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BACKGROUND:

L'adesione alle Linee Guida Dietetiche per gli Americani, misurati con il Dipartimento dell'Agricoltura Indice Alimentazione sana (HEI) US, è stato associato con solo una piccola riduzione di maggior rischio di malattia cronica. La ricerca suggerisce che una maggiore riduzione del rischio è possibile con indicazioni più specifiche.

OBIETTIVO:

Abbiamo valutato due misure alternative di qualità della dieta, il supplente Indice Alimentazione sana (AHEI) e il punteggio alimentare consigliato (RFS), che dovrebbero prevedere la riduzione del rischio di malattia cronica più efficacemente di quanto ha fatto l'istituto di istruzione superiore.

DESIGN:

Un totale di 38 615 uomini di Follow-up Study del Health Professional e 67 271 donne provenienti da Nurses 'Health Study dietary questionnaires. Malattia cronica grave è stata definita come la comparsa iniziale di una malattia cardiovascolare (CVD), il cancro o la morte non traumatica durante 8-12 anni di follow-up.

RISULTATI:

Punteggi elevati AHEI sono stati associati con una significativa riduzione del rischio di grave malattia cronica negli uomini [rischio relativo (RR): 0,80, IC 95%: 0,71, 0,91] e nelle donne (RR: 0,89, IC 95%: 0,82, 0,96) quando si confrontano i quintili più alti e più bassi. Riduzioni di rischio sono state particolarmente forti per le patologie cardiovascolari negli uomini (RR: 0,61, IC 95%: 0.49, 0.75) e nelle donne (RR: 0,72, IC 95%: 0,60, 0,86). Negli uomini ma non nelle donne, la RFS predetto rischio di grave malattia cronica (RR: 0,93, IC 95%: 0,83, 1,04) e cardiovascolare (RR: 0,77, IC 95%: 0.64, 0.93).

CONCLUSIONI:

Il AHEI (Indice Alimentazione sana) ha predetto il rischio di malattia cronica meglio di come ha fatto la RFS (o l'istituto di istruzione superiore, nella nostra ricerca precedente), principalmente a causa di una forte associazione inversa con CVD. Linee guida dietetiche possono essere migliorate, fornendo consulenza più specifica e completa.
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L’adesione alle Linee Guida Alimentari è associata a una riduzione di malattie croniche sia negli uomini che nelle donne. Per malattia cronica, in questo caso, si intente malattia cardiovascolare, cancro o morte non traumatica








