Fissazioni alimentari nella demenza

Se ne parlain uno studio della Sissa pubblicato sulla rivista “Neurocase”

Iperfagia, fissazioni alimentari
per un solo cibo, persino inge-
stione di oggetti non edibili: la
demenza frontotemporale & as-
sociata a una vasta varietd di
comportamenti alimentari alte-
rati, che peggiorano la situazio-
ne gia difficile del paziente.
Uno studio dei ricercatori Sissa
mette in ordine la conoscenza
in questo campo, con particola-
re attenzione ai meccanismi ce-
rebrali che potrebbero essere
coinvolti nei sintomi. Questa
conoscenza & utile anche per
comprendere i disordini ali-
mentari nelle persone sane. La
rassegna e stata pubblicata sul-
larivista Neurocase.

La “Banana lady” descritta
da Andrew Kertesz (“The Bana-

na Lady and Other Stories of
Curious Behavior and Speech”,
2006) mangiava solo banane e
beveva litri di latte ogni giorno.
Continuava a chiedere al mari-
to di assicurarsi che in casa ci
fossero sempre latte e banane.
Dopo la sua morte, I'analisi del
cervello confermd la diagnosi
gia fatta dai medici: la donna
era affetta da demenza fronto-
temporale, una demenza senile
seconda per incidenza solo alla
malattia di Alzheimer. | com-
portamenti alimentari alterati
sono molto frequenti in questa
malattia al punto da rientrare
anche nei criteri diagnostici.
Una review sisternatica condot-
ta da Marilena Aiello, ricercatri-
ce Sissa, in collaborazione con

Vincenzo Silani (Istituto Auxo-
logico di Milano) e Raffaella Ru-
miati, coordinatrice del labora-
torio iNSuLa (Neuroscienza e
Societa) alla Sissa, ha messo in
rassegna le ricerche fatte in que-
sto campo, fornendo un qua-
dro complessivo utile a stabilire
lo stato dell’arte in questo ambi-
to oltre a suggerire nuove linee
di ricerca. «Abbiamo messo in-
sieme quello che appariva co-
me unglmmagine Egmmenta-
ria, focalizzandoci sul tipo di di-
sturbi e sulle ipotesi sui mecca-
nismi cerebrali alla loro base»,
spiega Aiello. «Questo potra es-
sere utile anche per capire i
comportamenti alimentari alte-
rati nelle persone sanen».

I disturbi descritti dalla lette-

ratura sono molteplici: si va dal
semplice aumento dell’appeti-
to, alla sovralimentazione in-
controllata, dall’assenza del
senso di sazietd, fino ai cambia-
menti nelle preferenze alimen-
tari.
Siosservano anche altri com-
portamenti legati all’alimenta-
zione piuttosto stravaganti, co-
me quello di rubare il cibo dal
piatto degli altri. «Naturalmen-
te questi comportamenti sono
problematici, sia a livello socia-
le, ma anche per quel che ri-
guarda la salute del paziente
che tende ad aumentare di pe-
so - precisa Aiello -, anche se in
ogni individuo si possono osser-
vare conseguenze diverse. C'¢
anche chi perde peso, perché si

alimenta con una gamma ri-
stretta di cibi in maniera osses-

van.

Dall'analisi degli studi si
identificano alcune zone cere-
brali collegate, in particolare la
corteccia orbito-frontale e un
probabile coinvolgimento
dell'ipotalamo. L'ipotalamo &
un'area del cervello che regola
le interazioni fra la quantita di
cibo consumata e I'omeostasi
energetica dell'organismo.
«L'onigine delle anomalie ali-
mentari nella demenza fronto-
temporale & probabilmente
multifattoriale - spiega Aiello -.
E possibile sia implicata un’alte-
razione del sisterna nervoso au-
tonomo, caratterizzata da una
valutazione alterata dei segnali
dell'organismo, come fame, sa-
zietd, appetito. Il danno all'ipo-
talamo potrebbe causare una
perdita del segnale inibitorio,
che quindi provocherebbe
comportamenti come l'iperfa-
gian




