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Origine dell’olivo

Presumibile zona
di origine dell'alivo

\_ Libia Ests g

Olio d’oliva e aspetti salutistici nell’antichita

ﬂppocrate (460-377 a.C.) consigliava il succo di olive fresche per curare le malattie mentali ed

impacchi di olive macerate per guarire le ulcere

* Plinio il Vecchio (24-79 d.C.) affermava che "due sono i liquidi piu graditi al corpo umano: all'interno
il vino, all'esterno I'olio". L'olio veniva usato anche per combattere le febbri, quale antidoto per alcuni
veleni, come antielmintico, emolliente e lassativo.

* Nel medio evo e durante tutto il Rinascimento I'olio di oliva e stato inoltre usato per curare le
infezioni ginecologiche. All'olio venivano riconosciute proprieta nella cura delle cardiopatie, della
febbre, e come ipotensivo, antidiabetico e diuretico.

* Fino a tutto I'ottocento I'olio d’oliva e stato usato anche per curare 'otite e come blando purgante e,
fino a pochi anni fa, gli anziani agricoltori lo impiegavano per massaggiare i bambini rachitici, per
cospargere le gengive colpite da piorrea, per le nevriti, per le distorsioni, per estrarre le spine da sotto
la pelle, per curare il mal di pancia, per ammorbidire i duroni dei piedi e, con erbe revulsive, per la
caduta dei capelli. /







Dieta mediterranea
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Definizione )

Si definisce Extravergine di Oliva I'olio ottenuto dalla prima spremitura di olive
attraverso processi meccanici, quindi senza ricorso a processi o sostanze
chimiche, in condizioni che non causino alterazioni dell'olio e la cui acidita libera,
espressa in acido oleico, non risulti superiore all'0,8%. Solo olive fresche, di
prima qualita, colte e spremute, che non abbiano subito altro trattamento oltre al
lavaggio, alla separazione da rametti e foglie, alla centrifugazione e alla filtrazione
(Reg. CE 1513/01).

Con tale sistema di produzione I'olio mantiene immutato sia il contenuto lipidico,
sia il contenuto di “componenti minori”, in particolare di antiossidanti. I composti
minori, ed in particolare gli antiossidanti, tanto importanti da un punto di vista
“nutraceutico’, in tutti gli altri tipi di oli durante il processo di raffinazione
vengono in pratica quasi completamente dimezzati e persi.




Composizione chimica
dell’ olio di oliva extravergine .

L'olio di oliva e costituito per il 98-99% da trigliceridi..............

% acidi grassi __ linoleico
palmitico 70/,

componenti
minori

1%

......... e per I'1-2% da costituenti minori: sostanze responsabili di proprieta importanti

degli oli: le proprieta organolettiche qualii profumi (fruttato), gli odori (mela carciofo
mandorla pinolo carciofo erba foglia), i gusti tipici (amaro piccante dolce...), le proprieta
biologiche quali le capacita antiossidanti ,conservanti e salutari )




Composizione chimica degli o%

di origine vegetale e animale gy

Oli e Grassi Saturi Monoinsaturi Polinsaturi Punto di Fumo
Als5] B [66]
Olio di arachide 14,5-26,9 37,1-69,4 14,0431 1327 198 °C
Olie di coceo 82,0-100 5483 1,0-23 180°C 194°C
Oli di girasole 9.3-164 14,0-39,3 48,3-74.2 1327 209
in di maic 002140 ELH}? '{'Jg-_F&'ﬂ 71729
| Olio di oliva e.v. 8,0-26,] 55,0-86,9 35210 M0
Olio di palma 45,0-57,0 36,0440 65-12.5 180 % 13
Olie di palmisti 77,0-87,0 12,0-19,2 1,0-37
Ol di soia 11,1-20,3 17,7-26,7 55,3-66,6 B2 13
Burra §3,2-67,5 20-27 3455 149°C
Margarina 13,8715 36,78 17,64 170°C
Strutto fel f 12 191%




Differenze nella composizione in
acidi grassi tra i vari oli vegetali

Olio extravergine d’oliva
e Acido Oleico: 73,6 % \ .
* Acido Linoleico (omega 6): 7,85 %

e Acido linolenico (omega 3): 0,99 %

e Acido Oleico: 29,9 %
e Acido Linoleico (omega 6): 49,8 %
e Acido linolenico (omega 3): 0,6 %

- - - | w-:‘
Olio di mais [

Olio di girasole ——

e Acido Oleico: 32,9 %
e Acido Linoleico (omega 6): 49,9 %
* Acido linolenico (omega 3): 0,33 %




Quantita di w-3 e w-6

Raffronto tra olio d’oliva e latte materno

1200 -+
1075
1000 - 918
0185 mg di omega-6
o 115,8 mg di omeqa-3
W cng Comega-3
- — Domega-6
400 - Rapports omega-b/omega-3=785/0,99=7 93" =751
1075 mg di omega-§
200 - 156 e
156 mg di omega-3
o -i= — =y
Latte materno Olio d’oliva H&Ppﬂmﬂmwﬂmﬂﬂa] ]4.'5"'1.1 ﬁj{l ﬁ,g-i

(1 poppata-200ml) (1 cucchiaio)







Squalene

* Lo squalene € un idrocarburo complesso presente nell’olio e possiede
attivita antiossidanti in quanto scavenger di radicali liberi e specie
reattive dell’ossigeno.

* Rappresenta il 60-75% della frazione insaponificabile dell’olio d’oliva.
* E’il precursore nella biosintesi del colesterolo e degli ormoni steroidei

 Studi recenti hanno dimostrato che lo squalene svolge un’attivita
chemiopreventiva per alcune forme di cancro, in particolare quello della
pelle




Polifenoli

* I polifenoli contribuiscono in modo rilevante alla stabilita degli oli di oliva vergini, in
termini di resistenza sia all’autossidazione che alla termossidazione.

* Chimicamente sono composti con uno o piu gruppi ossidrilici o fenolici, in grado di
reagire con ossigeno libero in modo da ridurne la capacita ossidante, che
danneggerebbe, cioe invecchierebbe, cellule e tessuti.

* Hanno proprieta antinfiammatorie antiallergiche e antivirali.
* Contribuiscono al caratteristico odore e sapore dell’olio extravergine d’oliva.
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Tocoferoli

* Anche i tocoferoli sono sostanze antiossidanti e possono costituire un pregio per l'olio.

* Sono composti antiossidanti di struttura analoga alla vitamina E e sono presenti in
quasi tutte le sostanze grasse. La protezione dall’ossidazione esercitata dai tocoferoli
nei riguardi del grasso, e dovuta al fatto che questi composti sono
facilmente ossidabili, catturando i radicali liberi che si formano durante 1'ossidazione
all'aria dei composti insaturi, ed hanno le stesse funzioni sia nei cibi che nel tessuto
cellulare

* La vitamina E, che si trova nella frazione insaponificabile degli oli, € importante come
antiossidante, promuove l'utilizzazione della Vitamina A e la sintesi dell'eme; essa e
inoltre usata come coadiuvante nell'aterosclerosi e nella sterilita, ed € un noto

antiabortivo
CHs3

HO ‘CH3
CHx(CH>CH,CHCH,)3

CH3 CH;s
CH;3

a-tocoferolo (vitamina E)




Gli steroli

e Gli Steroli appartengono alla famiglia degli idrocarburi.

e Svolgono un ruolo importante per accertare la genuinita del prodotto
poiché la frazione sterolica di un olio di oliva e tipica e non confondibile con
quella di altri olii. Alcuni steroli identificati nell’olio d’oliva sono:
colesterolo (solo tracce), campesterolo, stigmasterolo, clerosterolo e f3-
sitosterolo, quest’ultimo non deve essere inferiore al 93% del totale.

e [l f3-sitosterolo riduce I'assorbimento e la produzione del colesterolo,
inibendo la produzione delle apo-B lipoproteine dall’'intestino e dal fegato

18
H3C R




Altre componenti minori

* VITAMINE liposolubili: A D (derivati steroidi) E (antiossidante); la vitamina
A, direttamente non presente nell'olio, si forma per scissione del (3-carotene ad
opera dell'enzime carotenasi presente nel fegato; il 3-carotene per questo €
definito provitamina A

* PIGMENTI carotenoidi (tra cui [-carotene), clorofille (con azione anche
antiossidante, anche se solo al buio, insieme alla vitamina E): conferiscono
all'olio la colorazione gialla i primi, verde le seconde (maggiore per olive poco
mature). [ caroteni agiscono sulle molecole di ossigeno, in presenza di luce,
disattivandone l'azione di produzione a catena di radicali (azione
antiossidante). Le clorofille in presenza di luce si degradano, cambiando il
colore dell'olio a giallo, e hanno effetto dannoso sugli ac.grassi permettendone
I'ossidazione; in assenza di luce invece si comportano da antiossidanti insieme
ai polifenoli.







~ L’olio d’oliva: effetti salutistici e
ruolo nella prevenzione di alcune
patologie







Apparato Digerente

Rende le vivande piu gustose,
piacevoli ed appetibili
!

Contribuisce ad attivare stimoli
secretori dell’apparato digerente
favorendo una migliore digeribilita e
metabolizzazione ed un’ottima
tolleranza gastrica ed intestinale

Protegge la mucosa gastrica
Diminuisce la secrezione di acido

/ cloridrico

Migliora lo svuotamento biliare della
cistifellea (prevenendo la formazione

di calcoli)
/7

Facilita 'assorbimento delle vitamine
liposolubili e del calcio
Esercita un’azione lassativa

Produce una minore attivita secretiva
del pancreas

Alarcon de la Lastra C. et al. Mediterranean diet and health: biological importance of olive oil. Curr Pharm Des. 2001 Jul;7(10):933-50.




Olive oil and health: Summary of the Il international
conference on olive oil and health consensus
report, Jaén and Céordoba (Spain) 2008

Table 1 Recent studies supporting the health effects of the Mediterranean Diet rich in olive oil.

Level of evidence Type of effect (reference)
Demonstrated by dietary intervention 1. Beneficial effects on the lipid profile, with a decrease in LDL-cholesterol
trials in different populations and higher HDL/ total cholesterol ratio versus SFA [5,42,67 ,68]

2. Reduction of LDL oxidizability [17,42]

3. Improvement of glucose metabolism in normal subjects and patients with type
2 diabetes. Substitution of MUFA for SFA results in lower insulin requirement
and plasma glucose concentrations, and is at least as effective as CHO [56—59]

4. Improved blood pressure control [42,69,70].

. Improvement of endothelial function [17,64]

6. Promotion of a less prothrombotic environment compared with SFA-rich diets,
influencing different thrombogenic factors: reduction of platelet aggregation,
thromboxane B; production, von Willebrand factor (vWf), tissue factor, tissue
factor pathway inhibitor, PAI-1, Factor VIl and Factor XII [18,19,62].

(%]

Suggested by a few dietary intervention
trials, observational studies, 1. Favorable effects on obesity [18,36—38]
or in vitro experiments 2. Lower NF-kB activation when compared with other types of diet, both in
fasting and postprandial state [71,72].
3. Reduction in age-related cognitive decline and Alzheimer’s disease
of increased adherence [85,86].

Lopez-Miranda ] et al, Nutr Metab Cardiovasc Dis, 20: 284-294, 2010




Obesita

Numerosi studi condotti in paesi dove viene seguito un modello di dieta
mediterranea con un significativo uso di olio di oliva dimostrano una minore
prevalenza di obesita

L’EPIC study ha dimostrato che 'aderenza alla dieta mediterranea correla
inversamente con la obesita addominale, ma non con il BMI. Un altro studio
prospettico (SUN Study) ha dimostrato che I'uso di olio di oliva non si associa
ad un aumento del peso corporeo.

Nei pazienti obesi, diete ipocaloriche con una percentuale relativamente
elevata di grassi (per il contenuto di olio di oliva) hanno dimostrato di avere la
stessa efficacia di diete ipocaloriche tradizionali . Lo studio PREDIMED non ha
dimostrato un aumento di peso nel corso di una dieta ricca i MUFA

La mancanza di un effetto ingrassante delle diete ricche in olio di oliva viene
spiegato con un effetto saziante

Lopez-Miranda ] et al, Nutr Metab Cardiovasc Dis, 20: 284-294, 2010







Diabete &..

Reduction in the Incidence of Type
2 Diabetes With the Mediterranean Diet

Results of the PREDIMED-Reus nutrition intervention randomized trial

Salas-Salvado et al, Diabetes Care, 34: 14-19, 2011




Diabete

Adherence to Mediterranean diet and risk of deveIOpin
diabetes: prospective cohort study

Table 2| Incidence and relative risk of type 2 diabetes (confirmed cases) during follow-up
according to adherence (Trichopoulou's score??) to Mediterranean food pattern at baseline

Unadjusted
cumulative Incidence rate ratio* Multivariate adjusted
No in incidence of type 2  adjustedforageand  incidence rate ratio
group diabetes (%) sex (95% Cl) (95% CI) T
Low (score 0-2) 2253 (040 ) (" 1(reference) Y ( 1 (reference)
Moderate (score 3-6) 9604 0.23 0.41 (0.19 to 0.87) 0.40 (0.18 to 0.90)
High (score 7-9) 1523 | 013 | (0.17 (0.04 to D.?S]J | 0.17 (0.04 t0 0.72)

WHAT THIS STUDY ADDS

Higher adherence to a Mediterranean diet rich in olive oil, plant based foods (fruits,
vegetables, and legumes), and fibre but low in meats was inversely associated with
incidence of type 2 diabetes among initially healthy participants

Martinez-Gonzalez MA et al, BMJ, 336: 1348-51, 2008




Pressione
Arteriosa

Olive oil, the Mediterranean diet, and arterial blood pressure: the
Greek European Prospective Investigation into Cancer and Nutrition
(EPIC) study '™

[’aderenza alla dieta mediterranea e associata inversamente con i valori

della pressione arteriosa e con la incidenza della ipertensione.

L’olio di oliva per se e inversamente associato con i valori della pressione

sistolica e diastolica.
Psaltopoulou al, Am ] Clin Nutr, 80: 1012-8, 2004

Effects of dietary saturated, monounsaturated, and n—3 fatty acids
on blood pressure in healthy subjects’™

La riduzione dell'introito di grassi saturi e I'aumento dei grassi monoinsaturi
ha ridotto i valori della pressione diastolica.

Tale effetto non si verifica se la percentuale dei grassi della dieta supera il
37% delle calorie totali.

Rasmussen BM et al, AJCN, 83: 221-6, 2006







Struttura e funzio

Cholesterol
Phospholipids —

Core containing
triacylglycerols

Apolipoproteins

ni delle Lipoproteine

Cholesterol
is a waxy fat (lipid)
carriad through blood
by lipoproteins. The

twao main types of
lipoproteins are high
density lipoproteins
(HDLs) and low density
lipoproteins (LDLs).

HDLs (good cholesterol) carry LDLs {bad cholesterol)
away from artery walls. LDLs stick to artery walls
and can lead to plagque build-up (atherosclerosis).




Sistema cardiovascolare

RUOLO DEGLI ACIDI GRASSI MONOINSATURI
CONTENUTI NELL'OLIO D’OLIVA

Riduceil colesterolo totale
Riduceil colesterolo LDL
Riducel'ossidazione delle LDL

Riducel adesione dei monociti
alle cellule endoteliali

Riduce la proliferazione delle
cellule muscolari lisce

Riducei livelli di insulinemia
Riduce la pressione arteriosa




Malattia cardiovascolare

Fruit, vegetables, and olive oil and risk of coronary heart disease in
ltalian women: the EPICOR Study'™

TABLE 3
Hazard ratios (HRs) of coronary heart disease (with 95% Cls and P values for trend) according to quartile of fruit,
vegetable, and olive oil consumption in 13,829 postmenopausal women in the European Prospective Investigation into
Cancer and Nutrition (EPIC) Study—Ttaly
Intake cutods Cases Ad justed HR' 95% Cl1 F for wend
gfd n

Total vegetables”

Quartile 1 <I117.3 i6 LO0 —

Quartile 2 <I7L5 22 0.56 (0.33, 0.97)

Quartile 3 <2417 28 0.67 {039, L14)

Quartile 4 =2417 7 0.57 (031, 1.02) 010
Leafy vegetables

Quartile 1 <176 38 100 —

Quartile 2 =30.6 20 0.44 (0.25, 0.77)

Quartile 3 =308 32 0.66 (0,40, 1.09)

Quartile 4 =508 23 0.46 (0,27, .81} 0.03
Leafy vegetables (cooked)

Quartile 1 <62 3 LOD —

Quartile 2 =120 3l 101 (061, L6T)

Quartile 3 <ir9 23 0.63 (0,35, L12)

Quartile 4 =219 28 0.66 (0.36, 1.200 0.09
Leafy vegetables (raw)

Quartile 1 <67 34 1.00 e

Quartile 2 <143 30 0.71 (043, L1T)

Quartile 3 <287 il 0.66 (0,40, 1.11)

Quartile 4 >287 22 0.54 (031, 0.95) 0.03
Total fruit

Quartile 1 <2193 22 LOD —

Quartile 2 <3186 0 L350 (0,86, 2.62)

Quartile 3 =411 32 L70 (0,97, 2.98)

Quartile 4 =441 29 1.45 (0,79, 2.67) 0.21
Olive pil

Quartile 1 =159 3 1.00 —

Quartile 2 =33 M .94 008, 1.31)

Quartle 3 =312 =2 0l 042 122}

Quartile 4 =32 18 033 e 1 e

Bendinelli B et al, Am J Clin Nutr, 93: 275-283, 2011




Malattia cardiovascolare

The Effect of Polyphenols in Olive 0il on Heart Disease Risk Factors

A Randomized Trial

Il contenuto di polifenoli aumenta nell’olio di oliva quanto piu
I'olio e vergine e meno raffinato

Contenuto in Polifenoli
Basso Medio Lungo

Post-intervento A Postintervento A Post-intenento A p value

Colesterolo totale 182 0.29 181 042 183 0.58 0.36
LDL 115 0.61 113 .75 115 -0.38 0.74
HDL 49 0.98 49 122 50.3 1.74 0.018
Trigliceridi 85 -0.8 86 -3.1 85 48 0.74
LDL ossidate 48 121 47 -148 46 -3.21 0.014

Covas et al, Ann Intern Med, 145: 333-341, 2006 .




Pediatria

@ Fonte preziosa di Acidi Grassi Essenziali (linoleico ed a-linolenico), precursori
dei PUFA, quali Acido Arachidonico (AA), Eicosapentaenoico (EPA),
Docosapentaenoico (DHA). L’AA e importante nello sviluppo embrionale e
nell’accrescimento del bambino.

L’EPA ¢ il principale precursore delle Prostaglandine della serie 3 con attivita
antiaggregante piastrinica. Gli acidi grassi della serie w-3 hanno un’importante
attivita antiaterogena, antinfiammatoria, antitrombotica.

Il DHA ha un ruolo fondamentale nella costituzione e nella funzionalita del SNC.
Garantisce il corretto sviluppo della retina e della funzione visiva.

@ Raccomandato durante lo svezzamento per I’alta digeribilita ed un rapporto
linoleico/a-linolenico simile a quello che si trova nel latte materno.

@ L’elevato contenuto in acido oleico e importantissimo per la mineralizzazione delle
ossa e lo sviluppo dell’apparato scheletrico.

@ Utilizzato in sostituzione dei grassi saturi determina un aumento relativo del
colesterolo HDL

@ Veicola le vitamine liposolubili (A,D,E,K)







[nvecchiamento

RUOLO DEGLI ACIDI GRASSI MONOINSATURI E
ANTIOSSIDANTI CONTENUTI NELL'OLIO D’OLIVA

e Mantenimento dell'integrita strutturale e della fluidita delle
membrane delle cellule del sistema nervoso

e inibizione dell’ossidazione delle LDL

* Scavenger dei radicali liberi dell’ossigeno e proteggono dai loro
effetti negativi

e Stimola la formazione dell’ossido nitrico ad azione vasodilatatrice e
antibatterica (oleuropeina)

Perrig W], Perrig P, Stehelin B, ] Am Geriatr Soc 45: 718-724; 1997




Tumori

Olive oil and health: Summary of the Il international
conference on olive oil and health consensus
report, Jaén and Cordoba (Spain) 2008

Lopez-Miranda ] et al, Nutr Metab Cardiovasc Dis, 20: 284-294, 2010







Take Home iﬁ

I grassi, pur essendo fondamértali e) il nostro organismo, quale riserva
energetica e quale fonte di esaltazione del sapore dei cibi, sono additati
come responsabili di molte affezioni anche gravi. Il problema sta nello

stabilire quale sia il grasso piu idoneo per la nostra salute.

[ grassi solidi a temperatura ambiente, come il burro, lo strutto, le
margarine dure, contengono prevalentemente acidi grassi saturi (laurico,
palmitico, stearico) che aumentano i livelli del colesterolo nel sangue e
anche il rischio del tumore al colon.

Gli oli di semi e le margarine molli, fluide a temperature ambiente,
contengono invece prevalentemente acidi grassi polinsaturi (linoleico,
alfa-linoleico) che abbassano il colesterolo, ma subiscono facilmente
I'attacco dell’'ossigeno con formazione di radicali liberi, prodotti che
favoriscono l'invecchiamento cellulare ed alcune malattie cronico-
degenerative.

L’'olio di oliva contiene prevalentemente acidi grassi monoinsaturi
(oleico) che non aumentano i contenuti di colesterolo e subiscono in misura
minore l'attacco dell’'ossigeno. Nell'olio extra vergine di oliva esistono
numerosi componenti minori dotati di importanti attivita biologiche, quali
I'alfa-tocoferolo (vitamina E), alcuni carotenoidi e polifenoli. Tali




Take Home
Message(s)

Esistono fondati motivi per proporre e
raccomandare, nell’alimentazione quotidiana,
I'uso dell’olio extravergine dell’oliva per i suoi
molteplici aspetti nutraceutici.




