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L’alimentazione adeguata deve
(glossario Fesin)

• Prevenire deficit nutrizionali
• Favorire adeguate riserve corporee dei nutrienti
• Mantenere le funzioni dell’organismo umano a 

livelli ottimali 
• Prevenire le patologie croniche non trasmissibili
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Due differenti tipi di raccomandazioni

LARN: Quantità di energia e di nutrienti necessaria
a garantire lo stato di salute e benessere
dell’individuo per una composizione corporea ed un
livello di attività fisica ottimali. Si tiene anche conto
delle necessità legate a crescita e sviluppo
dell’organismo, alla gravidanza e all’allattamento.
Sono uno strumento per gli operatori di salute

LINEE GUIDA: Indicazioni e raccomandazioni sulla
sana alimentazione e corretto stile di vita formulate
per la popolazione generale e/o suoi segmenti al
fine di migliorare o preservare garantire lo stato di
salute e benessere. Sono rivolte anche ai portatori
di interesse, con bersaglio finale: il consumatore

Per nutrienti

Per alimenti
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Composizione 
degli alimenti

Raccomandazioni 
per nutrienti: 
LARN

Impatto dei 
consumi
sulla salute

Le linee guida sono un documento che deve tenere 
conto di quattro parametri

Consumi 
e modelli 
alimentari
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AFRICA M. ORIENTE EUROPA AMERICA LATINA N.AMERICA

Iran Albania (0-1; 2-3; 4-6; 6-12; 13-18) Antigua e Barbuda Canada

Libano Austria (P) Argentina Usa
Oman Belgio (LG 0-3; 3-12; 12-18) Bahamas

Qatar Bosnia e Erzegovina (LG) Barbados
Bulgaria Belize
Croazia Bolivia

Cipro (LG 6-12) Brasile
Danimarca Cile

Estonia (LG, P e porz. 3-6; 7-10;-11-18) Colombia
Finlandia Costa Rica

Francia (LG 0-3; 3-11; 11-18) Cuba
Georgia (LG bambini e Ado) Dominica

Germania El Salvador
Grecia Giamaica
Irlanda Grenada
Islanda Guatemala
Israele Guyana
Italia Honduras

Latvia (LG) Messico
Macedonia Panama

Malta Paraguay
Norvegia Repubblica Dominicana

Olanda (LG  1-3; 4-8; 9-13) Saint Litts and Nevis
Polonia (LG età scolastica) Saint Lucia

Portogallo Saint Vincent e Grenadine
Regno Unito Uruguay

Romania (1-3; 4-6; 7-9; 10-12; 13-15; 16-19) Venezuela
Slovenia

Spagna (3-6; 7-12; 13-16)
Svezia

Svizzera (2-3; 4-6; 7-9; 10-12; 13-14; 15-18)
Turchia (1-3; 4-6; 7-9; 10-18)

Ungheria

Linee Guida nel mondo
ASIA e PACIFICO

Afghanistan
Australia 

(2-3; 4-8; 9-11; 12-13; 14-18)

Bangladesh
Cambogia 

(4-6; 7-9; 10-12; 13-15; 16-18) 
China

Fiji
India

Indonesia
Giappone
Malesia

Mongolia
Nepal

Nuova Zelanda
Filippine

Repubblica Coreana
Sri Lanka

Thailandia
Viet Nam

AFRICA
Benin 

(2-3; 4-8; 9-13; 18-18)
Kenya 

(0-2; 3-4; 5-9; 10-19)
Namibia 

(1-2; 3-5; 6-11; 12-18)

Seychelles
Sierra Leone
South Africa

Messaggi comuni

Fai una buona prima colazione

Scegli ogni giorno alimenti di ciascun gruppo

Mantieni il peso e muoviti

Limita l'assunzione di grassi, in particolare i grassi animali

Limita dolci, bevande dolci e zucchero

Limita i prodotti salati, metti via la saliera

Bevi la giusta quantità di acqua ogni giorno

Consuma alimenti ricchi in calcio
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12,6-16,7 g/1000 kcal

Dai LARN alle line guida: elementi di transizione

• Carbo 45-60% di cui semplici < 15%

• Grassi 30-35% di cui < 10% saturi e 

5-10% PUFA

• Proteine 12-18% (1,1 g/Kg/die)

• Fibra: 12.6-16.7 g/1000 kcal (> 25 

g/die) 

DEFINIZIONE DI  RI e STD

DEFINIZIONE DI PORZIONE
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Proteine: documenti a confronto
Intervalli

di età

FAO/WH
O

1973

FAO/WH
O/UNU  

1985

RDA
1989

LARN 
1996

DRI
2005

WHO/FAO
/UNU 
2007

EFSA 
2012

LARN 
2014

Intervalli
di età

LATTANTI 0.5-1,0 1,85 1.75 1,56 > 0.75 1,87 1,52 1,31 1,31 1,32 0,5-0,99

BAMBINI 1,0 1,27 1,57 1,87 1,14 1,14

1-3 1,19 1,26-1,13 1,14

1,5 1,48
2,5 1,43
3,5 1,38 1,06 1,14-0,90 1,14-0,90 1,0 1-3

4-6 1,01 1,09-1,02 1,03
4,5 1,34
5,5 1,29 0,96 0,86-0,89 0,86-0,89 0,94 4-6

7-9 0,88 1,01 1,0 1,28 0,96 0,91-0,92 0,91-0,92 0,99 7-10

RAGAZZI 10-12 0,81 1,01-0,98 0,94 1,25-1,24 0,96 0,91-0,90 0,91-0,90 0,97 11-14

13-15 0,72 1,0-0,96 1,23-1,17 0,85 0,90-0,88 0,90-0,88

16-19 0,60 0,92-0,86 0,81 1,14-0,95 0,85 0,87-0,85 0,87-0,85 0,93 15-17

RAGAZZE 10-12 0,76 0,99-0,98 0,98 1,27-1,24 0,96 0,91-0,89 0,91-0,89 0,95 11-14

13-15 0,63 0,98-0,90 1,19-1,1 0,85 0,88-0,85 0,88-0,85

16-19 0,35 0,83-1,8 0,86 1,05-0,95 0,85 0,83-0,82 0,84-0,83 0,90 15-17

ADULTI M 0,57 0,75 0,75 0,95 0,80 0,75 0,83 0,90

ADULTI F 0,52 0,75 0,75 0,95 0,80 0,75 0,83 0,90

GRAVIDANZA 1 T

+ 5,5 g/d + 6 g/d

+1,3 g/d

+6 g/d 1,1 g/d

+1 g/d +1 g/d +1 g/d 1 T

2 T +6,1 g/d +9 g/d +9 g/d +8 g/d 2 T

3 T +10,7 g/d +31 g/d +31 g/d +25 g/d 3 T

ALLATTAMENTO 1 S
+ 17 g/d

+17.5 g/d + 14,7 g/d
+17 g/d 1,3 g/d

+ 19 g/d +19 +19 g/d 1 S

2 S +13 g/d + 11,8 g/d + 12.5 g/d + 13 g/d + 13 g/d 2 S
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EFSA: 
raccomandazioni intake superiori al PRI
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Particolare attenzione 
nella prima infanzia

I dati della letteratura suggeriscono che tra 6 e 24 mesi
al di sopra del limite del 14% di energia da proteine
(3.5g/100 kcal) possano svilupparsi meccanismi in
grado di smascherare una predisposizione genetica
che favorisce un early adiposity rebound e lo sviluppo
di obesità.

Int J Obes 2005,29: S8-S13.
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Carboidrati e fibra
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Grassi
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Lo stato di nutrizione (circa)attuale

1470 1600 1750

2225

2205
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Leclercq et al. 2009 Pub Health Nut: 12(12):2504-32 
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Fonte: Indagine INRAN-SCAI 2005-2006

Quale carne e chi la consuma

55%

17%

8%

20%
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1-2.9 anni
(n = 52) 

3-9,9 anni 
(n = 193)

10-17,9 anni M
(n = 108)

10-17,9 anni F
(n = 139)

Carne bovina 25,9 38,0 60,0 41,8
Carne suina 1,3 11,2 15,7 13,3
Totale rossa a settimana 190 344 530 386
Carne avicola 14,7 23,3 24,9 18,5
Coniglio e altre carni 3,8 3,0 3,4 4,4
Carne conservata 9,3 23,3 40,5 28,6
Totale carne g al giorno 59 109 163 120
Pesce fresco 21,6 37,2 43,9 44,4
Pesce conservato 2,3 3,0 4,5 5,0
Uova 5,9 20,0 21,0 20,8
Legumi 5,2 10,1 13,8 9,5

Fonte: Leclercq et al. 2009 
Carni, pesci, uova, legumi

Media dei consumi di alimenti da diversi
gruppi in età pediatrica (g/die) 
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1-2.9 anni
(n = 52) 

3-9,9 anni 
(n = 193)

10-17,9 anni M
(n = 108)

10-17,9 anni F
(n = 139)

Vegetali a foglia freschi 5,3 16,3 32,9 23,5
Pomodori freschi 6,0 29,2 38,6 36,0
Altri vegetali a frutto 7,2 14,9 19,1 25,8
Radici e cipolle 9,8 18,0 16,5 15,0
Altri vegetali freschi 3,8 19,2 28,7 25,7
Vegetali conservati 29,0 35,2 48,5 38,5

Agrumi 7,8 21,9 25,8 30,4
Frutta esotica 19,2 22,6 23,2 23,4
Altra frutta 73,6 89,3 89,2 122,5
Succhi frutta/vegetali 66,3 80,0 97,5 71,7
Frutta secca/olive 0,5 1,2 1,0 1,9

Frutta conservata 16,4 0,9 0,0 0,2

Fonte: Leclercq et al. 2009 4. Ortaggi e frutta

16618613460

250237216184

Media dei consumi di alimenti da diversi
gruppi in età pediatrica (g/die) 
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Contributo percentuale degli zuccheri 
all’energia complessiva 
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 %

LARN < 15%

39
 %
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 %

51
 %55

 %

60
 %57

 %

43
 % Contenuto medio % 

di zuccheri semplici
Quantità 
giornaliere
raccomandate

Adeguamento 
alle 
taccomandazioni

Apporto di 
zuccheri semplici 
dalle quantità 
giornaliere 
raccomandate

Vegetali 3,1 211 189 12,4
Frutta 9,4 206 244 42,3
Latte/yogurt 4,8 140 235 18,0
Pane, pasta, legumi, patate 2-4 attuali consumi 1,22
TOTALE SEMPLICI 74
2091 + 160 kcal 13,1 % (14%)
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• La salute del bambino un continuum con la costruzione della salute 
dell’adulto (primi 1000 giorni)

• Allattamento al seno
• Abitudini alimentari e stili di vita dei bambini italiani
• Comportamenti che influenzano le abitudini alimentari e gli stili vita 

nei bambini: la neofobia e selettività, la  famiglia,  screen time
• Buone abitudini alimentari e stili di vita per migliorare la salute del 

bambino: la colazione, la merenda, l’attività fisica 
• Rischi derivati da un’alimentazione monotona e cibi su cui fare 

attenzione 
• Ruolo della ristorazione scolastica nell’alimentazione del bambino
• Diete alla moda

LG 2018: 
Principali tematiche per l’età pediatrica
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Prevenzione del soffocamento da cibo
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Il pediatra deve essere il riferimento



21Centro di ricerca Alimenti e nutrizione andrea.ghiselli@crea.gov.it

Età pediatrica nelle LG 2003

21
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Le porzioni per l’età pediatrica
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Quando la coperta è corta

Calcio

Proteine

Energia Ferro
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Applicazione LARN in età pediatrica

• Le proteine: se espresse come % EN non c’è criticità. Per avere
accettabili apporti di Fe e Ca la PRI è troppo alta soprattutto nei
piccoli.

• Calcio: la copertura presenta criticità benché i dati italiani mostrino che
si possa arrivare ai fabbisogni stabiliti da EFSA (successivi ai LARN).

• Ferro: La copertura del fabbisogno di ferro nei piani alimentari pur se
problematica presenta minori difficoltà.

• Energia: Difficile coprire i fabbisogni di calcio e ferro senza incontrare
problemi anche con l’energia

• Zuccheri: La forte limitazione dei prodotti dolci, anche quelli da forno,
impone una certa monotonia soprattutto nella colazione e negli
spuntini che certamente rende i piani alimentari poco gratificanti per il
bambino
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Grazie per l’attenzione
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