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SCIENZA E SALUTE 

MALATTIE CARDIOVASCOLARI:                                        
i FATTORI di RISCHIO e la PREVENZIONE 

 

Le malattie cardiovascolari interessano il cuore e i vasi sanguigni e rappresentano una 
delle principali cause di morte nel nostro Paese. 
 

Sono un gruppo di patologie definite “multifattoriali” perché i fattori di rischio ad esse associate 

sono diversi, alcuni modificabili mediante interventi 

di educazione o terapia farmacologica specifica. 

Diversi studi evidenziano che in assenza o 

l’eliminazione di alcuni fattori di rischio tra i 35 e i 

50 anni, si può significativamente ridurre la 

probabilità di sviluppare queste malattie. 

Quali sono i fattori di rischio cardiovascolare e 

come prevenire le malattie cardiovascolari? 

MALATTIE CARDIOVASCOLARI: I FATTORI DI RISCHIO 
Le malattie cardiovascolari possono essere congenite, se presenti dalla nascita, oppure acquisite, se si 

manifestano nel corso della vita. 

I fattori di rischio possono essere: 

Modificabili se, attraverso comportamenti consapevoli, come la correzione di alcune abitudini di vita anche 

con il supporto di professionisti, possono essere controllati o gestiti. 

Ne sono un esempio: 

 alimentazione non equilibrata;   fumo;   vita sedentaria; 

 consumo di alcol o sostanze stupefacenti; 

 obesità;    stress; 

 ipertensione arteriosa (pressione alta); 

 elevati livelli di colesterolo e trigliceridi;    diabete mellito. 

Non modificabili: se non si possono modificare come 

 familiarità;    età;    etnia;   sesso. 

La presenza combinata di uno o più di questi elementi può aumentare il rischio di sviluppare una malattia 

cardiovascolare.  Alcuni comportamenti possono dunque aumentare il rischio di malattie cardiache: 

 una dieta ricca di calorie e grassi saturi può comportare un aumento dei livelli di colesterolo e altri 

grassi nel sangue, con conseguente maggiore probabilità di sviluppare aterosclerosi e quindi patologie 

cardiovascolari. Inoltre, troppo sale (sodio) nella dieta può favorire l’aumento dei valori pressori. 

 la sedentarietà e la mancanza di attività fisica favoriscono la comparsa di altri fattori di rischio 

come obesità, pressione alta, livelli elevati di colesterolo e diabete, che aumentano la probabilità di 

sviluppare malattie cardiovascolari. 

 l’alcol, il cui consumo eccessivo può alzare i livelli della pressione arteriosa e aumentare il rischio di 

malattie cardiache. 

 il fumo può danneggiare il cuore e i vasi sanguigni, con conseguente rischio di ictus, infarto 
miocardico, o altre patologie cardiovascolari. 

https://www.humanitas.it/malattie/obesita/
https://www.humanitas.it/malattie/ictus-cerebrale/
https://www.humanitas.it/malattie/infarto-del-miocardio/
https://www.humanitas.it/malattie/infarto-del-miocardio/
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Come prevenire le malattie cardiovascolari 
Un’alimentazione sana ed equilibrata aiuta a mantenere nella norma peso corporeo, livello di colesterolo e 

pressione arteriosa. La dieta mediterranea è l’ideale perché ricca di verdura, frutta, cereali, pesce, con 

un consumo ridotto di carni rosse e insaccati e, generalmente, di grassi saturi, con una marcata riduzione di 

fritture e zuccheri, prediligendo l’olio d’oliva come condimento principale. 

Dedicare del tempo all’attività fisica è importante nella prevenzione delle malattie cardiovascolari. Mezz’ora 

di attività moderata al giorno, come una camminata veloce, ciclismo o nuoto (in base all’età e alla 

tollerabilità individuale), aiutano a diminuire le probabilità di sviluppare una patologia cardiovascolare. 

Evitare fumo, bevande alcoliche e sostanze stupefacenti e moderare l’assunzione di caffeina, sono scelte 

fondamentali per ridurre il rischio. 

Malattie cardiovascolari e prevenzione: quali esami fare? 

Anche se non si avvertono disturbi o segnali di allarme, anche in assenza di fattori di rischio, è opportuno 

effettuare una prima visita cardiologica dopo aver superato i 40 anni, così da comprendere il proprio quadro 

di rischio cardiovascolare. 

È importante monitorare regolarmente la pressione sanguigna e il battito cardiaco. 

Gli esami del sangue raccomandati (per gli uomini oltre i 35 anni e per le donne oltre i 45), includono analisi 

di routine ed esami più specifici: 

 emocromo;    creatininemia;    azotemia; 

 sodio;    potassio; 

 uricemia;     

 transaminasi; 

 elettroforesi delle proteine; 

 glicemia;      

 emoglobina glicata; 

 profilo lipidico completo (colesterolo totale, LDL, HDL, trigliceridi). 

Infatti, i soggetti con diabete mellito ed alti valori nel sangue di colesterolo e trigliceridi, presentano 

un rischio elevato di sviluppare problemi cardiovascolari. 

Nelle persone ad alto rischio è fondamentale l’identificazione precoce e la correzione delle cause, attraverso 

uno screening approfondito nel corso delle visite di controllo con la prima raccolta di dati (anamnesi), le 

analisi del sangue e un’eventuale terapia farmacologica. 

Per quanto riguarda la prevenzione secondaria, ovvero quella rivolta a coloro che hanno già avuto episodi di 

infarto o altri eventi cardiaci, occorre controllare i fattori di rischio, proseguire, secondo le indicazioni 

ricevute, la terapia farmacologica ed effettuare regolari controlli clinici e strumentali. 

Malattie cardiovascolari: i sintomi 
È essenziale consultare un cardiologo in seguito alla comparsa di sintomi come: 

 palpitazioni e tachicardia – ritmo cardiaco irregolare o accelerato; 

 dolore al torace o dietro le scapole; 

 capogiri; 

 perdita di coscienza rapida e inaspettata, nota come sincope; 

 dispnea (difficoltà respiratoria senza un’apparente causa fisica o quando si è distesi); 

 diminuzione della resistenza fisica, con affaticamento anche dopo azioni precedentemente tollerate. 

(Salute, Humanitas) 

https://www.humanitas.it/visite-ed-esami/creatininemia/
https://www.humanitas.it/sintomi/capogiri/
https://www.humanitas.it/sintomi/dispnea/
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PREVENZIONE E SALUTE 

ICTUS E PREVENZIONE:                                                       

quando fare l’ECOCOLORDOPPLER? 
 

L’ictus cerebrale e l’attacco ischemico transitorio sono eventi neurologici di grande rilevanza, 
spesso associati alla presenza di placche aterosclerotiche all’interno delle carotidi.  
 
Le carotidi sono grosse arterie che 

decorrono nel collo e trasportano il 

sangue ossigenato al cervello.  

Con l’avanzare dell’età e in presenza di 

alcuni fattori di rischio, aumenta la 

probabilità di sviluppare placche 

aterosclerotiche, che possono 

essere individuate 

precocemente tramite l’ecocolordoppler dei tronchi sovraortici prima che si verifichino eventi gravi come 

l’ictus. 

Come funziona l’esame e quando va fatto?  

Ne parliamo con la dottoressa Elisa Casabianca, chirurgo vascolare presso l’IRCCS Istituto Clinico Humanitas 

di Rozzano. 

ICTUS E ATTACCO ISCHEMICO TRANSITORIO: CHI È A RISCHIO? 
Le placche aterosclerotiche tendono a formarsi nelle zone di biforcazione delle arterie, come ad esempio 

nella biforcazione carotidea, dove avviene il passaggio del sangue verso la carotide interna.  

Il deposito di placche aterosclerotiche in questa area può provocare una riduzione del flusso sanguigno al 

cervello. Inoltre, in presenza di lesioni ostruttive significative (stenosi), il flusso di sangue può diventare 

vorticoso, con conseguente rischio di rottura delle placche e distacco di frammenti che possono occludere le 

arterie cerebrali più piccole. 

I principali fattori di rischio che contribuiscono alla formazione delle placche carotidee sono gli stessi che 

possono causare infarti cardiaci e arteriopatie periferiche, come per esempio: 

 familiarità; 

 età; 

 ipercolesterolemia; 

 sovrappeso; 

 fumo. 

Le placche carotidee si sviluppano gradualmente nel tempo e nella maggior parte dei casi sono del 

tutto asintomatiche.  

Tuttavia, se diventano particolarmente gravi, aumentano il rischio di ictus (con un rischio annuale del 5% per 

stenosi superiori al 70%).  

Per questo motivo, soprattutto in presenza di fattori di rischio, è fondamentale monitorare la pervietà delle 

carotidi mediante l’ecocolordoppler dei tronchi sovraortici, che rappresenta uno dei principali esami 

di prevenzione cardiovascolare. 

https://www.humanitas.it/malattie/ictus-cerebrale/
https://www.humanitas.it/malattie/attacco-ischemico-transitorio-tia/
https://www.humanitas.it/medici/elisa-casabianca/
https://www.humanitas.it/malattie/infarto-del-miocardio/
https://www.humanitas.it/malattie/arteriopatia-periferica/
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COS’È L’ECOCOLORDOPPLER DEI TRONCHI SOVRAORTICI? 
L’ecocolordoppler dei tronchi sovraortici è un esame diagnostico eseguito con ecografi moderni e tecnologia 

innovativa, che predice il rischio cardiovascolare attraverso la misurazione dell’indice di spessore della 

parete interna delle carotidi.  

Questo esame permette 

inoltre di visualizzare la 

presenza di placche e 

potenziali depositi di calcio o 

colesterolo, anche minimi.  

In genere l’esame viene 

ripetuto ogni 2-3 anni in caso 

di ispessimenti non patologici, 

mentre può essere effettuato 

annualmente se è necessario 

monitorare maggiormente la 

situazione. 

L’esame consente di valutare 

la pervietà dei vasi arteriosi del collo attraverso l’ecografia e calcolare le velocità e il flusso del sangue tramite 

il doppler, così da rilevare precocemente eventuali stenosi carotidee che potrebbero essere pericolose, 

contribuendo significativamente alla prevenzione dell’ictus cerebrale. 

Grazie a queste moderne tecnologie, è possibile individuare anche placche di piccole dimensioni e 

intervenire tempestivamente con modifiche dello stile di vita e terapie farmacologiche per 

prevenire conseguenze più gravi. 

L’esame è indolore e non invasivo; viene eseguito come una normale ecografia, utilizzando una sonda e gel a 

base di acqua, e non richiede alcuna preparazione o limitazione prima o dopo l’esame. 

ECOCOLORDOPPLER DEI TRONCHI SOVRAORTICI: QUANDO FARE L’ESAME? 
L’esecuzione dell’ecocolordoppler dei tronchi sovraortici, quando sono presenti fattori di rischio e familiarità, 

è consigliata dal medico o dallo specialista verso i 40 anni sia nella popolazione maschile sia in 

quella femminile.  

Individuare precocemente il rischio cardiovascolare permette di valutare il percorso di prevenzione più 

adatto. Infatti, una volta che il deposito si è formato, non guarisce spontaneamente; tuttavia, se ne 

può evitare il peggioramento evitando o contenendo altri fattori di rischio. 

Nei maschi intorno ai 50 anni e nelle femmine con la menopausa aumenta il rischio di malattie 

cardiovascolari. In particolare, le donne che hanno fumato in passato, anche se hanno smesso da molti anni, 

hanno un rischio aumentato di sviluppare placche aterosclerotiche alle carotidi.  

L’ecodoppler dei tronchi sovraortici è uno strumento diagnostico precoce che può contribuire a prevenire 

eventi gravi come l’ictus. 

Con una diagnosi tempestiva, è possibile adottare misure preventive adeguate per proteggere la salute 

cardiovascolare e ridurre i rischi eventi anche gravi come l’ictus. 

 

(Salute, Humanitas) 
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CADUCEO D’ORO 2023: PROGRAMMA                       
                                                  Ritirare il Biglietto presso gli Uffici dell’Ordine  

 

COME PARTECIPARE 
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MEDAGLIE alla PROFESSIONE e  GIURAMENTO di GALENO 

Lunedì  11 Dicembre, ore 20.00 – Teatro di San Carlo  – NA 
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