	NUTRIZIONE E SALUTE


istruzioni per l'utilizzo delle macro di navigazione entro questo documento
Qual è il miglior sistema di illuminazione per la casa e lo studio disponibile sul mercato?
Gli occhi mi si arrossano per la lettura. Quali accorgimenti posso usare e quale medicinale utilizzare?

E' preferibile acquistare il farmaco generico, oppure quello originale?
Un'insalata con crescione selvatico? No, grazie!
Perché mi converrebbe acquistare farmaci via internet in Inghilterra?
L'aspirina cardio è acquistabile solo su ricetta medica. Dove posso trovare una aspirina in compresse gastroresistenti, acquistabile liberamente?
Il sesso intenso e regolare fa bene alla salute?
E' meglio il Parmigiano o il Grana Padano?
Di quanto andrebbe limitato il consumo di sale? Il sale fa male solo agli ipertesi o ha altre controindicazioni?
Cosa dice in sintesi il famoso China Study di cui ho sentito tanto parlare e discutere? Dove posso trovare online il testo italiano?
Quali sono le malattie a trasmissione sessuale meno note e più sottovalutate?

Quale shampoo dolce per uso giornaliero potrei usare?

Quali sono i pericoli del pesce crudo o poco cotto?

Quali sono i pericoli di una eccessiva acidità dei tessuti? Hanno ragione i fautori della "dieta alcalina"?

Tè verde o tè nero?
Ho la scoliosi: devo andare in palestra a fare ginnastica correttiva e continuare a frequentarla per tutta la vita?

Cosa potrei fare per prevenire le emorroidi e le ernie addominali di cui soffre mio padre?

Lana, pile, piumino: quale dei tre tiene più caldo?
Quali sono gli alimenti particolarmente sconsigliati da Umberto Veronesi, l'autore de La dieta del digiuno?
In caso di urgenza, qual è la miglior sostanza spermicida e antivirale facilmente reperibile per un immediato utilizzo?
Cosa devo pensare delle affermazioni che la carne di maiali magri (i cosiddetti "magroni") è perfettamente comparabile con quella bovina?

Esiste un farmaco che mi consente di "smaltire" le calorie dovute ad una occasionale eccessiva ingestione di grassi?
Qual è il miglior preparato per prevenire la caduta dei capelli?
Cosa fa realmente la caffeina al nostro cervello?
Perché è sconsigliabilissimo acquistare occhiali da sole di bassa qualità o, peggio ancora, da un venditore abusivo?
Il glutine: un nemico per la nostra salute?
Il dibattito sull'olio di pesce: medicina per il cervello o costoso placebo?
Zucchero  e cervello.
Un nuovo e insospettabile alleato del nostro cervello: la gomma da masticare.
Un'aspirina al giorno toglie il cardiologo di torno ... e riduce della metà il rischio di tumori ereditari.
Un trucco per ingannare il cervello e perdere peso .
Grassi finti, rotoli di «ciccia» veri.
Non riesci a dimagrire? Forse è tutta colpa del cervello .
Perché al cervello non piacciono le bibite light 
Niente paura, la carne non fa male al cervello.
I reali effetti dell' alcool sul cervello.
Inconsapevolmente distratti per colpa dell' alcool.
Ma in un uovo del fast food cosa c'è? 
Due Tylenol, e 1'angoscia esistenziale è solo un brutto ricordo.
E se il nostro micio ospitasse un parassita che ci induce al suicidio? 
Una festa in casa per pochi intimi: voi e 37 milioni di carissimi amici.
E se i farmaci ci fornissero una scusa per continuare a mangiare troppo e male? 

Attenti all'effetto placebo: truffe in agguato sullo scaffale della farmacia.
Credete nell'uguaglianza? Allora non sapete resistere alla cioccolata.
Un consiglio: non comprate le riviste di moda.

Rilassati e spendaccioni 

Se non vuoi diventate diabetico, ragiona come un diabetico.
Ho l'herpes labiale. C'è un medicinale per farlo andar via?

Alla larga dagli antiacidi pericolosi: usiamo il rimedio della nonna.

Iperico contro la depressione? Ma stiamo attenti agli occhi.

Un medicinale da portare sempre con sé, che vi salva la vita nel 60% dei casi di attacco cardiaco.

Sgranocchiate le arachidi intere ma state alla larga dal burro di arachidi
istruzioni per l'utilizzo delle macro di navigazione entro questo documento
Questo è un esempio di documento organizzato in paragrafi indicizzati mediante il loro titolo che funge da riferimento ipertesto.
Posizionati su un paragrafo colorato in azzurro e digita ALT-G

Il cursore si sposterà sul riferimento gemello (paragrafo con lo stesso testo)

La macro funziona anche se sei posizionato su un paragrafo non colorato in azzurro: essa cercherà il paragrafo colorato in azzurro immediatamente superiore e da lì partirà per cercare il riferimento gemello all'interno del documento

Posizionati su un paragrafo non colorato in azzurro e digita ALT-C

Il paragrafo verrà colorato in azzurro e verrà creato un paragrafo gemello (una copia del paragrafo) sotto il titolo (paragrafo con stile "Titolo" oppure "Titolo 1" oppure "Titolo 2") immediatamente superiore (che nel documento si trova immediatamente al disopra del paragrafo su cui si è posizionati).

Se non viene trovato un titolo al disopra del paragrafo su cui si è posizionati il paragrafo gemello viene scritto all'inizio del documento.

Il programma cerca, a partire dal titolo, la prima riga vuota e vi scrive il paragrafo gemello.

Ora i due paragrafi sono diventati riferimenti ipertesto e potrai passare dall'uno all'altro utilizzando la macro ALT-G

Per togliere la proprietà di riferimento ipertesto ad un paragrafo è sufficiente eliminare il colore blu

Qual è il miglior sistema di illuminazione per la casa e lo studio disponibile sul mercato?

Il miglior sistema di illuminazione attualmente disponibile è il sistema hue della Philips. Esso consiste in lampade led, ciascuna in grado di produrre 12 milioni di colori diversi, comandabili singolarmente tramite una app scaricabile gratuitamente sul vostro telefonino e attraverso il router della vostra rete domestica wi-fi. 
Ciascuna lampadina hue ha una luminosità corrispondente a quella di una lampada a incandescenza da 60 watt.

L'app hue può controllare fino a 50 lampade. Può essere generata qualsiasi tipo di luce: dalla luce fredda, adatta allo studio, alla luce calda, adatta al salotto, alla luce azzurra adatta alla stanza da letto.

Tra i vantaggi delle lampadine led, oltre il bassissimo consumo (un decimo di quelle ad incandescenza) e la durata assai superiore a quella delle lampade a incandescenza, c'è il fatto di avere una luce priva di raggi infrarossi o ultravioletti, che potrebbero danneggiare o dare fastidio all'occhio.

Il livello di luminosità di ogni lampadina è regolabile come con un dimmer, sempre tramite telefonino. Questa è una caratteristica molto importante, perché la maggior parte delle lampadine led in commercio non è dimmabile. Quelle poche che sono dichiarate dimmabili in realtà non accettano tutti i dimmer in commercio - o meglio sono compatibili solo con quelli dichiarati dai costruttori. E anche con un dimmer compatibile, spesso il cambio di luminosità avviene a scatti ed è poco controllabile, mentre con una lampadina Hue è perfettamente fluido e completamente controllabile.

Lo Starter Kit hue costa 100 € e comprende due lampadine e il bridge da collegare ad un ingresso USB del vostro router wi-fi. Ogni lampadina costa 50 €.

Tra le funzionalità più interessanti c'è quella delle "scene": una volta selezionato un gruppo di lampadine e impostato il tono e la luminosità di ciascuna, questa combinazione può venir registrata nel telefonino come una "scena", richiamabile a piacere.

E' anche possibile fotografare una luce che ci piace particolarmente (ad es. quella di un cielo terso o la luce uniforme fuori della finestra con un tempo chiaro ma nuvoloso) e registrarla come scena: il sistema hue riprodurrà ogni volta fedelmente la tonalità originale.

Sono acquistabili a parte gli interruttori Tap hue, dotati di quattro pulsanti, a ciascuno dei quali può venir abbinata una scena. Questi interruttori non necessitano di fili di collegamento per l'alimentazione, perché sono autoalimentati dal movimento di pressione del dito che genera elettricità con un sistema piezoelettrico, e possono essere avvitati o incollati ovunque.

Numerosissime altre possibilità sono disponibili collegandosi al sito Hue della Philips.

Esistono diverse altre app di terze parti a pagamento (qualche euro) che ampliano le possibilità del sistema Hue con altre funzionalità.

Unico accorgimento: i telefonini con sistema Windows Phone non sono in grado di scaricare correttamente l'app, che funziona invece perfettamente con Android.
Gli occhi mi si arrossano per la lettura. Quali accorgimenti posso usare e quale medicinale utilizzare?
Quando si legge, la retina umana "consuma" vitamina A come fosse un carburante. L'assunzione di compresse di Rovigon quando si comincia a notare un bruciore o quando si prevede una lunga giornata di lettura o sotto luci violente come quelle dei neon degli esercizi commerciali può ridurre sensibilmente il bruciore.

Il tuorlo d'uovo preso alcune volte a settimana è un buon coadiuvante, perché apporta sostanze nutritive utili all'occhio, a cominciare dalla vitamina A. Sono noti i casi di persone che sono guarite da semi-cecità con una dieta ricca di tuorlo d'uovo.

Gli occhi, con l'età, perdono una parte della funzionalità di umidificazione. A questo proposito, più efficienti dei colliri sono le cosiddette "lacrime artificiali", delle gocce che creano una pellicola che protegge l'occhio più a lungo di un normale collirio. Un ottimo prodotto, che viene da un marchio come Novartis, è Gen Teal, che è disponibile anche nella formulazione con acido ialuronico (Gen Teal HA).
E' preferibile acquistare il farmaco generico, oppure quello originale?
Acquistare farmaci generici è decisamente sconsigliabile per varie ragioni: a) gli stessi standard di efficacia terapeutica a cui devono soddisfare sono ridotti rispetto agli originali; b) gli eccipienti sono di dubbia qualità; c) la sperimentazione clinica, essendo farmaci a basso costo, è fatta in modo insufficiente; d) si sono addirittura verificati casi di generici che non bloccano le crisi epilettiche mentre il farmaco originale lo fa. A buon intenditor poche parole.
Un'insalata con crescione selvatico? No, grazie!

Per quanto lo si lavi bene, nel crescione selvatico si possono ancora annidare le larve delle cercarie, che, attraverso l'intestino passano nel sangue e si riproducono nell'uomo, ad esempio nel fegato, con effetti disastrosi e talvolta mortali.
Perché mi converrebbe acquistare farmaci via internet in Inghilterra?
Per il semplice fatto che i prezzi dei farmaci in italia sono scandalosi. Quelli degli integratori e dei prodotti da banco sono quasi criminali, assai superiori a quelli praticati nei paesi civili. Facciamo qui solo due esempi: 20 compresse da 500 mg di vitamina C in Italia costano circa 5 euro. Via internet, una confezione da 100 compresse si acquista a 7 euro, più due euro di costi di spedizione (rimborsati se l'ordine supera un modesto ammontare), e contiene anche estratti di acerola e rosa canina per aumentare la digeribilità del preparato.. Propecia (l'unico prodotto funzionante contro la caduta dei capelli) in confezione da 30 compresse costa online in Inghilterra 30 euro, contro i 60 a cui viene venduto da noi. E si potrebbe continuare all'infinito.

Farmacie online come ChemistDirect nel Regno Unito sono strettamente controllate dalle autorità e vendono prodotti assolutamente comparabili a quelli italiani. Unico lato negativo: a parte pochi casi, per molte categorie non si trova il prodotto di marca. Così, si può acquistare un multivitaminico a un quarto del prezzo praticato in Italia, ma non Multicentrum (Wyeth Laboratories) né Supradyn (Bayer). Ci sono tuttavia eccezioni: ad esempio ChemistDirect vende tutti i prodotti della gamma Garnier a prezzi stracciati rispetto all'Italia. Vale comunque la pena di fare una visita ad uno di questi siti. Ecco un elenco di prodotti che potrebbero interessarci: integratori di Omega-3; prodotti anti-age e anti-macchia per la pelle (che in Italia sono costosissimi); aspirina cardio da 80 mg; multivitaminici; vitamina C in compresse; integratori di calcio e vitamina D; Integratori di vitamine del complesso B, in particolare B12, molto costosa; Melatonina; detergenti per la pelle, shampoo e saponi neutri (Garnier); prodotti contro la degenerazione articolare a base di Glucosammina e Condroitina; integratori proteici; Propecia; Alli (compresse per ridurre l'assunzione di grassi).
L'aspirina cardio è acquistabile solo su ricetta medica. Dove posso trovare una aspirina in compresse gastroresistenti, acquistabile liberamente?
L'aspirina cardio ha un dosaggio troppo alto (150 mg), adatto per l'assunzione giornaliera da parte di persone che hanno avuto infarto o ictus, ma non di persone sane. Il dosaggio ottimale a scopo preventivo per queste ultime è di 75-80 mg al giorno. In Italia questa formulazione non è venduta, ma è acquistabile all'estero, per esempio in Inghilterra (vedi quanto detto sopra sugli acquisti di farmaci online), dove non è richiesta ricetta medica. La legge italiana richiede la ricetta solo per l'aspirina da 150 mg, ma tace sui dosaggi più bassi, cosicché l'acquisto online è perfettamente legittimo.
Il sesso intenso e regolare fa bene alla salute?

De gustibus non disputandum est. Ma il sesso intenso e regolare non fa né bene né male alla salute. Per ogni persona che dichiara di essere in buona salute grazie ad una sana attività sessuale ce n'è una che dice che è arrivata sana e attiva a tarda età grazie alla continenza. Quanto all'affermazione che sarebbe vera attività sportiva che brucia calorie e tonifica i muscoli ci asteniamo da commenti. C'è tuttavia qualche considerazione da tenere presente. Il sesso intenso e regolare mantiene alto il livello del testosterone e del desiderio: più sesso si fa e più si vorrebbe farne (qualsiasi endocrinologo può confermare che… l'appetito vien mangiando). Un livello eccessivo di testosterone può provocare, oltre che perdita di capelli, anche ipertrofia prostatica (lo sapeva bene uno scrittore ex-medico come Archibald Joseph Cronin, che ne L'albero di Giuda fa parlare un personaggio a cui le esagerate pretese sessuali della partner hanno procurato a lungo andare una ipertrofia prostatica). Purtroppo, con la nostra dieta carnivora assumiamo già ingenti quantità di testosterone, e un elevato livello di questo ormone è un fattore che può accelerare (si badi: non causare) lo sviluppo di un cancro alla prostata.
E' meglio il Parmigiano o il Grana Padano?

Certo, il Grana Padano sembra buono quanto il Parmigiano, e avete notato che ci sono sempre quelle offerte speciali di Grana, mentre non è facile trovarne di altrettanto numerose per il Parmigiano? Vi siete mai chiesti il perché? La risposta ce la dà la legge (sì, proprio le norme giuridiche), che disciplina il tipo di lavorazione che deve avere un formaggio per poter utilizzare una denominazione tipica. 
Leggiamo dunque che il Parmigiano può essere prodotto solo da latte di mucche che hanno mangiato foraggi freschi, non insilati. Il Grana padano invece può essere prodotto anche con latte di mucche nutrite con foraggi stoccati nei silos, che sviluppano una notevole quantità di batteri. Questi batteri passano nello stomaco del bovino e di lì nella forma di formaggio, provocandone la fermentazione e la spaccatura. E' per questo che fino a qualche anno fa i produttori di Grana Padano erano autorizzati ad utilizzare un potentissimo conservante, l'aldeide formica. Si pensi che viene impiegato nelle facoltà di medicina per conservare sotto vetro tessuti ed organi umani ed animali. Come se ciò non bastasse, la norma non fissa limiti all'utilizzo del conservante: infatti il testo della norma dice "aldeide formica q.b.", e "q.b." vuol dire "quanto basta", cioè "fai un po' tu".

Ecco il perché delle offerte speciali del Grana: poiché viene usato un conservante, praticamente nessuna forma si spacca, e quindi la produzione è molto alta, e per venderla si ricorre a periodici ribassi, mentre i controlli rigorosissimi e il divieto assoluto di utilizzare conservanti per il Reggiano ne rendono la produzione sensibilmente più ridotta.

Si vede che qualcuno ha lanciato un allarme, perché recentemente i produttori di Grana Padano sono passati al conservante lisozima, che viene dichiarato "totalmente naturale e senza effetti dannosi per la salute". Sarà vero? Fossi in voi, se avessi la possibilità di sborsare qualche euro in più, opterei per un formaggio completamente privo di conservanti e prodotto da persone che hanno sempre pensato che la formaldeide deve stare negli obitori e nelle sale anatomiche e assolutamente non sulla tavola degli italiani.
Di quanto andrebbe limitato il consumo di sale? Il sale fa male solo agli ipertesi o ha altre controindicazioni?
Molti di noi sono perplessi riguardo la giusta quantità di sale da consumare. Il fatto è che l'informazione al riguardo è lacunosa e contraddittoria a dire il meno. Ecco alcune idee errate che facilmente si ricavano dalla letteratura divulgativa al riguardo: a) Il consumo di sale andrebbe moderato ma non abolito. Il grosso dei vantaggi si ha con la moderazione, mentre l'abolizione servirebbe solo per i casi gravi; b) Una quantità eccessiva di sale fa aumentare la pressione, e quindi rappresenta una minaccia solo per gli ipertesi; c) Alcuni studi mostrerebbero che l'abolizione completa del sale può portare ad una lieve compromissione delle funzioni cognitive degli anziani; d) Il sale è una sostanza fondamentale per l'organismo, il cui consumo non può essere abolito totalmente.
In realtà ognuna di queste affermazioni è errata. Come rileva Jared Diamond nel sul libro Il mondo fino a ieri, gli studi sulle società primitive che solo in tempi recentissimi sono venute in contatto con la civiltà e l'alimentazione occidentale, come i Papua della Nuova Guinea, mostrano che queste popolazioni assumono pochissimo sale. Il record del più basso consumo di sale al mondo si ha tra gli Yanomani dell'Amazzonia. Le conclusioni di Diamond, che cita studi epidemiologici sul drammatico incremento di malattie "da civilizzazione" tra le popolazioni convertite alla dieta occidentale sono nette: il consumo di sale va abolito totalmente. E anche l'abolizione totale non ci mette al riparo dal consumo di sale presente in pressoché tutti gli alimenti conservati che assumiamo giornalmente.
La seconda preziosa informazione che ci fornisce lo studio di Diamond (che è un biologo evoluzionista) è che il sale è un killer ad ampio raggio: non è solo responsabile dell'ipertensione, ma il suo consumo è incontrovertibilmente legato all'ictus e ad altre patologie degenerative, come l'arteriosclerosi e i disturbi cardiaci.

Particolarmente impressionante è la correlazone tra sale e ictus. Nei villaggi giapponesi in cui il consumo di sale è più alto, pressoché il 60% della popolazione muore di ictus in età relativamente giovane.

La conclusione di Jared Diamond è lapidaria: Salt: never, ever.
Cosa dice in sintesi il famoso China Study di cui ho sentito tanto parlare e discutere? Dove posso trovare online il testo italiano?
Il China Study in traduzione italiana si può trovare online in questo sito www.learningsources.altervista.org

Il China Study è un libro del medico ed epidemiologo Colin Campbell, basato sull'omonimo studio clinico che ha indagato per diversi anni sulle abitudini alimentari di milioni di cinesi delle più varie aree del paese, fornendo una impressionante quantità di dati statistici sulla correlazione tra dieta e malattie metaboliche e cardiovascolari.
A dispetto della mole (387 pagine nell'edizione italiana) le conclusioni sono estremamente semplici: 
a) Un eccesso di proteine favorisce invariabilmente il cancro, aumentandone la probabilità fino al 30%. Una dieta a basso tenore di proteine (5%) mette al riparo persino dal cancro provocato dall'aflatossina, la più potente sostanza carcinogena esistente. Le diete ipoproteiche rallentano anche sensibilmente il progredire del tumore
b) La quantità di proteine in grado di favorire l'insorgere del cancro è quella presente in una normale dieta occidentale (20% delle calorie della dieta).
c) La quantità di proteine consigliata non deve superare il 10% delle calorie totali

d) Le proteine vegetali, anche se somministrate al livello del 20% non favoriscono il cancro

c) Le proteine che maggiormente favoriscono il cancro sono quelle di origine animale. Tra esse la caseina presente nei latticini ha una incontestabile azione che favorisce il cancro. Le proteine sane sono quelle vegetali, comprese quelle del frumento e della soia.

d) I soggetti che si nutrono prevalentemente di cibi animali sono quelli che si ammalano delle patologie più croniche. Persino le assunzioni relativamente ridotte di alimenti animali sono associate a effetti sfavorevoli.

e) Cardiopatie, diabete, obesità possono essere fatte regredire con una dieta vegana, del tutto priva di prodotti animali

f) Una notevole quantità di disturbi apparentemente non collegati all'alimentazione possono invece essere evitati con una dieta vegetariana: disturbi visivi e cerebrali in età avanzata (tra cui Alzheimer), malattie autoimmuni, malattie delle ossa e dei denti, tra cui osteoporosi, diabete, ictus, ipertensione, artrite, cataratta, obesità, malattie renali.
g) Va in particolare abolito ogni consumo di carne, latticini e uova

h) Le proteine potenziano l'azione delle principali sostanze cancerogene: aflatossine, nitriti, DDT, dolcificanti sintetici (ciclamati e saccarina), virus dell'epatite (che provoca cancro al fegato)
h) Le cosiddette "malattie del benessere" (cancro, diabete, ictus, cardiopatie coronariche) sono legate tra loro e all'alimentazione.

i) Una dieta vegetariana mantiene estremamente bassi i livelli di colesterolo. Le proteine di origine animale sono collegate alla produzione di colesterolo da parte dell'organismo (colesterolo endogeno), che si va ad aggiungere a quello proveniente da fonti animali (colesterolo esogeno). Il consumo di caseina (latticini) e di altre proteine animali mantiene alti i livelli di colesterolo.
j) Esistono comprovate relazioni tra diversi tipi di cancro (es. al seno) e consumo elevato di grassi (oltre il 30% della dieta), che sconsiglia ulteriormente l'assunzione di alimenti animali, i più ricchi di grassi. La soglia massima di grassi nella dieta andrebbe rivisto al ribasso: 10-15%

k) Solo il 2-3% dei cancri sono di origine ereditaria; tutti gli altri possono essere controllati o influenzati dall'alimentazione e dallo stile di vita

l) Una dieta ricca di fibre, come quella vegetariana, ha importanti benefici preventivi. Occorrerebbe assumere almeno 30-35 grammi giornalieri di fibre.

m) I vegetali sono ricchi di sostanze antiossidanti, ben più che gli alimenti di origine animale

n) Contrariamente a quanto pensano oggi i nutrizionisti, la dieta più sana e che favorisce la perdita del sovrappeso e il mantenimento del peso forma è ad alto contenuto di carboidrati, e non di proteine, come la famosissima dieta Dukan. Ma si deve trattare di carboidrati non raffinati, provenienti da frutta e verdura integrali.

o) La dieta migliore è una dita a basso contenuto di grassi e proteine e ad alto contenuto di carboidrati.
p) Le culture che hanno tassi (notevolmente) inferiori di coronaropatie sono quelle che consumano meno grassi saturi e proteine animali e più cereali integrali, frutta e verdura, sostentandosi principalmente con cibi di origine vegetale con prevalenza di carboidrati complessi.
q) Una dieta vegetariana fa dimagrire e tiene sotto controllo il peso senza bisogno di privazioni caloriche e senza provare alcun senso di fame.
r) Il diabete di tipo II (quello non autoimmune) è correlato non solo col consumo di zuccheri, ma anche con quello di grassi, di proteine e di alimenti animali.
s) I benefici della dieta vengono potenziati dall'esercizio fisico

t) Gli integratori vitaminici non sono una panacea per la salute. Gli studi al riguardo hanno dato risultati incerti.
u) La stessa alimentazione che previene la malattia negli stati iniziali può anche arrestare e far regredire la malattia negli stadi successivi.

v) Una alimentazione che sia benefica per una particolare malattia cronica sarà di vantaggio alla salute su tutta la linea.

w) Il pesce, grazie agli acidi grassi Omega-3, può prevenire alcuni aspetti della cardipatia, ma in definitiva non ha nessun effetto sulla mortalità causata da questa patologia e neppure sul rischio di attacco cardiaco. In compenso, i grassi contenuti nei pesci, come tutti i grassi, possono in qualche caso favorire l'insorgere di alcuni tipi di cancro, come il cancro al seno nelle donne, che è molto sensibile alla quantità di grassi nella dieta.

x) La dieta occidentale è sbilanciata dal lato delle proteine; 
y) Una alimentazione vegana, con proteine di origine vegetale, mette al riparo pressoché da tutti i disturbi cardiovascolari e metabolici che affliggono le popolazioni delle nazioni ricche
Quali sono le malattie a trasmissione sessuale meno note e più sottovalutate?
Accanto alle analisi sull'HIV, l'herpes genitale, la mononucleosi, la gonorrea e la sifilide, ci sono altre analisi e precauzioni da prendere.

In realtà, oltre ad usare sempre il preservativo, la prima cosa che dovrebbe fare una persona che pratica il sesso con partner diversi nel corso del tempo è vaccinarsi contro l'epatite B, che si trasmette con estrema facilità tramite rapporti sessuali e il contatto con il sangue. Come è noto, durante i rapporti sessuali, specie quelli protratti che vanno tanto di moda oggi (sesso tantrico e cose del genere) gli organi maschili ma soprattutto femminili subiscono delle dilatazioni che provocano delle micro-ferite invisibili, che non danno fastidio o dolore, ma che sono altrettante porte aperte per il contagio. E questo è tanto più probabile nel caso di soggetti che fanno sesso con discontinuità, in modo che l'organo sia costretto all'improvviso a dilatazioni non graduali. E' noto a tutti i medici legali che il modo più veloce per stabilire se un cadavere appartiene ad una persona omosessuale è analizzare con una lente la corolla anale per individuare le micro-ferite che sono immancabilmente presenti in questi casi.
La seconda vaccinazione riguarda il papilloma virus, che nel maschio è asintomatico, mentre nella donna può portare allo sviluppo di tumore al collo dell'utero, ciò che la costringerà a ripetere ogni anno fino alla fine della vita costose analisi, e di condilomi cornei all'interno della vagina,che rendono il rapporto molto doloroso e, anche se abrasi col laser, si riformano regolarmente.

La terza analisi che potrebbe riservare amare sorprese è quella della clamidia, un batterio responsabile di un altissimo numero di casi di sterilità femminile totale.

Quale shampoo dolce per uso giornaliero potrei usare?
Lo shampoo Ducray è un ottimo shampoo. E' stato consigliato a chi scrive da un dermatologo di fama internazionale.
Quali sono i pericoli del pesce crudo o poco cotto?
Uno tra tutti: è recentemente arrivato anche nel Mediterraneo un parassita che depone le sue uova nel pesce azzurro. Le uova penetrano nel corpo umano e danneggiano fegato e altri organi. L'unico modo di inattivare il parassita è cuocere bene il pesce (anche se purtroppo è vero che il modo migliore per acquisirne i principi nutritivi è cuocerlo il minimo indispensabile) o congelarlo per qualche giorno: il freddo uccide le uova del parassita. State attenti a panini con alici di dubbia provenienza.
Quali sono i pericoli di una eccessiva acidità dei tessuti? Hanno ragione i fautori della "dieta alcalina"?
Secondo non pochi nutrizionisti, tenere sotto controllo il grado di acidità dei tessuti dell'organismo aiuta a mantenerlo sano. Sono in particolare alimenti acidificanti: carni rosse e lavorate, cibi fritti e grassi, latticini, pane lievitato e prodotti a base di grano, snack e bevande zuccherate. Il consumo di proteine innalza l'acidità dei tessuti e produce acido urico.

Tra i danni che i fautori della dieta alcalina additano vi sarebbe anche l'osteoporosi, e questo in base ad un semplice meccanismo: per ridurre l'acidità dei tessuti e ristabilire il corretto ph l'organismo, non potendo procurarsi dall'esterno sostanze alcaline come il calcio, se le procura "sciogliendo" una parte della massa ossea. Ecco perché le persone che seguono una dieta acidificante hanno un elevato livello di calcio nel sangue e nelle urine, che a lungo andare provoca il danneggiamento al patrimonio osseo.

Tè verde o tè nero?
Il the verde è quello in cui il processo di fermentazione della foglia viene bloccato con l'essiccazione, mentre il the nero viene messo su graticci dove annerisce e subisce un processo di fermentazione batterica, che viene poi arrestato.

Per quanto si moltiplichino gli studi finanziati dai produttori di the nero, pare che non vi sia niente da fare: le proprietà antiossidanti, anticancro e anti-infarto appartengono in modo predominante al the verde. Uno studio recente mostrerebbe che il consumo di the nero è preventivo del diabete, ma a parte questo, l'efficacia sugli altri fronti è inferiore a quella del the verde.
Ho la scoliosi: devo andare in palestra a fare ginnastica correttiva e continuare a frequentarla per tutta la vita?
La ginnastica correttiva non corregge proprio niente, se non il conto in banca del gestore della palestra, ritoccandolo al rialzo. In realtà la scoliosi ha fattori ereditari e cause che rimangono ancora in gran parte poco studiate, e ben poco possono su di essa la palestra e gli esercizi correttivi.

Questo è stato confidato a chi scrive da un bravissimo ortopedico, sovente consultato dai Tribunali per perizie sull'attività dei colleghi.

Non si equivochi quel che qui stiamo dicendo: andare in palestra a fare ginnastica per la schiena, per mantenerla tonica e prevenire le malattie della colonna vertebrale è un'ottima abitudine, ma andrebbe osservata da tutti. Coloro che sono affetti da scoliosi non dovrebbero fare cose diverse da una moderata ginnastica con i pesi. E' tra l'altro falso il pregiudizio che una colonna vertebrale curvata sia estremamente fragile e necessiti di manutenzione continua. In realtà, sin dalla età più tenera, il sistema osseo si adatta alla posizione anomala, sviluppando una resistenza sorprendente e una capacità di sollevare pesi ragionevoli pressoché equivalente a quella di un individuo normale.
Cosa potrei fare per prevenire le emorroidi e le ernie addominali di cui soffre mio padre?

Una cosa semplicissima: evacuare in posizione accosciata, come facevano i nostri antenati e come fanno coloro che hanno un gabinetto alla turca. Questa è la posizione migliore per favorire l'espulsione delle feci con il minimo sforzo per le pareti del retto e il fatto di essere piegati contro le cosce previene anche il formarsi di ernie dovute ad una eccessiva pressione addominale. E' sufficiente un simile accorgimento per ridurre fino al 50% il rischio che si sviluppino lesioni anali dolorose che richiedono intervento chirurgico.

Lana, pile, piumino: quale dei tre tiene più caldo?
Per capire perché il piumino batte di gran lunga gli altri due, occorre rivolgersi alla fisica. Il calore si trasmette (e quindi anche disperde) secondo tre meccanismi: conduzione, convezione, irraggiamento. Il miglior isolante termico è il vuoto. Pensate che una intercapedine di un metro di vuoto potrebbe tenerci caldi anche nel freddo siderale, vicino allo zero assoluto. Il piumino è quello che si avvicina di più a queste condizioni, perché consiste di una intercapedine riempita di piume d'oca, che con le loro barbette inibiscono i moti convettivi dell'aria che trasportano calore dall'interno del corpo all'esterno, creando un isolamento termico superiore a quello di qualsiasi altro tipo di abito.
Quali sono gli alimenti particolarmente sconsigliati da Umberto Veronesi, l'autore de La dieta del digiuno?
Formaggi grassi con più del 25% di grassi saturi; condimenti di origine animale (burro, strutto, panna); condimenti con oli vegetali idrogenati o di tipo tropicale (cocco, palma, colza) o ancora con oli vegetali o di semi vari che non specificano il prodotto di provenienza; tutta la carne e i salumi; insaporitori ricchi di sale (olive, capperi, sottaceti, prodotti marinati o affumicati, dado da brodo); bevande zuccherate. Non sono invece sconsigliati gli alimenti conservati, in particolare in scatola: contengono antiossidanti, vitamine (qualche volta in quantità superiore all'alimento fresco) e fibre. E infine attenzione al consumo di zuccheri: il cancro si nutre di zuccheri.
In caso di urgenza, qual è la miglior sostanza spermicida e antivirale facilmente reperibile per un immediato utilizzo?
Il succo di limone, applicato localmente, è un potentissimo spermicida ed inattiva pressoché istantaneamente anche il virus dell'HIV. La sua azione spermicida era ben nota alle donne bizantine, che ne facevano un largo uso per le lavande vaginali.
Invece non ha alcun fondamento la convinzione che, in mancanza di meglio, la coca cola sterilizzi dopo un rapporto sessuale, ciò che pensano a torto molte ragazze.

Cosa devo pensare delle affermazioni che la carne di maiali magri (i cosiddetti "magroni") è perfettamente comparabile con quella bovina?
Fate un semplice esperimento: nutrite per un mese il vostro gatto o cane con carne bovina. Poi, il mese successivo, nutritelo con carne suina. Noterete che mentre nel primo mese il suo peso si mantiene stabile, dal secondo mese comincia costantemente ad aumentare fino ad arrivare all'obesità. A voi le conclusioni.
Esiste un farmaco che mi consente di "smaltire" le calorie dovute ad una occasionale eccessiva ingestione di grassi?
Esiste. E' prodotto dalla Multinazionale Roche e si chiama Alli. Il suo principio attivo è l'Orlistat, una sostanza che impedisce la digestione dei grassi, che vengono escreti con le feci. In passato era acquistabile solo con la ricetta medica, mentre ora è in libera vendita, essendone stata riconosciuta la completa innocuità. Due o tre compresse di Alli ingerite poco prima o poco dopo il pasto riducono del 50% l'assorbimento intestinale dei grassi, evitando che essi entrino nel sangue.
Qual è il miglior preparato per prevenire la caduta dei capelli?
La caduta dei capelli negli uomini ha un solo agente principale: l'ormone maschile (testosterone) che, prodotto in parte dalle gonadi, in parte dalle ghiandole surrenali, circola nel sangue in forma inattiva per attivarsi poi sugli organi-bersaglio: prostata, organi sessuali maschili, sistema pilifero. Purtroppo, uno dei tessuti bersaglio è la cute ricca di sistema pilifero. Nei capelli, il testosterone in forma attiva provoca lo strozzamento e atrofizzazione del bulbo, con conseguente caduta.
Propecia, della multinazionale Merck, è uno dei pochi rimedi realmente validi. Contiene finasteride, che inibisce una delle forme attive del testosterone, il diidrotestosterone. Nata originariamente come prodotto antiandrogeno per bloccare il progresso del cancro alla prostata, per il quale il testosterone è un potente fattore di sviluppo, a dosaggi più bassi è stato proposto per la cura dell'alopecia androgenica. Va assunto giornalmente per lunghi periodi per prevenire o arrestare la caduta.

Cosa fa realmente la caffeina al nostro cervello?

Non è vero che la caffeina "amplifica" l'attività cerebrale nel modo in cui tanti di noi pensano. La spiegazione del funzionamento della nostra droga preferita non è elementare quanto si crede comunemente. 

Primo punto: cosa non fa la caffeina.

La caffeina, da sola, non ci trasforma in automi superproduttivi, superveloci, superchiacchieroni. Se riusciamo a concentrare 6 ore di lavoro in 45 minuti o se dalle 8 alle 11 di mattina siamo le persone più affascinanti del mondo non è merito esclusivo di quel caffè americano che ci siamo scolati.
Ciò che la caffeina invece fa è spacciarsi per qualcos'altro. Nel cervello la caffeina è il sosia per autonomasia di una sostanza neurochimica chiamata adenosina. L'adenosina è prodotta in continuazione dall'attivazione dei neuroni, e più ne viene prodotta, più il sistema nervoso comincia ad arrancare. Il sistema nervoso monitora i livelli di adenosina attraverso i recettori, in particolare il recettore A1 che si trova nel cervello e nel resto del corpo. A mano a mano che i recettori intercettano l'adenosina, il conto dell'adenosina sale, finché il sistema nervoso induce il sonno per riportarlo a zero.

La straordinaria proprietà della caffeina è quella di essere simile per forma e dimensioni all'adenosina e di legarsi ai recettori senza però attivarli. A questo punto i recettori sono di fatto bloccati dalla caffeina (in termini clinici, la caffeina è un'antagonista del recettore A1 dell'adenosina). 

L'importanza di questo fenomeno non sta solo nel fatto che bloccando i recettori la caffeina sabota il sistema di monitoraggio dei livelli di adenosina da parte del sistema nervoso, ma anche nelle altre sostanze che entrano in gioco nel frattempo. Ora che il livello di adenosina registrato è sotto controllo, la dopamina e il glutammato, due neurotrasmettitori a effetto stimolante autoprodotti dal cervello, possono più liberamente svolgere la loro azione eccitatoria, ed è a loro che si deve l'effetto di un triplo mocaccino con latte scremato. 

In altre parole, non è la caffeina a stimolare, ma piuttosto la caffeina tiene le porte bloccate mentre i veri festaioli del cervello si dedicano alla loro attività preferita. 

Come sa ogni buon bevitore di caffè, col tempo l'effetto stimolante della caffeina diminuisce. Per ottenere lo stesso livello di stimolazione da parte dei propri neurotrasmettitori eccitatori ne occorre un quantitativo sempre maggiore: si tratta di quell'odioso fenomeno noto come «assuefazione». 

A quanto pare la ragione per cui bere caffè o tè al mattino è diventato un rito è che la caffeina contribuisce a combattere la sonnolenza che ci resta addosso dopo una notte trascorsa a riportare a zero i livelli di adenosina. E questa è una cosa che la nostra droga legale preferita sembra saper fare molto bene. 

Ciò che non è brava a fare, anche se ci farebbe molto comodo che lo fosse, è mantenerci attivi e scoppiettanti nonostante il sonno arretrato. Per un po' si ha l'impressione che la caffeina possa combattere gli effetti della privazione del sonno, ma l'effetto dura poco: alla fine è il sistema nervoso ad avere la meglio. 

Ovviamente gli effetti della caffeina dipendono da molte variabili, fra cui costituzione fisica, peso, età. A qualcuno basterà una tazza per restare sveglio e pimpante, a qualcun altro ne occorreranno tre. E, come accennato prima, l'assuefazione alla caffeina è una variabile fondamentale, qualunque sia il modo in cui ci piace assumere la nostra droga più usata. 

Dunque, nel caso voleste perdere il vizio di bere caffè, quanto ci vorrà per superare la fase di astinenza? Dipende da quanta caffeina assumete di solito, anche se per il bevitore medio di due-tre tazze di caffè quotidiani c'è da aspettarsi una decina di giorni di sintomi come mal di testa, stanchezza, e una generica voglia di sbraitare in faccia a chiunque. 

Perché è sconsigliabilissimo acquistare occhiali da sole di bassa qualità o, peggio ancora, da un venditore abusivo?
Quando si indossano occhiali la pupilla si dilata per far entrare più luce, col rischio, soprattutto d'estate, di assorbire una dose nociva di ultravioletti. Se la lente è di buona marca è in grado di filtrare gli ultravioletti, mentre se è di marca scadente, l'occhio potrebbe risultare danneggiato da questa esposizione.
Il glutine: un nemico per la nostra salute?
Negli ultimi anni il glutine è stata una delle sostanze nutritive più discusse, anche se di recente dalla discussione si sta piuttosto scivolando verso l'allarme alimentare vero e proprio. Ogni volta che nell' opinione pubblica si diffonde il panico non posso fare a meno di domandarmi se davvero siamo informati su ciò che scatena il nostro terrore. 

La ricerca ci sta svelando particolari molto interessanti sugli effetti del glutine sul cervello (o sugli effetti che non ha) e se è opportuno o meno che la folla dei consumatori di glutine (cioè chiunque non sia stato dichiarato intollerante al glutine) abbia di che preoccuparsi. 

Prima di affrontare tali questioni, vorrei discutere però di un aspetto fondamentale: che cos'è il glutine e perché entra a far parte della nostra alimentazione? 

Il glutine è una proteina contenuta nel grano, nell'orzo e nella segale (nella dieta degli americani 

l'attenzione si concentra soprattutto sul glutine del grano). Dal latino gluten («colla», «materia vischiosa»), il glutine è la sostanza che dà elasticità e consistenza agli impasti e in tutto il mondo è utilizzato come sostituto della carne (lo si potrebbe considerare la versione frumentaria del tofu). Poiché permette di aggiungere proteine a basso costo a qualunque alimento ne sia sprovvisto e in più migliora la consistenza e la masticabilità dei cibi, il glutine è diventato un additivo fondamentale. È presente in molti più alimenti di quanti non si pensi e lo si utilizza comunemente anche nei medicinali, nelle vitamine e nelle colle. 

Ma perché questa proteina estratta dal frumento è causa di tante preoccupazioni? 

Iniziamo da ciò che sappiamo con certezza. 

L'organismo di una percentuale relativamente ampia della popolazione è sensibile al glutine, fatto che comporta sgradevoli conseguenze a livello digestivo. Non c'è bisogno di scendere nei particolari in questo contesto, ma se una persona intollerante al glutine mangia qualcosa che appartenga alla gamma del pane, dei cracker e dei biscotti passerà una nottataccia. Non si conosce il numero esatto degli individui che rientrano in questa categoria, ma secondo certe stime nei soli Stati Uniti ammonterebbe a oltre 20 milioni. 

Poiché la nostra dieta è piena di alimenti che possono provocare problemi digestivi (grassi, oli, latticini ecc.), sono in parecchi a ignorare di essere intolleranti al glutine. Oltretutto, l'intolleranza al glutine può presentarsi in forma più o meno grave, il che rende ancora più difficile poter risalire alla causa esatta dei crampi addominali e degli altri sintomi associati. 

Una percentuale più ridotta della popolazione è affetta da una forma genetica e più grave di intolleranza al glutine nota come morbo celiaco o celiachia, in cui l'organismo reagisce all'esposizione al glutine con l'infiammazione dell'intestino tenue. Si tratta di una patologia autoimmune che può sfociare in danni permanenti all'intestino e in tutta una serie di altre problematiche; sfortunatamente, l'unico rimedio consiste nell'astensione totale dagli alimenti contenenti glutine, cosa non facile a farsi. È probabile che 2,5 milioni di americani soffrano di celiachia, anche se alla maggior parte di loro non è stata ancora diagnosticata: questo perché in genere passano anni prima di potersene accorgere. 

Dal momento che nei celiaci il glutine danneggia l'intestino tenue, provocando carenze nutrizionali, le ricerche hanno rilevato che molte parti del corpo possono risentirne, cervello compreso: 

ed è logico che sia così, dato che l'assorbimento delle sostanze nutritive avviene in gran parte proprio nell'intestino tenue. Se al cervello non arriva una quantità sufficiente di vitamine B6 e B12, per esempio, probabilmente si avrà una sensazione di mente annebbiata, come riportano sovente i malati di celiachia. 

Nei pazienti celiaci gli studi hanno collegato l'esposizione al glutine a una più elevata incidenza di emicrania, danni cerebrali, epilessia, demenza e disturbi dell'apprendimento. Le conseguenze sono particolarmente serie nei bambini, anche se le ricerche evidenziano problemi neurologici in quasi tutte le fasce di età. Secondo il Center for Peripheral Neuropathy, circa il 10% dei pazienti celiaci sviluppa problemi neurologici. 

Se sui fatti esposti fin qui non vi sono dubbi, da questo punto in poi le acque dell' evidenza scientifica si fanno più torbide. 

L'interrogativo è se il glutine possa indurre sintomi a livello neurologico anche nei non celiaci. Secondo alcuni scienziati, chiunque abbia un'intolleranza al glutine, di qualunque grado essa sia, rischia ogni volta che va a fare la spesa al supermercato. Altri (come per esempio la Gluten Free Society) sostengono che il glutine sia potenzialmente una neurotossina che chiunque abbia un'ipersensibilità al glutine dovrebbe eliminare il prima possibile dalla propria dispensa. 

Le ricerche su cui si fondano queste posizioni non sono assolutamente incontrovertibili. In quella partita a ping pong che sono le ricerche nel campo della scienza nutrizionale («il mio studio è più attendibile del tuo») si è giunti a conclusioni sufficienti a supportare posizioni sia moderate sia estremistiche riguardo all'intolleranza al glutine, senza però mai averne trovata una definitiva che inchiodi una volta per sempre la proteina del grano alla sua croce. 

Ciò che lascia perplessi nella questione del glutine è in parte il fatto che nessuno sa dire con sicurezza quanti individui rientrino nella sfera dell'intolleranza a questa sostanza, e questo, a livello planetario, fa del glutine un facile bersaglio dell'opinione pubblica generale. 

Ecco, per esempio, alcune patologie legate al consumo di glutine così come sono elencate sul sito web della Gluten Free Society: 

- Reflusso gastroesofageo o bruciori di stomaco 

- Anemia 

- Malattie autoimmuni (incluse le tiroiditi autoimmuni, l'artrite reumatoide e il diabete di tipo I) 

- Depressione 

- Emicrania 

- Decalcificazione ossea (comprese osteoporosi e osteopenia) 

- Sindrome dell'intestino irritabile 

- Sindrome di affaticamento cronico 

- Gas intestinali e meteorismo 

- Inspiegabili episodi di vertigini o ronzii alle orecchie 

- Eruzioni cutanee (fra cui dermatite erpetiforme, eczema e psoriasi) 

- Infertilità inspiegabile 

Soffrite di uno o più di questi disturbi? La colpa potrebbe essere del glutine? Forse sì, forse no, anche se con un ventaglio di patologie così ampio sembra quasi certo che possiate essere intolleranti al glutine senza saperlo, no? 

Ed è proprio questo il problema con il vortice di panico alimentare che ruota intorno al glutine: in pratica non esistono parametri per identificare che cosa è causato dal presunto colpevole e cosa no. 

E cosa accade quando un'interpretazione troppo ampia incontra la confusione dell'opinione pubblica? Che si scatenano gli interessi commerciali. E così ecco che le diete «senza glutine», o gluten-free, vengono proposte come la panacea per ogni cosa, dalle malattie della pelle all' obesità. Negli Stati Uniti una star della TV, Elizabeth Hasselbeck, ha costruito uno strepitoso successo editoriale sulla promozione dello stile di vita «G-free». E non si può dire che sia la sola: su Amazon si trova un'offerta di 4000 libri sull'alimentazione gluten-free. 

La maggior parte di questi libri contiene informazioni attestate e attendibili. Tuttavia, la magica forza commerciale che alimenta il loro successo non necessariamente si fonda sulle evidenze scientifiche più assodate di cui disponiamo. Ovviamente, non è indispensabile che questi libri abbiano un fondamento scientifico: una volta che il tornado del marketing si è messo in moto, a che serve parlare di evidenze scientifiche quando c'è da vendere quanti più libri e quanti più prodotti dietetici possibile? 

A ogni modo, ecco una rassegna delle evidenze scientifiche di cui finora disponiamo: 

Esistono ampie prove che una certa percentuale della popolazione possa soffrire di gravi problemi di salute a causa dell' esposizione al glutine? Sì, assolutamente sì. Per chi non appartiene a questa categoria di individui, tali prove giustificano il fatto di buttare tutti gli alimenti contenenti glutine che abbiamo in casa e darsi a uno stile di vita gluten-free? No, probabilmente no. 

Mi sento inoltre di concludere che vale la pena tenere d'occhio i risultati delle ultime ricerche sugli effetti del glutine sull' organismo e sul cervello. Credo che la storia non finisca qui e che nei prossimi tre-cinque anni si potrebbe avere un nuovo quadro d'insieme tale da giustificare un punto di vista differente sulla questione. Ma, fino a quel momento, non lasciatevi troppo convincere dal battage del marketing. 

Il dibattito sull'olio di pesce: medicina per il cervello o costoso placebo?
Se si confrontano i dati sulla salute mentale relativi al Giappone con quelli della grande maggioranza degli altri Paesi sviluppati si nota un fatto caratteristico e lampante: il Giappone ha uno dei tassi di disturbo bipolare più bassi del mondo civilizzato, il più basso in assoluto fra i Paesi ad alto reddito. 

In Giappone il tasso di incidenza del disturbo bipolare nel corso della vita di un individuo è dello 0,07%, pari a una frazione di quello degli Stati Uniti (che vantano il triste primato mondiale del tasso di bipolarismo fra la popolazione: 4,4%). In effetti, con la rilevante eccezione del Giappone, sono i Paesi a più alto reddito quelli a registrare i più elevati tassi di malattia bipolare. 

Come si spiega questo fatto? Se si analizzano le differenze nello stile di vita dei giapponesi con quello degli abitanti delle altre nazioni più ricche, il Giappone non si guadagna dei gran voti in quanto a stress e a equilibrio fra lavoro e vita privata: in genere i giapponesi lavorano molte ore al giorno e la cultura aziendalistica diffusa in quel Paese fa sì che sugli impiegati agiscano forti pressioni che inducono alla massima produttività; in questo senso il Giappone assomiglia molto agli Stati Uniti e alle altre nazioni sviluppate; anzi, forse sotto certi aspetti se la cava persino peggio. 

La grande differenza sta nel regime alimentare. 

Un giapponese in media consuma circa 70 kg di pesce all'anno (ovvero 230 g al giorno). Nel complesso, i giapponesi occupano il 12% del consumo mondiale di pesce, pur costituendo solo il 2% della popolazione del pianeta. A confronto, in media un americano consuma poco più di 7 kg all'anno fra pesce e molluschi. 

La conseguenza di un consumo così massiccio di pesce è che il cervello dei giapponesi in media contiene livelli di acidi Omega-3 molto più elevati rispetto alla media americana (o alla media di qualunque altra popolazione, fatta eccezione forse per quella cinese, il cui consumo annuo di pesce si avvicina a quello dei vicini del Sol Levante). 

Sulla carta la correlazione fra un forte consumo di pesce e una bassa incidenza di disturbi bipolari è molto stretta. Il cervello è composto in gran parte da acidi grassi essenziali e una carenza di tali sostanze potrebbe avere un ruolo fondamentale nell'insorgenza di malattie mentali. In teoria mangiare molto pesce, o integrare l'alimentazione con olio di pesce, che è ricco dei grassi acidi essenziali di cui ha bisogno il cervello, può servire a correggere la carenza nutrizionale di questi elementi e a migliorare la salute mentale. Secondo alcuni studi tali benefici non riguardano solo i disturbi bipolari, ma anche la depressione e la sindrome da deficit di attenzione. 

Le conseguenze economiche dei risultati a cui sono giunti gli scienziati è che l'olio di pesce e gli Omega-3 sono tra i più richiesti fra gli integratori alimentari in commercio. Gli americani spendono circa 15 miliardi di dollari all' anno in integra tori di Omega-3 (a cui vanno ad aggiungersi gli altri integratori che si dice facciano bene al cervello, come l'iperico). 

Sono soldi spesi bene? Dipende dalle fonti a cui fate capo e da quanto vi disturba la presenza di qualche grossa lacuna negli studi scientifici quando si tratta di spiegare perché gli Omega-3 farebbero bene al cervello. 

Nell'ultimo decennio almeno 20 ricerche hanno evidenziato un legame positivo fra il consumo di integra tori di Omega-3 e una migliore salute mentale. Nell'ottobre del 2008 in «Archives of Psychiatric Nursing» è stato pubblicato un resoconto sistematico sulle proprietà terapeutiche degli Omega-j nei casi di disturbo bipolare. Raccogliendo dati da vari studi condotti con grande oculatezza, gli autori dell'articolo hanno concluso che esistono prove che gli acidi grassi contenuti nell'olio di pesce possano ridurre i sintomi del bipolarismo. 

Uno studio recente suggerisce che l'olio di pesce possa anche ridurre l'incidenza della psicosi nell'adolescenza. Nel corso della ricerca gli adolescenti presi in esame sono stati sottoposti a 12 settimane di somministrazione di integratori a base di Omega-3, e il risultato è stato che l'assunzione di olio di pesce quasi eguagliava i risultati di una terapia farmacologica antipsicotica. In questo come negli studi precedenti, i ricercatori sono stati attenti a sottolineare che non si conoscono con precisione le ragioni dell'effetto benefico di queste sostanze, ma che semplicemente per certi individui funzionano. 

Ma quanto olio di pesce occorre per ottenere tali benefici? Secondo gli Istituti Nazionali di Sanità americani (NIH), nella maggioranza delle ricerche condotte sono stati utilizzati quantitativi di acido eicosapentaenoico (EPA) e acido docosaesaenoico (DHA) compresi fra 300 e 3000 mg. 

Gli studi evidenziano che nel disturbo bipolare DHA ed EPA sono efficaci solo se usati in combinazione. Quando siete in un negozio che vende integra tori alimentari, leggete le etichette e vedete le percentuali di DHA ed EPA contenute nei prodotti: teoricamente, più alte sono meglio è. 

L'importante precisazione da fare riguardo ai risultati di queste e altre ricerche è che se è vero che studi ben condotti hanno evidenziato l'esistenza di una qualche correlazione, non abbiamo ancora la prova definitiva che l'olio di pesce sia quel favoloso elisir per il cervello che i produttori di integratori vogliono farci credere. Tutto ciò che possiamo dire è che sì, in effetti, sembra che gli Omega-3 migliorino i sintomi in alcuni individui affetti da disordini mentali, soprattutto in chi soffre di disturbo bipolare e negli adolescenti psicotici. 

Tuttavia, ogni studio sull'utilizzo degli Omega-3 per il trattamento dei disturbi mentali è accompagnato dall'invito a non attribuire troppa importanza a questi risultati, perché di fatto non ne sappiamo ancora abbastanza da poter fare dichiarazioni sperticate a favore dell'utilizzo in dosi massicce degli Omega-3. Alcuni studi condotti di recente sollevano dubbi sull'utilità, in generale, del ricorso agli integratori alimentari. 

Detto questo, disponiamo di prove più consistenti sul fatto che integrare gli acidi grassi Omega-3 abbia effetti benefici sul sistema cardiovascolare, soprattutto perché riducono i livelli dei trigliceridi nel sangue. 

Zucchero  e cervello.
Sovralimentazione, difficoltà di memorizzazione, disturbi dell'apprendimento, depressione: sono tutti fenomeni correlati, secondo studi recenti, al consumo eccessivo di zuccheri. I legami scoperti indicano tutti un problema che solo ora cominciamo a comprendere: quali conseguenze comporti la cronica assunzione di zuccheri aggiunti per il nostro cervello. 

Secondo il Dipartimento Statunitense dell' Agricoltura (USDA), annualmente un americano consuma in media oltre 70 kg di zuccheri aggiunti, il che equivale a tre scaffali di supermercato con sopra 20-25 confezioni di zucchero da un chilo. Se vi sembra incredibile, probabilmente è perché lo zucchero è talmente onnipresente nella nostra alimentazione che la maggior parte di noi nemmeno si accorge di consumarne cosi tanto. I CDC (Centers for Disease and Control, il principale organismo di controllo della sanità pubblica degli Stati Uniti) calcolano il consumo in 27,5 cucchiaini da tè pro capite al giorno, equivalenti a 440 calorie: quasi un quarto di una tipica dieta giornaliera da 2000 calorie. 

La parole chiave in tutte queste statistiche è «aggiunti». Con un'alimentazione sana si avrebbe un significativo apporto di zuccheri di provenienza naturale (come quelli contenuti nella frutta e nei cereali, per esempio), ma il vero problema è il consumo cronico di un quantitativo assai maggiore di zuccheri aggiunti che provengono dai cibi trasformati dall'industria alimentare. 

È bene mettere in chiaro questo fatto, perché il nostro cervello per funzionare ha bisogno ogni giorno di un certo quantitativo di zuccheri. I neuroni richiedono un' energia doppia rispetto a tutte le altre cellule dell'organismo, che significa più o meno il 10 del nostro fabbisogno energetico quotidiano. Tale energia è ricavata dal glucosio ematico, lo zucchero circolante nel sangue, il combustibile del nostro cervello. Se lo zucchero non è nemico del cervello, lo zucchero aggiunto, invece, lo è eccome. 

Gli studi scientifici indicano che una dieta ricca di zuccheri aggiunti riduce la produzione di una proteina del cervello nota come fattore neurotrofico cerebrale (BDNF). Senza il BDNF il cervello non può formare nuovi ricordi e abbiamo forti difficoltà ad apprendere (e a ricordare). Chi ha un metabolismo glucidico compromesso, come i diabetici e chi è in fase di pre-diabete, presenta livelli particolarmente bassi di BDNF e, al diminuire del BDNF, il sistema metabolico di controllo dell'utilizzo degli zuccheri rallenta ulteriormente. Detto in altre parole, l'assunzione cronica di zuccheri aggiunti induce una riduzione del BDNF, e l'abbassamento dei livelli di questa sostanza neurochimica con tribuisce all' insulinoresistenza, che è il preludio del diabete di tipo 2 e della sindrome metabolica, i quali alla fine sfociano in tutta un'altra serie di patologie. Una volta accaduto questo, il nostro cervello e il nostro organismo sono entrati in un circolo vizioso distruttivo dal quale è difficile, se non impossibile, tornare indietro. 

Gli scienziati hanno inoltre trovato una correlazione fra bassi livelli di BDNF e depressione e demenza. È possibile che i bassi livelli di BDNF alla fine si rivelino essere la pistola fumante in queste e in altre patologie, come l'Alzheimer, che negli studi epidemiologici tendono a comparire in cluster. Sulla questione sono in corso altri studi, ma ciò che sembra comunque evidente è che un ridotto livello di BDNF rappresenta un fattore negativo per il nostro cervello, e che uno dei maggiori responsabili dell'inibizione di questa sostanza è il consumo abituale di zuccheri. 

Altre ricerche si sono focalizzate sul ruolo degli zuccheri nella sovralimentazione. A livello intuitivo si sa che esiste un legame tra zuccheri e obesità, ma la ragione precisa di questo legame è stata compresa esaustivamente solo di recente. Gli studi hanno evidenziato che il consumo cronico di zuccheri aggiunti inibisce il meccanismo cerebrale che regola la sazietà, il quale consiste nel ridurre l'attività anoressizzante del sistema ossitocinergico, che è quel sistema che ci dà il segnale di stop per impedirci di abbuffarci troppo. Quando le cellule del cervello che producono ossitocina sono indebolite da un consumo eccessivo di zuccheri, il «semaforo» non funziona più correttamente ed ecco che si comincia a chiedere un secondo e un terzo piatto e a spiluccare dal frigo a mezzanotte. 

Ciò che emerge con forza da questi e da altri studi è che la maggior parte di noi si sta facendo del male con alimenti industriali arricchiti di zuccheri aggiunti, e i primi danni riguardano il cervello. Vista sotto questa luce, l'assunzione abituale di zuccheri aggiunti non è un problema meno grave del fumo o dell'alcolismo. E la verità più scomoda è che forse questi sono solo i primi effetti evidenti di cosa ci sta facendo questa continua valanga di zuccheri. 

Un nuovo e insospettabile alleato del nostro cervello: la gomma da masticare.
Credereste mai che mentre siete in fila alla cassa del supermercato siete solo a poche decine di centimetri di distanza da un potente catalizzatore neurochimico che costa meno di una compressa di antidepressivo? 

Ma si, il chewing gum, la magnifica, succulenta gomma da masticare che tiene attive le nostre mandibole, rappresenta un improbabile oggetto di studio delle scienze cognitive che dimostra invece di possedere qualità che nemmeno William Wrigley Jr., storico magnate americano che fondò le sue fortune sull'industria della masticata gommosa, avrebbe mai sospettato. 

Sono stati studiati gli effetti benefici della gomma da masticare sulla memoria, sull'attenzione, sui disturbi ansiosi, sulla riduzione dell'appetito, sull'umore e sull'apprendimento. Fra le caratteristiche del chewing gum che sono state analizzate vi sono, fra le altre, sapore, densità e consistenza. 

Tali studi sono stati ispirati dall'intuizione che la gomma da masticare potesse aumentare l'afflusso ematico al cervello, e che questo si esplicasse in altri importanti effetti. Alcune ricerche, come quella condotta dall'Università di Cardiff, sono consistite in un'analisi generale delle varie potenzialità della gomma da masticare sotto vari aspetti: apprendimento, umore, memoria e intelligenza. I risultati hanno evidenziato che durante la masticazione di una gomma si ha un miglioramento sia dell'attenzione sia delle performance intellettive, mentre nessun effetto significativo si registra sulla memoria. 

Altri studi concludono, invece, che il chewing gum sembra migliorare solamente alcuni aspetti della performance mnestica, soprattutto la capacità di ricordare parole nell'immediato o a distanza di tempo, senza influire sugli altri. 

Da uno studio particolarmente interessante condotto nel 2011 è emerso che masticare una gomma prima di sottoporsi a un test migliora la prestazione, mentre invece masticarla durante il test non dà miglioramenti apprezzabili. Forse questo si spiega con il fatto che masticare un chewing gum potrebbe «scaldare» il cervello, metterlo in azione, fenomeno per cui alcuni ricercatori hanno trovato l'espressione «arousal indotto dalla masticazione». In effetti, masticare una gomma per zo minuti equivale a un blando esercizio fisico nel senso di favorire un maggiore afflusso di sangue al cervello. A quanto pare, continuare a masticare dopo questo periodo di «riscaldamento» richiede un eccessivo sforzo per i muscoli del viso e questo dispendio energetico annulla i benefici fin lì prodotti. 

Le ricerche hanno inoltre dimostrato che la gomma da masticare è un efficace antistress, per quanto i motivi di questo suo effetto ansiolitico non siano per niente chiari. Da uno studio del 2009, per esempio, è emerso che secondo i test di laboratorio masticare un chewing gum provocava un abbassamento dei livelli di cortisolo, sostanza comunemente definita come l'«ormone dello stress», e una riduzione generale dell'ansia. 

Dunque, potrebbe essere vero che gli antidepressivi prescritti dai medici hanno un concorrente molto più a buon mercato in questi cubetti avvolti di carta stagnola che aspettano solo di essere masticati. Alcuni studi scientifici, uno dei quali condotto a Tokio, suggeriscono che masticare a lungo una gomma attiverebbe una porzione del cervello (la parte ventrale della corteccia prefrontale) che a sua volta scatena una serie di effetti che inducono una minore percezione di sentimenti depressivi. In effetti sembra che masticare gomme induca una generica soppressione delle «risposte nocicettive» (espressione del gergo scientifico che più o meno si potrebbe tradurre come «dolore avvertito a livello cerebrale»). 

Certo, le ragioni di questo fenomeno sono ferme al piano delle ipotesi, ma non si può ignorare che un gran numero di studi evidenzi i benefici della masticazione dei chewing gum. Sebbene ancora non si comprenda bene perché faccia bene al cervello, poche attività sono tanto semplici, economiche e poco rischiose quanto mettersi in bocca una cicca e farsi una bella masticata. 

Un'aspirina al giorno toglie il cardiologo di torno… e riduce della metà il rischio di tumori ereditari.

Una ricerca pubblicata sulla prestigiosa rivista medica «The Lancet» sostiene che assumere regolarmente una dose di aspirina non solo eviterebbe le patologie cardiache, ma ridurrebbe anche della metà il rischio di sviluppare un tumore del tipo familiare. 

Lo studio, che ha monitorato 1000 pazienti in 16 Paesi per più di quattro anni, è stato condotto da ricercatori di due università britanniche, la Queen's e la Newcastle University, e si è concentrato principalmente su persone affette da sindrome di Lynch, un'alterazione genetica ereditaria che provoca l'insorgere del cancro agendo sui geni che sono responsabili dell'individuazione e della riparazione del DNA danneggiato. 

Il 50% circa degli individui affetti da sindrome di Lynch sviluppa il cancro, e si stima che su 100 casi di tumore al colon tre siano causati da questa sindrome. Ogni anno nel mondo più di 600.000 persone muoiono di cancro del colon-retto, che negli Stati Uniti è la seconda causa di morte sia per gli uomini sia per le donne. 

La ricerca ha preso in esame tutti i tipi di tumore correlati alla sindrome (fra cui quello al colon, al retto, allo stomaco e dell'endometrio), evidenziando che quasi il 30% dei pazienti che non assumeva aspirina (bensì un placebo a base d'amido) aveva sviluppato il cancro, a fronte del 15% di quelli che assumevano l'aspirina ogni giorno. Nel caso del tumore del colon-retto, la riduzione dell' incidenza era del 63%. 

Fatto interessante è che chi aveva assunto aspirina sviluppava polipi in percentuale analoga rispetto a chi aveva assunto il placebo. I polipi sono delle crescite anormali di tessuto che si originano dalle mucose dell'intestino e che sovente vengono identificate come strutture capaci di evolvere in formazioni tumorali. La differenza rilevata nei pazienti che assumevano aspirina è che i loro polipi non evolvevano verso la forma tumorale, dal che si è ipotizzato che l'aspirina potrebbe essere in grado di indurre le cellule precancerose all'autodistruzione prima che degenerino verso il cancro. 

Vale la pena notare un paio di cose riguardo a questa ricerca. 

La prima è che, diversamente dalla dose giornaliera di 80 mg di aspirina raccomandata ai pazienti a rischio di patologia cardiaca, in questo caso i pazienti ne assumevano 600 mg al giorno (in due compresse da 300 mg): si tratta di una dose molto elevata, che aumenta il rischio che insorgano altre problematiche collegate al deterioramento dei tessuti gastrici, come le ulcere, e complicanze emorragiche. L'aspirina ha la capacità di fluidificare il sangue, il che fa di questa sostanza un efficace antiaggregante. Il lato negativo di questa sua caratteristica benefica è che un quantitativo eccessivo di aspirina può impedire la coagulazione del sangue quando questa sarebbe provvidenziale, aumentando il rischio di emorragie interne in seguito a un incidente o nel corso di un intervento chirurgico. 

Seconda cosa: bisognerebbe ricordare che fra gli sponsor di questa ricerca c'era là Bayer. Il che non è una novità, perché la Bayer finanzia la ricerca sul cancro da molti anni come parte dell'esplicita missione aziendale mirata a scoprire farmaci antitumorali. 

Già altri studi osservazionali condotti in passato avevano suggerito che l'aspirina potrebbe essere un valido strumento contro il cancro, ma quello citato è il primo studio randomizzato che ha verificato direttamente - con esiti positivi - tale ipotesi. 

Un trucco per ingannare il cervello e perdere peso .

Possibile che per dimagrire basti pranzare a zuppa e cracker qualche giorno alla settimana? 

E quanto suggerisce una ricerca condotta da un team di scienziati della Cornell University, ma il motivo non è quello che sembrerebbe di primo acchito. 

Lo studio ha monitorato l'alimentazione di 17 volontari che per una settimana hanno pranzato a buffet rimpinzandosi a loro piacimento. Nelle due settimane successive la metà di loro è passata a pranzare con un cibo a porzione controllata fra sei disponibili in commercio (zuppa, chili di carne, pasta in scatola), mentre durante gli altri pasti, snack e merende comprese, i soggetti potevano mangiare a volontà. Nelle ultime due settimane dello studio a questo regime alimentare si è adattata anche la restante metà dei soggetti monitorati. 

A fine esperimento è emerso che nutrendosi di porzioni controllate a pranzo, ogni volontario assumeva 250 calorie in meno al giorno, perdendo in media 0,5 kg di peso. 

Ciò sembrerebbe spiegarsi con il fatto che, mangiando porzioni più piccole a pranzo, i volontari avrebbero assunto meno calorie. Tutto qua. Ma le cose non sono lineari come sembrano. La ragione del minore introito di calorie e del dimagrimento consiste piuttosto nel fatto che mangiare porzioni controllate di cibo a pranzo non li aveva indotti a compensare con l'assunzione di più calorie durante il resto della giornata: un risultato che contraddice le opinioni comuni sulle diete. 

Come spiegano questo fatto i ricercatori? Secondo gli scienziati della Cornell il nostro cervello non è dotato di un efficace meccanismo in grado di valutare le piccole variazioni nella quantità di calorie assunte. Se più volte nel corso della settimana si mette in atto una minima riduzione dell'introito calorico, il meccanismo di sovracompensazione non scatterà, e nel complesso questo fatto può tradursi in una perdita di peso significativa. I volontari di questo studio, seguendo questo semplice regime alimentare, in un anno perderebbero almeno una decina di chili. 

Certo, lo studio menzionato è molto limitato e per confermarne le conclusioni non sarebbe male condurne altri con un numero maggiore di volontari, ma c'è da dire comunque che i risultati sono promettenti. E badate bene che per seguire un regime alimentare a porzioni controllate non occorrono alimenti costosi o diete liquide che lasciano lo stomaco gorgogliante, né ingurgitare un quantitativo di proteine tale da far costipare un cavallo: i cibi pronti delle marche comunemente in commercio vanno più che bene. 

Grassi finti, rotoli di «ciccia» veri.

Quando si tratta di diete, cercare di ingannare il cervello offrendogli dei surrogati non è una buona idea. Da uno studio sugli effetti dei sostituti dei grassi emerge che i grassi artificiali non sono solamente una scelta poco felice dal punto di vista alimentare, ma possono addirittura farci aumentare ulteriormente di peso. 

Nell'ambito della ricerca sono stati utilizzati dei ratti suddivisi in due gruppi, dei quali uno alimentato con mangime ad alto contenuto e l'altro a basso contenuto di grassi. La metà di ognuno dei due gruppi riceveva inoltre delle patatine Pringles, cibo ricco sia di grassi sia di calorie; i restanti animali di entrambi i gruppi potevano mangiare Pringles, molto caloriche, in certi giorni e patatine della stessa marca ma versione light (a basso contenuto di calorie) negli altri giorni. Le Pringles Light contengono olestra, un sostituto sintetico dei grassi che ha zero calorie e che non viene digerito dall' organismo umano. 

Fra i ratti tenuti a un regime alimentare ricco di grassi, quelli a cui venivano offerte entrambe le tipologie di patatine si ingozzavano di più, ingrassavano di più e sviluppavano più tessuto adiposo rispetto ai ratti che si nutrivano solo delle patatine ad alto contenuto di grassi. Non riuscivano a perdere peso nemmeno una volta eliminate le patatine dalla loro dieta. 

Questo fenomeno si spiega con il fatto che il cervello, pur essendo un organo straordinario, è soggetto a essere ingannato. I grassi artificiali stimolano risposte biologiche molto simili a quelle stimolate dai grassi «veri», fra le quali aumento della salivazione, reazioni a livello ormonale e modifiche nel metabolismo: insomma, il cervello prepara l'organismo a un enorme introito di calorie. Se però queste calorie non arrivano, il cervello va - per così dire - nel panico, e passa subito alla modalità di inedia accelerando la conversione delle calorie in adipe. 

Nel passato altre ricerche hanno evidenziato come un simile effetto sia innescato anche dai dolcificanti artificiali. Il sapore del dolcificante segnala al cervello che l'organismo sta per assumere un grosso quantitativo di calorie, ma quando queste non arrivano il processo di accumulazione dell' adipe subisce un' accelerata. 

Certamente va concesso che questi studi sono stati condotti sui ratti, e non si può non ammettere che esistano delle differenze fra il nostro metabolismo e quello dei roditori. C'è da dire, tuttavia, che a livello biologico le risposte dell' organismo nel ratto e nell'umano sono sorprendentemente simili, ed esse ci forniscono quantomeno un forte indizio che anche in noi si possa verificare lo stesso tipo di reazione quando ingeriamo grassi e zuccheri in forma surrogata. 

Considerato quanto sono aumentati i consumi dei sostituti dei grassi e degli zuccheri negli ultimi decenni, e la ricca documentazione che attesta nel medesimo periodo un aumento dei casi di obesità, si tratta di una correlazione su cui vale la pena indagare. 

La soluzione la conosciamo già: mangiare alimenti naturalmente poveri di grassi e di calorie ed evitare i sostituti artificiali. Il nostro cervello ci ripagherà evitando di aggiungere altri indesiderati strati di adipe al nostro girovita. 

Non riesci a dimagrire? Forse è tutta colpa del cervello .

«Neurogenesi»: magnifica parola che significa che il nostro cervello continua a produrre nuovi neuroni per tutta la vita. 

Fino a non molto tempo fa si riteneva che il cervello fosse una massa statica di tessuto che dopo una precoce «potatura» nei primi anni di vita, smette definitivamente di crescere. Poi, col passare degli anni, la ricerca neuroscientifica ha scoperto due aree dell'encefalo in cui è stata dimostrata attività neurogenica: l'ippocampo, connesso alla formazione della memoria, e il bulbo olfattivo, da cui dipende il senso dell'odorato. 

Ebbene, un nuovo studio ha evidenziato che - perlo meno nei topi - esiste una terza area del cervello che dà segnali positivi di un'attività neurogenica: si tratta dell'ipotalamo, dal quale dipendono la temperatura corporea, il metabolismo, il sonno, la fame, la sete e altre funzioni fondamentali. 

Questa particolare forma di neurogenesi, tuttavia, porta con sé anche delle notizie non proprio esaltanti. 

Alcuni ricercatori del Dipartimento di Neuroscienze della School of Medicine della Johns Hopkins University hanno iniettato nei ratti delle sostanze che vengono inglobate nelle cellule che si duplicano. In questo modo gli scienziati si sono accorti di una rapida proliferazione di alcune cellule dell'ipotalamo chiamate taniciti; prove successive hanno poi dimostrato che quelli generati dai taniciti sono nello specifico neuroni e non altri tipi di cellule. 

A questo punto, volendo capire a cosa servono, i ricercatori hanno studiato le nuove cellule generate dall'ipotalamo in cavie che fin dalla nascita erano state sottoposte a un regime alimentare molto ricco di grassi. Poiché l'ipotalamo è associato alla fame e al metabolismo, l'équipe di studiosi aveva ipotizzato che quei neuroni potessero essere legati all'aumento del peso. Alla fine è emerso che è proprio così. 

In giovane età i topi alimentati secondo un regime ricco di grassi non evidenziavano differenze nella neurogenesi rispetto ai giovani topi sottoposti a una dieta normale. In età adulta, tuttavia, nei topi sottoposti a dieta ipercalorica si registrava una neurogenesi quattro volte più elevata rispetto a quella dei topi normali: ingrassavano molto di più e avevano una massa grassa corporea molto più elevata. 

Per essere davvero sicuri che l'aumento di peso dipendesse dai nuovi neuroni, con l'uso mirato di raggi X i ricercatori hanno provveduto a uccidere i neuroni incriminati in alcuni esemplari di roditore: in questi soggetti si registrava un minore aumento di peso e una minor quantità di grasso corporeo non solo rispetto alle altre cavie sottoposte a un regime alimentare ipercalorico, ma addirittura rispetto ad altri esemplari fisicamente più attivi. 

In altre parole, è evidente che i neuroni ipotalamici hanno un impatto notevole sulla regolazione del peso corporeo e sull'accumulo di adipe nei topi, ed è altamente probabile che lo stesso meccanismo agisca anche nell' organismo umano. 

Si dovranno condurre altri test clinici per capire se è davvero così, ma da un punto di vista evolutivo il fenomeno ha una sua logica. Il dottor Seth Blackshaw, a capo dell' équipe di ricercatori della Johns Hopkins, commenta che la neurogenesi ipotalamica potrebbe essere un meccanismo che si è sviluppato per favorire la sopravvivenza degli animali selvatici, e probabilmente anche dei primi ominidi. «In natura è tipico che gli animali, quando scoprono una fonte abbondante di cibo, si alimentino quanto più possibile, visto che un' evenienza simile è in genere abbastanza rara». 

In una cultura in cui il cibo abbonda, tuttavia, quello che un tempo era un vantaggio in termini di sopravvivenza può trasformarsi in uno svantaggio del tutto peculiare. «Nel caso degli animali di laboratorio, cosi come per gli abitanti dei Paesi sviluppati che hanno un accesso quasi illimitato al cibo», spiega Blackshaw, «questa forma di neurogenesi non è per niente positiva, in quanto potenzialmente stimola l'acquisto eccessivo e non necessario di peso e l'accumulo di adipe». Insomma, forse è il nostro regime alimentare a indurre il nostro cervello a non farci dimagrire. 

Il lato positivo di questa scoperta, se i risultati verranno confermati anche negli esseri umani, è che forse la ricerca riuscirà a scoprire un farmaco che blocchi la neurogenesi nell'ipotalamo. Ma ne dovrà scorrere ancora parecchia di acqua sotto i ponti. 

La ricerca condotta dal dottor Blackshaw è apparsa sulla rivista «Nature Neuroscience». 

Perché al cervello non piacciono le bibite light 

Le bevande ipocaloriche sono uno dei bersagli preferiti dei ricercatori nel campo della psicologia e della neurobiologia. In passato alcuni studi hanno scoperto un legame fra il consumo di bibite cosiddette «light» e un'incredibile quantità di effetti nocivi, tra i quali quello più paradossale è l'aumento di peso (dubito, invece, che tali studi abbiano minimamente intaccato la vendita di queste bevande. La Coca-Cola Zero è entrata in commercio poco tempo dopo la pubblicazione delle scoperte emerse dagli studi scientifici e, l'ultima volta che ho controllato i dati di vendita, stava avendo più successo della Coca-Cola light). Uno studio pubblicato sulla rivista «Psychological Science» porta avanti la tradizione esaminando l'ipotesi secondo cui bere bibite ipocaloriche induce le persone a un comportamento più impulsivo. 

Per dimostrare la loro teoria i ricercatori sono ricorsi a uno stratagemma che dà sempre buoni risultati, quello della ricompensa differita: i soggetti partecipanti rispondevano a una serie di quesiti che, con diverse formulazioni, presentavano la possibilità di scegliere se ricevere una piccola somma di denaro l'indomani o una cifra più sostanziosa ma in un periodo di tempo più lungo. 

I primi quesiti venivano formulati prima che i soggetti bevessero una bibita «normale» (contenente zucchero) o light (contenente aspartame), le ultime domande venivano fatte una volta che avevano bevuto. 

Ed ecco i risultati: quelli che avevano bevuto la bibita zuccherata, e che dunque avevano un tasso di glicemia più elevato nel sangue, dimostravano una maggior propensione a scegliere una ricompensa più sostanziosa seppur differita di qualche giorno, mentre chi aveva consumato le bevande light (con un tasso glicemico nel sangue più basso) aveva la tendenza a optare per la cifra più modesta ma da riscuotere subito. 

Secondo gli autori della ricerca il motivo per cui chi aveva bevuto la bibita light non era disposto a differire la ricompensa è che valori ematici di glucosio più alti forniscono più carburante al cervello, rendendolo maggiormente propenso a proiettarsi nel futuro. Questo forse dipende dal fatto che per immaginare il futuro, in tutta la sua confusa astrattezza, occorre più energia cerebrale rispetto a quanta ne serve per analizzare il più concreto qui e ora. 

Pertanto, quando si beve una bevanda ipocalorica, pensata per ingannare il cervello e fargli credere che gli stiamo fornendo una bella dose di zucchero, il nostro cervello resta in fremente attesa di questa scarica di energia. Ma poi questa non arriva, e allora scatta l'allarme: il cervello interpreta la carenza di glucosio nel sangue come un deficit calorico e parte l'impulso insopprimibile che spinge l'organismo a ottenere ciò di cui ha bisogno. E, in queste condizioni, differire la ricompensa nel tempo non sarà facile. 

Il punto di questa ricerca non è che dobbiamo cominciare a scolarci bevande zuccherate al posto di quelle light, ma che dobbiamo smettere di bere bibite gassate o qualunque altro genere di bibita, piene di zuccheri veri o surrogati che siano. Le responsabili dello scatenarsi dell'impulso, secondo la ricerca qui menzionata, non sono in realtà le bevande light, ma piuttosto il continuo fluttuare dei livelli di glucosio nel sangue provocato da un carico eccessivo di zucchero o di altre sostanze che sostuiscono lo zucchero. In teoria, stabilizzare la glicemia su un valore costante, senza picchi in un senso e nell' altro, agevolerebbe il processo decisionale. 

E il cervello la smetterebbe di prendersela con voi! 

Niente paura, la carne non fa male al cervello.

Da anni, ormai, si sente dire che mangiare carne rossa, specialmente se trattata con conservanti, aumenta il rischio di sviluppare certi tipi di cancro. Tale affermazione si basa sul legame riscontrato in alcuni studi scientifici fra l'assunzione di nitrosammine, composti chimici utilizzati nella carne stagionata o conservata, e la comparsa di tumori. Rientrano in questa categoria tutti gli alimenti contenenti nitrati e nitriti, da cui la raccomandazione di un consumo moderato di salami, salsicce, pancetta, wiirstel e simili. 

Il fatto che queste molecole riescano a oltrepassare la cosiddetta barriera ematoencefalica - la struttura che regola in maniera selettiva il passaggio di sostanze chimiche da e verso il cervello - solleva il forte timore che esse possano essere la causa della forma più frequente di tumore cerebrale maligno, il glioma.

Uno studio apparso sull' «American Journal of Clinical Nutrition», tuttavia, ha dimostrato che non esiste correlazione fra il consumo di carni contenenti nitrosammine e una maggiore incidenza di gliomi. I ricercatori hanno utilizzato come campioni quelli esaminati in altri tre studi in svolgimento da tre decenni, su un totale di 238.000 individui di entrambi i sessi. 

In questo lungo periodo, solo a 335 dei 238.000 soggetti (personale medico e paramedico di cui si sono analizzati a scadenze regolari la dieta e lo stile di vita) è stata fatta una diagnosi di glioma cerebrale, e non è emersa alcuna relazione fra la malattia e il consumo di carne, insaccati o qualsiasi tipo di carne contenente nitrati o nitrosammine. 

Poiché i soggetti presi in esame sono tutti adulti, va comunque precisato che gli stessi esiti potrebbero non essere applicabili ai bambini e agli adolescenti: questi, teoricamente, potrebbero correre un rischio più elevato. Finora non sono stati condotti studi su larga scala che abbiano indagato questa eventualità. 

E comunque, naturalmente, ci sono mille altre buone ragioni per ridurre quanto possibile il consumo di salsicce e insaccati: tanto per fare un esempio, uno studio recente ha indicato che l'obesità potrebbe avere un legame con la riduzione del volume cerebrale e con la disfunzione erettile. 

I reali effetti dell' alcool sul cervello.

Che cosa succede quando la vodka al mirtillo che avete bevuto attraversa il vostro sistema circolatorio e raggiunge quell'organo che sta in mezzo alle vostre orecchie? 

Si sentono dire molte cose, anche contrastanti, sugli effetti dell'alcool sul cervello e sull'organismo; in particolar modo che ha un effetto tranquillante. Ma questo rappresenta solo una parte della questione. L'alcool è sì una sostanza sedativa, ma funge anche indirettamente da stimolante e svolge un ruolo anche in altri fenomeni che forse vi sorprenderanno. 

L'effetto diretto dell' alcool sul cervello avviene attraverso l'alterazione della concentrazione dei neurotrasmettitori, i messaggeri chimici che comunicano a tutto il corpo i segnali che controllano i processi cognitivi, il comportamento e le emozioni. L'alcool agisce sia sui neurotrasmettitori «eccitatori», sia su quelli «inibitori». 

Un esempio di neurotrasmettitore eccitatorio è il glutammato, che in condizioni normali stimola l'attività e il metabolismo del cervello. L'alcool inibisce il rilascio del glutammato, e la conseguenza è un rallentamento delle vie di comunicazione cerebrali. 

Fra i neurotrasmettitori inibitori c'è il GABA (o acido γ-amminobutirrico), che riduce i livelli energetici e ha un effetto rilassante. Certi farmaci, come il Valium e lo Xanax (e altre benzodiazepine) inducono un effetto tranquillante aumentando la produzione di GABA a livello cerebrale. L'alcool agisce nello stesso modo, incrementando gli effetti del GABA. Per inciso, è questo il motivo per cui si deve evitare di assumere alcool contemporaneamente alle benzodiazepine: sommando si gli effetti delle due sostanze, il battito cardiaco e la respirazione potrebbero rallentare fino a livelli di pericolo. 

Dunque, quanto scritto fin qui spiega gli effetti depressivi dell'alcool: questa sostanza inibisce il glutammato, che è un neurotrasmettitore eccitatorio, e stimola il GABA, che è un neurotrasmettitore inibitorio. Ciò significa che ragionamenti, parola e movimenti subiscono tutti un rallentamento, e più si beve più questo effetto è amplificato (ed ecco spiegato perché gli ubriachi barcollano, cadono dalle sedie e si muovono tanto goffamente). 

Ma ecco il colpo di scena: l'alcool stimola anche il rilascio della dopamina nel nostro centro cerebrale della ricompensa. Il «centro della ricompensa» è costituito da quelle aree cerebrali (in particolare lo striato ventrale) che sono attivate in pratica da qualsiasi attività piacevole, dallo stare in compagnia degli amici all'andare in vacanza, dall'ottenimento di un importante riconoscimento monetario sul lavoro al consumo di droghe (come cocaina e metanfetamina) e alcool. 

Aumentando i livelli di dopamina nel cervello, l'alcool ci inganna, suscitando in noi l'illusione che stiamo benissimo (o, se si beve per superare qualche difficoltà emotiva, semplicemente facendoci sentire un po' meglio di prima). Di conseguenza si continua a bere per mantenere alti i livelli di dopamina, anche se nel contempo stiamo provocando un'alterazione di altre sostanze cerebrali che a sua volta induce un effetto depressivo. 

Da alcuni studi emerge che l'effetto dell'alcool sulla dopamina è più significativo negli uomini che nelle donne, il che spiegherebbe perché in media gli uomini bevano più delle donne. Secondo i dati raccolti dall'indagine epidemiologica nazionale sull'alcool e i problemi a esso correlati (NESARC) condotta negli Stati Uniti nel biennio 2001-2002, l'alcolismo è un problema più maschile che femminile: nel corso della propria vita diventa alcolista il 10% degli uomini contro il 3-5% delle donne. 

Col passare del tempo, e aumentando l'assunzione d'alcool, l'effetto sulla dopamina diminuisce fino praticamente ad annullarsi, ma ormai a questo punto il bevitore è diventato schiavo della sensazione scatenata dal rilascio di dopamina nel centro cerebrale della ricompensa, anche quando la ricompensa non arriva più. Una volta che si è instaurato questo bisogno compulsivo di riattivare il rilascio di dopamina, ecco che ha inizio la dipendenza. Il tempo necessario perché questa si instauri varia da caso a caso: alcuni individui sono geneticamente predisposti all'alcolismo e sviluppano una dipendenza molto in fretta, per altri può essere una questione di settimane o di mesi. 

Qui di seguito ecco un riassunto dei meccanismi con cui l'alcool agisce sulle varie aree del cervello. 

Perché l'alcool fa sentire più disinibiti 

Corteccia cerebrale: è in questa regione che hanno sede i processi cognitivi e la coscienza, e qui l'alcool deprime i centri che sovrintendono all'inibizione comportamentale, il che rende la persona più disinvolta ed estroversa; l'alcool rallenta l'elaborazione delle informazioni fornite da occhi, orecchie, bocca e altri organi di senso; inoltre, inibisce i processi cognitivi, rendendo annebbiati i pensieri. 

Perché l'alcool rende goffi 

Cervelletto: l'alcool agisce su questo, che è il centro del movimento e dell'equilibrio, causando quell'andatura traballante e incerta che è tipica delle persone ubriache. 

Perché l'alcool accresce la libido ma peggiora la performance sessuale 

Ipotalamo e ipofisi: sono gli organi che regolano le funzioni cerebrali automatiche e la secrezione degli ormoni. L'alcool inibisce i centri nervosi dell'ipotalamo che controllano l'eccitazione e la performance sessuale. Sebbene la libido possa aumentare, l'alcool ha un effetto negativo sulla performance sessuale. 

Perché l'alcool induce sonnolenza 

Midollo: quest' area del sistema nervoso sovrintende a funzioni automatiche come respirazione, stato di coscienza, temperatura corporea. L'alcool agisce sul midollo provocando sonnolenza. Altri effetti possibili sono il rallentamento della respirazione e l'abbassamento della temperatura corporea, condizioni potenzialmente pericolose. 

Inconsapevolmente distratti per colpa dell' alcool.

Vi è mai capitato di bere un paio di drink e di accorgervi che la vostra mente cominciava a vagare per colpa dell'alcool? No, non vi ricordate? Allora vuol dire che un paio di drink ve li eravate scolati per davvero! Secondo uno studio apparso sulla rivista «Psychological Science» l'alcool ha un duplice effetto: non solo ci fa perdere la concentrazione, ma fa anche si che non ce ne rendiamo conto. 

Dopo una valutazione preventiva per assicurarsi che non si trattasse di individui già perennemente con la testa fra le nuvole, i soggetti partecipanti allo studio sono stati condotti in una sala bar e fatti assistere alla preparazione di un cocktail alla vodka e mirtillo. I soggetti sono stati invitati a consumarne una piccola dose in un arco di 10 minuti, poi per un periodo di 20 minuti e poi ancora di 30. Ad alcuni ignari soggetti in realtà erano stati offerti dei cocktail analcolici a base di solo succo e acqua tonica, anche se per rendere più plausibile l'inganno il bicchiere era stato spruzzato di vodka. 

A quel punto i ricercatori hanno chiesto ai partecipanti se avessero mai letto Guerra e pace (no, non lo avevano letto), invitandoli allora a leggere il testo per 30 minuti. Subito prima che iniziassero la lettura è stata fornita loro una definizione del termine «deconcentrazione», nei seguenti termini: «A un certo punto, durante la lettura, vi renderete conto che non avete capito nulla di quello che avete appena letto, e non solo che non stavate pensando a cosa stavate leggendo, ma che con il pensiero eravate da tutta un'altra parte». 

I soggetti dovevano premere il tasto di una tastiera che riportava le lettere «20» ogni volta che durante la lettura si fossero accorti di aver perso la concentrazione. Premuto il tasto, dopo 2-4 minuti sullo schermo sarebbe comparsa una finestra con la domanda «stavi perdendo la concentrazione?», alla quale i soggetti dovevano rispondere con un «si» o con un «no». 

Cosa è emerso alla fine dell'esperimento? Che per il 25% del tempo dedicato alla lettura i soggetti che avevano assunto alcool si deconcentravano senza accorgersene, il doppio rispetto al gruppo cui era stato fatto bere il drink in versione placebo. Visto che chi aveva ingerito alcool aveva avuto il doppio delle possibilità di accorgersi che stava vagando coi pensieri, viene naturale pensare: se ne saranno accorti un po' più spesso dell'altro gruppo di soggetti, no? Macché. Sembravano essersi accorti poco o niente del fatto che la propria mente avesse preso il volo. 

Cosa si può concludere da questi risultati? I ricercatori che hanno condotto questo studio ritengono che l'alcool amplifichi lo spostamento involontario dell'attenzione, ovvero la tendenza a trasferire la propria concentrazione su situazioni o oggetti che esercitano su di noi un'attrazione immediata («sto morendo di fame, dove ho messo il mio panino?»), con in più il fatto che nemmeno ci rendiamo conto che non siamo più concentrati su ciò su cui avremmo dovuto concentrarci. Insomma, a rischio di scadere nell'ovvio, ecco un altro effetto negativo sull' autocontrollo procurato dall' alcool. Come se già non fossimo tanto bravi a perderlo da soli, l'autocontrollo! 

Ma in un uovo del fast food cosa c'è? 

Pensate all'uovo: un cibo semplice, gustoso, facilissimo da preparare. 

Eppure, se ci si prende la briga di leggere con attenzione le liste degli ingredienti fornite dalle catene di fast food più amate dagli americani, ecco emergere un ritratto assai diverso dell'uovo; e si scopre anche che di semplice l'uovo ha poco o niente. 

Diamo un'occhiata alle tabelle di composizione degli alimenti messe a disposizione da sei «colonne portanti» della ristorazione veloce che offrono ai clienti la tipica colazione americana comprendente anche uova: McDonald's, Burger King, Chik-fil-A, Subway, Dunkin' Donuts, Hardee's. Cosa c'è dentro le loro uova? 

Si trovano diversi ingredienti interessanti e una grande sorpresa. Si potrebbe pensare che il premio per gli ingredienti più enigmatici sarebbe andato a McDonald' s o a Burger King, e invece il primo premio per le uova più manipolate va a Subway. Sebbene McDonald's si piazzi comunque al secondo posto, come vedremo è di fatto l'azienda che ha adottato lo slogan Eat Fresh! («Mangia fresco!») a offrire l'elenco di ingredienti più sconcertante. 

Dall'altro lato della classifica, Hardee's, Burger King e Dunkin' Donuts, con le loro liste di ingredienti relativamente brevi, se la cavano tutti benino. Nella maggior parte dei casi si limitano a offrire il gusto che la natura sa offrire. A metà classifica troviamo Chick-fil-A, con un mix di ingredienti normali e altri più dubbi. 

La cosa più divertente è confrontare le varie liste di ingredienti: Hardee's, per esempio, vende ai suoi clienti uova contenenti solo un conservante aggiunto, mentre Subway offre un intruglio che include uova e premium egg h/end, letteralmente una «miscela di uova di prima qualità», nella quale compaiono almeno dieci fra conservanti e additivi che non si trovano in quasi nessuna delle tabelle di composizione degli alimenti della concorrenza. 

Sottolineiamo qui che queste informazioni sono state rese disponibili dalle stesse aziende e chiunque può liberamente consultarle (almeno fino all'aprile del 2012): basta cliccare i link presenti sui loro siti web (non troverete alcuna formula segreta, ma solo fatti). Le spiegazioni sugli ingredienti che compaiono sotto gli elenchi sono aggiunta e non compaiono nelle tabelle pubblicate dalle aziende. 

1. SUBWAY 

Egg Omelet Patty (normale): uova intere, albume d'uovo, acqua, latte scremato in polvere, miscela di uova di alta qualità (isolato di proteina di pisello, sale, acido citrico, destrosio, gomma di Guar, gomma di xantano, estratti di spezie, antiaddensanti: glicole propilenico e max. 2 silicato di calcio e glicerina), olio di semi di soia, burro surrogato salato (olio di soia liquido e idrogenato), lecitina di soia, aromi naturali e artificiali, colorante: betacarotene, esaltatori di aromi: TBHQ e acido citrico, additivo antischiuma: dimetilpolisilossano, sale. 

Qualche parolina sugli ingredienti. 

Il glicol e propilenico, solvente per coloranti e aromi alimentari, è utilizzato anche nell'antigelo, per lubrificare i compressori per condizionatori e nei deodoranti in stick. 

L'isolato di proteina di pisello è una proteina aggiunta spesso utilizzata come sostituto per le proteine di origine animale. 

La gomma di Guar è un addensante. 

La gomma di xantano è utilizzata come emulsionante delle sostanze oleose. 

La glicerina è un solvente che si può trovare nei saponi, nelle creme idratanti e in alcune marche di crema da barba. 

Il.TBHQ (butilidrochinone-terziario) previene l'ossidazione degli oli vegetali e si può trovare anche in vernici, smalti e profumi. 

Al dimetilpolisilossano si ricorre per impedire che dopo l'utilizzo ripetuto gli oli di cottura producano schiuma. Oltre che in molti lubrificanti, compare nella composizione del silly putty. 

Il silicato di calcio è un antiagglomerante, oltre che un diffuso antiacido. Inoltre, è utilizzato come sigillante per strade, tetti e calcestruzzo. 

2. MC DONALD'S 

Uova intere pastorizzate addizionate con fosfato di sodio (conservante), acido citrico e fosfato monosodico (per conservare il colore), nisina (conservante). Preparato con margarina liquida: olio di semi di soia in forma liquida, oli idrogenati di semi di cotone e di soia, acqua, olio di semi di soia parzialmente idrogenato, sale, lecitina di soia, monogliceridi e digliceridi, benzoato di sodio e sorbato di potassio (conservanti), aromi artificiali, acido citrico, retinolo palmitato, colorante: betacarotene. 

Qualche parola sugli ingredienti. 
Monogliceridi e digliceridi sono emulsionanti, ovvero rendono facilmente mescolabili sostanze che altrimenti non lo sarebbero (l'acqua e l'olio, per esempio). 

Il sorbato di potassio è un conservante che inibisce la crescita di muffe e lieviti. È utilizzato anche nei prodotti per l'igiene personale al posto di una sostanza discussa, i parabeni. 

L'olio di semi di cotone, quando completamente idrogenato, è composto al 94 da grassi saturi. 

3. CHICK-FIL-A 

Uova intere, acido citrico, burro disidratato (olio di semi di soia, olio di palma, lecitina di soia, aromi naturali e artificiali, conservanti: TBHQ e acido citrico, coloranti artificiali). 

Qualche parola sugli ingredienti. 

L'olio di palma è composto all'incirca al 50 da grassi saturi. 

  Del TBHQ (butilidrochinone-terziario) si dice sopra. 

4. DUNKIN' DONUTS 

Uova intere, latte intero, olio di soia, acqua, amido modificato, sale, gomma di xantano, pepe bianco, acido citrico. 

5. BURGER KING 

Uova intere, latte scremato (acqua, latte seremato in polvere), oli vegetali (olio di soia e/o di mais), sale, gomma di xantano, aroma naturale d'uovo, aroma naturale di burro. 

6. HARDEE'S 

Uova intere, preservante del colore: acido citrico diluito con acqua (0,I5). 

Due Tylenol, e 1'angoscia esistenziale è solo un brutto ricordo.

Secondo lo scrittore e pensatore francese Albert Camus il mito greco di Sisifo è la perfetta rappresentazione della condizione umana. Sisifo fu condannato a svolgere per tutta la vita un'attività senza senso, ossia spingere in cima a un monte un grosso macigno, all'infinito, senza scopo o risultato alcuno. Se il re che aveva mancato di rispetto agli dèi poteva mai sperare di dare un senso alla propria esistenza, questo senso avrebbe dovuto trovarlo dentro di sé. 

È questa la condizione esistenziale degli uomini, cosi come l'hanno descritta i filosofi dall'Ottocento in poi. La presa di coscienza della sua assurdità, e del fatto che ciascun individuo abbia la responsabilità di dare un significato alla vita, può suscitare un'ansia e un'inquietudine intollerabili: a questo sentimento i filosofi hanno dato il nome di angoscia esistenziale. 

Ma in quale modo il cervello umano elabora tale angoscia? Che cosa accade nel cervello quando la vita sembra perdere ogni significato e noi cerchiamo disperatamente di ritrovarlo? Si tratta di interrogativi affrontati sempre più spesso non solo dai filosofi, ma anche dagli studiosi di psicologia. Fra questi, due ricercatori della University of British Columbia, Steven Heine e Daniel RandIes, i quali si sono domandati se la sofferenza esistenziale abbia la stessa origine neurologica di altri tipi di dolore: quello provocato dal rifiuto sociale, per esempio, o persino quello che si prova quando ci si schiaccia un dito. 

Come hanno analizzato questa idea provocatoria a livello sperimentale? Da precedenti studi i due scienziati sapevano che quando il senso della vita è minacciato (da pensieri sulla mortalità, per esempio), la reazione tipica dell'essere umano è compensare i pensieri negativi con la riaffermazione dei propri valori fondamentali. I due sapevano anche un'altra cosa, ovvero che sia la sofferenza fisica sia quella provocata dal rifiuto sono rese più sopportabili dal ricorso a un comune antidolorifico. Cosi, Heine e Randles hanno deciso di verificare se questo farmaco potesse attutire anche l'insorgenza di angosce esistenziali e ostacolare la normale reazione psicologica. 

Reclutati dei volontari, i due ricercatori hanno somministrato alla metà di loro 1000 milligrammi di Tylenol. All'altra metà, una pillola di zucchero. Assunto l'analgesico o il placebo, i soggetti hanno dovuto scrivere dei brevi saggi, alcuni sulla morte, altri sul mal di denti. L'idea era che scrivere sul tema della morte avrebbe costituito una minaccia esistenziale al senso della vita; anche scrivere del mal di denti avrebbe avuto ripercussioni psicologiche negative, ma senza minacciare il senso della vita. Finito di comporre il loro saggio, i volontari hanno affrontato un test di valutazione della propria eccitazione emozionale; infine, a tutti è stato chiesto di immaginare di dover fissare l'ammontare di una cauzione per una prostituta appena arrestata. 

Lo scenario della prostituta serviva come test per misurare la riaffermazione dei valori. I ricercatori si aspettavano che i volontari che sentivano minacciata la propria integrità esistenziale avrebbero riaffermato i valori tradizionali e avrebbero giudicato più severamente la violazione etica commessa dalla prostituta: dunque avrebbero stabilito una cauzione più alta. Nel caso dei volontari che avevano assunto una compressa di TylenoI, l'ipotesi di Heine era che non sarebbero stati molto duri con la prostituta, e questo perché l'analgesico avrebbe attutito l'eccitazione emozionale legata alla minaccia esistenziale. 

Ed ecco cosa hanno scoperto i due ricercatori. 

Soltanto i volontari che avevano avvertito una minaccia al senso della propria esistenza e avevano assunto il placebo avevano un atteggiamento significativamente più risoluto e critico nei confronti della prostituta. Chi, pur avendo subito la stessa minaccia, aveva preso il Tylenol non si dimostrava altrettanto bisognoso di riaffermare i valori tradizionali. Di fatto questi ultimi avevano curato l'angoscia esistenziale grazie a un banalissimo farmaco per il mal di testa. 

I ricercatori hanno voluto approfondire i risultati del loro studio, apportando qualche modifica all'esperimento. In questo caso sono ricorsi a una minaccia culturalmente affine a quella di tipo esistenziale: l'arte surrealista. Il test era in tutto e per tutto identico al precedente, ma questa volta ad alcuni soggetti veniva mostrato un cortometraggio del regista David Lynch intitolato Rabbits. Molti di voi conosceranno Lynch per la sua singolarissima serie TV Twin Peaks o per i suoi film, altrettanto originali, come per esempio Velluto blu. Non meno surreale delle altre opere del regista, Rabbits è una serie sconnessa e disturbante di battute senza senso, improvvisi scrosci di risate registrate e lunghi silenzi, che viola in modo deliberato ogni regola della narrazione comunemente intesa. 

Al gruppo di controllo, invece, è stato mostrato un episodio dei Simpson, Dopo la proiezione, al posto della situazione della prostituta, al giudizio dei partecipanti è stato sottoposto un recente episodio in cui i tifosi della squadra di hockey dei Canucks, dopo aver perso la Stanley Cup, avevano messo a ferro e fuoco il centro di Vancouver. Li avrebbero sbattuti in prigione, avrebbero comminato delle severe sanzioni o gliel'avrebbero fatta passare franca? Come nel caso precedente, ci si aspettava che a esprimere i giudizi più severi sarebbero stati i soggetti che si erano sentiti più minacciati. 

Ed è stato proprio cosi, almeno per quelli che non avevano preso il paracetamolo. Come riferisce l'articolo pubblicato su «Psychological Science», i soli a dimostrarsi più intransigenti rispetto ai gruppi di controllo sono stati quelli che avevano visto lo strano cortometraggio di Lynch e avevano assunto un placebo. Anche questa volta sembra che l'analgesico abbia curato il disagio esistenziale e la sofferenza psichica da questo causata. 

Heine e Randles ritengono di aver individuato un tipo particolare di sofferenza legata alla frustrazione delle aspettative. Quando le cose non vanno come ci aspettiamo, dobbiamo agire per difenderci dalla perdita di senso. Secondo i due psicologi, inoltre, questo disagio avrebbe origine in una specifica area del cervello che funziona un po' come un allarme corticale. Tale allarme ci dice che dobbiamo escogitare una linea di azione, e questo sia che la minaccia derivi da un alluce schiacciato, da una sensazione di solitudine o dall'assurdo destino di Sisifo. 

E se il nostro micio ospitasse un parassita che ci induce al suicidio? 

Uno studio condotto su oltre 45000 donne, il più ampio nel suo genere, suggerisce un possibile legame tra la toxoplasmosi e casi di suicidi nella popolazione femminile. La toxoplasmosi, causata da un organismo parassita noto come Toxoplasma gondii, è spesso associata alla pulizia della lettiera dei miei, poiché spesso si trasmette per contatto con le feci del gatto (vale la pena notare, tuttavia, che l'infezione da Toxoplasma gondii si trasmette anche per contatto con carne o verdure crude contaminate; il contatto con le feci di gatto non è il solo mezzo di trasmissione). 

Circa un terzo della popolazione mondiale ha contratto un'infezione da Toxoplasma gondii, che rimane silente nel cervello e nelle cellule dei muscoli senza mettere in allarme il sistema immunitario. Nella maggior parte dei casi l'organismo ospite non sviluppa i sintomi dell'infezione vera e propria, ma molti studi dimostrano che la presenza del Toxoplasma gondii può provocare patologie mentali, tra cui la schizofrenia e il disturbo bipolare, e persino un aumento del rischio di incidenti stradali. 

Le ultime ricerche evidenziano per la prima volta un legame fra il Toxoplasma gondii e casi di suicidio in una grossa fetta di popolazione. Come afferma Teodor T. Postolache, il medico prima firma dell' articolo scientifico a cui mi riferisco e fra i più grandi esperti di quel ramo della neuroimmunologia che studia il comportamento suicidiario, «non possiamo affermare con certezza che sia stato il parassita della toxoplasmosi a provocare i tentativi di suicidio in queste donne, ma abbiamo riscontrato un legame di tipo predittivo tra l'infezione ed episodi successivi di tentato suicidio che merita di essere approfondito con altri studi. È nostra intenzione proseguire le ricerche per indagare su questa potenziale correlazione». 

Postolache e i suoi colleghi hanno esaminato i dati provenienti da un campione di 45.788 donne danesi che avevano partorito fra il 15 maggio 1992 e il 15 gennaio 1995 e i cui bambini erano stati sottoposti a screening per rilevare la presenza di anticorpi contro l'infezione da Toxoplasma gondii. Poiché i neonati non producono anticorpi al Toxoplasma gondii nei primi tre mesi di vita, la positività al test significava che la mamma era infetta. 

Esaminando i registri sanitari della Danimarca, l'équipe di ricercatori ha controllato se qualcuna di quelle donne avesse successivamente tentato il suicidio, comprendendo casi di tentato suicidio con metodi violenti, con uso di armi da fuoco, strumenti taglienti o gettandosi da grandi altezze. Gli studiosi hanno poi incrociato questi dati con quelli provenienti dal Danish Psychiatric Central Research Register per vedere se a queste donne fosse mai stata fatta una diagnosi di malattia mentale. 

Lo studio ha evidenziato che le donne positive all'infezione da Toxoplasma gondii avevano probabilità 1,5 volte maggiori di tentare il suicidio rispetto a quelle che non erano mai entrate in contatto con l'organismo parassita, e il rischio aumentava all'aumentare della concentrazione di anticorpi presenti nel sangue. I casi di suicidio correlati a un forte tasso di immunoglobuline nel sangue erano anche quelli commessi con metodi più violenti. Prove di episodi precedenti di patologia mentale non influenzavano significativamente i dati emersi dallo studio. Il Toxoplasma gondii è stato anche messo in correlazione con comportamenti, per cosi dire, suicidiari fra i roditori: da studi precedenti è emerso che nei ratti infettati dal Toxoplasma gondii si assiste a un calo della risposta di allarme quando vengono esposti all'odore dei gatti, il che fa si che siano più propensi ad avventurarsi nel territorio che un gatto ha segnato con le sue urine. Quando poi mangia il topo, il gatto ingerisce anche il parassita, che nell'intestino del felino trova un posto ideale dove insediarsi. 

Lo studio condotto da Postolache e dalla sua équipe presenta alcuni limiti, fra i quali uno di non poco conto, cioè il fatto di non riuscire a determinare una causa specifica per il comportamento suicidiario. «Forse l'infezione da Toxoplasma gondii non è un evento casuale, e si può anche immaginare che i risultati emersi dal nostro studio possano avere una spiegazione alternativa, ossia che gli individui con problemi psichiatrici siano più a rischio di contrarre l'infezione da Toxoplasma gondii prima ancora di entrare in contatto con le strutture sanitarie», specifica il dottor Postolache. 

Se non altro, i risultati emersi da questo studio dovrebbero stimolare in futuro nuove ricerche per capire una volta per tutte se è vero che i parassiti di cui i nostri gatti sono gli organismi ospite preferiti si divertono a mandare in tilt il nostro cervello. 

Una festa in casa per pochi intimi: voi e 37 milioni di carissimi amici.

Forse mentre state leggendo questo articolo siete a casa, soli soletti. O meglio, voi pensate di essere soli soletti. Ma non è cosi. Ogni ora si uniscono a voi più o meno 37 milioni di amici. 

È questa la conclusione cui sono giunti alcuni ricercatori di Yale che hanno cercato di calcolare quanti batteri immette ognuno di noi in una stanza con la sua semplice presenza. In definitiva, si tratta di cifre difficili da stabilire. 

«Viviamo in un brodo microbico, e un ingrediente importante sono i nostri stessi microbiorganismi», ha dichiarato John Peccia, professore associato di ingegneria ambientale a Yale e leader della sua équipe di ricercatori. «Per lo più gli individui rimettono in sospensione ciò che si era depositato. Si è visto che i batteri che respiriamo provengono per la maggior parte dalla polvere dei pavimenti». 

Gli scienziati hanno misurato e analizzato per otto giorni le particelle biologiche presenti in un'aula universitaria posta al pianoterra: l'aula presa in esame veniva occupata per quattro giorni ogni tanto e negli altri quattro restava sempre vuota. In ogni momento porte e finestre venivano lasciate chiuse, mentre l'impianto di riscaldamento e ventilazione operava a regime normale. Gli studiosi hanno classificato le molecole per dimensioni, da loro descritta come «la variabile principale», in quanto dalla dimensione dipendono le probabilità che le particelle vengano filtrate oppure restino nell'aria per entrare infine in ricircolo. 

Gli scienziati hanno evidenziato come «la presenza umana nella stanza si associasse a una concentrazione aerea significativamente più elevata» di batteri e funghi di varie dimensioni. In particolare, l'occupazione del locale aveva come conseguenza dei forti picchi di particelle fungali di grosse dimensioni e di particelle batteriche di medie dimensioni. 

I ricercatori di Yale hanno scoperto che il 18% circa di tutte le emissioni batteriche nella stanza - compresi i batteri «appena immessi» e quelli già depositati in precedenza - derivava dagli umani invece che dalle piante o da altre fonti. Fra le 15 varietà di batteri più abbondanti identificate all'interno dell'aula, quattro erano di origine umana, inclusa la più abbondante in assoluto: i propionibatteri, comunissimi sulla nostra cute. 

Per nostra fortuna, solo lo 0,1% dei batteri provoca infezioni nella specie umana. Tuttavia, poiché trascorriamo la gran parte del nostro tempo fra le quattro mura, questa quantità seppur minima di organismi patogeni ha pieno accesso al nostro organismo. Nel caso vi servisse un altro motivo per passare un po' più di tempo all'aria aperta, eccolo qua. 

E se i farmaci ci fornissero una scusa per continuare a mangiare troppo e male? 

Tipica cena tra amici in USA: tutti i commensali hanno ordinato piatti nel complesso poco salutari. Fra tutte le portate ordinate, soltanto una non include una bella porzione di carne rossa, e anche quella (a base di pesce) è talmente affogata nel burro da far rabbrividire un cardiologo. Qualcuno, scherzando, commenta: «Per compensare dovrò passare tre giorni a mangiare solo insalata!» E qualcun altro risponde, sempre in tono scherzoso: «Be', niente paura: ti prendi la tua compressa di statine e non ci pensi più!» 

Oggi molta gente dà per buono che la scienza medica è ormai talmente progredita da poterei tutelare dalle conseguenze delle nostre scelte comportamentali. E questo soprattutto quando si tratta di patologie cardiovascolari. Oggi che sul mercato è disponibile una varietà sempre più ampia di farmaci per ridurre il colesterolo e abbassare la pressione, si sta rafforzando troppo il convincimento che possiamo tranquillamente mangiarci bombe e bombe di colesterolo. 

E' probabile che ciascuno di noi preferisca non assumere farmaci, ma non di rado si sentono rispondere dal medico che certo, non è impossibile, ma secondo la sua esperienza è un'opzione comunque inopportuna. L'argomentazione è che negli individui in cui una forte componente genetica e comportamentale contribuisce a mantenere elevati i valori di pressione e colesterolo, in genere nemmeno un cambiamento radicale nello stile di vita è sufficiente a riportare totalmente sotto controllo il problema. 

Forse hanno ragione. Ma lasciamo per un momento da parte la componente genetica e concentriamoci sui comportamenti. La risposta del medico sarebbe: «Be', dal momento che il problema è dovuto soprattutto ai comportamenti, si, sarebbe possibile smettere di assumere farmaci se si cambiasse lo stile di vita». Ma il nostro pensiero immediato spesso è: «Mmm ... però facendo il piccolo sacrificio di buttare giù un paio di pillole al giorno potrei continuare a ordinare gustose bistecche e torte alla panna ... Cosa me lo impedisce?». Finché sono in grado di pagarmi le medicine, posso continuare con la terapia. 
Quel che interessa qui è la tacita approvazione che circonda questa forma di costosa sconsideratezza. L'approvazione è su due fronti: sociale e interiore. Potremmo discutere per giorni e giorni se la nostra società si possa permettere o no di legittimare i comportamenti dannosi per la salute (e nella discussione dovrebbe rientrare ovviamente anche l'argomento fumo). Tale dibattito offre molti spunti di riflessione, ma qui interessa piuttosto soffermarsi sul meccanismo psicologico che ci porta a giustificare i nostri comportamenti. 

Chiunque si autogiustifichi nella forma descritta sopra sta in realtà mentendo. Non si tratta necessariamente di una bugia esplicita: essa consiste nel fatto che queste persone negano una verità fondamentale riguardante la propria salute, ossia che la ragione per cui assumono dei farmaci è conseguenza di un comportamento a rischio, e non un presidio che permetta loro di perseverare ancor di più nel medesimo comportamento. 

Nel corso degli anni l'onnipervasività della pubblicità dei farmaci, insieme al bombardamento pubblicitario (di cibo ecc.) che ci induce all'autoindulgenza, abbia modificato la nostra percezione fino a farci credere a questa bugia. E poiché gli esseri umani hanno una propensione a optare per la strada più semplice, basta molto poco per convincerci. Ci viene messa a disposizione una serie di prodotti molto gradevoli e facilmente accessibili ma potenzialmente nocivi, e poi un' altra serie di prodotti che ci consente di concederci il primo set di prodotti senza patirne conseguenze negative. Come si fa a resistere? 

Per accorgerci della menzogna bisognerebbe trovare la volontà di sollevare il manto che il marketing vi ha posato sopra, ma non è un'impresa facile. Ancora meno facile è difendersi dalle spiegazioni razionali. Se si vive un' esistenza frenetica, se si è costantemente vittime dello stress, come accade a molti di noi, è comprensibile che si guardi ai farmaci come a una sorta di misura di profilassi nei confronti degli effetti collaterali di uno stile di vita convulso. Anche in questo caso, la freccia del marketing punta dritta alla nostra tendenza alla razionalizzazione, e se centra il bersaglio è soltanto perché siamo disponibili a lasciarglielo fare. 

Non esiste una soluzione facile. A parte i messaggi che ci incitano a comportamenti autodistruttivi, in realtà il problema in tutta questa faccenda è la volontà di raccontarsi la verità. La civiltà del commercio nella quale siamo immersi non è fatta per aiutarci a essere sinceri con noi stessi. Al contrario, è impostata in maniera tale che si continui a mentire e a farlo con soddisfazione. Fa impressione pensare che una delle sfide più grandi della psicologia (e dell'istruzione) nei prossimi anni sarà contribuire all'inversione di questa tendenza. Una sfida titanica, sotto ogni punto di vista. 

Attenti all'effetto placebo: truffe in agguato sullo scaffale della farmacia.

Quando un prodotto non soddisfa i requisiti pubblicizzati da chi ce l'ha venduto, noi americani lo definiamo snake oil, «olio di serpente». È un' espressione che potrebbe essere utilizzata per molti prodotti da banco che troviamo in farmacia, i quali non si basano su alcuna prova credibile e contano sull'effetto placebo. 

Buffo a dirsi, esistono prove assodate sulle effettive proprietà del vero olio di serpente, un olio ricavato da un rettile acquatico cinese. L'olio di serpente in questione contiene più acidi grassi Omega-3 del tipo EPA rispetto al salmone, e di prove scientifiche a supporto degli effetti benefici degli Omega-3 ce ne sono in abbondanza. Quindi, se riuscite a trovare dell' olio di serpente (quello vero, anche se magari vi toccherà andare in Cina), compratelo pure. 

Se invece incappate in uno dei prodotti di cui si parla qui, il consiglio è non solo di non comprarli, ma di assicurarvi che nemmeno le persone che vi stanno a cuore si lascino abbindolare, perché sono solo un imbroglio. 

[Breve premessa: 1'effetto placebo può produrre risultati in un certo senso tangibili se la persona che utilizza il placebo è convinta che funzionerà. Si tratta tuttavia di effetti di breve durata, e il problema di fondo non verrà risolto. In questo articolo mi riferisco a quei prodotti che sono pubblicizzati come in grado di produrre effetti reali, diversi da un semplice placebo, anche se in realtà non hanno il supporto di test clinici che ne attestino l'efficacia]. 

Rimedi omeopatici contro le allergie 

La teoria che sta dietro questi prodotti è che l'esposizione ripetuta a dosi minime di sostanze allergeniche aumenti la resistenza dell'organismo. Nella composizione di questi prodotti entrano microdosi di pollini, polveri, muffe e tutte le altre sostanze che noi allergici evitiamo come la peste. Come con tutte le medicine omeopatiche, il principio sottostante è che «il simile cura il simile». 

Forse è solo per caso, o per precisa intenzione, se questa teoria ha qualche analogia con l'immunoterapia. Le persone allergiche che si sottopongono a vaccinazione (come è successo a me per una ventina d'anni) ricevono delle piccole dosi degli allergeni a cui sono sensibili. L'organismo risponde con una reazione immunitaria e con il tempo esiste la possibilità (ma non la certezza) che esso finisca con l'immunizzarsi agli allergeni. Con me non ha funzionato, ma non critico questa metodica perché conosco persone che hanno riscontrato esiti positivi. 

La differenza sostanziale fra la pratica medica dell'immunoterapia e la cura omeopatica delle allergie, e che determina l'inefficacia di quest'ultima, è il modo in cui la dose viene introdotta nell'organismo. Il vaccino antiallergico, una volta inoculato, entra direttamente nel circolo sanguigno; i prodotti omeopatici, invece, v,engono assunti per via orale e la gran parte delle componenti non supera la barriera acida dello stomaco, e quel poco che riesce a oltrepassarla è troppo diluito per avere effetto. In conclusione, chi vende rimedi omeopatici contro le allergie per smerciare i propri prodotti si appoggia su una teoria medica che ha un fondamento scientifico, sebbene non abbiano la stessa efficacia delle terapie mediche (e a volte non ne abbiano affatto). 

Magnetoterapia 

Qualunque tipo di prodotto o di pratica basato sull'uso di magneti che dichiari di poter curare, lenire, trattare, massaggiare o far regredire una patologia è un imbroglio. Poco importa che vi dicano che i risultati sono garantiti. Questa gente conta sul fatto che la vostra fiducia nel prodotto venga rafforzata dalla presupposta «garanzia», che a sua volta darà più corpo all'effetto placebo. Un altro fattore che alimenta l'effetto placebo è il costo elevato di questi prodotti. 

Non esiste prova scientifica a supporto dei benefici medici che si vorrebbero attribuire alla magnetoterapia. Gli studi che in genere vengono citati da chi commercializza questo tipo di pratica e di prodotti sono studi pilota non conclusivi e condotti su piccoli campioni. Tutti gli altri studi di una certa rilevanza hanno evidenziato che i campi magnetici non fanno un bel nulla. La «menzogna originale» da cui ebbe avvio l'industria della magnetoterapia fu di un medico che, nei primi anni settanta, assicurava che i suoi magneti curavano il cancro: un' affermazione falsa e spregevole, che non è mai stata provata né mai lo sarà. La magnetoterapia è una truffa. 

Fenilefrina 

Fino a qualche anno fa gli americani potevano entrare in un supermercato e, servendosi direttamente dallo scaffale dei parafarmaci, prendere una scatola di compresse decongestionanti e acquistarle senza sentirsi dei criminali. Il problema è che i tossici che si facevano di metanfetamina acquistavano in misura massiccia questo farmaco contro i sintomi del raffreddore a base di pseudoefedrina (uno degli ingredienti base dei cristalli di metanfetamina), e così quelli che una volta erano dei decongestionanti a poco prezzo e accessibili a tutti, nel 2005, grazie a una legge federale - il Combat Methamphetamine Epidemie Act -, sono diventati farmaci acquistabili e utilizzabili solo dietro ricetta medica. 

La pseudoefedrina è stata allora rimpiazzata dalla fenilefrina, un principio attivo pubblicizzato come altrettanto efficace rispetto all'efedrina. C'è soltanto un problema: che non ha la stessa efficacia dell' efedrina; anzi, potrebbe non averne affatto. Il principio attivo viene assorbito in elevata quantità se somministrato come sospensione (spray nasale), ma le ricerche hanno dimostrato che quando la forma in compressa arriva nello stomaco solamente il 38% della fenilefrina resta biodisponibile. Consi- 

derando la dose standard di 10 mg, di sostanza assorbibile ne rimane proprio poca. Svariati studi hanno dimostrato che una dose simile non ha più efficacia di un placebo. 

L'unica eccezione degna di nota è rappresentata da uno studio condotto da un'azienda farmaceutica, nonché produttrice di prodotti a base di fenilefrina, la GlaxoSmitheKline, che nei suoi test di laboratorio sostiene di aver riscontrato un effetto superiore al placebo. Ma è preferibile aderire agli studi condotti da chi non ha interessi diretti in materia; è probabile che lo studio della GlaxoSmitheKline sia una grande, plateale truffa per propinare un placebo a qualche poveraccio con il raffreddore. 

Pillole dimagranti 

L'efedrina, sostanza ricavata dalle piante del genere Ephedra e ingrediente principale di molte pillole ad azione dimagrante, fu messa al bando dalla FederaI Drug Administration diversi anni fa in seguito ad alcuni episodi di morte sospetta. Il divieto è poi stato rimosso nel 2009, dando il via immediatamente a un rinnovato battage sul prodotto. In realtà, tuttavia, al momento attuale solo un' azienda produce prodotti veramente a base di estratti di efedra (contenenti i 10 mg consentiti di alcaloidi efedrinici naturali). Tutte le altre vendono sostituti dell'efedrina e pseudoefedrina, e/o si stanno dando da fare per riorganizzare il processo di produzione che avevano modificato al tempo del divieto della FDA. Tutte quante sperano che i clienti continuino ad acquistare i loro prodotti grazie all'effetto placebo. 

Il consumo di prodotti a base di efedrina spesso provoca negli individui un dimagrimento. I motivi sono due: uno è che la sostanza provoca un'accelerazione del metabolismo, e dunque un maggiore consumo di calorie, e inoltre il prodotto contiene forti dosi di caffeina che amplificano questo effetto. Il che è pericoloso: accelerare forzatamente il metabolismo corporeo per un periodo prolungato di tempo può provocare danni ai vasi sanguigni, e oltretutto innalzare i livelli di ansia. Per di più, nel caso abbiate problemi di cuore (di cui potreste anche non essere consapevoli), gli effetti possono essere molto più drammatici. 

L'altro motivo che spiega il dimagrimento è che l'assunzione di queste pillole si accompagna a una aumentata attività fisica. In parte ciò è attribuibile agli effetti sul metabolismo, in parte all'effetto placebo (ovvero: «Le pillole mi aiutano a fare più esercizio fisico»). 

Quando l'efedrina tornerà a essere facilmente accessibile sul mercato, torneranno anche tutti i rischi registrati in passato riguardo l'uso di questa sostanza: sarà dunque buona norma evitarne l'uso. 

Credete nell'uguaglianza? Allora non sapete resistere alla cioccolata.

Domanda: qual è il vostro atteggiamento riguardo alle disparità di potere all'interno della nostra cultura (avere/non avere, potenti/senza potere, individuo/genere umano), di accettazione 

o di avversione? 

Se siete come la maggioranza degli americani, il vostro atteggiamento è di avversione e, secondo uno studio apparso sul «Journal of Marketing», avete una maggiore propensione all'acquisto compulsivo. 

Lo studio, pubblicato con il titolo Power-Distance Belief and Impulsive Buying, ci arriva dalla Jones Graduate School of Business della Rice Universitye conclude che gli americani che credono nell'uguaglianza sono shopper più impulsivi. In confronto a gran parte del resto del mondo, questo fa di noi un po' delle mosche bianche. 

Si definisce Power-Distance Belief (PDB, letteralmente «giudizio di distanza dal potere») la misura in cui la disparità di potere viene data per scontata o accettata da una certa cultura. Si misura con una scala da o a 100: maggiore è il valore di PDB, più un individuo accetta la disuguaglianza e dà per scontata una disparità nell'accesso e nell'uso del potere. Secondo lo studio della Rice University le persone che hanno un punteggio PDB elevato tendono a dimostrare maggiore autocontrollo e un approccio meno impulsivo negli acquisti. Questo effetto, secondo i ricercatori, è particolarmente pronunciato per beni voluttuari come cioccolata e dolciumi e meno nei confronti di alimenti «sani» come latte di soia e yogurt. 

I ricercatori sono ricorsi a vari esperimenti e questionari: fra questi ultimi, uno in cui chiedevano a 901 americani con un reddito medio di 50.000 dollari di descrivere il loro atteggiamento verso il concetto di uguaglianza. Fatto questo, avevano osservato il comportamento dei soggetti partecipanti nello shopping online, mettendo loro a disposizione 10 dollari per acquistare una scelta di articoli e specificando che avrebbero potuto tenersi i soldi non spesi. Più basso era il PDB dei soggetti, più impulsivi erano i loro acquisti. 

Secondo gli autori dello studio la correlazione fra PDB e acquisto impulsivo sta tutta nell'autocontrollo. A quanto pare, chi sente di avere meno diritto ad accedere a un certo livello di potere (di tipo finanziario, politico, aziendale ecc.) ha maggiori probabilità di saper controllare i propri impulsi. 

Studi precedenti avevano rilevato un nesso analogo fra culture individualiste e impulsività, contrapposto a quello tra culture collettiviste e autocontrollo. Un esempio tipico è dato dalla cultura americana (individualista) in raffronto alla cultura cinese (collettivista), al quale talvolta ci si riferisce per sostenere la tesi secondo cui «gli americani spendono, i cinesi risparmiano». 

Ma come se la cavano gli americani in confronto al resto del mondo?
Il PDB americano medio è 40 (basso). 

Austria (II), Germania (35) e Nuova Zelanda (22), basso. 

Giappone (54), Vietnam (45) e Sud Africa (49) si attestano in posizione intermedia. 

Russia (93), Filippine (94), Singapore (74), Cina (80), e India (77) registrano un punteggio alto. 

Un consiglio: non comprate le riviste di moda.

Non è certo sorprendente il fatto che vedendo la foto di modelli magrissimi una persona sovrappeso possa subire un calo dell'autostima. Tuttavia, secondo una ricerca pubblicata dal «[ournal of Consumer Research», guardare modelli, di qualsiasi taglia essi siano, è sempre una cattiva idea se si è lontani dal peso forma. 

Lo studio ha preso in esame le variazioni di autostima in donne sovrappeso e sottopeso quando esposte a foto pubblicitarie che ritraevano modelle di varie corporature. Quando le donne sottopeso vedevano foto di modelle magre, si sentivano meglio con se stesse. Quando a guardarle erano le donne sovrappeso, la loro autostima ne risentiva. 

Presumibilmente ciò accade perché le donne sottopeso si sentono sullo stesso piano rispetto alle modelle magre e si giudicano meglio rispetto a quelle sovrappeso; le donne sovrappeso, invece, si sentono in difetto rispetto alle modelle magre e trovano deprimente il fatto di riconoscersi simili alle modelle più in carne. 

Come scrive uno degli autori di questa ricerca: «L'autostima delle donne magre aumenta sempre, indipendentemente dalla modella che hanno di fronte agli occhi [ ... ] Dall'altro lato, l'autostima delle donne sovrappeso subisce sempre un calo, sia che vedano una modella molto magra sia una sovrappeso come loro». 

Il problema sta qui: prima di guardare le pubblicità, l'autostima delle donne magre e di quelle in carne in pratica si equivaleva. Ma dopo aver visto le foto la situazione cambiava. 

Oltre a fornirci un altro motivo per convincerci che le persone ultra magre siano un' aberrazione della natura, secondo me questo studio ci dice qualcosa di importante: l'industria della pubblicità non solo si fonda sull'irrealtà, ma ha la capacità di far perdere la stima di sé a chiunque non abbia un indice di massa corporea che rientri nella fascia tanto glorificata (al di fuori della quale, del resto, si posiziona la stragrande maggioranza di noi comuni mortali). 

Pertanto, la prossima volta che fate la fila alla cassa del supermercato, astenetevi dal comprare l'ultimo numero di «Cosmopolitan»: vedrete che la mattina dopo vi sentirete molto più in pace con voi stessi. 

Rilassati e spendaccioni 

Per quanti benefici possa portare con sé una situazione di relax, essere rilassati potrebbe avere un importante rovescio della medaglia quando si tratta di fare scelte d'acquisto oculate. Secondo uno studio apparso sul «Journal of Marketing Research», quanto più rilassati ci sentiamo al momento di entrare in un negozio, tanto più tenderemo a spendere soldi. 

Utilizzando dei video e delle musiche di cui in un esperimento precedente era stato valutato l'effetto più o meno rilassante sulla psiche, i ricercatori avevano indotto nei 670 soggetti partecipanti due diversi stati di rilassamento: alcuni, a cui erano stati proposti video e musiche molto gradevoli, erano ora in uno stato di profondo rilassamento; 1'altro gruppo era stato esposto a musiche e immagini altrettanto gradevoli, ma con effetti meno rilassanti (senza però raggiungere livelli di stress). 

A questo punto a tutti i soggetti è stata mostrata una scelta di prodotti con l'invito a valutarli in termini monetari. La loro valutazione avveniva secondo varie metodiche (per scongiurare che il ricorso a un singolo metodo di valutazione producesse un certo tipo di risultati), fra le quali la partecipazione a un'asta online. 

Nel primo dei sei test condotti, le offerte fatte per una fotocamera digitale dai soggetti molto rilassati superarono dell' 11%  quelle dell' altro gruppo di soggetti, meno rilassati. Al contrario, le offerte degli individui meno rilassati si avvicinavano molto al valore stimato effettivo della fotocamera. La stessa tendenza si registrava nelle aste per gli altri prodotti, e il risultato finale era che i soggetti più rilassati li sovrastimavano in media del 15%. 

Fra gli altri oggetti e servizi utilizzati per il test comparivano un trattamento benessere, una crociera, un lancio col bungee jumping, del gelato. In tutti i casi, gli individui più rilassati avevano attribuito a questi prodotti un valore molto più alto rispetto alloro valore commerciale. 

La spiegazione di questo comportamento fornita dal responsabile della ricerca, il dottor Michel Tuan Pham, è che in un contesto rilassato il cervello non percepisce la minaccia, e ciò gli consente di riflettere in maniera astratta sul valore di prodotti e servizi. Quando deve valutare una fotocamera, per esempio, una persona più rilassata prenderà in considerazione i vantaggi derivanti dal possedere un oggetto che serve a catturare ricordi. Una persona meno rilassata, invece, tenderà a focalizzarsi su singole caratteristiche dell'oggetto e se questo valga effettivamente il prezzo richiesto. 

Cosa ci insegna questo studio? Che prima di entrare in un negozio o di fare acquisti online è bene valutare qual è il nostro stato d'animo. Un pizzico d'ansia potrebbe farci risparmiare un sacco di soldi. 

Se non vuoi diventate diabetico, ragiona come un diabetico.

I problemi cardiaci e il diabete di tipo 2, da cui sono afflitte molte famiglie, come ci ricorda una messe incredibile di ricerche mediche, sono patologie correlate fra loro. Spesso il diabete precede la cardiopatia, ma può succedere anche l'inverso. 
Il succo della faccenda è che occorre stare all'erta. 

L'esame del sangue per controllare la glicemia può rivelarci che siamo lì lì per varcare la soglia del prediabete (termine con cui si indica quella fase in cui la glicemia si attesta fra 100 e 124; superato 125, si è considerati diabetici), e a questo punto è opportuno consultare un nutrizionista prima che la situazione peggiori. 

Il dietologo mi ha fornito una lista di buoni consigli su come tenere sotto controllo la glicemia attraverso l'alimentazione e l'esercizio fisico. Il miglior suggerimento, a ogni modo, è: il modo più efficace per scongiurare il diabete è ragionare come farebbe un diabetico e comportarsi di conseguenza. 

Una semplice battuta, ma geniale. La gente si affanna tanto a fissare ogni dettaglio della propria alimentazione, a tenere il conto delle calorie, a informarsi sull'ultima teoria alla moda su quali sono o non sono le proprietà di questa o di quella sostanza nutritiva, ma quanto è più conveniente partire dal punto più importante: cambiare il modo di ragionare. 

Molti si trovano già a stretto contatto con questa problematica, con parecchi fra parenti e amici che soffrono di diabete e hanno visto quali modifiche hanno dovuto fare nei loro comportamenti e nella loro attitudine mentale per stare dietro alla salute. Tuttavia, se anche questo non fosse il vostro caso, non ci vuole molto a scoprire come funziona. E poi non sarà strettamente indispensabile che imitiate per filo e per segno le abitudini alimentari e l'attività fisica di un diabetico (sebbene potrebbe essere necessario, a seconda dei vostri valori glicemici), ma almeno cercate di avvicinarvici. 

Un buon modo di procedere è il seguente: ridurre il consumo di tutto ciò che contiene troppo amido o che è stato trattato o processato al punto da assomigliare ormai poco a un alimento: ciò include pane bianco, riso raffinato, gran parte della pasta alimentare, e ogni genere di cibo a base di patate o mais processati industrialmente. Per gli italiani è veramente dura, dal momento che a noi piacciono i carboidrati ricchi di amido. Poi vengono gli indiziati numero uno: biscotti, torte, dolciumi. L'inizio non è facile, ma una volta che nel giro di qualche settimana ci si è «disintossicati» da questi alimenti, la voglia smaniosa di mangiarli viene meno. Andateci piano anche con i succhi. Il problema è che nella preparazione gran parte delle fibre va persa e resta invece un enorme quantitativo di zucchero. Infine - non c'è bisogno di dirlo - guai a voi se vi avvicinate alle bibite gassate. 

Dunque, cosa resta? Proteine magre, frutta secca, verdure, frutta (fresca, non sotto forma di succo), yogurt (preferibilmente greco, e senza zucchero), burro di arachidi naturale, tè (non zuccherato), molta acqua, poco alcool (due-tre bicchieri alla settimana), pane integrale (a me piace quello tipo pita o arabo), pasta integrale (ogni tanto), riso integrale. Insomma, ci siamo intesi. Lo so, sembra un elenco di alimenti per quando si inizia una cura dimagrante, ma il fatto è che non si tratta propriamente di una dieta. Se avete il diabete, non state facendo una dieta, ma state seguendo un regime alimentare allo scopo di restare in salute per il resto della vita. È in questi termini che bisogna ragionare. 

Aggiungete un po' di esercizio fisico, ed ecco fatto. Basta una camminata di 45 minuti qualche volta a settimana per ottenere risultati strabilianti. Mettete nel conto qualche esercizio di tonificazione muscolare e vi sentirete ancora meglio. L'attività fisica è particolarmente importante nel diabete, perché ha il beneficio aggiunto di rendere l'organismo più sensibile all'insulina che produce. E poi è indispensabile per aiutare a mantenere il giusto peso nel tempo. 

Quali risultati si può sperare di ottenere grazie a questa immedesimazione con chi soffre di diabete? Il calo di peso è l'effetto più gradito. In due mesi una persona sovrappeso può perdere più di 7 kg. 

Ho l'herpes labiale. C'è un medicinale per farlo andar via?

Purtroppo no: i virus della famiglia dell'herpes non sono eradicabili, e rimangono per sempre nell'organismo. Questo vale per l'herpes labiale, per l'herpes genitale, per il papilloma virus e per il virus dell'HIV. Ogni volta che le difese immunitarie del nostro organismo si abbassano (ad esempio per scarsa nutrizione, surmenage, o altre condizioni debilitanti) il virus si rifà vivo con i caratteristici arrossamenti e afte. La pomata all'aciclovir è l'unica che abbia un effetto contenitivo (non spendete soldi per le altre pomate!), ma, appunto, si limita a diminuire gli effetti della fase acuta e la sua durata.
Alla larga dagli antiacidi pericolosi: usiamo il rimedio della nonna.
L'alluminio è una neurotossina capace di danneggiare il cervello. Produce nel cervello dei ratti danni identici a quelli dell'Alzheimer. Il contenuto di alluminio nei cervelli di malati di Alzheimer è da dieci a trenta volte superiore che negli adulti non affetti da demenza. Il medico americano Isadore Rosenfeld conosce ricercatori che sono stati così impressionati da questi risultati delle loro ricerche che hanno bandito qualsiasi contatto con l'alluminio, non usano antiacidi né deodoranti contenenti alluminio e hanno tolto tutti gli utensili da cucina in alluminio.

Purtroppo l'alluminio è utilizzato in molti antiacidi in commercio, come ad esempio il Riopan.
Emanuele Djalma Vitali, professore di nutrizione umana dell'Università di Roma consigliava, qualche anno or sono, di tenere in casa del bicarbonato alimentare e di prenderne all'occorrenza qualche cucchiaino eventualmente con un po' di succo di limone. Non esiste un antiacido che abbia effetti superiori a questo rimedio tradizionale. Non spendete i vostri soldi per Riopan o Maalox, e buona digestione.

E considerate la possibilità di fare il test sulla celiachia per vedere se i vostri disturbi digestivi derivano da una allergia al glutine non diagnosticata. 

Iperico contro la depressione? Ma stiamo attenti agli occhi.
L'iperico è una pianta che ha una cattiva fama tra gli allevatori di bestiame in libertà, perché può provocare danni anche gravi agli occhi delle bestie che lo ingeriscono.
Un medicinale da portare sempre con sé, che vi salva la vita nel 60% dei casi di attacco cardiaco.
E' molto strano, ma non di rado il cardiologo si scorda di consigliare al paziente cardiopatico una delle misure più efficaci per salvargli la vita in caso di attacco improvviso: tenere presso di sé dell'acido nitrico, che è un potentissimo vasodilatatore delle coronarie, e perdipiù agisce in pochi secondi, consentendo l'arrivo dei soccorsi. Nella formulazione commerciale (col nome di Trinitrina) si tratta di nitroglicerina in compresse.
Sgranocchiate le arachidi intere ma state alla larga dal burro di arachidi
L'aflatossina è una tossina prodotta da un fungo che infesta tra gli altri alimenti le arachidi. Vi siete mai chiesti perché pressoché tutte le arachidi sono tostate? Perché queste piante sono infestate da muffe e funghi e la tostatura è necessaria per inattivarli. Ma la parte più deteriorata del raccolto contiene una quantità tale di muffe, tossine e batteri che questa passa nei prodotti alimentari. E per produrre il burro di arachidi si usano proprio quelle di qualità più bassa, le più ammuffite, mentre quelle di qualità migliore vanno a riempire i barattoli di noccioliine.
L'aflatossina è considerata la sostanza carcinogena più potente sinora scoperta. Provoca in particolare il cancro al fegato. E' talmente potente che nei laboratori la si somministra ai ratti che si vuol far ammalare di cancro al fegato. In brevissimo tempo tutti gli animali sviluppano il tumore.

Nelle Filippine si è cercata per decenni la causa di una epidemia di tumore al fegato che colpiva in particolare i bambini. La causa era proprio l'aflatossina annidata nel burro di arachidi, che ne conteneva una quantità trecento volte superiore a quella ritenuta pericolosa. I barattoli di arachidi intere, invece, avevano livelli di aflatossina trascurabili, comparabili con i prodotti occidentali.

