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ABSTRACT ITALIANO

| cambiamenti secolari nelle performance
aerobiche hanno mostrato un declino dei livelli
di fithess aerobica molto coerente tra le eta, il
sesso e le aree geografiche, ma non & stato
lineare nel tempo. | fattori che determinano
sedentarieta e scarsa attivita fisica possono
essere di diversa natura: individuali,
socioculturali, ambientali e urbanistici. La
camminabilita (WA) nei quartieri & un aspetto di
questi. Lo scopo di questo studio é stato quello
di determinare e analizzare i vari fattori
individuali ed ambientali che riescono a
spiegare trend involutivi (2013-2019) di fitness
fisica che caratterizzano oggi la popolazione.
Lo studio si basa su un confronto di due
campioni di bambini (220 soggetti; 2019: 220
soggetti) rispetto ai benefit che facilitano la WA
e lattivita fisica, il livello di capacita aerobica
(VO2max) e le caratteristiche antropometriche. |
risultati della ricerca indicano che c’é stato negli
anni un investimento nelle infrastrutture, in linea
con la continua urbanizzazione globale
associato ad un declino del VOsmax ed un
aumento significato dei benefit (solo nel 2019)
con il BMI invariato tra 2013 e 2019 potrebbe
suggerire che, un aumento dei benefit non é
I'unica componente che pu0o favorire |l
movimento. Inoltre, sono state trovate
significative correlazioni negative tra VO2max e
WA e positive tra Benefit e WA.

Introduzione

ENGLISH ABSTRACT

Secular trend in aerobic performance has shown
a very consistent decline in aerobic fitness levels
between ages, gender and geographical areas,
but it has not been linear over time. Factors that
determine sedentariness and poor physical
activity can be different: individual, socio-cultural,
environmental and urban. The walkability (WA) in
neighbourhoods is one aspect of these. The
purpose of this study was to determine and
analyze the various individual and environmental
factors that can explain involutions trends
(2013-2019) in physical fitness that characterize
the young population today. The study is based
on a comparison of two wide samples of children
(220 subjects per 2013 and 2019) regarding
some benefits that facilitate WA and physical
activity, the level of aerobic capacity (VO2max)
and anthropometric characteristics. The results
indicate that there has been over the years an
investment in infrastructure, in line with the
continuous global urbanization associated with a
simultaneous significant decline of  VO2max
associated with a significant increase (only 2019)
in benefits, with a lack of differences in BMI
between 2013 and 2019, is not the only
component that can encourage movement.
Furthermore, significant negative correlations
were found between VO2max and WA and
positive between Benefit and WA.

Essa riflette un’individuale competenza ad eseguire giornalmente attivita fisica o
esercizio fisico, fornendo una potenziale indicazione dello stato di salute fisica (Justin,
2019).
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Alcuni autori (Warburton & Brendin, 2017) hanno prodotto un report sul ruolo della
fitness fisica nei giovani confermando, ulteriormente, I'esistenza di relazioni tra i risultati
in prove fisiche e lo stato di salute. Infatti, la fitness fisica & associata ad un miglioramento
degli indicatori della salute CFR, oltre ad uno sviluppo motorio e psicosociale senza deficit
(Gentier et al., 2013; Wardle et al., 2005; Ekelund et al., 2012). A questo riguardo, da tempo
la fitness fisica viene assunta come indicatore per aiutare a inquadrare lo stato di salute
generico in eta scolare (Council of Europe, 1998). Una pratica costante dell’attivita fisica, a
partire dalla prima infanzia induce, nel tempo, abitudini legate ad uno stile di vita attivo
con riduzione del rischio di sviluppare sovrappeso e obesita in eta adulta (Timmons et al.,
2007). I cambiamenti secolari nelle performance aerobiche hanno, perd, mostrato un
declino dei livelli di fitness aerobica mediamente dello 0.36% /anno (Tomkinson et al.,
2003). Questo punteggio e riferito ad un monitoraggio di un periodo di 45 anni (1958-2003)
attuato su 25 milioni di soggetti (6 — 19 anni) provenienti da 27 Paesi del mondo e
rappresentanti 5 macroregioni planetarie (Oceania, Africa, USA, Europa, Asia). Questo
trend di declino e stato molto coerente tra le et3, il sesso e le aree geografiche, ma non &
stato lineare nel tempo. Al contrario, la fitness anaerobica, valutata attraverso test di agility
e forza, ha evidenziato una certa stabilita dal 1958 al 2003 con un complessivo
miglioramento a circa +0.04% nel successivo periodo (Tomkinson, 2007). Viene, quindi, da
chiedersi come mai le performance aerobiche declinano mentre quelle di velocita e forza
(performance anaerobiche) rimangono stabili? Questo probabilmente a causa degli effetti
differenziali della massa grassa e della massa magra nella performance aerobica e
anaerobica (Lovecchio et al., 2019; Nevill et al., 2009). I problemi dell’obesita infantile,
infatti, e le sue conseguenze per la salute dei bambini sono stati ampiamente documentati
(Han et al., 2010) ma i tentativi di prevenire queste condizioni sembrano non aver avuto
un forte successo visto che sono stati riscontrati alti livelli di inattivita fisica tra bambini e
adolescenti (Vazou et al., 2012; Telama et al., 2005).

Quindi, rispetto a questo quadro, l'identificazione dei fattori determinanti e le loro
interrelazioni & cruciale per lo sviluppo di strategie utili a migliorare la salute e la qualita
della vita in tutte le fasce d’eta. I fattori che determinano sedentarieta e scarsa attivita fisica
sono diversa natura: individuali, socioculturali, ambientali e urbanistici (Saelens et al.,
2003; Sallis et al., 2009; Van Dyck, 2010). A questo proposito, la camminabilita (o
Walkability, WA) nei quartieri € un aspetto dell’ambiente costruito dall'uomo (buildings)
che pud influenzare l'attivita fisica (Koohsari et al., 2018a). Essa viene determinata da
quanto frequentemente si cammina per andare a scuola, per fare acquisti, per occupare il
tempo in aree o facendo attivita fisica. Alcuni quartieri vengono costruiti tenendo conto
che la WA & un elemento importante per promuovere l'attivita fisica e quindi favorire la
prevenzione dell'obesita, rendendo cosi il quartiere commercialmente pitt appetibile
(Rahman et al., 2011). Coloro che vivono in aree pitt pedonabili hanno maggiori probabilita
di camminare, andare in bicicletta (Glazier et al, 2014). E possibile ipotizzare che la WA sia
correlata all'aumento di massa poiché gli studi hanno costantemente dimostrato
l'associazione di questo costrutto con l'attivita fisica (Koohsari et al., 2018b). L'indice di
WA (si veda sezione materiali e metodi) e stato trovato associato all'attivita fisica in Paesi
come USA (Carlson et al., 2015), Canada (Kaczynski & Glover, 2012) e Belgio (Van Dyck et
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al., 2010). Tuttavia, una recente revisione ha mostrato che meno della meta degli studi che
esaminano le relazioni tra capacita di camminare e stato di peso hanno trovato
associazioni significative. La WA in genere & costituita da quattro componenti: densita di
intersezione, rete densita residenziale, mix di uso del suolo e rapporto netto di area di
vendita al dettaglio. Ma, fatta eccezione per la densita delle intersezioni, gli altri tre
elementi richiedono dati a livello catastale, compresi i confini delle proprieta e 1'uso del
suolo di ogni lotto di terra per tutti i terreni privati e pubblici (Frank et al., 2010). Questi
dati geografici sono difficili da reperire non solo nei Paesi a basso reddito ma anche in
quelli ad alto reddito (Kerr et al., 2013; Salvo et al., 2014). Questa & una grande limitazione
che scoraggia l'applicazione di tali indici oggettivi nella progettazione urbana ai fini della
pratica della salute pubblica. Alla luce di questo, il Walk Score (WS) e divenuto uno
strumento prontamente disponibile che consente ai progettisti urbani, ai funzionari
governativi e ai professionisti della salute pubblica di identificare la pedonabilita delle
aree locali senza fare affidamento su dati geografici dettagliati o sull’aggiornamento
repentino del sistema informativo territoriale. Anche se il punteggio WS (indicatore
generale), non fornisce informazioni su quali aspetti specifici dell'ambiente potrebbero
essere modificati per promuovere l'attivita fisica ma aiuta i professionisti a individuare
aree che impediscono ai residenti di essere attivi per pianificare gli interventi futuri.

Si evince quindi che le caratteristiche delle infrastrutture e dell'urbanistica influenzano
la WA (Dustin, 2011). Soprattutto nei giovani, dove lo spostamento attivo & associato ad
una progettazione del quartiere che contempla la distanza delle destinazioni, la presenza
di marciapiedi, la sicurezza ed il livello di traffico, oltre ad un aspetto estetico come la
bellezza paesaggistica (anche in termini di edifici), e la presenza di parchi (Arvidsson,
2009). I WS dell’ambiente dei quartieri e stato pensato, infatti, per valutare i fattori
ambientali ipotizzandone l'influenza sullattivita fisica (Saelens et al., 2003).

Infatti, gli ambienti favorevoli possono contribuire all’attivita fisica dei giovani
sostenendo lo svago ed il trasporto attivo. Essere attivi dipendera dalla sicurezza, dalla
presenza di active park, dalla cura dell’ambiente, e dalla densita residenziale.

Tuttavia, la natura di questa relazione € complessa e non esiste uno strumento affidabile
per sollecitare positivamente anche l'influenza della famiglia sull'attivita fisica dei bambini
e dei giovani dato che il sostegno di genitori e amici & riconosciuto come un forte carrier
per bambini e giovani attivi fisicamente (Sterdt et al., 2014). Lo scopo di questo studio &
stato quello di determinare e analizzare i vari fattori individuali ed ambientali che riescono
a spiegare trend involutivi di fitness fisica che caratterizzano oggi la popolazione. In
particolare, due campioni di bambini italiani a distanza di sei anni sono stati valutati su
aspetti antropometrici, di fitness fisica e di presenza di benefit ambientali per svolgere
attivita fisica cosi da delineare meglio cause ed effetti.

Materiali e Metodi

I gruppi di bambini (quinto anno del primo ciclo della scuola primaria) sono stati
liberamente reclutati nella citta di Padova durante le fasi realizzative del progetto “Sport
in classe”. Le caratteristiche antropometriche e di numerosita dei soggetti sono esposte in
Tab. 1. I due gruppi analizzati riflettono lo stato di due momenti distinti (2013, 2019) e
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riguardano i benefit che facilitano la camminabilita e 'attivita fisica), il livello di fitness
aerobica (VO2max) e le caratteristiche antropometriche individuali (massa e altezza).

TAB. 1 - STATISTICHE DESCRITTIVE PER GENERE E ANNO DI RACCOLTA DATI; MEDIA + DEV ST)

2013

Femmine

Maschi

Totale
2019

Femmine

Maschi

Totale

Benefit

Numerosita

108

112

220

96

124

220

Massa
(kg)

40,65
9,03
40,72
8,46
40,69

8,72

41,07
9,17
39,85
8,3
40,38
8,69

Altezza
(cm)

147,53
8,2
14742
7,63
147 47

79

147,83
7,69
1455
642
146,52
7,08

BMI
(Kg/m?2)

18,55
3,14
18,61
2,75
18,58
2,94

18,65
3,11
18,73
3,1
18,7
3,1

VO2max
(ml/min/
kg)

43,75
3.63
4513
4,67
44 45
424

42,51
3,13
44,57
5,23
43,67
4,54

Benefit

32,59
18,66
33,93
19,14
33,27
18,88

57,29
3597
56,77
36,37
57,00
36,11

Walk Score

60,70
26,64
73,73
2546
67,34
26,79

69,82
27,31
69,33
27,58
69,55
2740

Gli items analizzati per favorire la walkability sono in accordo con Saelens & Handy
(2008). In particolare,
sono stati analizzati i benefit, le infrastrutture e i progetti (istituzionali o privati) che
hanno valorizzato e/o favorivano la walkability; presenti sia nel 2013 che nel 2019. Di
seguito I’elenco:
- Pedibus: progetti scolastici e comunali di spostamento

- Bike to school: progetti scolastici e comunali di spostamento
- Percorsi pedonali: percorsi che favoriscono gli spostamenti

- DPiste ciclabili: percorsi che favoriscono gli spostamenti

- Percorsi vita: aree verdi attrezzate, impianti pubblici

- Activity park: apertura o creazione di nuovi parchi

Maggiore sara la quantita di benefit che il comune propone maggiore sara il punteggio
attribuito in accordo con Nykiforuk et al (2016). Ogni item riceve un punteggio da 0 a 100 e
viene calcolato con il valore medio di una somma dei singoli item.
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Indice di camminabilita (Walk Score)

Walk Score (WS) & uno strumento web gratuito e disponibile al pubblico che calcola un
punteggio in relazione all'accesso a destinazioni locali per una data localita. Assegna un
punteggio grezzo ad ogni posizione in base alla sua distanza rispetto a destinazioni come
negozi di alimentari, ristoranti, librerie, banche, scuole, centri fitness e parchi (entro 1,6
km). Questi punteggi grezzi vengono poi normalizzati da 0 a 100 con la regolazione di due
misure di rete stradale:

- Densita di intersezione: zona urbanistica con presenza di molti svincoli ed incroci.

- Lunghezza dellisolato: misura di concezione americana indicante la lunghezza di
un isolato (200m-250m) in cui & possibile trovare una serie di facilities (es. panettiere,
tabaccaio, farmacia, fermata autobus, market, aree verdi, etc.).

intorno a ogni posizione (Nykiforuk et al., 2016). I punteggi piu alti rappresentano aree
con molte destinazioni locali nelle vicinanze, dove camminare ¢ un'opzione facile per lo
shopping e le commissioni.

Diversi studi hanno trovato associazioni positive tra Walk Score e metri percorsi
camminando (Cole et al., 2015) e con attivita fisica ricreativa: almeno per piccole citta
(Thielman et al., 2015).

Si e proceduto quindi a calcolare il WS attraverso il sito Web (www.walkscore.com), in
accordo con Koohsari et al., (2018a), i quali I'hanno definito come una misura valida della
camminabilita di un quartiere. Infatti, Koohsari et al. (2018a) affermano che & un indice che
permette ai progettisti urbani e ai professionisti della salute pubblica di identificare la
pedonabilita delle aree locali senza fare affidamento su dati catastali/urbanistici
dettagliati.

Capacita Aerobica

La valutazione della capacita aerobica & avvenuta attraverso il test a navetta 20 metri
shuttle run (Léger & Lambert, 1982). E un test ad esaurimento, che consiste in una navetta
continua su una distanza di 20 m, guidati da una lepre sonora. I risultati del test sono stati
utilizzati per determinare indirettamente il valore di VO,max attraverso l'equazione
proposta dai promotori del test.

Caratteristiche antropometriche

Le caratteristiche antropometriche valutate sono state la massa (kg) e altezza (m). E
stato, quindi, ricavato l'indice di massa corporea (BMI). I risultati di BMI sono stati
suddivisi in categorie in accordo con le tabelle di Cole et al. (2000, 2007) proposte a livello
internazionale per i minori.

Analisi statistica

Le differenze tra e entro gruppo tra 2013 e 2019 sono state analizzate attraverso ’analisi
della varianza (ANOVA) per i parametri di VO,max, BMI, Benefit. Inoltre, uno studio della
correlazione (Sperman test) e stato svolto tra tutti i fattori (VO.max, WS, Benefit) del 2019
per individuare le relazioni tra le variabili analizzate. L'analisi e stata svolta con il
programma SPSS ver 25. La significativita e stata fissata a p<0.05.
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Risultati

Medie e relative deviazioni standard dei confronti tra 2013 e 2019 sono esposte in Tab. 1.
I risultati del confronto tra 2013 e 2019 riportano delle differenze significative per la
variabile VO,max (maggiore nel 2013; p= 0.024; Fig. 2) mentre un aumento dei benefit &
significativo nel 2019 (p<0.001; Fig. 1). Non si evince nessuna differenza nel confronto del
BMI tra 2013 e 2019 (Fig. 3). Infine, sono state trovate delle correlazioni significative (Tab.
3) tra VO,max e WS (-0.228) e tra Benefit e WS (0.974).

TAB. 2 - ANALISI NON PARAMETRICA DI SPEARMAN TRA VO:MAX, INDICE DI MASSA CORPOREA
(BMI), BENEFIT E WALK SCORE (WS) DEI DATI RACCOLTI NEL 2019

VO2max BMI Benefit WS
1 -0,448 0228 0,247
VO:max
P : 0 0,001 0
-0,44 1
BMI ! 0,448 0,058 0,075
- 0 : 0.395 027
022 00 1 0974
Benefit 228 058 9
P 0,001 0,395 . 0
Walk Score -0,247 0,075 0,974 1
p 0 0,27 0
90,00
80,00
70,00
% 60,00
C
]
o
50,00
40,00
30,00
20,00
2013 2019

FIG. 1 - CONFRONTO DEI BENEFIT TOTALI TRA 2013 E 2019 (P<0.001)
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FIG. 2 - CONFRONTO DEL VO:MAX TRA 2013 E 2019 (P= 0.024)

22,00
21,00

20,00

19,00

18,00

17,00

Indice di Massa Corporea (BMI)

16,00

15,00
2013 2019

FIG. 3 - CONFRONTO DEL BMI TRA 2013 E 2019 (P=0,378)

Conclusioni

L'obiettivo di questo studio era valutare le differenze tra la quantita di benefit fornita da
una citta italiana del nord-est tra il 2013 ed il 2019 in relazione allo stato di salute fisica
(VO2max e BMI) dei ragazzi che in questa vi abitano. I risultati della ricerca indicano che
c’e stato negli anni un investimento nelle infrastrutture (Fig. 1), in linea con la continua
urbanizzazione associato ad un contemporaneo declino del VO.max (Fig. 2) che
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sembrerebbe indicare che un aumento dei benefit non & l'unica componente che pud
favorire il movimento. Molti studi hanno indagato la quantita di attivita fisica (PA)
confrontando quartieri con bassa e alta WA. La differenza tra luoghi a bassa o alta WA si
aggira rispettivamente tra i 32 e gli 80 minuti per spostamenti “by walk” (Sallis, 2009; Van
Dyck, 2010); tra 4 e 18 minuti di cammino svolto per il tempo libero e 6-10 minuti di
attivita fisica da moderata a vigorosa (Saelens et al., 2003). Quindi la WA dei quartieri pud
influenzare I'ammontare dell’attivita fisica giornaliera (Arvidsson, 2011) e far incontrare le
linee guida internazionali rispetto alla PA. La possibilita di svolgere attivita fisica &
influenzata dai trasporti, parchi e urbanistica dove non bisogna dimenticare il contesto
sociale; ovvero dove l'individuo vive: in particolare per i bambini (Dustin, 2011). Sebbene
ci siano associazioni tra vari aspetti dell’ambiente costruito e lattivita fisica, si ha bisogno
di considerare anche la percezione degli individui rispetto a questa evidenza, in quanto
esistono misure oggettive e misure percepite dell’ambiente costruito, che sembrano avere
associazioni autonome con lattivita fisica (McGinn, 2007). Gli effetti piu forti
dell’ambiente costruito sulla PA possono essere raggiunti solo quando queste sono in
concordanza (Gabel, 2009; Gabel, 2011). La maggior parte degli studi ha riportato da poca
a moderata concordanza tra l'ambiente costruito e la percezione dell'individuo
(Arvidsson, 2011). Per esempio, I’aumento dei benefit, ed un alto indice di WA dovrebbero
portare ad un altrettanto alta misura percepita dell’ambiente costruito, con conseguenti
vantaggi per la pratica dell’attivita fisica e inevitabili miglioramenti nei livelli di fitness.
Eppure, spesso i quartieri con valutazione oggettiva di alta WA vengono percepiti
erroneamente bassi. Questo succede di pili nelle persone anziane piuttosto che in quelle
sposate o conviventi (Arvidsson, 2011). Il campione dei bambini di questo studio, residenti
nei comuni con numero pit alto di benefit, ha riportato i risultati di livelli di fitness piu
bassi (Fig. 2). In questo caso, probabilmente sono intervenuti ulteriori fattori che hanno
condizionato la pratica della PA dei bambini nel loro ambiente costruito. Un fattore
determinante pud essere la percezione dell’ambiente da parte dei genitori (Carver A. et al.
2010; Panter et al., 2008).

Diventa fondamentale, quindi, la percezione dei genitori rispetto all'uso del territorio,
alla sicurezza del traffico e del crimine, alla valutazione delle strutture per passeggiate a
piedi o in bicicletta e della connettivita stradale. Ma mentre le variabili dell’ambiente, la
WA e la vicinanza delle strutture ricreative sono correlate a molteplici tipi di attivita fisica
per bambini, la disponibilita ambientale di strutture favorevoli non ha comportato nel
nostro studio, all’aumento dell’attivita fisica nei bambini: probabilmente non sono stati da
loro sfruttati.

Alla luce di tutto questo, un aumento dei benefit messi a disposizione con
un’involuzione nell’utilizzo potrebbe essere frutto di una valutazione errata in chiave
evolutiva del sistema utilizzato per valutare la WA nei bambini, ma pensata solamente per
gli adulti. Dunque, la presenza di benefit e alti livelli di WA non sono direttamente
correlabili con "'aumento della fitness dei bambini, che invece & influenzata dalla presenza
di genitori attivi. Quindi, 'aumento dei benefit dovrebbe tenere conto non solo della fascia
d’eta adulta, ma anche dei bambini, infatti, l'influenza positiva dei genitori potrebbe essere
limitata dalla mancata presenza di benefit per bambini.
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Futuri studi potrebbero pensare di inserire delle valutazioni ad hoc per fascia d’eta per
capire quali benefit effettivamente possano consistentemente influire 1'aderenza dei
bambini alla PA.

Note degli autori

Il contributo ¢ il risultato di un lavoro congiunto da parte dei tre autori e frutto della loro riflessione
comune, tuttavia Valentina Biino ha scritto il primo paragrafo, Matteo Giuriato il secondo e il terzo e
Nicola Lovecchio il quarto.
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