio stile di vita

Un intervento di promozione della salute nei luoghi di
ti adatti a
mi
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OBIETTIVI MATERIALI E METODI
POPOLAZIONE DI STUDIO QUESTIONARI
VISITE E FOLLOW-UP
« Valutare il migli di KAB itudini Criteri di inclusione: . Ad Il dieta
comportamenti) dei dipendenti in materia di nutrizione e di -Dipendenti del Policlinico Umberto | e di Visita dietistica e valutazione m;’i‘e:::"ea o ©
attivita fisica tramite un pro??etto di dp_rlomozu)ne della salute - «Sapienza Universita di Roma» antropometrica . PAQSF a 7 items + 3
proposto sul luogo di lavoro. BMI225 a T1, dopo 1 mese e dopo 3 T e ar
-eta>18 anni. mesi da T1 . Conoscenza dei principi della
« Variazione delle caratteristiche antropometriche A B EEAN T, dieta mediterranea
(mi ione del peso elo ci vita). y -pazienti nefrologici in trattamento; Ermezerim pelamey
dellatiivita fisica

-pazienti psichiatrici in cura;
-interventi chirurgici  addominali nel mese
precedente il reclutamento

-personale con obesité di | grado (BMI = 40.00)
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STRATEGIA DI INTERVENTO

AMnistore A tls Sttt

[ Viela Mediferraned ...mmsmisrmns

Gruppo B orBEe | [ oSruERSD
Dlet s educaticnal videoscnprysical |  [wideos on nutrition and|
| e onnion e e

Revisione delle raccomandazioni per le
differenti fasce d'eth e situazioni
he

Gruppo A
Only st

Sk ol 8 &

nuove raccomandazioni per specifiche
patologie

12 VIDEO EDUCATIVI SULLA DIETA MEDITERRANEA

(metodi di cottura, fabbisogno e funzione delle fibre 8 VIDEO SULL’ATTIVITA FISICA (yoga, pilates,
i i addominali, power walking, allenamento
T1: | visita, " N : o " peso e CV, dieta alimentari, raccomandazioni sul consumo di sale e ° ’ ‘ !
) . ) zucchero, falsi miti...) tonificante, esercizi aerobici vari) + documenti

T2: |l visita dopo 1 mese dal primo incontro, rilevazione peso e CV )
T3: Il visita dopo 3 mesi dal primo incontro, somministrazione questionari, rilevazione peso e CV COMBINAZIONE DI ENTRAMBI GLI INTERVENT!

XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult I O ADI XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult

Bologna 17-19 offobre 2024 Science for Health ) . - Bologna 1719 ottobre 2024 Science for Health )
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RISULTATI ATTES!I IN CONCLUSIONE...

Maggiore aderenza alla dieta mediterranea

Sensibilizzazione in  tema di corretta
alimentazione

3. Incremento del livello di AF
Sviluppo di nuove conoscenze sul’AF
Riduzione del peso corporeo e della cv

6. Possibilita di ottenere risvolti positivi anche
sulla performance lavorativa, ridurre il rischio di
malattie croniche e I'assenteismo dal lavoro

La dimostrazione del miglioramento di KAB
(conoscenze, attitudini, comportamenti) dei
dipendenti incentivera l'introduzione di
programmi di promozione della salute nei
luoghi di lavoro e permettera di aumentare la
salute del personale.

Il gruppo che ha ricevuto entrambe le tipologie di video e contenuti ?
educativi (gruppo D) avra sviluppato maggiori conoscenze su dieta e
attivita fisica, rispetto al gruppo di controllo. =
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«NutriGioca».
Alla scoperta della piramide alimentare

B. Martinellil, D. Spiniello?

L UOSA Dietetica e Nutrizione Clinica, Azienda ospedaliero-universitaria Senese, Policlinico Santa Maria alle Scotte, Siena

2 Scuola di Medicina e Scienze della Salute, Universita degli Studi di Siena, UOSA Dietetica e Nutrizione Clinica, Siena
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L'Organizzazione Mondiale della Sanitd (OMS) definisce la salute come uno «stato di
completo benessere fisico, mentale e sociale e non semplicemente come lassenza di

(( Nu triGioca )) malattia o infermita». Non si puo parlare di buona salute se la nutrizione non é adeguata

L'educazione alimentare rappresenta il primo ed efficace strumento di prevenzione a tutela

Al Ia Scope rta del Ia p | ra m |d e a | I me nta re della salute, tanto come azione quanto come prevenzione

Un‘alimentazione varia ed equilibrata & alla base di una vita in salute. Cattive abitudini
alimentari e uno stile di vita sedentario rappresentano uno dei principali fattori di rischio per
I'insorgenza di numerose malattie croniche

vosa ena (s)

(i I @ ADI. XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult
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Obiettivo del progetto:

Lo scopo del progetto «Nutrigioca» & quello di insegnare ai bambini le basi di una
corretta alimentazione fornendo una comprensione di base:

In questa iniziativa i bambini sono i protagonisti del processo di apprendimento, poiché
possono mettere in pratica le conoscenze acquisite in modo ludico

Della piramide alimentare e dei gruppi alimentari

Il progetto combina educazione e intrattenimento per promuovere un messaggio
importante: mangiare bene & fondamentale per crescere sani

L'approccio interattivo e multisensoriale consentira ai bambini di comprendere e interiorizzare i
principi di una dieta equilibrata, rendendo I'apprendimento pil efficace e duraturo

L'obiettivo finale & promuovere comportamenti alimentari sani fin dalla giovane eta,
favorendo la prevenzione di problemi nutrizionali
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Le fasi del progetto:

Prima fase: ha come obiettivo quello di introdurre ai bambini i concetti
fondamentali di una sana alimentazione e una comprensione di base su come
scegliere gli alimenti in modo equilibrato e consapevole

XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult
Bologna 17-19 oftobre 2024 “Science for Healh )
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Le fasi del progetto:

Seconda fase: verra mostrato ai bambini un cortometraggio per fornire un’esperienza
educativa che non sia soltanto informativa ma anche divertente e stimolante, affinché i
bambini possano sviluppare interesse verso |'alimentazione sana.

Il video ha I'obiettivo di spiegare:

La piramide alimentare in modo semplice ed accessibile

| gruppi alimentari
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Le fasi del progetto:

Terza fase: prevede un’attivita interattiva sotto forma di gioco, pensata per
consolidare i messaggi forniti e monitorare le informazioni date:

Verra allestita un'area di gioco in cui i partecipanti saranno invitati a
ricostruire la piramide alimentare utilizzando delle calamite raffiguranti i
diversi alimenti

| bambini dovranno posizionare correttamente le calamite nei vari livelli
della piramide

XXV CONGRESSO NAZIONALE Yakult
Bologna 17-19 oftobre 2024 “Science for Health )

PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"

Risultati attesi:

Aumento della conoscenza delle basi della sana alimentazione
Aumento della conoscenza sulla piramide alimentare

Maggiore interesse per una corretta alimentazione
Apprendimento piu solido grazie al gioco interattivo con le calamite

olgimento attivo dei bambini, col mpatto positivo sulle loro abitudini ali
ndirettamente, su quelle delle loro fa
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Bevande zero zuccheri.

Consumo consapevole tra gli adolescenti

G. Tavellal, A. Fossi?

! Dietista, Azienda Ospedaliero Universitaria Senese
2 Dietista

Yakult
Science for Health
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@ARL

BEVANDE ZERO ZUCCHERI

CONSUMO CONSAPEVOLE TRA GLI ADOLESCENTI
Progetto educativo
Dott.ssa Giulia Tavella - Dietista, Azienda Ospedaliero Universitaria Senese

Dott. Alessandro Fossi - Dietista

AIDIL

L'adolescenza & un periodo
chiave in cui si formano
abitudini alimentari che

possono durare tutta la vita

XXV CONGRESSO NAZIONALE

Bologna 1719 ottobre 2024
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Nella societa odierna, sempre
pit adolescenti scelgono di
consumare bevande zero
calorie, attratti dalla
promessa di un’alternativa
sana alle bibite zuccherate

—_

Yakult
Science for Health

Se non affrontate, scelte
alimentari poco consapevoli
durante I'adolescenza
possono portare a problemi di

salute a lungo termine, come
obesita, diabete e disturbi
‘metabolici

Yakult

(e I ADI. XXV CONGRESSO NAZIONALE

Bologna 17-19 ottobre 2024
PREMIO UNDER 40 YAKULT " SCIENCE FOR HEALTH"

Educazione sui potenziali effetti delle bevande zero.....

e Possibile impatto negativo sulla flora
I dolcificanti artificiali possono mtestivele
influenzare la sensazione di
sazieta, portando a mangiare di

Dolcificanti artificiali possono

alterare la risposta metabolica TR

D piil in seguito

La percezione di “calorie zero”
pud influenzare il
comportamento alimentare,
glustificando il consumo di altri dietetiche” e potrebbero

alimenti ipercalorici o dolc, incoraggiare un rapporto non
pensando di compensare con la sano con il cibo
bevanda a zero calorie

Le bevande zero sono spesso
percepite come “scelte

Yakult
Science for Health
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. fino all’educazione sulle strategie di marketing

Gli adolescenti sono particolarmente vulnerabili alle pressioni sociali e al marketing delle aziende che promuovono le
bevande zero zuccheri come salutari e di tendenza —=

-
\ Molti di essi potrebbero consumare queste bevande

Pper conformarsi a modelli sociali o per imitare
influenze esterne, come celebrita o influencer sui .

social media fj‘
\ Educare su come funzione il marketing alimentare pu¢ aiutare i

2
: giovani a sviluppare un pensiero critico e resistere a tali pressioni,
@6 facendoli riflettere sulle motivazioni reali dietro le loro scelte di
consumo

v

®
B
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Quali sono gli obiettivi del progetto? A chi é rivolto?
Scuole secondarie di primo grado Scuole secondarie di secondo grado

Stimolare la capacita di valutare
Promuovere un consumo in modo autonomo le informazioni
consapevole e critico h " nutrizionali e le strategie di e
S marketing . 4
| E2A%Y
of sl 1 L T40 11 - 18 anni
P )
Z ~ z
I'ﬁi—‘ S 7 N2

V V
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Come si svolge? Quali sono i risultati attesi del progetto?

Aumento della oo Sviluppo di capacita Miglioramento delle Impatti positivi sui
consapevolezza B i critiche ‘abitudini di vita comportamer uri
‘ ' v ; + Riduzi S Panmiero cal v B T
° ° ingredienti consumo di bevande scelte alimentari P 7
e allme pil sano dipendenza dal gusto
= 11° FASE J = 111° FASE —/ vMigiore P : ¥ Capacita diprendete  preyenzione dimalattie  doloe #
¢ d etichette alimentari consumo di dolci legate al consumodi v/ Educazione

5

ragazzi stessi con lo scopo di renderl promotori i
avere sulla salute, mediante I'utlizzo di questionari campagna di educazione/ prevenzione.

ot

L

Costruzione di materiale informativo) formativo con i .’;}Jr 2 h |
b= 5

123
Percors educatvi atraverso incontr didattic circala fcrfica e srions o BEENts A g sieas 4‘5
e e ST AR Col e atraverso a somminitrazione delostesso questionario Q s AN
R e e e s sulle abitudin relative l consumo i bevande zeo calorie ’
/0 zucchert e sulla conoscenza delle azioni che queste ' /W (\) J
possono avere sulla salute 7 a

70 | DICEMBRE 2024 - VOLUME VIl - NUMERO 3



POSTER



XXV CONGRESSO NAZIONALE ADI
Bologna, 17-19 ottobre 2024

—__

1° PREMIO: ISCRIZIONE AL CONGRESSO 2025, SOGGIORNO, TARGA

Effetti di un supplemento a base di sieroproteine del latte+
vitamina D3 sulla modulazione, a breve termine, del profilo
lipidico, in pazienti in riabilitazione cardiologica

C.F. Gheril, B. Biffil, L. Lucarini?, G. Provensi?, S. Madiai
C. Macchi!, M.T Ceccherini3, E. Masini? e M.L.E. Luisi'*

1 IRCCS Fondazione Don Carlo Gnocchi ONLUS Firenze, Firenze

2 Dipartimento di Neuroscienze, Psicologia, Area del Farmaco e Salute del Bambino (NEUROFARBA), sezione di Farmacologia, Universita
degli Studi di Firenze, Firenze

3 Dipartimento di Scienze e Tecnologie Agrarie, Alimentari, Ambientali e Forestali (DAGRI), Universita degli Studi di Firenze, Firenze

4 Presidente Regionale Associazione Italiana di Dietetica e Nutrizione Clinica (ADI), sezione Toscana

, R. Celoni?, S. Sgambellone?,

Fondazione

pon Carlo Gnocchi
Onlus

Effetti di un supplemento a base di sieroproteine del latte+vitamina D3 sulla modulazione, a breve termine, del profilo lipidico, in pazienti
in riabilitazione cardiologica.
CF Gheri', B Biffi', L Lucarini?, G Provensi?, S Madiai!, Celoni R!, S Sgambellone?, C Macchi!,
MT Ceccherini?, E Masini® ¢ MLE Luisi'4
VIRCCS Fondazione Don Carlo Gnocchi ONLUS Firenze, Firenze
2 Dij i di X , Psicologia, Area del Farmaco e Salute del Bambino (NEUROFARBA), sezione di Farmacologia, Universita degli Studi di Firenze, Firenze
3 Diparti di Scienze e Tecnologie Agrarie, Al i, Ambientali e Forestali (DAGRI), Universita degli Studi di Firenze, Firenze
*Presidente Regionale Associazione Italiana di Dietetica e Nutrizione Clinica (ADI), sezione Toscana

Razionale Scopo dello studio
La carenza (livelli ematici circolanti < 20 ng/ml) di 25 (OH)-vitamina D Valutare I’eventuale modulazione del profilo lipidico, dopo somministrazione, per 15 giorni, di un supplemento nutrizionale orale (SNO) a base di SPL isolate da latte
(250HD) ¢ stata descritta come aggiuntivo, potenziale fattore di rischio vaccino + Colecalciferolo (Vit D3).
cardiovascolare, in ragione delle strette connessioni esistenti con la
funzione iale, il sistema reni i ina, I'i ione e il N N N
metabolismo glucidico e lipidico. Materiali e Metodi Cast; Sf'r*‘;‘; bt o » pidie
Le sieroproteine del latte (SPL), ad alto valore biologico ¢ ad elevato (sieroproteine 39,28 g/dic; L-leucina
contenuto di aminoacidi ramificati, svolgono un ruolo chiave 1 pazienti arruolati, in riabilitazione 5.62 g/die e Vit D3 40 pg/die).
nell’anabolismo del muscolo. Recentemente, sono state descritte anche cardiologica, sono stati assegnati, in modo
i i azioni extra i: anti ia, i i random, a due gruppi, casi e controlli.
della pressione e della Entrambi i gruppi hanno il vitto
ospedaliero, secondo le proprie esigenze S —
» o cliniche ed effettuato il programma
Risultati riabilitativo del nostro IRCCS. Eventuali T0 (arruolamento) T1 (giorno 15
- e . enze di 250HD, nel di controllo, . ipidic . ipidic
30 pazienti: 67% M, 33% F (ctd media 70.8 anni). carenze di nel gruppo di controllo. profilo lipidico profilo lipidico
sono state corrette con Vit D3, in gocce per os. . 250HD . 250HD
Indice di massa corporea (IMC) medio:

aT0,27.2 Kg/m?
aTl,27.4 Kg/m?
1150% dei pz era dislipidemico, il 63% iperteso ¢ il 17% diabetico tipo I

otal Cholesterol (mgidL)

HOL Cholostorol (mo/d)
LOL Cholesterol (moia)

VitD (25 OH) (ngimt)
Triglycerides (mgldL)

- o Conclusioni
- - s e | Dopo supplementazione con SPL+Vit D3, abbiamo osservato un miglioramento del profilo lipidico, associato ad una rapida correzione dell’ipovitaminosi D.
I nostri risultati potrebbero aiutare a definire le funzioni extra osteomuscolari delle SPL+Vit D3, ii i per i gli outcome riabilitativi; tuttavia, per
la conferma di quanto osservato, sono necessari studi su popolazioni pii ampie con finestre di osservazione maggiori.
Al Refaie, Antonella et al. “Vitamin D and Dyslipidemia: Is There Really a Link? A Narrative Review.” Nutrients vol. 16,8 1144, 12 Apr. 2024, doi:10.3390/nu1 6081144
Amirani, Elaheh et al. “Effects of whey protein on glycemic control and serum lipoproteins in patients with metabolic syndrome and related conditions: a systematic review and meta-analysis of randomized controlled clinical trials.” Lipids in health and disease vol. 19,1 209. 21 Sep. 2020, doi:10.1186/512944-020-

01384-7
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2° PREMIO: ISCRIZIONE AL CONGRESSO 2025, PERGAMENA

Gestione nutrizionale degli effetti collaterali gastrointestinali
da inibitori delle tirosin-chinasi: un caso clinico
M. Pellegrino, E. Bianchini, S. Migliarelli, M. Pascarelli, A. Teofrasti, G. Luca, I. Grandone

S.C. Universitaria di Endocrinologia, Andrologia e Malattie del Metabolismo
Universita degli Studi di Perugia
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GESTIONE NUTRIZIONALE DEGLI EFFETTI COLLATERALI GASTROINTESTINALI

DA INIBITORI DELLE TIROSIN-CHINASI: UN CASO CLINICO
M. Pellegrino, E. Bianchini, S. Migliarelli, M. Pascarelli, A. Teofrasti, G. Luca, I. Grandone

ADI.

Associazione ltaliana
di Dietetica e Nutrizione Clinica =

8. C. Universitaria di Endocrinologia, Andrologia e Malattie del Metaboli: — Universita degli Studi di Perugia
La malnutrizione ¢ una comorbidita freq iata alla patologi lasti bile di circa il 25% dei decessi. ALunema il rischio di tosslcna, peggiora la qualita della vita e diminuisce la capacita
funzionale dei pazienti. La perdita di peso e di massa e funzione muscolare sono due segm dlstmtm della penia fino alla cach le. L’introd in logia delle target therapy, come nel caso degli
inibitori delle tirosin-chinasi, ha fornito uno strumento migliore rispetto ai chemi tradizionali in termini di selettivita, efficacia e sicurezza: tuttavia I'uso di queste terapie puo essere complicato dalla
comparsa di effetti avversi g: i inali che rapy un ostacolo frequente e deblhtame peggiorando il rischio dl malnutrizione. Scopo di questo lavoro ¢ valutare i i benefici in termini nutrizionali rispetto
all’utilizzo di una supplememazmne orale con formula arricchita in caseina e TGFB-2 (Modulen, Nestle) sui sintomi g inali, in un pazi con diagnosi di ad pol metastatico sottoposto
a terapia con farmaci inibitori delle tirosin-chinasi.
CASO CLINICO
Paziente di 67 anni, seguito presso l‘ambulatono nutrizionale della nostra Struttura, affetto da adenocarcinoma polmonare pTlc successivamente recidivato e metastatizzato ed in trattamento con Ceritinib; il paziente
riferiva comparsa dl diarrea ing; a dolori li, in con l’mlzm della terapia antineoplastica con Ceritinib.
Dall’anamnesi alimentare ridotto intake calorico, con eliminazione quasi totale dei cibi i fibre. Alla valutazione iniziale veniva sottoposto a test di screening per la malnutrizione (MUST: 2, SARC-F: 4,

ECOG:1; altezza 181 cm, peso 90,5 kg, BMI 27,6 kg/mq. Handgrip Strenght Test: 29 kg. Esami di laboratorio: evidenza di anemia, Hb 10.4 g/dl normocromica normocitica, proteine totali 6,8 g/dL, albumina 3,4

@/dL, prealbumina 20 mg/dL, transferrina 191 mg/dL, PCR 3,35 mg/dL).

In corso dl I v1s1ta ¢ stata prescritta terapia dieteti idica a basso di scorie da 2000 kcal in 5 pasti, loperamide 2 mg a 2 cp x 2 volte al giorno, fermenti lattici, antiacidi a base di magnesio idrossido ed
« d pmlale issione della si 1 (: p dell’addominalgia e riduzione delle scariche a circa 3 al giorno).

Al controllo dopo 1 mese si inseriva in terapia supplemento nutrizionale orale modulare, ad elevato contenuto di caseina, in due somministrazioni giornaliere da 3 misurini pari a 25 gr disciolti in 200 ml di acqua,

pari a circa 250 kcal (Modulen, Nestlé; 44% carboidrati (principalmente mahodestnne), 42% grassi con un'alta percentuale di MCT, 14% proteine - caseinati ad alto contenuto di TGFp-2, molecola ad azione

antinflammatoria sulla mucosa intestinale).

RISULTATI = S
Alla visita di controllo ad 1 mese: riferita ione della si logia diarroica e dol ddominale, lieve miglioramento dei parametri nutrizionali e degli esami
di laboratorio, riduzione della necessita di ricorrere a log ide per os e netto migli della qualita della vita percepita. m =
o o
CONCLUSIONI B S e e G s

i . ==
La terapla dell’enterite da inibitori delle TK ¢ incentrata sull” utilizzo di farmaci antidiarroici e consigli dietetici; nel nostro caso clinico, in aggiunta alla terapia P v ‘ﬂ,,

far e dietetica ed in ituzione ad altre 1 i nutrizionali orali sospese per scarsa tolleranza, ¢ stato scelto un ONS ad elevato contenuto in
caseina, proteina naturalmente ricca in TGFp-2, molecol p! attivita antinf] ia per la mucosa intestinale, con ottimo riscontro clinico.
11 prossimo obiettivo sara quello di ampliare la casistica del pazleml che possano beneficiare di questo approccio nutrizionale.

Massagué, J._ & Sheppard, D. (2023). TGF-B sig
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Studio di Metabolomica sugli effetti di un alimento funzionale,
pasta al germe di soia contenente isoflavoni in forma attiva
(PGS), in pazienti obesi affetti da diabete mellito tipo Il (DMT?2)

R. Russo?, Carlo Clerici?, Francesco Gallit, Xueheng Zhao3, Kenneth D.R. Setchell?

! Dipartimento di Scienze Farmaceutiche, Universita degli Studi di Perugia, Perugia 06126, Italia.
2 Clinica di Gastroenterologia - Endoscopia - Epatologia, Policlinico, S. Maria della Misericordia Azienda Ospedaliera di Perugia, Italia
3 Divisione di Patologia e Medicina di Laboratorio, Cincinnati Children’s Hospital Medical Center, Cincinnati, OH 45229, USA
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1. Dipartimento di Scienze Farmaceutiche,
Universita degli Studi di Perugia, Perugia

XXV CONGRESSO NAZIONALE
@ADL
SESSIONE 6 TOPIC - ADIPOSOPATIA: OBESITA’E DIABETE

TITOLO: Studio di Metabolomica sugli effetti di un alimento funzionale, pasta al germe FETORIESIRt
di soia contenente isoflavoni in forma attiva (PGS), in pazienti obesi affetti da diabete - TR ———

Laboratorio, Cincinnati Children's Hospital

06126, Italia.
2. Clinica di Gastroenterologia — Endoscopia —
Epatologia, Policlinico, S. Maria della

mellito tipo 1} (DMTZ). Medical Center, Cincinnati, OH 45229, USA
P .
“’%ﬁi‘l'gtll'en’s‘ Roberta Russo!Carlo Clerici 2, Francesco Galli 1, Xueheng Zhao 3, Kenneth D.R. Setchell 3 b) [Estrogen OH
3. MATERIALI E METODI g [ o
1. INTRODUZIONE a) 3.1 Caratteristiche della PGS (Fig. 1): @' d
Recenti studi hanno dimostrato Iefficacia dell’alimento funzionale PGS nel Hp?q 0 o Eauel

coadiuvare la gestione clinica dell'ipercolesterolemia® e della funzione endoteliale? Daidzeina Electrospray

in pz DMT2. Alcuni di questi effetti sembrano essere legati ad una riduzione dei 1007
livelli di stress ossidativo e ad una migliore funzione insulinica di questi pazienti.
Quindi, PGS potrebbe supportare la gestione clinica del pz obeso metabolicamente
compromesso. Gli effetti di PGS verranno studiati per la prima volta in questi
pazienti tramite un approccio omico (medicina di precisione).

Forme inattive

/ Overy ERalp

2. OBIETTIVI DELLO STUDIO BE Glicosidi. k
1. Caratterizzare il metaboloma lipidico (lipidoma) del plasma e " = eyl S
cutaneo (strato corneo) di pazienti obesi che assumono PGS; o AcD
2. Individuare i potenziali effetti metabolici e terapeutici della Da'dz'"é"ciﬁna
PGS attraverso I'analisi bioinformatica dei dati lipidomici.
1, Clerici C. et al., Pasta naturally enriched with isoflavone aglycons from soy germ reduces serum 07' Q

lipids and improves markers of cardiovascular risk, J Nutr 2007.
2. Clerici, C.et al., Novel soy germ pasta improves endothelial function, blood pressure, and oxidative .. . L . . N
stress in patients with type 2 diabetes, Diabetes Care, 2011, Fig.1: a) Composizione in isoflavoni della PGS. b) Struttura chimica dell’equolo a
3. Setchell KD et all., Dietary isoflavones: biological effects and relevance to human health. J Nutr. 1999 confronto con 'estradiolo. c) Affinita degli isoflavoni al recettore Er . 3

Roberta Russo — Biologa Nutrizionista (CEMER) e Dottoranda di ricerca in Scienze Farmaceutiche (UNIPG) POSTER
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3.3 Soggetti reclutati e campioni 3.4 Analisi metabolomica untargeted

3. PAZIENTI E METODI

o

b.1: Criteri di inclusi (a) LC-MS/MS
3.2 Disegno dello studio pabliCrteridiinclusions

Pz obesi (n=8)

i = # |
Pz obesi (n=8) i \
Pasta PGS | ‘ ‘ J
IZI"| Glicemia e Dieta ADA Standard da H L .‘Illﬂ‘L‘L'\!Jl " | 1 e
16 pazienti Colesterolemia nella almeno 6 mesi, HbAlc e we me E@ BE"
(b) NMR

B H PGS Pasta | norma <&%
Numero di M = F, eta 40-65 anni. BMI: 30-34.99,

\g; Washout CV>94cm M e >80cm F, WHtR>0,53 M e >0,54 F. No
2 4 4

terapie farmacologiche.
F: 2
=== ‘Jf Fase 1 ase

t 1 t

"\ o\
Fig.2. Disegno dello studio. Questo studio & basato su un \ Fig.4. Profilo di analisi lipidomica LC-
disegno di tipo doppio-cieco, randomizzato controllato, cross-over. | MS/MS (a) e esempio di integrazione con
.

pazienti reclutati presso la S.C. Gastroenterologia ed Epatologia - AO indagine metabolomica condotta con
PG, sono stati divisi in due gruppi (A e B), a ciascuno dei quali 8

nel’ambito della dieta standardizzata, & stata somministrata PGS o - - tecnica NMR (b).

pasta convenzionale (Pasta-) per 21 giorni (Fase 1). Dopo un washout Indagini condotte presso il Dipartimento di Patologia e
di 2 settimane, & avvenuto il cross-over tra i due gruppi per altri 21 : Medicina di Laboratorio - Cincinnati Children's Hospital
giorni (Fase 2). Nei 4 intervalli di tempo, sono stati effettuati prelievi 1-1o) Medical Center.

ematici e dello strato corneo della cute, mediante applicazione di = 1o = Pannello di sinistra: f\_"a““ Iigido:nica con spettrometro di
dischetti adesivi, D-Squame (Fig.3). massa con tecnologia "time of flight" (Q-TOF).

soccinate
aceater

Epidermal programming

<14 days

R R Pannello di destra: Analisi combinata di (a) LC-MS/MS
P | et et sl . . . Fig.3. Campionamento dello strato (Cromatografia Liquida accoppiata alla Spettrometria di Massa
. Robert Ross et all., Waist circumference as a vital sign in clinical practice: a Consensus Statement from . . A . N
the IAS and ICCR Working Group on Visceral Obesity, Nat Rev Endocrinol 2020. corneo con dischetti D-Squame in tandem) e (b) NMR (Risonanza Magnetica Nucleare)

Roberta Russo — Biologa Nutrizionista (CEMER) e Dottoranda di ricerca in Scienze Farmaceutiche (UNIPG) POSTER
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Tab.2. Differenze dei dati lipidomici del plasma e strato corneo 4. RISU LTATI
Pz obesi Pz obesi DMT2
tipic Plasma Strato Plasma Strato \ R : :
comeo comeo 1. L'analisi lipidomica del plasma e dello strato corneo riesce a
Ceramide distinguere la risposta all’assunzione di PGS e le sue

Acidi grassi liberi differenze nelle due corti di pazienti.
2. | dati confermano un effetto dell’assunzione di PGS sul
metabolismo lipidico di pz obesi non DMT?2, in particolare:
1. riduzione di acidi grassi liberi sia nel plasma che nello
strato corneo,
2. e diTAG, MAG, e LPL nel plasma
3. Queste modifiche del lipidoma indotte PGS sono assenti nei
pz DMT2 ad indicare un’azione di PGS sul metabolismo
insulino-dipendente dei lipidi

Fosfatilcolina

Fosfatiletanolammina

Triacilglicerolo (TAG)

Diacilglicerolo (DAG)

Monoacilglicerolo (MAG)

LPC (Lysophosphatidylcholine)

LPE(Lysophosphatidylethanolamine)

Sfingomielina

Pz obesi | | Pz obesi DMT2 - — 4. Sullo strato corneo di entrambi le coorti di studio, PGS
_ _ Fig.5 Analisi induce un aumento delle ceramidi (possibile effetto
E| E| g . 7|| statistica PLSDA . I
. . . (Partial Least Squares rotettivo sulla cute).
Plasma \ © Discriminant Analysis)
Ulteriori indagini sono in corso per confermare I'azione di PGS sul
L ) . controllo dell'adiposopatia e dei disordini del metabolismo
Strato X | ot i lipidico del pz obeso, nonché per verificare una sua possibile
corneo 3 . ha y . . . . . . .
applicazione in strategie di prevenzione secondaria nel pz DMT2.

Roberta Russo — Biologa Nutrizionista (CEMER) e Dottoranda di ricerca in Scienze Farmaceutiche (UNIPG) POSTER
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Valutazione dell’adeguatezza di prescrizione di nutrizione
artificiale da personale medico non specialistico

B. Martinelli, K. Gennai, G. Tavella, F. Cardinali, C. Cuda, C. Campanini, C. Marri, B. Paolini

UOSA Dietetica e Nutrizione Clinica, Azienda ospedaliero-universitaria Senese
Policlinico Santa Maria alle Scotte, Siena
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VALUTAZIONE DELL' ADEGUATEZZA DI PRESCRIZIONE DI NUTRIZIONE ARTIFICIALE DA PERSONALE MEDICO NON SPECIALISTICO

Martinelli B, Gennai K, Tavella G, Cardinali F, Cuda C, Campanini C, Marri C, Paolini B
UOSA Dietetica e Nutrizione Clinica, Azienda ospedaliero-universitaria Senese, Policlinico Santa Maria alle Scotte, Siena (SI)
SNO

25.8% NE
29%

INTRODUZIONE: La malnutrizione colpisce tra il 20% e il 50% dei pazienti ricoverati in
ospedale. Se non trattata, due terzi dei pazienti ricoverati per malnutrizione sviluppano un
declino di salute generale nel corso del ricovero. La malnutrizione ospedaliera & un fattore
predittivo di una maggiore durata della degenza, di una guarigione delle ferite
compromessa, di un rischio aumentato di infezioni e complicazioni e di una maggiore NE + NP

morbilita e mortalita. Nonostante lo screening nutrizionale sia ormai da tempo inserito nei 5%

vari protocolli di ammissione ospedaliera, non sempre viene eseguito o, se eseguito, non -

vengono rispettate le indicazioni che in numerose occasioni, condurrebbero a valutazioni 38.7%

nutrizionali precoci. Molto spesso vengono attuati interventi nutrizionali autonomamente

da personale medico non specialistico; questi sono piu reattivi che proattivi e MATERIALI E METODI: i dati preliminari sino ad ora raccolti riguardano tutti i pazienti gia
quali/quantitativamente inadeguati soprattutto nel ricorso alla Nutrizione Artificiale (NA). in nutrizione artificiale (NA) afferenti, alla UOSA Dietetica e Nutrizione Clinica

dell’Azienda ospedaliero-universitaria Senese, tramite attivazione di consulenze da
reparti ospedalieri da gennaio ad agosto 2024. Il campione sino ad ora raccolto &
composto da n.31 pazienti di cui n.9 in nutrizione enterale (NE), n.2 in NE combinata a
nutrizione parenterale (NP), n.12 in NP e n.8 con alimentazione per via orale con
associazione di Supplementi Nutrizionali Orali (SNO). In tutti i suddetti casi NA e SNO
non sono stati prescritti da personale medico specialistica parte di Team Nutrizionali. Si
e provveduto, per ogni valutazione, a rilevare misure antropometriche, calcolare
fabbisogni e rispettivi apporti nutrizionali giornalieri. Durante le valutazioni dello stato
nutrizionale si e fatto ricorso ai criteri GLIM per identificazione e stadiazione di
malnutrizione

Barbara Martinelli POSTER

76 | DICEMBRE 2024 - VOLUME VIl - NUMERO 3



XXV CONGRESSO NAZIONALE ADI
Bologna, 17-19 ottobre 2024

XXV CONGRESSO NAZIONALE

Bologna 17-19 ottobre 2024 @ %

‘Associazione ltallana }
di Dietetica e Nutrizione Clinica ‘

Risultati

Normonutriti
25.8%

Malnutrizione severa Eccessivo apporto Insufficiente apporto Eccessivo apporto Insufficiente apporto
5.2% . - .
¢ calorico calorico proteico proteico
* n5pz * n.26 pz * nllpz * n.20pz
e +497,50 Kcal/die e -462,61 Kcal/die e +13,06g/die > -21,05g/die
Mulnutrizi;;;) moderata
g\ _ Inadeguatezza prescrittiva per 0 Giorni di degenza medi prima di
@ patologie in n.4 pz
& S

valutazione specialistica 28,5 (3-90 gg)

La nostra azienda ospedaliera prevede una procedura aziendale per la valutazione nutrizionale di tutti i nuovi ricoverati. Nonostante I'impegno, del

p nel p ed aggiornare regolarmente
Iapplicazione della suddetta procedura e tutte le buone pratiche necessarie alla prevenzione della malnutrizione ospedaliera, i dati preliminari emersi indicano la necessita di attuare ulteriori strategie. E ormai noto come non
solo I'iponutrizione ma anche I'ipernutrizione (“overfeeding”) siano fattori prognostici negati

del p ela ita di p

guire nella

in termini di morbilita e mortalita. Con questo lavoro si vuole portare all’attenzione -di tutti i setting di cura ospedalieri- I’entita
di tutto il

sanitario nella prevenzione della malnutrizione ospedaliera.
Bibliografia:

- Cass RA, Charlton KE. Prevalence of hospital-acquired malnutrition and modifiable determinants of nutritional deterioration during inpatient admissions: A systematic review of the evidence. J Hum Nutr Diet. 2022 Dec;35(6):1043-1058.
- Kaegi-Braun N, Mueller M, Schuetz P, Mueller B, Kutz A. Evaluation of Nutritional Support and In-Hospital Mortality in Patients With Malnutrition. JAMA Netw Open. 2021 Jan 4;4(1):e2033433.

- Wuenderle C, Gomes F, Schuetz P, Stumpf F, Austin P, Ballesteros-Pomar MD, et al. ESPEN guideline on nutritional support for polymorbid medical inpatients. Clin Nutr. 2023 Sep;42(9):1545-1568.
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Case Report:

il diario alimentare fotografico nella riabilitazione nutrizio-
nale di una paziente con anoressia nervosa

R. Cerroni, A. Amato, B. Ambrosini, F. Summa, E. Ridolfi, M.C. Meroni

UOSD DCA - ASL Roma5
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CASE REPORT: IL DIARIO ALIMENTARE FOTOGRAFICO NELLA

RIABILITAZIONE NUTRIZIONALE o
DI UNA PAZIENTE CON ANORESSIA NERVOSA A

R. Cerroni, A. Amato, B. Ambrosini, F. Summa, E. Ridolfi, M.C. Meroni
UOSD DCA - ASLROMA5

Introduzione: Nell’ultimo anno il nostro lavoro nell’ambito della Riabilitazione
Nutrizionale stato intgrw%lto d’illl qu’imgntiziom di un nuovo strumento nel
controllo dell’s rigua speci caso di
una paziente 1tfct' da Anoressia Nervosa e siste nell’i i ) izionale
diario alimentare co: i f rafica. iari (:091
come quello tradizionale, consen

alimentare terapeutico dei pazienti.

rqtlco dcﬂq pqzlcnte
. Gli scatti fotografici rappresentavano prevalentemente i piatti consumati ai
pasti principali.

RAFFAELLA CERRONI POSTER

78 | DICEMBRE 2024 - VOLUME VIl - NUMERO 3



XXV CONGRESSO NAZIONALE ADI
Bologna, 17-19 ottobre 2024

Vv

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 17-19 ottobre 2024

Risultati: Alla fine del percorso terapeutico la paziente ha mostrato un
miglioramento nella gestione dei pasti dal punto di vista nutrizionale
(ripartizione dei micro e macronutrienti e apporto calorico) e pratico.

E' stato inoltre ottenuto un recupero in termini di aumento di BMI (BMI TO
17.5-BMI T3 19.5) e un miglioramento del quadro clinico generale.

Per gli operatori sanitari

PUO ESSERE UTILIZZATO AD INTEGRAZIONE DEL
DIARIO ALIMENTARE = SCRITTO ' PER = OTTENERE
INFORMAZIONI OGGETTIVE IN TEMPO REALE.

PUO CONSENTIRE LA VALUTAZIONE DELIADERENZA
AL PIANO ALIMENTARE - IN TERMINI DI NUTRIENTI E
DI QUANTITA.

PUO ESSERE UTILE PER MONITORARE GLI ASPETTI
LEGATI ALLA SFERA EMOTIIVA GRAZIE AD ELEMENTI
GRAFICI AGGIUNTIVI (ES.: EMOTICON).

Qﬁﬁ’,ﬁhﬂ

Grafico del peso

45 43,7
w 40,1 40 5
X 40
o
3 J
a 35
TO

Tempo (T=3 mesi)

Per il paziente

PUO STIMOLARE LA CREATIVITA® NELIESPLORAZIONE ED
ESECUZIONE DI NUOVE RICETTE AL FINI DELLE RICERCA DI
UNA = GRATIFICAZIONE ~ANCHE = I”15I174 - NEL = PERCORSO - DI
AUTOMONITORAGGIO.

PUO ATUTARE AD ESSERE PIU’” FLESSIBILI NEL DETERMINARE LE
QUANTITA DEI = CIBI DA  CONSUMARE  (PASSAGGIO  DALLE
GRAMMATURE Al VOLUMI).

PUO  SEMPLIFICARE ~ T?AUTOMONITORAGGIO  NEI  PASTI
CONSUMATI FUORI CASA.

PUO’ RAPPRESENTARE UNA MEMORIA VIS4 DEL PERCORSO
TERAPEUTICO RIABILITATIVO.

RAFFAELLA CERRONI

XXV CONGRESSO NAZIONALE
Bologna 17-19 ottobre 2024

CONCLUSIONI

IL  DIARIO  ALIMENTARE = FOTOGRAFICO  RAPPRESENTA  UNO
STRUMENTO PRATICO CHE PUO ESSERE UTILIZZATO IN ASSOCIAZIONE,
OPPURE IN SOSTITUZIONE, DEL DIARIO ALIMENTARE TRADIZIONALE,
SOPRATTUTTO NEI SI IN CUI IL PAZIENTE MOSTRI RILUTTANZA
ALLA COMPILAZIONE SCRITTA.

POSTER

1 09.00)

25 GRICEREALI/+
150/mL

BEVANDA COCCO

» 1SOTTILETTA
SLIGHT + 50 GR
({1 ()

PUO RAPPRESENTARE UNO STRUMENTO AGGIUNTIVO NEL
TRATTAMENTO TERAPEUTICO DELLA INFLESSIBILITA COGNITIVA,
TIPICA DEI PAZIENTI CON ANORESSIA NERVOSA.

IL DIARIO ALIMENTARE FOTOGRAFICO E UNO STRUMENTO VERSATILE
CHE PUO PRE RSI AL TRATTAMENTO DI VARI DISTURBI DEL
COMPORTAMENTO ALIMENTARE. IL NOSTRO OBIETTIVO E QUELLO DI
AMPLIARE LA CASISISTICA DI RICERCA E TESTARNE I’EFFICACIA NEI
DIVERSI CASI STUDIO.

POSTER
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Efficacia a breve termine della riabilitazione in regime resi-
denziale intensivo in pazienti obesi sottoposti a percorso di
tipo multidimensionale

C. Di Petta

Reparto di riabilitazione nutrizionale, Villa Pini, Chieti

V

XXV CONGRESSO NAZIONALE Ve

esposizione poster sessione 6

efficacia a breve termine della riabilitazione in regime residenziale intensivo in pazienti obesi
sottoposti a percorso di tipo multidimensionale

reparto di riabilitazione nutrizionale Villa Pini Chieti. Dott.ssa Cinzia Di Petta Specialista in endocrinologia e
Malattie del Metabolismo

introduzione:é stata valutata I'efficacia a breve termine della riabilitazione in regime
residenziale intensivo di pazienti obesi in trattamento nutrizionale con percorso di tipo
multidimensionale

Materiali e Metodi: sono state analizzate in maniera retrospettiva, le caratteristiche
biochimiche ed antropometriche di 35 pazienti (pz) obesi dimessi dal reparto di
riabilitazione residenziale intensiva nutrizionale di Villa Pini Chieti nei mesi: giugno luglio
agosto 2024

Tutti i pz sono stati sottoposti ad un trattamento multidisciplinare che ha previsto una
riabilitazione di tipo nutrizionale psicologica e fisica

Nome Cognome Cinzia Di Petta POSTER
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Risultati: i 35 pz (21 maschie 14 femmine), hanno eta media di 54 anni un BMI medio
all'ingresso di 49,29 kg/m2 e BMI medio in dimissione di 41,5 kg/m2 (dopo di ricovero medio di 74
giorni) e con una perdita di peso in media del 13,05%

Il 23 % di essi sono risultati affetti da Diabete Mellito di tipo 2 (DM).

Il gruppo dei pz con DM ¢ risultato confrontabile con il gruppo non DM per: eta, BMI di base,
durata del ricovero ed entita della riduzione del BMI a fine ricovero.

Nel gruppo dei pz con DM il valore di HbA1c si € ridotto da una media di 54,5 mmol/ mol ad una
media di 43 mmol/ mol e nel 100% dei casi si € ridotto o sospeso la terapia farmacologica
In tutti i pz (diabetici e non) il colesterolo LDL si € ridotto da una media di 120 mg/dl ad 86 mg/dI
Nei pz il TSDOC ( disabilita obesita-correlate. item: dolore, rigidita, ADL( funzione e autonomia
nelle attivita quotidiane) housework, IADL (funzione e autonomia nelle attivita fuori casa, lavoro,
relazione) si € ridotto del una media di 60,18% ad una media di 30,14 %

e la fim (indice di appropriatezza del ricovero e di efficacia della riabilitazione) € aumentata da una

media di 102 a 115

XXV CONGRESSO NAZIONALE

Conclusioni: la riabilitazione nutrizionale in regime residenziale intensivo si associa
ad una riduzione del peso corporeo tra i pz obesi, ad un miglioramento del controllo
glicemico e ad una riduzione del fabbisogno di terapia antidiabetica nei pz con DM,
ad una riduzione del colesterolo LDL ad un miglioramento del TSDOC ( qualita’ di
vita percepita) ed a un aumento del valore della FIM (diminuzione di disabilita’)

POSTER
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Aderenza alla Dieta Mediterranea, profilo cognitivo ed emo-
zionale/psicologico in pazienti in riabilitazione
S Madiai?, CF Gheri?, B Biffil, R Celoni?, R Intini!, MLE Luisi'?

L |RCCS Fondazione Don Carlo Gnocchi ONLUS Firenze, Firenze
2 Presidente Regionale Associazione Italiana di Dietetica e Nutrizione Clinica (ADI), sezione Toscana

@ ben Carlo Grocchi

Aderenza alla Dieta Mediterranea, profilo cognitivo ed ional icologico in pazienti in riabilitazione
S Madiai' , CF Gheri' , B Biffi', R Celoni' , R Intini', MLE Luisi'?
'IRCCS Fondazione Don Carlo Gnocchi ONLUS Firenze, Firenze
2Presidente Regionale Associazione Italiana di Dietetica e Nutrizione Clinica (ADI), sezione Toscana

o |

In Italia, in relazione al p ivo invecchi della ione, si assiste ad un aumento di malattie 249 pazienti: 68,3% M, 31,3 % F (et media 75 anni).
croniche non trasmissibili (MCNT) che hanno un impatto significativo, sociale ed economico. Dieta ed ativita Indice di massa corporea (IMC) medio 28,7 Kg/m?
fisica sono riconosciute essere fra i principali fattori di rischio modificabili causa delle MCNT. La dieta
mediterranea (DM), ricca in fibre e antiossidanti, si ¢ rivelata efficace nel ridurre il rischio di insorgenza delle

MCNT quall malattie i i, alcune forme i e, anche nella e
a associate (i e ¢ vascolari). Scopo dello studio ¢ stato valutare I'eventuale High Mediterranean | - Low Mediterranean Povalue
associazione fra I’aderenza alla DM ¢ lo status cognitivo ed emozi ico in pazienti in riabili Adl::‘:nce M]:‘e‘:e‘m
non diagnosticati precedentemente per disturbi cognitivi ed emozionali-psicologici.
Milan Overall Dementia Assessment (MODA), Median 883(63) 87.0(7.7) 078
(SD)
Profile of Mood States (POMS), Median (SD)
Valutare ’eventuale associazione fra aderenza alla DM e status cognitivo ed 1 in pazienti in ri
non diagnosticati, precedentemente, per disturbi cognitivi ed emozionali-psicologici. POMS T (tension or aniety) 10.0068) 460061 002
POMS D (depression or dejection) 43.507.1) 47.0(15.8) 0.003
POMS A (anger or hostility) 40.0(16.3) 45.0(15.8) 0.02
POMS C (confussion or bewilderment) 40.0(18.1) 45.0(159) 0.07
POMS S (fatigue or inertia) 42.0(19.2) 52.0(16.7) 0.004
POMS V (vigor or activity) 49.5(209) 440(157) 046
Pazienti in riabilitazione. Coping with Health, Injuries and Problems (CHIP),
Valutazione di: 3 Median (SD)
. aderenza alla DM (questionario specifico) r—
. performance cognitiva (Milan Overall Dementia pre— CHIP D (distraction) 27.0(7.8) 23.0(7.9) 0.04
Assessment, MODA). * Hm; mebaa CHIP P (palliative) 22.0(6.2) 21.0(7.0) 0.97
Valutazione del profilo psicologic — CHIP I (instrumental) 28.5(8.0) 27.0(9.2) 0.17
. strategie di coping (Coping with Health, Injuries and ¥ 'j . o Tt g0 CHIP E (emotional 26.0(7.6) 25.0(8.8) 0.54
Problems, CHIP) m S————
o stato emozionale (Profile of Mood States, POMS). i el
M ﬁﬁ M F /{ t o 1 pazienti che aderiscono maggiormente alla DM, dal punto di vista psicologico, tendono a reagire alle situazioni e
D ~’ agli eventi con un atteggiamento improntato ad uno stato d’animo meno teso, depresso, ostile ed indolente.

Questo aspetto & confermato, anche, dalla significativa relazione che emerge tra una maggiore aderenza alla DM e una
strategia di coping meno improntata all’evitamento.

Benché siano necessari ulteriori studi, i nostri dati potrebbero suggerire, per la DM, un ruolo nel supportare il profilo
emozionale dei pazienti, aiutandoli ad affrontare in modo maggiormente proattivo il percorso di riabilitazione.

Fu, Jialei et al. “Association between the mediterranean diet and cognitive health among healthy adults: A systematic review and meta-analysis.” Frontiers in nutrition vol. 9 946361. 28 Jul. 2022, doi:10.3389/fnut.2022.946361
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Confronto dei risultati “Real Life” su “Renal Outcomes” e BMI
in pazienti con Diabete Mellito Tipo 2 in terapia con GLP1RA
o SGLT2I

V. Martinez'?, C.M. Peroni'?, M. Petrelli’

! Clinica di Endocrinologia e Malattie del Metabolismo - AOU Ospedali Riuniti delle Marche

2 Scuola di Specializzazione in Scienza dell’Alimentazione
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: . CONFRONTO DEI RISULTATI “REAL LIFE” SU “RENAL gzxendde;
U§2% OUTCOMES” E BMI IN PAZIENTI CON DIABETE ( Un‘i&emﬁm
: MELLITO TIPO 2 IN TERAPIA CON GLP1RA O SGLT2I e Tarehe

Vanessa Martinez!?, Carlotta Maria Peronil2, Massimiliano Petrelli’.
IClinica di Endocrinologia e Malattie del Metabolismo. A.0.U Ospedali Riuniti delle Marche
2Scuola di Specializzazione in Scienza dell’Alimentazione

INTRODUZIONE

Le complicanze renali rimangono una sfida importante nei pazienti con DM2. | dati in letteratura suggeriscono effetti
‘ positivi sulla microalbuminuria, I'eGFR e il BMI sia per i pazienti in terapia con GLP1ra che per quelli in terapia con

SGLT2i.

SCOPO DELLO STUDIO
GLP1ra versus SGLT2i: efficacia comparativa sulla microalbuminuria, I'eGFR e il BMI in un anno di trattamento

Vanessa Martinez POSTER
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MATERIALI E METODI RISULTATI
- Database: Metaclinic BMI: si & ridotto nel GRUPPO A (media +SD) 3,24+4,44 kg/m2
- Gruppo A:13 pazienti (M/F 5/8) in terapia con con p<0,02 Nessuna differenza nel GRUPPO B
GLP1ra in monoterapia e/o in associazione ad altre Microalbuminuria: nessuna differenza nel GRUPPO A (-
terapie per il diabete con l'eccezione degli SGLT2i 2,35+101,63 mg/l con p<0,51). Ma un miglioramento veniva
- Gruppo B: 21 pazienti (M/F 10/11) in terapia con riscontrato nel campione femminile (28,300+21,224 mg/I con
SGLT2i in monoterapia e/o in associazione ad altre P<Of0970)- Nel GRUPPO B  Nessun  miglioramento
terapie per il diabete con I'eccezione dei GLP1ra statisticamente significativo
- eta >40 anni, microalbuminuria a inizio terapia = 20 eGFR: aumento statisticamente significativo solo nel GRUPPO B
mg/l e BMI > 24 kg/m?2. (-8,014+16,759 ml/min con p<0,0497)
voosisdowerce=o GLP1ra e o
Row exclusion: database gip1.svd pairedttest GLP1lra - |Miglioramento significativo del BMI solo nei pazienti in
o owa [ zwl [ 2wl ] | Beeveeepteess terapia con GLP1ra.

MeanDift. _OF _tvae Pvaws | Miglioramento della microalbuminuria solo nel campione
MIC B, MIC A: Total 2,354 | 12 ,084 ,9348 . . . .
MIC B, MIC A: F 2ss00| 7] a1 oo |femminile in terapia con GLP1ra

MG MBS staol 4l 2l 100 | Miglioramenti dell’'eGFR soltanto nel gruppo in terapia con
Paired t-test SGLT2i SGLT2i

Hypothesized Difference = 0
Mean Diff. DF t-Value P-Value
eGFRB,eGFRA [ -8014] 19] 2006 0407]

Vanessa Martinez POSTER

Dimensione limitata del campione
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Partially hydrolyzed guar gum and ileostomy output: the
experience of Mauriziano Hospital

A. Valenti’, A. Rizzo? P. Bachini3, . Cammarata3, P. Coata3, C. Rossino3, A. Gallea3,
V. D’Onofrio?, F. Canaletti3, D. Vassallo3

1S.C General and oncological surgery, A.O. Mauriziano «Umberto I», Turin
2S.C. Health Professions Direction, A.O. Mauriziano «Umberto I», Turin
3S.S. Dietetics and Clinical Nutrition, A.O. Mauriziano «Umberto I», Turin
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BACKGROUND

High-Flow Ostomy and Management (")

*Definition: Highflow ostomy is characterized by a fecal output of over 1.5 L/day post-
surgery.

*Risks: Without adequate management, there is a high risk of dehydration, renal failure, and
up to 30% of patients experience hospital readmission within 30 days post-discharge

dy Overview

*Focus: This study examines postoperative ileostomy output in pat
ients undergoing colorectal surgery with PHGG fibre
supplementation.

Post-Operative Ileostomy Management
*Approach: Involves drug therapy and nutritional interventions.

*Soluble Fibre: Studies suggest soluble fibre like guar gum may normalize stool con
sistency,softening hard stools in constipation and firming loose stools in diarrhoea.
*PHGG Fibre: Partially hydrolyzed guar gum (PHGG) has been shown to reduce high
stoma output post-ileostomy.

1) Chiou et al. (2022)

Vv

MATHERIALS AND METHODS
* All consecutive patients who underwent major surgery
and received an ileostomy diversion from January
2022, to December 2023.
General characteristics N (%)
- Gender female 42 (42,40)
¢ Clinical and healthcare data come from an Age (mean — SD) 62,23 18,50
institutional database maintained prospectively. Comorbidities
Cardiovascular 42 (42,42)
* All patients were included in the stoma-therapeutic Diabetes 8(8,08)
pathway 2) Respiratory 7(7,07)
2+ comorbidities 12 (12,12)
Oncological 47 (47,5)
Inflammatory Bowell Diseases 41 (41,4)
Diverticulitis 7(7,07)
Other 4(4,4)
Readmission for dehydration 4(4,4)
Surgery
Total proctocolectomy+IPAA 28 (28,28)
Low anterior resection 23 (23,23)
Total colectomy 18(18,18)
Stoma setup 13 (13,13)
Left colectomy 9(9,09)
lleocolic resection 8 (8,08)
2) Mineccia et al. (2022)
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RESULTS AND CONCLUSION

Interventions performed after discharge
Enteric output of selected patient sample N 99

Comprehensive follow-up

1200 programme
100%
1000 80%
800 60%
o
600 Intervention perizrmed not 20% Telephone recall performed
200 reporte 20%
0%
200
0

Enteric output  Enteric outputvalue ~ Enteric output st Enteric output 2st
maximum value atdischarge outpatient visit outpatient visit

Follow-up visit + blood tests + Therapeutic intervention +
oral and/or infusion therapy visit/recall
THERAPEUTIC PRESCRIPTIONS AT
DISCHARGE
Infusion therapy | Conclusion
Anticiarrhoeals NI Comprehensive postoperative nutrition intervention with the

integration of PHGG fiber supplementation promises better
postoperative outcomes, including improved ileostomy output.
Proton pump inhibitors After  discharge, a comprehensive,  multidisciplinary,
Soluble fibres PHGG) (regular assumption) postoperative plan with nutritional education following the
medical therapy for patients with an ileostomy is required .
Readmission for dehydration is lower than in the literature.

Nutritional supplements  |INNNINMMIAINIIN

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90
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ADI.

Associazione ltaliana
di Dietetica e Nutrizione Clinica

CHE COS’E L’ADI

L’Associazione Italiana di Dietetica e Nutrizione Clinica ¢ stata costituita il 6 marzo 1950 dal Prof. Emidio Serianni

allo scopo di “promuovere e sostenere tutte le iniziative scientifico-culturali e didattiche che possono interessare, sotto ogni

aspetto, le scienze dell’alimentazione”. Negli oltre 65 anni di vita dell’ADI si sono succeduti alla presidenza clinici e studiosi

illustri: Silvestro Baglioni, Giuseppe Caronia, Pasquale Montenero, Eugenio Del Toma, Maria Antonia Fusco, Giuseppe Fatati,

Lucio Lucchin, Antonio Caretto. In ottemperanza alle norme del suo statuto, rientrano in particolare nella sfera degli interessi

dell’ADI sia le problematiche di carattere dietologico, e nutrizionistico, che I'educazione alimentare. L'ADI & un’associazione

senza fini di lucro e lo statuto esclude quasiasi finalita sindacale, politica o religiosa. UADI, per le sue finalita statutarie, realizza:

e programmi e iniziative che favoriscano l'aggiornamento e la formazione dei soci su temi di dietetica, metabolismo, nutri-
zione clinica e preventiva;

¢ collegamenti con altre associazioni, societa, enti e istituzioni scientifiche e culturali;

¢ rapporti con la stampa e gli altri mezzi di comunicazione di massa, soprattutto per quanto concerne le iniziative di educa-
zione e informazione alimentare, tramite diffusione di comunicati stampa ed interventi finalizzati alla corretta informazione
su tutte le tematiche nutrizionali;

e proposte operative alle Istituzioni governative per migliorare la politica sanitaria a livello assistenziale e preventivo mediante
un miglioramento legislativo collaborando alla migliore attuazione di esse;

¢ sostiene le iniziative volte a potenziare I'insegnamento universitario di materie che rientrano nella sfera dei suoi interessi.

Inoltre sostiene le iniziative volte a dare impulso alla educazione alimentare nelle scuole e nelle varie strutture della societa civile.

COME ASSOCIARSI

Per aderire all’Associazione & necessario compilare il modulo online sul sito www.adiitalia.org

Allegare un breve Curriculum Vitae con la presentazione di due soci con almeno due anni di anzianita, in regola con la quota
associativa.

La domanda di adesione viene inviata a segreteria@adiitalia.net e inoltrata al Consiglio di Presidenza che valutera se il richiedente
abbia i requisiti necessari per aderire all’Associazione. Sara premura della Segreteria dare comunicazione via e-mail di accetta-
zione o meno della domanda. E necessario attendere I’esito della valutazione prima di effettuare il pagamento.

QUOTE SOCIALI

La quota sociale & valida dal 1 gennaio al 31 dicembre di ogni anno e deve pervenire alla Segreteria ADI entro il 28 Feb-

braio di ogni anno (cfr. Art. 4 dello Statuto).

€ 70,00 per lauree magistrali e di secondo livello € 40,00 per lauree triennali

Quote agevolate per i giovani fino al compimento del trentesimo anno di eta € 35,00 Medici e Biologi e € 20,00 Dietisti

Le quote vanno versate all’Associazione a mezzo di:

e Bonifico Bancario intestato a ADI c/o Intesa Sanpaolo s.p.a. (Piazza Paolo Ferrari, 10, Milano 20121)
IBAN: IT59T0306909606100000186984, BIC: BCITITMMXXX, filiale: 09606

e Carta di credito (solo on line sul sito www.adiitalia.net)

RINNOVO QUOTE SOCIALI E VARIAZIONI DI INDIRIZZO

Il rinnovo delle quote sociali deve essere effettuato entro il 28 Febbraio di ogni anno solare. || mancato rinnovo della
quota associativa, comporta automaticamente il blocco del proprio account di accesso alle “Aree Riservate”, nonché I'accesso
alle riviste online “Rivista Italiana di Nutrizione e Metabolismo” e “Mediterranean Journal of Nutrition and Metabolism”.

I soci sono pregati di segnalare alla Segreteria Delegata le variazioni di indirizzo, inviando i dati completi a:
segreteria@adiitalia.net

SEGRETERIA DELEGATA

A.L.C. Asti Incentives & Congressi - Piazza San Uomobono, 56126 Pisa
Tel. +39 350 1672493 - Fax 050 0987825 - www.aicgroup.it - segreteria@adiitalia.net
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NORME PER GLI AUTORI

La Rivista Italiana di Nutrizione e Metabolismo pubblica editoriali, articoli originali, rassegne su argomenti attinenti
la Dietetica, Nutrizione Clinica, I'Educazione Alimentare e quanto possa essere di interesse per gli associati. Speciali rubriche
sono inoltre dedicate alle attivita svolte in campo associativo, congressuale, sociale, culturale, di informazione e di politica
sanitaria inerenti l'area della Dietologia e Nutrizione Clinica.

Tutti i lavori inviati, compresa l'iconografia, dovranno avere carattere di originalita e non essere stati precedentemente pubbli-
cati. Si intende in ogni caso che gli Autori sono gli unici responsabili dell’originalita del loro articolo.

Editoriali

Gli editoriali verranno richiesti direttamente agli Autori dalla Redazione della rivista.

Lavori Originali

I lavori originali devono essere inviati completi di eventuali tabelle e figure, (circa 28 righe per pagina). Il manoscritto non deve
superare le 20 pagine escluse tabelle, figure e bibliografia.

In pagina separata devono essere segnalati:

1) titolo dell’articolo

2) nome e cognome degli Autori

3) Istituto o Ente di appartenenza degli Autori

4) Indirizzo dell’Autore a cui inviare la corrispondenza.

Il manoscritto va suddiviso nelle seguenti parti: titolo, introduzione, materiali e metodi, risultati, discussione, bibliografia, rias-
sunto e parole chiave (fino a 5).

Rassegne
La rassegna non deve superare le 30 pagine escluse tabelle, figure, bibliografia e riassunto.
Redazione della rivista.

Casi clinici

I casi clinici devono essere presentati suddivisi nelle seguenti parti: storia, clinica, esame obiettivo, esami di laboratori e
strumentali, diagnosi e diagnosi differenziale, discussione e trattamento. Devono essere inoltre corredati da bibliografa e
da una flow chart diagnostico-terapeutica riassuntiva.

Tabelle e figure
Le tabelle, numerate con numeri romani, devono essere corredate di didascalia.
Le figure vanno numerate con numeri arabi e le loro didascalie vanno riportate su foglio separato.

Bibliografia e sitografia

La lista delle voci bibliografiche deve essere presentata nell’ordine con cui le singole voci vengono citate nel testo, con nume-
razione araba, senza parentesi; va redatta secondo le regole dell’Index Medicus.

Esempi:

1. Fraser GE, Philips RL, Harris R. Physical fitness and blood

pressure in school children. New Engl ] Med 1983; 67: 405-10

2. Astrand PO, Rodahe K. Textbook of work phisiology.

New york: McGraw-Hill 1986: 320.

Si notino alcune particolarita grafiche: a) iniziali dei nomi e cognomi senza punto; b) abbreviazioni dei titoli delle riviste
(se-condo le liste ufficiali), senza il punto; c) assenza di carattere corsivo, il che significa nessuna sottolineatura nel
dattiloscritto; d) iniziale maiuscola solo per la prima parola del titolo dell’articolo.
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Dott. Mario Parillo
Dott.ssa Annarita Sabbatini
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I lavori originali verranno sottoposti all'esame di uno o piu revisori competenti dell’argomento trattato. Le rassegne verranno esa-
minate per l'accettazione dalla Redazione della Rivista.

Correzione bozze
La Redazione provvedera alla correzione delle bozze senza assumersi alcuna responsabilita nel caso di imperfezioni; la corre-
zione delle bozze ¢ limitata alla semplice revisione tipografica. La pubblicazione del lavoro, comprese tabelle e figure, € gratuita.

Informativa ai sensi dell’art. 13 del d. legs. 196/2003 e del gdpr 679/2016

Informiamo i soci che ricevono la pubblicazione a mezzo posta che i dati forniti potranno essere trattati in versione cartacea,
informatica e telematica. Le informazioni fornite e conservate presso gli uffici della Segreteria Delegata ADI, non sarannocedu-
te a terzi, ma saranno utilizzate esclusivamente per la gestione dei rapporti istituzionali dell’ADI e per I'invio di pubblicazioni,
informazioni, comunicazioni, programmi di convegni ed eventi congressuali.
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