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INTRODUZIONE 
Il diabete mellito tipo 1 è una malattia cronica autoimmune caratterizzata da una progressiva 
distruzione delle cellule β pancreatiche, con conseguente insulino-deficienza. Questa 
patologia è sempre più frequente, specialmente nei bambini, sia per l’aumento dei flussi 
migratori che per l’introduzione di nuovi stili di vita. È stato dimostrato infatti che il processo 
eziologico include non solo aspetti genetici, ma concorrono diversi fattori già a partire dalla 
gravidanza. Inoltre, recenti studi hanno evidenziato come anche la composizione del 
microbiota intestinale sia coinvolta nella patogenesi. 
 
OBIETTIVO 
Lo scopo di questa tesi è di analizzare le caratteristiche socio-demografiche, 
antropometriche e del microbiota intestinale di un gruppo di soggetti sani.  
 
MATERIALI E METODI 
In questa tesi, svolta nella fase di reclutamento di soggetti sani in uno studio caso-controllo, 
sono stati reclutati sui territori di Torino e Novara 62 bambini sani, a cui è stato 
somministrato il consenso informato, il questionario e il kit per il campionamento delle feci. 
Successivamente sono stati analizzati i dati socio-antropometrici e quelli relativi al microbiota 
intestinale. 
 
RISULTATI 
I controlli inclusi nello studio sono complessivamente 62, il 25% dei quali straniero. Il gruppo 
degli italiani non si differenzia da quello dei migranti per le variabili antropometriche, ma è 
risultata statisticamente significativa la differenza dell’età delle madri (più giovani nei 
bambini stranieri) e il numero di fratelli (maggiore nei migranti). L’analisi del microbiota 
intestinale ha evidenziato una presenza significativamente maggiore di Bacteroidetes, 
Bacteroides e Methanobrevibacter smithii nei migranti. 
 
DISCUSSIONE 
I risultati ricavati dall’analisi dei dati socio-antropometrici si sono rivelati in linea con quanto 
emerso da altri studi. È stato invece difficile confrontare i risultati dell’analisi del microbiota 
intestinale con la letteratura data l’elevata variabilità individuale, i numerosi fattori incidenti 
e la difficoltà nel determinare valori di riferimento. Sono necessarie ulteriori ricerche per 
poter pianificare attività efficienti di prevenzione primaria nell’ambito del T1DM. 
	

 

Parole chiave: T1DM, bambini, immigrati, microbiota intestinale 


