
Il ruolo dei dolcificanti con poche/senza calorie nella 
gestione del peso: uno sguardo all’evidenza clinica
I dolcificanti con poche/senza calorie possono essere utilizzati come una delle diverse 
strategie per contribuire a ridurre l’apporto energetico complessivo della dieta. A 
loro volta, quando vengono utilizzati al posto degli zuccheri, i dolcificanti con poche/
senza calorie possono essere uno strumento utile per il controllo del peso nel tempo, 
come dimostrato da numerosi studi clinici sull’uomo.5-7 Studi di intervento a più lungo 
termine indicano anche i benefici dell’uso di dolcificanti con poche/senza calorie nel 
mantenimento della perdita di peso nel tempo.8-10 

Le revisioni sistematiche e le meta-analisi di studi randomizzati controllati (RCT), il gold-
standard della ricerca clinica e nutrizionale, riportano costantemente un modesto ma 
significativo effetto benefico sul peso corporeo quando i dolcificanti con poche/senza 
calorie vengono confrontati con gli zuccheri, mentre non si riscontra alcuna differenza 
se confrontati con l’acqua o il placebo.5-8 La ricerca mostra anche che l’impatto 
complessivo dipende dalla quantità di zuccheri e calorie sostituiti nella dieta con l’uso di 
dolcificanti con poche/senza calorie.6 

Parla con il tuo medico o esperto sanitario per ulteriori informazioni sul controllo del peso. 
Visita il nostro sito www.sweeteners.org per ulteriori informazioni sui dolcificanti con poche/senza calorie.

Obesità e controllo del peso 
Come possono aiutare i dolcificanti con poche/senza calorie?

I dolcificanti con poche/senza calorie sono 
ingredienti alimentari senza, o praticamente 
senza, energia (calorie) che vengono utilizzati 
in alimenti e bevande, nonché in dolcificanti da 
tavola al posto dello zucchero per ottenere il 
gusto dolce con meno o zero calorie. 

Se utilizzati in sostituzione degli zuccheri e 
nell’ambito di un modello alimentare e di uno 
stile di vita sani, i dolcificanti con poche/senza 
calorie possono aiutare a ridurre l’apporto 
energetico complessivo e, nel tempo, a 
controllare il peso.

SINTESI

L’obesità è causata da una complessa interazione di fattori biologici, 
comportamentali ed ambientali. A livello globale, più di 650 milioni di adulti 
convivono con l’obesità, mentre il sovrappeso e l’obesità insieme colpiscono 
circa 2 miliardi di individui.1

Le persone affette da obesità dovrebbero ricevere un’assistenza personalizzata 
che includa la terapia nutrizionale medica per migliorare la salute generale e la 
qualità della vita e non solo i risultati in termini di peso.2 Non esiste un approccio 
nutrizionale che valga per tutti in termini di gestione del peso. Alle persone 
che convivono con l’obesità potrebbero essere raccomandati modelli alimentari 
multipli basati su valori, preferenze e obiettivi di trattamento individuali che si 
possano mantenere nel tempo.3,4
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Raccomandazioni sull’uso di dolcificanti con poche/senza calorie 
nel controllo del peso
Diverse organizzazioni a livello mondiale, tra cui l’Accademia di Nutrizione e Dietetica negli Stati 
Uniti, l’Associazione Americana per il Diabete, l’Associazione Dietetica Britannica, l’Associazione 
Europea per lo Studio del Diabete, la Società Messicana per la Nutrizione e l’Endocrinologia e 
Obesity Canada, riconoscono che i dolcificanti con poche/senza calorie possono essere utilizzati 
in modo sicuro al posto degli zuccheri per contribuire a ridurre l’apporto energetico totale e 
aiutare a controllare il peso.3,11-15 Anche le Linee guida dietetiche per gli americani per il periodo 
2020-2025 sostengono che la sostituzione degli zuccheri aggiunti con dolcificanti con poche/
senza calorie può ridurre l’apporto calorico a breve termine e aiutare nella gestione del peso.16

Nel 2022, una revisione sistematica dell’Organizzazione Mondiale della Sanità (OMS) ha concluso 
che l’evidenza derivante dagli RCT ha indicato che l’uso di dolcificanti con poche/senza calorie 
determina una riduzione degli zuccheri e dell’apporto energetico totale e, a sua volta, una piccola 
ma significativa diminuzione del peso corporeo e dell’adiposità nel breve termine, ma non ha 
trovato evidenza di benefici a lungo termine dall’esame degli studi osservazionali.17 Nonostante i 
risultati contrastanti tra i vari tipi di studio, l’OMS ha emesso una raccomandazione condizionata 
(debole) che suggerisce di non utilizzare i dolcificanti non zuccherini per il controllo del peso,18 
basandosi esclusivamente su studi osservazionali che sono ad alto rischio di bias e non possono 
fornire evidenza di causalità, ignorando l’evidenza degli RCT.19

Messaggio da portare a casa: I dolcificanti con poche/senza 
calorie come strumento utile per il controllo del peso 
Non ci si deve aspettare che i dolcificanti con poche/senza calorie, da soli, causino la perdita di 
peso, in quanto non sono sostanze in grado di esercitare effetti simili a quelli farmacologici.20 
Tuttavia, la scelta di alimenti e bevande zuccherate con poche/senza calorie al posto delle loro 
versioni normali con calorie può aiutare le persone a continuare a gustare cibi e bevande dal 
sapore dolce con meno o nessuna caloria, a mantenere l’appetibilità della dieta e a migliorare 
l’aderenza ad un modello alimentare sano, con l’obiettivo di gestire il proprio peso corporeo e i 
conseguenti miglioramenti della salute.21

Le evidenze da revisioni 
sistematiche e meta-analisi 
di RCT dimostrano che l’uso 
di dolcificanti con poche/
senza calorie al posto degli 
zuccheri può essere utile a:

ridurre il consumo di zuccheri 
alimentari 17

Parla con il tuo medico o esperto sanitario per ulteriori informazioni sul controllo del peso. 
Visita il nostro sito www.sweeteners.org per ulteriori informazioni sui dolcificanti con poche/senza calorie.
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