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Introduzione

Il World Cancer Research Fund (WCRF), 
ha come missione promuovere la 

prevenzione primaria dei tumori e, nel 
2007 ha concluso unôopera ciclopica di 
revisione di tutti gli studi scientifici sul 
rapporto tra alimentazione e tumori, da 

cui è nato:

IL DECALOGO DELLA 
SALUTE



I 10 PUNTI

1. MANTENERSI SNELLI PER TUTTA LA VITA

Peso (Kg)

Il Body Mass Index (BMI) :
Altezza m(2)

Dovrebbe rimanere verso il basso dellôintervallo 
considerato normopeso (tra 18,5 e 24,9)

ES: una persona che pesa 58 kg ed è alta 1,74 ha un 
BMI di 19,2 Kg/m2



I 10 PUNTI

2. MANTENERSI FISICAMENTE ATTIVI TUTTI I 
GIORNI 

Iniziando con una  camminata veloce per 
almeno mezzô ora al giorno, fino ad 
arrivare ad unôora di sport o lavoro 
aerobico più impegnativo:

V Riduce il rischio di sviluppare un Ca 
mammario e di possibili recidive

V la PA, la resistenza insulinica, livelli di 
estrogeni e progesterone (nelle donne in 
post -menopausa)



I 10 PUNTI

3. LIMITARE il consumo di alimenti ad alta 
densità calorica ed EVITARE il consumo di 
bevande zuccherate

ü Cibi ad alta densità calorica : cibi 
industrialmente raffinati, precotti, 
preconfezionati

ü Bevande zuccherate e gassate (coca cola, 
aranciata, succhi di frutta, eccé)

Bibite zuccherate:
contengono mediamente il 10 -15% di zuccheri  semplici.

1 lattina di coca -cola (330cc) = 140 kcal
1 bottiglia di succo frutta  (125cc) =70 kcal



1 LATTINA 

= 

8 ZOLLETTE DI 

ZUCCHERO



DOLCIFICANTIé.



I 10 PUNTI

4. BASARE LA PROPRIA ALIMENTAZIONE 
PREVALENTEMENTE SU:

ü Cibi di provenienza vegetale (contenuto in
FIBRA)

ü Cereali non industrialmente raffinati 
(integrali) : pane/pasta integrali ma anche 
riso integrale, farro, orzo é

ü Legumi

ü Ampia varietà di verdura e frutta (600 g/die 
TOTALI)

5 PORZIONI AL GIORNO (di stagione e di colore 
diverso)



EPIC: Cancro del colon -retto e fibra

Statistical model adjusted for : energy, height, weight, physical activity, 
alcohol and tobacco
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I 10 PUNTI

5. LIMITARE il consumo di carni rosse ed EVITARE 
il consumo di carni conservate.

ü Carni rosse: ovine, suine, bovine, 
compreso il vitello. Non sono 
raccomandate, ma per chi è abituato a 
consumarle non superare i 500 
g/settimana

ü Carni conservate: prosciutti, salumi, 
wurstel, carni in scatola

PREDILIGERE CARNI BIANCHE



Average daily consumption in grams 
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I 10 PUNTI

6. LIMITARE IL CONSUMO DI BEVANDE 
ALCOLICHE

ü Un bicchiere di vino (120 ml/die) 
per la donna

ü Due bicchieri per lôuomo

La quantità di alcol in un bicchiere di 

vino (120 ml) è pari circa a quella 

contenuta in una lattina di birra e in 

un bicchierino di liquore/distillato

NB: NON Eô RACCOMANDATO

POTERE CALORICO: 7 Kcal/g



Kcal 100

(1 bicchiere)

Kcal 110

(1 lattina)

Kcal 80

(1 bicchierino)



I 10 PUNTI

7. LIMITARE IL CONSUMO DI SALE

ü Non superare i 5 g di cloruro di sodio al 
giorno, pari a 2 g di SODIO/DIE in 
aggiunta alle preparazioni e di cibi 
conservati sotto sale

ULTIMA REVISIONE LARN (2012):
raccomanda 1,5 g di Na per la 

popolazione adulta fino ai 60 anni e 1,1 g 
dopo i 60 anni



FONTI DI SODIO

w Sodio contenuto naturalmente negli alimenti (frutta, 

verdura, carne, pesceé)

w Sodio discrezionale: sale aggiunto per la cottura o a 

tavola

w Sodio contenuto negli alimenti trasformati (artigianali 

o industriali) e in quelli consumati fuori casa

w Condimenti usati in sostituzione o in aggiunta al sale 

da cucina (es. dado per brodo, salsa di soia)

1 g di sale (cloruro di sodio) = 0,4 g di sodio



19

TIPI DI SALE

SALE MARINO O SALGEMMA

SALE IODATO

SALE DIETETICO

Aggiunto ioduro e/o iodato di 
potassioConsigliato dallôOMS e dal Ministero della 

Salute

Parte del contenuto di sodio 
sostituito con cloruro di 

potassio

Consigliato a chi non riesce a 
limitare i consumi di sale 

comune

Viene lavorato per ottenere il 
sale comune contenente solo 

cloruro di sodio



I 10 PUNTI

8. ASSICURARSI UN SUFFICIENTE APPORTO 
DI TUTTI I NUTRIENTI ATTRAVERSO IL 
CIBO

ü Alimentazione varia ed equilibrata

ü In linea con le raccomandazioni del WCRF

ü 5 porzioni al giorno tra verdura e frutta

ü Rotazione dei secondi piatti

ü Varietà di cereali non raffinati



I 10 PUNTI

9. ALLATTARE I BAMBINI AL SENO PER 
ALMENO 6 MESI

Lô allattamento consente alla cellula del seno di 
completare la sua maturazione e quindi di essere più 
resistente a eventuali trasformazioni neoplastiche.

Inoltreéoffre protezione al bambino in quanto riduce il 
rischio di insorgenza di malattie croniche :(diabete, 
obesità, allergie)



I 10 PUNTI

10. RACCOMANDAZIONI VALIDE SIA PER LA 
PREVENZIONE CHE PER IL TRATTAMENTO 
DELLE RECIDIVE



LEGAME DIETA-CANCRO

¸ Stima del 25% delle morti per cancro è 
correlata alla dieta (*)

¸NON esistono evidenze conclusive che un 
alimento specifico o un determinato nutriente 
possa causare o prevenire il cancro nellôuomo

¸CORRELAZIONEtra genetica e fattori 
ambientali (dieta)

(*): R.Tramm et al. Dietary modification for women after breast cancer treatment: 
a narrative review. European Journal of Cancer Care (2011) 20:294-304



FATTORI PREDISPONENTI

¸ Aflatossine

¸ Peperoncino

¸Carni rosse (bue,maiale,agnello,capra)

¸Carni lavorate (conservate con 
affumicatura)

¸ Alimenti (carni) affumicati

¸ Alimenti (carni) grigliate o cucinate alla 
brace

¸ Pesce salato e fermentato 

¸ Alimenti contenenti ferro



ƀLatte , prodotti caseari (dipende dal tessuto)
ƀFormaggi
ƀDiete ad alto contenuto in calcio 

ƀLipidi totali
ƀAlimenti contenenti lipidi di origine animale

ƀSale
ƀAlimenti conservati sotto sale 

FATTORI PREDISPONENTI



ƀAlimenti contenenti zuccheri

ƀBevande ad alta temperatura

ƀBevande alcoliche

FATTORI PREDISPONENTI



MECCANISMO DôAZIONE

AFLATOSSINE
- Micotossine prodotte da muffe e funghi
Ý danno del DNA (sostituzione basi G:C con T:A)
Ý danno al gene p53 (regolatore crescita cellulare)
Ý meccanismo sinergico con infezione  H virus 
ÝlôH virus aumenta la produzione di CYP1A2, 

che produce il metabolita genotossico 

PEPERONCINO
- Alcuni componenti sono irritanti, con plausibile 

incremento di infiammazione a livello gastrico 



MECCANISMO DôAZIONE

CARNI ROSSE
(Carni di bue, maiale, agnello, capra)
- Produzione nello stomaco e da parte dei batteri

intestinali di composti N -nitroso Ý azione carcinogenica
- Le carni rosse contengono ferro eme 
Ý lôeme promuove la formazione di composti N-nitroso
Ý il ferro può produrre radicali liberi (stress ossidativo)
Ý un sovraccarico di ferro attiva fattori di trascrizione e

stimola la produzione di citochine pro - infiammatorie

CARNI LAVORATE
(Salatura, affumicatura, aggiunta di conservanti)
- Formazione di nitriti dai nitrati dellôalimento
- Aggiunta di nitriti e nitrati come conservanti
Ý formazione di composti N -nitroso 



MECCANISMO DôAZIONE

LATTE
Lô elevato consumo di Calcio ¯ associato a tumore 
della prostata. 

I trattamenti tumorali possono causare perdita di 
Ca dallôosso. Assicurarsi buon apporto di Vit.D e 
Calcio (latticini magri, acque ricche in Caé)

FORMAGGI, BURRO, LIPIDI TOTALI

Non sono stati identificati specifici meccanismi 
dôazione. Le evidenze (grado limitato in tumore del 
colon retto) possono derivare dal fatto che si tratta 
di alimenti ad alta densità calorica



MECCANISMO DôAZIONE

SALE
- Elevati intakes di sale danneggiano il lining  

gastrico
- Una dieta ad alto contenuto in sale ha azione 

sinergica con carcinogeni gastrici
- Il sale induce la formazione di composti N -nitroso

ZUCCHERI
Vi è limitata evidenza di associazione tra consumo 
di zuccheri e cancro di colon retto. 
Ý In studi su animali è stato evidenziato che 

saccarosio e fruttosio  erano correlati con 
incremento della proliferazione cellulare nel colon



MECCANISMO DôAZIONE

BEVANDE ALCOLICHE

- I metaboliti attivi dellôalcol (acetaldeide) possono 
essere carcinogenici:

Ý produzione di radicali liberi
Ý ossidazione lipidica

- Lôalcol agisce come solvente:

Ý aumento della penetrazione dei carcinogeni 
nelle cellule



FATTORI PREDISPONENTI

- Obesità (Sindrome metabolica)

- Quantità di tessuto adiposo in regione addominale

- Scarsa attività fisica



CIRCONFERENZA ADDOMINALE

ü Misurata a livello delle 
anche (creste iliache)

ü Obesità addominale

UOMO: > 94 cm

DONNA: > 80 cm

ü Aumenta il rischio per:

ü Malattie metaboliche 
(diabete, dislipidemie)

ü Malattie cardiovascolari 
(coronaropatia, ateroscl.)

ü Malattie respiratorie

DATI AGGIORNATI AD OTTOBRE 2006


