
15° caso clinico
Dieta Antiaging 
Antiossidante



Anna

Età: 32 anni

Peso attuale: 64 kg

Statura: 174 cm

Sesso: femminile

DATI ANAMNESTICI

BMI – Stato fisiologico: 20,9 - Normopeso

WHR - Rischio cardiovascolare: 0,74 - Nella media

Monica
Struttura scheletrica: esile

Storia ponderale: da sempre normopeso



Attività sportiva

Storia familiare

Pilates 45 minuti alla settimana

Madre di 60 anni, soffre di cefalea.

Padre di 62 anni, soffre di 
ipercolesterolemia.

Fratello di 22 anni, in salute.

Attività lavorativa

Impiegata di banca

Stile di Vita

Moderato, nel tempo libero ama fare 
gite fuoriporta con il fidanzato.



Migliorare la propria 
alimentazione

Pelle sottotono, 
colorito spento

Primi segni del tempo

Motivo del consulto nutrizionale

Rivedersi in forma per 
la bella stagione



Anamnesi Alimentare



È stata effettuata una valutazione generale della 
composizione corporea attraverso il software di 
Terapia Alimentare: il soggetto presenta un BMI 
normopeso e nessun rischio cardio-metabolico. 

Viste le ottime condizioni di salute della signora si 
è ritenuto sufficiente intervenire subito nella 
correzione alimentare attraverso l’anamnesi 

alimentare, disponibile all’interno del software di 
Terapia Alimentare.

http://www.dsmedica.info/html/prodotti/food_intake.asp
http://www.dsmedica.info/html/prodotti/terapia-alimentare-software-dieta.asp


Dal 24h Recall (1 giornata infrasettimanale) è emerso:

- a colazione mangia uno yogurt parzialmente scremato

bianco o ai frutti, con 4/5 biscotti secchi;

- a metà mattina mangia un frutto (mela o banana) facili da 

consumare al lavoro. 

- a pranzo mangia in ufficio un piatto abbondante di 

pasta/riso con verdure fresche, preparato la sera prima. 

Termina il pasto sempre con una mela;

- nel pomeriggio mangia un pacchetto di cracker;

- dopo il lavoro è solita incontrarsi con le amiche per un 

aperitivo. Beve del vino e mangia qualche stuzzichino 

(crostini, cubetti di mortadella e di formaggio);

- la sera mangia un secondo piatto a base di carne. Non è 

abituata a mangiare pesce o legumi. Le piacciono molto gli 

alimenti ricchi di amido, come pasta, pizza, pane, patate;

- beve poca acqua;

- non beve caffè.

24 H RECALL



Il regime alimentare adottato è normo 

calorico (1886 Kcal/die), si avvicina 

molto al TDEE (1843 kcal).



Gli indici nutrizionali riconducono ad una prima 

analisi qualitativa del menù: 

- MAI fuori norma: qualità del menù che discosta 

dalla dieta mediterranea = assenza di pesce e 

legumi, oltre che di cereali integrali;

- TI, AI e CSI fuori norma: qualità lipidica fuori 

norma = troppi grassi saturi, omega-3 scarsi.



L’intake di fibra è scarso, non raggiunge la quota 

giornaliera raccomandata di 25g.



L’intake di micronutrienti è insufficiente, soprattutto 

per quanto riguarda l’acido folico, il selenio e il 

potassio, di particolare interesse per chi, come la 

paziente, vuole contrastare i primi segni 

dell’invecchiamento. 

Da non sottovalutare il ferro che, seppur appena al 

di sotto del fabbisogno, è necessario mantenere 

sempre nella norma.

Alcune fonti ricche di selenio, potassio, acido folico 

e ferro sono i legumi, la frutta secca, la frutta 

fresca colorata (giallo-rosso-bluastro-nero) i cereali 

integrali, la farina di soia, il pesce, le frattaglie, le 

verdure a foglia verde scuro. 

Mangiare anche un po’ di scorza di agrumi, ricca di 

vitamina C e potenti antiossidanti naturali.



Sulla base dello studio dell’anamnesi alimentare, il soggetto ha un’alimentazione:

- normo calorica;

- bilanciata nei macronutrienti in riferimento ai LARN, ma grassi saturi troppo 
elevati;

- scarsa in fibra, legumi, frutta colorata, pesce e cereali integrali;

- sbilanciata nei micronutrienti;

- povera di acqua.

CONCLUSIONI
ANAMNESI ALIMENTARE



Elaborazione Dietetica



Il piano alimentare è stato elaborato con il 

modulo DIETA ANTIAGING così da utilizzare 

un’apposita banca dati di alimenti e ricette 

antiossidanti e uno schema alimentare già 

strutturato. 

L’apporto calorico giornaliero è di 

1800 kcal medie, corrispondente al TDEE.



In generale è stato consigliato di assumere 

molti alimenti vegetali che contengono 

antiossidanti ed è stato fornito alla paziente un 

elenco di quelli più comuni e classici della 

dieta mediterranea, distinguibili dal colore.

Da ridurre, invece, i formaggi grassi e da 

evitare i salumi e gli insaccati. 

Niente aperitivi né superalcolici.



Variare frequentemente i colori degli alimenti vegetali consente di assumere tutti gli oligoelementi necessari: 

GIALLO-ARANCIO

es. limoni, albicocche, 

arance, pompelmi, meloni, 

carote, peperoni, zucca

è fonte di carotenoidi e 

flavonoidi che aiutano a 

proteggere la vista, 

possono prevenire 

l’invecchiamento cellulare 

e rafforzare la risposta 

immunitaria

VERDE

es. broccoletti, cavoli, 

cetrioli, fagiolini

indica la presenza di 

clorofilla, magnesio, acido 

folico, carotenoidi e 

polifenoli che aiutano a 

rinforzare i vasi sanguigni, 

le ossa, i denti e possono 

migliorare la funzionalità 

del sistema nervoso

VIOLA

es. melanzane, cipolle, 

cavolo nero

indica la presenza di 

antocianine, potassio e 

magnesio che possono 

combattere la fragilità 

capillare e prevenire 

l’aterosclerosi, oltre ad 

aiutare a migliorare la 

memoria

BIANCO

es. rape, insalata lattuga, 

verza, fagioli bianchi

garantisce un apporto di 

quercetina, composti 

solforati, flavonoidi, 

potassio e selenio che 

possono aiutare a 

mantenere regolari i livelli 

di colesterolo LDL, la 

fluidità del sangue, e 

avere effetti benefici sul 

tessuto osseo

ROSSO

es. peperoni, pomodori, 

fragole, ciliegie

indica la presenza di 

licopene e antocianine, 

che favoriscono la 

naturale protezione delle 

cellule dai radicali liberi





È stato proposto un menù caratterizzato da: 

- colazione: yogurt scremato bianco con Bifidus, biscotti integrali, bacche di Goji, frutta secca e mirtilli;

- spuntino: frutta fresca (es. banana);

- pranzo: riso/pasta integrale con cruditè e frutta fresca (es. mela);

- spuntino: cracker integrali;

- cena: pesce ricco di omega-3/carne bianca/uova/formaggi magri con verdure cotte (es. broccoli), pane 

integrale e frutta fresca;

- spuntino: tisana diuretica-depurativa;

- almeno 8/10 bicchieri di acqua minerale naturale.

Si è cercato di non alterare le abitudini alimentari della paziente e andare incontro alle sue esigenze.

È stato consigliato di assumere un cucchiaino di curcuma al giorno e un integratore naturale antiossidante



La qualità della dieta risulta equilibrata e tutti gli 

indici nutrizionali nella norma, compresi 

il MAI, il TI, l’AI e il CSI.



È stato riadeguato l’intake dei grassi saturi 

e l’apporto di fibra.



È stato riequilibrato l’intake dei micronutrienti, in 

particolare dell’acido folico, del selenio, del 

potassio e del ferro.

Attenzione: una giornata alimentare non è 

esaustiva nell’ottimizzare gli apporti di tutti i 

micronutrienti, in quanto il loro bilanciamento si 

raggiunge nell’arco di circa un mese.



Il caso preso in esame presenta:
- un buono stato di salute;

- normopeso;
- pelle sottotono e colorito un po' spento;

- alimentazione normo calorica, ma ricca di grassi saturi e povera di fibra.

Si consiglia un piano dietetico antiossidante:
- normo calorico;

- ribilanciato nei macronutrienti, più vicino al modello mediterraneo e antiossidante;
- ribilanciato nei micronutrienti: fibra, potassio, selenio, acido folico,

- acqua;
- integratore naturale antiossidante.

Si consiglia di incrementare l’attività fisica svolta.

CONCLUSIONI SUL CASO
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