
TIREOPATIE e DIABETE 
Raccomandazioni per la pratica clinica 



Le malattie della tiroide e il diabete mellito sono le 
endocrinopatie di più frequente riscontro nella pratica 
clinica e sono spesso associate nello stesso individuo.  

 

Questo documento intende mettere a fuoco le evidenze 
disponibili sui problemi clinici legati all’associazione 
di tireopatie e diabete mellito, allo scopo formulare 
suggerimenti utili per la pratica clinica. 

PERCHÉ UN DOCUMENTO DI CONSENSO SU 
TIREOPATIE E DIABETE MELLITO? 



IMPLICAZIONI CLINICHE DELL’ASSOCIAZIONE DISFUNZIONE TIROIDEA – DIABETE MELLITO 
Genetica: le sindromi poliendocrine autoimmuni 
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 L’alterata funzione tiroidea può 
influire sulla tolleranza glucidica e 
peggiorare il compenso metabolico in corso 
di diabete. 

 La tireotossicosi appare incrementare 
il rischio di emergenze iperglicemiche, 
mentre anche l’ipotiroidismo di rilievo 
clinico può determinare il peggioramento 
del compenso glicemico. 

Tireopatie e diabete 



 È nota la maggiore tendenza allo sviluppo di 
iperglicemia, talvolta complicata da chetoacidosi 
(DKA), nei pazienti affetti da tireotossicosi. 

 Eventi chiave sono: aumentata produzione 
epatica di glucosio, aumentato assorbimento 
glucidico intestinale, minore emivita dell’insulina 
legata a maggiore velocità di degradazione della 
stessa e immissione in circolo di precursori 
insulinici biologicamente inattivi come la pro-
insulina 

Ipertiroidismo e diabete 



  Nei soggetti diabetici in corso di 
tireotossicosi vi è un aumento del fabbisogno 
insulinico, che viene prontamente corretto dal 
ripristino dello stato eutiroideo. L’ipertiroidismo è, 
infatti, associato ad un quadro di insulino 
resistenza. 

 L’iperglicemia di nuovo riscontro in un 
soggetto ipertiroideo deve essere rivalutata dopo 
la correzione della disfunzione tiroidea. 

Ipertiroidismo e diabete 



 Ipertiroidismo e Diabete 

TIREOPATIE e DIABETE 
Raccomandazioni per la pratica clinica 



 In corso di ipotiroidismo clinico si determina una 
condizione di insulino-resistenza, dovuta a una minore 
capacità di traslocazione insulino-mediata del GLUT-4. 

 Il deficit di ormoni tiroidei sembra determinare 
una ridotta espressione dei trasportatori di glucosio 
sodio-dipendenti dell'orletto a spazzola intestinale, che 
potrebbe ridurre la capacità di assorbimento glucidico. 

 L’ipotiroidismo si associa a una riduzione della 
produzione epatica di glucosio, per cui la minore 
capacità di metabolizzare il glucosio in periferia è 
bilanciata da una ridotta produzione epatica di glucosio e 
da un minore assorbimento intestinale di carboidrati. 
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 In caso di riscontro di insulino-resistenza, 
intolleranza glucidica (IGT) o franco diabete 
all’OGTT, è consigliabile una valutazione della 
funzionalità tiroidea; in caso di ipotiroidismo, la 
valutazione glico-metabolica andrebbe ripetuta 
dopo il ripristino dell’eutiroidismo  

 N e l d i a b e t e m e l l i t o i n t e r a p i a 
ipoglicemizzante, lo sviluppo di uno stato ipotiroideo 
può esporre ad aumentato rischio di ipoglicemia per 
la ridotta produzione endogena di glucosio  
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 Le conseguenze dell’associazione tra 
alterazioni della funzione tiroidea e diabete mellito 
i n f l u e n z a n o s f a v o r e v o l m e n t e i l r i s c h i o 
cardiovascolare e le complicanze microangiopatiche 
del diabete.  
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Associazione tra diabete e alterazioni della 
funzione tiroidea in gravidanza e nel post-partum 
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Peculiarità dell’associazione disfunzione tiroidea e DMT1 in età pediatrica 
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 La prevalenza di gozzo 
multinodulare, ma non quella del 
carcinoma tiroideo, appare più 
elevata nel diabete di tipo 2. 

Gozzo, noduli e carcinoma della tiroide nei diabetici 



Gozzo, Noduli e Carcinoma della Tiroide nei 
diabetici  
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 I trattamenti utilizzati sia 
per la cura del diabete che delle 
tireopatie possono influenzare 
reciprocamente tali condizioni 
patologiche.  

Terapia del diabete e funzione tiroidea 
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