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SINTESI 
Per comprendere la complessità dell’invecchiamento attivo e in salute, è fondamentale 
promuovere il dialogo e il confronto tra discipline. Il progetto NUTRAGE, grazie ai numerosi 
Istituti partner e al suo approccio interdisciplinare, rappresenta un’opportunità per favorire 
queste interazioni e stimolare la riflessione tra ricercatori e stakeholder. Le raccomandazioni 
di policy qui presentate nascono all’interno delle scienze sociali dall’integrazione delle 
prospettive giuridiche, economiche e sociali. La riflessione condivisa ha messo in evidenza la 
necessità di considerare i bisogni degli anziani nel loro essere categoria non omogenea sia 
come anziani sia come consumatori. Ha mostrato come la relazione tra cibo e anziani possa 
avere diverse manifestazioni — l’acquisto, il consumo individuale e condiviso, la produzione 
— che presentano tutte delle criticità e delle opportunità nella sfida dell’invecchiamento della 
popolazione. Ha concluso che l’invecchiamento attivo e in salute è frutto dell’integrazione di 
pratiche sane negli ambiti dell’alimentazione, dell’attività fisica, dell’ambiente di vita e di 
relazione. La presente riflessione vuole dare un contributo alla definizione di politiche e 
strategie che mettano al centro la persona anziana in una prospettiva inclusiva caratterizzata 
da una tale complessità. 
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La sfida dell’invecchiamento in salute 
L’invecchiamento della popolazione è un fenomeno globale senza precedenti (World Health 
Organization, 2022) che in Italia è particolarmente pronunciato (Istat, 2023). Le proiezioni 
sociodemografiche sull’invecchiamento della popolazione (Istat, 2023), sull’aspettativa di vita in 
buona salute (Eurostat, 2022) e sulla composizione dei nuclei famigliari (Istat, 2024) delineano 
un futuro caratterizzato da un numero crescente di anziani soli e bisognosi di cura e assistenza. 
Questo scenario richiede il superamento della concezione tradizionale della vecchiaia come 
periodo contrassegnato dal declino delle funzioni fisiche e cognitive, accompagnato da 
dipendenza socioeconomica e marginalizzazione (Cumming & Henry, 1961), per abbracciare il 
paradigma dell’invecchiamento attivo che promuove politiche e strategie volte a tutelare la 
salute, il benessere, l’autonomia e l’inclusione delle persone anziane (World Health 
Organization, 2002). 

L’alimentazione svolge un ruolo chiave nel favorire la prevenzione e il ritardo dell’insorgenza 
delle principali patologie legate all’invecchiamento così come l’attività fisica e l’ambiente 
costruito, naturale e relazionale (World Health Organization, 2016; Millenniun Ecosystem 
Assessment, 2005). Il progetto NUTRAGE “Nutrizione, Alimentazione & Invecchiamento Attivo” 
del Consiglio Nazionale delle Ricerche (CNR) ha l’obiettivo di sviluppare nuovi alimenti ad alto 
valore nutrizionale, nuovi regimi dietetici e programmi di nutrizione, nuovi percorsi e strategie 
innovative per favorire il benessere, la sicurezza alimentare e la salute della popolazione anziana 
(nutrage.it). NUTRAGE è un progetto cui partecipano cinque Dipartimenti e trentatré Istituti del 
CNR con un chiaro approccio interdisciplinare. 

Il recente intervento del legislatore italiano a vantaggio della popolazione anziana (il d.lgs. 
15.3.2024 n. 29 “Politiche attive in favore delle persone anziane”) adotta un approccio olistico 
nell’affrontare le problematiche economiche, sociali e sanitarie che possono emergere 
nell’invecchiamento nonché quelle specifiche che colpiscono le persone anziane non 
autosufficienti e i loro familiari. Un approccio integrato alle questioni sociali e sanitarie è 
auspicato anche dall'Organizzazione Mondiale della Sanità e dall’Istituto Superiore di Sanità che, 
nel firmare un protocollo d'intesa per migliorare l’assistenza agli anziani (World Health 
Organization, 2024), hanno sottolineato il concetto chiave della continuità nel progettare e 
organizzare le attività di cura e la necessità di esplorazione e sintesi della letteratura scientifica 
su temi emergenti relativi all’invecchiamento in salute, al fine di guidare le azioni di intervento. 

Per contribuire a questo scopo e nello spirito di un approccio sinergico, integrato e 
interdisciplinare, in questo articolo è presentato il lavoro svolto nell’ambito del WP5 “Cultura 
del cibo e alimentazione” del progetto NUTRAGE e teso a ragionare su raccomandazioni di policy 
che siano frutto di una riflessione congiunta tra gruppi di ricerca impegnati in obiettivi scientifici 
diversi all’interno dei progetti NUTRAGE e SAFINA (Soluzioni intelligenti e programmi educativi 
per l’inclusione e l’anti-fragilità) a cura dell’Università di Macerata. Nel seguito, è offerta una 
sintesi delle attività di ricerca svolte dai singoli gruppi: i) l’indagine sulla ristorazione collettiva 
per anziani dell’Istituto di ricerca sulla crescita economica sostenibile - CNR-IRCrES; ii) l’indagine 
sulle fattorie sociali con servizi per anziani dell’Istituto per i Sistemi Agricoli e Forestali del 
Mediterraneo - CNR-ISAFoM; iii) l’indagine sulla disciplina relativa all’informazione sulle 
caratteristiche nutrizionali e salutistiche degli alimenti nell’ottica dell’invecchiamento attivo 
dell’stituto di Studi Giuridici Internazionali - CNR-ISGI; iv) l’indagine sugli orti urbani come 
strumento per l’invecchiamento attivo nelle città dell’Università di Macerata. In conclusione, 
sono presentate le raccomandazioni che sono emerse dalla riflessione comune sulle diverse 
ricerche effettuate. 

https://nutrage.it/
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La ristorazione collettiva per anziani 

Per Ristorazione Collettiva per Anziani (RCA) si intende la ristorazione degli anziani 
“istituzionalizzati” vale a dire ospiti di reparti geriatrici ospedalieri, case di riposo, case di cura, 
RSA o altre strutture residenziali altrimenti dette. La RCA può favorire l’invecchiamento in salute 
attraverso sinergie che sfruttano l’impatto multisettoriale della RCA negli ambiti della salute 
pubblica, del welfare, dell’economia e dell’ambiente. La RCA si configura infatti come uno 
strumento attraverso il quale indirizzare le filiere agroalimentari verso obiettivi etici e sostenibili 
(Morgan, 2008; 2010), contribuire all’economia e all’occupazione (Oricon, 2021) e al contempo 
determinare cambiamenti nei consumi e nelle abitudini alimentari degli anziani con ricadute 
positive sulla loro salute e il loro benessere. La dieta e le pratiche alimentari nelle strutture di 
cura e assistenza degli anziani integrano e complementano le misure di cura e prevenzione — la 
cosiddetta nutrizione clinica (Ministero della Salute, 2021, p. 5). Inoltre, la RCA svolge un ruolo 
cruciale nel favorire le interazioni sociali tra le persone anziane, che hanno dimostrato di avere 
un impatto significativo sulla qualità della loro alimentazione (Falk et al., 1996, p. 260; Leroi, 
2020). L’indagine del CNR-IRCrES sulla RCA si è articolata nelle seguenti attività: i) review della 
letteratura scientifica per evidenziare i temi ricorrenti, le sperimentazioni e le innovazioni più 
recenti, i gap di conoscenza e le direzioni di ricerca nell’ambito della RCA; ii) analisi di linee guida 
e raccomandazioni pubbliche esistenti in Italia riguardanti i servizi di RCA (in collaborazione con 
l’Istituto di Ricerche sulla Popolazione e le Politiche Sociali - CNR-IRPPS) per rispondere al 
bisogno di criteri coerenti e condivisi a livello nazionale (art. 31 del d.lgs. 29/2024) e alla 
necessità di orientamento espresso dalla letteratura (Wikby et al., 2009; Donini et al., 2009; 
Diez-Garcia et al., 2012); iii) comprensione del funzionamento della RCA nelle diverse strutture 
e nei diversi contesti e individuazione di sperimentazioni e innovazioni per la e nella RCA, 
attraverso un’indagine con questionario condotta nella comunità scientifica coinvolta nel 
progetto NUTRAGE. 

La ricerca ha evidenziato i seguenti elementi critici: 

– dalla review emerge una concentrazione degli studi sul ruolo che il consumo di cibo e 
bevande ha nel processo terapeutico (in particolare per le patologie neurodegenerative) 
e di contrasto alla malnutrizione che resta la sfida più importante all’interno delle 
strutture per anziani da quando Butterworth (1974) denunciò il problema con un articolo 
intitolato The skeleton in the hospital closet. Gli studi che valutano la qualità del servizio 
descrivono una situazione ancora carente. Tra le criticità più comuni compaiono la 
mancanza di assistenza adeguata nel momento del pasto, la scarsa qualità sensoriale, 
organolettica ed estetica del cibo o l’inadeguatezza rispetto a condizioni diffuse tra gli 
anziani quali difficoltà di masticazione, deglutizione e inappetenza. Alla necessità di 
miglioramento del servizio, molti studi rispondono con strategie legate all’ambiente 
socio-materiale (spazi, tempi, routine, pratiche, relazioni). Ma la definizione di standard 
non significa sempre un miglioramento nel servizio, non solo per situazioni di mancata 
conformità alle indicazioni, ma anche perché spesso la valutazione si concentra sui 
processi in atto e non sui risultati nei pazienti, ad esempio in termini di apporti alimentari 
o cambiamenti nello stato nutrizionale. 

– Per quanto riguarda le linee guida, vi è una proliferazione di documenti (nazionali, 
regionali e subregionali) con scarso coordinamento tra di loro. Sebbene la Dieta 
Mediterranea sia citata come un modello di riferimento, ciò appare più retorico che 
sostanziale. Inoltre, la mancanza di un sistema di valutazione robusto per verificare 
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l'attuazione delle linee guida rischia di comprometterne l'efficacia. 

– Esiste una forte eterogeneità di strutture in cui si svolge la RCA che porta a una difficoltà 
di definizione di pratiche e modelli alimentari innovativi su larga scala. 

– Il mondo della ricerca è impegnato su vari fronti in particolare sugli aspetti nutrizionali e 
salutistici del cibo, in studi sul metabolismo, sui processi fisiologici e patologici, 
prevalentemente attraverso la ricerca di base, sperimentazioni in laboratorio, studi pre-
clinici su modelli animali o simulati. Le possibili ricadute per la popolazione anziana 
istituzionalizzata sono alte, ma la ricerca è ancora distante dall’avere un’applicazione, 
anche sperimentale, in questo contesto. 

Le fattorie sociali con servizi per anziani 

La relazione persona-ambiente (costruito, naturale e relazionale) è al centro di studi sempre più 
multidisciplinari per indagare il suo impatto sul benessere psico-fisico individuale e collettivo 
(Ulrich, 1984; Kaplan, 1995; Sempik et al., 2010; Sandifer et al., 2015; Vivona et al., 2021). 
Inserire le persone anziane in ambienti sociali attivi alimentando nuova creatività in una logica 
di life-long learning, è antidoto alla solitudine e all’isolamento sociale, condizioni rischiose per 
la longevità delle persone al pari del fumo di sigarette, dell’assunzione di alcol e di stili di vita 
alimentari non equilibrati (Lunstad et al., 2010). Pertanto, avere relazioni sociali soddisfacenti 
può aumentare le aspettative di vita. In tal senso assumono particolare importanza le iniziative 
che incoraggiano a vivere gli spazi verdi, tra cui l’Agricoltura Sociale (AS) (Garcia-Llorente et al., 
2016; Dell’Olio et al., 2017; Borgi et al., 2019; D’Angelo et al., 2022), oggetto della ricerca su 
“Ambiente, Benessere e invecchiamento attivo: le fattorie sociali con servizi per gli anziani” 
nell’ambito del progetto NUTRAGE. Una pratica che può indirizzare verso un modello di welfare 
in cui tutela e valorizzazione ambientale, benessere e integrazione sociale, possano trovare la 
loro massima espressione all’interno di una scelta etica di sviluppo sostenibile e di stili di vita 
sani con una risposta positiva rispetto alla solitudine e alle malattie degenerative che colpiscono 
gli anziani (Gagliardi et al., 2018). 

In tutta Europa cresce l’interesse per l’AS con molteplici concettualizzazioni (Green Care, 
Farming for Health, Green Therapies, Hassink et al., 2013) utilizzate sia tra gli accademici che tra 
gli attori coinvolti (contadini, utenti, terzo settore, amministrazioni pubbliche). 

In tale quadro di riferimento, da novembre 2023 a gennaio 2024, è stata svolta dal gruppo di 
ricerca CNR-ISAFoM, un’analisi desk inserita nel report L’Agricoltura sociale per la qualità della 
vita e la sostenibilità ambientale (Vivona et al., 2024), e, da febbraio a dicembre 2024, è stata 
svolta un’indagine sul campo che ha riguardato venti fattorie sociali localizzate in Calabria e in 
Sicilia comprendendo i soggetti che le frequentano sia in modalità residenziale che occasionale 
per valutare la qualità dell’ambiente, le attività svolte all’aperto, le attività di socializzazione, 
l’alimentazione. Attraverso la somministrazione di questionari quali-quantitativi sono state 
analizzate le fattorie sociali identificate in collaborazione con associazioni di categoria siciliane 
e calabresi, focalizzandosi su strutture residenziali per over 65, partendo da quelle individuate 
dal Consiglio per la ricerca in agricoltura e l’analisi dell’economia agraria (2024). Si è confrontato 
il numero di aziende identificate con quelle registrate nell’ultimo censimento in agricoltura del 
2020 (Istat, 2020) e quelle presenti sui registri regionali introdotti dalla Legge 141/2015 che ha 
regolamentato queste strutture rilevando, a livello nazionale/regionale, una discrepanza tra i 
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numeri del censimento e i numeri delle aziende registrate ai sensi della L. 141/2015 (Gazzetta 
Ufficiale, 2015). 

Ai soggetti over 65 che frequentano le strutture selezionate, sia in modalità residenziale che 
diurna continuativa, è stato somministrato un questionario quali-quantitativo per comprendere 
stili di vita, alimentazione, ambiente fisico e relazionale, benessere psico-fisico con particolare 
attenzione alle attività all’aperto, alle motivazioni e all’importanza della scelta/necessità di 
frequentazione delle strutture stesse. 

L’indagine, desk e sul campo, conferma l’importanza del settore del Green-Care e dei servizi 
correlati all’ambiente naturale soprattutto per i soggetti a maggiore fragilità sociale, tra cui la 
fascia over 65. La qualità dell’ambiente nelle aziende di agricoltura sociale, frequentato non solo 
per possibili funzioni alimentari (ortoterapia) ma anche come erogatore di servizi ecosistemici 
legati alla salute (es. qualità dell’aria) o elemento paesaggistico estetico-spirituale, si conferma 
elemento di salvaguardia del benessere psico-fisico-cognitivo dei soggetti intervistati, insieme 
ad una alimentazione di tipo mediterraneo e ad attività motoria e connessa attività relazionale 
e sociale. Un’analisi tematica riflessiva (RTA) (Naeem et al, 2023) ci consentirà di completare 
l’analisi dei dati acquisiti attraverso le interviste dei soggetti over 65 per verificare i modelli 
concettuali positivi presenti in letteratura (Førsund et al, 2024), correlati alla frequentazione di 
ambienti naturali in strutture comunitarie quali le aziende di agricoltura sociale. 

L’informazione sugli alimenti e 
l’invecchiamento attivo 

La legislazione alimentare dell’Unione Europea (UE) mira a garantire che i consumatori siano 
adeguatamente informati sugli alimenti che consumano, non solo al fine di soddisfare il diritto 
fondamentale di ciascun individuo all’informazione, ma anche e soprattutto al fine di perseguire 
l’obiettivo di un elevato livello di tutela della salute (art. 1 reg. CE n. 178/2002). Ciò si basa sul 
presupposto che il consumatore di alimenti, di fronte a informazioni adeguate fornite in 
etichetta sia in grado di scegliere razionalmente secondo le sue preferenze, che possono essere 
mosse, oltre che da ragioni di natura nutrizionale e salutistica, da motivazioni di natura 
economica, ambientale, etica o religiosa (art. 3, reg. UE n. 1169/2011). Questo approccio, che 
gli studiosi hanno definito di “responsabilizzazione del consumatore”, chiamato a decodificare 
la comunicazione (Di Lauro, 2012), è a sua volta fondato sul parametro del “consumatore 
medio”, come delineato dalla Corte di Giustizia dell’UE, vale a dire un consumatore 
“ragionevolmente informato, attento e avveduto”. Al contempo, la figura dell’operatore del 
settore alimentare, che ha immesso in commercio il prodotto, è responsabile della sicurezza e 
del rispetto della legislazione sulla fornitura di informazione in etichetta, che deve essere 
precisa, chiara, facilmente comprensibile e non deve indurre in errore il consumatore sulle 
caratteristiche dell’alimento (art. 7 reg. UE n. 1169/2011). 

In un contesto come quello europeo, in cui la popolazione invecchia e le malattie non 
trasmissibili collegate ad un regime alimentare non conforme a quello raccomandato dalle 
autorità sanitarie competenti sono in aumento (Gioia, 2024), l’approccio appena descritto 
appare inadeguato. 

L’indagine del CNR-ISGI sulla disciplina relativa all’informazione al consumatore nell’ottica 
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dell’invecchiamento attivo della popolazione europea si è articolata nelle seguenti attività: i) 
analisi dell’evoluzione della normativa dell’UE e italiana in materia di fornitura di informazioni 
al consumatore, con particolare attenzione alla dichiarazione nutrizionale, alle forme 
semplificate di etichettatura nutrizionali, ai claims nutrizionali e sulla salute e ai requisiti di 
etichettatura dei novel foods; ii) esame della giurisprudenza dell’Unione europea e nazionale, 
dei documenti delle Istituzioni UE e nazionali di interesse per il tema, delle pronunce 
dell’Autorità Garante della Concorrenza e del Mercato e dell’Istituto di autodisciplina 
pubblicitaria su questioni attinenti alle informazioni sulle caratteristiche nutrizionali e sulla 
salute sugli alimenti; iii) review della vasta letteratura giuridica disponibile in argomento. 

La ricerca ha evidenziato molte criticità, tra le quali si segnalano le seguenti: 

– Riguardo alle forme di espressione e/o presentazione supplementari della dichiarazione 
nutrizionale (cosiddette etichette fronte-pacco, FOP) diffuse sul territorio europeo, quelle 
che si basano su un approccio focalizzato sui singoli nutrienti (come il Multiple Traffic 
Light, adottato nel Regno Unito, o il NutrInform Battery, in Italia) comportano il rischio 
che venga trasmessa un’idea riduttiva della qualità nutrizionale di un alimento. Inoltre, 
trascurando il ruolo dei processi di produzione, degli ingredienti e della dieta alimentare 
nel suo complesso, questo tipo di etichetta, che pure soddisfa le esigenze di sintesi e di 
immediatezza della comunicazione, rischia di essere fuorviante (Leone, 2025). La 
coesistenza di più sistemi di etichettatura FOP nell’UE (es. Nutriscore, in Francia, Belgio, 
Germania, Lussemburgo, Paesi Bassi e Spagna) “può causare una frammentazione del 
mercato e confondere i consumatori” (Corte dei Conti UE, 2024). Il dibattito 
sull’opportunità della previsione di un’etichettatura FOP obbligatoria ed eventualmente, 
sulle caratteristiche che dovrebbe avere per venire in contro alle esigenze di tutela della 
salute dei consumatori e di promozione di un invecchiamento attivo e in salute è ancora 
aperto (Gokani-Garde, 2023; CNBBSV, 2022). 

– Riguardo ai claim nutrizionali e sulla salute (es. “basso contenuto di sale”; “senza 
zuccheri”; “il consumo di alimenti contenenti fruttosio porta ad un aumento della glicemia 
inferiore rispetto agli alimenti contenenti saccarosio o glucosio”), la loro diffusione 
nell’etichettatura e pubblicità di alimenti che presentano valori nutrizionali non salutari 
nel loro complesso, con la conseguente fornitura di un’informazione fuorviante al 
consumatore, determina la necessità di una revisione della disciplina europea (reg. CE n. 
1924/2006) nell’ottica di limitare il ricorso all’uso di alcune indicazioni che potrebbero 
essere non comprensibili per il consumatore o fuorvianti, di adeguare la normativa alla 
comunicazione digitale e di ampliare il coinvolgimento dell’EFSA (Parlamento europeo, 
2024); l’urgenza di dare attuazione all’art. 4 del reg. CE 1924/2006, individuando a livello 
normativo i profili nutrizionali specifici per alimenti o categorie di alimenti per delimitare 
l’ambito di utilizzo dei claim, alla luce del parere dell’EFSA del 2008 e, auspicabilmente, di 
un parere aggiornato (Petrelli, 2022). 

– Riguardo alla tutela del consumatore anziano, seppure opportuna, emerge la difficoltà di 
inquadramento giuridico di questa tipologia di consumatore. Se individuata sulla base di 
un criterio fondato sull’età anagrafica, la previsione di una specifica forma di protezione 
come consumatore fragile e vulnerabile, prescindendo da ogni valutazione sulle effettive 
capacità e abilità personali, fa sorgere alcune perplessità. Al pari della categoria del 
consumatore medio, anche quella del consumatore anziano (over 65), rischia di risultare 
generica e astratta, pertanto poco funzionale all’obiettivo di protezione del soggetto 
anziano nelle scelte di acquisto (Carmignani, 2025). Lo stesso si può sostenere, con minore 
convinzione, per il consumatore “grande anziano”, cioè over 80, nel caso in cui fosse 
adottato il medesimo criterio definitorio utilizzato nel d.lgs. n. 29/2024. 
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– La ricerca giuridica su questi temi è in divenire e comporta la necessità di affrontare anche 
le problematiche attinenti alla qualificazione giuridica di un prodotto come alimento o 
medicinale e nelle sottocategorie di alimento (es. alimento a fini speciali o integratore 
alimentare), dal momento che la disciplina relativa all’etichettatura e pubblicità (e più in 
generale quella per l’immissione sul mercato UE) potrà essere molto diversa, con 
importanti implicazioni pratiche per l’operatore economico e il consumatore (Lattanzi, 
2024). 

Gli orti urbani per anziani  

Nel rapporto tra cibo e invecchiamento attivo, l’anziano può ricoprire anche il ruolo di 
produttore di alimenti e non soltanto di consumatore. Questa è una delle prospettive adottate 
nel progetto SAFINA (Soluzioni intelligenti e programmi educativi per l’inclusione e l’anti-
fragilità), coordinato dall’Università di Macerata, e che si inserisce nella cornice del più ampio 
progetto VITALITY (Ecosistema di innovazione, digitalizzazione e sostenibilità per l’economia 
diffusa nell’Italia centrale), finanziato dal PNRR e a cui partecipano università, enti di ricerca e 
aziende di Abruzzo, Marche e Umbria.  

La produzione di cibo da parte degli anziani è di cruciale importanza soprattutto nelle aree 
urbane in quanto, specialmente nelle grandi città, l’accesso ad alimenti freschi e nutrienti è 
caratterizzato da un’elevata disuguaglianza spaziale e socio-economica, come dimostra 
l’espansione dei food desert, a svantaggio delle categorie più vulnerabili (FAO, 2019). Bisogna a 
tal proposito considerare che, in Italia, la popolazione over 65 rappresenta il 35% del totale dei 
residenti nelle città metropolitane (Istat, 2023) e pertanto è di cruciale importanza che si 
adottino politiche in grado di facilitare l’accesso al cibo anche da parte di questa categoria.  

L’agricoltura urbana, intesa nella sua accezione di urban gardening (Lohrberg, Lička, Scazzosi, 
Timpe, 2016), può rappresentare una soluzione a questo problema e favorire al contempo il 
raggiungimento di finalità sociali ulteriori, quali la promozione dell’invecchiamento attivo.  

Difatti, alcuni studi hanno dimostrato che il coinvolgimento degli anziani in queste attività di 
coltivazione può portare benefici su ampia scala, che vanno dall’incremento del benessere psico-
fisico, alla maggiore inclusione e coesione sociale, nonché al facilitato accesso al cibo (Ji-Hye e 
Min-Hwan, 2017; Ikejima, 2019; Harada et al., 2021; Khan et al., 2023). In considerazione di ciò, 
si può affermare che gli orti urbani sono in grado di sostenere i tre pilastri dell’invecchiamento 
attivo (World Health Organization, 2002), ovverosia salute, partecipazione e sicurezza, intesa 
anche come food security. 

È dunque necessario ripensare l’ambiente urbano in una prospettiva age-friendly, affinché si 
permetta alla popolazione residente over 65 di “invecchiare a casa” (c.d. ageing in place), 
restando nella propria comunità finché lo desidera (Buffel & Phillipson, 2024). Numerose città 
italiane hanno incluso gli orti per anziani all’interno delle proprie politiche urbane, nel contesto 
di un più ampio approccio integrato di pianificazione dei sistemi alimentari in ambito cittadini e 
della relazione tra cibo e città (Mazzocchi & Marino, 2018).  

L’indagine dell’Università di Macerata sul tema nel contesto del progetto SAFINA-VITALITY si è 
articolata nelle seguenti attività, svolte con particolare attenzione al territorio della Regione 
Marche: i) analisi delle politiche e della regolamentazione sul piano europeo, nazionale e 
regionale degli orti urbani per anziani; ii) analisi dei regolamenti volti a disciplinare gli orti urbani 
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per anziani adottati dai Comuni capoluogo di Provincia della Regione Marche, in quanto 
maggiormente rappresentativi sul piano demografico; iii) review della letteratura giuridica sul 
tema; iv) attività di ricerca empirica, attraverso lo svolgimento di interviste e focus group, 
nonché l’analisi di case study (Lattanzi et al., 2024). 

L’indagine conferma la significativa diffusione degli orti urbani nel territorio italiano e il legame 
tra la cura gli stessi e la promozione dell’invecchiamento attivo. Per quanto concerne la 
regolamentazione, essa è lasciata alle amministrazioni comunali, sebbene alcune regioni come 
la Lombardia e la Puglia si siano dotate di un quadro normativo regionale volto a promuovere 
l’urban gardening. 

La ricerca ha mostrato altresì come il rapporto tra gli orti urbani e l’active ageing sia stato 
recentemente riconosciuto a livello nazionale dal d.lgs. n. 29 del 15 marzo 2024, noto come 
“decreto anziani”. Nello specifico, l’art. 6, che disciplina le misure volte a favorire 
l’invecchiamento attivo mediante la promozione dell’impegno delle persone anziane in attività 
di utilità sociale e di volontariato, prevede, al comma 2, lett. a), che le Regioni e gli enti locali 
possano promuovere azioni volte a sostenere l’integrazione sociale delle persone anziane 
attraverso interventi di cura di orti sociali urbani, anche mediante l’adozione di un approccio 
intergenerazionale. 

Viene dunque giuridicamente riconosciuto il ruolo sociale dell’urban gardening, che va oltre la 
sua funzione meramente produttiva e coinvolge dimensioni ulteriori. La norma inoltre considera 
la persona anziana come una risorsa per la collettività, promotrice dello sviluppo della società 
tramite l’impegno in attività di utilità sociale e di volontariato, nonché capace di contribuire 
positivamente alla vita economica, sociale e culturale del territorio (Mariani, 2024). 

Tuttavia, l’indagine ha fatto emergere alcune criticità. Mancando ancora il Piano nazionale per 
l’invecchiamento attivo, l’inclusione sociale e la prevenzione delle fragilità previsto dal decreto 
anziani, le amministrazioni regionali e locali non hanno contezza di quelli che saranno i criteri 
generali a cui dovranno attenersi per l’elaborazione delle iniziative previste dal decreto stesso. 
Al contempo, non essendovi nel decreto anziani una definizione di “orti sociali urbani”, vi è 
incertezza circa la possibilità per le amministrazioni interessate di realizzare tali misure su orti 
che non siano di pubblica proprietà. Inoltre, la clausola di invarianza finanziaria prevista nel 
decreto finisce inevitabilmente col limitare le possibilità di intervento da parte delle 
amministrazioni regionali e locali. Infine, si segnala la perdurante mancanza di un approccio 
strategico uniforme all’agricoltura urbana, sia a livello europeo che a livello nazionale. A tal 
proposito, si ritiene necessario creare un ecosistema politico e normativo favorevole, 
combinando iniziative bottom-up progettate dagli enti locali e dalle regioni con il coinvolgimento 
della società civile nel rispetto del principio di sussidiarietà orizzontale (Lattanzi, 2014), con un 
approccio armonizzato top-down a livello europeo e nazionale per aiutare le amministrazioni 
interessate ad adottare politiche basate sulle loro diverse esigenze (Marini, Caro, Thomsen, 
2023). 
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Raccomandazioni chiave 
La prima raccomandazione chiave di policy riguarda il sistema della ricerca ed è di carattere 
metodologico. Spazi e momenti di riflessione sistematici, interdisciplinari o meglio ancora 
transdisciplinari, all’interno dei singoli progetti o tra progetti diversi e volti alla definizione di 
indicazioni di policy andrebbero incoraggiati in tutto il processo di ricerca, fin dalla 
progettazione. 

Venendo al tema del presente policy brief, una prima indicazione è che l’alimentazione degli 
anziani è un tema multidimensionale che andrebbe affrontato con un approccio olistico e 
inclusivo che metta al centro la persona.  

Il progetto NUTRAGE “Nutrizione, Alimentazione & Invecchiamento Attivo” ha come focus 
principale il cibo e l’alimentazione, per cui il valore nutrizionale e salutistico degli alimenti è 
enfatizzato al fine di un invecchiamento attivo, ma è fondamentale considerare quest’ultimo 
come il risultato di un insieme di pratiche e di stili di vita che hanno strettamente a che fare 
anche con l’ambiente. La componente ambientale, intesa sia come ambiente di vita e di 
relazione della persona anziana sia come ambiente di produzione e consumo del cibo, sembra 
essere poco considerata nelle politiche e nelle strategie alimentari per la popolazione anziana, 
mentre un ambiente sano e ricco di relazioni contribuisce in modo sinergico alla salute e al 
benessere. Pertanto, un’altra raccomandazione è quella di ragionare su policy che tengano 
insieme dieta, salute, benessere e ambiente, considerati come i pilastri fondamentali nel 
miglioramento delle condizioni di vita degli anziani in un’ottica di sostenibilità degli stili di vita 
individuali e collettivi. 

Nell’analizzare il rapporto tra cibo e invecchiamento attivo e in salute, non bisogna dimenticare 
che tale relazione si può manifestare in varie forme: l’acquisto di prodotti alimentari, il consumo, 
individuale e collettivo, e la produzione di cibo, in contesti più o meno strutturati (come quelli 
dell’agricoltura sociale o degli orti urbani), ma che hanno sempre una molteplicità di funzioni 
sociali e ambientali (attività fisica e ricreativa, interazione sociale, partecipazione civica, 
produzione e consumo sostenibili, protezione dell’ambiente). Questa diversità di ruoli 
dell’anziano offre numerose opportunità di intervento, specialmente nelle aree urbane. Una 
raccomandazione potrebbe essere quella di promuovere l’attuazione di politiche che 
favoriscano l’adozione di iniziative innovative in tal senso, dotando le amministrazioni coinvolte 
delle risorse necessarie e favorendo una progettazione dal basso, basata sul coinvolgimento 
della società civile e degli stakeholder del territorio. 

Considerando il ruolo importante che hanno le informazioni fornite nelle etichette e sugli 
imballaggi degli alimenti per consentire scelte consapevoli di acquisto, ma anche nell’orientare 
i consumi, si raccomanda di promuovere azioni di educazione alla lettura e comprensione delle 
etichette, anche digitali, rivolte ai soggetti anziani. Inoltre, data la complessità della disciplina 
giuridica in questo ambito, è opportuno aumentare la formazione degli operatori del settore 
alimentare perché superino le difficoltà e le incertezze nell’applicare la normativa sulla fornitura 
di informazioni obbligatorie e volontarie sugli alimenti, in particolare nel caso di nuovi alimenti 
o alimenti arricchiti nell’ottica di favorire un invecchiamento in salute. 

Infine, una raccomandazione conclusiva riguarda la definizione di persona anziana e la possibilità 
di tenere insieme sia la necessità del legislatore o policy maker di creare delle categorie generali 
di destinatari degli interventi regolamentatori o delle policy sia quella di includere all’interno di 
tali categorie la diversità di età, condizioni socioeconomiche, culturali ed educative, fragilità, 
livelli di autonomia, partecipazione civica e accesso ai servizi e alle strutture di cura e assistenza. 
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Un approccio che non veda la persona anziana come un soggetto passivo e contrasti le 
rappresentazioni della vecchiaia come contenitore di malattia, uscendo dalla generalizzazione 
che considera le persone anziane come una categoria omogenea. L’arco temporale in cui si 
collocano le persone anziane e le differenze soggettive implicano esigenze profondamente 
diverse e i fattori di rischio che intervengono nel processo d’invecchiamento, con la loro 
variabilità, rendono questa stagione della vita un fenomeno estremamente individuale ed 
eterogeneo.  

Pertanto, la raccomandazione conclusiva è quella di non limitarsi a considerare l’attributo 
dell’età o quello della condizione clinica, ma di prendere in considerazione le specificità e le 
differenze. 
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