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Cos’e OKKIO ALLA SALUTE?

E una sorveglianza nazionale che vede coinvolti:

Ministero della Salute, Istituto Superiore di Sanita, Universita
e Ricerca, Ministero dell’Istruzione, Regioni, Scuole e ASL

E’ rivolta ai bambini delle classi 3/ della Scuola Primaria




Cos’e OKKIO ALLA SALUTE?

OKKIO alla SALUTE e una raccolta periodica di dati su:

* stato ponderale (peso e altezza)

* stili alimentari (colazione, merende, ecc.)

* abitudine all’esercizio fisico (sport, giochi all’'aperto, ecc.)
* comportamenti sedentari (ore davanti a tablet, Tv, ecc.)

* percezione del problema da parte dei genitori (sovrappeso,
inattivita, ecc.)

* alcuni aspetti del contesto scolastico e familiare




Cos’e OKKIO ALLA SALUTE?

La raccolta di dati aggiornati e confrontabili consente di
descrive nel tempo:

v 'evoluzione dello stato nutrizionale dei bambini 8-9 anni
v’ le caratteristiche dell'ambiente scolastico e sociale
v le iniziative della scuola per favorire la corretta nutrizione e

|'attivita fisica

Lo scopo di Okkio alla SALUTE é raccogliere/analizzare/
pubblicare dati per proporre azioni di prevenzione basate su
prove di efficacia




Perché sono importanti questi dati?

| dati raccolti con la sorveglianza Okkio alla SALUTE sono
importanti per:

- accrescere nei cittadini la consapevolezza della salute pubblica
- favorire e tutelare la salute dei ragazzi

- orientare le politiche e gli interventi di prevenzione che hanno
un impatto diretto sulla salute pubblica

- valutare l'efficacia degli interventi realizzati




METODOLOGIA

Le classi sono selezionate da liste di campionamento
predisposte dagli Uffici Scolastici Provinciali su base
regionale e/o di ASL

Le informazioni sulle abitudini degli alunni sono raccolte
tramite questionari brevi, somministrati ai bambini in
classe, ai loro insegnanti e ai genitori

| dati di peso e altezza sono raccolti con strumenti e
procedure standardizzati da personale qualificato
(Dietiste, ecc.)

l’'anonimato dei bambini/genitori/classe & assolutamente
garantita
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Okkio alla SALUTE 2019:
dati ASL VCO

CLASSI coinvolte n. 20
BAMBINI coinvolti n. 404

Bambini che hanno Bambini che hanno
acconsentito rifiutato
380 (94%) 24 (6%)

<7 anni 0 0 Maschi 187 53
8 anni 295 63 Femmine 167 47
9 anni 127 36

=210 2 1




Bambini che hanno giocato all'aperto e/o fatto sport
il giorno precedente le rilevazioni

Femmine ™M Maschi

38
Sport
54
Gioco 71
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100 %

e |'87 % dei bambini ha
giocato all’aperto il
pomeriggio antecedente
all’indagine

e | maschi giocano
all’aperto piu delle
femmine

e || 46% dei bambini ha
fatto attivita sportiva
strutturata il pomeriggio
antecedente all’indagine

e | maschi fanno sport piu
delle femmine
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Giorni di attivita sportiva strutturata per almeno un'ora
durante la settimana (%) riferiti dai genitori
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Numero di glornl

5a7

* circa 4 bambini su 10
(37%) fanno almeno
un’ora di attivita sportiva
strutturata per 2 giorni la
settimana

* il 17% neanche un
giorno

esoloil2% dab5a’7
giorni

* | maschi fanno attivita
sportiva strutturata piu
giorni delle femmine

* La zona di abitazione €
associata a una diversa
frequenza di attivita
sportiva strutturata da
parte dei bambini
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Giorni di giochi di movimento per almeno un'ora
durante la settimana (%) riferiti dai genitori
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Numero di giorni

39

® circa 2 bambini su 10
(20%) fanno almeno
un’ora di attivita per 2
giorni la settimana

* il 8% neanche un
giorno

* il 35% da 5 a 7 giorni

* | maschi fanno giochi
di movimento piu giorni
delle femmine

* La zona di abitazione
non € associata a una
diversa frequenza di
giochi di movimento da
parte dei bambini
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Come si recano a scuola i bambini T

Soltanto 3 bambini su 10 percorrono il
tragitto casa — scuola e viceversa, a piedi,
in bicicletta, in monopattino, ecc.

SCUOLA




Le attivita sedentarie dei bambini 8-9 anni
dell’ASL VCO

La crescente disponibilita di televisori, videogiochi e dispositivi
elettronici, ha contribuito ad aumentare il numero di ore
trascorse in attivita sedentarie

Il troppo tempo trascorso davanti alla televisione e/o altri
dispositivi elettronici si associa all’assunzione di cibi fuori pasto
che puo contribuire al sovrappeso/obesita

Il tempo trascorso in queste attivita sottrae spazio al
movimento e al gioco libero




Le attivita sedentarie dei bambini 8-9 anni
dell’ASL VCO

100 Poca m Sufficiente ™ Tanta
80 -
* Attivo: nelle ultime 24 ore ha
60 fatto sport, giocato all'aperto o
i 51 partecipato all'attivita motoria a
43 scuola
40 - ** Non Attivo: nelle ultime 24 non
ha fatto nessuno dei tre
23 (sport, gioco all'aperto, attivita
20 motoria a scuola)
6
0
Attivo™* Non attivo™*

Livello di attivita reale




Ore trascorse a guardare la TV e/o a giocare con i videogiochi/
tablet/cellulare (%) secondo quello dichiarato dai genitori
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Ore trascorse a guardare la TV e/o a giocare con i
videogiochi/ tablet/cellulare: raccomandazioni

Si raccomanda un limite di esposizione a televisione/
videogiochi/tablet/cellulare, ecc. di non piu di 2 ore
al giorno

E vivamente sconsigliata |a televisione nella camera
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da letto dei bambini
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La percezione delle madri sull’attivita fisica dei bambini
di 8-9 anni dell’ASLVCO

All'interno del gruppo di bambini non attivi:

* il 43% delle madri ritiene che il proprio figlio svolga
sufficiente attivita fisica

* il 6% delle madri ritiene che il proprio figlio svolga
molta attivita fisica
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Attivita fisica e sedentarieta

Rispetto alle rilevazioni precedenti, i valori
dell’inattivita fisica e dei comportamenti sedentari
permangono elevati e viene confermata 'errata
percezione dei genitori rispetto all'adeguatezza
dell’attivita fisica dei propri figli
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Il report completo “OKKIO ALLA SALUTE ASL VCO

e pubblicato sul sito regionale

https://www.regione.piemonte.it/web/temi/sanita/prevenzione/report-okkio-alla-salute
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