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Lo status metabolico del paziente 
cardiotrapiantato

Terapia 
immuno-

soppressiva

Comorbidità
presenti 

prima del 
trapianto

Inattività 
fisica

Alimentazio
-ne non 

adeguata

Alterazioni 
metaboliche

Eventi avversi metabolici dei 
principali farmaci per 
l’immunosoppressione cronica

• Ipertensione
• Dislipidemia
• Obesità
• Diabete
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Sindrome metabolica

Mendrick et al. Toxicological Sciences; 2017: 162(1)
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Definita come la presenza di almeno 3 dei seguenti parametri: 

• Trigliceridi ≥ 150 mg/dL o trattamento farmacologico per ipertrigliceridemia

• HDL<40mg/dl negli uomini e <50mg/dl nelle donne

• Diabete o glucosio ≥ 100 mg/dL

• Pressione ≥ 130/85 o assunzione farmaci antipertensivi

• BMI > 30 o circonferenza addominale >94cm negli uomini e >80cm nelle 
donne

Sindrome metabolica: come 
riconoscerla?



Dal 2007 ad oggi
Pre-TCO F-up 1 

anno
F-up 5 anni F-up 10 

anni

N. pazienti 349 280 166 80

Trigliceridi ≥ 150 mg/dL o 
farmaci per ipertrigliceridemia 173 (50%) 257 (92%) 147 (89%) 74 (93%)

HDL <40 mg/dL negli uomini o 
<50 mg/dL nelle donne 120 (34%) 49 (18%) 33 (20%) 13 (16%)

Diabete mellito o gluc ≥100 
mg/dL 211 (61%) 97 (35%) 72 (43%) 30 (38%)

Pressione ≥ 130/85 o farmaci 
antipertensivi 120 (34%) 242 (86%) 149 (90%) 73 (91%)

BMI > 30 43 (12%) 53 (19%) 41 (25%) 16 (20%)

Sindrome metabolica 123 (35%) 131 (47%) 86 (52%) 37 (46%)

Rischio di mortalità

Rischio di sviluppare Vasculopatia del graft

Sindrome metabolica nei 
cardiotrapiantati in follow-up ad 
ASUFC
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Complicanza comune nei cardiotrapiantati

Predispone all’infarto del miocardio -> frequente 
causa di decesso

Multifattoriale: fattori immunitari + infettivi + 
metabolici

Si traduce in una tipica alterazione dell’endotelio 
vascolare -> differenza con comune aterosclerosi

Necessità di agire su fattori 
modificabili: DIETA

Sindrome metabolica e Vasculopatia
del graft (CAV)
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http://www.prenditicuoredite.it/
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Come combattere la sindrome 
metabolica?



• Figura specializzata: Nutrizionista o Dietista

• Obiettivi:
• PREVENZIONE
• RIABILITAZIONE

• Strumenti:
• Anamnesi familiare, patologica, fisiologica
• Misure antropometriche: BMI, circonferenza vita e fianchi
• Misure di composizione corporea: BIOIMPEDENZIOMETRIA
• Analisi del sangue
• Diario alimentare

-> Consigli nutrizionali personalizzati
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Il follow-up nutrizionale
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Dieta mediterranea



Frutta e 
verdura non 
adeguatament
e lavate

Pompelmo e 
melograno
Interferiscono 
con i livelli 
plasmatici di 
Ciclosporina A 
e Tacrolimus.

Da preferire 
pasta e pane 
integrali
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Dieta mediterranea



Latticini di 
indubbia 
provenienza

Associare 
legumi + 
cereali per 
l’assunzione di 
tutti gli 
aminoacidi 
essenziali

Prediligere i 
formaggi 
freschi
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Dieta mediterranea



Pesce e 
molluschi 
crudi, 
carne cruda

Insaccati e 
altri affettati 
ad alto 
contenuto di 
sale e grassi 
saturi

Prediligere il 
pesce e la 
carne bianca
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Dieta mediterranea



Necessità di dieta iposodica

Non solo sale da cucina: 
ATTENZIONE AL SALE 
«NASCOSTO»

CIBI RICCHI DI SALE

Cibi in scatola

Cibi conservati in salamoia

Salumi ed insaccati

Formaggi stagionati
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Il sale



VARIARE!

Il piatto unico per il controllo del 
peso e l’assunzione di tutti i 
macronutrienti

Variare la fonte proteica permette 
di non eccedere nel consumo di 
alimenti che potrebbero contenere 
molto colesterolo, grassi saturi o 
sale
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Alcuni consigli finali



Non va dimenticato che una corretta igiene dell’alimentazione è 
fondamentale nel soggetto immunodepresso, al fine di prevenire le 
infezioni. 

Sottoporre ad immediata refrigerazione gli alimenti destinati a non 
essere consumati nell’immediato 

Lavarsi accuratamente le mani durante la preparazione dei cibi

Lavare bene frutta e verdura prima di consumarla

 Evitare pesce e carne cruda
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ATTENZIONE: igiene alimentare
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Conclusioni

 I pazienti cardiotrapiantati hanno uno status metabolico alterato e 
sono frequentemente esposti al rischio di sviluppare la sindrome 
metabolica

 Un modo per controllare la sindrome metabolica è agendo sui fattori 
modificabili come attività fisica e abitudini alimentari corrette

 Necessità di seguire questi pazienti nel loro follow-up anche sul profilo 
nutrizionale tramite figure dedicate, come un nutrizionista 

 Considerare l’aggiunta di un follow-up nutrizionale nel PDTA dei 
pazienti?



DIETA: dal Greco DIAITA, ossia STILE DI VITA
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