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Servizio Neuroscienze

Alzheimer, arriva Teo: il robot che aiuta memoria 
e caregiver
Parte Daisi&Ron, progetto che integra Ai, robotica e realtà virtuale per monitorare e 
stimolare le funzioni cognitive degli anziani

di Francesca Cerati

18 settembre 2025

Un alleato tecnologico per contrastare Alzheimer e declino cognitivo. Si chiama Teo ed è un robot 
assistenziale progettato per monitorare, stimolare e supportare gli anziani fragili nelle Rsa e a 
domicilio. Il progetto che lo vede protagonista, Daisi&Ron, integra robotica, intelligenza artificiale 
e realtà virtuale con l’obiettivo di favorire l’invecchiamento attivo e alleggerire il carico di caregiver
e operatori sanitari.

L’iniziativa è sviluppata nell’ambito di Anthem – AdvaNced Technology for Human centered 
medicine, finanziata dal Mur attraverso il Piano nazionale complementare (Pnc) e un bando 
dell’Università di Milano-Bicocca. A coordinare i lavori è il dipartimento di Neuroscienze “Rita 
Levi Montalcini” dell’Università di Torino, guidato da Alessandro Vercelli, in collaborazione con il 
Gruppo Teoresi e la Intravides Srl, spin-off di UniTo.

Un robot per stimolare memoria e attenzione

Teo non si limita a muoversi in autonomia e interagire vocalmente: grazie all’integrazione con 
piattaforme di realtà virtuale sviluppate da Intravides, può proporre agli anziani giochi ed esercizi 
cognitivi immersivi, come escape room digitali, utili ad allenare memoria, attenzione e 
orientamento. I dati raccolti vengono poi elaborati e restituiti in forma comprensibile, creando un 
percorso personalizzato di stimolazione cognitiva.

Test in laboratorio e in ambienti reali

Dopo la programmazione curata da Teoresi, il robot è attualmente in fase di sperimentazione 
presso la sede torinese del gruppo, trasformata in un vero e proprio laboratorio tecnologico. Qui 
Teo viene testato in scenari realistici: accoglienza, accompagnamento lungo percorsi predefiniti, 
interazione vocale e navigazione autonoma. I prossimi passi prevedono la validazione in living labs
con soggetti anziani presso l’Università di Torino e il Nico – Neuroscience Institute Cavalieri 
Ottolenghi.

Un aiuto ai caregiver, non un sostituto

«Non possiamo pensare che i robot sostituiscano i caregiver, ma di sicuro potranno supportare il 
personale, raccogliendo dati utili per l’assistenza e la cura», spiega Alessandro Vercelli, direttore 
del dipartimento di Neuroscienze dell’Università di Torino. «In una società che invecchia 
rapidamente e in cui cresce la domanda di servizi, queste tecnologie rappresentano una risorsa 
preziosa per monitorare in modo continuativo le condizioni degli anziani, personalizzare gli 



interventi terapeutici e proporre attività cognitive mirate. Non si tratta di fantascienza: i robot 
possono diventare strumenti concreti per rendere le Rsa e le abitazioni luoghi più sicuri, stimolanti
e meno gravosi per i familiari e gli operatori». L’obiettivo è ridurre il rischio di isolamento degli 
anziani, migliorare la qualità della vita e fornire strumenti di prevenzione e monitoraggio precoce 
di patologie come Alzheimer e demenze senili.

Una roadmap verso la clinica

Il progetto ha una durata pluriennale. Dopo i test tecnologici in corso, nel 2026 Teo entrerà nei 
laboratori dell’Università di Torino e nelle Rsa per sperimentazioni con pazienti. La fase clinica su 
anziani con patologie neurodegenerative potrebbe partire già nel 2027, aprendo la strada a un 
nuovo approccio assistenziale più empatico, personalizzato e sostenibile.



Servizio Sul New England Journal of Medicine

La pillola anti-obesità è più vicina: duello tra Lilly 
e Novo
Entrambi i farmaci orali per perdere peso mostrano dati incoraggianti. La 
competizione tra big pharma entra nella fase decisiva

di Francesca Cerati

18 settembre 2025

Dopo il successo delle iniezioni anti-obesità, la sfida si sposta sulle pillole. Eli Lilly e Novo Nordisk,
i due colossi che hanno aperto la strada con i farmaci agonisti del recettore Glp-1, ora puntano su 
formulazioni orali giornaliere, considerate il vero “Santo Graal” del settore: più facili da assumere, 
conservare e distribuire, con il potenziale di raggiungere un numero molto più ampio di pazienti.

Orforglipron, l’arma di Lilly

I risultati completi dello studio di fase 3 AttainN-1, pubblicati sul New England Journal of 
Medicine e presentati al congresso Easd a Vienna - uno dei più grandi congressi al mondo dedicati 
al diabete - mostrano che la pillola sperimentale orforglipron ha ridotto in media del 12,4% il peso 
corporeo in 72 settimane. Quasi il 40% dei pazienti trattati con la dose più alta ha perso almeno il 
15% del proprio peso. Benefici significativi sono stati osservati anche su circonferenza vita, 
glicemia e altri parametri cardiometabolici.

La risposta di Novo Nordisk

La casa danese non resta a guardare. Con lo studio Oasis-4, sempre pubblicato sul New England 
Journal of Medicine, Novo Nordisk ha presentato i dati della sua compressa da 25 mg di 
semaglutide orale. In 64 settimane, i pazienti hanno perso in media il 16,6% del peso, con oltre un 
terzo che ha superato il traguardo del -20%. Risultati paragonabili a quelli della versione 
iniettabile, che negli ultimi anni ha conquistato il mercato globale.

Non solo. Ulteriori studi confermano l’efficacia di semaglutide anche sul fronte cardiovascolare e 
psicologico: riduzione significativa del rischio di infarto, ictus e morte, ma anche miglioramento 
del benessere mentale grazie al calo del cosiddetto food noise, i pensieri ossessivi legati al cibo.

Una nuova fase della competizione

Con entrambi i farmaci in corsa per l’approvazione, il testa a testa tra Lilly e Novo Nordisk si 
intensifica. La posta in gioco è altissima: un mercato potenziale di milioni di persone in tutto il 
mondo e la possibilità di trasformare l’approccio terapeutico all’obesità, da malattia cronica 
difficile da gestire a condizione trattabile con una pillola quotidiana.

Il dibattito in Italia

Sul fronte nazionale, il tema è anche regolatorio. Oggi in Italia i Glp-1 sono rimborsati dal Servizio 
sanitario nazionale solo per i pazienti con diabete. Ma il sottosegretario alla Salute Marcello 



Gemmato, intervenendo a margine di un evento al Senato, ha aperto alla possibilità di estendere la 
prescrizione anche agli obesi non diabetici: «Stiamo assumendo una consapevolezza: questi 
farmaci sono eccellenti e potrebbero essere somministrati anche ai pazienti obesi, che hanno un 
rischio maggiore di sviluppare il diabete, prima che la malattia diventi conclamata e più costosa 
per lo Stato. Stiamo avviando un dialogo con l’Istituto superiore di sanità per immaginare un 
percorso sostenibile». La partita, insomma, si gioca non solo nei laboratori, ma anche nei palazzi 
delle istituzioni.



Servizio La stagione influenzale

Torna il Covid: tanti casi negli studi medici, ma 
solo il 4,5% degli over 60 si è vaccinato
Attualmente negli studi dei medici di famiglia circa 4 pazienti su 5 che presentano 
sintomi influenzali risultano poi positivi al test per il Covid

di Marzio Bartoloni

18 settembre 2025

Si riaffaccia il Covid tanto che negli studi dei medici di famiglia “circa 4 pazienti su 5 che 
presentano sintomi influenzali risultano poi positivi al test per il virus Sars-Cov-2”. Un ritorno 
improvviso che apre una stagione di circolazione di virus che si annuncia intensa, a partire da 
quello dell'influenza che potrebbe colpire anche più dell'anno scorso quando ha messo a letto 16 
milioni di italiani. Con la prima protezione per pazienti fragili e anziani - sia per l'influenza che per
il Covid - rappresentata sempre dal vaccino. Peccato che gli italiani sembrano sempre più fuggire 
dalle vaccinazioni, anche gli anziani che ne avrebbero più bisogno: se per l'influenza nell'ultima 
campagna vaccinale gli over 65 che si sono vaccinati sono scesi a poco più di uno su due (52,5%), le
vaccinazioni per il Covid nel 2024-205 sono crollate con solo il 4,5% degli over 60 che hanno 
deciso di immunizzarsi.

L'aumento dei casi registrato dagli studi medici e i casi “ufficiali”

 A fotografare la situazione sull'impennata di casi Covid è Silvestro Scotti, segretario della 
Federazione dei medici di Medicina generale (Fimmg): “I contagi sono in aumento e con la 
riapertura delle scuole, ed il maggiore contatto tra ragazzi in ambienti al chiuso, c'è il rischio che i 
casi salgano rapidamente”. In vista del prossimo arrivo della stagione influenzale, potrebbe 
innescarsi dunque una “epidemia allargata influenza-Covid”', e Scotti invita a “prepararsi per 
tempo ed a proteggere da subito i soggetti fragili e gli anziani”. Numeri nuovamente in salita 
emergono dall'ultimo report settimanale dell'Istituto superiore di sanità (Iss), anche se l'aumento 
dei contagi non ha determinato un impatto in termini di ospedalizzazioni. L'incidenza di nuovi casi
in Italia è “in lieve aumento”, rileva l'Iss, ma l'impatto sugli ospedali “rimane sostanzialmente 
stabile e limitato”. L'incidenza nel periodo 04/09/2025-10/09/2025, evidenzia il report, è pari a 5 
casi per 100.000 abitanti, in aumento rispetto alla settimana precedente (3 casi per 100.000 
abitanti). Le fasce di età che registrano il più alto tasso di incidenza settimanale sono 80-89 e 
sopra i 90 anni. Al 10 settembre, l'occupazione dei posti letto in area medica è pari a 1,3% (802 
ricoverati), sostanzialmente stabile, così come l'occupazione dei posti letto in terapia intensiva, 
pari a 0,3% (29 ricoverati). Mentre sono 11 i morti per Covid nella stessa settimana.

La positività confermata a casa dai test fai da te

Negli studi medici, però, questo “lieve” aumento percentuale si traduce in un numero crescente di 
persone contagiate ogni giorno: “Sul territorio le infezioni salgono e siamo già di fronte ad una 
epidemia importante - afferma Scotti - inoltre, è prevedibile che questo andamento epidemiologico



peggiorerà a seguito della riapertura delle scuole in tutta Italia. Prevediamo infatti una 
amplificazione dell'epidemia di Covid nelle prossime settimane: tra fine settembre e inizio ottobre 
è infatti probabile un aumento dei casi molto impattante. Al momento vediamo molti giovani 
adulti contagiati, registriamo un aumento delle chiamate di pazienti ed il lavoro negli studi è in 
sovraccarico”. La conferma della positività, precisa Scotti, “arriva però nella quasi totalità dei casi a
seguito di test fai-da-te e questo sta determinando molti problemi ai fini delle certificazioni per 
l'assenza dal lavoro per malattia”. Una certificazione di positività che dunque non finisce 
nemmeno nelle statistiche ufficiali calcolate dall'Iss. Tuttavia, se si è positivi, è il monito del 
medico, “è fondamentale isolarsi e non andare al lavoro, perchè non bisogna diffondere il contagio 
mettendo così a rischio soggetti anziani o fragili, sui quali le conseguenze dell'infezione potrebbero 
essere anche gravi”.

Le precauzioni in vista di una stagione intensa influenza-Covid

Quanto ai virus dell'influenza stagionale, “arriveranno più tardi - spiega - ma rischiamo di avere un
autunno ed un inverno caldi proprio per il sovrapporsi di Covid ed influenza”. Fondamentale, 
dunque, è “organizzarsi da subito”: “Un'arma fondamentale è la vaccinazione. Al momento - 
chiarisce Scotti - i vaccini anti-Covid non sono ancora disponibili, ma auspichiamo che lo siano a 
partire da ottobre quando arriveranno negli studi anche i vaccini contro l'influenza, in modo da 
poterli somministrare anche insieme”. Una campagna vaccinale che l'anno scorso. soprattutto per 
il Covid, ha fatto un buco nell'acqua con poco più di un milione di dosi somministrate per 4,53% 
degli over 60 vaccinati. A pesare su questo flop la stanchezza vaccinale dopo gli anni della 
pandemia e qualche pregiudizio sulla sicurezza dei vaccini anti-Covid. Attualmente, precisa il 
segretario della Fimmg, “i sintomi del Covid non si stanno evidenziando come particolarmente 
pesanti, tuttavia è prioritario proteggere dal contagio anziani e fragili e farlo sin da ora”. L'invito ai 
medici, dunque, è “a fare la massima attenzione al fine di identificare i casi di Covid”, mentre ai 
cittadini, conclude Scotti, “si rinnova l'invito al lavaggio accurato delle mani e, soprattutto, 
all'auto-isolamento in caso di positività”.



Servizio Ricoveri

Disinfettanti: solo specialità medicinali per 
l’antisepsi ma c’è scarsa disponibilità
Dal 31 agosto non è più consentito utilizzare presidi medico-chirurgici per la 
disinfezione della cute integra prima di un intervento in sala operatoria

di Massimo Sartelli*

18 settembre 2025

Dal 31 agosto è cambiata la normativa nazionale sull’uso dei disinfettanti negli ospedali italiani e 
non è più consentito utilizzare presidi medico-chirurgici per la disinfezione della cute integra 
prima di una procedura sanitaria, ad esempio prima di un intervento chirurgico o di un accesso 
vascolare. L’antisepsi cutanea dovrà ora basarsi esclusivamente su specialità medicinali, cioè 
farmaci specificamente autorizzati per uso medico.

Una scelta che rafforza la sicurezza dei pazienti: tracciabilità e controlli più rigorosi sui prodotti 
per l’antisepsi consolidano uno dei pilastri della prevenzione delle infezioni correlate all’assistenza 
(ICA), che in Italia colpiscono fino all’8% dei pazienti ricoverati, con conseguenze rilevanti per la 
salute pubblica e per la spesa sanitaria. Un terzo dei casi è causato da batteri multi-resistenti, che 
rendono ancor più complessa la gestione clinica e aumentano il rischio di mortalità.

C’è scarsa disponibilità di farmaci autorizzati per l’antisepsi

La Giornata mondiale della sepsi – una delle complicanze più temibili delle infezioni contratte in 
ospedale – è stata l’occasione per accendere i riflettori su opportunità e sfide della nuova 
normativa. Se da un lato il decreto innalza gli standard di sicurezza per i pazienti, dall’altro si 
scontra con la ridotta disponibilità di farmaci autorizzati per l’antisepsi, in particolare delle 
soluzioni alcoliche di clorexidina al 2%, considerate il gold standard. Il rischio, nell’immediato, 
potrebbe essere la mancata applicazione della normativa, il ricorso all’importazione di prodotti da 
Paesi extraeuropei o l’uso di preparati galenici realizzati con scarsa rigorosità, meno affidabili sul 
piano della sicurezza e della qualità, con conseguenze sulla salute dei pazienti e implicazioni non 
trascurabili sul piano della responsabilità sanitaria.

In questo contesto, l’informazione e la formazione giocano un ruolo decisivo. Le Aziende sanitarie 
devono tener conto delle nuove regole in fase di approvvigionamento e ai fini dell’aggiornamento 
dei protocolli operativi aziendali. I professionisti sanitari, dal canto loro, sono chiamati ad aderire 
scrupolosamente alla normativa e alle procedure aggiornate, per garantire la qualità delle cure e 
tutelarsi dal rischio di responsabilità legale in caso di contenzioso.

Position paper Simpios per professionisti e aziende sanitarie

Per supportare le strutture sanitarie e i professionisti, la Società Italiana Multidisciplinare per la 
Prevenzione delle Infezioni nelle Organizzazioni Sanitarie (SIMPIOS) ha elaborato un position 
paper con le raccomandazioni sugli antisettici da utilizzare nei tre principali setting clinici: il 



cateterismo venoso periferico e il cateterismo venoso centrale, cioè tutte quelle procedure che 
prevedono l’inserimento di cateteri nel circolo ematico per finalità diagnostiche, terapeutiche o di 
monitoraggio emodinamico nei pazienti critici, e la preparazione del sito chirurgico. Le indicazioni 
seguono un approccio rigoroso, basato sulle evidenze scientifiche, per evitare che le attività 
connesse all’antisepsi della cute prima di un trattamento medico siano soggette al rischio di 
discrezionalità.

È, inoltre, importante che tutte le norme di buone pratiche per l’antisepsi siano sempre rispettate.

Le evidenze scientifiche più recenti confermano che le soluzioni alcoliche di clorexidina con 
concentrazioni al 2% rappresentano l’antisettico di prima scelta, ma, in un contesto di scarsa 
disponibilità, le soluzioni alcoliche con concentrazioni di clorexidina inferiori al 2% possono essere
impiegate sia nel cateterismo venoso periferico, dove hanno dimostrato pari efficacia nella 
prevenzione delle batteriemie, sia nella disinfezione preoperatoria della cute per gli interventi a 
minor rischio di infezione del sito chirurgico, rappresentando un’alternativa valida e sicura per 
specifici setting e profili di rischio dei pazienti.

Rafforzare la cultura della prevenzione

La vera sfida oggi è garantire una transizione sostenibile per il sistema sanitario, senza mai perdere
di vista l’obiettivo primario: ridurre le infezioni e proteggere i pazienti.

Rispettare le nuove regole significa non solo adeguarsi alla legge, ma rafforzare la cultura della 
prevenzione e la sicurezza delle cure. Nel prossimo futuro, una più ampia disponibilità di farmaci 
autorizzati per l’antisepsi cutanea contribuirà a stabilizzare il quadro, garantendo scelte cliniche 
sicure ed economicamente sostenibili. Nel frattempo, formazione, protocolli condivisi e decisioni 
basate sulle evidenze rimangono strumenti imprescindibili per trasformare un passaggio 
complesso in un’occasione preziosa per consolidare un approccio più rigoroso alla lotta contro le 
infezioni ospedaliere.

*Presidente SIMPIOS – Società Italiana Multidisciplinare per la Prevenzione delle Infezioni nelle
Organizzazioni Sanitarie



Servizio Paranoia Festival

GenZ e salute mentale: contro ansia e pressione 
sociale i giovani rilanciano l’opzione di un “sereno 
fallimento”
A Paranoia Festival la voce degli studenti su lavoro e benessere psicologico: «I media
sono i maggiori responsabili della narrazione tossica del successo, basta con l’eterna 
rincorsa»

18 settembre 2025

«Chiedeteci come stiamo: confusi, disorientati... chiamati a mostrarci felici e vincenti, schiacciati 
tra ruoli che non ci corrispondono». Così recita il Manifesto di Paranoia Festival, l’evento culturale
che mette al centro la salute mentale della GenZ e che il 12 e 13 settembre scorsi a Milano ha 
organizzato due giorni di musica, arte e parole per affrontare ansia, fallimento e pressione sociale 
in un’epoca in cui fermarsi sembra non essere un’opzione. La nuova edizione del festival - 
realizzato in partnership con Ordine degli Psicologi della Lombardia, Progetto Itaca ETS e il 
patrocinio del Comune di Milano - è dedicata al tema dell’”eterna rincorsa”, al mito del fare 
sempre di più e meglio tipico dei nostri tempi, dove il peso delle pressioni sociali e delle aspettative
schiaccia ragazzi e ragazze, soprattutto nel momento in cui si affacciano al mondo del lavoro.

Di questo e di come vivere un “sereno fallimento” si è parlato durante un panel del festival 
realizzato in collaborazione con il Sole 24 Ore e intitolato “Stories di insuccesso”, una sorta di “spin
off” del format #storiesdisuccesso che racconta storie di startupper, imprenditori e imprenditrici 
digitali. In questa occasione la giornalista del Sole 24Ore Alessia Tripodi, insieme con Leonardo 
D’Onofrio, imprenditore, founder di E-Group, e Marzia Targhettini, psicologa e psicoterapeuta, 
rappresentante dell’Ordine degli Psicologi della Lombardia, ha affrontato il tema della salute 
mentale sul lavoro e nelle scelte imprenditoriali e della possibilità di concedersi un “sereno 
fallimento”, di accettare l’imperfezione e trasformarla in un momento di crescita.

Ma chi sono i “responsabili” di una narrazione della vita professionale che spinge all’eterna 
rincorsa del successo? E l’università e il mondo del lavoro insegnano a fare i conti con un “sereno 
fallimento”? Leonardo D’Onofrio ha citato i risultati di un sondaggio su 3.500 studenti delle 
università milanesi condotto da University Network: per il 71% degli intervistati sono i media i 
responsabili della rincorsa “tossica” al successo e alla performance, per il 25% lo sono in parte e 
solo per il 3% non lo sono affatto. Per quanto riguarda il ruolo del sistema di formazione, appena il 
15% degli studenti ritiene che scuola e università educhino alla gestione del fallimento, il 43% lo 
crede in parte mentre il 41% risponde “assolutamente no”.

L’incontro ha indagato anche il ruolo dei social nell’alimentare la spinta alla performance, così 
come nello sviluppo di relazioni professionali e personali equilibrate. «I social sono degli strumenti
- ha spiegato la dottoressa Targhettini - e per fortuna che da un certo punto di vista ci sono, perchè
vuol dire che stiamo progredendo, ma non sono il problema, perchè il problema è come li usiamo.
Serve più consapevolezza e sensibilizzazione per i giovani e anche per i meno giovani - ha aggiunto 
-, iniziamo su questo fronte a fare una corretta formazione».



Servizio European Mobility Week

Muoversi a piedi o in bici: Bolzano in testa ma gli 
italiani sono sempre più «pigri»
L’attività fisica migliora la salute ma nel nostro Paese solo il 10% degli adulti usa la 
bicicletta e il 39% cammina per gli spostamenti quotidiani: gli ultimi dati 
dell’Istituto superiore di sanità fotografano un Paese in cui la scelta della mobilità 
attiva è in diminuzione

di Redazione Salute

18 settembre 2025

La bicicletta è utilizzata per gli spostamenti quotidiani dal 10% degli adulti (18-69 anni) mentre va 
a piedi il 39% del campione. Lo affermano i dati, relativi al biennio 2023-2024, della sorveglianza 
Passi coordinata dall’Istituto superiore di sanità, secondo cui la scelta di mobilità attiva è in 
diminuzione nella popolazione adulta e la quota di popolazione che grazie a queste scelte 
raggiunge i livelli di attività fisica raccomandati dall’Oms è sostanzialmente stabile nel tempo, 
intorno al 19%. I dati sono pubblicati in concomitanza con la European Mobility Week del 16-22 
settembre, che culmina con la ‘Giornata senz’auto’.

Eppure, oltre che vantaggiosa per l’ambiente, «la mobilità attiva offre la possibilità di raggiungere i
livelli di attività fisica raccomandati dall’Organizzazione mondiale della sanità e avere benefici 
sulla salute – sottolinea Valentina Minardi, ricercatrice del Centro nazionale per la Prevenzione 
delle malattie e la Promozione della salute -. Per questo la pratica andrebbe incentivata il più 
possibile a tutti i livelli, dalla sensibilizzazione della popolazione alle politiche pubbliche».

Uso della bicicletta

L’abitudine di utilizzare la bicicletta per andare al lavoro, a scuola o per gli spostamenti quotidiani 
è più frequente fra gli uomini (11%) e tra gli stranieri (15%). È pratica più diffusa fra i residenti 
delle Regioni del Nord Italia e meno fra i residenti nel Centro-Sud (15% nel Nord vs 7% nel 
Meridione). Il dato più elevato si registra nella P.A. di Bolzano, dove 1 persona su 4 utilizza 
abitualmente la bicicletta per gli spostamenti quotidiani. Inoltre, dai dati 2023-2024 emerge che 
chi si muove in bicicletta lo fa per quasi 4 giorni alla settimana per un totale settimanale di oltre 
140 minuti.

I tragitti a piedi

La percentuale di chi si muove a piedi per i propri spostamenti abituali è maggiore tra i 18-24enni 
(47%), fra le donne (43%), fra le persone senza difficoltà economiche o più istruite e fra gli 
stranieri (45%). Come con la bicicletta, anche l’abitudine di spostarsi a piedi è più frequente al 
Nord che nel resto del Paese ed è nuovamente la P.A. di Bolzano, seguita dal Piemonte, a registrare
il valore più alto: quasi 6 persone su 10 si spostano a piedi per raggiungere il posto di lavoro o i 
luoghi che frequentano quotidianamente. Chi si muove a piedi per gli spostamenti abituali lo fa 



mediamente per oltre 4 giorni alla settimana per un totale settimanale di 170 minuti. Nel tempo, 
questa abitudine diminuisce lentamente e sono i giovani (18-34enni) a registrare un maggior calo.

Attività fisica sotto i parametri Oms

Il 19% degli intervistati risulta fisicamente attivo con la sola pratica della mobilità attiva perché 
grazie a questa raggiunge i livelli di attività fisica raccomandati dall’Oms di almeno 150 minuti a 
settimana di attività moderata; il 22% risulta parzialmente attivo per mobilità attiva praticata 
perché si sposta a piedi o in bicicletta ma lo fa per meno di 150 minuti a settimana. La quota di 
persone attive fisicamente per la mobilità attiva svolta è maggiore tra i 18-24enni (24%), fra le 
donne (21%), fra le persone con alto livello di istruzione (21%), fra gli stranieri (29%) e fra i 
residenti nelle Regioni settentrionali (25%), rispetto al resto del Paese. Anche questa quota 
diminuisce nel tempo raggiungendo nel 2023 il valore minimo.
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