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ULTIME DALLA RICERCA                                    

SCIENTIFICA INDIPENDENTE_  

 

L'ARSI augura un felice anno 2017! 
 

Siamo nati circa un anno fa e vogliamo aggiornarti sul nostro lavoro e 
ringraziarti con tutto il cuore per il tuo sostegno! 

 
Grazie a coloro che ci seguono siamo riusciti ad entrare in una scuola, molti 

comuni ci hanno ospitato per delle conferenze, abbiamo iniziato mutue 
collaborazioni con diverse associazioni italiane, stampato testi e brochure. 

Nuovi professionisti nel campo della salute si sono avvicinati alla nostra 

associazione e ci aspettiamo importanti collaborazioni per il prossimo anno, 
allo scopo di allargare il bacino di persone che possono trarre concreti vantaggi 

per la salute dalla ricerca scientifica dell'Istituto di Ricerca del Dr Rath. 
 

Vogliamo ricordare che l'Istituto di Ricerca del Dr Rath conduce ricerche e 
studi clinici su composti naturali per contrastare malattie oncologiche, 

malattia di Lyme, malattie cardiovascolari, prevenzione placca 
aterosclerotica, prevenzione infarti ed ictus. 

 
Per il prossimo anno abbiamo in progetto nuove collaborazioni, l'ampliamento 

dell'area socio, l'ampliamento del blog con la sezione "studi clinici", webinar 
on-line (al momento in fase preparativa), formazione specifica on-line. La 

continuazione di queste ed altre attività d'informazione ed alfabetizzazione è 
possibile grazie al tuo interessamento per la salute tua e di tutti coloro che ti 

sono cari ed infine alla divulgazione ad altri del nostro concetto di salute e 

malattia che implica quale unica causa la condizione  delle cellule.  
 



2 

 

 



3 

 

 

 



4 

 

 

 



5 

 

 

 



6 

 

 



7 

 

 



8 

 

 



9 

 

 



10 

 

 



11 

 

 

 
 



12 

 

La vitamina D riduce il ricorso agli antibiotici 

Un recente studio ha dimostrato che la vitamina D può rivelarsi un modo 

semplice ed economico per evitare l’uso di antibiotici in alcuni casi. 

Negli ultimi 70 anni gli antibiotici sono stati un trattamento molto diffuso ed 

efficace contro le infezioni. Tuttavia, anche se questi farmaci hanno 

notevolmente ridotto le morti per malattie infettive, oggi a livello globale 

dobbiamo fare i conti con il loro sovra-utilizzo. I batteri possiedono la capacità 

di adattamento. Possono cambiare genetica in risposta all’ambiente in modo 

molto rapido. Questo permette ai batteri di resistere potenzialmente agli 

antibiotici, fenomeno conosciuto come resistenza agli antibiotici.  

Secondo il dottor Walter Ricciardi,  dell’Istituto Superiore di Sanità: “La 

resistenza agli antibiotici è un problema allarmante, potenzialmente 

drammatico, perché cominciamo ad avere situazioni in cui i pazienti sono 

resistenti a quasi tutti gli antibiotici e questo vuol dire che la Medicina 

tradizionale non ha più strumenti per curarli”. 

Qualche dato sulla resistenza agli antibiotici.  

In Italia la situazione sembra più grave che in qualsiasi altro paese dato 

l’elevato abuso di antibiotici. Ogni anno circa 284.000 pazienti (dal 7% al 

10% dei pazienti ricoverati in ospedale) vengono colpiti da infezioni 

nosocomiali con decessi annuali che si aggirano tra i 4.500 e i 7.000 casi. In 

Europa annualmente si registrano 4 milioni di infezioni da antibiotico 

resistenza, che causano circa 37 mila decessi con notevoli costi sanitari. Negli 

Stati Uniti si parla di almeno 2 milioni di persone l’anno infettate con batteri 

resistenti agli antibiotici, Di questi ne muoiono ogni anno almeno 23.000 a 

causa di queste infezioni. Nel 2005 la Casa Bianca ha creato il piano d’azione 

nazionale per la lotta ai batteri resistenti agli antibiotici, con l’obiettivo per il 

2020 di ridurre l’uso di antibiotici inutili almeno della metà. 

La vitamina D e la riduzione dell’uso di 

antibiotici. Un recente studio clinico pubblicato sulla rivista PLoS ONE 

ha scoperto che la supplementazione di vitamina D ha ridotto 

significativamente l’uso di antibiotici tra gli individui immunodeficienti. La 

vitamina D svolge un ruolo importante nel sistema immunitario favorendo la 

sintesi di proteine antimicrobiche, come la catelicidina, che distrugge la parete 

cellulare di alcuni batteri. La carenza di vitamina D non è un problema che 

riguarda solo i paesi europei  ma le persone dell’intero pianeta. 

A tavola si previene Alzheimer, declino 

cognitivo precoce e diabete. 
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Secondo recenti ricerche la malattia di Alzheimer potrebbe essere 

una tipologia di diabete. Sembra infatti che il collegamento dieta-

rischio di malattia di Alzheimer passi attraverso gli stessi 

meccanismi metabolici cellulari che provocano il diabete. Non a 

caso alcuni ricercatori hanno proposto il termine “diabete tipo 3” 

per indicare la malattia di Alzheimer, proprio a causa delle 

caratteristiche molecolari e cellulari condivise con il diabete tipo 1, 

con quello di tipo 2, con l’insulino-resistenza, ed associate e 

deficit di memoria e declino cognitivo negli individui anziani. 

Ora sappiamo che l’insulina non viene prodotta solo dalle cellule 

beta delle isole di Langerhans all’interno del Pancreas, ma 

anche dal cervello, le cui cellule senza di essa muoiono. Un calo 

della produzione di insulina nel cervello può contribuire alla 

prematura degenerazione delle cellule cerebrali. Inoltre  è stato 

scoperto, che è più probabile lo sviluppo della malattia di 

Alzheimer per coloro che nel cervello hanno bassi livelli di insulina 

e scarsi recettori per questo stesso ormone. Molti recenti studi 

documentano che l’insulina nel cervello ha un ruolo maggiore di 

quanto precedentemente previsto. L’insulina è direttamente 

responsabile della capacità dei neuroni di rifornirsi di glucosio e 

della regolazione dei neurotrasmettitori  come l’aceticolina, che 

sono cruciali per la memoria e l’apprendimento. 

Gli scienziati sono giunti a capire che le funzioni cognitive 

sono compromesse quando i livelli di insulina sono ridotti.       

La ricerca clinica ha reso ben chiaro come lo stesso processo 

patologico del diabete può valere anche per il nostro cervello. 

Possiamo concludere che il consumo eccessivo di zuccheri, 

bevande gassate tipo cola, e di “granaglie” (cereali, farina 

raffinata 00), grassi cotti (i fritti), è dannoso per due motivi : 

 Perché conduce alla resistenza metabolica e al diabete, 

invecchiando velocemente il sistema cardiovascolare. 

 Perché può causare diabete tipo 3 (il diabete del cervello) 
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Micronutrienti che migliorano l’attività mentale  

e la salute del cervello. 

Gli acidi grassi omega-3 (EPA e DHA) e la vitamina D possono 

migliorare la salute del cervello e l’attività mentale.  

A differenza della medicina convenzionale, per la nuova medicina 

cellulare, non vi è alcuna reale distinzione tra cervello e salute 

cognitiva, tra emozione, umore e salute mentale. In 

altreparole, non vi è alcuna barriera immaginaria tra disturbi 

“neurologici” o “cognitivi” e disturbi “psichiatrici”. Cervello, 

mente e umore, funzionano insieme in modo naturale. 

Secondo un recente studio pubblicato sulla rivista FASEB Journal 

(Rivista internazionale, uno dei giornali scientifici di biologia più 

citati nel mondo, che ha accettato recentemente  per la 

pubblicazione un lavoro presentato da ricercatori dell’Università di 

Genova) vitamina D e omega-3 potrebbero migliorare la funzione 

cognitiva e il comportamento sociale , in particolare, combattere il 

disturbo da deficit dell’attenzione e iperattività (Attention 

Deficit Hyperactivity Disorder), la schizofrenia e il disturbo 

bipolare. I liberi ricercatori non legati alle case farmaceutiche, 

hanno riconosciuto il legame tra “disturbi cognitivi” e “disturbi 

psichiatrici” , ed hanno teorizzato che, se un trattamento funziona 

per i disturbi di tipo “cognitivo” la stessa dovrebbe funzionare 

anche per i disturbi “psichiatrici”. 

Data la mole di ricerche in cui gli acidi grassi essenziali omega-3 

(provenienti dal pesce) e la vitamina D mostrano di migliorare le 

funzioni cerebrali, i liberi ricercatori hanno teorizzato che tali 

micronutrienti potrebbero agire insieme per ridurre un disturbo 

“psichiatrico” come la depressione. Lo studio evidenzia anche un 

“meccanismo d’azione” che può spiegare come e perché 

funzionano insieme questi due nutrienti. Secondo i ricercatori il 

cervello ha bisogno di acidi grassi essenziali e della vitamina D 

per sostenere la normale produzione di serotonina. 
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I farmaci inibitori selettivi della ricaptazione (in neurologia è quel 

processo mediante il quale il neurotrasmettitore che si trova 

nello spazio-intersinaptico viene riassorbito a livello 

della membrana pre-sinaptica) della serotonina-SSRI (sigla di 

Selective Serotonin Reuptake Inhibitior) agiscono per “bloccare” la 

ricaptazione (riduzione o sostituzione)  della serotonina nelle cellule 

cerebrali causando non pochi effetti collaterali. 

 

I farmaci che bloccano chimicamente i normali processi metabolici 

sono una scommessa di cattivo gusto, sia che si tratti di statine 

per “bloccare” la produzione del colesterolo o di un farmaco 

che blocca la ricaptazione della serotonina. L’utilizzo di farmaci 

che “bloccano” le normali funzioni metaboliche deviano i percorsi 

naturali utili a fornire una buona salute con conseguenze nefaste 

non sempre immediatamente ravvisabili. Perdipiù le case 

farmaceutiche pubblicano gli studi sugli antidepressivi in modo 

selettivo, ovvero scelgono di far pubblicare tutti gli studi che 

mostrano i benefici dei farmaci SSRI e quasi nessuno di quelli che 

invece ne mostrano l’inefficacia.  

https://it.wikipedia.org/wiki/Neurologia
https://it.wikipedia.org/wiki/Neurotrasmettitore
https://it.wikipedia.org/wiki/Spazio_intersinaptico
https://it.wikipedia.org/w/index.php?title=Membrana_sinaptica&action=edit&redlink=1
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Chi distorce la visione sugli antidepressivi, ci porta a pensare che 

funzionino, alimentando così l’enorme mercato degli psicofarmaci, 

secondo solo a quello delle statine.  

Ma c’è di più. Un paziente su sette probabilmente si sente meglio 

solo a causa di un effetto placebo. 

Inoltre, secondo un rapporto del febbraio 2015, la teoria scientifica 

che riguarda la depressione e l’attività dei farmaci SSRI nel 

cervello potrebbe essere completamente sbagliata.  

Fortunatamente esistono molte possibilità di intervenire in modo 

naturale nei confronti della depressione, tra queste l’associazione 

(sinergia) Vitamina D – Omega-3.  

La Vitamina D 

La vitamina D agisce più come un ormone che come semplice 

nutriente. Regola la conversione del triptofano, l’aminoacido 

essenziale per la sintesi della serotonina. Naturalmente la 

serotonina non è l’unico neurotrasmettitore importante presente nel 

cervello. Tuttavia esso influenza una vasta gamma di funzioni 

insieme al comportamento cognitivo, tra cui l’umore, il 

processo decisionale, il comportamento sociale e impulsivo. 

Inoltre, la ricerca collega i disordini della serotonina a molte 

condizioni cliniche: l’autismo, il disturbo da deficit di 

attenzione (ADHD), il disturbo bipolare,  la depressione e la 

schizofrenia. 

Gli acidi grassi essenziali 

Un tipo di grasso chiamato acido eicosapentaenoico (EPA) facilita 

il rilascio di serotonina nelle sinapsi (collegamenti tra neuroni) e,  

attraverso le sue proprietà anti-infiammatorie prostaglandine E2. 

Queste prostaglandine infiammatorie hanno un impatto negativo in 

quanto bloccano il rilascio di serotonina nella sinapsi. 

Un altro tipo di acido grasso chiamato decosaesaenoico (DHA) 

influenza i ricettori della serotonina, aumentando la fluidità della 

membrana cellulare. 
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Come fanno vitamina D e acidi grassi essenziali 

ad operare la sinergia? 

La vitamina D viene convertita in un ormone steroideo che 

influenza 1/3 del patrimonio genetico. Si stima che possa cambiare 

l’espressione genica di oltre 1000 diversi geni, molti dei quali sono 

espressi nel cervello. 

I ricettori per la vitamina D si trovano dislocati in tutto il cervello, 

e gli acidi grassi essenziali interagiscono con i percorsi biochimici 

della vitamina D, incluso quello della serotonina. 

Il problema è che la dieta di molte persone è carente di acidi grassi 

e vitamina D. 

L’assunzione  di vitamina D, EPA e DHA attraverso un’adeguata 

integrazione, può promuovere l’attività della serotonina nel 

cervello, può aiutare a prevenire la depressione, a migliorare gli 

stati depressivi e le funzioni cognitive, senza effetti collaterali. 
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Da The Lancet  (una rivista scientifica di ambito 

medico pubblicata settimanalmente dal Lancet 

Publishing Group, edita da Elsevier in Olanda) uno 

studio sulla pressione alta in balia dei conflitti 

di interesse. 

 

 

 

 

 

 

 

Un recente studio apparso sulla rivista “The Lancet” afferma che 

anche le persone sane dovrebbero prendere farmaci anti-ipertensivi 

per ridurre il rischio di attacchi cardiaci e ictus. 

Si tratta di una meta-analisi di 19 studi, dove si afferma 

sostanzialmente che a tutte le persone considerate a rischio 

dovrebbe essere dato un farmaco, anche se il loro livello di 

pressione sanguigna è normale ed indipendentemente dal pericolo 

di gravi effetti collaterali. Mentre i media si sbattono per 

promuovere lo studio, nessuno denuncia il fatto che la metà dei 

ricercatori che lo hanno realizzato, ha avuto collegamenti con le 

aziende farmaceutiche multinazionali o interessi di ricerca pro-

farmaceutici. 

In particolare, non si fa menzione dei pagamenti ai ricercatori fatti 

da parte dell’industria farmaceutica e delle parti interessate. I soldi 

pagati hanno incluso sovvenzioni, onorari o rimborsi viaggi, spese 

di personale e altri benefit.  

 

https://it.wikipedia.org/wiki/Rivista
https://it.wikipedia.org/wiki/Elsevier
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Preoccupante anche il fatto che nessuno menziona il coinvolgimento 

nei comitati direttivi aziendali di molti dei ricercatori. Prendiamo ad 

esempio Bruce Neil , Università di Medicina di Sydney. Esso ha 

ricevuto sovvenzioni da parte delle società farmaceutiche Jannsen, 

Abbvie, Laboratori del Dr.Reddy, Merck Schering Plough, 

Roche, onorari o rimborsi da Abbot, Novartis, Pzifer, Servier.  

Vlado Perkovic, anche lui dell’Università di Sydney, uno dei 

quattro ricercatori che ha concepito e progettato lo studio, ha 

ricevuto pagamenti da Abbvie, Baxter, Janssen, così come 

rimborsi spese personali da Merck e Servier. Egli ha lavorato nel 

Comitato direttivo di Astellas; nel Comitato consultivo/direttivo di 

Glaxo Smith Kline, Bristol-Mayers Squibb e Janssen; e ha 

ricevuto onorari per parlare a simposi da Eli Lilly, Pfizer, Astra 

Zeneca. Inoltre, ha fatto parte del Comitato direttivo con onorari 

ricevuti per prestazioni da Boehringer Ingleheim.  

In tutto, 8 dei 16 ricercatori citati da Lancet hanno collegamenti o 

interessi, passati o presenti, con multinazionali farmaceutiche. Alla 

luce di questo fatto, i pazienti affetti da ipertensione arteriosa 

possono chiedersi perché le opinioni di questi ricercatori dovrebbero 

essere attendibili o viste come indipendenti dagli interessi delle 

aziende farmaceutiche che li pagano. In teoria il sospetto che 

questo studio sia stato essenzialmente uno strumento di 

promozione travestito per l’industria farmaceutica.   

La pressione alta può essere trattata in modo 

naturale.  La più grande tragedia in relazione allo studio è il 

fatto che milioni di pazienti in tutto il mondo, medici compresi, sono 

ancora all’oscuro che la pressione alta può essere riportata alla 

norma naturalmente, senza farmaci. La prova dell’efficacia di 

approcci naturali nel controllo della pressione arteriosa viene da 

uno studio clinico pilota condotto dai ricercatori del Rath Research 

Institute, che ha valutato gli effetti della supplementazione di 

micronutrienti (composti in sinergia) nei pazienti di età compresa 

tra i 32 e i 60 anni.  
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Ai pazienti di questo studio è stata data una una specifica 

combinazione di nutrienti: Vitamina C, Lisina, Prolina, Arginina, 

Magnesio e altri. 

All’inizio del processo, tutti i pazienti avevano elevati valori di 

pressione diastolica e sistolica.  

Il valore medio della pressione sistolica era di 167, mentre l 

pressione diastolica media è stata di 97. 

 

Dopo aver assunto i micronutrienti per 32 settimane, la pressione 

sanguigna di tutti i pazienti era migliorata: la pressione sistolica 

media era di 142 e quella diastolica di 83. Inoltre, a differenza 

dei farmaci antipertensivi, nel raggiungimento di questi risultati i 

micronutrienti non hanno causato effetti collaterali. Oltre un 

miliardo di persone in tutto il mondo convive con livelli pressori 

elevati o incontrollati e questo numero dovrebbe aumentare del 

60% entro il 2025.  Si tratta di pazienti che non conoscono la 

verità sulla sicurezza e l’efficacia delle terapie naturali nel 

controllare questo pericoloso problema di salute. Al momento è 

improbabile o che questo tipo di informazione possa minimamente 

trapelare dalla rivista medica The Lancet o dagli autori dello studio 

e tantomeno dai medici di base succubi delle case farmaceutiche e 

delle loro strategie di marketing teso soltanto al profitto. 
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Un nuovo concetto di salute e prevenzione 

 

Il concetto di salute viene gestito a livello mondiale, da un gruppo 

di aziende farmaceutiche private che si occupano su larga scala di 

monitoraggi, diagnosi e terapie. Come? Attraverso operazioni di 

marketing finalizzate al profitto e ben lontane dal perseguire il 

benessere delle persone. Poco importa la nostra opinione: si tratta 

di affari, non certo della nostra salute, ovvero oltre 1000 miliardi 

di dollari. 

Come siamo trasformati da sani in malati? 

Massicci finanziamenti di aziende private servono a promuovere 

l’estensione del concetto di malattia coinvolgendo la linea guida a 

cui tutto il mondo medico dovrà adeguarsi.  

Tale operazione non tiene conto dei fattori ambientali, della 

biochimica individuale, viene applicata a livello globale, ed è 

sostenuta da finanziamenti di vario genere: elargizioni a 

fondazioni mediche, congressi gratuiti ai medici, nei casi più 

gravi si parla di corruzione di opinion leader, stakeholder 

(persone influenti in vari ambiti economici) e ricercatori. 
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Per esempio vengono abbassati i livelli dei valori normali di 

alcuni parametri vitali come la pressione arteriosa, il 

colesterolo, la glicemia. In questo modo milioni di persone 

sane vengono trasformate in soggetti a rischio e questi in 

malati:  

 Glicemia: abbassati i valori normali da 126  a 100. 

 Pressione arteriosa: abbassati i valori minimi normali                 

da 90/95 a 80/85. 

 Nel 1984 il livello del colesterolo accettabile era 240, nel 

2013 è stato abbassato a 200 e potrebbe subire ulteriori 

ribassi. 

E’ sufficiente un singolo parametro a determinare il nostro 

livello di salute? 

Se si spezzettano i valori di rischio e si attribuisce un significato di 

malattia a ciascuno di questi valori, si tenderà a medicalizzare le 

persone senza tener conto delle singole caratteristiche, 

dell’ambiente e delle condizioni di vita. 

Trasformare in malattia un singolo fattore di rischio, ad esempio il 

colesterolo, ha il deliberato scopo di aumentare la distribuzione di 

statine, una classe di farmaci che non riduce una malattia bensì un 

unico fattore di pseudo-rischio, andando fra l’altro a ridurre 

pericolosamente l’essenziale coenzima Q10 utile all’energia delle 

cellule.  

Dal 2003 al 2013 per le sole statine la spesa pubblica in Italia è 

stata tra 7 e i 9 miliardi di euro (difficile risalire a dati precisi…). 

 

Nel mondo vengono continuamente create nuove malattie. 

Per esempio nell’ambito della psicologia è stata inventata la 

sindrome da deficit di attenzione per cui milioni di bambini 

vivaci sono stati messi in terapia.  
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Il BMJ (Rivista di proprietà della British Medical Association) ha 

aperto un dibattito su quelle che non sono da considerarsi malattie, 

scoprendo ad esempio che osteoporosi  è il banale invecchiamento 

dell’osso. Eppure si spende denaro pubblico per monitoraggi 

(l’esame della densitometria ossea, etc.) e terapie spesso inutili e 

con effetti collaterali importanti. 

Il parere di alcuni esperti in merito, affermazioni shock 

basate su dati e ricerche: 

“Le riviste mediche sono un’estensione dell’attività di marketing 

delle aziende farmaceutiche”. 

Richard Smith, Editor del British Medical Journal per 25 anni 

(Fonte): 

“Le riviste sono convolte in operazioni di riciclaggio di informazioni 

per favorire l’industria farmaceutica” 

Richard Horton, Editor del Lancet (Fonte): 

“L’informazione da parte dell’industria farmaceutica viene 

“miscelata con un’iperbole”, come pregiudizi e disinformazione, e 

spesso non c’è modo di sapere quale è”. 

Marcia Angell, Editor, New England Journal of Medicine 

(Fonte): 

“Non ci sono prove che un vaccino contro l’influenza finora 

sviluppato sia efficace nel prevenire o attenuare ogni attacco 

influenzale. I produttori dei vaccini sanno che sono inutili, ma li 

vendono comunque. Una grande quantità di prove dimostrano come 

l’immunizzazione per l’influenza dei bambini fa più male che bene”. 

Come cambiare quindi l’approccio alla salute? 

Alla base della creazione di nuove malattie si trova una 

grande persuasione di massa ad opera delle aziende del 

farmaco, che utilizzano i congressi, la ricerca, la cultura 

accademica, ed infine, la comunicazione mediatica di massa 

opportunamente istruita… 
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Per di più, questa miscela può ostacolare la distruzione enzimatica 

del tessuto connettivo fisiologico, la barriera naturale contro la 

diffusione del virus. Questa combinazione di micronutrienti si è 

dimostrata efficace applicata prima, durante e anche dopo                      

l’infezione da virus influenzale. 

Oltre ai nostri studi sul virus H1N1, abbiamo anche dimostrato 

l’efficacia di questa combinazione di nutrienti nel H5N1 (virus 

dell’influenza aviaria) e confrontato gli effetti del Tamiflu® e 

altri farmaci antivirali. La miscela di nutrienti ha superato le 

proprietà antivirali e gli effetti protettivi dei farmaci, tra l’altro 

senza effetti collaterali. 

___________________________________________  
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Lo zucchero è necessario per la produzione di bioenergia e altri 

processi metabolici che avvengono nelle cellule.  

Anche se lo zucchero è una parte importante della dieta, di fatto il 

suo consumo supera di gran lunga le esigenze metaboliche del 

nostro organismo. La dieta moderna contiene circa 50-80 grammi 

di zucchero e la maggior parte di esso è derivato dal fruttosio.  

Il fruttosio lo troviamo nelle bibite e nella maggior parte degli 

alimenti elaborati; viene metabolizzato in modo diverso dal glucosio 

e le conseguenze di un consumo eccessivo sono state associate ad 

un aumento nella diffusione del diabete, delle malattie cardiache e 

di molti altri problemi di salute. Lo zucchero in eccesso può legarsi 

alle proteine delle cellule che compromettono la loro funzione, 

provocando danni cellulari. 
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Esami del sangue: gli indicatori                                          

di rischio cardiovascolare 

 
L’attenzione al colesterolo come principale causa di infarti e ictus è 

tristemente fuorviante. 

Gli indicatori che clinicamente dimostrano la malattia cardiovascolare 

includono: omocisteina, trigliceridi, cortisolo, proteina C-reattiva, 

fibrinogeno, lipoproteina-a (Lp -a). 

Studi medici dimostrano che abbassare il colesterolo non riduce 

effettivamente il rischio di un attacco di cuore fatale o di un ictus. 

Secondo William Castelli, MD , ex direttore del Framinghan Heart Study, le 

persone con colesterolo basso (inferiore a 200) subiscono quasi il 40% di tutti 

gli attacchi cardiaci. Inoltre, le persone con colesterolo basso                        

(meno di 180) hanno tre volte il numero di ictus rispetto alla popolazione 

generale. 

Quali sono dunque i fattori di rischio reali per infarto e 

ictus? I seguenti elementi sono alcuni tra i più importanti indicatori clinici:  

1. Aritmia cardiaca, inclusala fibrillazione atriale: Fibrillazione atriale 

ed insufficienza cardiaca sono tra i disturbi cardiaci più comuni che 

colpiscono la nostra società. Spesso si verificano insieme, e la loro 

combinazione è associata ad un aumento di morbilità e mortalità 

rispetto al singolo disordine.  
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La fibrillazione artriale e l’insufficienza cardiaca condividono 

meccanismi e strategie di trattamento. Tuttavia i farmaci antiaritmici 

attualmente disponibili, insieme con la loro scarsa efficacia, hanno 

effetti deleteri. Per contro, le terapie ablative hanno dimostrato di 

essere efficaci solo in pazienti ben selezionati con insufficienza 

cardiaca. 

2. Trigliceridi elevati: In particolare un elevato rapporto di trigliceridi 

rispetto al colesterolo  HDL . Gli studi coinvolgono i trigliceridi nella 

progressione dell’indurimento delle arterie. 

3. Alti livelli di Lipoproteina-a (Lp-a): Si tratta di un marcatore 

dell’infiammazione , che rappresenta un fattore di rischio 10 volte più 

elevato rispetto al colesterolo alto. Solitamente ereditario, nella 

medicina ufficiale non esiste alcun tipo di approccio efficace per ridurre 

la lp-a nel sangue. 

4. Depositi di calcio nelle arterie: i trattamenti per l’osteoporosi 

(calcitriolo, estradiolo, bisfosfonati, integratori di calcio, etc.) 

possono influenzare la calcificazione vascolare; viceversa, molti 

trattamenti per malattie cardiovascolari come le Statine, gli 

antiossidanti, la terapia ormonale sostitutiva, gli inibitori 

dell’enzima di conversione dell’angiotensina, gli oli di pesce e i 

calcio-antagonisti, possono influenzare nel bene e nel male l salute 

delle ossa.  

5. Fibrinogeno: proteina fabbricata dal fegato necessaria per la 

coagulazione. In presenza di infiammazione il fibrinogeno vale come 

marcatore dell’infiammazione. 

6. Ferritina: Una delle forme in cui il corpo utilizza il ferro. Se troppo 

elevata aumenta il rischio di attacco cardiaco. La ferritina promuove la 

formazione di radicali liberi che alzano i livelli di LDL. Anche la ferritina 

è un marker di infiammazione. Se troppo bassa può indicare un carente 

apporto di vitamina C. 

7. Vitamina D: Bassi livelli di vitamina D sono associati ad insufficienza 

cardiaca, pressione elevata e ictus. 

8. Omocisteina elevata: Uno studio ha rilevato che gli uomini con livelli 

estremamente elevati di omocisteina hanno tre volte più probabilità di 

avere un attacco di cuore rispetto ad altri. E’ riconosciuto che 

l’omocisteina lesiona le arterie.  
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9. Insulina elevata: nei pazienti con diabete, le malattie e le complicanze 

cardiovascolari sono la triplice causa di riduzione dell’aspettativa di vita. 

Sia il prediabete che il diabete predispongono ad alterazioni 

cardiovascolari. 

10. Livelli di cortisolo elevati: alti livelli di cortisolo sono associati a 

ipertensione, che aumenta il rischio cardiovascolare. I pazienti con 

malattie cardiache presentano livelli di cortisolo più elevati rispetto al 

normale. 

11. Estrogeni più elevati rispetto al progesterone: aumentano il 

rischio cardiovascolare dell’uso della pillola, in etò fertile e in 

menopausa. 

12. Testosterone alto negli uomini: livelli più elevati di 

testosterone sembrano offrire agli uomini una protezione cinque volte 

maggiore contro la malattia coronarica.  

13. Testosterone alto nelle donne: aumenta il rischio vascolare. 

14. Alti livelli di perossidi lipidici: la proteina C-reattiva, è un 

marker associato con la produzione di citochine infiammatorie, una 

minaccia per la salute cardiovascolare. 

15. Elevati livelli di proteina C-reattiva: la proteina C-reattiva è un 

marker associato con la produzione di citochine infiammatorie, una 

minaccia per la salute cardiovascolare. Negli uomini con valori di CRP 

più alti il numero di attacchi di cuore è tre volte maggiore rispetto a 

quello della popolazione con valori normali, mentre il numero di ictus 

raddoppia. 

Altri fattori di rischio includono insufficienza della tiroide, carenza di 

magnesio e squilibri di acidi grassi. 

Gestire questi fattori di rischio non è difficile. 

Non è necessario molto tempo per correggere gli squilibri che si 

manifestano in una valutazione cardiovascolare approfondita. 

Contattaci e sarai indirizzato presso uno dei nostri medici di 

riferimento. 
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Diventa socio! Tesseramento annuale con soli 20 euro 

Scopri tutti i vantaggi 

Formazione rivolta a tutti sul ruolo dei micronutrienti naturali nella 
prevenzione primaria dei tumori e delle malattie cardiovascolari. 
Ricerca scientifica reperibile su PubMed a cura del Dr Rath 
Research Institute. Telefona al 327-980.68.15 

 

Portale Soci 

 

ABC sulla Medicina Cellulare Ebook 

gratuito che spiega in modo semplice come 
prevenire le malattie di larga diffusione a 
livello cellulare. 

 

Convenzioni 

Accesso a sconti e convenzioni vantaggiose 
che l’Associazione ha stipulato con enti, 
professionisti del  settore sanitario e 
salutistico. 

 

 

Assistenza e collaborazione 

Potrai usufruire del nostro sostegno e 
assistenza per la tua formazione e per le 
iniziative che vorrai intraprendere o proporre. 

 

Corsi 

 

Materiale informativo 

Avrai la possibilità di ricevere materiale 
informativo online, utilissimo per accrescere 
la tua cultura in materia di salute. 

 

 

 

 

 

  

http://www.alleanzadrrath.it/iscrizione-soci/#section1
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