
Editoriale  

 L'ERA DELL’OBESITÀ di Ottavio Bosello 

Sfogliando molti "magazine" di divulgazione scientifica, assai diffusi nel 
mondo anglosassone, si nota sempre più frequente l'idea che attualmente siamo 
nel pieno di una nuova era: l'era dell'obesità.  
La diffusa convinzione di molti laici e professionisti della salute che l'obesità è 
semplicemente il risultato di una mancanza di forza di volontà e l'incapacità di 
disciplinare le abitudini alimentari non è più sostenibile. 
Per la prima volta nella storia umana, le persone in eccesso di peso sono più nu-
merose di quelle denutrite: l'obesità è diffusa allo stesso modo in paesi ricchi e in 
paesi poveri. L'OMS ha calcolato, un po' catastroficamente, che se non vi sarà 
inversione di tendenza, entro il 2030 il 90% dell'umanità sarà obesa. 
Le malattie favorite e associate all'obesità sono in forte aumento in tutto il mon-
do: l'Organizzazione Mondiale per la Sanità (OMS) prevede che entro qualche 
anno saranno le principali cause di morte in tutti i paesi, anche i più poveri. L'o-
besità minaccia gli individui con lunghi anni di malattia, e i sistemi sanitari con il 
rischio di default. 
Il giornalista americano David Berreby sostiene che le autorità sanitarie e con loro 
i media di accusano la nostra debolezza se il mondo è sempre più grasso e che, 
quindi, dobbiamo noi stessi affrontare la situazione. La colpa di questa spaventoso 
aumento del grasso globale è in noi, nelle nostre scelte di mangiare troppo e di 
muoverci troppo poco: non siamo capaci di dire di no a dolci, fast food e patate 
fritte. Prendiamo l'ascensore e usiamo troppo l'automobile quando i nostri ante-
nati usavano solo le gambe. Siamo colpevoli verso di noi e verso la società. In 
tutto questo le aziende si stanno muovendo per trarre profitto dalle presunte 
debolezze dei loro clienti. I governi tentano provvedimenti: il sindaco di New 
York ha provato a vietare bottiglie di grandi dimensioni per le bibite zuccherate. 
In Danimarca si vuole imporre un supplemento fiscale sui cibi che contengono più 
del 2-3 per cento di grassi saturi: la AirSamoa sta adottando una politica per i 
biglietti, in cui la tariffa di un passeggero si basa sul suo peso. Dal 2008, la legge 
giapponese richiede alle aziende di misurare la circonferenza della vita di tutti i 
dipendenti di età compresa tra 40 e 74 anni in modo che, tra le altre cose, chiun-
que abbia una circonferenza maggiore di quella raccomandata possa ricevere una 
email di ammonimento. 
Nel frattempo si muove la diet-industry promuovendo sistemi di auto-controllo e 
contemporaneamente vendendo alimenti dimagranti, medicine, servizi, ambula-
tori e nuove tecnologie. Un rapporto della società di consulenza McKinsey & Co 
ha predetto che "salute e benessere" diventerà in tempi brevi un'industria globale 
da mille miliardi di dollari.                                                   (continua in 2a pagina) 
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Convinti che l'eccesso di peso corporeo è conseguenza della scelta individuale, le società stanno investendo 
enormi quantità di tempo e denaro su questa idea: non è però chiaro se la teoria è proprio corretta. 
Il sindaco di New York, Michael Bloomberg, sostenendo la sua proposta di divieto di grandi contenitori per 

le bevande zuccherate ha detto che "se si vuole perdere peso, non bisogna mangiare, lo dicono le leggi della fisica. Se si assume di più di quello che si uti-
lizza, bisogna ridurre l'introito calorico". Secondo Bloomberg, la conclusione è semplicemente una questione di fisica termodinamica! 
In realtà, molti ricercatori ritengono che ingordigia personale e pigrizia non possono essere la sola spiegazione dell'aumento di peso globale 
dell'umanità. Si consideri, per esempio, un fatto curioso: nel corso degli ultimi 20 anni o più, il popolo americano è diventato sempre più 
grasso. La stessa cosa è successa per i macachi di laboratorio, gli scimpanzé, i cercopitechi e i ratti, così i cani e i gatti domestici, e i topi prove-
nienti sia dalle aree rurali e sia da quelle urbane. I topi di laboratorio hanno guadagnato circa l’11 per cento per decennio, gli scimpanzé, per 
qualche motivo, stanno facendo particolarmente peggio: il loro peso corporeo medio è aumentato del 35 per cento per decennio. David Alli-
son, biostatistico dell'University of Alabama in Birmingham, sostiene che in pratica in ogni popolazione di animali studiata c'è la stessa tenden-
za al rialzo. Secondo Allison, le persone che mangiano molto di più danno di più ai loro animali domestici viziati, o gettano più grassi nella 
spazzatura di cui approfittano i gatti di strada e roditori. Ma, egli dice, questo non spiega perché l'aumento di peso si verifica anche negli ani-
mali dei laboratori, la cui dieta è così strettamente controllata che i ricercatori possono escludere una accidentale influenza umana: le docu-
mentazioni dimostrano, però, che anche quegli animali hanno guadagnato peso nel corso di decenni, senza cambiamenti significativi nella loro 
dieta o attività. Vi è, quindi, la forte suggestione che, se gli animali, nello stesso modo degli esseri umani, sono sempre più grassi non può 
essere solo perché stanno mangiando junk food o sono sedentari. L'osservazione suggerisce l'esistenza di una fattore "comune" che può contri-
buire all'obesità in molte specie, al di là delle capacità controllo dei singoli individui, fattore che potrebbe aiutare a spiegare perché la maggior 
parte delle persone aumentano di peso gradualmente, nel corso di decenni.  E' stato calcolato che è sufficiente mangiare solo 30 calorie al 
giorno in più di quanto si utilizza per portare a gravi aumento di peso nei decenni. Eliminare queste modestissime calorie in eccesso dalla dieta 
quotidiana dovrebbe consentire di prevenire l'aumento di peso: di conseguenza non dovrebbero esserci problemi a perdere qualche chilo. 
Eliminando due o tre grissini al giorno si dovrebbe, pur lentamente dimagrire: invece, come è ben noto, è estremamente difficile. 
Molti altri aspetti relativi all'aumento di peso in tutto il mondo sono difficili da inquadrare nel modello squisitamente termodinamico. Nelle 
nazioni ricche, l'obesità è più diffusa nelle persone appartenenti alle classi socioeconomiche meno agiate. Secondo alcuni la spiegazione sarebbe 
la seguente: essere poveri è stressante, e lo stress spinge a mangiare. Il cibo meno costoso è ricco di "calorie vuote": le persone più povere, 
pertanto sono più grasse di quelle benestanti, perchè mangiano porcherie. Secondo David Berreby, queste considerazioni sono in linea con il 
mito del modello termodinamico che "una caloria è una caloria": il rischio di un cibo "spazzatura" è che rende più facile l'assunzione di calorie 
di quanto lo sarebbero le zucchine o una mela. 
Vi sono, però, provate evidenze scientifiche che le calorie non sono "tutte uguali". Le diete ricche in carni, grassi o zuccheri semplici non sono 
solamente dense energeticamente, ma soprattutto sono costituite da nutrienti che modificano la biochimica del ricambio energetico favorendo 
l'aumento dei grassi di deposito. I grassi trans e l'alcol possono alterare la sensibilità all'insulina, con ripercussioni sul metabolismo dei carboi-
drati. Tutto ciò può sembrare un ragionamento puramente tecnico. In realtà, si tratta di vedere il problema da un altro punto di vista: se non è 
in gioco solo il numero di calorie, ma le ricadute di alcuni nutrienti sui processi di sintesi lipidica dell'organismo, allora la quantità di cibo non 
è il fattore determinante il guadagno di peso.  
Quali altri fattori potrebbero svolgere un ruolo concausale? Virus, batteri e sostanze chimiche industriali sono stati presi in considerazione da 
molti ricercatori sull'obesità; oppure altri aspetti della vita moderna come l'elettricità, il riscaldamento e l'aria condizionata. Per ognuno di 
questi vi sono evidenze scientifiche quali cause dirette o indirette di aumento di peso: anche se è condivisibile che lo stress può far mangiare di 
più e indurre aumento di peso, è possibile pensare che possa agire anche in via metabolica modificando direttamente l'attività delle cellule 
adipose. Se alcuni o tutti questi fattori sono effettivamente in grado di contribuire alla tendenza all'aumento di peso in tutto il mondo, il mo-
dello squisitamente fisico-termodinamico diventa molto dubbio o almeno riduttivo. 
Tra le varie sostanze chimiche industriali considerate vi è un composto organico chiamato bisfenolo-A (o BPA), utilizzato in molte materie 
plastiche per uso domestico: vi sono evidenze che il BPA ha la capacità di alterare il metabolismo degli adipociti negli animali da laboratorio. 
Uno studio recente condotto dalla New York University, su un campione di 2.838 bambini e ragazzi americani, ha scoperto che quelli con i 
più alti livelli di BPA nelle urine avevano cinque volte più probabilità di essere obesi rispetto a quelli con i livelli più bassi. 
Il BPA è usato così ampiamente - dalle tazze per la colazione all'alluminio delle lattine per le bibite frizzanti - da essere presente nelle urine di 
quasi tutti gli abitanti delle nazioni sviluppate. In ogni paese sviluppato o in via di sviluppo vi sono molti composti nella catena alimentare che 
sono possibili "obesogeni" per la loro capacità di orientare il metabolismo verso l'aumento di peso: i cosiddetti "endocrine disruptors". Ne sono 
stati proposti almeno 500, tra i quali 80 sono stati studiati accuratamente. Tra questi, vi sono i metalli pesanti nella catena alimentare, prodotti 
chimici nelle creme solari, prodotti per la pulizia, detergenti, cosmetici e sostanze ignifughe per lenzuola e pigiami. E' anche possibile che 
queste sostanze possano influenzare la chimica dell'organismo in tempi molto lunghi - a partire, per esempio, dalla vita fetale. Un feto in via di 
sviluppo è, infatti, molto sensibile all'ambiente materno: una fonte primaria di informazioni su tale ambiente è la nutrizione che gli viene tra-
mite il cordone ombelicale. E' oramai ben nota l'osservazione di David JP Barker, professor of clinical epidemiology of the University of Sou-
thampton, che i figli di madri che hanno sofferto la fame sono a maggiore rischio di obesità: di qui, l'ipotesi di Barker che la restrizione in ute-
ro prepara i bambini ad affrontare una vita di scarsità per poter immagazzinare scorte energetiche necessarie a superare eventuali periodi di 
carestia. Se la scarsità non si configura, la propensione del bambino al "risparmio" energetico non è più un vantaggio un vantaggio. I 40000 
bambini in gestazione durante il periodo bellico della "Winter famine", del 1944-1945 in Olanda, si sono rivelati a maggior rischio di obesità, 
diabete e malattie cardiovascolari rispetto ai loro concittadini che non hanno subito tale periodo di carestia. Vi sono anche elementi a favore 
della possibilità che l'obesità possa essere contagiosa. Un virus chiamato Ad-36, noto per causare infezioni respiratorie e oftalmiche, ha anche 
la curiosa proprietà di favorire l'aumento di peso in polli, ratti, topi e scimmie. Anticorpi per questo virus sono trovati in una percentuale 
molto più elevata di soggetti obesi rispetto a persone di peso normale. Nikhil Dhurandhar, professor at the Pennington Biomedical Research 
Centre in Louisiana, ha proposto un termine accattivante per la diffusione di peso in eccesso attraverso microrganismi e virus: "infectobesity". 
Non possono essere dimenticati gli stretti, circolari, rapporti fra obesità e disturbi dell'alimentazione, perché questi ultimi sono assai spesso 
alla radice di un eccesso di peso, molti soggetti obesi sono gravati da significativi problemi comportamentali e il sovrappeso in adolescenza è 
un fattore di rischio importante per lo sviluppo di condotte anoressiche e bulimiche. Vi è, quindi, per chi vuole affrontare queste problemati-
che, la necessità di una vasta cultura condivisa. 
Nessuno può e vuole sostenere che queste teorie sono in grado di spiegare esaurientemente l'epidemia di obesità: autorizzano, però, a mettere 
in dubbio il mito della scelta individuale. La loro stessa esistenza - il fatto che sono plausibili, con evidenze scientifiche a sostegno e suggeri-
menti per ulteriori ricerche - smentisce l'idea che l'obesità è una questione chiusa, sulla quale la scienza ha pronunciato la sua ultima parola. 
L'apertura del problema rende chiaro, sostiene David Berreby, che l'obesità non è un problema di sola fisica-termodinamica. 
Jonathan Wells, professor of Child Nutrition at University College of London, ha proposto che la storia dell'obesità non sia altro che la storia 
del capitalismo: egli dice che "abbiamo bisogno di capire che non abbiamo ancora capito come affrontare questa situazione, ma abbiamo sem-
pre maggior consapevolezza che attribuire l'obesità alla responsabilità personale è molto riduttivo".  
Una possibile risposta al quesito relativo alla causa dell'obesità è quello di decidere che nessuna politica di obesità è possibile, perché "la scien-
za non ha dato risposte definitive, ma solo incertezze". Ma questa sembra una risposta abbastanza sciocca: la scienza non è mai del tutto defini-
tiva, ma è sempre in uno stato di dubbio e di continuo cambiamento. Non è mai esistito un momento in cui tutti i dubbi sono spariti e tutte le 
questioni risolte, motivo per cui "attendere le certezze dalla scienza", sostiene sempre David Berreby, è l'argomento avanzato dalle industrie 
che non vogliono interferenze con il loro status quo. 
Il politico britannico Wayland Young ha detto che  "fare politica è l'arte di prendere buone decisioni su prove insufficienti". Certamente, per 
quanto si è detto le prove sono fragili e incerte, ma non tenerne conto può essere sinonimo di oscurantismo. La storia non è benevola con 
quanti seguono dogmi sbagliati che possono causare inutili sofferenze, inutile fatica e spese inutili, ignorando le vere cause delle difficoltà. 
In definitiva, spiegare l'attuale epidemia di obesità con un "modello morale" incentrato sull'ingordigia e sulla pigrizia dei singoli individui, è 
sicuramente molto riduttivo. Anche negare le responsabilità delle distorsioni dei comportamenti umani è altrettanto superficiale: è, però, 
necessario almeno rivedere queste teorie alla luce delle moderne acquisizioni delle neuroscienze. 
Vi è, d'altra parte l'evidenza di nuovi molteplici fattori di ordine socio-economico-ambientale, che hanno legami con il mondo della politica, 
della finanza e dello sviluppo tecnologico. Non tenerne conto può essere molto imprudente: le conseguenze possono essere drammatiche 

perchè è in gioco il futuro del genere umano. 
Se questa è l'era dell'obesità, la sua storia deve essere ancora stata scritta. PAGINA 2 
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Presentazione della SISDCA 

Società Scientifica Multi-disciplinare e Multi-professionale che si occupa dei Disturbi Alimentari: Anoressia, Bulimia, Binge Ea-

ting, Obesità compresa 

Ricercatori, Clinici, Internisti, Obesiologi, Endocrinologi, Psicologi e Psicoterapeuti, Psichiatri, Neuropsichiatri Infantili, Dietisti e 

Specialisti della Nutrizione fanno parte della Società per affrontare lo studio dei Disturbi Alimentari con un linguaggio comune. La So-

cietà non ha scopo di lucro, promuove studi, ricerche scientifiche, iniziative culturali, le loro applicazioni pratiche nel campo della Pre-

venzione, della Cura e della Formazione. 

L’integrazione della Conoscenza, delle Discipline e dei Professionisti rappresenta il costrutto della Vision e la progettualità di linee pro-

grammatiche costituiscono il presupposto della Mission della SISDCA che affronta il tema epistemologico dei metamodelli di Formazio-

ne dei differenti Professionisti coinvolti che si occupano del Management dei DAO (Disturbi Alimentari Obesità compresa).Il Dialogo 

continuo tra le competenze delle diverse figure professionali permette la strutturazione dell’integrazione tra Aree disciplinari e Aree 

professionali. L’Empowerment dei Professionisti rappresenta un metodo educativo per favorire la creazione di equipe multi-disciplinari 

e multi-professionali col preciso intento di abilitare allo sviluppo di metodologie strutturate e avrà, come prerequisito, la necessità di 

sensibilizzare, di facilitare e di far condividere la Formazione Multi-disciplinare e Multi-Professionale Integrate (MMI). 

Essere Socio Ordinario della SISDCA (vedi in ultima pagina) permette l'acquisizione di numerosi privilegi, tra cui: 

1. Partecipare ai Corsi di Alta Formazione SISDCA regionali e nazionali (CAF.DAO) e Seminari a costi minimi. 

2. Una password per entrare nel Network PLAYDCA, per il lavoro interattivo a distanza. 

3. Abbonamento alla lettura elettronica "on-line" della rivista E&W Disorders della Kurtis. 

4. Il giornale della Società: LA GAZZETTA SISDCA pubblicata 6 volte all’anno 

Che cos'è il Network PLAYDCA  

1. Si tratta di una piattaforma interattiva dove si possono:  

2. Leggere contenuti aggiornati sulle tematiche inerenti ai Disturbi Alimentari  

3. Scaricare file 

4. Partecipare a numerosi forum di discussione con i componenti del Consiglio Direttivo della Società, con i docenti del DiABO e 

con  tutti i Soci della SISDCA. 

5. Sapere in anticipo tutte le date dei prossimi eventi inerenti ai DCA 

 

Navigare nei 6 ambienti del                Net-
work PLAYDCA 

Download del file LIBRO BIANCO 
http://sisdcadisturbialimentari.weebly.com/
libro-bianco.html 
 
1. SISDCA: sapere cosa succede nel campo dei 
DAO  
 
2. CAFDAO: informazioni sulla Formazione 
http://corsialtaformazionedao.weebly.com/ 
 
3. DIABO-2011: leggere i contributi del 6° Con-
gresso Nazionale 
 
4. ARCHIVIO SOCI: entrare nella propria scheda 
dati 
http://sisdcadisturbialimentari.weebly.com/
istruzioni-archivio.html 
 
5. PLAYDCA: entrare nel Network con password  
 
6. EWD: utilizzare la rivista 
http://sisdcadisturbialimentari.weebly.com/
piadao.html 
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Mission and Values 
Beat’s  v is ion is  that  eating d i sorders  wi l l  be beaten  
Beat’s aims are: 
 To change the way everyone thinks and talks about eating disorders 
 To improve the way services and treatment are provided 
And to help anyone believe that their eating disorder can be beaten 
We do this by: 
 Challenging the stereotypes and stigma that people with eating disorders face 
 Campaigning for better services and treatment 
 Providing information, support and encouragement to seek treatment and recovery  
 
 

http://www.b-eat.co.uk/  

B EAT,  beat ing  eat ing  dis or ders  

 

La consapevolezza della netta differenza tra "curare l'obesità" e "prendersi cura della persona affetta da 
obesità" è il motore dell' ADEPO - www.adepo.it  

adepo@hotmail.it; pagina facebook: ADEPO 

ADEPO - Associazione di dietetica E Psicologia per l'Obesità e il sovrappeso - è un' Associazione senza 
scopo di lucro e nasce nel 2012 per favorire lo sviluppo di uno stile di vita sano e di un benessere psi-
cofisico adeguato al fine di contrastare il dilagare dell' obesità e del sovrappeso. 
 
Inoltre, si propone di promuovere strategie educative, preventive e terapeutiche che prevedano un 
approccio integrato basato su più discipline quali la dietetica, la nutrizione, la psicologia, l'attività mo-
toria, la medicina. 
 
La consapevolezza della netta differenza tra "curare l'obesità" e "prendersi cura della persona affetta da 
obesità" è il motore dell' ADEPO.  
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ERIK A, Ass ociaz ione  per  la  lotta  a i  Dis tur bi  del  
C ompor tamento Alimentar e  

Nascie dalla collaborazione con il Centro per i Disturbi del Comportamento Alimentare dell'A-

zienda Ospedaliera Ospedale Niguarda Ca' Granda di Milano e dedica l’attività al sostegno dei 

pazienti e dei loro familiari in cura presso questo Centro, consapevoli delle difficoltà, dell’isola-

mento, dei sensi di inadeguatezza e colpa cui queste malattie ci espongono, certi del fatto che “l’unione 

fa la forza”. 

 

Si impegna per diffondere la conoscenza delle problematiche riguardanti queste patologie, sensibilizzando 

l'opinione pubblica e le Pubbliche Amministrazioni, perché è con la prevenzione che ha inizio l'opera 

di aiuto. 

  

Il simbolo è un sole i cui raggi possono riabbracciare il mondo e illuminare la vita. 

  

La sede dell'Associazione è presso l'Ospedale Niguarda Ca' Granda di Milano, dove si svolge prevalentemente 

l’attività lavorativa.   

http://www.associazione-erika.it/  

ADEPO —Ass ociaz ione  di  Dietet ica  e  Ps icologia  per  l ’Obes i tà  
ed i l  Sovrappes o  

http://www.b-eat.co.uk/
http://www.facebook.com/l.php?u=http%3A%2F%2Fwww.adepo.it&h=tAQFPmZdD&s=1
http://www.associazione-erika.it/
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ASSOCIAZIONE “MI FIDO DI TE ONLUS” 

CON IL PATROCINIO DELLA PROVINCIA DI PERUGIA 

MASTER ECM                  CORSO DI PERFEZIONAMENTO 

LE BUONE PRATICHE NEL TRATTAMENTO DEI DISTURBI DELCOMPORTAMENTO 

ALIMENTARE . MODELLI ORGANIZZATIVI E PARADIGMI TEORICI. 

IV edizione - 2013/2014 

OBIETTIVI 

Le linee guida per la cura e la riabilitazione in campo DCA indicano, nel trattamento integrato e 

multidisciplinare, il fattore principale di successo del percorso terapeutico. Il Corso di Perfezio-

namento “Le Buone Pratiche nel Trattamento dei DCA”, in tal senso, intende restituire la coralità 

delle discipline che concorrono alla diversità degli interventi terapeutici con un approccio a 360 

gradi. Questo rappresenta la novità della proposta formativa e si rifà all’esperienza clinica e di 

ricerca del Centro Palazzo Francisci di Todi e del Centro DAI di Città della Pieve ASL 2 

dell’Umbria, centri pubblici di riferimento per il Ministero della Salute e per l'Istituto Superiore 

di Sanità, specializzati ed interamente dedicati ai DCA e che adottano un approccio umanistico, 

psiconutrizionale, medico ed esistenziale, affiancato ad un modello organizzativo specifico in gra-

do di supportare un trattamento multidisciplinare così complesso. Lo scopo è quello di permette-

re l'acquisizione delle più recenti informazioni scientifiche nell’ambito diagnostico e terapeutico e 

di conoscere le più accreditate procedure terapeutiche, al fine di preparare professionisti capaci di 

implementare risposte assistenziali che non corrispondano a percorsi settoriali di cura ma ad un 

modello multidimensionale ed integrato. In tal senso, saranno presentate tutte quelle teorie e 

delineati tutti quei procedimenti necessari alla comprensione della patologia e alle modalità d’in-

tervento assistenziale nelle differenti fasi del trattamento clinico. Il comitato scientifico e docente 

afferisce dalle varie discipline implicate nel trattamento terapeutico (Neuropsichiatria Infantile, 

Scienze della Nutrizione, Dietistica, Scienze infermieristiche, Endocrinologia, Medicina Interna, 

Psicologia, Psichiatria, Filosofia, Pedagogia), proponendo un modello di intervento adeguato a 

ciò che la letteratura scientifica indica come modello efficace di cura. Il programma abbraccia 

l'insieme delle discipline che concorrono alla diversità degli interventi terapeutici (raggruppati in 

tre macro aree: psicologica, nutrizionale, pedagogico- esistenziale.), introducendo inoltre una 

novità nella proposta formativa costituita dalla presenza di discipline appartenenti all'ambito filo-

sofico (con insegnamenti di filosofia del linguaggio, antropologia filosofica e consulenza filosofica. 

Programma e bando sono scaricabili dal sito  http://www.disturbialimentarionline.it  

http://www.disturbialimentarionline.it/
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1° Meeting di Presentazione del Progetto PIADAO             Bologna, Hotel de la Gare 

Percorsi Diagnostico-Terapeutici Eccellenti Integrati Disturbi Alimentari Obesità 
(DAO). Il lavori del PIA.DAO saranno presentati in 3 tornate: il 1° Meeting si terrà il 29-30 
di novembre 2013 a Bologna; il 2° Meeting nell'ultima settimana di maggio 2014. il 3° Mee-
ting nell'ultima settimana di novembre 2014. I Partecipanti, i loro Ruoli e lo Schema di presenta-
zione delle Raccomandazioni, delle Risposte ai Quesiti e delle Definizioni (sostenute dallo Stato 
dell'Arte), saranno simili nei 3 Meeting. I contenuti  delle 6 sessioni di ogni tornata saranno pre-
parati dai Relatori, tenuto conto dello stadio di compilazione relativo al materiale ricevuto. In 
ogni Meeting ci saranno 6 sessioni di 2 mezze giornate, con un solo pernottamento, e per ciasuna 
sessione i 6 Relatori (Nizzoli, Bosello, Donini, Cuzzolaro, Melchionda e Schuman) hanno dato la 
loro disponibilità sia per la fase di presentazione sia per la fase di redazione. Il delicato e comples-
so lavoro, già iniziato, si prolungherà per tutto l'arco del 2013 e del 2014.Per ogni sessione è 
stato individuato un Presidente di Sessione, tre Moderatori e quanti Collaboratori, in divenire, 
hanno prestato la loro opera. Ogni Relatore si fa capo di assegnare i compiti per ciascun ruolo 
(attivo e prezioso).In ogni Meeting lo Schema e i Ruoli rimangono gli stessi e i contenuti saranno 
presentati dai Relatori, per quanto loro possibile, in relazione al materiale ricevuto. Per la 1° 
tornata il materiale ricenvuto consente di presentare almeno un terzo dell'impianto di tutto il 
PIADAO. MAX 100 posti riservati     http://sisdcadisturbialimentari.weebly.com/piadao-meeting.html 

http://sisdcadisturbialimentari.weebly.com/piadao-meeting.html
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