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Aggiornamenti sulla documentazione realizzata

OBIETTIVO: Valutare l'efficacia degli interventi di promozione della attivita fisica a scuola
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Interventi di promozione e
trasformazione urbana per la
mobilita attiva casa-scuola ed
esiti di salute

20/05/2024

Opportunita aggiuntive per l'attivita fisica prima/ dopo delle attivita
scolastiche (come i gruppi di cammino e pedibus e in generale mobilita attiva
casa-scuola), programmi dopo scuola
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- g‘i?' Il playground marking per il

g contrasto alla sedentarieta:
s ~ Revisione sistematica della
N . letteratura

18/07/2024

Offerta di opportunita per Uattivita fisica all'interno del tempo scolastico (come le pratiche di
«Muovinsieme», «<Pause Attive» e «Playground marking»)
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lllllllllllllllllllllllllllllllllll Promozione dell’attivita fisica a scuola:
evidenze scientifiche
°60

minutesa day

moderate- to vigorous-intensity
physical activity across the week;
most of this physical activity
should be aerobic.

attivita fisica in eta pediatrica promuove la salute "

EEI cardiometabolica e ossea, le funzioni cognitive, il rendimento

scolastico e la salute mentale

¥ Si associa a maggiore adesione a comportamenti salutari negli

m adolescenti
@
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OBIETTIVO: Sintesi delle evidenze e individuazione di interventi per il contrasto alla sedentarieta
tramite interventi come la mobilita attiva casa-scuola su una selezione di esiti quali: attivita fisica,
sovrappeso/obesita, benessere e riduzione di incidenti stradali

PICO

Popolazione | Studenti (qualsiasi eta) e genitori

ﬁ N I E B P 03 Intervento | Strade scolastiche

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn 2024 L
Percorso strada-scuola in sicurezza

Strade pedonali
Pedibus
Walk school bus

Interventi formativi e di promozione della mobilita
attiva

Confronto/i | no intervento / altro

Outcomes -Aumento attivita fisica,
P . . esiti I o
"Interventi di promozione e trasformazione (esiti) -Riduzione obesita / sovrappeso / BMI

urbana per la mobilita attiva casa-scuola ed -Benessere (qualita della vita, aspetto psicologico,
esiti di salute" livello cognitivo, performance scolastiche)

-Riduzione incidenti stradali

Setting Scuola
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| Identificazione di studi da banche dati
J—
Studi identificati dalle banche o o ) . - : e ) . .
2 dati Studi rimossi prima dello screening REVISIONE Meta Disegno studiinclusie Caratteristiche  Confronti Interventi Valutazione
2 _ o ) Autore, anno nalisi n. studi su trasporto della considerati considerati della qualita
| 3 (n=5520) Studi duplicatirimossi (n = 2629) di (SIN attivo popolazione in metodologic
= pubblicazione, Q) studio Sovrappesoio Benefici ischio a (Health
= anno ultima incidenti i )
ﬁ ricerca stradali
Studi sottopost a screening Studi esclusi Fernandes NO Quasi-sperimentali, pre- Sluden}i dai 5ai _Nessun -Intervent! inTrastruFturali - Alta
2023, post, trasversale 12 anni intervento -Interventi formativi
{n=2891) —*| (n=2853) {shalegialdi
ricerca: maggio (12 studi)
l 2022)
Studi recuperati in full-text Studi non reperitiin full-text
2 (n=28) —p (n=0) Schénbach NO Parallel-group o cluster- Bambini e Nessun -Interventi informativi - Alta
= 2020, (strategia randomized trial, adolescenti intervento o -Interventi
g l di ricerca: (9 studi in totale su intervento comportamentali
2 Novembre trasporto attivo casa- parziale -Interventi infrastrutturali
- - ] . J 2019) scuola; 1 studio su aspetti
Studi valutati per idoneita Studi esclusi perché non consistenti con il psicologici)
all'inclusione PICO:
(n=238) -Intervento non considerato (n=18
( ) Jones 2019, Sl Randomised control trials ~ Bambini dai 4 Nessun -Walking school buses - Alta
-Diseagno di studio non considerato (n=3) (strategia di , Cluster RCT e quasi- agli 11 anni intervento (WSBs)
ricerca: agosto i -Interventi formativi
-Esitinon considerati (n=3) 2018) -Interventi infrastrutturali
— -Modifiche di allocazione
-Popolazione non considerata(n=1) dei fondi
E RS selezionate (n=12) - Setting non considerata: (n=1)
E RS considerate perla sintesi (n=3)
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Aumento del trasporto attivo negli studi a lungo termine (3-10 anni) per
gli interventi multicomponente (sia infrastrutturali che formativi)

« Evidenze sull’efficacia moderata nell'incrementare il trasporto attivo casa-scuola (interventi
infrastrutturali, formativi e di promozione)

« Necessita di evidenze per dati non significativi su sovrappeso/obesita
« Necessita di evidenze specifiche sulla sicurezza nel trasporto casa-scuola

« Mancanza di dati sul benessere psicologico




OBIETTIVO: Sintesi delle evidenze e individuazione di interventi per il contrasto alla sedentarieta
tramite interventi come il playground marking

PICO

Popolazione | studenti eta 3-10

uuuuuuu 2024 Intervento | playground marking

Confronto/i | no intervento / altro

Outcomes - aumento attivita fisica;

(esiti) - benessere (qualita della vita);

- riduzione obesita/ sovrappeso/ BMI;

- aspetto psicologico;

“Il playground marking per il contrasto alla sedentarieta: - livello cognitivo;
Revisione sistematica della letteratura” - performance scolastiche

Setting Scuola
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RS di studi primari

Appendice 1B. Processo di selezione degli studi RS, RCT e Osservazionali comparativi.

] [ Identificazione ]

Screening

(

di studi via database

Record identificati da:
Database (n =644)

Record rimossi prima dello

screening:
Duplicati (n = 87)

L2

Record per la selezione per
titolo e abstract (n = 557)

|

Record esclusi da titolo ¢
abstract (n=517)

, Report non trovati o awaiting
Report ricercati (n = 40) ——»] s N

Report valutati per
I'eleggibilita
(n=35)

i

[ Inclusione ]

Studi inclusi
n=11in 14 pubblicazioni
T: 6 studi RCT:

n: § in 8 pubblicaziont studi

Osservazionali

Report esclusi con motivazioni (n
« Revisioni sistematiche che non
« Tipo di intervento non incluso
«Tipo di confronto non incluso

«Tipo di esito non incluso (n=1)
« Disegno di studio (n=1)

rientrano nel PICO (n=9)
(n=9)

(n=1)

Da: Page MJ, McKenzie JE, Bossuyt PM, et al. The PRISMA
2020 statement: an updated guideline for reporting
systematic  reviews. BMJ 2021, 372: n7l. DOI.
10.1136/bmj.n71. (http://www.prisma-statement.org/)

CONCLUSIONI

attivita fisica giornaliera dei bambini.

Tuttavia, i risultati riportati negli studi esaminati, sia nei bambini in eta prescolare sia nei bambini in eta scolare non sono
conclusivi e sono di bassa qualita.

Tali risultati confermano, quanto gia riportato in altre revisioni sistematiche simili, un effetto sul’aumento dellattivita

consentire il gioco libero.

Le scuole dovrebbero prendere in considerazione 'adozione di alcune di queste strategie a basso costo per

promuovere lattivita fisica durante gli orari di utilizzo del parco giochi, soprattutto nel contesto di programmi scolastici.
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1 N I E B P Quesito sull’efficacia e sicurezza della Peer Education nell’ambito

e 1an et g esecin dell’ affettivita, sessualita e prevenzione delle Infezione sessualmente trasmissibili

PICO

Popolazione

studenti (eta: 12-18)

anche con attenzione agli aspetti di genere

Intervento

PE attivato non solo da operatori
sanitari ma anche dai docenti formati
(specifico per chi lo eroga)

valutare anche la possibilita di formare
direttamente i docenti come attivatori di
gruppi peer per favorire la diffusione degli
interventi di peer education

Confronto/i

no/ altro (es interventi informativi senza
coinvolgimento dei peer/ragazzi,
direttivi , didattici, frontali)

Outcomes
(esiti)

WORK IN PROGRESS

-acquisizione di conoscenze e
competenze in tema di affettivita e
prevenzione delle IST e delle
gravidanze indesiderate;

cambiamento nei comportamenti:
utilizzo del profilattico per le IST e
gravidanze indesiderate.

Setting

Scuola

Richiesta Regione Lazio

Saranno valutate anche altre dimensioni rispetto all’intervento peer,
quali accettabilita, fattibilita, preferenze e risorse economiche.
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1 N I E B P Quesito sull’efficacia e sicurezza della Peer Education nell’ambito

Network Italiano Evidence Based Prevention

delle dipendenze
PICO

Popolazione | studenti (eta: 12-18)

Intervento | PE attivato non solo da operatori valutare anche la possibilita di formare
sanitari ma anche dai docenti formati direttamente 1 docenti come attivatori di
(specifico per chi lo eroga) gruppi peer per favorire la diffusione degli

interventi di peer education

Confronto/i | no/ altro (es interventi informativi senza
coinvolgimento dei peer/ragazzi,
direttivi, didattici, frontali)

Outcomes -acquisizione di conoscenze e
(esiti) competenze in tema di dipendenze;

- cambiamento nei comportamenti:
utilizzo di sostanze.

WORK IN PROGRESS

Setting Scuola

Saranno valutate anche altre dimensioni rispetto all’intervento peer,
quali accettabilita, fattibilita, preferenze e risorse economiche.
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Grazie!

r.saulle@deplazio.it
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