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APPENDICE 10: 16-17 TERAPIA CHIRURGICA  
 
Allo stato attuale, la chirurgia bariatrica rappresenta il trattamento più efficace dell’obesità in 
soggetti che non siano riusciti a raggiungere o mantenere un adeguato calo ponderale con 
trattamenti medici. 
 
Gli interventi di chirurgia bariatrica, sono indicati in soggetti: 
 

• di età compresa tra i 18 e i 62 anni circa 
• con ICM maggiore o uguale a 40 kg/m2 
• con ICM compreso tra 35 e 39,9 kg/m2 in presenza di comorbilità che, presumibilmente, 

possono migliorare o guarire a seguito della notevole perdita di peso ottenibile con 
l’intervento (malattie del metabolismo, patologie cardiorespiratorie, gravi malattie articolari, 
gravi problemi psicologici, ecc.) 

• con almeno un fallimento di un corretto trattamento medico (mancato o insufficiente calo 
ponderale; scarso o mancato mantenimento a lungo termine del calo di peso) 

 
Le controindicazioni sono: 

• assenza di un periodo di trattamento medico verificabile 
• paziente incapace di partecipare ad un prolungato protocollo di follow-up 
• disordini psicotici, depressione severa, disturbi della personalità e del comportamento 

alimentare valutati da uno psichiatra o psicologo dedicato (a meno che non vi siano 
diverse, specifiche e documentate indicazioni da parte dei suddetti componenti del team) 

• alcolismo e tossicodipendenza 
• malattie correlate a ridotta aspettativa di vita  
• pazienti inabili a prendersi cura di se stessi e senza un adeguato supporto familiare e 

sociale 
• rischio operatorio elevato 

 
In questi casi è opportuna valutare l’invio del paziente presso un centro di Riabilitazione Intensiva 
Residenziale. 


