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La «frequenza Sessuale ottimale» esiste?                           
Sì, almeno rispetto al rischio di depressione 

Uno studio su adulti Usa ha calcolato il n. di volte alla settimana che coincide con una 
minore incidenza di sintomi depressivi. Farlo di più non aumentava i benefici relativi 

Quante volte bisognerebbe fare l’amore alla settimana?  
Esiste scientificamente una frequenza sessuale ottimale?  
Secondo gli studiosi la risposta è sì, almeno per quanto riguarda il contrasto alla 
depressione.  
È universalmente riconosciuto che l’attività sessuale offra notevoli benefici per 
la salute fisica:  

➢ la pratica è associata al rilascio di endorfine e di altri neurotrasmettitori 
noti per migliorare l'umore;  

➢ ma il ruolo del sesso rispetto al benessere psichico-emotivo è stato meno studiato. 
Lo hanno fatto i ricercatori che hanno pubblicato i dati sulla rivista scientifica Journal of Affective Disorders. 

I RISULTATI dello STUDIO E IL NUMERO «MAGICO» Gli scienziati hanno trovato una chiara 
relazione tra sesso e minor rischio di depressione e anche un numero che indicava una frequenza sessuale 
«ottimale»:  

➢ le persone che hanno dichiarato di avere rapporti sessuali almeno 1 volta a settimana avevano 
probabilità significativamente inferiori di depressione rispetto a coloro che avevano rapporti sessuali 
meno di una volta al mese. 

Nello specifico, il numero «magico» era di 1-2 volte la settimana, che era associato a una riduzione del 
24% delle probabilità di depressione. L'analisi ha rivelato anche quello che è stato descritto come «effetto 
saturazione»: i benefici psicologici del sesso sembrano raggiungere il picco a una frequenza compresa tra 52 e 
103 volte all'anno, ovvero proprio una o due volte a settimana. Aumentare la frequenza sessuale oltre 
questo intervallo non sembrava offrire ulteriore beneficio (contro la depressione). 

NON DIMOSTRATA RELAZIONE CAUSALE  
Lo studio era osservazionale, di conseguenza i ricercatori non sono stati in grado di determinare se la ridotta 
frequenza sessuale portasse alla depressione, o se fosse la depressione a comportare una riduzione 
dell’attività sessuale. L’utilità della ricerca, sostengono gli autori, è che potrebbe spingere gli operatori sanitari 
a includere il benessere sessuale nelle valutazioni della salute mentale.  (Salute, Corriere) 

 

Proverbio di oggi….……                                                                                                                                                                                     
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PREVENZIONE E SALUTE 

Perché l'ALCOL fa così male al nostro Organismo? 
 
Gli umani consumano alcol da tempi relativamente recenti: le nostre cellule non hanno 
"imparato" a gestirlo in modo efficiente e il nostro organismo non lo metabolizza. 
 
L'etanolo è stato introdotto nella nostra dieta in tempi relativamente 
recenti:  

• per questo la presenza di alcol nel corpo umano perturba 
fortemente il metabolismo cellulare e danneggia l'organismo in 
vari modi. 

Fegato al lavoro.  
Una volta ingerito, l'etanolo arriva allo stomaco e all'intestino e, 

attraverso il circolo sanguigno, raggiunge il fegato, che può inattivarne 

circa il 90% nell'arco di qualche ora (il tempo dipende dalla quantità ingerita e da fattori individuali);  

il resto viene eliminato con l'urina, le feci, il respiro e il sudore.  

Finché le cellule epatiche non hanno completato il lavoro, l'alcol continua però a circolare nel sangue, 

risultando particolarmente tossico, oltre che per il fegato stesso, anche per cervello, pancreas, muscolo 

cardiaco e altri tessuti. 

La chimica del nostro corpo.  
Nelle cellule, l'etanolo è ossidato principalmente da un enzima chiamato alcol deidrogenasi e, in misura 

minore, dalla catalasi.  

Se però è presente in quantità massicce, in questo processo interviene anche un terzo enzima: il citocromo 

P450-2E1. 

Tutte queste reazioni producono acetaldeide, che è una sostanza altamente tossica e cancerogena.  

Per disfarsene, interviene quindi un altro enzima, l'aldeide deidrogenasi, che la trasforma in acetato. Questo è 

infine convertito in una molecola chiamata acetilcoenzima-A, che entra in vari processi biochimici. 

Perché è così nocivo?  

La nocività dell'alcol dipende da diversi fattori. Infatti, la sua presenza – e quella delle molecole che derivano 

dalla sua degradazione – monopolizza l'intera cellula e interferisce sul metabolismo energetico e su quello di 

proteine e grassi.  

Molti degli effetti tossici sono però dati dall'acetaldeide: poiché il fegato non riesce a smaltirla tutta, ne rilascia 

una parte nel circolo sanguigno, consentendole così di raggiungere numerosi altri organi. Infine, l'etanolo 

penetra con facilità nel cervello modificando l'attività nervosa di circuiti importanti, come quelli che 

presiedono al movimento, all'equilibrio e alle emozioni.  

Da qui, appunto, quelli che percepiamo come i sintomi dell'ubriachezza. 

La scienza della sbronza. Accanto alle alterazioni del comportamento, la sbornia può causare malesseri 

come nausea, diarrea, mal di testa, stanchezza e altro, che si protraggono nelle 24 ore successive alla bevuta. 

A dispetto di quanto si legge online, non esistono rimedi efficaci per "farsela passare".  

Bere acqua può dare sollievo (perché l'etanolo stimola la diuresi, causando disidratazione), ma per il resto 

bisogna solo aspettare. I medici invece sconsigliano fortemente di assumere paracetamolo, che unito all'alcol 

può danneggiare ulteriormente il fegato. (Salute, Focus) 
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PREVENZIONE E SALUTE 

LO SPORT, QUANDO È AMICO E QUANDO                     
NEMICO DEL CUORE 

Attività fisiche prolungate nel tempo: i benefici a livello cardiaco crescono fino a una 

determinata soglia oltre la quale si mantengono stabili o addirittura decrescono 

Gli atleti professionisti non sono i soli a mettere alla prova il 
muscolo cardiaco con sforzi intensi e prolungati. Il moltiplicarsi 
di discipline ad altissima intensità fa sì che anche 
gli appassionati di fitness finiscano per far pompare il proprio 
cuore alla massima potenza, mentre fuori dalle palestre 
spopolano gli iscritti alle gare di maratona e triathlon.   
 Ma gli sport troppo intensi o prolungati nel tempo possono 
mettere a rischio la salute del cuore?  
La risposta arriva da una ricerca pubblicata sulla rivista 
Physiological Review, che per la prima volta ha passato in rassegna i numerosi studi scientifici effettuati negli 
anni, relativi al legame tra salute del cuore e sforzi fisici prolungati, mettendo in evidenza la complessità del 
tema e le potenziali implicazioni per chi ama spingere il fisico oltre i limiti.   

 Sport e salute: una relazione «non» lineare   
Secondo l’autore dello studio, decine di studi clinici effettuati negli anni hanno dimostrato che l’esercizio 
fisico, anche se prolungato, ha degli evidenti effetti benefici sulla salute del cuore, tuttavia la relazione 
grafica tra la quantità di sport e di benessere cardiovascolare non appare lineare, bensì forma una curva «a 
campana»: significa che i benefici dell’attività fisica a livello cardiaco crescono fino a una determinata soglia 
oltre la quale si mantengono stabili o addirittura decrescono, a seconda delle persone. In conclusione, 
lo sforzo fisico molto intenso e prolungato nel tempo non è indicato per tutti ed è importante conoscere a 
fondo le proprie caratteristiche fisiche per non incorrere in potenziali rischi, mantenendo ben alta la soglia di 
attenzione su alcuni campanelli di allarme.   

 Quali sono i rischi per alcuni soggetti  :  Ma in che modo l’attività fisica intensa può costituire un 

rischio per il cuore? Gli autori dello studio scrivono che l’attività fisica prolungata induce «profondi 
cambiamenti nella struttura e nella fisiologia cardiaca». Durante uno sforzo intenso, infatti, i ventricoli 
cardiaci si dilatano e le cellule del cuore liberano nel sangue proteine che, in alcune circostanze, possono 
rappresentare un segnale di allarme di un imminente un attacco cardiaco. Sebbene queste modificazioni 
siano del tutto normali in chi fa molto sport, favorendo anzi il miglioramento delle performance, possono 
tuttavia rappresentare un serio pericolo in alcune classi di soggetti, come per chi soffre di aterosclerosi o di 
disturbi cardiaci congeniti.  

 Fare attenzione ai segnali di allarme  : Nel caso dell’aterosclerosi, questa rappresenta un disturbo 
di natura ereditaria caratterizzato dall’accumulo di placche lipidiche all’interno delle pareti arteriose e può 
manifestarsi nei sedentari così come nei maratoneti. Un’attività fisica equilibrata ha un impatto benefico 
sulla salute dei vasi, tuttavia gli sforzi molto intensi possono favorire il distacco delle placche lipidiche e un 
conseguente infarto. In maniera simile, un elevato livello di attenzione deve essere mantenuto da chi soffre 
di disturbi cardiaci congeniti, come le cardiomiopatie o la sindrome del QT lungo, caratterizzata da 
un’anomalia elettrica del cuore.   
La difficoltà è spesso quella di sapere o meno se si è affetti da questi disturbi, per questo è importante che 
chi svolge attività fisica ad alto livello si sottoponga alle opportune visite di controllo, tenendo l’orecchio ben 
teso verso eventuali segnali di allarme come dolori al petto, fiato corto o sensazione di stanchezza 
eccessiva. (La Stampa) 
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SCIENZA E SALUTE 

LOMBALGIA:                                                                                    
IL SOVRAPPESO CAUSA MAL DI SCHIENA? 

 

La lombalgia è un dolore che interessa la parte inferiore della schiena, situata tra la fine delle 
costole e i glutei, e può essere invalidante, compromettendo il normale 
svolgimento delle attività quotidiane.  
 
Spesso, questa condizione si associa a posture scorrette durante la seduta, le 
quali esercitano stress sui dischi vertebrali. Tra le cause alla base della lombalgia, 
è importante considerare anche il sovrappeso: l’aumento di peso corporeo, 
infatti, contribuisce allo stress sulla colonna vertebrale, favorendone l’insorgenza e la persistenza. 

QUALI SONO I SINTOMI DELLA LOMBALGIA Il dolore associato alla lombalgia può essere acuto, 
sordo, bruciante o una combinazione di queste caratteristiche. Può manifestarsi in modo episodico o 
persistente e può essere correlato o meno a specifiche attività, come sedersi, piegarsi o sollevare oggetti 
pesanti. In particolare si distingue in: dolore acuto, se dura meno di 6 settimane: dolore subacuto, se persiste 
tra 6 e 12 settimane; e dolore cronico, se si protrae oltre le 12 settimane. 

LE CAUSE DELLA LOMBALGIA Il mal di schiena può essere di origine specifica o non specifica. Nel 
primo caso, la lombalgia è attribuibile a condizioni mediche sottostanti o a condizioni strutturali della colonna 
vertebrale.  La lombalgia senza causa specifica è invece spesso associata a fattori come postura scorretta e 
sovraccarico meccanico. Tra le cause possono aversi: 

• Postura: una postura scorretta quando si è seduti può influenzare negativamente le curve lombari e 
cervicali della colonna vertebrale, sovraccaricando i legamenti e sollecitando i dischi vertebrali. Questo 
può portare a un disallineamento delle vertebre e contribuire al dolore lombare. Mantenere una 
buona postura è essenziale per prevenire il mal di schiena. 

• Obesità: è un fattore che può contribuire al dolore lombare, poiché aumenta lo stress sulla schiena.  
• Ernia del disco: i dischi intervertebrali, che fungono da cuscinetti tra le vertebre, possono subire 

lacerazioni o rotture che portano alla protrusione del nucleo interno attraverso il cuscino esterno, 
comprimendo i nervi spinali e causando dolore severo. 

• Stiramenti muscolari: gli stiramenti dei muscoli nella parte bassa della schiena si verificano spesso 
durante movimenti, torsioni e piegamenti e possono provocare dolore acuto e localizzato. 

• Malattia degenerativa del disco: progressivo deterioramento dei dischi vertebrali con l’invecchiamento 
• Sciatica: il dolore alla schiena associato alla sciatica deriva dalla compressione o lesione del nervo 

sciatico, che si estende dalla parte bassa della schiena lungo le gambe. I sintomi possono includere 
dolore, debolezza, intorpidimento o formicolio. 

• Stenosi spinale: si verifica quando gli spazi all’interno della colonna vertebrale si restringono, 
esercitando pressione sul midollo spinale e sulle radici nervose. I sintomi possono peggiorare con 
l’attività e migliorare piegandosi in avanti. 

• Spondilolistesi: si verifica quando una vertebra si sposta in avanti rispetto a quella sottostante, 
comprimendo il midollo spinale o i nervi e causando dolore e debolezza. 

Il sovrappeso tra i fattori di rischio del mal di schiena Il dolore alla schiena nelle persone con 
sovrappeso può essere causato da diverse alterazioni associate a questa condizione. L’aumento del grasso 
addominale, infatti, può portare a un’inclinazione in avanti della zona lombare, modificando la naturale curva 
della colonna vertebrale e sottoponendo i dischi intervertebrali e i nervi a uno stress eccessivo. Questo stress 
sui dischi, che sono i “cuscinetti” posti tra una vertebra e l’altra, può determinare la loro compressione, 
degenerazione o protrusione. (Salute, Humanitas) 

https://www.humanitas.it/malattie/lombalgia/
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PREVENZIONE E SALUTE 

VUOI BRUCIARE CALORIE CAMMINANDO?                         
FAI TANTE PAUSE 

Lo sapevate? Iniziare una camminata a più riprese fa consumare più calorie rispetto al 
mantenere il passo quando il corpo è già in movimento. 
 
Se siete assidui camminatori e puntate tutto sul potere 
snellente delle passeggiate, ascoltate questo insolito consiglio: 
per bruciare più calorie, concedetevi molte pause. Mettere in 
moto il corpo "da fermo" comporta un maggiore dispendio 
energetico rispetto al mantenerlo in movimento una volta che 
è avviato. 
Insomma, chi arranca per ore senza mai interrompersi non 
consuma più calorie rispetto a chi spezza il percorso in 
più tranche distanziate,  al contrario.  
Lo rivela una ricerca dell'Università Statale di Milano, pubblicata su Proceedings of the Royal Society B. 

L'IMPORTANTE È COMINCIARE.  
«Quando dividiamo il percorso in tratti più brevi, utilizziamo più energia e consumiamo più ossigeno per 
coprire la stessa distanza», spiega Francesco Luciano, ricercatore al Dipartimento di Fisiopatologia Medico-
Chirurgica e dei Trapianti dell'Università di Milano e primo autore dello studio. «È come avere un'auto che 
consuma più carburante durante i primi chilometri rispetto a dopo». 
Il suo team ha chiesto a 10 volontari sani di compiere esercizi della durata variabile tra 10 secondi e 4 minuti 
su uno stair climber (un attrezzo da palestra che simula il movimento che facciamo sulle scale) o un tapis 
roulant, a tre diverse velocità. 

LA FATICA DI METTERSI IN MOTO.  
Gli scienziati hanno analizzato quanto ossigeno ciascuno consumava nei vari esercizi, un indicatore del 
consumo energetico e della richiesta metabolica di quel compito.  
Hanno così scoperto che per iniziare ciascuna camminata e riscaldare il corpo occorreva più energia - e si 
bruciavano più calorie - rispetto a quanta ne richiedeva la fase successiva, di mantenimento, della 
camminata, quando le persone si stavano già muovendo in modo efficiente. 
In particolare, camminare o fare "le scale" per mini-sessioni di 10-30 secondi ha richiesto dal 20 al 60% di 
ossigeno in più che coprire la stessa distanza in un'unica, continua sessione.  
Questo perché le calorie spese per camminare vengono investite soprattutto nel dare inizio al movimento. 
«Quando iniziamo a camminare, dobbiamo probabilmente sostenere alcuni costi fissi all'inizio della sessione. 
Partendo da fermi, solo per iniziare a camminare viene consumata una notevole quantità di ossigeno», 
chiarisce Luciano. Nelle prime fasi della camminata, si è meno efficienti nel convertire ossigeno ed energie in 
movimento, operazione che in seguito viene più facile:  

✓ per questo, per iniziare, si bruciano più calorie. 

PILLOLE DI SPORT CHE FANNO BENE.  
La scoperta rafforza l'idea dei benefici delle brevi sessioni di esercizio (come fare le scale anziché prendere 
l'ascensore, o concedersi una camminata di qualche minuto a passo vigoroso) per le persone che conducono 
una vita solitamente sedentaria. 
E potrebbe servire a progettare più efficaci e mirati programmi di allenamento per chi abbia una mobilità 

ridotta.   (Salute, Focus) 
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CONCERTO DI NATALE, CADUCEO D’ORO 2025, 
MEDAGLIE di BENEMERENZA alla PROFESSIONE e 

GIURAMENTO di GALENO: Lunedì 15 Dicembre  
  

 
 

 

 
 
 
    



PAGINA 7 FARMADAY – IL NOTIZIARIO IN TEMPO REALE PER IL FARMACISTA Anno XIV – Numero 2949 

 
 

 
 
 

 

 



PAGINA 8 FARMADAY – IL NOTIZIARIO IN TEMPO REALE PER IL FARMACISTA Anno XIV – Numero 2949 

 
 
 

 
 
 
 

 

 



PAGINA 9 FARMADAY – IL NOTIZIARIO IN TEMPO REALE PER IL FARMACISTA Anno XIV – Numero 2949 

 



PAGINA 10 FARMADAY – IL NOTIZIARIO IN TEMPO REALE PER IL FARMACISTA Anno XIV – Numero 2949 

 
 

 

 



PAGINA 11 FARMADAY – IL NOTIZIARIO IN TEMPO REALE PER IL FARMACISTA Anno XIV – Numero 2949 

 
 
 

 
 
 

 

 



PAGINA 12 FARMADAY – IL NOTIZIARIO IN TEMPO REALE PER IL FARMACISTA Anno XIV – Numero 2949 

 

 

 



PAGINA 13 FARMADAY – IL NOTIZIARIO IN TEMPO REALE PER IL FARMACISTA Anno XIV – Numero 2949 

 
 

 
 
 

ORDINE: BACHECA CERCO LAVORO 
 

Per segnalare disponibilità di lavoro in Farmacia  e/o Parafarmacia basta inviare messaggio 
whatsapp 

 

 

Farmacia - Luogo 

Tipologia 

lavoro 

Contatto Data Annuncio 

 

 

 

 

 

Casoria FT/PT 338 882 7026 9 Dicembre 

Napoli FT/PT 333 333 9774 9 Dicembre 

Napoli FT/PT danilo.alfano@farmaciameo.com 9 Dicembre 

 

Napoli FT/PT 339 497 2645 19 Novembre 

Aversa 

Parafarmacia 

FT/PT 377 097 9397 19 Novembre 

Torre Annunziata FT/PT 347 243 9751 19 Novembre 
 

Marano FT/PT 393 932 8902 14 Novembre 

Mariglianella FT/PT 339 533 0933 14 Novembre 
 

Somma Vesuviana FT/PT 393 106 8364 4 Novembre 

Capri FT/PT 329 019 4506 4 Novembre 
 

Giugliano FT/PT farmacialombardo@gmail.com 29 Ottobre 

Napoli 

Secondigliano 

FT/PT 333 586 3690 29 Ottobre 

 

Napoli Soccavo FT/PT 335 814 5405 21 Ottobre 

Quarto  FT/PT 333 634 0521 21 Ottobre 

Ottaviano FT/PT 335 150 7290 21 Ottobre 
 

Somma vesuviana FT/PT 349 775 5820 15 Ottobre 

Varcaturo FT/PT farmaciasanluca@gmail.com 15 Ottobre 

Pozzuoli FT/PT 338 410 7957 15 Ottobre 
 

 

 

Ordine dei Farmacisti della Provincia di Napoli                         
La Bacheca 


