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della Parteciparicns infantite

bambini italiani sono sempre piis sedentari

¢ meno autonomi nei loro spostamenti quo-

tidiani a causa delia grande trasformazione

dell'ambiente urbano e degli stili di vita. Il

dato & confermato dalla ricerca “Children’s
Independent Mebility in Italy - La mobilita auto-
noma come aspetto critico dello sviluppo dei bam-
bini e delta qualita della vita™ (http://www.lacitta-
deibambini.org/interna.htm}, che & stata condot-
ta dal Laboratorio di Psicologia della partecipazio-
ne infantile dell'Istituto di Scienze e Tecnologie
della Cognizione del Consiglio Nazionale delle Ri-
cerche (Istc-Cnr). I dati sono stati raccolti median-
te due questionari, uno per bambini e ragazzi dai
7 ai 14 anni, I'altro per i lere genitory; it campione
era costituito da BO7 soggetti residenti in 5 tipolo-
gie di centri urbani: Roma, Bari, Guidonia Monte-
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celio {Roma}, Desio {(Monza e Brianza) e Misinto
{Monza e Brianza). Oggetto dell'indagine ¢ statala
mobilitd autonoma dei bambini, cio il livello in
cui bambini di etd differenti possono andare a
scuola, dagli amici, nei negozi e in altri luoghi sen-
za essere accompagnati da adulti; come questa &
cambiata nel tempo ¢ quali implicazioni abbia per
il loro sviluppo psicofisico. Lindagine, promossa
dal Policy Studies Institute della Westminster Uni-
versity di Londra, ha prodotio un confronto longi-
tudinale su quattro decadi in Inghilterra (1971,
1990, 210}, un confronto culturale su due decadi
con la Germania {1990, 2010} € consentird a breve
di effettuare una comparazione tra I'Ttalia e gli altri
16 Paesi partner in tutto il mondo. Qui presentia-
mo un prime confronto tra il nostro Paese, Inghil-
tertd e Germania.



I dati della ricerca, comparati con queltt
dell'Inghilterra ¢ della Germania, risultanc
particolarmente significativi:

N i bambinj italiani della scuola primaria hanno
molta meno autonomia di spostamento rispetto ai
coetanei tedeschi e inglesi;

N il date pii eclatante 2 il ritorno a casa da scuola
da soli: si passa dall'8% in Italia al 25% in Inghilter-
ra fino al 76% in Germania;

N i bambini italiani a cui & permesso attraversare
le strade principali da soli {(349%) sono quasi la me-
t& di quelli tedeschi (61%) e molti di meno di quel-
li inglesi (55%);

% i bambini e i ragazzi italiani sono abitualmente
accompagnati a scuola da un adulto in misura mol-

to maggiare rispetto ai loro coctanei inglesi e tede- g

schi: per quanto riguarda le scuole primarie i
dati sono rispettivamente del 5% per i primi,
del 129 nel caso degli inglesi e del 28% per i
tedeschi;

N i bambini italiani effettuano il percorso
casa-scuola—casa in automobile in percen-
tuale maggiore rispetto ai loro coetanei in-
glesi e tedeschi: in questo caso i dati relativi
al ritorno a casa degli alunni delle pri-
marie sona del 57% contro il 31% degli
inglesi c il 23% dei tedeschi, mentre per
quanto riguarda la scuola secondaria
tornano a casa in automobile il 46% dei
ragazzi italiani contro I'1 1% degli ingle-

si e ['8% dei tedeschi;

N in falia 'uso del mezzo pubblico
per andare 3 scuola risulta estre-
mamente basso: in questo
caso perd non ¢i sono diffe-
renze tra Italia e Inghilterra
{39 ), mentre in Germania
la percentuale sale 2ll'8%, ma
se consideriamo soltanto Ja scue-
la secondaria, I'ltalia resta ferma al 3%,
I'Inghilterra passa al 25% e la Germa-
nia arriva addirittura al 64%;

N in Italia i maschi sono piil autono-
mi delle femmine indipendentemen-

te dall’etd: tale differenza di genere a
favare dei maschi si evince anche dai

dati inglesi per la scuola primaria, mentre, per la
secondaria, se in Italia permangono le differenze a
favore dei maschi, in Inghilterra in alcuni casi come
il percorso casa-scuola sono le fernmine ad essere
pib autonome.
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Perché & importante la mobilita autonoma dej
bambini? !
La possibilita di muoversi in autonomia da parte
dei bambini he importanti cffetti positivi sia sul
benessere che sul laro sviluppo psicofisico.
In particolare:
N uno stile di vita attivo aiuta a prevenire sovrap-
peso ¢ obesitd, un fenomeno che sta assumendo la |
forma di una vera e propria epidemia in molti Pa-
esi sviluppati, tra cui 'alia; I
N la mobilitd autonoma contribuisce ad un
sano sviluppo dell'apparato muscolo sche- '
letrico e del sistema cardiovascolare e porta ‘
a2 una significativa diminuzione delle
probabilit di sviluppare diabete di
tipo 2, tumore al colon, infarto e
osteopotosi;
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N una mobilita pit autonoma aiuta ad acquisi-
re maggiore sicurczza, sutostima & capacitd di
interagire con gli altri e favorisce il gioco sponta-
neo; porta a rafforzare i legami con le persone
che abitano nel proprio quartiere e a sviluppare
un senso di identita e responsabilitd nei suoi con-
fronti e diminuisce la probabilita di sviluppare
sentimenti di solitudine durante 'adalescenza;
« infine una mobilith pit: autonoma aiuta a
promuavere alcuni diritti sanciti dalla Conven-
zione ONU sui diritti del'infanzia (1989): in par-
ticolare il diritto a stare assieme agli altri (artico-
lo 15) e il diritto al tempa libero e al gioco (arti-
colo 31), esperienza necessaria per una crescita
sana ed armoniosa.
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Quali le implicazioni per la politica?

L'esistenza in Italia di una mobilita autonoma dei
bambini molto ridotta e Ia crescente mole di ri-
cerche che sottolineano V'importanza sul piano
del benessere e dello sviluppo psicofisico infan-
tile di abitudini di spostamento attive ¢ autona-
me rendono urgente I'avvio di politiche capaci di

incidere sulle ragioni alla base del{"attuale situa-
zione. Non solo, ma date che tali motivazioni
afferiscono ad ambiti molio diversi, & altret-
tanto importante che l'approccio sia tra-
sversale e includa interventi viabilistici,
urbanistici, sociali, educativi e sani-
tari. La questione fondamentale
tuttavia rimane, sia in ambito ur-
bano che rurale, quella del conte-
nimento del traffico ¢ del predo-
minio delle automobili al fine di

far s\ che le strade tornino ad es-
sere uno spazio realmente pub-
plico e a misura di tutti, [ ]

N Per i risultati disponibili delle
ricerche si veda:

Report dati Italia:
http://www.lacittadeibambini.org/ricerca/
allegati/Report%20itatiano).pdf
Report dati Inghilterra e Germania:
hitp://www.psi.org.uk/index.php/site/
news_article/851

Campione,
OKkio alla SALUTE 2012

Classi coinvalte 2,622
Bambini iscritti 51.145

OKkio alla SALUTE: i dati del 2012

Questionari Questionari ]

genitori dirigentiinsegnanti
48 668 (95°%) 2355
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Sovrappeso+abesita
per regione,

bambini 8-9 anni

delia 3* primaria,

OKkio alla SALUTE 2012
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- df eccesso ‘ponderale nei bambini

Anche quest'anno il sistema di sorveglianza blennale
Oksio alla Salute, coordinata dal Centro Nazionala di
Epldemiclogia, Scrvegiianza 8 Promozions della
Salute dell'lstituto Superiore dl Sanith; fomisce un
guadm degli atill di vita a deila dimensione di
sivrappeso e obesita nella popolazione pediatrica

‘miana; Nel2012 hanno partacipato 2623 classi di 2a
‘alemantare, 46.482 bambinl e 48.682 genttor

distribuit{ In tutte le Reglon allane.

| ) dati confermana che Ieccesso ponderale ra |
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bambini & notevole: il 22,1% & In sovrappesc e

10,2% & obeso, con percentuali pili afte.nelle Regionl,
del centro a dsl sud: |.nuovi datt confermana o
ampiamente gif still di vita scometti-de! bambini, anche
sa rispatto alla rilevazions precedente sl caserva una:
lieva ridizions inel 2010 i bambini in sovreppesc:
erano Il 23,2% e quelll in condizione di obesitd.il:
12%). In particolars; & emersa:che sono molto diffuse:
abitudini alimantar che possono favorire 'aumento di-
peso: H 9% dal bambind sakiala prima.cotazione, Il
315 fa una colazione non adegusta, ciod sbilanciata .
in termint di carboidrat! @ proteine, il 67% fa una
merenda.di metd mattina troppa abbondante. I 21%
det gentiori dichiara che i propri figll non consumano
quotidianamente frutta o/o verdura 8 Il 43% consuma
inveca abituaimente bevande zuccherats e/o gassate. |
Anche rispatto all'ettivita fisica | deti confermano stili

i vita non salutari: H 16% del bambint pratica sport ‘l
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per non pill-di un'ora a settimana , il 42% ha la tvin

camera, il 38% guarda la tv e/o gloca con |

videaglochi per il di due ore al giomo e soja un il
bamblnowquat&nvaascuolaaplodiuh-blclqé"hﬂu |

Abitudini alimentari, OKkio alla SALUTE
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