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C’era una volta un bambino 
curioso partito piccolissimo 
dall’Italia e arrivato nel paese 
dei grandi sogni: l’America. 
Quel bambino cresce in fretta 
e con lui la passione per le 
scienze. S’incuriosisce di 
anatomia umana, piante e 

pianeti cercando senza sosta il nesso che li tiene insieme. 
Tra un microscopio e un cannocchiale, prende appunti, 
guarda e si meraviglia. Papà Vito e mamma Rina non 
possono far altro che assecondarlo ed ecco dunque 
rapidamente dopo il liceo la facoltà di biologia a New 
York. Joseph, divora i libri come pochi e passa più tempo in 
laboratorio che a casa. In tutto questo c’è tempo però per 
l’altra “passione” dei suoi anni americani, Clelia, italiana 
come lui negli States. Ma andiamo avanti. Joe consegue la 
laurea in biologia e da lì tanti altri titoli, appassionandosi in 
particolare di fitoterapia e medicina complementare fino 
alla seconda laurea in chiropratica e mille collaborazioni 
in università. Nel frattempo una voce fievole ma insistente 
inizia a richiamargli alla mente le sponde natie: quella voce 
viene dall’Italia dove Joe vorrebbe tornare un dì. Siamo 
agli inizi degli anni ‘90 e in casa ci sono altri due piccoli 
italoamericani, Marianna e Vito Junior. E’ Vito senior però 
il regista inconsapevole di un’altra importante scelta di 
Joe: suo papà ha raggiunto la pensione e vuole rientrare 
in Italia. Che fare? E’ qui che si compie un ribaltamento: la 
terra promessa ora è l’Italia. Joe sceglie di seguire i genitori 
e portare con sé la famiglia in Puglia. Si ricomincia con 
la consueta sconfinata voglia di imparare e immaginare 
futuro. Il Dottor Cannillo (è questo il suo cognome) si cala 
lentamente nella sua nuova veste di relatore, consulente 
di naturopatia e dottore chiropratico ma manca qualcosa. 
In Italia non ci sono rimedi fitoterapici al passo con il suo 
concetto di qualità. Non si accontenta e allora ancora 
lo stesso identico interrogativo: cosa fare? “Creerò io i 
miei rimedi fitoterapici”, pensa Joe. E’ il 1993 ed è appena 
nata Forza Vitale! Ad iniziare le operazioni tra ampolle 
ed estrattori c’è il piccolo Vito che da quel momento non 
scorderà più il profumo delle erbe officinali. I rimedi di Joe 
funzionano, il telefono del suo studio è ogni giorno più 
rovente e Vito cresce arrivando rapidamente all’università. 
Joe lo vedrebbe bene con il camice bianco da medico 
per proseguire la sua passione ma Vito sceglie economia 
alla Bocconi a Milano. Laureatosi brillantemente, Vito 
deve scegliere se tornare negli Stati Uniti dov’è nato o 

Editoriale 

Joe, Clelia e Vito Cannillo
Forza Vitale Italia Srl

Quando la “terra promessa” del settore erboristico è l’Italia. 

FORZA VITALE COMPIE 30 ANNI 
Una bella storia da raccontare e da continuare a scrivere. 
A cura di Sabino Ferrucci

mettere piede ufficialmente a Forza Vitale. Sono passati 
15 anni dalla sua fondazione e per Forza Vitale inizia la 
seconda fase. Vito resta, l’azienda continua a crescere 
secondo un’ottica manageriale e i suoi rimedi presenti da 
Trento a Catania arrivano nelle farmacie ed erboristerie 
di Madrid, Barcellona, Stoccolma, Manila, Lubiana e 
naturalmente Usa. Siamo al 2023 e Forza Vitale compie 
30 anni. Oggi il laboratorio può vantare un catalogo 
con 400 prodotti, partnership di rilievo e collaborazioni 
con università italiane ed estere. Vito, alla soglia dei 40 
anni è l’amministratore dell’azienda e uno tra i più stimati 
imprenditori italiani del settore erboristico. Joe, direttore 
scientifico del laboratorio, ha decine di collaborazioni e 
incarichi internazionali. Insieme a loro, naturalmente Clelia 
e una fitta rete di dipendenti, collaboratori, professionisti 
del comparto salutistico e amici che credono ancora nella 
bellezza di quell’energia che tiene unito e in armonia il 
mondo e che si chiama Forza Vitale.
Buon anniversario, auguri!



mentre è ben radicata quella della medicalizzazione. 
Spesso i singoli individui semplicemente ignorano che le 
loro quotidiane azioni non conducono alla salute, ma anzi 
li allontanano, avvicinandoli per contro alla malattia. È 
quindi sulle abitudini comportamentali errate che bisogna 
intervenire promuovendo interventi atti a modificarle. 
Nel tempo si accumulano convinzioni, credenze, miti e 
semplificazioni che col passare degli anni assurgono a 
verità distorte. È su questi bias che bisogna intervenire 
riconoscendo e accettando molto spesso verità generiche 
e semplificate per quello che sono: stereotipi.
Proprio perché oggi viviamo più a lungo, dobbiamo mettere 
in atto una medicina orientata a tutelare e proteggere la 
parte più “fragile” del nostro ciclo vitale: quella finale. È 
grazie alla cosiddetta medicina anti-aging che possiamo 
promuovere comportamenti e azioni atti a curare 
disfunzioni, disturbi e malattie legati all’invecchiamento, 
non solo a livello estetico, ma anche e soprattutto fisico. 
È in questo scenario che l’epigenetica assume un ruolo di 
primo piano.
Sappiamo infatti che solo il 30% del nostro patrimonio 
genetico è definito fin dalla nascita con caratteri non 
modificabili, ma il rimanente 70% è influenzabile a livello 
ambientale. Ciò significa che l’ambiente in cui viviamo 
condiziona l’espressione dei geni attivandoli o spegnendoli 
e quindi definendo i fattori di rischio. L’epigenetica 
rappresenta quindi l’assetto dell’espressione genica 
che condiziona l’attività cellulare in risposta a stimoli 
ambientali. Ancora una volta l’uomo si adatta come 
meglio può all’ambiente in cui vive. Potenti determinanti 
epigenetici sono l’alimentazione, il movimento, lo stile di 
vita e lo status psicologico.
Tra i diversi meccanismi di regolazione epigenetica 
vi è quello della metilazione del DNA come potente 
strumento protettivo della nostra doppia elica. L’aggiunta 
di un gruppo metilico (CH3) a una base azotata del 
DNA (metilazione) silenzia tratti genici impedendone 
l’espressione. Ciò implica lo “spegnimento” di quei geni 
che se espressi potrebbero portare ad una specifica 
patologia.
La nutrigenomica in questo scenario “regolativo” del DNA ha 
un ruolo determinante. Il cibo è un potentissimo regolatore 
epigenetico. Assieme al cibo anche i nutraceutici devono 
essere considerati degli endo modulatori dell’espressione 
genica in grado di interagire con il DNA e gestiti come 
veri e propri “farmaci” in grado di migliorare la qualità 
della vita.

Oggi viviamo più a lungo 
rispetto solo a 100 anni fa 
trascorrendo purtroppo 
buona parte degli ultimi anni 
della nostra vita affetti da 
malattie croniche. Anche se 
nei paesi occidentali non si 
muore quasi più a causa di 

quelle malattie infettive che erano così diffuse in passato 
(inizio XX secolo) siamo colpiti da altre che diventano 
spesso croniche su base infiammatoria impattando 
negativamente anche fino all’ultimo terzo della nostra 
vita. Perché tutto questo accade?
Probabilmente occorre compiere un cambio di paradigma 
e rivedere la medicina attuale, ancora troppo riduzionista 
e meccanicistica, basata sulla valutazione sintomatica 
dei singoli organi piuttosto che sulla loro interazione 
reciproca. È necessario quindi rivalutare la salute del 
corpo spostando l’attenzione all’intero organismo nella 
sua complessità. Si rende quindi sempre più impellente 
una transizione dalla medicina curativa (assolutamente 
necessaria, ma non esclusiva) ad una preventiva. Nella 
prima si attende che la malattia cominci a manifestarsi 
con i suoi sintomi e, con la diagnostica precoce e i suoi 
esami, identifichi i primi segnali del processo morboso. La 
seconda è invece indirizzata alla vera prevenzione intesa 
come quell’insieme di strategie volte ad allontanare il 
rischio di malattia e, nel caso della sua comparsa, invertire 
il processo morboso che conduce a essa.
Si impone una riflessione. Se il medico si occupa della 
malattia chi si occupa allora della salute?
Le istituzioni ed il SSN dovrebbero “costruire” salute 
attivamente coinvolgendo il singolo cittadino in iniziative 
volte ad accrescerne conoscenza e capacità. Entrambe 
acquisibili con progetti partecipativi dove l’individuo 
non riceve informazioni unidirezionali dall’alto ma può 
esprimere i suoi bisogni all’interno di una relazione 
collaborativa.
L’Organizzazione Mondiale della Sanità (OMS) definisce 
la salute come “una condizione di completo benessere 
fisico, mentale e sociale”. Ma come viene percepita dal 
cittadino?
L’adesione a comportamenti salutari è strettamente 
dipendente alla percezione del rischio di malattia scriveva 
Rosenstock all’inizio degli anni ’70 e, prosegue, “nasce 
dalla convinzione che un cambiamento possa apportare 
benefici in termini di salute”. Manca la cultura della salute 
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SAMe GOCCE 30 ML
(CELLFOOD®)
CELLFOOD® SAMe gocce è un integratore alimentare costituito da 
CELLFOOD® con aggiunta di S-adenosilmetionina che, grazie all’originale 
formulazione sub-linguale e alle proprietà colloidali ed elettrocinetiche 
di CELLFOOD®, bypassando l’intestino, consente raggiunge livelli di 
biodisponibilità ottimali.
CELLFOOD® SAMe è utile a stimolare il ricambio cellulare e favorire la 
riparazione e la rigenerazione dei tessuti, in particolar modo a seguito 
di traumi, ustioni o interventi chirurgici. Inoltre, rappresenta un valido 
coadiuvante nella prevenzione e nel trattamento dell’iperomocisteinemia 
e dello stress ossidativo (fattore emergente di rischio per un centinaio 
di patologie, su base metabolica, infiammatoria e degenerativa). Infine, 
può essere impiegato, in associazione alle terapie convenzionali, anche 
nei protocolli anti-aging.

Modo d’uso: depositare fino 10 gocce del prodotto direttamente sotto la 
lingua, 2 volte al giorno prima dei pasti (trattenendo in bocca il liquido 
per qualche istante prima di deglutire).
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LA STIPSI DEL VIAGGIATORE

La stipsi è uno dei disturbi 
gastrointestinali più diffusi 
tra i viaggiatori.
Colpisce durante le vacanze 
o quando si effettuano 
trasferte lontano da casa 
per un periodo abbastanza 
lungo e può investire anche 

persone che di norma non hanno problemi intestinali o di 
evacuazione. 
Si parla di stitichezza del viaggiatore quando non si riesce 
ad andare in bagno per più di tre giorni di fila in seguito a 
un mal funzionamento del colon che non riesce a liberarsi 
dei rifiuti solidi. Se il problema persiste per più di una 
settimana normalmente è necessario un consulto medico 
in quanto il blocco intestinale deve essere risolto in modo 
tempestivo per evitare conseguenze gravi.  Ma perché 
durante un viaggio o mentre si è in vacanza può arrivare 
la costipazione?
Il viaggio provoca in genere un cambiamento dei ritmi 
del corpo e quindi anche dell’orologio biologico che 
regola il bisogno di mangiare e di evacuare. Inoltre, 
proprio per la variazione di ritmi e abitudini, si tende a 
non si rispettare la fisiologica necessità di evacuare 
seguendo le proprie abitudini. Anche il jet-lag da cambio 
di fuso orario influenza il funzionamento digestivo poiché 
induce a pranzare e cenare in orari diversi da quelli della 
usuale routine. Lo stesso vale per la diminuita assunzione 
giornaliera dei liquidi che provoca disidratazione e 
indurimento delle feci.
Soffrire di stitichezza in vacanza comporta alcuni fastidiosi 
disturbi che possono rovinare un periodo di relax e riposo. 
Senso di pesantezza e gonfiore, specialmente nella zona 

del basso ventre o dolori addominali accompagnati, 
talvolta, da crampi o mal di testa e irritabilità sono fra 
i sintomi più comuni. I disturbi si verificano a causa di un 
rallentato transito intestinale legato ad una riduzione 
della peristalsi. Infatti, la disidratazione, che si può 
verificare durante le afose giornate estive, può ostacolare 
la regolare contrattilità della muscolatura della parete 
intestinale. La stipsi del viaggiatore può, in alcuni casi, 
essere d’ostacolo ad un riposo sereno e tranquillo sia 
a causa della preoccupazione psicologica che può 
provocare sia per il dolore addominale che talvolta 
l’accompagna.
Affrontare un viaggio, breve o lungo che sia, significa 
anche accettare di modificare almeno in parte le proprie 
abitudini e quindi anche il tipo di alimentazione. Provare 
e sperimentare nuovi alimenti e bevande di paesi esotici o 
lontani può compromettere il funzionamento dell’apparato 
digerente irritando il colon e bloccando le normali funzioni 
corporee. Durante il viaggio l’immobilità e l’assenza di 
servizi igienici così come l’assunzione inadeguata di cibo 
ricco di fibre e acqua sono tutti fattori che incidono sulla 
regolarità intestinale. E ancora, la convivenza forzata in 
spazi ristretti con altre persone può inibire la necessità 
fisiologica all’ evacuazione.
Le diverse attività che si fanno in vacanza spesso 
compromettono le sane abitudini del corpo. In genere, 
durante un viaggio si mangiano meno verdure, frutta 
e alimenti ricchi di fibre per adattarsi alle esigenze del 
luogo e del momento.
Come contrastare allora la stipsi del viaggiatore?

•	 alimentazione: è opportuno cercare di mangiare 
in modo meno sregolato possibile cercando di 
prediligere alimenti che favoriscono il transito 
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BAOBAB BIO
POLPA DEL FRUTTO PURA AL 100%

(AESSERE)
Il Baobab, anche chiamato Albero della Vita o Albero 
Farmacista, cresce in Africa, Australia, Medio Oriente 
e da sempre si utilizza ogni sua parte (dalle radici alle 
foglie) come fonte alimentare e rimedio naturale per 
una incredibile varietà di utilizzi. Tradizionalmente le 
popolazioni africane lo usavano anche per risolvere 
problemi di stitichezza grazie alle fibre solubili presenti nel 
frutto che possono esercitare effetti prebiotici, favorendo 
la crescita di batteri sani nell’intestino. 
Per soddisfare tutte le esigenze, Aessere lo mette a 
disposizione in diverse forme, dalla polpa in barattolo 
(disponibili le ricariche in sacchetto) alle pratiche tavolette 
da portare sempre con noi, anche in viaggio. 
Disponibile in barattolo da 150 gr, ricarica da 150 gr, 
tavolette masticabili (60 pz).

Modo d’uso:
•	 POLPA: assumere una o due volte al giorno la polpa 

disciolta in succo di frutta, the, latte di soia, di riso 
o altro.

•	 TAVOLETTE: assumere 5 tavolette masticabili al 
giorno, preferibilmente durante la mattinata.

intestinale come frutta e verdure fresche e cibi 
integrali ricchi di fibre. Oltre alla qualità del cibo è 
importante anche la modalità. Infatti, per una corretta 
digestione è consigliabile masticare bene, mangiare 
senza fretta e ad orari il più possibile regolari anche 
se in vacanza gli orari sono inevitabilmente diversi da 
quelli seguiti a casa. 

•	 idratazione: per un corretto funzionamento 
dell’intestino in vacanza è fondamentale anche una 
corretta idratazione del corpo che deve avvenire 
con la semplice acqua e non con bibite gassate, 
succhi e bevande alcoliche. L’assunzione di una 
quantità insufficiente di liquidi può provocare un 
livello di disidratazione all’origine di sintomi e disturbi 
funzionali, tra cui il rallentamento dei ritmi intestinali 
e la produzione di feci molto disidratate, compatte, 
con conseguente difficoltà evacuativa.

•	 movimento: per ritrovare la regolarità intestinale 
anche lontano da casa un aiuto può essere dato dal 
praticare un po’ di attività fisica compatibile con 
il luogo in cui si è come una camminata, un giro in 
bicicletta o una bella nuotata.

•	 andare in bagno quando si presenta lo stimolo senza 
rimandare a causa del fatto che si è in un posto dove 
si fa fatica ad accedere ad un servizio igienico.

•	 utilizzare integratori specifici ricchi di fibre sia 
poco prima della partenza che durante il viaggio 
favoriscono la normale motilità intestinale e relativa 
evacuazione soprattutto in caso di alimentazione, a 
volte anche forzatamente, povera o sregolata (pasti 
veloci, sbilanciati nutrizionalmente o preconfezionati). 



a disturbi compensativi solitamente transitori. Una delle 
più frequenti è correlabile alla perdita dello sviluppo 
armonico tra i diversi tessuti corporei. Il tessuto muscolare, 
molto idrofilo, funge da “serbatoio” naturale per l’acqua 
corporea che viene trattenuta in grande quantità. Il 
tessuto adiposo, per contro, è idrofobico e poco si presta 
a trattenere liquidi. In caso di sarcopenia, o peggio ancora 
di obesità sarcopenica, otterremo una drastica perdita di 
acqua dall’organismo. Si tratta di una condizione tipica 
dell’anziano che tende spesso ad essere disidratato o del 
soggetto sedentario in sovrappeso demuscolato ma con 
ipertrofia adipocitaria.
Per passare da un compartimento ad un altro (movimento 
bidirezionale), l’acqua segue un criterio preciso: passa 
infatti dalla soluzione più diluita a quella più concentrata. 
La differente concentrazione degli elettroliti (Na e K 
principalmente) è regolata da una proteina regolatrice di 
transmembrana fondamentale nella distribuzione di questi 
2 micronutrienti, la pompa Na+ - K+ ATPasi. E’ questa 
che consente l’uscita del Na dalla cellula e l’ingresso 
di K, consumando energia sottoforma di ATP. In caso di 
deficit energetico queste importantissime proteine situate 
nelle membrane cellulari dei tessuti vanno incontro ad 
una disregolazione con relativo sbilanciamento della 
distribuzione degli elettroliti e di conseguenza dei fluidi. 
La carenza energetica può essere imputata ad una 
alimentazione insufficiente o sbilanciata, ma anche ad 

LE ALTERAZIONI DEL BILANCIO 
IDROELETTROLITICO

Il bilancio idrico in condizioni 
fisiologiche è normalmente 
mantenuto in equilibrio 
poiché l’assunzione di liquidi 
come acqua, bevande 
e alimenti quali frutta e 
verdura, eguaglia le perdite. 
Alle entrate idriche (bilancio 

positivo) va aggiunta anche l’acqua endogena ottenuta 
come “sottoprodotto” dell’ossidazione. Il bilancio negativo 
invece è dovuto fondamentalmente all’escrezione di urina, 
sudore, feci e aria espirata. 
Fisiologicamente, circa il 40% del totale dell’acqua 
corporea è contenuta all’interno delle cellule e solo il 
20% si trova nel comparto extra cellulare mentre una 
percentuale ancora minore ma di assoluta rilevanza è 
dislocata nei compartimenti interstiziali (tra cellula e 
cellula) e intravascolari (all’interno dell’albero vascolare e 
linfatico). L’acqua è il maggior costituente dell’organismo 
e rappresenta l’ambiente di elezione in cui avvengono 
gli scambi che promuovono lo svolgimento delle reazioni 
metaboliche. Senza acqua non c’è vita eppure spesso 
sembriamo dimenticarcene.
Esistono diverse cause che possono portare ad 
una alterazione/riduzione dell’acqua tra i diversi 
compartimenti dell’organismo. Alcune spiccatamente 
patologiche altre, fortunatamente più diffuse, riconducibili 
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PILURESIS GOCCE 100 ML
(FORZA VITALE)

Questo Integratore Alimentare a base di Pilosella e Asparago favorisce il 
drenaggio dei liquidi corporei.
Il prodotto basa la propria forza sulla presenza dell’umbelliferone, una 
sostanza fortemente diuretica in buone quantità presente nella Pilosella, 
pianta che per le sue note proprietà si è meritata negli anni l’appellativo 
di super drenante naturale. La Pilosella agisce infatti a livello dei tubuli 
renali, stimolando la secrezione delle scorie, del cloro del sodio e 
dell’acqua. 
L’azione drenante dell’Asparago è offerta invece dalle saponine, in grado 
di produrre un effetto irritante sull’epitelio renale con il conseguente 
incremento della secrezione urinaria. 

Modo d’uso: 
•	 adulti: 25 gocce, 3 volte al giorno
•	 fino a 12 anni: 10 gocce, 3 volte al giorno



una aumentata richiesta energetica dell’organismo come 
nel caso della crescita, dello sport o in conseguenza allo 
stress cronico.
Ed è proprio lo stress, soprattutto cronico, che incide 
pesantemente sull’equilibrio idroelettrolitico poiché 
induce ritenzione ovvero ristagno e accumulo di liquidi 
negli spazi extracellulari (da non confondersi, come 
spesso succede, con la “cellulite” intesa invece come 
infiammazione del tessuto sottocutaneo). In caso di 
stress si ha una iper stimolazione dei nuclei sopraottico 
e ventricolare ipotalamici responsabili della increzione 
dell’ormone antidiuretico (ADH). Non è solo il cortisolo 
ad essere prodotto in grandi quantità, ma anche 
l’aldosterone (iperaldosteronismo) che può causare 
l’eccessiva escrezione di K inducendo ipokaliemia. L’ADH, 
fisiologicamente secreto per bilanciare la riduzione della 
pressione sanguigna in caso di riduzione della volemia, 
viene stimolato anche dallo stress come meccanismo 
ancestrale di difesa assieme ad altri determinanti come il 
dolore, ipoglicemia, nausea e vomito. Perché?
Nella nostra storia evolutiva lo stress acuto accusato 
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LE ALTERAZIONI DEL BILANCIO 
IDROELETTROLITICO

durante la caccia o un conflitto armato determinava 
una iperincrezione di ADH che induceva a sua volta 
vasocostrizione e aumento della pressione arteriosa. Questo 
adattamento ci avrebbe salvato in caso di ferite e quindi 
di emorragie ritardando la perdita di sangue ed il calo 
pressorio. Stratagemma evolutivo perfetto in fase di stress 
acuto trova però poco utilizzo in quello cronico (ancora meno 
nei tempi moderni dove le sue origini nella maggioranza dei 
casi non sono di tipo fisico ma psicologico). 
Il nostro corpo non si è evoluto per rimanere seduto ad 
una scrivania o sostare ore davanti ad un lap top ma per 
combattere o cacciare e questi adattamenti ancestrali sono 
ben conservati e ancora oggi ottimamente funzionanti. 
Nel periodo estivo lo scompenso idroelettrolitico è 
sicuramente favorito dal rialzo delle temperature che 
induce alla disidratazione. La perdita di acqua per 
eccessiva sudorazione e/o ridotta assunzione può portare 
all’ipernatriemia con relativo aumento della [ ] di Na del 
compartimento extracellulare con maggior probabilità di 
ritenzione e comparsa di edemi.
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La pelle è il più grande 
organo del corpo umano. 
Una membrana fortemente 
elastica che riveste l’intera 
superficie del corpo con 
una superficie media di 
circa 1,5 - 2 m².
Può avere diverso colore in 

relazione a differenti fattori come quantità e tipo di 
melanina prodotta e presenza di sangue nei piccoli 
vasi sottocutanei. La superficie è attraversata da 
piccolissime aperture che comprendono le fossette 
dei peli e gli orifizi di sbocco delle ghiandole 
sudoripare e sebacee. Istologicamente è organizzata 
in due strati principali: l’epidermide più esterna e il 
derma sottostante, mentre più in profondità si trova 
l’ipoderma. Presenta inoltre spessori differenziali a 

seconda della zona del corpo dividendosi in pelle 
sottile e pelle spessa: la prima, predominante, ricopre 
la maggior parte del corpo umano, mentre la seconda 
è caratteristica dei palmi delle mani e dei piedi. In 
generale, rappresenta molto di più di un involucro in 
quanto svolge anche funzione sensoriale, difensiva, di 
termoregolazione, escrezione e riassorbimento.
Una pelle integra (sana) protegge l’organismo da 
fattori ambientali fisici (traumi meccanici, danni 
da calore o radiazioni), chimici (agenti corrosivi, 
xenobiotici, allergeni) e biologici (batteri, virus, miceti, 
etc.), fungendo da barriera che assicura l’integrità 
del corpo e controlla lo scambio di sostanze con 
l’ambiente. Circa il 90% della funzione protettiva è 
assolto dall’epidermide e più specificatamente dallo 
strato corneo più esterno che è molto di più di un 
semplice strato inerte di cellule morte. Si tratta di un 

10
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sistema dinamico che risponde alle influenze esterne 
mediante attività metabolica: costituito dai corneociti 
e da un doppio strato lipidico lamellare intercellulare, 
questo sistema assicura resistenza meccanica grazie 
ai primi mentre la permeabilità all’acqua e lo scambio 
di sostanze con l’ambiente esterno è dovuta ai secondi. 
Molte lesioni cutanee con perdita di funzione sono 
dovute all’alterazione del film idro-lipidico.
La barriera epidermica è formata anche dal sebo, 
prodotto dalle ghiandole sebacee, contenente 
soprattutto acidi grassi, ma anche esteri di cera, 
squalene, colesterolo e trigliceridi. Gli acidi grassi 
modulano l’acidità di superficie con un meccanismo 
di difesa contro la flora patogena e mantengono la 
funzione omeostatica della barriera cutanea. Una 
ridotta secrezione del sebo è determinante nella 
patogenesi della xerosi senile e della pelle atopica 
così come l’alterazione delle proteine dei corneociti 
possono ridurre la funzione di barriera della pelle 
favorendo l’insorgere di diverse patologie cutanee. 
La funzione di barriera della pelle è quindi dipendente 
dallo stato di idratazione dello strato corneo poiché 
l’acqua è necessaria per l’attività enzimatica di 

LES ULMUS CAMPESTRIS 
GOCCE 50ML
(FORZA VITALE)
Si tratta di un Integratore alimentare A base di 
gemmoderivati di Olmo, naturale dermoprotettore e 
regolatore delle secrezioni cutanee.
La sua azione lenitiva, purificante ed emolliente si esplica 
sul tessuto cutaneo intervenendo efficacemente nella 
regolazione della secrezione delle ghiandole sebacee per 
il trattamento specifico dell’acne.

Modo d’uso:
•	 adulti: 25 gocce, 3 volte al giorno.
•	 bambini fino a 12 anni: 10 gocce, 3 volte al giorno.

superficie. Con bassa umidità ambientale viene 
favorito il rilascio di citochine infiammatorie come IL-1 
che favoriscono le malattie infiammatorie della pelle 
in condizioni di scarsa umidità (vento, freddo intenso, 
esposizione solare prolungata).
 Anche un corretto gradiente degli ioni calcio 
contribuisce alla protezione poiché se modificato 
comporta una alterazione della barriera cutanea che 
può favorire l’instaurarsi di patologie come la psoriasi. 
La distribuzione del calcio deve mantenere una 
ripartizione definita con bassi livelli negli strati basale 
e spinoso e livelli più alti nello strato granuloso.
 Pure l’acidità superficiale (pH acido) è importante per 
la funzione difensiva e integrità epidermica. Una pelle 
sana ha un pH acido compreso tra 4.5 e 5.5, prodotto 
dall’interazione di meccanismi endogeni ed esogeni 
che sinergicamente favoriscono il mantenimento del 
pH verso valori bassi. Rialzi del pH predispongono la 
pelle a maggiori suscettibilità infettive batteriche 
e funginee, con azione permissiva nei confronti di 
patogeni caratteristici quali Staphylococcus aureus e 
Candida albicans.
L’utilizzo di rimedi fitoterapici mirati e dedicati 
consente di mantenere/ripristinare l’integrità di 
barriera cutanea con una azione dermoprotettiva e 
regolatoria delle secrezioni.
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La pelle, l’organo più esteso del 
corpo umano, è suddivisa in tre 
strati principali identificabili 
con l’ipoderma, lo strato più 
profondo a contatto con 
ossa e cartilagine, il derma, 

lo strato intermedio, molto vascolarizzato e ricco di fibre 
di collagene e tessuto connettivo e infine l’epidermide, lo 
strato superficiale epiteliale composto da cinque strati di 
cellule, non vascolarizzato.
Rappresenta un organo incredibilmente elastico e 
duraturo che tuttavia, come gli altri, presenta dei limiti 
oltre ai quali può andare incontro a lesioni. Se sottoposta 
a grande stress, come ad esempio una trazione meccanica 
eccessiva o lesione termica, è probabile che vada incontro 
ad un processo degenerativo multifasico inizialmente 
infiammatorio e successivamente riparativo. In caso di 
forte sollecitazione meccanica, la fase infiammatoria 
rappresenta quella in cui il derma inizia ad essere 
tirato eccessivamente divenendo stressato: vengono 
colpiti i fibroblasti (le cellule deputate alla produzione 
di collagene ed elastina), causando un’interferenza o 
addirittura l’interruzione della loro produzione. La struttura 
e l’impalcatura del derma iniziano a subire delle modifiche 
e compaiono le prime incrinature. Si tratta di una fase 
solitamente asintomatica, superficiale, che però può 
essere avvertita con sensazioni di bruciore o prurito nelle 
zone colpite. Nella seconda fase, di tipo rigenerativo, i 
fibroblasti riprendono la produzione, ma il derma continua 
ad essere eccessivamente tirato: le fibre di elastina sono 
danneggiate e aggrovigliate e le fibre di collagene sono 
lasse o addirittura rotte. Compaiono così le striature rosse 
o rosa (striae rubrae) sulla pelle chiamate comunemente 
smagliature rosse o rosa. È in questa fase che si può 
intervenire attivamente con cosmetici e trattamenti mirati. 
La terza ed ultima fase è quella della cicatrizzazione che 
presenta una durata variabile: vengono sintetizzate nuove 
fibre di collagene ed elastina e la lesione del derma viene 
cicatrizzata. Le striature rosse diventano smagliature 
bianche e perlacee (striae albae) a causa del tessuto 
fibroso della cicatrice. In questa fase le smagliature 
purtroppo possono essere trattate solo a livello estetico 
per una riduzione visiva dell’inestetismo. Il processo 
cicatriziale è irreversibile.
Le smagliature, striae distensae, sono tra gli inestetismi 
del corpo più comuni e diffusi e possono formarsi sulla 
pelle indipendentemente dal sesso anche se colpiscono 
circa il doppio delle donne rispetto agli uomini. Possono 
presentarsi su tutto il corpo, ma le zone tipicamente 
colpite sono fianchi, glutei, schiena, seni, addome e 

braccia dove appaiono come vere e proprie cicatrici sulla 
pelle a seguito di uno strappo delle fibre elastiche nello 
strato del derma. Ma quali sono i fattori che causano 
questo strappo? 
Il primo fra tutti è l’estensione troppo rapida della pelle 
come avviene nei casi di aumenti e perdite improvvise 
di peso o durante la gravidanza e la pubertà. Un altro 
fattore è quello genetico. Alcuni individui possono essere 
maggiormente soggetti alla formazione di smagliature a 
causa della loro scarsa elasticità della pelle. La sindrome 
di Marfan, che comporta un’alterazione del collagene, 
ne è un chiaro esempio. Infine, la disregolazione della 
produzione ormonale, in particolare di cortisolo, è una 
delle cause della comparsa delle smagliature. L’eccesso 
di cortisolo sintetizzato in caso di stress causa la 
diminuzione di sintesi di elastina con conseguente perdita 
di elasticità della pelle. Se secreto ad alti livelli per lunghi 
periodi causa anche ritenzione idrica e cellulite.
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Nello shock termico la lesione causata dall’esposizione 
cutanea al calore (come una fiamma, un forte attrito o 
i raggi del sole) può alterare la fisiologica struttura della 
pelle. Le più comuni ustioni cutanee includono quelle da 
radiazioni causate dell’eccessiva esposizione al sole, da 
calore, provocate da oggetti o liquidi caldi o fuoco, da 
attrito, come una raschiatura o contatto rovinoso con 
superfici dura come asfalto, cemento.
Si possono classificare in base alla gravità come ustioni 
di primo, secondo e terzo grado. Nel primo grado viene 
interessata solo la parte più superficiale della pelle, 
l’epidermide, senza che venga interrotta la funzione 
“barriera” cutanea. Tipiche sono le scottature solari da 
eccessiva esposizione o il contatto con liquidi non troppo 
caldi. Nel secondo grado la lesione è più profonda e arriva 
ad interessare il derma con formazione di caratteristiche 
vescicole (flittene) e dolore intenso. In quelle di terzo 
grado, la lesione arriva agli strati profondi della pelle, 
interessando talvolta anche gli strati adiposi e muscolari. 
Queste lesioni richiedono solitamente interventi chirurgici 
ed innesti cutanei.
Ma come limitare i danni?
In caso di smagliature è molto importante intervenire 
finché sono di colore rosso o rosa, ovvero quando la 
fase di cicatrizzazione non è ancora iniziata. Quando le 
smagliature diventano bianche, infatti, non è possibile 
eliminarle del tutto. L’uso di una crema ad alto contenuto 
di acido glicolico stimola la produzione cutanea di 

procollagene e collagene con una elevata azione 
riparativa. 
In caso di scottature si può invece applicare un prodotto 
lenitivo e idratante dopo l’esposizione al sole, mentre in 
caso di ustioni minori si può accelerare la rigenerazione 
dell’epidermide applicando una crema in grado di 
formare una barriera protettiva semi-occlusiva sulla 
pelle che favorisca la traspirazione naturale della stessa 
pur consentendo la massima idratazione. In caso di 
ustioni più severe la crema deve essere applicata solo 
una volta terminato il processo di riepitelizzazione che, 
grazie all’alto contenuto di polisaccaridi, svolge un’azione 
idrorestitutiva e nutritiva con una naturale azione lenitiva 
e rigenerante.

ELICINA ECO PLUS
CREMA 50 ML
(AESSERE) 

Elicina ECO Plus, la crema specifica per pelli secche, 
sensibili o mature, contiene l’80% di bava di lumaca 
cilena purificata della specie Helix Aspersa Muller. Questo 
ingrediente, unitamente ad un sapiente mix di componenti 
ecologici dermocompatibili, la rende straordinariamente 
efficace in caso di smagliature e arrossamenti. 
I test clinici dell’Università di Pavia hanno dimostrato 
infatti che il complesso naturale di sostanze contenute 
nella bava di lumaca, in particolare il collagene e 
l’elastina, coadiuvati dalla presenza di acido glicolico, 
allantoina e vitamine, risultano efficaci nel contrastare le 
smagliature, grazie alla loro azione esfoliante, rigenerante, 
elasticizzante e levigante.
La particolare texture ricca, setosa e vellutata offre inoltre 
un marcato apporto emolliente, ideale per rispondere alle 
esigenze di una cute arrossata e sensibile, come nel caso 
di prolungate esposizioni solari.

Modo d’uso: dosare una piccola quantità di prodotto 
e applicarla mattina e sera sulla pelle detersa, 
massaggiando delicatamente sulla zona da trattare o su 
tutto il viso, evitando la zona del contorno occhi.
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Dott. Lanza, quale è stato il percorso e quali le 
motivazioni che l’hanno spinta a occuparsi di 
Naturopatia a metà degli anni ‘80?

Sono una persona molto curiosa e questo mi ha spinto 
fin da quando ero molto giovane ad interessarmi al 
mondo della Natura e del Benessere dell’essere umano 
nella sua complessità.
Questo mio interesse molto probabilmente fu e 
tutt’ora è dovuto a mio padre che fu il primo medico 
agopuntore italiano e fondatore della più anziana 
scuola di agopuntura nel lontano 1968. Dopo la laurea 
e successiva specializzazione in Italia ho voluto 
approfondire la disciplina naturopatica che nel nostro 
paese non era assolutamente strutturata in merito alla 
formazione didattica per cui mi diplomai in 3 scuole 
triennali in Francia, la patria della Naturopatia classica.
Fortunatamente, l’aver avuto una madre francese, mia 
prima insegnante di lingue, ha facilitato parecchio gli 
studi oltralpe.

Pensa che sia cambiata la figura del naturopata 
da allora ad oggi? Se sì, come?

La figura del naturopata da quando fondai la prima 
scuola in Italia nel 1987 è nettamente cambiata. In 
precedenza, gli ex studenti tendevano a svolgere 
l’attività con un atteggiamento rivolto alla persona 
secondo un modello sintomatico e non tutti rispettavano 
l’insegnamento basato sui 4 principali e fondamentali 
criteri della Naturopatia: causalismo, vitalismo, teoria 
degli umori, olismo. Negli ultimi 25 anni la Naturopatia 
ha sempre più definito le sue caratteristiche peculiari, 
nonché i criteri deontologici, la formazione e le 
norme per l’accesso alla professione. Probabilmente, 
la Federazione Nazionale Naturopati Professionisti 
(FNNP), organizzazione di categoria che fondai nel 
1992, ha contribuito a fissare i principali parametri 
dell’attività professionale.

Quale è il ruolo della formazione nell’attività del 
naturopata del prossimo futuro?

Ritengo che il futuro della Naturopatia sia assolutamente 
roseo e ricco di prospettive: la richiesta di operatori in 

discipline bionaturali è in continua ascesa, soprattutto 
dopo il periodo critico del Covid. Le persone hanno 
compreso che, al di là della scienza medica, esiste la 
prospettiva della “prevenzione consapevole” la quale 
significa “prendersi cura del proprio benessere” e non 
attendere passivamente che una malattia faccia la 
sua drammatica comparsa.

In che modo la naturopatia risponde ad una 
sempre più diffusa esigenza di prevenzione?

La Naturopatia significa “sentiero della Natura”, 
dall’inglese “nature path”, cioè “percorso, via, sentiero” 
della Natura. Ciò significa che la prima attenzione che 
l’essere umano deve avere per sé stesso è anticipare il 
“male”, in questo caso “la malattia”. La scienza medica, 
nella sua declinazione diagnostico-terapeutica è 
essenzialmente tecnocratico-meccanicistica e, dagli 
anni ’90 in poi, poggia il suo esistere nell’esecrabile 
patologizzazione della società dove anche la 
gravidanza o l’invecchiare perdono il connotato di 
evento fisiologico. La Naturopatia è prendersi cura 
“fisiologicamente” in accordo con i doni della Natura 
assecondando i bisogni di una maggiore qualità della 
vita soprattutto in questo periodo storico dell’infelicità 
permanente e fin troppo accettata.

Esiste secondo Lei una correlazione fra naturopatia 
e Green Economy?

Ritengo che la Green Economy esista solo nella mente 
di qualche propagandista del conformismo post-
moderno dove l’illusione è condita dalla chimera del 
progresso all’infinito. La realtà è diversa: esempi di 
falsità della Green Economy sono innumerevoli. La vera 
rivoluzione verde dipende da scelte geopolitiche che 
coinvolgono purtroppo interessi economici ad opera 
ovviamente della grande finanza.
Invece, la Naturopatia si rivolge al singolo individuo 
esortandolo a prendere coscienza che la sua 
esistenza e quelle delle generazioni future dipendono 
da gesti responsabili che vanno concretizzati nella 
vita di tutti i giorni. L’insegnamento della gestione 
del quotidiano benessere che comprende il rispetto 
per la Natura è parte del ruolo pedagogico del 
naturopata professionista che ovviamente non si limita 
esclusivamente a prescrizioni o indicazioni sull’uso di 
integratori fito-nutrizionali.

L’INTERVISTA

Dr Rudy Lanza 
Fondatore dell’ Istituto Rudy Lanza - Alta 
Formazione in Naturopatia Applicata.

Abbiamo incontrato Rudy Lanza, il fondatore della prima Scuola di Naturopatia in 
Italia. Ne abbiamo approfittato per fare con lui un excursus sulla figura del naturopata 
dalla metà degli Anni 80 ad oggi e  chiedergli come pensa si evolverà ancora in futuro. 
Ecco sintetizzato, attraverso poche domande, il suo punto di vista sulla naturopatia, 
una disciplina sempre più diffusa e apprezzata in tutto il mondo.



L’ESPERTO RISPONDE
Rubrica a cura del Direttore Scientifico Arnica Ingross

Dott. Andrea Nadali

Gentile dr. Nadali,
ho compiuto da poco 78 anni e il medico mi dice che 
per evitare l’osteoporosi devo mangiare formaggio e 
bere latte altrimenti le mie ossa diventeranno sempre più 
fragili. Io però tollero poco i latticini che mi provocano 
disturbi all’apparato digerente. Ho fatto l’esame per 
verificare lo stato di salute delle ossa e nel referto c’è 
scritto rischio frattura ossea. Mi hanno detto che se non 
assumo calcio con gli alimenti dovrò prendere dei farmaci 
che mi renderanno le ossa più dure e resistenti. Da quando 
sono in pensione mi sono dedicata al giardinaggio e sono 
spesso in movimento. Non c’è un altro modo per mantenere 
le mie ossa sane?

Mariagrazia F. - Rocchetta Nervina (IM)

Gentile sig.ra Mariagrazia,
la fragilità ossea ha ben poco a che fare con la carenza 
di calcio. Le potrà sembrare strano, ma l’osso non migliora 
la propria struttura con il calcio ma con una serie di 
comportamenti volti a modificare lo stile di vita. Invece 
di supplementare il minerale calcio converrebbe favorirne 

Dubbi o perplessità? Invia le tue 
domande a redazione@amagazine.it

l’assorbimento intestinale poiché, in una alimentazione 
bilanciata, il suo apporto è normalmente più che sufficiente. 
Molto più utile eventualmente la supplementazione di 
vit. D (o meglio ormone D), Zinco, Magnesio e Omega 
3. Importanti sono altre variabili, come un’alimentazione 
sufficientemente energetica che soddisfi il suo fabbisogno 
calorico giornaliero, l’adeguato apporto quotidiano di 
proteine, il movimento e l’esposizione alla luce solare. 
Molte persone come lei hanno una sensibilità aumentata 
nei confronti dei latticini che quindi con ragione vanno 
ridotti e/o anche eliminati per un certo periodo. Da quello 
che mi scrive lei sembra già essere sulla buona strada. 
Valuti infine assieme al suo medico curante o nutrizionista 
una eventuale integrazione calorica e/o proteica nella 
sua dieta discutendo con loro i risultati della sua MOC 
(Mineralogramma Osseo Computerizzato) con una più 
attenta valutazione dei valori T-score e Z-score. 

Cordialmente,
Dr. Andrea Nadali
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