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L'indice glicemico (IG) e il carico glicemico (CG) rappresentano, per definizione, un’unita di misura per classificare il contenuto in carboidrati degli alimenti. Mentre IG misura la qualita
dei carboidrati ed € uno dei marker piu utilizzati per misurare la risposta del glucosio dopo il pasto, il CG ne valuta la quantita, ossia misura |'effetto sulla glicemia di un alimento
basandosi sulle quantita effettivamente consumate. In letteratura sono presenti vari studi epidemiologici che hanno indagato I'eventuale correlazione tra questi indici e diverse patologie | pre
tumorali dando generalmente risultati positivi. Tenendo conto di una associazione recentemente riportata tra rischio di melanoma cutaneo e insulino-resistenza, abbiamo studiato la | T
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eventuale relazione tra IG e CG ed il rischio di melanoma nell'ambito di uno studio caso-controllo di popolazione condotto in Emilia Romagna. Figure 1. Alimenti ad alto e
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evidente nelle donne (Tab. 2).
Tale studio dimostra ancora una volta quanto possa incidere l'alimentazione sul rischio tumorale, in quanto in questa
popolazione abbiamo trovato che un elevato consumo di carboidrati e di conseguenza un alto IG e CG aumentano il rischio
di melanoma cutaneo, principalmente nelle donne. Comunque ulteriori studi sono necessari per chiarire meglio tale
associazione. g
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