Hot Topic

Consumo abituale di “fast-food”, aumento di peso e insulino-resistenza (lo studio CARDIA): un’analisi prospettica quindicinnale.
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Premesse. Il consumo di fast-food è cresciuto considerevolmente negli USA durante gli ultimi trent’anni. Nonostante ciò, lo studio dell’effetto del fast-food sul rischio di sviluppare obesità e diabete di tipo 2 ha ricevuto poca attenzione in campo scientifico. Lo scopo del presente studio è quello di valutare l’associazione tra il consumo di  fast-food riportato dai soggetti ed i cambiamenti di peso corporeo e insulino-resistenza attraverso un periodo di quindici anni in una popolazione americana. 

Materiali e metodi. I partecipanti allo studio CARDIA erano costituiti da 3031 giovani adulti (età compresa tra 18 e 30 anni nel biennio 1985-86) seguiti con ripetute valutazioni alimentari. Sono stati eseguiti alcuni modelli di regressione lineare per valutare l’associazione tra la frequenza di consumo di fast-food alla baseline ed al follow-up e i cambiamenti di peso e del modello omeostatico dell’insulino-resistenza (HOMA) dopo 15 anni.

Risultati. La frequenza di consumo di fast-food è risultata essere inferiore nelle donne bianche (circa 1,3 volte alla settimana) se confrontata con quella di altri gruppi suddivisi per sesso ed etnia (circa 2 volte alla settimana). Dopo aggiustamento per fattori relativi allo stile di vita, è stata riscontrata un’associazione positiva tra la frequenza di fast-food ed i cambiamenti di peso sia nelle persone di colore (p=0,005) che in quelle di razza bianca (p=0,001). I cambiamenti di frequenza del fast-food durante i 15 anni erano direttamente associati ai cambiamenti di peso negli individui di razza bianca (p=0,001), con un’associazione più debole negli individui di colore (p=0,1). I cambiamenti erano direttamente correlati all’insulino-resistenza in entrambi i gruppi etnici (p=0,001). Dal confronto tra l’aumento di peso medio durante i 15 anni dello studio dei frequentatori assidui di ristoranti fast-food (più di due volte alla settimana) alla baseline ed al follow-up e quello dei frequentatori poco assidui (meno di una volta alla settimana), è emerso che i primi guadagnavano significativamente più peso (in media 4,5 kg; p=0,005) e avevano un aumento dell’insulino-resistenza di due volte maggiore (p=0,008).

Conclusioni. Il consumo di fast-food presenta una forte associazione positiva con l’aumento di peso e l’insulino-resistenza, ciò suggerisce che il fast-food risulta essere un fattore di rischio per lo sviluppo di patologie quali l’obesità e il diabete di tipo 2.

COMMENTO
Obesità e diabete di tipo 2 da tempo vengono considerate una conseguenza del cosiddetto “ambiente tossico”. I profondi cambiamenti avvenuti dal dopoguerra ad oggi che hanno interessato in generale lo stile di vita di gran parte della popolazione occidentale, dall’aumentata disponibilità di cibo al diminuito livello di attività fisica, sono visti come la principale causa dell’aumento di prevalenza di obesità e malattie correlate. I dati sono sempre più allarmanti, e non se ne parla più soltanto nel mondo scientifico. Ha avuto una notevole risonanza, infatti, il film-documentario uscito nelle sale cinematografiche americane nel 2004 dal titolo eloquente “Super size me”. In questo film l’autore-protagonista mette al vaglio la tesi sostenuta in un’aula di un tribunale americano che il cibo da fast-food possa essere considerato responsabile dell’obesità dei suoi frequentatori, in particolare se di minore età, e lo fa sperimentando sulla propria pelle il risultato di una dieta di un mese basata esclusivamente su cibo da fast-food. Un’esagerazione, indubbiamente, ma dai risultati impressionanti, che devono far riflettere dato che una notevole fetta di popolazione viene considerata “grande consumatrice di fast-food”, ovvero, frequenta i ristoranti fast-food almeno tre volte alla settimana.

Nell’articolo di Pereira e colleghi viene riportata un’interessante ricerca longitudinale in cui è stata valutata l’associazione tra il consumo di fast-food ed il cambiamento di peso corporeo e di insulino-resistenza in 3031 soggetti nell’arco di 15 anni. Dai risultati emerge che gli individui che consumano pasti nei ristoranti fast-food più di due volte alla settimana aumentano 4,5 kg in più e presentano un aumento dell’insulino-resistenza del 104% maggiore rispetto a coloro che frequentano i fast-food meno di una volta alla settimana. Nonostante alcuni limiti metodologici, questi risultati devono far riflettere. Come sottolineato da Astrup (1) nel commento a tale ricerca, ci sono vari meccanismi attraverso i quali il consumo di fast-food favorisce l’aumento di peso che riguardano sia l’alimentazione (elevato consumo di alcolici e bevande zuccherate, elevato consumo di cibi ricchi in grassi e scarso consumo di cibi ricchi in fibra, frutta e verdura) che lo stile di vita (elevata sedentarietà dovuta a eccessivo tempo passato a guardare la tv). Lo stesso autore suggerisce la necessità di prestare attenzione a due importanti fattori che caratterizzano i pasti fast-food: la grandezza delle porzioni e l’alta densità calorica dei cibi proposti. È stato dimostrato scientificamente che maggiore è la grandezza della porzione presentata e maggiore è la quantità di cibo consumato (2). Nei ristoranti fast-food le porzioni sono notevolmente aumentate fino a raggiungere quantità da 2 a 5 volte superiori a quelle offerte alcuni decenni fa (3). In America la porzione “super size” di bibita misura quasi 2 litri per un introito calorico medio di circa 700 kcal! L’altro fattore preoccupante è l’alta densità calorica dei cibi venduti nei fast-food. Un menu tipico Americano fornisce un introito calorico di circa 260 kcal per 100gr, il che corrisponde al doppio dell’introito calorico medio consigliato in una sana alimentazione. Considerato che le persone hanno una scarsa capacità innata di regolare l’assunzione di cibi ad elevata densità calorica, questo rappresenta un pericolo per l’aumento di peso. Che fare, quindi? È evidente a tutti gli operatori del settore che l’approccio all’obesità non può essere relegato al solo intervento terapeutico, ma è necessario dedicare importanti risorse alla prevenzione. Anche in questo campo, però, sono necessari alcuni cambiamenti. L’educazione è fondamentale ma non può riguardare più soltanto il singolo individuo, è necessario agire su un fronte più ampio che vada ad interessare le politiche sociali, l’economia e tutti gli aspetti della società in grado di influenzare l’intero stile di vita delle persone.
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