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L’TPOTIROIDISMO SUBCLINICO MODIFICA PESO E  gesponsabile Editoriale
COMPOSIZIONE CORPOREA NELL’ANZIANO? Vincenzo Toscano

L'ipotiroidismo subclinico & frequente nell’eta avanzata. Viste le implicazioni del sovrappeso fra i fattori di
rischio cardiovascolare, specie nei soggetti anziani, in uno studio recente (1) sono state valutate le relazioni fra
ipotiroidismo subclinico, variazioni di peso e modificazioni della composizione corporea.

Tra i soggetti del Cardiovascular Health Study, sono confrontati 427 pazienti di eta > 65 anni con ipotiroidismo

subclinico vs 2864 soggetti eutiroidei. Sono stati valutati soggetti di origine statunitense e afro-americana, in

cui sono stati eseguiti dosaggi di TSH, FT3, FT4 e misurazioni sia antropometriche che mediante DEXA.

Un’ulteriore sotto-coorte di soggetti & stata sottoposta inoltre a una valutazione longitudinale di 2 anni, allo

scopo di osservare le possibili interferenze a lungo termine della funzione tiroidea sul peso.

E stato osservato che nei soggetti con ipotiroidismo subclinico, rispetto agli eutiroidei:

e |e donne erano piu frequentemente di etnia caucasica;

e gli uomini erano piu frequentemente caucasici, non fumatori e di eta piu avanzata;

e ivaloridi FT4 erano piu bassi;

o nelle donne i valori di FT3 erano piu elevati.

Nel follow-up € stato osservato che:

o il 2.2% degli eutiroidei e il 24.6% degli ipotiroidei subclinici hanno iniziato terapia con L-T4;

e il peso e calato in media di 0.37 kg/anno nelle donne e di 0.38 kg/anno negli uomini, senza differenze
significative fra ipotiroidei subclinici ed eutiroidei;

e nelle donne un TSH > 1 mU/L era associato con un peso di 0.51 kg superiore al basale;

e sempre nelle donne, un valore di FT4 > 1 ng/dL era associato con peso minore al basale (4.6 kg) e con una
perdita di peso piu significativa durante il follow-up (0.32 kg/anno);

e |a sotto-coorte di soggetti transitoriamente (n = 123) o stabilmente ipotiroidei (n = 191) subclinici non ha
mostrato variazioni significative nell’landamento del peso rispetto ai controlli eutiroidei per i 2 anni di
osservazione;

e non c'era differenza fra i due gruppi per quanto riguarda BMI, o distribuzione della massa magra/grassa
alla DEXA.

Questi dati suggeriscono che l'ipotiroidismo subclinico non si associa a modificazioni di rilievo del peso

corporeo o della composizione corporea, nemmeno nei soggetti con ipotiroidismo subclinico persistentemente

non trattato in 2 anni di osservazione longitudinale. Non risulta chiaro se il trattamento dei soggetti con
ipotiroidismo subclinico migliori il peso e la distribuzione del grasso corporeo, anche se il sovrappeso

rappresenta in questo studio uno dei motivi per i quali si sceglieva di iniziare la terapia con L-tiroxina (2). A

differenza dei soggetti anziani, invece, negli adulti di eta media esisterebbe una piu chiara correlazione

statistica (3), peraltro non da tutti confermata (4), fra valori di TSH e peso/massa grassa.

In definitiva, l'ipotiroidismo subclinico determina un’influenza modesta e di significato incerto sulle

modificazioni della composizione corporea nei soggetti anziani, nei quali una minima ipofunzione tiroidea

non puo essere considerata un fattore di rischio indipendente per I'incremento di peso.
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