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Il riso e l'umorismo oltre ad essere generalmente piacevoli hanno effetti terapeutici documentati, effetti fisiologici
verosimilmente positivi, ma anche effetti indesiderati talora gravi.
Una peculiarità del riso e dell'umorismo è che mentre gli effetti positivi si possono manifestare anche a distanza di
tempo quelli negativi sono immediati e dose correlati, con il massimo rischio per la risata “omerica” cioè quella
incontrollata.(1)

Effetti positivi del riso e dell’ umorismo
Vediamo di analizzare i dati che la ricerca ci fornisce. L’umorismo ed riso elevano il tono dell'umore e possono innalzare
la soglia del dolore (2).
Essi sembrano diminuire la resistenza arteriolare abbassando il rischio di infarto del miocardio (3) ed inoltre migliorare la
funzione polmonare in pazienti con bronco pneumopatia cronica ostruttiva (4) .
E' stato riportato un caso di ascesso tonsillare drenato da una risata esplosiva, che evitò al paziente l'intervento
chirurgico (5)
Di notevole interesse i benefici metabolici della risata: in soggetti sani 15 minuti di risata comportano un consumo di 40
kcalorie ed una giornata gioiosa ed allegra con frequenti risate comporta un consumo di circa 2.000 kcalorie migliorando
sensibilmente il controllo glicemico.(6)
Sono anche stati documentati benefici ostetrici: un clown professionista vestito da cuoco intrattenne un gruppo di donne
per 15 minuti dopo la procedura di fecondazione in vitro con embryo transfer: il tasso di gravidanza fu del 36% nelle
donne intrattenute dal clown e del 20% nei controlli con un odds ratio del 2,67.(7) Va però segnalato che uno studioso
italiano ha messo in dubbio che il ruolo del clown si limitasse al solo umorismo. (8)

Effetti negativi del riso e dell’umorismo.
Le risate con grande coinvolgimento emotivo cosiddette “risate di cuore” possono causare sincopi vagali e sono state
associate ad aritmie cardiache, in rare occasioni anche fatali.(9,10)
Nei pazienti asmatici il riso può scatenare un attacco (11) e le risate prolungate od esplosive possono causare un
pneumotorace, specie nei pazienti enfisematosi(12)
La risata come altre piacevoli occupazioni quali il gelato, il sesso ed il cioccolato, separatamente o meglio ancora
insieme, possono scatenare crisi emicraniche (13) ed occasionalmente attacchi di catalessi.
 La risata può lussare la mandibola e favorire la diagnosi di ernia addominale evidenziandone la protrusione anche in
fase precoce (14) 
Nel distretto genito-urinario gli effetti incresciosi della risata, specie nel sesso femminile, sono conosciuti da secoli e con
voce dotta sono stati denominati “enuresis risoria”.

Oltre agli effetti negativi del riso vanno ricordate le situazioni in cui il riso è manifestazione di malattia psichiatrica o
neurologica del soggetto: in particolare forme maniacali ed alcune psicosi schizofreniche tra le malattie psichiatriche,
tumori cerebrali ed alcune forme di epilessia tra quelle neurologiche.

Concludendo. Il Riso ha  indiscutibilmente effetti benefici per la salute ma può provocare effetti nocivi che si manifestano
subito dopo la esposizione, sono dose dipendenti e molto più frequenti in caso di sovradosaggio di risate e sono più
gravi nei soggetti con affezioni predisponenti alle complicazioni delle risate (15)
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