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L’attivita fisica,
per guadagnare
salute

dott. FRANCO SIMON!I



La salute € uno stato di completo benessere
fisico, mentale e sociale e non meramente

I'assenza di malattia o infermita



La salute non é esclusiva proprieta di ciascuno
di noi, ma di tutta la societa

Una persona che si ammala incide
enormemente sugli altri dal punto di vista
affettivo, organizzativo
ed economico

Mantenersi il piu a lungo possibile in salute e
un dovere assoluto verso se stessi, ma anche
verso la propria famiglia, verso gli amici,
verso l'intera comunita



Perche

I'attivita fisica?



World Health Report 2012
dellOMS

' Ogni persona dovrebbe svolgere attivita o esercizio
fisico in quanto la sedentarieta rappresenta l'indice di
rischio primario per lo sviluppo di gravi malattie
cardiovascolari, malattie croniche come il diabete e

persino, nei casi piu gravi, alcuni tipi di tumori.”



La "ratio”

Studi epidemiologici, clinici e di laboratorio hanno fornito

sulle capacita dell’attivita fisica di

migliorare le prestazioni fisiche e di ridurre la morbilita e la

mortalita cardiovascolare. L'attivita fisica, inoltre, sembra in

grado di ridurre significativamente il rischio di sviluppare
anche altre malattie croniche, quali ’ I,

il , le ela



Prevenzione primaria

Per tale ragione, I’esercizio fisico si propone come

MEZZO Preventive e terapeutico, fisiologico,
economico ed efficace in numerose condizioni

cliniche.

La promozione dell’attivita fisica nella popolazione

generale
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Rischi di una vita sedentaria A ﬁantaggi di una vita attiva \
La sedentarieta, oltre a predisporre all'obesita, Per mantenersi in buona salute e necessario
puo compromettere altri aspetti della salute. Uno “muoversi”, cioe camminare, ballare, giocare,
stile di vita poco attivo @ un fattore di rischio per andare in bicicletta. Una modica attivita fisica
I | patologie come la cardiopatia coronarica, |l contribuisce a ridurre i rischi collegati all'obesita e
. o~ b f \diabete, Il tumore al colon etce, ) al sovrappeso e a prevenire malattie
. guadagnare cardiovascolari, diabete, osteoporosi;
7 salute | contribuisce, inoltre, al benessere psicologico,
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REGIONE TOSCANA
GIUNTA REGIONALE

ESTRATTO DAL VERBALE DELLA SEDUTA DEL 13-10-2008 (punfo N. 23)

Delibera N 800 del 13-10-2008

Oggetto:
"Guadagnare Salute mn Toscana: rendere facili le scelte salutan" - Linee di mdirizzo e 1stituzione dell'
Osservatorio sugli stili ci vita.

Le azioni programmate sono 4.

1 — alimentazione salutare

2 — muoversi e fare attivita fisica

3 — essere liberi dal fumo

4 — consumo consapevole dell’alcool
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REGIONE TOSCANA - Progetto pilota nazionale

che intende promuovere e monitorare buone

pratiche per{l'alimen’razione e I'attivita fisica}

nei bambini di eta prescolare (0-5 anni),
in collaborazione con le famiglie, i pediatri

e la comunita
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Un bambino toscano su tre passa troppe ore davanti
alla tv, conducendo una vita troppo sedentaria ed
esponendosi in alcuni casi al rischio di obesita.

E uno degli aspetti rivelati dall’indagine

, condotta dalle Regioni

In collaborazione con l'lstituto Superiore di Sanita.

In Toscana il 33% dei bambini guarda la tv o usa i

videogiochi per piu di due ore al giorno, superando |l

limite massimo consigliato dagli esperti.
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Delibera della Giunta Regionale
n. 461 del 17 maggio 2004

Certificazioni d'idoneita_allo sport agonistico rilasciate ai minori di anni 13
secondo gquanto previsto dalla normativa regionale vigente

Attivita di consulenza specialistica per finalita pubbliche inerenti i compiti del
Servizio Sanitario Regionale

Interventi d’'educazione alla salute indirizzati alla promozione dello sport e
all'adozione di stili di vita sani

Valutazione funzionale di categorie a rischio per le quali una regolare attivita

sportiva puo contribuire ad integrare un piano terapeutico

Protocollo per la valutazione medico sportiva

Informazione e valutazione degli effetti dei farmaci usati dagli sportivi e
controllo antidoping

Vigilanza sul corretto rilascio delle certificazioni di idoneita allo sport
agonistico e non agonistico

Vigilanza sugli ambulatori privati che operano nel campo della medicina
dello sport.



REGIONE TOSCANA
GIUNTA REGIONALE

ESTRATTO DAL VERBALE DELLA SEDUTA DEL  03-06-2009 (punio N. 23 )

Delibera N 459 del  03-06-2009

Proponente
ENRICO ROSSI

DIREZIONE GENERALE DIRITTO ALLA SALUTE E POLITICHE DI SOLIDARIETA'

Pubblicita /Pubblicazione: Atto soggetto a pubblicazione su Banca Dati (PBD)

Dirigenie Responsabile: Andrea Leto

Estensore: Gloria Scopetani

Oggeiio:

Attivita Fisica Adattata (AFA). Approvazione "Documento di indirizzo™ e schema di Accordo tra
Regione Toscana, Organizzazioni sindacali confederali, sindacati dei pensionati del lavoro
autonomo ¢ Enti di promozione sportiva.







Questo libricino
di 34 pagine

e stato prodotto
dalla Medicina dello Sport
della ASL di Grosseto

per la Regione Toscana

per il Progetto
Guadagnare Salute

Franco Simoni

Come
aggiungere

Tutto quello che si deve sapere per
migliorare il propric benessere psi-
cofisico con larma piu naturale che
l'uomo possiede da milioni di anni: il
movimento

Perché praticare attivita fisica, i suoi
indiscutibili vantaggi, come praticar-

Sommario

la per ottenere i migliori risultati pre-
venfivi e terapeutici, come ridurre al
minimo i suoi rischi, dove, con quali
ausili e con quali corrette modalita
praficarla.

Alcune fondamentali nozioni su cibi,
bevande, integratori. 17
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Sport amatoriale

Sport per la fitness







Qualche

definizione


http://www.corriereuniv.it/cms/wp-content/uploads/2008/09/vocabolario.jpg

Attivita fisica

Per Attivita Fisica si intende qualsiasi
attivita muscolare volontaria che
aumenti la richiesta energetica
corporea e che determini un aumento
della frequenza cardiaca rispetto alla
condizione di riposo



Si tratta di una attivita
fisica finalizzata alla
ricerca ed
ottimizzazione e l’
incremento della
performance fisica,
cardiovascolare
attraverso I’
allenamento ed anche
il perfezionamento del
gesto atletico




Attivita sportiva agonistica

Attivita fisica finalizzata a performance agonistiche,
anche estreme, che presuppone e prevede la
regolare partecipazione a competizioni sportive
utficialmente riconosciute dalle federazioni sportive
nazionali ed internazionali-

*
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Attivita sportiva non agonistica

Sovrapponibile alla precedente, ma in questa
‘aspetto competitivo non e mirato al conseguimento
di prestazioni sportive di elevato livello ed e assente

di un vincolo di eta per intraprendere |‘attivita -
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Attivita motoria o ricreativa

Quella svolta singolarmente o in gruppo per
esclusivi finiigienici e ricreativi, sia essa continuativa
che occasionale

(es: ginnastica formativa, danza, ginnastica per anziani,
nuoto in piscina, body building e altre attivita fisiche in
palestra, ginnastica presciistica, fitness, attivita motoria
nelle scuole materne e infantili, ecc.)
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Sedentarieta



€2 sedentarismo

Inattivita

L’ inattivita e quella
condizione in cui non
si € coinvolti in nessun
schema regolare di

attivita fisica al di la
delle normali funzioni

giornaliere




L'evoluzione della specie umana



Un vero esercito
di sedentari

by enri

xo
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ITALIA

La quota di persone completamente sedentarie

Che praticano sport (23% saltuario 10% continuativo)

Che fanno attivita fisica

~ (indagine multiscopo ISTAT 2010 sugli aspetti della vita quotidiana degli italiani)
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Sedentarieta

Studio PASSI

2008

B17.1 - Percentuale sedentari

= Media intraregionale 25981 |

100 F

Progressi delle Aziende Sanitarie per la Salute

* PASSI



L attivita fisica

Nel perindn nella ASL 9, il 29%
delle persone Iftérvistate ha uno stile di
vita attivo: conduce infatti un‘attivita
lavorativa pesante o pratica l'attivita fisica
moderata o intensa raccomandata; il 36%
pratica attivita fisica in quantita inferiore a
quanto raccomandato (parzialmente attivo)
ed il|36% & completamente sedentario.|La
percentuale di sedentari € 36% a livello

regionale e 31% nel Pool di ASL (2009-
2012).




Id

La malatt

ICa
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ipocine
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Malattia ipocinetica

(H.Kraus,W.Raab - Hypokinetic Disease — Ann. Intern. Med. 1961)

Patologia provocata dalla riduzione o assenza
di attivita fisica e caratterizzata da ipotrofia
ed ipotono dei muscoli scheletrici e da

alterazioni dell’

del e
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LA MALATTIA IPOCINETICA
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Alterazioni Metaboliche

diabete ditipo 2,

Iperuricemia (fino alla gotta)

(oltre il 25% degli obesi):

diabete tipo 2, ipercolesterolemia, riduzione del colesterolo HDL, ipertrigliceridemia,

ipertensione e naturalmente obesita
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La sedentarieta e parte rilevante nello sviluppo di numerose
malattie croniche dell'eta piu avanzata come

diabete tipo 2,

obesita,

dislipidemie,

sindrome metabolica,

ipertensione,

malattie cardiovascolari,

broncopneumopatie ostruttive,

cancro di colon, mammella, prostata e pancreas,
depressione,

litiasi biliare,

* O O O O O O O O * ¥

osteoporosi
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Studio PASSI ASL9

Stile di vita sedentario e compresenza di altre condizioni di rischio

Sedentari e altri fattori di rischio
Prevalenza di sedentari nelle categorie a rischio

W— - , ASL 9 PASSI 2008-11 (n=471)
Lo stile di vita sedentario si associa spesso ad altre

condizioni di rischio; in particolare & risultato essere
sedentario:

o o

=S ™

- |
o
—

- 1148% delle persone depresse

- 11 39% degli ipertesi sl L
- 11 37% delle persone in eccesso ponderale.
- 1135% dei fumatori
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| benefici dell’attivita fisica

Fitness generale



E stato dimostrato che l'attivita fisica regolare

(riducendo Il rischio di malattie e di cattiva salute)

ma soprattutto

migliorando la qualita della vita

(migliore salute mentale e maggiore flessibilita e vigore)
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VANTAGGI FISICI DELLO SPORT

W Sensazione di' benessere (endorfine, ossigenazione)

Miglioramento funzione respiratoria

Miglior rendimento apparato cardiocircolatorio
Miglior funzionamento dei principali organi
Miglior controllo del peso corporeo
Sport-terapia
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VANTAGGL PSICOLOGICI

Riduce lo stress, rilassa
Potenzia il carattere :

sicurezza - determinazione-forza di volonta-spirito di
sacrificio- senso di solidarieta - lealta - amicizia-
autocontrollo - autostima

Aiuta a socializzare
Migliora la salute mentale
Migliora le prestazioni e |'abilita motoria

42
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Nell’anziano




in rapporto alla popolazione (dati ISTAT)

Statistica

1982 = 11 %

1987 = 13 %
2000 = 18 %
2010 = 20 %

2020
2030
2040
2050

23 %
27 %
32 %
34 %0
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Si stima che nel 2030 gli ultraottantenni
saranno circa il 9%



Un buon obbiettivo

|_e attivita fisiche della terza eta avranno come obbiettivo
principale quello di

lottare contro I'invecchiamento

procurare divertimento

e Indipendenza ed autonomia dell” individuo
riprendere fiducia in se stessi e nel proprio corpo
aspirare ad una vita piu attiva

combattere contro la solitudine e lI'isolamento
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Nel

cardiopatico



Principali cause diinvalidita in ltalia
(dati INPS)

MALATTIE CARDIOVASCOLARI

MALATTIE OSSA E ARTICOLAZIONI

MALATTIE MENTALI

MALATTIE BRONCOPOLMONARI

MALATTIE DEL SISTEMA NERVOSO

MALATTIE APPARATO DIGERENTE

TUMORI

49




Principali’'cause di morte in Italia
(dati ISTAT su. circa 500 mila decessi annui)

MALATTIE CARDIOVASCOLARI

(cardiopatie ischemico-aterosclerotiche, vasculopatie
cerebrali, ipertensione arteriosa, etc:

TUMORI MALIGNI

MORTE VIOLENTA

(incidenti vari, omicidi, suicidi, etc.)

MALATTIE BRONCOPOLMONARI

MALATTIE APPARATO DIGERENTE

MALATTIE DEL METABOLISMO

50




FATTORI DI RISCHIO
MALATTIE CARDIOCIRCOLATORIE

NON MODIFICABILI

Costituzionali Sesso Familiarita

MODIFICABILI
Metabolici Iperlipidemia Obesita Diabete
Comportamentali Fumo Alcool

Ipercoagulabilita

Ematovascolari | Ipertensione .
ematica

Psicologici Stress

51
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| ’attivita fisica
riduce 1 fattori di rischio cardiovascolari

Morte prematura

Morte per causa cardiovascolare
DI sviluppare diabete

DI sviluppare Ipertensione

valori pressori di soggetti ipertesi
| peso

| consumo di tabacco

Maratoneta Master
di 77 anni
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Effetti dell'esercizio fisico
sul metabolismo lipidico

incremento del colesterolo HDL
riduzione dei trigliceridi

l'incremento del dispendio energetico

a8



di Clifford J. Hataway

[ EIDI.~colesterolo emnatica, fatlore protettivo contro & aterosclerost
¢ mnaggiore negli individui che svolgono un attivita fisica
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Il colesterolo HDL in rapporto a fattori costituzionali,
comportamentali, etc.

VALORI MEDI PIU’ ALTI VALORI MEDI PIU’ BASSI

nelle donne negli uomini

nel neri nei bianchi

ACIRIT[INC IR TIIIARE I nei figli di coronaropatici
neli non fumatori nel fumatori

nei maratoneti nei sedentari

nel normopeso negli obesi

etc. etc.
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yorsita del Minnesota una gronde i

ENDI 300 CALC

gt 47 un hobby fisico re

~ AL GIORN

'l TOGLI L'INFARTO DI TORNO

modesto dispendio energetico, lo stesso richiesto da mezz’ora di bicicletta o di danza (esercizi aerobici ¢ piacew
guasi a dimezzare 1l rischio coronarico nei sessantenni. Il beneficio é sicuro anche muovendosi tre volte alla se

chi vive contro ['i-

metiers: al sicuro stupisce: basta
2

[ens1one, 1n costante
rta anticolesterolo,
jardia nei confront
umo, 1 nostri pazien-
per perdere di vista
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doppiare. C'¢ di piu:
affezionati della pol-
itassero un po’ piu
strebbero ridurre gh
ardici di un terzo. |
moto necessario per |

coronarica. All'Universita del
Minnesota, per esempio, sono
stati studiati 12.318 uomini in
etd pensionabile, g1d a nschio
perché ipertesi o ipercolesterole-
mic1 o forti fumatori. Sei anni
di attivitd moderata e tagliata su
misura per 1 singoli hobby (dal
“fai da te” in casa alla danza,
dal giardinaggio al tennis gioca-
to in doppio) hanno premiato
gh industriosi con un netto de-

cremento degh infarti (40 per

cento 1n meno) nspetto ai pign
miducibih

fisico necessario a proteggere le

plesse”, sostituto der lipidi, otte
nuto per nscaidamento, fram-
mentazione ¢ rncomposizione i
proteine che assumono alla fine
I"aspetto sferoidale e le dimen-
siom delle parucelle lipidiche
Prima di far parte di diritto de-
gh ingredienti di gelati. salse ¢
condimenti, “simplesse™ dovra
pero superare molu e severissi-
mi esami ¢ chi sperava di aver
nsolto la propna dieta ipocalori-
Ca ¢ anticolesterolo si trova a fa-
re ancora 1 conti con 1 soliti cibi
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sueti. Con 'impulsivita che con-
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stornia gh statunitensi, finalmen-
te sensibilizzati, sbandierano ora
un quacchero rigore anti<coleste-
rolo. Chi ne risente sono come
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Diabete




Sport e insulina
per la cura
del diabete

di David S. H. Bell

Per 1 soggetti diabetict 1 vantagg: derivatr dalla pratica di una
attivita fisica che tenga conto delle possibili complicazion:
lecate alla malattia stessa sono senza dubbio notevol:




Attivita fisica e diabete

» Riduce il rischio di sviluppare il diabete di tipo 2

» Aumenta la sensibilita all'insulina nei soggetti
gia affetti da diabete

» Riduce I livelli di emoglobina glicosilata

» Riduce notevolmente i rischi di problemi
cardiovascolari tipici del diabete
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Nell’

Ipertensione
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Ipertensione
trattamento non farmacologico

Mantenimento o raggiungimento del peso ideale

Dieta iposodica

Riduzione consumo di grassi saturi
Aumento consumo di frutta e verdura
Riduzione consumo di alcool

Abolizione del fumo
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Per tenere sotto controllo l'ipertensione
e importantissino che il proprio giro vita sia:

minore di 102 minore di 88

nei maschi nelle femmine

ey
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Effetti dell'esercizio fisico
sull'ipertensione arteriosa

«+ 3 km di corsa o0 45’ di bicicletta al giorno riducono la PA max
di mmHg quella minima di 5-10 mmHg In soggetti
affetti da ipertensione essenziale

« L'effetto benefico scompare quando si sospende [Iattivita
fisica

« Il calo pressorio e correlato all’intensita dell’esercizio fisico
(piu aumenta la capacita aerobica, piu si riduce la diastolica)

« L'effetto dell’'attivita fisica sulla riduzione della PA e piu
evidente nei soggetti ipertesi che nelle persone normotese
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Nell
obesita



Obesita

Nei Paesi occidentali I'obesita infantile e il disturbo
nhutrizionale piu diffuso.

Secondo recenti ricerche statistiche il
dei bambini italiani Ifm 3eb annilé da ritenersi
obeso o in sovrappeso

Questa percentuale sfiora il nell'Italia
centro-sud, un dato tra i pit alti in Europa
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Dai dati del sistema Passi
emerge che, nella ASLg, due adulti
SuU cinque ( ) SONO IN eCCESSO
ponderale, con il in

sovrappeso e I’ obesi.
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L'obesita costa

al Servizio Sanitario Nazionale

in gran parte per spese di

ospedalizzazione
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Un connubio difficile,
faticoso, ma ...

..ne-ces-sa-rio



NON SI DIMAGRISCE
CON IL SOLO

ESERCIZIO FISICO

NON SI DIMAGRISCE

SENZA UN ADEGUATO
ESERCIZIO FISICO



Perché la dieta da sola fallisce?

Il metabolismo umano ha una memoria storica” che
lo adatta molto facilmente alla privazione calorica.

Il metabolismo si adegua all‘austerita vanificando
spesso i progetti di dimagramento supportati solo
ed esclusivamente dalla dieta alimentare

71



Nell’

asmatico
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Non deve far paura Fattivita fisica anche con difficolta Iespnatone

di MALTE BUHRING

Sport per asmatico

Divisione di fisioterapia-dietetica - Centro di| mudncma interna dell'Universita di Francoforte

FRANCOFORTE,  Germania
Ovest - In quali casi un bambino
‘asmatico deve essere esonerato
dall’amvua sportiva scolastica? Si-
curamente no se, prima della dia-
gnosn di «asma», tollerava senza
_oblemn gli esercizi fisici compresi
ne amma s¢olastico.

Pallenamento fisico ¢ lo
t in generale esercitang un in-

Rusen henefico sui bambini asmati-

bino, a scuola ¢ altrove, prima del-
la diagnosi. Se I'attivita fisica era
precedentemente condotta senzg
problemi, non esiste motivo alcu-
no di eliminarla o limitarla a poste-
riori, Nei casi, invece, in cui non Si
¢ sicuri che il bambino sia in grado

di tollerare 11 movimento 4isico, st

dovrebbe ricorrere ad un gruppo
di terapia respiratoria per giungere
a praticare lo sport nonostante I'a-

farmacologica in proporzione
~versa alla crescente tolleranza del

(ilattica atta a prevenire gli accessi.

Insistendo  nell’allenamento, 1

bambini possono sopportare sforzi.
progressivamente crescenti e i te-"
muti episodi di «fame d’aria» di-
ventano sempre meno frequenti.
E anche mnslglmblle ridurre gra- |
dualmente al minimo la proﬁlassx i

% «'l)

lo sforzo &4



Il soggetto asmatico deve

o Evitare clima freddo e secco (neve, tramontana, case troppo
riscaldate) o almeno proteggersi con broncodilatatori o cromoni

oTenere perfettamente libere le cavita nasali ed imparare a
respirare con il naso e non con la bocca

o Fare sempre un prolungato riscaldamento pre-gara

O Evitare attivita fisica in caso di forme inflammatorie delle vie
respiratorie (influenza, raffreddore, bronchite, ecc)

O Scegliere lo sport piu adatto
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MINOR RISCHIO DI CANCRO

Svolgere attivita fisica, sia moderata
che sostenuta, riduce il rischio di cancro
del colon, colon-rettale, dei polmoni

e della mammella.



Attivita fisica e rischio di cancro del colon

E’ stato dimostrato che un’attivita fisica migliora Il
sistema Immunitario, e questo potrebbe essere un
Importante meccanismo per prevenire alcune forme di

tumore.
= Nieman DC et al - Recent developments Sports Med 1999

Esistono prove sufficienti per concludere che un'intensa
attivita fisica la probabilita di contrarre |l
cancro_al colon o quello alla mammella o per il cancro

dell'endometrio.
= Lyon: IARC Press, 2002.
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Nell’

osteoporosi
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Osteoporosi

Anche |'osteoporosi, degenerazione delle
0ssa caratterizzata da perdita di tessuto, che
si verifica sovente nella terza eta con
fragilita delle stesse e pericolo di fratture,

migliora in seguito all’attivita fisica
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Quale attivita?

Come praticarla?



camminare

&l



correre
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Attivita

Ginnastica: attivita di base, prima di ogni altro  esercizio

Marcia e Passegglate: sono le pitisemplici e naturali e si
possono effettuare con intensita o su terreni diversi

Ciclismo: come la marcia, il piu adatto

Nuoto: elimina il problema della forza di gravita
Scildifondo: ottimo

Golf : equivalgono a marcia > la destrezza
Bricolage, giardinaggio, lavorinell‘orto
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Principi di SPORT-TERAPIA

Attivita fisica: quanta?

50-80% della F.C max.

20-60 minutl a seduta.

3-7 sedute a settimana
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Zone allenanti in funzione
della FCmax-7- della FCmax (220-eta)

Allenamento aerobico competitivo 80—100
Allenamento cardiocircolatorio 70 = 80
Attivita fisica per dimagramento 60/- 70

Attivita fisica moderata per fitness 50 - 60
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http://designandstyle.blogosfere.it/galleria/2011/01/technogym-presenta-run-personal-il-primo-tapis-roulant-per-correre-su-internet-design-by-antonio-cit.html/1

Pero...

va detto anche questo



s, Rischi associati all’
esercizio fisico

La causa piu frequente di
complicanze cardiovascolari durante
esercizio e la malattia coronarica, si

tratta di soggetti apparentemente
sani in cui sono presenti piu fattori di
rischio

Selezionare i soggetti !!!!



Lo sforzo e
un fattore di rischio aggiuntivo
di morte improvvisa

nell’
di 2.6 volte



Nessun caso di morte puo essere attribuito
alleffetto di un esercizio fisico, ancorché
strenuo, su un cuore sano.

Per tale motivo, la morte improvvisa di un
atleta presuppone il concorso di almeno due
fattori fondamentali:

[esercizio fisico  (di intensita significativa)

un substrato patologico (generalmente di
natura cardiovascolare)
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Quindi ....
una visita?

Qualche
esame?
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Screening

cardiologico



Tabelle del D.M. 18.02.1982

1) visita medica

2)

3) esame urine completo

1) visita medica

2)
4) PFR
5) esame urine completo
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Delibera della Giunta R.Toscana
n. 461 del 17 maggio 2004

O ECG da sforzo negli over 40

O  Monitoraggio continuo dello step-test



L'ECG
a 12 derivazioni
e un esame

Importante



Le alterazioni dell'ECG
sono altamente predittive

e diagnostiche
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ECG del marzo[ 2001]- ECO, HOLTER, ECG da sforzo negativi
L’atleta e morto di recente, durante una competizione agonistica.

Quasi certa unaCMI

9¢



B —— S ———— ——
¥
enis o — e
— e e R e
¥
e e T e S
I\n.nlrlom.',llclrll\ —
e ——— .
e o v e
> > > =
\
7 \
T — - ,1'
- - - —
— = —
& e &
= > = =
- 4 = =

2008  w—)

S e

000445 30 sV 25 00 mewds - 0.6 Mz X

)
-
-
N



Dopo un ECO
lievemente alterato

una RMN mostra un




~ Esercizio (04:16;
Piccs (06:16)

W.Z. - 16 anni basket — Tachicardia parossistica durante step-test
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Interruzione spontanea dopo pochi minuti



21117 5 : St sercizio (01: = : i
Maschio 03/07/1848 ; / s n ) o e | |

000246 10mminV2500 mmis -06 Hz-30Hz

X.Y. - 62 aa. equitazione - Run di TV durante step-test
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Screening di base efficace

O ANAMNESI
O VISITA (anche dal proprio medico)

O ECG DI BASE (non indispensabile sempre)
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Equipaggiamento



Equipaggiamentio

Vestiario leggero, semipermeabile o permeabile

Scarpe comode, di buona qualita, senza cuciture
inferne, ben ammortizzate

Plantare amovibile

Calze di materiale spugnoso
Cappellino

Bevanda (< 200 ml/ora) blandamente zuccherata
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indumenti
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calzature
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Bloccaggio veloce
dei lacci

Sella di nnforzo
estesa

Catarinfrangente ‘~
Rinforzo esterno /\

del tallone S — O U L

Imbottitura protettiva

Rinforzo del
puntale

Scanalature esterne Gomma al
flessibili- carbonio di
' prima scelta

scarpe

Controbilanciamento

J

, Micro gomma

Abzor'dell'avampiede
visibile

109



Un criterio discriminante per I'acquisto e
piegare la scarpa sportiva
che desiderate comprare.
Se la scarpa tende a piegarsi in
prossimita della zona che ospita le dita

del piede allora sara un buon acquisto;

se tende a curvarsi presso l'arco
plantare, quindi a meta, sappiate che

esistono scarpe sportive migliori!
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| sistemi di ammeortizzamento
passivi o fissi appartengono alle
Intersuole formate da cuscinetti o

caspule;

| sistemi di ammortizzamento attivi

o dinamici sono propri delle

| b———""' BATTISTRADA

CONCHIGLIA S5y

intersuole arricchite da elastomeri AN 5o

(prodotti sintetici dotati di proprieta

elastiche). INTERSUOLA



Bere, bere, bere



Quanto reintegrare

Le quantita di liquidi da assumere nelle ore
successive alla prestazione atletica, devono

essere

Bisogna quindi

oghi prestazione fisica.
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Caratteristiche fisiche
delle bevande

Non gassate o solo lievemente gassate

A temperatura ambiente, ma meglio se
fra 5 e 15 gradi
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Regoline elementari

Bisogna bere oltre la propria sete

I liquidi persi vanno reintegrati
entro le successive 12-24 ore
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Purtroppo quanto detto

hon potra darvi

questi frutti...
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.. heppure

questi...



La PR

Cehal




Questi pero quasi

certamente si
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Giovanni Papini

Quando ero giovane un uomo di 5O anni mi

sembrava vecchio, uno di 60 addirittura decrepito.

Ora che ne ho piu di 70 mi accorgo che un uomo,

a questa eta, puo ancora amare, imparare, lavorare,

creare, insomma VIVEre
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... € pUO ancora praticare

attivita fisica



-
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per |'attenzione



