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O M S 

La salute è uno stato di completo benessere 

fisico, mentale e sociale e non meramente 

l’assenza di malattia o infermità 



3 

La salute non è esclusiva proprietà 
di ciascuno di noi, ma di tutta la 

società 
 

Una persona che si ammala incide 
enormemente sugli altri dal punto di 

vista affettivo, organizzativo  
ed economico 
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Mantenersi il più a lungo possibile in 

salute è un dovere assoluto  

verso se stessi, ma anche verso la 

propria famiglia, verso gli amici, 

verso l’intera comunità 



Perché  

l’attività fisica? 
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 Studi epidemiologici, clinici e di laboratorio 

hanno fornito evidenze definitive sulle 

capacità dellǯattività fisica di migliorare le 

prestazioni fisiche e di ridurre la morbilità          

e la mortalità cardiovascolare.  
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La “ratio” 



Lǯattività fisica, inoltre, sembra in grado 

di ridurre significativamente il rischio di 

sviluppare anche altre malattie 

croniche, quali  

obesità ,osteoporosi,diabete, 

neoplasie, depressione 
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World Health Report 2014  
dell’OMS 

Ǯǯ Ogni persona dovrebbe svolgere attività                              

o esercizio fisico in quanto  

la sedentarietà rappresenta l’indice di rischio primario 

per lo sviluppo di gravi malattie cardiovascolari, malattie 

croniche come il diabete e persino, nei casi più gravi, 

alcuni tipi di tumori.ǯǯ    
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Prevenzione primaria 

 Per tale ragione, l’esercizio fisico  
si propone come  

mezzo preventivo e terapeutico,      
naturale, economico ed efficace      

in numerose condizioni cliniche  
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Prevenzione primaria 

 La promozione dell’attività fisica  
nella popolazione   

 

rappresenta uno degli  

obiettivi primari  

delle nostre istituzioni sanitarie 
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Dpcm   4 maggio 2007 



A tutte  
le età 

12 



13 



Sport per ogni età – master o ricreativo 
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Sport  

per tutti 
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Sport amatoriale 

Sport per la fitness 
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Qualche 

definizione 
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Attività sportiva agonistica  

 Attività fisica finalizzata a performance agonistiche, anche estreme, 

che presuppone e prevede la regolare partecipazione a competizioni 

sportive ufficialmente riconosciute dalle federazioni sportive 

nazionali ed internazionali (certificazione della ASL e ambulatori accreditati) 
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Attività sportiva non agonistica 

Sovrapponibile alla precedente, ma in questa lǯaspetto competitivo 
non è mirato al conseguimento di prestazioni sportive di elevato 

livello ed è assente di un vincolo di età per intraprendere lǯattività  
(certificazione del MMG,del PLS e del medico dello sport) 

 

Attività motoria o ricreativa 

Quella svolta singolarmente o in gruppo per esclusivi fini igienici e 

ricreativi, sia essa continuativa che occasionale   
 (es: ginnastica formativa, danza, ginnastica per anziani, nuoto in piscina, body building e altre attività 

fisiche in palestra, ginnastica presciistica, fitness, attività motoria  nelle scuole materne e infantili, ecc.) 
  (certificazione non prevista dalla LR n.35 del 9 luglio 2003 e dalla Legge n.125 del 30 ottobre 2013)  

 

 



AFA – attivita fisica adattata 
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Prescritta dal medico di fiducia 

Praticata presso palestre accreditate e convenzionate con la ASL  

Solo un ticket di 2 euro a seduta 



AFA – Attività fisica adattata 
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Sedentarietà  
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L’evoluzione della specie umana 
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Un vero esercito  

 di sedentari 
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ITALIA 

Persone completamente sedentarie 38% 

Che praticano sport  33%  (23% saltuario 10% continuativo) 

Che fanno attività fisica  28%                         

* (indagine multiscopo  ISTAT ) 
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Sedentarietà Studio PASSI 

2012-14  

* PASSI = Progressi delle Aziende Sanitarie per la Salute 
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La malattia 

ipocinetica 



Malattia ipocinetica  
(H.Kraus,W.Raab - Hypokinetic Disease – Ann. Intern. Med. 1961) 

 

Patologia provocata dalla riduzione o assenza  

di attività fisica e caratterizzata da ipotrofia  

ed ipotono dei muscoli scheletrici e da  

alterazioni dell’apparato locomotore,  

del sistema cardio-respiratorio e metabolico.  
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La sedentarietà è parte rilevante nello sviluppo di numerose 
malattie croniche dell’età più avanzata come  

 

 

 diabete tipo 2,  

 obesità,  

 dislipidemie,  

 sindrome metabolica,  

 ipertensione,  

 malattie cardiovascolari,  

 broncopneumopatie ostruttive,  

 cancro di colon, mammella, prostata e pancreas,  

 depressione,  

 litiasi biliare,  

 osteoporosi 



Alterazioni Metaboliche 
nella malattia ipocinetica 

    ridotta tolleranza agli zuccheri 

    diabete di tipo 2,  

    > trigliceridi e colesterolo  

    iperuricemia  (fino alla gotta) 

    sindrome plurimetabolica (oltre il 15% degli obesi) : 

               diabete tipo 2, iper-colesterolemia, riduzione del colesterolo HDL,  iper-trigliceridemia,      

 ipertensione  e  naturalmente obesità 
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Studio PASSI ASL9 



I benefici dellǯattività fisica 

 

Fitness generale 

36 



37 

 

È stato dimostrato che l'attività fisica regolare  

"aggiunge anni alla nostra vita"  

(riducendo il rischio di malattie e di cattiva salute)  

ma soprattutto  

"aggiunge vita ai nostri anni"  

migliorando la qualità della vita  

(migliore salute mentale e maggiore flessibilità e vigore)  
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Da uno studio longitudinale  

su circa 1400 ragazzi sedentari  

di scuola media inferiore 
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VANTAGGI FISICI DELLO SPORT 

   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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VANTAGGI   PSICOLOGICI 

   Riduce i sintomi di ansia, stress e depressione 

 

   Favorisce il benessere psicologico attraverso  

 lo sviluppo dell‘ autostima, dell'autonomia e  facilità 
 la gestione dell'ansia e delle situazioni stressanti 

   Aiuta a socializzare 

   Migliora la salute mentale  

   Migliora le prestazioni e l’abilità motoria 
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SALUTE MENTALE  

Numerosi studi dimostrano che l'attività fisica  
 

    migliora il benessere psicologico,  
    il nostro modo di gestire lo stress e le funzionalità   
mentali (come la capacità di prendere decisioni,  quella 

di pianificare e la memoria a breve termine),  

    riduce l'ansia e promuove una sana regolazione del 
sonno.  
L'evidenza dei test clinici dimostra che l'esercizio può 
essere utile per curare la depressione.  
Nelle persone più anziane, l'attività fisica può contribuire a 
ridurre il rischio di demenza e dell'insorgere del morbo di 
Alzheimer.  
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I benefici dell'attività fisica 
 

 

Migliora la tolleranza al glucosio e riduce il rischio di ammalarsi 
di diabete di tipo 2 
 

Previene e riduce l'ipercolesterolemia e l'ipertensione 
 

Diminuisce il rischio di sviluppo di malattie cardiache e di diversi 
tumori (es. del colon e del seno) 
 

Riduce il rischio di morte prematura, in particolare quella 
causata da malattie cardiocircolatorie 
 

Previene e riduce l'osteoporosi e il rischio di fratture, ma anche i 
disturbi muscolo-scheletrici  



46 

Nel  

cardiopatico 



Principali cause di invalidità in Italia 
(dati INPS) 

MALATTIE CARDIOVASCOLARI 32% 

MALATTIE OSSA E ARTICOLAZIONI 14% 

MALATTIE MENTALI 12% 

MALATTIE BRONCOPOLMONARI 11% 

MALATTIE DEL SISTEMA NERVOSO 8% 

MALATTIE APPARATO DIGERENTE 7% 

TUMORI 5% 

47 



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

MALATTIE CARDIOVASCOLARI 
(cardiopatie ischemico-aterosclerotiche, vasculopatie 

cerebrali, ipertensione arteriosa, etc: 

 

44% 

TUMORI MALIGNI 21% 

MORTE VIOLENTA 
(incidenti vari, omicidi, suicidi, etc.) 

12% 

MALATTIE BRONCOPOLMONARI 8% 

MALATTIE APPARATO DIGERENTE 5% 

MALATTIE DEL METABOLISMO 2.5% 
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  NON    MOD    IFICABILI 

Costituzionali Età Sesso Familiarità 
MODIFI CABILI 

Metabolici Iperlipidemia Obesità Diabete 
Comportamentali Fumo Alcool Sedentarietà 

Ematovascolari Ipertensione 
Ipercoagulabilità 

ematica 
Psicologici Stress 

FATTORI DI RISCHIO  

MALATTIE CARDIOCIRCOLATORIE 
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L’attività fisica 
riduce i fattori di rischio cardiovascolari 

   Morte prematura 

   Morte per causa cardiovascolare 

   Di sviluppare diabete 

   Di sviluppare ipertensione 

   I valori pressori di soggetti ipertesi 

   Il peso 

   Il consumo di tabacco 

Circulation. 2012 

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 
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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 

nei neri nei bianchi 

nei figli di genitori sani nei figli di coronaropatici 

nei non fumatori nei fumatori 

nei maratoneti nei sedentari 

nei normopeso negli obesi 

etc. etc. 
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Nel  

diabetico 
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Attività fisica e diabete 

 Studi clinici hanno dimostrato che l’attività fisica 

 
 

  Riduce il rischio di sviluppare il diabete di tipo 2 

  Aumenta la sensibilità all’insulina nei soggetti          
 già affetti da diabete 

  Riduce i livelli di emoglobina glicosilata 

  Riduce notevolmente i rischi cardiovascolari 
 tipici del diabete 
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Nella 

ipertensione 
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Ipertensione 
trattamento non farmacologico 

 Mantenimento o raggiungimento del peso ideale 

 Attività fisica aerobica 

 Dieta iposodica 

 Riduzione consumo di grassi saturi 

 Aumento consumo di frutta e verdura 

 Riduzione consumo di alcool 

 Abolizione del fumo 
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Effetti dell’esercizio fisico  
sull’ipertensione arteriosa 

3 km di corsa o 45’ di bicicletta al giorno riducono la PA max        
di  10-15 mmHg quella minima di 5-10 mmHg in soggetti 
affetti da ipertensione essenziale 

 

L’effetto benefico scompare quando si sospende l’attività 
fisica 

 

Il calo pressorio è correlato all’intensità dell’esercizio fisico 
(più aumenta la capacità aerobica, più si riduce la diastolica) 

 

L’effetto dell’attività fisica sulla riduzione della PA è più 
evidente nei soggetti ipertesi che nelle persone normotese 
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Nella 

obesità 



Obesità 

    Nei Paesi occidentali l’obesità infantile è il disturbo 
nutrizionale  più diffuso.  

  

 Secondo recenti ricerche statistiche il 23,3%  

dei bambini italiani fra 3 e 6 anni è da ritenersi 
obeso o in sovrappeso 

     

 Questa percentuale sfiora il 35% nell’Italia 
centro-sud, un dato tra i più alti in Europa  
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Dai dati del sistema PASSI 2012-14 

emerge che, nella ASL9, due adulti 

su cinque (42%) sono in eccesso 

ponderale, con il 31% in 

sovrappeso e lǯ11% obesi. 
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FRAMINGHAM STUDY 

RISCHIO CORONARICO E PESO 

- 10% - 20% 

+ 30% + 10% 



 Un connubio difficile, 

faticoso, ma … 

  …ne-ces-sa-rio 
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    Il metabolismo umano ha una “memoria storica” che 

lo adatta molto facilmente  alla privazione calorica.  
 

    Il metabolismo si adegua all’austerità vanificando 
spesso i progetti di dimagramento supportati solo   

ed esclusivamente dalla dieta alimentare 

Perché la dieta da sola fallisce? 
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Nell’anziano 



Statistica 

 Over 65 in rapporto alla popolazione (dati ISTAT) 

 

         oggi        domani 

  1982  =  11 %   2020  =  23 %  

  1987  =  13 %  2030  =  27 % 

  2000  =  18 %  2040  =  32 % 

  2010  =  20 %  2050  =  34 % 
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Si stima che nel 2030 gli ultraottantenni 
saranno circa il 9% 
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Un buon obbiettivo 
    Le attività fisiche della terza età avranno come obbiettivo 

principale quello di  

 

 lottare contro l’invecchiamento  

 procurare divertimento  

 e indipendenza ed autonomia dell’ individuo 

 riprendere fiducia in se stessi e nel proprio corpo  

 aspirare ad una vita più attiva   

 combattere contro la solitudine e l’isolamento 
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Nell’ 

asmatico 
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Il soggetto asmatico deve 
 
 

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

Tenere perfettamente libere le cavità nasali  
      ed imparare a  respirare con il naso e non con la bocca 
 

  Fare sempre un prolungato riscaldamento pre-gara 
 

  Evitare attività fisica in caso di forme 
infiammatorie delle vie respiratorie  
(influenza, raffreddore, bronchite, ecc) 
 

  Scegliere lo sport più adatto 



Nei 

Tumori 
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MINOR RISCHIO DI CANCRO  

 

Svolgere attività fisica, sia moderata  

che sostenuta, riduce il rischio di cancro 

del colon, colon-rettale, dei polmoni  

e della mammella.  

 

 
79 



Attività fisica e rischio di cancro del colon 

 

E’ stato dimostrato che un’attività fisica moderata 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  

 
 

Esistono prove sufficienti per concludere che un'intensa 
attività fisica riduca del 20% la probabilità di contrarre il 
cancro al colon o quello alla mammella o per il cancro 
dell’endometrio.  

 Lyon: IARC Press  
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Nella 

osteoporosi 
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Osteoporosi 

Anc he l’ osteoporosi, degenerazione 

delle ossa  c a ra tterizza ta  da  perd ita  d i 

tessuto, c he si verific a  sovente nella   terza  

età  c on frag ilità  delle stesse e peric olo d i 

fra tture, mig liora  in seguito a ll’ a ttività  

fisic a   
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Come praticarla? 

Quale attività per le 
varie età? 
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camminare 



correre  
85 



86 



cyclette - spinning - ciclismo  87 



NEL BAMBINO? 
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Un bambino  

non è un  

campioncino 

 Un bambino  

è soltanto 

…un bambino 
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E…avanti  

con gli anni? 
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Attività 

  Ginnastica: attività di base, prima di ogni altro esercizio 

  Marcia e Passeggiate: sono le più semplici e naturali e si  possono  

            effettuare con intensità o su terreni diversi 

  Ciclismo: come la marcia, il più adatto 

  Nuoto: elimina il problema della forza di gravità 

  Sci di fondo: ottimo  

  Golf : equivale alla marcia. Incrementa la destrezza 

  Bricolage,giardinaggio,lavori nell’orto  
              (continuativi e prolungati) 

   Ballare: piacevole specie se in gruppo 
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Il ballo 
Un modo per socializzare, per rafforzare la fiducia in se stessi e 

per combattere la solitudine 

  

 rafforza i muscoli,  

 fa perdere il peso in eccesso,  

 riattiva la circolazione del sangue,  

 rafforza il sistema cardiovascolare,  

 previene lǯosteoporosi,  
 incrementa la formazione di endorfine creando euforia,  

 migliora la flessibilità del corpo  

 rallenta lǯinvecchiamento. 
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Principi di SPORT-TERAPIA  
Attività fisica: quanta? 

Intensità 

 50-80% della F.C max. 

Durata 

 20-60 minuti a seduta. 

Frequenza 

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

 

Allenamento aerobico competitivo            80 – 100 

 

Allenamento cardiocircolatorio                    70 - 80             

 

Attività fisica per dimagramento        60 - 70 

 

Attività fisica moderata per fitness             50 - 

60   
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Buone abitudini di vita quotidiana 



Equipaggiamento 
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Equipaggiamento  

   Vestiario leggero, semipermeabile o permeabile 

   Scarpe comode, di buona qualità, senza cuciture                   
interne, ben ammortizzate 

   Plantare amovibile 

   Calze di materiale spugnoso 

   Cappellino 

   Bevanda (< 200 ml/ora) blandamente zuccherata 

102 



103 

indumenti 



Le  

calzature 
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105 

scarpe 
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I sistemi di ammortizzamento 

passivi o fissi appartengono alle 

intersuole formate da cuscinetti o 

caspule;  

 

i sistemi di ammortizzamento attivi 

o dinamici sono propri delle 

intersuole arricchite da elastomeri 

(prodotti sintetici dotati di proprietà 

elastiche).  
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Bere, bere, bere 



Bisogna quindi  

pesarsi prima e dopo  

ogni prestazione fisica  

Le quantità di liquidi da assumere nelle ore 

successive alla prestazione atletica, devono 

essere pari al peso perduto.  

Quanto reintegrare 
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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 

Se la sete non c’è bisogna 
bere ugualmente 

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

non potrà darvi  

questi frutti… 
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…e neppure 

questi… 
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Questi però quasi 

certamente sì 
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Giovanni Papini 

    Quando ero giovane un uomo di 50 anni mi 

sembrava vecchio, uno di 60 addirittura decrepito.  
 

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

a questa età, può ancora amare, imparare, lavorare, 

creare, insomma vivere  e… 
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Franco Simoni 

120 

… praticare ancora 

attività fisica 

 



Può?    
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No, 

assolutamente 

deve!! 
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GRAZIE 
 per lǯattenzione  
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