
LATTE E DERIVATI 
PER LA PREVENZIONE 

DI SOVRAPPESO 
E OBESITÀ 

In una popolazione che, come quella italiana, consuma 
pochissimo latte e yogurt, anche un piccolo incremento 

 dei consumi potrebbe comportare un’apprezzabile riduzione 
di incidenza di malattie croniche e degli altissimi costi 

sociali e materiali che ne derivano. 
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Uno stile di vita non corretto e un’alimentazione squilibrata, insieme alla sedentarietà, 

sono tra i fattori che determinano un progressivo aumento di eccedenza ponderale 

(sovrappeso e obesità) che comporta un rischio significativamente aumentato di 

diverse malattie croniche metaboliche, come l’ipertensione, il diabete, le malattie 

cardiovascolari (CVD), molti tipi di cancro, diverse malattie muscoloscheletriche (1-3) e 

anche malattie neurologiche, per le quali è previsto che rappresenteranno una delle 

emergenze sanitarie del prossimo futuro (4, 5).  Questo, oltre ad avere costi sanitari 

sempre maggiori, comporta e comporterà oltretutto una diminuzione tra i 6 e i 20 anni 

dell’aspettativa di vita alla nascita (6, 7).  
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In Italia, secondo le stime Istat più recenti 

(8), nel 2021 l’obesità nell’adulto ha rag-

giunto i livelli più elevati di sempre pari al 

12%, con un incremento percentuale di 

quasi 1 punto rispetto al periodo pre-

pandemico (10,9% nel 2019). Se conside-

riamo l’eccesso di peso nella sua interezza 

(sovrappeso più obesità) il dato è impres-

sionante: quasi un adulto su due è in ecce-

denza ponderale (46,2%). Se non si inter-

viene con strategie efficaci (tra cui i cam-

biamenti delle scelte alimentari) nel nostro 

Paese si prevede una prevalenza dell’obe-

sità del 26% con ben 12,6 milioni di indivi-

dui obesi nel 2025 (9), cioè fra due anni. 

 

CAMBIAMENTI SUGGERITI 
NELLE SCELTE ALIMENTARI 

Tra i cambiamenti suggeriti per la preven-

zione dell’eccedenza ponderale e le varie 

patologie ad essa correlate, quello di 

adottare un’alimentazione migliore e uno 

stile di vita più attivo sono universalmente 

riconosciuti (10). Tra i più efficaci, econo-

mici ed abbordabili dalla maggior parte 

della popolazione, l’aumento di frequenza 

di consumo di prodotti lattiero caseari è 

stato spesso suggerito e oggetto di studi di 

intervento e osservazionali sia prospettici 

che di coorte (11-13). 

I risultati di questi lavori e le associazioni 

che ne derivano, sono note da tempo, 

tuttavia in un certo modo  controverse, 

soprattutto per mancanza di meta-analisi 

sistematiche quantitative. 

Questo vuoto culturale è stato colmato da 

una recente revisione sistematica della 

letteratura e meta-analisi (14) con relazioni 

dose-risposta, che ha analizzato 42 lavori 

osservazionali sui rapporti tra consumo dei 

prodotti lattiero-caseari e rischio di tre 

condizioni/patologie importanti: ecceden-

za ponderale (sovrappeso e obesità), iper-

tensione e diabete mellito di tipo 2.  

Riassumendo ed anticipando i risultati che 

verranno dettagliati più sotto, è stata mes-

sa in evidenza una associazione lineare 

con sovrappeso e obesità (Figura 1) per 

quanto riguarda i prodotti lattiero-caseari 

nella loro interezza e latte/yogurt come 

singoli prodotti. Si vede bene dalla figura 

con quale rapidità scende la retta all’au-

mentare del consumo di prodotti lattiero 

caseari: il rischio diminuisce del 25% per 

un consumo di 200 g/giorno di prodotti 

lattiero-caseari, del 7% per i prodotti lattie-

ro-caseari ad alto contenuto di grasso e 

del 12% per quanto riguarda il latte. Il ri-

schio diminuisce inoltre del 13% per ogni 

50 g/giorno di yogurt.  

Per il rischio di ipertensione (Figura 2) i 

risultati sono stati simili ma leggermente 

differenti per alcuni prodotti: per i latticini 

totali la curva non è lineare, ma rallenta 

leggermente dopo un inizio più rapido, 

mentre si evidenzia una diminuzione del 

rischio del 6% per i latticini a ridotto conte-

nuto di grasso e per il latte.  

Per quel che riguarda il rischio di diabete 

di tipo 2 (Figura 3), tutti i latticini, ad ecce-

zione del latte e dei latticini a basso conte-

nuto di grassi, hanno mostrato associazioni 

non lineari, con una diminuzione del ri-

schio ogni 200 g/giorno di latticini e 50 g/

giorno di yogurt rispettivamente del 3% e 

del 7%.  

Questi risultati danno quindi corpo alle 

evidenze che provenivano dai precedenti 

studi e mettono in evidenza che il consu-

mo di latticini conferisce una forte prote-

zione, soprattutto nei confronti dell’ecce-

denza ponderale, che poi è il fattore scate-

nante di insulino-resistenza ed altre pato-

logie metaboliche (15) come ipertensione 

e diabete mellito di tipo 2; i risultati di que-

sta meta-analisi mostrano che la protezio-

ne è sostenuta in particolare da latte e 

yogurt, mentre i latticini a basso contenuto 
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di grassi e latte sono i maggiori respon-

sabili della protezione per ipertensione 

e lo yogurt per il diabete di tipo 2. Ad 

ogni modo, in via generale, la retta di 

regressione e la dose-risposta è per la 

maggior parte lineare, con un rischio via 

via inferiore man mano che aumenta la 

quantità di consumo.  

 

RACCOMANDAZIONI 
PER IL CONSUMO DI  
LATTICINI 

Sul sito della FAO sono ospitati, alcuni 

solo in lingua originale come le Linee 

Guida italiane e altri anche in inglese, 

tutti i documenti nazionali disponibili.  Il 

consumo di prodotti lattiero-caseari è 

raccomandato da tutte le Linee Guida 

alimentari di tutti i Paesi del mondo e 

ciò soprattutto per il loro apporto di 

determinati nutrienti, come proteine di 

alta qualità, calcio estremamente biodi-

sponibile, vitamine, ecc.  

Risulta ora evidente che stimolare un 

maggiore consumo di prodotti lattiero 

caseari possa costituire una strategia di 

salute pubblica a basso costo e di estre-

ma efficacia, soprattutto in quei Paesi a 

basso consumo come il nostro (16) o 

negli USA (17), nei quali la prevalenza 

dell’eccedenza ponderale è piuttosto 

alta, soprattutto a livello infantile.  

Come abbiamo già descritto in un nu-

mero precedente de Lattendibile #98, 

tra le varie raccomandazioni alimentari 

c’è una generale tendenza nel suggerire 

prodotti a basso contenuto di grassi, 

anche come strategia per il conteni-

mento dell’eccedenza ponderale, ma 

questa review sembrerebbe non porta-

re ulteriore conferma della necessità di 

consumare prodotti a basso contenuto 

di grassi, poiché non c’è evidenza di 

una protezione migliore.  

Precedenti meta-analisi, come quella di 

Schwingshackl (18), avevano esplorato 

l'associazione tra prodotti lattiero casea-

ri e gli esiti di salute, con il solo confron-

to tra quei gruppi che consumavano 

più latticini con chi ne consumava me-

no, e anche loro hanno trovato una 

riduzione significativa (27%) per il grup-

po latticini, 19% per lo yogurt e 17% 

per i latticini interi, ma ovviamente 

un’analisi di questo tipo, che confronta 

il livello più alto di consumo con quello 

più basso, può dare indicazioni sull’im-

patto complessivo ma non permette di 

ricavare invece indicazioni più precise 

sulla relazione dose-risposta, come 

invece accade nel lavoro di Feng e col-

laboratori che è oggetto di questo nu-

mero (14). 

Un’altra meta-analisi precedente, sta-

volta con relazione dose-risposta, era 

stata effettivamente pubblicata nel 

2012 da Soedamah-Muthu (19) il quale 

trova che tutti i latticini (9 studi con un 

range di consumo tra 100 e 700 g/

giorno), i latticini magri (6 studi con 

range di consumo tra 100 e 500 g/

giorno) e latte (7 studi con un range di 

consumo tra 100 e 500 g/giorno) una 

associazione inversa e lineare con il 

rischio di ipertensione.  

Per quanto riguarda il diabete di tipo 2 

sono moltissimi gli studi di coorte, per-

ché molto forte è l’evidenza di un 

effetto protettivo. Le precedenti meta-

analisi sono numerose (20-24) e hanno 

già indagato la relazione tra prodotti 

lattiero-caseari e diabete di tipo 2; ma 

quest’ultima meta-analisi ha incluso 

altri 10 ulteriori e nuovi  studi di coorte, 

che hanno permesso di aumentare la 

numerosità del campione e di mettere 

in evidenza che i latticini totali e lo yo-

gurt hanno mostrato un'associazione 

inversa con l'incidenza del diabete di 

tipo 2, che era coerente con le prece-

denti meta-analisi. Per quanto riguarda 

il diabete, la protezione era evidente 

solamente con i prodotti a basso conte-

nuto di grassi. 

Quali siano le componenti dei prodotti 

lattiero-caseari che possano essere rite-

nute responsabili della protezione, cer-

tamente il calcio, la vitamina D (che 

però è presente in quantità significativa 

solo nei prodotti addizionati), il magne-

sio, il potassio, così come le proteine 

del siero di latte, hanno un impatto 

favorevole sulla prevenzione dell'ecces-

so di peso corporeo, sull’ipertensione, 

sul metabolismo glucidico, sulla sensibi-

lità all'insulina e sull’insulino-resistenza 

(25-28). Poiché migliorano anche l'e-

screzione renale di sodio, bloccano i 

canali del calcio, riducono le concentra-

zioni di calcio intracellulare e aumenta-

no la sintesi di ossido nitrico (29-31), si 

può spiegare in questo modo anche 

l’azione sulla pressione arteriosa. Ma 

queste componenti sono contenute sia 

nei prodotti interi che in quelli a basso 

contenuto di grasso e quindi gli autori 

attribuiscono la maggiore protezione da 

parte dei prodotti a basso contenuto di 

grasso con il possibile effetto di saturi e/

o sale di ostacolo all'assorbimento di 

calcio e magnesio, contrastandone gli 

effetti favorevoli; c’è anche da dire però 

che il numero di studi che differenzia il 

consumo di prodotti interi è ancora 

piuttosto basso. Inoltre, questo risultato 

può non essere tanto dovuto al minore 

consumo di grassi saturi o sale, quanto 

piuttosto alla maggiore attenzione all’a-

limentazione, alla salute, alla scelta di 

stili di vita più sani e attivi nelle persone 

che scelgono latticini a basso contenuto 

di grassi. Per quanto riguarda il sovrap-

peso o l'obesità, l'associazione tra lattici-
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ni a basso contenuto di grassi invece non è 

significativa e questo può essere dovuto al 

fatto che solamente due studi sono stati 

idonei ad essere inclusi nella meta-analisi e 

si rendono pertanto necessari ulteriori 

studi per confermare o disconfermare que-

sti risultati.  

Il consumo di yogurt è invece altamente e 

coerentemente correlato con la diminu-

zione del rischio per tutti e tre gli esiti di 

salute e gli autori chiamano in causa diver-

si meccanismi: i nutrienti nello yogurt pos-

sono essere più biodisponibili rispetto ad 

altri prodotti lattiero-caseari (32) e il calcio 

può ridurre la lipogenesi e aumentare la 

lipolisi mediante la soppressione della 

formazione di 1,25 diidrossivitamina D e la 

secrezione dell'ormone paratiroideo, oltre 

che mediante la promozione della forma-

zione di saponi di calcio nell'intestino, con 

conseguente aumento dell'escrezione e 

riduzione dell’assorbimento dei grassi. Ma 

questo è un effetto che è condiviso da tutti 

i prodotti lattiero caseari. La differenza 

fondamentale tra yogurt e altri prodotti del 

gruppo, o almeno molti di questi, è la fer-

mentazione. Questo processo non solo 

arricchisce il prodotto di batteri probiotici, 

che hanno dimostrato di migliorare il pro-

filo lipidico e lo stato antiossidante nei 

pazienti diabetici, di ridurre la colesterole-

mia e di inibire l'enzima di conversione 

dell'angiotensina, con conseguente ridu-

zione della pressione sanguigna (33), ma 

durante la fermentazione si formano pepti-

di bioattivi come isoleucina-prolina-

prolina (IPP) e valina-prolina-prolina (VPP) 

i quali promuovono effetti antiipertensivi 

inibendo l'enzima di conversione dell'an-

giotensina (34).  

 

 

 

 

CONCLUSIONI 

In conclusione, la meta-analisi ha messo 

bene in evidenza un'ampia gamma di 

azioni benefiche dei latticini in relazione a 

eccedenza ponderale, ipertensione e ri-

schio di diabete di tipo 2. I risultati sono 

frutto di una enorme revisione di articoli 

scientifici e pertanto l’evidenza è ben chia-

ra e sostenuta. Soprattutto si è riusciti ad 

esaminare accuratamente le relazioni dose

-risposta e le associazioni lineari/non linea-

ri, che possono costituire un ulteriore sup-

porto scientifico allo sviluppo di Linee 

Guida e raccomandazioni sul consumo di 

prodotti lattiero-caseari, non solo come 

contribuzione all’equilibrio nutrizionale, 

ma anche come prevenzione delle patolo-

gie croniche. Il livello di attendibilità è alto, 

come comprovato dal valore NUQUEST  
superiore all’80%.  

Il fatto che l’assunzione di prodotti lattiero 

caseari risulti protettiva per sovrappeso, 

obesità, ipertensione e diabete di tipo 2, 

suggerisce che con strumenti di informa-

zione e di educazione alimentare si ha la 

possibilità di intervenire precocemente su 

condizioni che, ove protratte nel tempo, 

mettono a serio rischio la salute di una 

fetta sempre maggiore di popolazione e 

che sono tra le sfide che ci troveremo ad 

affrontare nei prossimi venti anni.  

In una popolazione che, come la nostra, 

consuma pochissimo latte e yogurt, un 

intervento che implichi un piccolo incre-

mento dei consumi, potrebbe comportare 

un’apprezzabile riduzione di incidenza di 

malattie croniche e degli altissimi costi 

sociali e materiali che ne derivano. 
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La meta-analisi ha 

messo bene in 

evidenza un'ampia 

gamma di azioni 

benefiche dei 

latticini in relazione 

a eccedenza 

ponderale, 

ipertensione e 

rischio di diabete di 

tipo 2.  

NUQUEST è acronimo di 
Nutrition QUality 
Evaluation Strengthening 
Tools, uno strumento che 
si basa sulle liste di 
controllo della Scottish 
Intercollegiate Guidelines 
Network, per studi 
randomizzati controllati, 
studi di coorte e studi caso
-controllo,  messo a punto 
per valutare forza e 
correttezza degli studi 
nutrizionali.  
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