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Un fumetto per grandi
e piccol

Alessandro Ballestrazzi
Direttore Editoriale, Il Medico Pediatra

Come avete potuto vedere fin da quesfo numero, sfiamo infroducendo
fanti cambiamenti nella rivista per renderla sempre pit attuale e aderente
alle necessitd di una professione in continuo cambiomento. Da questo
punto di vista, non ci sono dubbi che il fumetto, oramai sdoganato da
semplice intrattenimento per ragazzini a strumento dotfato di una sua
autonoma valenza culturale e artistica, rappresenti un elemento che pud
entrare di dirito a far parte della schiera sempre piv ampia di sfrumenti
didattici e formativi a nostra disposizione.

E con grande piacere che presento questa pagina sul progetio Kidmed
2.0. Si traffa di un questionario sulla diefa mediterranea, composto di
una serie di ifem facilmente comprensibili, che puo essere compilato dai
genitori o anche dai ragazzi pit grandi e che ha lo scopo di valutare
I'aderenza ai principi base della dieta mediterranea. Semplice e agile,
pud essere consegnato ai genitori perché lo studino e lo compilino a
casa dopo avere ricevuto una semplice spiegazione da parte del pe-
diatra.

la scelta del fumetto & owia. Permette prima di tutto una visualizzazione
direi quasi olistica del problema affraverso un linguaggio visivo imme-
diato e facilmente comprensibile anche dai pit piccoli, prestandosi a usi
diversificati senza I'inconveniente dei guestionari tradizionali, visti come
complicati o magari di difficile comprensione.

A partire da questo, pubblicheremo in ogni numero aliri fumetti centrati
su diagnosi e problemi ricorrenti nei nostri ambulatori, da utilizzare come
materiale didatfico e comunicativo volto a semplificare e rendere piv
immediata la comunicazione con le famiglie.

Per finire desidero ringraziare la collega Raffaella De Franchis per il
progetto Kidmed 2.0 e il vicepresidente FIMP Roberto Caputo, appas-
sionato ed esperto di comunicazione a frecenfosessanta gradi, che ha
avuto l'idea e ha curato |'aspetto grafico.



Scopriamo insieme
il KIDMED 2.0,
lo strumento
per valutare
I'aderenza alla
dieta mediterranea!

fimp KIDMED 2.0

Federazione Italiana 5
Medici (Pediatni Questionario per valutare 'aderenza

alla dieta mediterranea nei bambini e negli adolescenti

P o S =
v ITEM POSITIVI (+1 punto ciascuno) j x ITEM NEGATIVI (-1 punto aascuno)j
m Mangio due o pill porzioni di frutta al giorno. . é ’ @ Mangio alifrienti precotti o fast food fﬂ @ .
(pizza, hamburger, ecc.) almeno una g ; 5
@ Mangio una o pili porzioni di verdura voltaallasetbimana:
fresca o cotta al giorne. O
Consumo a pranzo e a cena legumi, pesce @ g Bevo regolarmente bevande zuccherate
uowa o carne magra. o gassate.
@ Pili della meta degli alimenti che consumo )
& di origine vegetale. A colazione consumo abitualmente
dolci, biscotti, succhi o prodotti
E Carne magra, pesce e uova sono generalmente 5 0
Wiy : industriali.
freschi o minimamente processati.
Lﬁ] Mangio legumi almeno tre volte alla settimana. Consumo frequentemente snack
industriali (patatine, caramelle,
A casa il cibo & generalmente preparato biscotti, cioccolato, ecc.).
al forno, alla griglia o bollito. L. )

Quando consumo cereali (pasta, riso, quinoa,
couscous) scelgo quelli integrali.
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PUNTEGGIO E INTERPRETAZIONE

; : - Pil & alto
Risposta favorevole all'aderenza mediterranea = +1 s e
B 5 S il pu io,
@ A casa l'olio extravergine di oliva Risposta sfavorevole = -1 P i €8 3
& il principale condimento. maggtore @
] Punteggio totale da —4 a +12 'adesione
@ | latticini che consumo sono generalmente naturali alla dieta
(latts, yogurt naturale, formaggi freschi. PUNTEGGIO INTERPRETAZIONE Fediterraneal
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Faccio colazione ogni giorno includendo
almeno un cereale integrale.

4-7 ADESIONE MEDIA

EZJ A colazione consumo alimenti non processati
o minimamente processati.

<3 BASSA ADESIONE

Scegli ogni giorno cibi semplici,
freschi e poco processati:

€ un investimento per la tua salute

e per il pianeta!

PERCHE KIDMED 2.0?

KIDMED 2.0 aggiorna il questionario originale del 2004

introducendo il concetto di alimenti minimamente

processati e ultra-processati (classificazione NOVA).

-?’ﬁ Promuove scelte alimentari sane e sostenibili,
in linea con i principi della dieta mediterranea.
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per valutare le abitudini alimentari dei bambini e degli adolescenti. una scelta quotidiana che fa bene a tutti!

KIDMED 2.0 & uno strumento semplice, rapido e validato Dieta mediterranea: J




