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Regolazione Ipotalamica : comportamento alimentare in 
base ad una serie di segnali che arrivano da diversi 
distretti del nostro corpo in funzione dello stato 
nutrizionale, della quantità di riserve adipose e delle 
sollecitazioni legate al piacere. 

Tra questi è stato descritto il sistema della ricompensa

La regolazione del rapporto uomo-cibo si svolge in 
parte a livello cosciente e in larga parte a livello 
inconscio ed automatico:
- componente affettiva 
- componente cognitiva 
- componente motivazionale

Craving, Food addiction
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Panossian AG, Efferth T, Shikov AN, et al. Evolution of the adaptogenic concept from traditional use 
to medical systems: Pharmacology of stress- and aging-related diseases. Med Res Rev. 
2021;41(1):630-703. doi:10.1002/med.21743
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Rhodiola rosea 500-1000 mg dopo un pasto, 
possibile suddivisione colazione-
pranzo. 

Integrazione per periodi da 30 a 60 
giorni. Ciclo ripetibile. 

Whitania somnifera 600 mg dopo un pasto, a seconda 
delle esigenze (colaz. pranzo cena)

Integrazione per periodi da 30 a 60 
giorni. Ciclo ripetibile

GABA 
500 mg lontano dai pasti. 
Preferibilmente la sera. 

Fino a 50gg consecutivi. Per 
supporto alla funzionalità 
cerebrale.  

Magnesio Bisglicinato 400 mg dopo i pasti, possibile 
suddivisione colazione-cena. 

Per periodo prolungati, almeno 
3 mesi continuativi. 

Il ruolo della nutraceutica.  
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Rapporto dell‘uomo con il cibo dipende da : 

• Fattori ambientali e culturali
• Disponibilità oggettiva dei cibi
• Automatismi biologici
• Processi cognitivi ed emotivi 
• Genere
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Differences in Nutrition

SEX-GENDER DIFFERENCES are the result of multifactorial inputs: 

● gene repertoires

● sex steroid hormones

● environmental factors 

Moreira-Pais, Alexandra et al. “Sex differences on 
adipose tissue remodeling: from molecular mechanisms 
to therapeutic interventions.” Journal of molecular 
medicine (Berlin, Germany) vol. 98,4 (2020): 483-493. 
doi:10.1007/s00109-020-01890-2
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Quercitina 
250 mg dopo colazione. 
Regolazione del metabolismo. 

Integrazione per 90 gg 
consecutivi. Ciclo di integrazione 
ripetibile. 

Vitamina D 1000-2000 UI in concomitanza di 
un pasto, dopo pranzo.

Secondo esigenze, anche per 
diversi mesi. 

Omega 3: Epa-DHA Epa 500mg- DHA 350 mg 
preferibilmente dopocena.

Foundational Health - Per periodi 
prolungati

Magnesio Bisglicinato 400 mg dopo i pasti, possibile 
suddivisione colazione-cena. 

Per periodo prolungati, almeno 
3 mesi continuativi. 

Il ruolo della nutraceutica.  
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Among hypertensives, the prevalence of antihypertensive 
medication use was significantly higher among women than men 
(61.4% vs. 56.8%), especially among middle-aged persons (40–

49 years, 53.1% vs. 42.7%) and among non-Hispanic blacks 
(65.5% vs. 54.6%). Also, treated women were more likely than 

men to use diuretics (31.6% vs. 22.3%) and angiotensin receptor 
blockers (11.3% vs. 8.7%). Among treated hypertensives, the 
proportion taking three or more antihypertensive drugs was 

lower among women than men, especially among older persons 
(60–69 years: 12.3% vs. 19.8%, 70–79 years: 18.6% vs. 21.2%, 

and ≥80 years: 18.8% vs. 22.8%). Only 44.8% of treated women 
achieved BP control vs. 51.1% of treated men.

American Journal of Hypertension, Volume 21, Issue 7, July 2008, Pages 789–
798, https://doi.org/10.1038/ajh.2008.185

Magnesium Supplementation and Vitamin D Deficiency

Reddy, P. Am J Ther Jan/Feb 2019;26(1):e124-e132. 

Gender Differences in Hypertension Treatment,
Drug Utilization Patterns, and Blood Pressure
Control Among US Adults With Hypertension: Data
From the National Health and Nutrition
Examination Survey 1999–2004

https://doi.org/10.1038/ajh.2008.185
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Souza, A.C.R.; Vasconcelos, A.R.; Dias, D.D.; Komoni, G.; Name, J.J. 
The Integral Role of Magnesium in Muscle Integrity and Aging: A 
Comprehensive Review. Nutrients 2023, 15, 5127. 
https://doi.org/10.3390/nu15245127
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Meccanismo di azione Effetto sul processo infiammatorio

Scompone le proteine plasmatiche che invadono lo spazio interstiziale Eliminazione facilitata dei detriti e riduzione edema

Inibisce migrazione e adesione leucocitaria Prevenzione danno cellulare

L’attività dei macrofagi e la fagocitosi sono migliorate Modera il processo infiammatorio

Favorisce un ritorno all’equilibrio tra le produzioni delle prostaglandine Modera il processo infiammatorio

Regolazione aggregazione piastrinica Prevenzione danno cellulare. Riduce tempi infiammazione e edema

Riduce la Bradichinina Limitazione della vasodilatazione

Riduce la produzione di citochine pro infiammatorie, in particolare TNF-a IL1 Modera il processo infiammatorio

Aumenta disponibilità Plasmina per fibrinolisi Migliora la microcircolazione e riduce l’edema

Riduzione ROS Previene stress ossidativo e danno cellulare

La combinazione degli enzimi è più efficace del loro utilizzo singolo. (Zöller B et al, 1995)

A causa della diversa specificità, lo spettro d'azione della combinazione di diversi enzimi è più ampio di quello di un singolo enzima.(Wilhem V 
et al, 1996)
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Quercitina 
250 mg dopo colazione. 
Regolazione del metabolismo. 

Integrazione per 90 gg 
consecutivi. Ciclo di integrazione 
ripetibile. 

Bromelina 
Tripsina
Rutina  

450 mg 
216 mg
600 mg

Distante dai pasti, per almeno 
15gg consecutivi. Supporto 
enzimatico articolare. Ciclo da 
ripetere.  

Omega 3: Epa-DHA Epa 500mg- DHA 350 mg 
preferibilmente dopocena.

Foundational Health - Per periodi 
prolungati.

Magnesio Bisglicinato 400 mg dopo i pasti, possibile 
suddivisione colazione-cena. 

Per periodo prolungati, almeno 
3 mesi continuativi. 

Il ruolo della nutraceutica.  
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Healthspam
vs

Lifespam

Il ruolo della nutraceutica?  



Diapositiva 57

GRAZIE PER L’ATTENZIONE

Filippo Ruzza 

Farmacista
Dottore in Scienze della Nutrizione Umana
Nutraceutical Consultant & Nutraceutical Sport Consultant
Solgar Scientific Board


	Diapositiva 31
	Diapositiva 32
	Diapositiva 33
	Diapositiva 34
	Diapositiva 35
	Diapositiva 36
	Diapositiva 37
	Diapositiva 38
	Diapositiva 39
	Diapositiva 40
	Diapositiva 41
	Diapositiva 42
	Diapositiva 43
	Diapositiva 44
	Diapositiva 45
	Diapositiva 46: Magnesium Supplementation and Vitamin D Deficiency
	Diapositiva 47
	Diapositiva 48
	Diapositiva 49
	Diapositiva 50
	Diapositiva 51
	Diapositiva 52
	Diapositiva 53
	Diapositiva 54
	Diapositiva 55
	Diapositiva 56
	Diapositiva 57

