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Linee guida sull'obesita

Data 04 giugno2026
Categoria metabolismo

La EASO ha appena pubblicato le linee guida per il trattamento farmacologico dell'obesita: ne diamo una sintesi.

Sono state pubblicate le linee guida sul trattamento farmacologico dell'obesitd da parte della EASO (European
Association for the Study of Obesity). Contiene un utile algoritmo che mostra le varie opzioni terapeutiche in funzione
dell'obiettivo di trattamento e delle comorbilita associate. La tirzepatide € indicata come opzione con maggiore efficacia
sulla perdita di peso rispetto alla semaglutide sulla base dello studio SURMONT-5 , entrambi i farmaci sono indicati per
la MASH e la semaglutide ha inoltre evidenze per il miglioramento della fibrosi epatica. | dati sono aggiornati agli studi
finoafine 2025.

Ci limitamo qui a sintetizzare [lalgoritmo invitando i lettore a consultare le linee guida a questo
indirizzo:https://www.nature.com/articles/s41591-026-04397-4.

Obesitasenzacomplicazioni
In questo caso l'obiettivo € la perdita di peso corporeo. | farmaci consigliati sono: tirzepatide, semaglutide,
fentermina-topiramato, liraglutide, naltrexone-bupropione, orlistat.

Obesitacon OSAS
Le linee guida consigliano tirzepatide.

Obesitacongonartrosi
Consigliata semaglutide; per la liraglutide: effetto non statisticamente significativo o mancanza di evidenze.

Obesitaconprediabete
Consigliati: semaglutide, tirzepatide, liraglutide.

Obesitacon diabeteditipo 2
Consigliati tirzepatide, semaglutide, liraglutide, naltrexone-bupropione.

Obesitacon patologie cardiovascolari _ o S o
Consigliata semaglutide; per naltrexone-bupropione: effetto non statisticamente significativo o mancanza di evidenze.

Obesitaconscompenso cardiaco
Raccomandatetirzepatide, semaglutide.

ObesitaconMASLD

Per la remissione della MASH consigliate semaglutide, tirzepatide; per il miglioramento della fibrosi: semaglutide.
Chedire?

Queste linee guida confermano un importante cambiamento di paradigma nella terapia dell'obesita: I'obiettivo non € piu
soltanto la riduzione del peso corporeo, ma il trattamento complessivo delle complicanze e delle comorbilita associate.

La scelta del farmaco viene quindi orientata non solo dall'efficacia sul calo ponderale, ma anche dalla presenza di
condizioni come diabete tipo 2, OSAS, MASLD/MASH, scompenso cardiaco o malattia cardiovascolare.
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