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Frutta 2-3p Vegetali 2-3p 
Cereali 1p 
 
pane, pasta, riso, 
farro, orzo, couscous 

Latte e/o yogurt 
2 p 

Legumi 2-3p 

Erbe,  
spezie, 
  
 

Olio di oliva 
3-4 p 

Ogni pasto 

 
Ogni giorno 
 

Ogni settimana 
 Carni bianche 1-3p 

Uova 2p 
Pesci 2-3p 

 
 
 
 
 

Carni rosse1p 
    salumi1-2p 

Dolci 1p 

 
 

 
 

 
 

     

Attività fisica 

Acqua 

Convivialità 

Piramide italiana 
2012 

Sostenibilità 

Prodotti per la 
colazione 1 p 

Tradizioni Prodotti locali  Stagionalità 

Frequenza e porzioni di consumo 

Varietà di colori 

Vino con 
moderazione 
F 1 bic; M 2 bic 

Patate 1-2p 

Formaggi 2p  

Frugalità 



 
 

Per poter caratterizzare i modelli di consumo alimentare 
 e capire l’esatta natura dei cambiamenti in corso,  

il Ministero delle Politiche Agricole e Forestali (MiPAF) 
ha finanziato una indagine nazionale sui consumi alimentari,  

realizzata dall’INRAN:  
“INRAN-SCAI 2005-06”   

Public Health Nutrition 2009 

 •Studio INN-CA 1994-96  
•Indagine nazionale sui consumi delle famiglie 1980-84 



1.300 famiglie  
stratificazione in più passi  

1) il territorio in 4 principali aree geografiche  
(Nord-Ovest, Nord-Est, Centro e Sud & Isole) 

4) le famiglie in 4 categorie 
               con 4 o più componenti,   
  con 2 o 3 componenti,  
 con 1 componente con più di 65 anni  
 con 1 componente con meno di 65 anni 

2) le 110 province in 3 fasce 
   piccola: fino a 100.000 famiglie  

         media: 100.000-350.000 famiglie 
     grande: oltre 350.000 famiglie 

3) i comuni in 2 tipologie 
   medio-grandi (almeno 50.000 famiglie) 
       piccoli (meno di 50.000 famiglie) 

CAMPIONAMENTO  



Caratteristiche del campione 

Lattanti/bambini*: 0-12 mesi (lattanti) 

     1-2.9 anni (bambini) 

Anziani: ≤ 65 anni 

Adulti: 18-64.9 anni 

Adolescenti: 10-17.9 anni 

Bambini: 3-9.9 anni 

Famiglie partecipanti: 1329 

Tot campione: 3323 

Maschi: 1501 

Femmine: 1822 

Età: da 0 a 97 anni 

I consumi alimentari sono stati rilevati  
tra il 2005 e il 2006 in un campione casuale di 

italiani 

* Fonte definizione da: DIRETTIVA 2006/141/CE riguardante gli alimenti per lattanti e gli alimenti di proseguimento 



Consumo medio giornaliero (g/die) di: 

WHO 2003: Almeno 
400 g/die di frutta, 
verdura ed ortaggi  
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(g/die) 

Non più di 300 g 
settimanali di carne 

rossa, fresca e 
conservata* 

(equivalente a circa 
400-450 g settimanali di 

carne rossa cruda)  

Carne rossa: di bovini, suini ed ovini 
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*World Cancer Research Fund/American Institute for Cancer Research 2007 

Consumo medio giornaliero (g/die): CARNE  



CONSUMI MEDI GIORNALIERI PRO-CAPITE (g) DI PRODOTTI DELLA PESCA IN ITALIA STUDIO 
INRAN-SCAI 2005 2006 

(età anni compiuti <3 anni n=52; 3-9 n=193; 10-17 n=247; 18-64 n=2313; 65+ n=518)
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ALIMENTI CON PESCE

PESCE BIANCO C

PESCE D'ACQUA DOLCE FS
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PESCE AZZURRO C

PESCE AZZURRO FS

MOLLUSCHI

PESCE BIANCO FS

Progetto “Qualità Alimentare”, 26 febbraio 2008 

Osservatorio sui consumi alimentari in Italia 
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Consumo medio giornaliero (g/die) di: 

Alimenti di origine animale 
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Consumo medio giornaliero (g/die) di: 

Cereali e prodotti da forno 

* Derivante da scomposizione di ricette a base di farina: pasta fresca fatta in casa, dolci, 
torte salate ecc. 
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258 g/die 



Consumo medio (ml/die) giornaliero di: 

Acqua e bevande analcoliche 
836 ml/die 
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CONCLUSIONI 

1. Ancora troppa carne. 

 Se ne mangiano in media 700g a settimana (peso a crudo considerando anche i 
salumi) contro i circa 400-450g raccomandati per la prevenzione di alcuni tumori 

2. Legumi questi sconosciuti. 

 Sono quasi scomparsi sulle nostre tavole, mentre rappresentano una valida 
alternativa alla carne. Il consumo medio giornaliero (secchi e freschi) è di circa 10 g 

3. Frutta e verdura: promosse dagli anziani e bocciate dai giovani 

 Grazie agli anziani, che fedeli alla nostra tradizione mediterranea, ne mangiano di 
più (circa 500g al giorno), i consumi medi della popolazione risultano ancora in 
linea con le raccomandazioni internazionali. 

 La tendenza, però, sembra negativa, soprattutto se guardiamo alle nuove 
generazioni: i ragazzi consumano meno di una porzione di frutta e di verdura al 
giorno (circa 300g), nettamente inferiori al minimo consigliato 



Trends over past 40 yrs in the Mediterranean Adequacy 
Index 

(Ratio Mediet kcals: non-Mediet kcals) 
Fidanza A et al, 2004 & Mediterra, 2012 



L’adeguatezza della dieta 
• consiste nella qualità e nella quantità degli alimenti 

consumati, in misura tale da assicurare il 
soddisfacimento dei bisogni di energia e nutrienti. 

•  fattori  biologici e ambientali 
• fattori socio-economici  

• il limitato potere di accesso alle scelte alimentari per le 
popolazioni povere  

• il valore aggiunto delle abitudini alimentari come status  tra 
quelle ricche 



Fabbisogno di nutrienti 
La quantità di ciascun nutriente utilizzata ogni giorno corrisponde al 
fabbisogno fisiologico che è definito come la quantità di nutriente 
richiesta da un individuo per prevenire segni di carenza clinica. 

Variabilità 

Individuo 

Dispendio 
energetico 

Assorbimento 

Utilizzazione 



•Esiste una variabilità individuale, anche nell’ambito di 
una ristretta classe di età e sesso: 
-sia nel fabbisogno minimo (da cui la stima del rischio 
di inadeguatezza)  
-che nella capacità di tollerare apporti eccessivi (da cui 
la stima del rischio di eccesso).  
 
Uno stesso livello di apporto può essere adeguato per 
alcuni soggetti (che hanno un fabbisogno basso), ma 
insufficiente per altri soggetti (che hanno un 
fabbisogno elevato).  

Fabbisogno di nutrienti 



STANDARD NUTRIZIONALI 
  
Il requisito di uno standard nutrizionale è quello inerente a raccomandazioni  

in  energia e nutrienti  per gruppi di popolazione in specifiche condizioni 
ambientali  e di vita. 

 

• Proteggere l’intera popolazione dal rischio di carenze 
nutrizionali 

 
• Di fornire elementi utili per valutare l’adeguatezza 

nutrizionale della dieta media della popolazione o di 
gruppi di essa rispetto ai vari proposti  

 
• Infine di pianificare la politica degli 

approvvigionamenti alimentari nazionali nonché 
l’alimentazione di collettività 

   



STANDARD NUTRIZIONALI: CENNI STORICI… 

Anno  Autore raccomandazioni 

1753 Lind Scorbuto (ac.citrico) 

1849 Mulder Apporto proteico 

1855 Merchant Seamen’s Ac. Citrico e razione proteica 

1860 Eduard Smith Bilancio energetico umano e 
apporto proteico 

1918 British Royal Society Utilizzo di vegetali verdi e frutta 

1933 H. Stiebling Minerali e vitamine 

1940 Food and Nutrition Board 
(FNB) 

RDA (Recommended Dietary 
Allowances) 

1976 Società Italiana di nutrizione 
umana 

LARN 



http://ec.europa.eu/food/fs/sc/scf/out89.pdf 

L’SCF è stato attivo fino al 2002 





http://www.sinu.it/documenti/20121016_LARN_bologna_sintesi_prefinale.
pdf 





 PRI= ASSUNZIONE DI RIFERIMENTO PER LA POPOLAZIONE: corrisponde al fabbisogno 

            medio + 2DS, in grado di coprire i bisogni della maggior parte della popolazione sana (97,5%) 

 

+2DS 

 Adequate intake – AI: apporto medio giornaliero raccomandato basato 
sulla stima osservata o sperimentale dell’apporto di nutriente in gruppi di 
popolazione sana, assunto che sia adeguata. E’ usata quando non è 
possibile determinare PRI 
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Consumi abituali 

     Intervallo di riferimento per i macronutrienti (RI) 

 

Gli scopi per la popolazione (population goals) sono relativi  non solo ai 
micronutrienti essenziali, ma anche ai macronutrienti (grassi, zuccheri). 
Propongono un modello di dieta che minimizzi il rischio per malattie 
cronico-degenerative e per malattie da carenza. 



•Per l’energia, si definisce solo il fabbisogno medio, senza stabilire un 
apporto raccomandato.  
•Nel caso invece di nutrienti essenziali, viene usato un approccio 
conservativo poiché i rischi per la salute sono maggiormente legati ad 
una carenza che non ad un eccesso.  



Apporto di nutrienti:  
rischio di inadeguatezza e di eccesso 

 Tolerable Upper Intake Level – UL: il più alto apporto medio giornaliero di 
nutriente che non comporta rischi per la salute alla maggior parte degli 
individui della popolazione. 

effetto farmacologico 



Effetto paradosso degli antiossidanti 

Un eccesso di ossidazione è coinvolto nei processi 
dell’aterosclerosi … 
 

… ma un livello basale di radicali liberi è fondamentale 
per l’attivazione dei sistemi di difesa antiossidanti 
 

• Effetto paradosso per 
• Inibizione del processo di apoptosi in cui i ROS sono 

messaggeri intermedi 
• Effetti pro-ossidanti di alcuni composti (es: licopene) a 

dosaggi farmacologici 



Integratori vitaminici 
 Medical Letter 2005, XXXIV, 18 

Vit C:  
• non previene le infezioni delle prime vie respiratorie 
• Tossicità per apporti > 1 g (EC addominali da scarso assorbimento, 
↑ escrezione urinaria di ossalati, …) 

 
Vit E  

• presente sotto forma di α-tocoferolo che può bloccare l’azione 
del γ-tocoferolo ed avere effetto pro-ossidante in vivo 

• interferenza tra vit E ( > 400 UI/die) vit K (riduzione fattori II e VII 
della coagulazione  << interferenza con via della ciclossigenasi) 

 
Vit A: rischio azione pro-ossidante ad elevati dosaggi, rischio 

teratogenicità, ↑ incidenza Ca polmone … 
 





• Gli alimenti hanno la funzione di fornire all’organismo 
l’energia ed i nutrienti necessari allo svolgimento delle 
funzioni biologiche 

• Un nutriente si definisce essenziale in quanto deve essere 
apportato con gli alimenti dal momento che l’organismo non 
è in grado di sintetizzarlo a partire da altri composti.  

 
• Sono 

• essenziali 9 amminoacidi, 2 acidi grassi, acqua, tutti i 
macroelementi e le vitamine, circa 1/3 degli 
oligoelementi minerali conosciuti (cromo, manganese, 
ferro, cobalto, rame, selenio, molibdeno, iodio),  

• necessari i carboidrati  
(Glossario FESIN) 





Gruppi Alimentari 
1. Latte e derivati  

2. Carne, pesce e uova  

3. Cerali e tuberi 

4. Legumi 

5. Grassi da condimento  

6. Frutta ed ortaggi 



Latte e derivati 
Fonte di: 

• Calcio (>biodisponibilità) 
• proteine 
• vit B2, A 
 

1-3 porzioni die 
 
 

Preferire: 
• latte parzialmente scremato   
• latticini e formaggi meno grassi (formaggi 
freschi) 







2013;105:616-23 



OSTEOPOROSI 





2 porzioni-pref. a basso 
contenuto di grassi 



Carne, pesce ed uova 
Fonte di: 

•  proteine (elevata qualità biologica) 
•  oligoelementi (Zn, Cu, Fe) 
•  vitamine complesso B 

 
 1 porzione die  
 
Preferire: 

• carni magre (bovine, avicoli, suini)  
• pesce 
• uova 2-3 volte/sett (sano) 

 
Evitare carni grasse ed insaccati 
 

 





PLOS Genetics 2014;10(4):e1004228  



Cereali e tuberi 
•Pane 
• Pasta 
• Riso 
• Altri cereali (mais, avena, orzo, farro, patate) 

Fonte di: 
• Amido 
• Vit complesso B 
• Proteine 
 

2-4 porzioni/die 
 
Scegliere prodotti meno raffinati 



Legumi  
Fonte di: 
• Amido 
• Fibra 
• Proteine 
• oligoelementi (Fe) 
• Vitamine complesso B 

 
Possono contenere fattori  
antinutrizionali,  
comunque termolabili 
quindi inattivati dalla cottura 

 
 

1-2 porzioni/settimana 
 



Frutta ed ortaggi 
Fonte di: 

• Fibra 
• provitamina A (carote, peperoni, 
pomodori, albicocche) 
• vit C (agrumi, fragole, kiwi, 
pomodori) 
• altre vitamine 
• sali minerali (K) 
 
3-5 porzioni/die 

 
Scegliere prodotti di stagione 

L’energia fornita dalla frutta è 
variabile. La frutta oleosa (noci, 
arachidi, ecc…) fornisce un 
quantitativo di energia 
decisamente superiore alla 
frutta fresca. In una posizione 
intermedia troviamo la frutta 
farinosa (castagne, …). 
 



Fibra alimentare 
La fibra è una frazione degli alimenti 

vegetali resistente all’idrolisi degli enzimi 
digestivi.  

I costituenti della fibra sono in gran 
parte attaccati e scissi, a livello del colon, 

dai batteri intestinali, dando come 
metaboliti acqua, anidride carbonica, 

metano, acidi grassi a catena corta. 

Fibra insolubile 

Fibra solubile 

• Cellulosa 

• Lignina 

•   Emicellulose 

•   Pectine 

•   Gomme  

•   Mucillagini 



 

Lowest vs highest fiber 
intake category 

Multivariable-adjusted RR of CVD 



• Cereal fiber 
seems to be most 
strongly 
associated with ⇓ 
CVD risk.  
 

• Soluble fiber has 
been 
hypothesized to 
reduce CVD risk 
through its lipid-
lowering 
properties and its 
effects on glucose 
metabolism 

. 
. 



Grassi da condimento 

 
• di origine vegetale  di origine animale 
 

Fonte di: 
•  energia  
•  acidi grassi essenziali 
•  vitamine liposolubili 
 
1-3 porzioni/die 

 
Scegliere: 

•  consumo limitato 
•  preferire quelli di origine vegetale 



NEJM 2013;368:1279-90 



COMPONENTI degli ALIMENTI ad EFFETTO NEGATIVO 

 
 
  

Fattori antinutrizionali  
• Inibitori enzimatici di proteasi o  
 amilasi 
• Composti chelanti i metalli (fitati,  
 ossalati) 
• Composti chelanti le proteine  
 (tannini) 
• Antivitamine 
• Fattori che ostacolano    
 l’assorbimento di nutrienti (lectine  
 o emoagglutinine) 
• Fitoestrogeni 
• Gozzigeni 

Composti Tossici 
• Glicoalcaloidi 
• Glucosidi 
• Cianogenetici 
• Fattori del favismo 
• Latirogeni 
• Tossine di diversa origine (da  
 funghi, da pesci) 

Xenobiotici 
Sostanze provenienti da 
contaminazione esterna, di 
natura inorganica, organica, 
biologica 

Composti derivanti da 
trattamenti tecnologici 
(azione tossica, mutagena o 
cancerogena) 
  
• Reazione di Maillard 
• Pirolisi di grassi   
• Pirolisi di proteine 
• Trattamenti con alcali 







Fonte: Linee Guida per una Sana Alimentazione Italiana – Min della Salute – INRAN – 
Revisione 2003 

 



Fonte: Linee Guida per una Sana Alimentazione Italiana – Min della Salute – INRAN – 
Revisione 2003 



2003 2012 

Legumi 30g 50g 

Insalate 50g 80g 

Ortaggi 250g 200g 

Cereali per la colazione 20g 30g 

Carne fresca 70g 100g 















Worldwide age-standardized prevalence of overweight (upper) and obesity (lower) in adults 20 
years and older by country in 2005. 



Fructose Consumption per Capita in the USA,  
1961 to 2000, and Obesity Trends. 



Fruttosio versus glucosio 
• Il fruttosio alimentare è metabolizzato nel 

fegato mentre la maggior parte di un carico di 
glucosio orale è metabolizzato nei tessuti 
periferici 

• Il fruttosio è metabolizzato nel fegato in una 
via specifica (il primo step enzimatico è 
catalizzato dalla fruttochinasi) 

• Il metabolismo del fruttosio è insulino- 
indipendente  

Obesity Rev 2009; 10: 24-33 



• Mixed meal test 
• 3 pasti isocalorici  
•  25% dell’energia: 
Fruttosio/saccarosio/ 

HFCS/glucosio 
• Uomini normopeso e 

sovrappeso 
• Trigliceridemia nelle 24h 

significativamente 
inferiore per il glucosio 
rispetto al fruttosio e ai 
suoi composti 

 Am J Cl Nutr 2008;87: 1194-203 

 



Il consumo di bevande  
dolcificate con fruttosio  
(25% dell’energia/ die)  
per 10 settimane  
ha aumentato del 140%  
la trigliceridemia nelle 

24h  
in un campione di donne  
sovrappeso 





 

Vincent van Gogh, olio su tela «Ulivi con Cielo Giallo e Sole» (1889) 

Grazie per l’attenzione  
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