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PERCHÉ PUR FACENDO LA DIETA ALCUNI 
NON RIESCONO A DIMAGRIRE? 

Sono numerosi i motivi che possono ridurre l’efficacia di 
una dieta per cui alcuni, pur a dieta, non riescono a dimagrire.  
 
Il primo motivo per cui alcuni faticano a dimagrire è la 
mancanza di attività fisica associata alla dieta. L’attività 
fisica non deve essere intesa solo come sport, ma come 
stile di vita attivo: ben venga andare in palestra o correre 
2-3 volte a settimana ma è utile muoversi anche negli altri 
giorni ed evitare di passare la giornata seduti.  
Per notare già la differenza tra fare solo la dieta ed essere anche attivi tutti i 
giorni, è sufficiente inserire nella routine quotidiana piccoli percorsi a piedi o 
fare le scale. Un altro motivo per cui la dieta può far fatica a funzionare è da 
attribuire ai piccoli sgarri ripetuti, quelli di cui ci si rende meno conto:  
 un biscotto in più, il pezzetto di formaggio mentre si cucina, un 

boccone di pane, il cioccolato dopo cena.  
In questo caso tenere un diario alimentare e segnare ogni giorno tutto ciò che 
si mangia, può essere d’aiuto nell’individuare dove sono i principali errori. Un 
altro sbaglio è avere un apporto proteico e di carboidrati  insufficiente, cioè 
mangiarne meno rispetto al fabbisogno giornaliero:  
 quando proteine e i carboidrati sono carenti in modo costante il 

nostro corpo è meno efficiente e il metabolismo rallenta, rendendo 
difficile dimagrire.  

Infine le diete ripetute che instaurano la sindrome dello yo-yo cioè le diete 
che promuovono un continuo dimagrire e riprendere peso, possono 
contribuire a modificare la composizione corporea aumentando la massa 
grassa e diminuendo la massa magra con conseguente rallentamento del 
metabolismo. Si instaura, spesso una fase di stallo durante la dieta in cui non 
si perde peso, a cui bisogna rispondere apportando le giuste modifiche 
alla dieta e all’allenamento.  (Salute, Humanitas) 

                                                                                                                          

Proverbio di oggi………                                                                                              

L'omm faticator è a ruvin ra cas.  
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PREVENZIONE E SALUTE 

LA CANDIDA 

La candida è un’infezione causata da un fungo normalmente presente nel nostro organismo, 
che, in determinate condizioni può diventare patogeno 

Il termine Candida viene comunemente utilizzato come sinonimo di candidosi o 

candidiasi, un'infezione causata da un fungo (più precisamente un lievito). 

La stragrande maggioranza delle candidosi è causata dalla Candida albicans, che 

abita normalmente sulle mucose genitali e nel cavo orale. 

In determinate circostanze, legate a particolari condizioni in cui si trova la persona (per es., lievi stati di 

deficit immunologico, uso di antibiotici, uso della pillola contraccettiva, diabete ecc.) la candida può 

crescere velocemente e più abbondantemente, provocando sintomi fastidiosi e irritazioni alle mucose. 

Circa 2/3 di tutte le donne in età fertile ha avuto almeno un episodio di candidosi vaginale nell’arco della 

sua vita che, nel 4-5% dei casi, si trasforma in vaginite ricorrente cronica (se si verifica in più di 3 episodi 

all’anno), estremamente difficile da controllare e quasi mai curata in via definitiva prima della menopausa. 

(Salute, Ministero della Salute) 

 

LA CLAMIDIA 

La clamidia è un'infezione causata da un batterio che si trasmette nei rapporti sessuali non 
protetti con persone infette 
 

Si tratta di un batterio gram-negativo, la Chlamydia trachomatis. 

La clamidia rientra nelle infezioni sessualmente trasmesse più frequenti ed è più 

diffusa nella popolazione giovanile fra i 15 e i 25 anni, con una percentuale del 

7,7% rispetto al 5,5% della popolazione generale. 

Nella donna questa infezione decorre spesso in maniera sintomatica, ma può provocare importanti 

conseguenze, tra cui: 

 possibili danni alle tube di Falloppio 

 malattia infiammatoria pelvica o PID 

 gravidanza extrauterina 

 insorgenza di infertilità. 

Nell’uomo si possono manifestare  

 infezioni dell’epididimo (tubicino con numerose circonvoluzioni situato nello scroto, sul testicolo, 

che consente il passaggio dello sperma),  

 danno ai testicoli  

 infezioni alla prostata (ghiandola del sistema riproduttivo maschile deputata alla formazione del 

liquido seminale). 

 

(Salute, Ministero della Salute) 
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PREVENZIONE E SALUTE 
 

LA PSORIASI 

Malattia cronica della pelle con lesioni caratterizzate da eritema e desquamazione 

La psoriasi è una malattia cronica della pelle che causa lesioni 

(placche) caratterizzate da eritema e desquamazione. Le placche in 

genere compaiono su 

 gomiti,  

 ginocchia,  

 cuoio capelluto 

 zona lombare della schiena 

 ma possono essere estese anche a tutto il corpo. 

La severità della malattia e l’estensione delle placche varia da persona a persona. Per alcuni è poco più che 

un fastidio, per altri può compromettere seriamente la qualità di vita. 

La psoriasi è una malattia cronica, tuttavia, nella vita delle persone affette da psoriasi si possono alternare 

periodi in cui la sintomatologia si attenua o scompare del tutto ad altri in cui i sintomi diventano più severi. 

La psoriasi non è una malattia contagiosa:  

 stare vicino o toccare una persona con psoriasi non comporta in alcun modo una trasmissione della 

malattia. 

ll primo consiglio è quello di informarsi da un buon professionista, perché è ormai improbabile che un 

paziente psoriasico non possa ottenere un sensibile miglioramento o anche la completa risoluzione e 

mantenerla per un lungo tempo (che è molto meglio che alleviare i sintomi). 

Stress Fisico: come tutte le malattie croniche, la psoriasi tende a peggiorare in stati di «stress fisico» e in 

questo concetto s’inserisce anche una cattiva alimentazione.  

Pertanto un’alimentazione sana e ricca di vitamine può aiutare, in senso lato, il paziente psoriasico e 

favorire l’efficacia delle cure. 

Integratori: Non esistono prove che gli integratori alimentari aiutino a migliorare le lesioni cutanee della 

psoriasi:  

 l’uso degli omega3 aveva destato grande interesse in passato, ma si è visto che non migliora 

significativamente la pelle.  

Sono comunque consigliati perché riducono i rischi cardiovascolari a cui i pazienti psoriasici sono più 

soggetti. 

Obesità: Il paziente psoriasico dovrebbe stare sempre molto attento al peso, perché la malattia porta a 

un maggior rischio di sindrome metabolica (obesità e alterazioni del metabolismo glucidico e lipidico) e 

patologia cardiovascolare. 

Fumo: Assolutamente da evitare è il tabacco. 

Per alleviare i sintomi, il paziente dovrebbe avere la massima cura della propria pelle, con detergenti ed 

emollienti.  

 

(Salute, Ministero della salute) 
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SCIENZA E SALUTE 

PERDITA DEI DENTI: CAUSE, EFFETTI E SOLUZIONI 
L’edentulismo è la perdita parziale o totale dei denti e può avere diverse cause: può essere 
provocata dalla presenza di malattie parodontali, da carie, da patologie sistemiche gravi, ma 
anche da traumi e fratture. 
  
Al di là della questione estetica, l’edentulismo ha conseguenze importanti 
sulla massa ossea, sulla masticazione e sui denti sani rimasti.  
Approfondiamo con gli specialisti di Humanitas Dental Center di Rozzano. 

 Perdita dei denti: quali sono le cause? 
I denti cadono per i più disparati motivi. A parte quelli da latte, i denti che 
cadono sono collegati a traumi (un incidente o una caduta, per esempio) o a infezioni dentali complicate, 
non curate ed estese, come carie e parodontiti. 
 Un dente che cade è il risultato finale di una serie di comportamenti inadeguati, che riguardano 
le abitudini alimentari e la scarsa igiene orale. 
Un eccessivo consumo di zuccheri, magari sotto forma di caramelle o dolciumi, altera il naturale equilibrio 
batterico della bocca, permettendo la proliferazione di quei batteri dannosi che provocano infezioni. 
 Se non ci si lava correttamente i denti, poi, i residui di cibo vanno in putrefazione e si depositano sulla 
superficie dentale, provocando carie; la placca batterica corrode lo smalto dentale, portando anche 
all’infiammazione delle gengive. Carie e gengiviti non curate vanno a intaccare i tessuti che sostengono i 
denti. 
 A queste cause si aggiunge anche l’abitudine tabagica. Al di là dell’alitosi e dell’ingiallimento progressivo 
dei denti, il fumo diminuisce il flusso salivare, il che aggrava l’azione dei batteri. 
  

Gli effetti dell’edentulismo: massa ossea, masticazione, denti sani 
 Gli effetti sulla massa ossea 

Ogni dente svolge una funzione di sostegno per l’osso dell’arcata in cui risiede. Quando questa funzione 
viene meno, inizia un processo naturale che porta l’osso a ritirarsi:  
nel lungo periodo, ciò può comportare dei cambiamenti evidenti della fisionomia facciale. 
 Gli effetti sulla masticazione 

La mancanza di uno o più denti obbliga a cambiare la naturale e corretta masticazione, concentrando il 
lavoro sugli altri denti. Questo causa un sovraccarico di lavoro per i denti rimasti, che sono più esposti a 
ulteriori problematiche. 
 Gli effetti sui denti sani 

I problemi ai denti sani non dipendono soltanto dal sovraccarico di lavoro durante la masticazione: la 
mancanza di un dente, infatti, rende meno stabili i denti che gli erano adiacenti. Questi tenderanno 
naturalmente a muoversi, cercando di riempire lo spazio lasciato, causando un effetto a cascata sugli altri 
denti dell’arcata. 
 Per risolvere il problema dell’edentulia, gli impianti dentali e le protesi sono la soluzione più valida. 

 Due soluzioni: l’impianto dentale e le protesi 
 L’impianto dentale 

L’impianto dentale è un dispositivo medico chirurgico utilizzato per sostituire gli elementi dentali 
mancanti. 
 Un impianto è realizzato con materiale biocompatibile, come il titanio, e viene posizionato in 
corrispondenza dell’osso mascellare in cui il dente naturale è assente. Sopra l’impianto vengono realizzate 
le corone, dei manufatti protesici identici ai denti naturali. 
 

https://www.humanitas.it/centri/centro-odontoiatrico
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L’implantologo ha a disposizione tre diverse tecniche, 
da utilizzare a seconda delle condizioni del paziente. 

1. Implantologia tradizionale 
Nell’implantologia tradizionale si inserisce dapprima 
l’impianto, che necessita di alcuni mesi di 
osteointegrazione (ossia l’integrazione di un elemento 
esterno con l’osso mascellare o mandibolare in 
questione), dopodiché si può procedere con l’installazione della protesi.  

2. Implantologia post-estrattiva 
È la tecnica che permette l’inserimento di un impianto dentale subito dopo l’estrazione di un dente. 

3. Implantologia e carico immediato 
L’implantologia a carico immediato posiziona sull’impianto appena inserito la corona, permettendo quindi 
la riabilitazione immediata, funzionale ed estetica, della masticazione del paziente. 
 Quando l’impianto è controindicato? 

Prima di procedere con l’intervento, il chirurgo deve assicurarsi che il paziente segua uno stile di vita sano e 
corretto: abitudini come il fumo, o una scarsa igiene orale possono compromettere la durata di vita 
dell’impianto. Ovviamente non devono esserci problematiche a livello medico. 

4. L’impianto può subire rigetto? 
Il rigetto è senza dubbio una delle maggiori preoccupazioni del paziente che si appresta a farsi installare un 
impianto. Tuttavia, il rischio è inesistente, in quanto il titanio è un materiale biocompatibile. Può però 
succedere che l’intervento fallisca e l’impianto non si integri all’osso, magari a causa di traumi o infezioni. 

 Le protesi 
Le protesi sono dei dispositivi medici atti a riabilitare il cavo orale sia dal punto di vista estetico, sia da 
quello funzionale, nei pazienti che hanno perso uno o più denti. 
Si possono ancorare ai denti naturali, quando presenti – parliamo in questo caso di supporti dentali; 
possono ancorarsi a denti e gengive – avremo un supporto misto; oppure agli impianti – avremo 
quindi protesi ibride e a supporto implantare. 
Se sostituiscono tutti i denti di una o di entrambe le arcate, avremo delle protesi complete, quando invece 
sostituiscono solo alcuni elementi dentari, parleremo di protesi parziali. 
Un’ulteriore distinzione può dipendere dal fatto che le protesi siano o meno rimovibili.  
Le protesi fisse possono essere inserite e rimosse solo dall’odontoiatra, e sono agganciate ai denti o agli 
impianti attraverso viti o cementi. 
 Le protesi mobili, invece, si fissano sui denti, su impianti, o su ganci, ma possono essere anche 

appoggiate alle mucose; il paziente può rimuoverle o inserirle autonomamente. 
 Le protesi fisse 

Le protesi fisse permettono di riacquistare in maniera ottimale le funzioni di masticazione e fonazione, con 
ottimi risultati estetici. Possono essere realizzate limando i denti residui e cementando il manufatto, 
oppure possono essere utilizzate attraverso gli impianti. 
 Delle protesi fisse fanno parte le corone, che sostituiscono un dente, i ponti, che sostituiscono più 
elementi dentari, e le protesi su impianti. La protesi fissa è particolarmente indicata quando il paziente 
possiede denti di supporto sani, o quando la struttura ossea (mandibolare o mascellare) è salda. 

 Le protesi parziali si ancorano ai denti – naturali residui o artificiali che siano – attraverso ganci 
formati da una struttura metallica detta scheletrato, che rende la protesi stabile. 

 Le protesi totali si utilizzano in caso di mancanza di denti naturali e si appoggiano sulle mucose e 
sull’osso: per intendersi, sono le comuni dentiere. 

 Le protesi combinate, rimovibili anche se ancorate a dispositivi come perni artificiali, permettono di 
ripristinare le arcate dentarie grazie al supporto di denti naturali o impianti osteointegrati. 

(Salute, Humanitas) 
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CONVEGNO ISCHIA PHARMA 2020, Ischia 3-5 Aprile 

L’ Ordine dei Farmacisti della Provincia di Napoli ha organizzato il  Congresso  
“ISCHIA PHARMA 2020 – Terza Edizione”    
 

l’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Napoli ha organizzato il  Congresso  
“ISCHIA PHARMA 2020 – III° Edizione”  che si terrà a Ischia – Località Lacco 

Ameno dal 3 al 5 Aprile 2020 presso la sede Hotel Reginella e San 
Montano.   
 
Il convegno sarà incentrato sulla seguente tematica:     

EVOLUTION PHARMACY 
Servizi, Web, Aderenza Terapeutica  

 

 La Farmacia come Hub dei servizi assistenziali  
 Il farmaco non più semplice prodotto ma modello complesso di assistenza  
 Presa in carico del paziente cronico  
 Aspetti previdenziali alla luce delle novità legislative in ambito farmaceutico 
 Web e Vendita online 

 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ordine dei Farmacisti della Provincia di Napoli                         

La Bacheca 

COME PARTECIPARE 
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Circolare relativa a Misure Urgenti in Materia di Contenimento 
e Gestione dell’Emergenza Epidemiologica da COVID-19 
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Coronavirus: 10 Comportamenti da Seguire 

Tenuto conto della particolare situazione e della funzione svolta dai Farmacisti in 
questo specifico momento, di seguito i comportamenti da seguire per il contenimento 
della gestione dell’emergenza epidemiologica da COVID-19 

 

 

 

 


