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Obesità 

Introduzione 



Valori di cut off 

 

 0-24 mesi (Rapporto peso/lunghezza)  

    

•Sovrappeso: 85° centile 

•Obesità:  95° centile 

 

 >24 mesi (BMI) 

 

•Sovrappeso: Percentile di BMI coincidente a  BMI 25 a 18 anni 

•Obesità: Percentile di BMI coincidente a  BMI 30 a 18 anni 
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>24 mesi (BMI) 

 

•Sovrappeso: Percentile di BMI 

coincidente a  BMI 25 a 18 anni 

 

•Obesità: Percentile di BMI coincidente a  

BMI 30 a 18 anni 
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Sindrome Metabolica - Prevalenza 

…For American children, the prevalence of MS was found to be 9.2% in 

the period from 1988 to 1994 and 12.7% from 1999 to 2000…. 

In obese children, the prevalence is 30% and reaches 50% in extremely 

obese children. 
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Sindrome Metabolica 

Prevalenza variabile in funzione dei criteri usati: 

 

•4-12%      nella  popolazione pediatrica generale 

•30-50%    in  bambini obesi 

•14-19%     in bambini ipertesi 

 

 

Introduzione 



Sindrome Metabolica - Prevalenza 

……….la prevalenza della SM, sebbene indiscutibilmente in aumento, in 

età pediatrica varia considerevolmente sulla base del tipo di score 

utilizzato per la diagnosi e del tipo di popolazione valutata, con stime 

che oscillano dal 2,2 al 9,4% nella stessa popolazione a seconda del 

sistema diagnostico utilizzato. 
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Sindrome Metabolica 

…..numerosi studi hanno dimostrato come la sindrome metabolica sia 

oramai da considerarsi una malattia sistemica, che colpisce diversi 

organi ed apparati….. 

…..altre condizioni patologiche, come la steatosi epatica, le apnee del 

sonno, uno stato pro-trombotico e pro-infiammatorio, l’iperuricemia, la 

disvitaminosi D, la policistosi ovarica, sono state considerate comunque 

manifestazioni della sindrome metabolica…. 
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La Sindrome Metabolica 



Definizioni  

Sindrome Metabolica 

“The metabolic syndrome (MS) in adults is defined as a concurrence of 

obesity, disturbed glucose and insulin metabolism,  hypertension and 

dyslipidemia, and is associated with increased morbidity and mortality 

from cardiovascular diseases and type 2 diabetes.” 



Definizioni  

Sindrome Metabolica del bambino 



Definizioni  

Sindrome Metabolica del bambino 

Obesità viscerale 

 
associata a : 

 

•Dislipidemia 

•Insulino-resistenza 

•Ipertensione 

•aumentato rischio di patologia cardiovascolare 

 

 

 



Sindrome Metabolica  = malattia sistemica 

Sono considerate manifestazioni di SM: 

 

•NAFLD 

•OSAS 

•Stato protrombotico 

•Stato proinfiammatorio 

•Iperuricemia 

•Disvitaminosi D 

•Policistosi ovarica 

•… 

 

 

Quadri Clinici 



NAFLD  

Non alcoholic fatty liver disease - NAFLD 

“Spettro di patologia epatica che va dal semplice accumulo di grasso 

negli epatociti (la steatosi epatica semplice, o NAFL) a vari gradi di 

infiammazione e fibrosi fino alla cirrosi epatica  (Non-Alcoholic 

SteatoHepatitis – NASH).” 

 

 



NAFLD 

NAFLD 

Fattori che conducono alla steatosi: 

 

•Insulino-resistenza 

•Obesità viscerale 

•Dislipidemia 

Associazione fra steatosi epatica e danno cardiovascolare strutturale o 
funzionale  nel bamino (ipertrofia ventricolo sin; dilatazione atrio sin.) 
La severità del danno cardiaco correla con la severità della NAFLD 



NAFLD 



NAFLD 
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Steatosi Grado 1 Steatosi Grado 2 Steatosi Grado 3 
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NAFLD 



NAFLD 

In sintesi la letteratura esaminata 

afferma che: 

 

Su 100 bambini obesi 

 

•38 hanno il fegato “grasso” 

 

•8,7 hanno la NASH  

 

•3,9 evolvono in fibrosi /cirrosi 



NAFLD 

Se l’obesità ha prevalenza del 

10%, un PLS massimalista segue 

circa 80 bambini obesi quindi 

dovrebbe trovarsi nella seguente 

condizione: 

 

Su 80 bambini obesi 

 

•30 hanno il fegato “grasso” 

 

•7 hanno la NASH  

 

•3 evolveranno in fibrosi /cirrosi 



NAFLD 
Pausa di riflessione……. 

 

 

Quanto abbiamo valutato i nostri 

pazienti sovrappeso / obesi? 

 

 

Abbiamo elementi a sostegno o a 

confutazione di quanto affermato in 

letteratura? 

 

 

Pensiamo sia utile soffermarci sul 

problema?  



OSAS 

Obstructive Sleep Apnoea Syndrome 

Legata all’aumento ponderale 

 

Causa ipossia cronica -> danni cardiaci e cerebrali 

 

L’aumento di 1 kg/mq di BMI oltre la media prevista comporta un 

aumento del 12% del rischio di OSAS 



OSAS 

Obstructive Sleep Apnoea Syndrome 

OSAS SM 



OSAS 

Obstructive Sleep Apnoea Syndrome 



OSAS 

Obstructive Sleep Apnoea Syndrome 

Surgical treatment for OSA in children has been shown 

to be at least partially effective at normalizing 

endothelial function, reducing levels of inflammatory 

markers, and improving lipid profile, the apnea-

hypopnea index and sleep fragmentation. 



Iperuricemia 

Iperuricemia 

Iperinsulinismo riduce assorbimento di Na e ac. Urico dal tubulo renale 
 
 
 
Iperuricemia limita biodisponibilita di NO essenziale per azione dell’insulina 

Contributo all’insulino - resistenza 



Iperuricemia 

Iperuricemia nel bambino 

Prevalenza del 53% in bambini con eccesso ponderale 
 
I pazienti con iperuricemia hanno maggiore BMI, maggiore circonferenza 
addominale, maggiore insulino-resistenza, più elevati valori pressori … 
 
 
 



Iperuricemia 

Iperuricemia nel bambino 

Valutato IMT in bambini obesi e controlli sani: 
 
Rilevata associazione positiva fra iperuricemia e ateroscleosi carotidea per 
aumento dello stress ossidativo, della disfunzione dell’endotelio e della flogosi 
legati all’ac. Urico. 



Ipovitaminosi D 

Ipovitaminosi D 

Numerose le evidenze di correlazione fra bassi livelli di Vit D e malattie 
cardiovascolari. 
 
Relazione inversa fra livelli di Vit D ed accumulo di adipe 
 

-Sequestro di Vit D negli adipociti 
 

- influenza negativa delle adipocitochine (leptina) sulla sintesi di Vit D 
 



Ipovitaminosi D 



Ipovitaminosi D 

Ipovitaminosi D e NAFLD 

Effetti Vit D3 
 
-Modulazione dell’infiammazione 
-Soppressione della  proliferazione dei fibroblasti e produzione di collagene 
 
 

 
 
 

E se la correggiamo? 
 

 



…..After the trial, in the vitamin D group, serum TG concentration 

decreased significantly….. 

……A significant decrease was observed in  serum insulin levels…. 
 

Ipovitaminosi D 



Ipovitaminosi D 



Omega-3 



Omega-3 



Omega-3 



Conclusioni 



Patogenesi 



Rilevare stati di sovrappeso/obesità 

Sospettare la Sindrome Metabolica 

Indagare il paziente             

Trattare 
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