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≅190.000 a.C.

Attività fisica: un’esigenza evoluzionistica

Genere: Homo
Specie: Sapiens
Razza: Sapiens

Genere: Homo

≅ 2·000·000 a.C.



Bramble DM & Lieberman DE, Nature 2004; 432: 345-52 

The fossil evidence …. suggests that endurance running is a 
derived capability of the genus Homo, originating about 2 million
years ago, and may have been instrumental in the evolution of 
the human body form.



Consumo calorico giornaliero

190.000 a. c.

Spesa energetica giornaliera/metab. basale:
- primati non umani: 1.2-1.5
- raccoglitori ancestrali: ≈ 1.7 (1.5-2.1)

>20000 passi/die

Attività fisica: un’esigenza evoluzionistica



Consumo energetico giornaliero

Attività fisica: un’esigenza evoluzionistica

Fino a 8000 Kcal/die



Consumo calorico giornaliero

190.000 a. c.

Spesa energetica giornaliera/metab. basale:
- primati non umani: 1.2-1.5
- raccoglitori ancestrali: ≈ 1.7 (1.5-2.1)

>20000 passi/die
1950 <5000 passi/die

Attività fisica: un’esigenza evoluzionistica



Consumo calorico giornaliero

ATTIVITÀ IERI OGGI 

Aratura Vomere guidato a mano  Trattore (aria condizionata) 
Mietitura Manuale con falce Mietitrebbiatrice 
Carico/scarico materiali Manuale Muletto o pala meccanici 
Segare/limare/piallare/fresare Manuali Meccanici 
Guida mezzi pesanti Non assitita Elettro-idraulica 
Spazzare/lavare pavimenti Scopa e straccio Aspiratore-lavatrice 
Affettare Manualmente Affettatrice 
Impastare Manualmente Impastatrici 
Lavare piatti e biancheria Manualmente Lavatrice 
Lavaggio autovetture Manuale Automatico 
Scale Immobili Mobili 
Lavarsi i denti Manualmente Spazzolino elettrico 

 

Attività fisica: un’esigenza evoluzionistica



Attività fisica =  consumo di E conseguente alla
contrazione muscolare volontaria:
- occupazionale (lavoro e trasferimenti)
- ricreazionale (“leisure”) (esercizio, sport)

Sport = attività fisica svolta in condizioni regolamentate, 
talora agonistica

Esercizio fisico =  attività fisica ripetitiva e
programmata, finalizzata al miglioramento della forma 
fisica e della salute

Attività fisica, esercizio fisico e sport



Attività fisica totale =  SLOTH physical activity

S: sleep
L: leisure (exercise and sport)
O: occupational
T: transport
H: house

Attività fisica, esercizio fisico e sport

Popolazioni industrializzate = SLOTH

Popolazioni a basso reddito = SLOTH

Total
Sport

Exercise



Attività fisica in età evolutiva

SNC e psiche

Sistema CV

Muscoli

Scheletro

Endocrino 

Termopili, 480 a.C.



Attività fisica “minima”
Raccomandazioni WHO

Bambini/adolescenti:

Tempo Intensità

60 min/die x 7 gg/sett. Moderata-elevata
(almeno 20 min. intensità

elevata)



Attività fisica “minima”
WHO 2015: ragazzi 11-17 anni (entrambi i sessi)

Italia al 1° posto in Europa

Prevalenza di 
insufficiente 
attività nei 

ragazzi di 11-17 
anni in Italia

Italia: 91%



Media delle Media delle 10 migliori prestazioni 10 migliori prestazioni nei nei 5.000 m piani 5.000 m piani 
italianeitaliane e mondiali (periodo 1985e mondiali (periodo 1985‐‐2005)2005)

Mondo

Italia



Effetti dell’attività motoria programmata
sullo sviluppo del bambino



Italia: fine anni ‘50



2104 bambini (6-9 anni)

- CVD Risk Factor score:
- Colesterolo
- Col/HDL
- Trigliceridi
- PA sistolica
- HOMA index
- Plicometria

+

- CardioResp fitness
Total activity

Vigorous activity



OKKio alla SALUTE 2010 
42.155 alunni della terza classe primaria 

Obesità/sovrappeso negli adolescenti in 
Italia

Sovrappeso: 23% - Obesità: 11%

La prima generazione
che avrà un “lifespan”
ed un “healthspan”
minori di quelli dei genitori ! 



HealthspanHealthspan =  period of healthy ageing with modestly 
increasing (subclinical) chronic disease burden, followed 
by a brief period of age-related disease.

Optimal longevity Optimal longevity = living long, but primarily in wellness.



Diversamente abili….o disabili 
(e domani invalidi)



Adulti:

Tempo Intensità

30 min/die x 5 gg/sett. (150 min/sett.) Moderata
20 min/die x 3 gg/sett. Elevata

Attività fisica “minima”
Raccomandazioni WHO



122 nazioni (89% popolazione mondiale)

“Pandemia” dell’inattività fisica
WHO global health observatory data repository 2015

Donne



PASSI 2008-2011

*:  ≥30 min/die x 5 gg/sett. di attività ad intensità moderata
oppure

≥ 20 min per 3 gg/sett. di attività ad intensità elevata

WHO: attività
fisica
minima*

“Pandemia” dell’inattività fisica



Fattori demografici e ambientali
- Età: giovani/adulti (↑)
- Sesso: maschile (↑)
- Reddito: basso (↑ attività occupazionale)

alto (↑ attività ricreazionale)
- Livello educazionale: alto (↑ ricreazionale)
- Storia personale di attività fisica: ↑
- Etnia: bianchi
- Ruralità (↑)
- Supporto familiare e prossimità alle sedi di attività
(bambini e adolescenti)

- Supporto socio-urbanistico (pedonabilità, ciclabilità, verde)
- Peso corporeo (BMI)
- Umore (non depresso)

Attività fisica: determinanti

Hallal et al., Lancet 2012; 380: 247-571
Bauman et al., Lancet 2012; 380: 258-71

Fattori genetici



Determinanti dell’attività fisica

- Fattori genetici

Lightfoot JT. J Nutr 2011 (doi 103945/jn.110.127290)

20-92%

- Fattori ambientali
socio-economici
urbanizzazione/ruralità
culturali

Ruolo relativo età-dipendente



Determinanti dell’attività fisica

- Fattori genetici

Lightfoot JT. J Nutr 2011 (doi 103945/jn.110.127290)
Moore-Harrison JT and T Lightfoot. Prog Mol Biol Transl Sci 2010; 94: 271-90

20-92%

>37 geni potenzialmente coinvolti

- Mstn (miostatina)

- Glut 4 (trasporto muscolare glucosio)

- Drd1 (Dopamine receptor 1) (nucleo accumbens) 

- Nhlh2 (Nescient loop helix): leptina, beta-endorfine
Sistema della 
«ricompensa»



Huppertz C et al.  Behav Genet 2016; 46: 665-79

In order to increase physical activity:
- for children: family-based (enviromental) interventions 
- for adolescents: individual-based intervention



Consumo calorico giornaliero

190.000 a. c.

Spesa energetica giornaliera/metab. basale:
- primati non umani: 1.2-1.5
- raccoglitori ancestrali: ≈ 1.7 (1.5-2.1)

>20000 passi/die
1950 <5000 passi/die

Attività fisica: un’esigenza evoluzionistica



AttivitAttivitàà fisicafisica
Prevenzione e Terapia (mortalitPrevenzione e Terapia (mortalitàà nel maschio)nel maschio)

Ogni MET (Equivalente metabolico a riposo = consumo O2 a 
riposo = 3.5 mL/min/kg) di aumento della capacità di esercizio

conferisce un 12% di aumento della sopravivenza.

N. 2534
N. 3679

Myers et al., NEJM 2002, 346:793-801
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InattivitInattivitàà e e 
malattie non comunicabilimalattie non comunicabili

Khan et al., Lancet 2012; 380: 59-64

150 min



Patel AV et al.  Am J Prev Med 2017

MVPA = moderate/vigorous physical activity

No MVPA





Born to be physically active



Attività fisica adattata: 
high efficacy, low effectiveness

Explanatory and Pragmatic Trials

• Convinzione del medico
• Convincimento del paziente
(paziente è il terapeuta)

• Scelta dell’attività fattibile e 
accettabile

• Azione di controllo e recupero



Come aumentare l’efficienza dell’attività fisica 
intesa come farmaco

• Convinzione del medico

• Convincimento del paziente (paziente è il terapeuta)

• Scelta dell’attività fattibile e accettabile

• Indicazioni precise su come farla

•Azione di controllo e recupero



L’attività fisica fa bene alla salute:
tutti lo sanno,…ma!

PASSI 2008-2011

AttivitAttivitàà fisicafisica
Prevenzione e TerapiaPrevenzione e Terapia



Come aumentare l’efficienza dell’attività fisica 
intesa come farmaco

• Convinzione del medico

• Convincimento del paziente (che è il terapeuta)

• Scelta dell’attività fattibile e accettabile

• Indicazioni precise su come farla

•Azione di controllo e recupero



Borg scales (RBorg scales (Rateate PPerceivederceived EExercisexercise))

«Talking» test



Come aumentare l’efficienza dell’attività fisica 
intesa come farmaco

• Convinzione del medico

• Convincimento del paziente (che è il terapeuta)

• Scelta dell’attività fattibile e accettabile

• Indicazioni precise su come farla

•Azione di controllo e recupero



Azione di controllo e recupero

• Familiari/amici

• Cane

• MMG

• Istruttori (volontari)

• Marker surrogati del beneficio

• Counselor



Circulation, May 9 2013

(over the 
last fornight)

Circulation, 2013

Serpell J al,  J R Soc Med 1991; 84:717-20



Thanks a lot, dog.
…You make me better. 



Attività fisica come «stile di vita»

‐ Fai sempre le scale
‐ Parcheggia l’auto lontano dalla tua meta
‐ Scendi dall’autobus prima della tua meta
‐ Porta a spasso regolarmente il tuo cane…….ma anche il coniuge
‐ Limita il tempo davanti a TV e PC 

Adulti:

Tempo Intensità
30 min/die x 5 gg/sett. (150 min/sett.) Moderata
20 min/die x 3 gg/sett. Elevata

Bambini:

Tempo Intensità
60 min/die x 7 gg/sett. Moderata-elevata

(almeno 20 min. intensità elevata) 

Attività fisica “minima”
Raccomandazioni WHO



Attività fisica come «stile di vita»

Attività fisica suggerita
 
 
Lo svolgimento di una regolare attività fisica ed una corretta dieta (e, se necessario, 
un calo ponderale) rappresentano il più efficace approccio terapeutico alla 
condizione di “insulino-resistenza”. 
Questa condizione è responsabile di una serie di alterazioni metaboliche che 
comportano un aumentato rischio di molte malattie, quali: diabete, iperlipemia, 
iperuricemia, ipertensione arteriosa, malattie cardio-vascolari (infarto, angina 
pectoris, arteriopatia obliterante ed ictus), steatosi epatica, steato-epatite non 
alcolica, calcolosi colecistica e renale ed anche alcuni dei più comuni tumori. 
 
Pertanto, è di fondamentale importanza che Lei inizi e continui indefinitamente un 
programma di regolare attività fisica.  
Le segnalo anche che anche un basso livello di attività (camminare per andare 
al lavoro, evitare l’ascensore, portare a spasso il cane, ecc.) comporta notevoli 
benefici per la salute rispetto alla sedentarietà completa. 
 
Allo scopo, le suggerisco 2 possibilità per aumentare la sua attività fisica settimanale 
(meglio la seconda): 
 
 
1) Acquisti un “contapassi” e registri il numero di passi che fa in una giornata. 
Aumenti, quindi, tale quota di 500 passi ogni tre giorni, fino a raggiungere ALMENO 
10000 passi al giorno.  
 

2) Attività fisica più strutturata. Le caratteristiche dell’attività fisica suggerita sono: 
 
Tipo: aerobico (marcia spedita, trekking, bicicletta in pianura o cyclette, nuoto, 
ginnastica a corpo libero e/o con pesi leggeri (2-3 Kg) e ballo). 
 
Durata sedute: almeno 30 minuti (anche divisibili in 2 sedute di almeno 15 minuti).  
 
Frequenza sedute: almeno 3 per settimana (meglio 5). 
 
Intensità dello sforzo: dopo un periodo di riscaldamento di 5-10 min a più bassa 
intensità, portare e mantenere l’intensità dello sforzo al 60-65% della massima 
frequenza cardiaca teorica (MFCT). 
 
La MFCT si calcola come segue: 220 – età. 
Esempio: se la sua età è 50 anni, la sua MFCT sarà: 220 – 50 = 170. 
Pertanto, la frequenza cardiaca alla quale dovrà svolgere attività fisica sarà il 60% di 
170, e cioè: (170:100) x 60= 102 battiti/min (cioè mantenersi intorno ai 100 battiti).  
Le suggerisco, quindi, di acquistare un cardio-frequenzimetro (strumento che 
misura i battiti cardiaci), che le permetterà di monitorare al meglio lo sforzo previsto. 
 
 
 
 
Dopo uno-due mesi di attività e purché non avverta alcun disturbo durante lo sforzo, 
potrà provare, se vuole, a svolgere attività fisica ad intensità al 70% della MFCT 
(nell’esempio sopra riportato: intorno ai 120 battiti). 
 
Se desidera invece svolgere attività fisica a più alta intensità, è opportuno che si 
sottoponga prima ad un elettrocardiogramma da sforzo. 
 
Infine, le ricordo che un’ottimale programmazione dell’attività fisica prevede anche 
esercizi di potenziamento muscolare ed esercizi atti a conservare/ aumentare la 
flessibilità articolare e l’estensibilità muscolare.  
Per ricevere consigli su come programmare ed eseguire tali esercizi è opportuno, 
comunque, rivolgersi a figure professionali specifiche (preparatori laureati in Scienze 
Motorie). 

‐ Fai sempre le scale
‐ Parcheggia lontano
‐ Porta a spasso il tuo cane
‐ Limita TV e PC 


