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È NOTO, FIN DAI TEMPI PIÙ ANTICHI, CHE UNA CORRETTA ALIMENTAZIONE È LA BASE PER UNA CONDIZIONE DI
SALUTE OTTIMALE. INFATTI IPPOCRATE (460-377A.C.), PADRE DELLA MODERNA MEDICINA OCCIDENTALE,
AFFERMAVA CHE : “LA SALUTE RICHIEDE LA CONOSCENZA DEL POTERE DEI CIBI NATURALI O ELABORATI”, LA
SCUOLA SALERNITANA (XI°-XII°SEC) SOSTENEVA CHE ”IL MEDICO DEL CIBO OSSERVAR DEVE, QUANTO E QUAL
SIA, DI CHE SOSTANZA E QUANDO DEBBA PRENDERSI” E LEONARDO DA VINCI RITENEVA CHE “LA VITA DELL’O-
MO SI FA DELLE COSE MANGIATE”. IN AMBITO NUTRIZIONALE IMPORTANTI SONO I LIPIDI E FRA QUESTI UN
RUOLO DI PRIMO PIANO VIENE SVOLTO DALL’OLIO EXTRAVERGINE D’OLIVA.
LE ORIGINI DELL’ALBERO D’OLIVO, DEI SUOI FRUTTI E DELL’OLIO SI PERDONO NELLA NOTTE DEI TEMPI IN
QUANTO L’ALBERO SAREBBE COMPARSO NELL’ETÀ ENENEOLITICA O DEL RAME NEL VI MILLENNIO A.C., E, CON
I SUOI FRUTTI E L’OLIO, HANNO AVUTO UN RUOLO IMPORTANTE NELLA NUTRIZIONE, NELLA MEDICINA, NELLA
VITA DELLE VARIE CIVILTÀ SUCCEDUTESI DALLA MINOICA ALLA MICENEA A QUELLA ATENIESE A QUELLA
LATINA, NELL’ARTE E NELLA LETTERATURA.
COMPARSO IN ITALIA NELL’ETÀ DEL BRONZO, A PARTIRE DAL XVII SECOLO A.C., HA STABILITO CON NOI,
DURANTE LA CIVILTÀ ETRUSCA, L’IMPERO ROMANO, E ATTRAVERSO TUTTO IL MEDIO EVO E IL RINASCIMENTO
UN MISTERIOSO LEGAME PERCHÉ LA STORIA DI QUESTA PIANTA È LA NOSTRA STORIA, LA SUA FORMA È UNA
FORMA UMANA, FORTE, RESISTENTE, TENACE, RICCA DI FRUTTI MA ANCHE FERITA, SOFFERENTE E COMMOVEN-
TE. L’OLIO EXTRAVERGINE D’OLIVA PERÒ, DA SEMPRE CONSIDERATO A METÀ STRADA FRA ALIMENTO E MEDICI-
NALE, SI STA RIVELANDO IN SEGUITO ALLE CONFERME DI NUMEROSE RECENTI INDAGINI SCIENTIFICHE, IMPOR-
TANTE ANCHE PER GLI ASPETTI SALUTISTICI.
È NOTO INFATTI CHE, GRAZIE AI SUOI NUMEROSI COMPONENTI, PROTEGGE LA MUCOSA GASTRICA, PREVIENE LA
FORMAZIONE DI CALCOLI BILIARI, PRODUCE UNA MINORE ATTIVITÀ SECRETIVA DEL PANCREAS, FACILITA L’ASSOR-
BIMENTO DELLE VITAMINE LIPOSOLUBILI, RIDUCE IL RISCHIO DI ALCUNE MALATTIE AUTOIMMUNI, E DI TUMORI
DEL SENO E DEL COLON-RETTO, PREVIENE L’ATEROSCLEROSI E LE MALATTIE DEGENERATIVE IN GENERALE.
ESSENDO UN ELEMENTO BASILARE DELLA DIETA MEDITERRANEA È, PER I SUDDETTI MOTIVI, CONSIDERATO UN
NUTRIENTE FUNZIONALE E NUTRACEUTICO, IL MIGLIOR REGALO CHE POSSIAMO OFFRIRE AL NOSTRO ORGANISMO
PER GODERE DI UNA BUONA SALUTE E RENDERCI, CON GLI ALIMENTI, LA VITA GUSTOSA E PIACEVOLE.

CCHHEEMMIICCAALL CCOOMMPPOOSSIITTIIOONN AANNDD HHEEAALLTTHHYY AASSPPEECCTTSS OOFF VVIIRRGGIINN OOLLIIVVEE OOIILLSS

MANY DISEASES ARE CAUSED BY THE UNCONTROLLABLE RECEIPT OF FOOD, ESPECIALLY FOOD CONTAINING IN
EXCESS SATURATED FATTY ACIDS (ANIMAL FATS). MEDITERRANEAN COUNTRIES, WHERE OLIVE OIL CONSUMP-
TION IS HIGH, SUFFER LESS ARTERIOSCLEROSIS AND CARDIOVASCULAR PROBLEMS FROM ANY OTHER COUN-
TRY IN THE WORLD WHERE THE CONSUMPTION OF ANIMAL FAT IS HIGH. OLIVE OIL IS KNOWN FOR ITS HIGH
LEVELS OF MONOUNSATURATED FATTY ACIDS AND IS ALSO A GOOD SOURCE OF PHYTOCHEMICALS INCLUDING
POLYPHENOLIC COMPOUNDS, SQUALENE, ALPHA-TOCOPHEROL, CAROTENOID. ACCUMULATING EVIDENCE SUG-
GESTS THAT OLIVE OIL, AN INTEGRAL INGREDIENT OF THE MEDITERRANEAN DIET, MAY HAVE HEALTH BENEFITS
THAT INCLUDE REDUCTION OF RISK FACTOR OF CORONARY HEART DISEASE, PREVENTION OF SEVERAL VARIE-
TIES OF CANCERS, AND MODIFICATION OF IMMUNE AND INFLAMMATORY RESPONSES. OLIVE OIL APPEARS TO
BE AN EXAMPLE OF A “NUTRACEUTIC” OR “FUNCTIONAL” FOOD SINCE INFANT AGE, ONE OF THE BEST MEDICA-
MENTS FOR DELAYING AGING, WITH VARIED COMPONENTS THAT MAY CONTRIBUTE TO ITS OVERALL THERAPEU-
TIC CHARACTERISTICS. 
MAN HAS ALWAYS ACKNOWLEDGED THE IMPORTANCE OF NUTRITION IN ESTABLISHING AND MAINTAINING AN
OPTIMUM STATE OF HEALTH. CONFIRMATION OF THIS WAS GIVEN BY HIPPOCRATES (460-377 A.C.) WHO STA-
TED THAT “GOOD HEALTH IMPLIES AN AWARENESS (NOT ONLY OF MAN’S CONSTITUTION BUT ALSO) OF THE
POWER OF VARIOUS FOODSTUFFS EITHER IN THE NATURAL STATE OR PREPARED (ACCORDING TO THE ABILITY)
AND LEONARDO DA VINCI (1452-1519) MAINTAINED THAT “A MAN’S LIFE DEPENDS ON WHAT HE EATS”.
THERE ARE WELL-GROUNDED REASONS FOR BELIEVING THAT THE OLIVE OIL IS THE BEST NUTRITIONAL GIFT
WE CAN OFFER TO OURSELVES AND HELPS US KEEP GOOD IN HEALTH MAKING OUR LIFE PLEASANT.
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COMPOSIZIONE, TECNOLOGIA E QUALITÁ
DEGLI OLI DI OLIVA

Gli oli provenienti dalla lavorazione delle olive rappre-
sentano uno dei più antichi alimenti. Insieme alla pianta
di olivo essi sono infatti noti da millenni e, anche se nel
tempo hanno avuto qualche altro impiego oltre a quel-
lo alimentare, ad esempio come unguento per gli atleti
e come fonte di illuminazione, oggi hanno prevalente-
mente la destinazione di condimento, sostanza grassa
di copertura o mezzo di cottura.

Negli ultimi trent’anni si sono verificati profondi
cambiamenti nella conoscenza degli aspetti nutri-
zionali dell’olio di oliva, tanto da considerarlo alla
base della cosiddetta “dieta mediterranea” e quindi
ricco di importanti principi nutrizionali indispensabili,
quali gli acidi grassi monoinsaturi e gli acidi grassi
essenziali oltre a particolari componenti della dieta
utili alla conservazione delle caratteristiche citate nel
tempo e, forse, anche al mantenimento della salute,
quali gli antiossidanti. Rispetto a tutti gli altri oli gli oli
vergini d’oliva possiedono marcate proprietà orga-
nolettiche, carenti o addirittura assenti nelle altre
sostanze grasse, a causa delle pratiche tecnologi-
che imposte per l’acquisizione della commestibilità.
In virtù di ciò sono sempre più apprezzati in cucina
per la loro capacità di rendere più appetitosi molti
cibi e pertanto risultano più diffusi nei consumi.

Senza entrare in merito alle indicazioni della medi-
cina tradizionale basate più sulla tradizione che su
dimostrazioni scientifiche, il cospicuo uso alimenta-
re di olio d’oliva tipico dei paesi mediterranei ha
spinto numerosi studiosi ad indagare per conoscere
meglio i suoi costituenti, gli aspetti nutrizionali e per
valutare, su basi scientifiche, la reale utilità per lo
stato di benessere dell’uomo.

La rinnovata attenzione per l'alimentazione in
generale, e per l’olio d’oliva in particolare, si è mag-
giormente diffusa quando si è incominciato a
sospettare che le più frequenti malattie della società
del “benessere”, particolarmente evidenti nei paesi
industrializzati dell’occidente, anche in popolazioni
provenienti dal bacino del mediterraneo, quali obe-
sità, aterosclerosi, ipertensione, diabete, in generale
l'invecchiamento precoce e le malattie degenerati-
ve, potevano essere favorite da abitudini alimentari
molto diverse rispetto a quelle delle popolazioni dei
paesi del Mediterraneo. In questi ultimi infatti, sono
scarsi, come grassi di condimento, i grassi saturi di
derivazione animale o da alcuni oli vegetali ricchi di

grassi saturi, mentre prevale di gran lunga l’olio di
oliva e abbondano cereali, frutta e verdura.

La composizione chimica degli oli provenienti
dalla lavorazione delle olive è un po’ differente a
seconda della categoria commerciale e gli oli vergi-
ni, costituiti dalle due categorie commerciali più pre-
giate, hanno composizioni chimiche molto vicine. 

La composizione degli oli è il risultato di tanti con-
tributi legati alla produzione e alla trasformazione
delle olive.

Naturalmente le caratteristiche e i sistemi di coltiva-
zione dell’oliva sono molto importanti, anche la zona di
produzione, intesa come ambiente e clima, fa la sua
parte nel contribuire alla genesi di un olio di qualità.

Recentemente, è stato dimostrato come i l
momento della maturazione e la trasformazione
delle olive siano le fasi che maggiormente influenza-
no la qualità finale dell’olio. Infatti, la perfetta sanità
delle olive porterà sempre alla produzione di un
buon olio, ma questi sarà di ottima qualità se si sono
scelti i parametri di trasformazione ideali a tal fine.

Composizione della drupa [1-3]
Il frutto è formato dalla parte esterna (epicarpo),

che costituisce l'1,5-3,5% del peso della drupa,
dalla polpa (mesocarpo), che costituisce il 70-80%,
dal nocciolo (endocarpo),  il 15-25% e dalla man-
dorla (seme) pari al 2,5-4%. 

I componenti dell'oliva nel suo insieme sono:
Proteine: sono costituite dai seguenti aminoacidi

in ordine decrescente: arginina, alanina, glicina, leu-
cina, prolina, acido aspartico e acido glutammico;

Carboidrati: sono cellulosa ed emicellulosa pari a
circa il 3-6% del peso della polpa, pectine 1,5%
(idrolizzati durante il processo di maturazione), e
zuccheri riduttori solubili (glucosio, fruttosio, man-
nosio e galattosio);

Lipidi: i trigliceridi sintetizzati nel reticolo endopla-
smatico, contrariamente a quanto accade nei semi,
non vengono incorporati negli oleosomi, che non
sono presenti nel frutto di olivo [2, 3]; studi ultra-
strutturali hanno mostrato che i triacilgliceroli tendo-
no a fondersi per produrre piccole gocce di olio che
si ingrandiscono durante la maturazione fino a rag-
giungere un diametro di circa 30 µm. Tali gocce di
olio sono protette da membrane di polisaccaridi e
rappresentate in maggioranza da trigliceridi (triacil-
gliceroli, TG) e piccole quantità di acidi grassi liberi,
digliceridi (diacilgliceroli, DG), monogliceridi (monoa-
cilgliceroli, MG), glicolipidi e fosfolipidi. 
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Nell’olio, i TG rappresentano il 95-97% della frazio-
ne lipidica, mentre DG circa il 1-3,5%, questi ultimi in
un olio extravergine a bassa acidità sono presenti
nella forma isomerica 1,2-DG, mentre gli 1,3-DG
sono presenti in tracce [4, 5]. Oltre a questi, si trova-
no altri componenti in piccole quantità, che global-
mente prendono il nome di "componenti minori", e
rappresentano insieme l'1-1,5% dei lipidi totali.

La composizione di TG è particolare e presenta
elevati quantitativi di trioleina e altri trigliceridi conte-
nenti acido oleico; la trilinoleina non supera il valore
dello 0,2% dei trigliceridi.

La distribuzione degli acidi grassi, nei trigliceridi di
diverse sostanze grasse mostra per quelle di origine
vegetale la particolare composizione degli acidi grassi
nella posizione centrale della glicerina (posizione 2,
detta anche posizione b) sempre esterificata con un
acido grasso insaturo e per questo utilizzata come uno
degli indici di genuinità degli oli ottenuti dalle olive [6].

La composizione degli acidi grassi totali delle
sostanze grasse derivate dalle oleaginose a destina-
zione alimentare più diffuse [1, 7] porta a distinguere le
sostanze grasse ad elevato contenuto di acido oleico,
quali gli oli da olive e le relativamente nuove varietà di
girasole e di cartamo. La composizione dell’olio di oliva
indica la prevalenza dell’acido oleico, accanto a ridotti
contenuti di acido linoleico e acido palmitico.

Componenti minori [8-10] 
Questi costituenti vengono divisi in due categorie:

"componenti minori saponificabili" e "non saponifi-
cabili", in base al loro comportamento nella reazione
di saponificazione. Tra i componenti minori saponifi-
cabili, in quanto spesso legati ad acidi grassi, pos-
siamo ricordare: tocoferoli, metil steroli, alcoli lineari,
di- e triterpenici, dialcoli triterpenici, steroli. 

Tra i composti non saponificabili troviamo idro-
carburi olefinici (squalene) e paraffinici. Sono pre-
senti anche alcuni pigmenti, come i caroteni (prin-
cipalmente luteina e β-carotene), le clorofille ed i
loro derivati (feofitine) [10, 11], gli antociani e i fla-
vonoidi. Tra i componenti minori non saponificabili,
nelle condizioni sperimentali convenzionalmente
utilizzate, troviamo le sostanze fenoliche. Tra que-
ste, una molecola sempre presente nella drupa è
l'oleuropeina (allo stato di glucoside) che è preva-
lentemente la sostanza causa del sapore amaro
delle olive. Anche nell’olio i derivati dell’oleuropei-
na sono tra i principali responsabili delle sue pecu-
liari caratteristiche gustative (amaro e piccante).

Sul profilo aromatico dell'olio assumono importanza
i componenti volatili: i più significativi sono aldeidi,
alcoli ed esteri a 6 atomi di carbonio (la trans-2-ese-
nale, il 2-esenolo e l’esenil-acetato) [11, 12].

Contenuto di acqua degli oli
Un numero molto elevato di campioni di oli

extravergini d’oliva sono stati analizzati per misura-
re il contenuto di acqua: è stato impiegato il meto-
do di Karl Fischer, in grado di dosarla, in maniera
affidabile, anche quando è presente in piccoli
quantitativi [13]. 

Va considerato che non è possibile introdurre
acqua nell’olio, come dimostrato dall’impiego in
laboratorio di vapore d’acqua, a bassa temperatu-
ra sotto vuoto, durante alcune prove preliminari
condotte per ottenere piccole quantità di olio deo-
dorato, con questa tecnica. Il motivo di questo
comportamento è dovuto alla idrofobicità dell’olio
nei confronti dell’acqua come tale e la presenza di
acqua in forma dispersa, come dispersione colloi-
dale nell’olio, non visibile ad occhio nudo, ma visi-
bile con un potente microscopio. Il fenomeno della
dispersione è reso possibile dalla presenza all’in-
terno delle goccioline d’acqua di sostanze che la
stabilizzano: componenti soluti e/o polari, orientati
con l’eventuale parte non polare verso l’esterno
della gocciolina (Fig. 1).

Questa acqua è da considerare “tecnologica”,
cioè derivata dal processo di trasformazione delle
olive. Processi a due fasi forniscono oli con minore
quantità di acqua di quelli ottenuti da processi a tre
fasi [13]. L’impianto a molazze genera tendenzial-
mente oli con minori quantità di acqua, in quanto le
condizioni di frangitura sono meno omogeneizzanti
di quelle dei frangitori continui. D’altra parte, l’im-
piego nei sistemi tradizionale della separazione per
pressione invece della centrifugazione, determina
una minor efficienza nella rimozione dell’acqua: da
misurazioni condotte su 32 campioni (8 ottenuti
con impianto tradizionale e 24 con sistemi continui
a 3 fasi) appena prodotti e non filtrati si è evidenzia-
ta una media di 1250 ppm per i sistemi più moder-
ni e 2170 ppm per quelli tradizionali. Ovviamente,
in funzione di quanto specificato è presumibile una
minor stabilità dell’acqua negli oli ottenuti dai siste-
mi tradizionali, a seguito di una minore capacità di
emulsionamento. Come noto anche il contenuto di
altri costituenti si comporta in maniera differente da
processo a processo.
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La quantità di acqua e le sostanze ad essa
associate svolgono un ruolo organolettico partico-
lare: le sostanze polari solubilizzate nel mezzo
acquoso si percepiscono in momenti differenti
durante l’assaggio dell’olio, in considerazione del
fatto che le ghiandole salivari producono saliva
che viene costantemente immessa nella cavità
orale. Questo è la causa delle diverse sensazioni
che si provano all’assaggio dell’olio, dal momento
dell’introduzione in bocca fino alla deglutizione.

Evoluzione dei componenti dell'oliva durante la maturazione
[14, 15]

Nel corso della maturazione del frutto si nota l'evolu-
zione sia degli acidi grassi che di alcuni costituenti
minori. In generale, nel corso della maturazione la per-
centuale di olio, rispetto alla sostanza secca, aumenta
di pari passo con l'invaiatura, che è il cambiamento di
colore da verde fino al viola e marrone-nero delle
drupe, mentre diminuisce l'acqua. Dopo tale stadio,
l'aumento assoluto dell'olio (inolizione o inoliazione) si
fa sempre più tenue, fino ad annullarsi. Con il progredi-
re della maturazione le barriere di protezione si degra-
dano e le sostanze enzimatiche, pur diminuite con la
maturazione, sono liberate e possono venire a contat-
to con l’olio, causando i problemi sopra citati (irrancidi-
mento e inacidimento) [12].

Cultivar delle olive, coltivazione [16, 17]
Le cultivar di olivo che oggi conosciamo sono il

risultato di una selezione millenaria operata preva-

lentemente dall'uomo e legata alla produzione degli
oli, per quantità e per qualità.

Le numerose cultivar esistenti in Italia, che si cal-
cola siano diverse centinaia, anche se molte di que-
ste sono il risultato di un adattamento ambientale di
altre, si diversificano sia nelle caratteristiche morfo-
logiche che compositive. La resa in olio, la distribu-
zione degli acidi grassi, la composizione dei costi-
tuenti dell'insaponificabile e il contenuto di polifenoli
sono legati alla cultivar, all'ambiente di coltivazione
e alle condizioni climatiche.

I sistemi di coltivazione influenzano il risultato, rappre-
sentato dalle caratteristiche qualitative dell'olio. È noto,
infatti, che l'ambiente (terreno, piovosità, temperatura,
umidità) sia molto importante ai fini della qualità finale
delle drupe, così come i sistemi di coltivazione (potatu-
ra, concimazione, trattamenti fitosanitari, irrigazione).

La lavorazione delle olive
La lavorazione delle olive comprende le seguenti

fasi [18-20]:
a) raccolta
b) trasporto
c) conservazione
d) cernita e lavaggio
e) molitura o frangitura
f) estrazione dell'olio dalla pasta di olive.

Maturazione e raccolta [16-23]
La drupa di olivo accresce con la maturazione il

suo contenuto di olio (inolizione o inoliazione della

Figura 1



151

L A  R I V I S T A  I T A L I A N A  D E L L E  S O S T A N Z E  G R A S S E  -  V O L .  L X X X V I I  -  L U G L I O / S E T T E M B R E  2 0 1 0

drupa) fino ad un valore massimo, oltre il quale non
va, anzi tende a descrescere leggermente (in assolu-
to) con il tempo durante la surmaturazione. La matu-
razione "tecnologica" delle drupe si ottiene in
momenti stagionali caratteristici delle cultivar, che dif-
feriscono in relazione alla varietà, ed all'andamento
climatico dell'annata. Il periodo ottimale della matura-
zione corrisponde al momento dell'anno nel quale le
drupe hanno un determinato grado di maturazione
(medio), al quale si colloca la massima quantità asso-
luta di olio, anche se corrisponde anche al peso più
elevato delle drupe e alla loro maggiore turgidità. In
queste condizioni ottimali si possono ottenere oli di
pregio, a bassa acidità, con sufficiente patrimonio
antiossidante e ottimali caratteristiche organolettiche.

Con la surmaturazione, oltre la diminuzione dei
componenti fenolici antiossidanti, gli enzimi riduco-
no progressivamente la loro attività, diminuendo
idrolisi e ossidazione, ma è comunque vero che gli
oli che si ottengono possono essere poco caratte-
rizzati dal punto di vista organolettico (oli delicati),
avranno una minore stabilità e in certi casi possono
mostrare un’acidità relativamente elevata. 

Una raccolta anticipata, rispetto al momento otti-
male, fornisce una minore resa in olio e genera oli
più ricchi in fenoli e polifenoli, caratterizzati da sapo-
ri più amari, astringenti e piccanti, ma contempora-
neamente molto stabili alla conservazione. Sono oli
che risultano buoni al consumo dopo qualche
mese, a causa dell’inevitabile degradazione ossida-
tiva di parte dei polifenoli.

Conservazione delle olive [18-20, 24]
Il tempo e le modalità di conservazione delle olive

sono molto importanti ai fini della qualità organolet-
tica dell'olio prodotto e della sua serbevolezza. Le
drupe di olivo, come tutti i frutti, "respirano" durante
la conservazione con sviluppo di calore e consumo
anche di fenoli e polifenoli. Lo sviluppo di calore
spesso localizzato nei punti di contatto e di pressio-
ne, frutto contro frutto, si può fronteggiare dissipan-
do il calore con una buona aerazione dei contenito-
ri, che devono avere lo strato di olive ridotto al mini-
mo possibile (10 - 15 cm). 

Frangitura delle olive [8-20, 25-28]
I sistemi di frangitura hanno visto un'evoluzione

che, a partire da una frangitura ottenuta in una spe-
cie di mortaio, è arrivata ai sistemi meccanizzati
attuali continui e rapidi. Anche in questa operazione,

la violenza del sistema di frangitura provoca una rot-
tura delle piccole goccioline di olio che, riducendosi
ulteriormente di diametro, richiedono tempi più lunghi
di gramolazione della pasta di oliva per potersi unire
fra di loro fino al raggiungimento delle dimensioni che
ne permettano l’estrazione dalla pasta (> 0,30 µm).
Questo può creare problemi nella lavorazione delle
olive scarse in fenoli e polifenoli, in relazione ad un
loro maggiore consumo; infatti, un più elevato rap-
porto tra superficie delle goccioline d’olio e volume
della pasta di olive ed una più efficiente estrazione
dei componenti minori e presenza degli enzimi attivi
all’interfaccia olio-pasta ne riduce il contenuto.

Il sistema tradizionale a molazze è sicuramente
poco violento ed è un mezzo di frangitura che già
opera contemporaneamente una specie di gramo-
latura della pasta, tanto è vero che con questo
sistema di frangitura spesso tale fase viene evitata.

I frangitori a martelli, a dischi, a dischi dentati e a
cono, adottati dagli impianti continui di lavorazione
delle olive, sono invece relativamente molto violenti
e inducono tempi lunghi di gramolatura per ottenere
una resa in olio sufficiente. Inoltre, lo sminuzzamen-
to e, in molti sostengono, il forte calore prodotto dal
mulino provocano un incremento delle velocità delle
reazioni enzimatiche, tra l’altro attive per i necessari
tempi più lunghi di gramolazione.

Gramolazione della pasta [18-20, 24, 28, 29-32]
Il contatto olio-pasta di olive, particolarmente pro-

lungato in gramolazione, è indispensabile alla genesi
degli aromi caratteristici degli oli d’oliva, che ne condi-
zioneranno le caratteristiche organolettiche (olfattive e
retrolfattive). Infatti, attraverso una serie di reazioni
enzimatiche (“ciclo della lipossigenasi”) [33, 34] che
partono dalla produzione di particolari idroperossidi, il
contatto olio-pasta incrementa la formazione di diversi
componenti volatili, in proporzioni quantitative partico-
lari determinate dalle attività enzimatiche caratteristi-
che, per intensità e natura, di ciascuna cultivar.
Tuttavia, i meccanismi perossidativi iniziali sono in
grado di promuovere anche una serie di trasformazio-
ni chimiche di tipo ossidativo collaterali, tra cui la
distruzione dei polifenoli più labili. Da una parte si
ottiene un “affinamento” delle caratteristiche organo-
lettiche, con diminuzione del gusto amaro, piccante
ed astringente, dall’altra si riduce il patrimonio degli
antiossidanti contenuti nell’olio (acquisiti dalla pasta):
questi effetti saranno condizionanti il tempo di conser-
vazione dell’olio, una volta separato dalla pasta. Le
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reazioni che avvengono, indotte da meccanismi di
tipo biochimico, avvengono per via chimica anche
durante la conservazione dell’olio prima del consumo,
anche se molto più lentamente. La dotazione in poli-
fenoli di un olio consente di limitare l’ossidazione chi-
mica durante la conservazione (in confezione sigillata)
consumando il poco o molto ossigeno presente, pre-
servando gli acidi grassi insaturi e quindi le caratteristi-
che organolettiche dell’olio. Quando i polifenoli sono
pochi, l’ossigeno presente nella confezione può intac-
care anche gli acidi grassi insaturi e produrre degra-
dazione organolettica fino ad arrivare alla rancidità. 

Olive ricche in fenoli e polifenoli possono subire
una gramolazione più prolungata, in quanto ne
rimarranno sempre abbastanza per la conservazio-
ne dell’olio, mentre olive povere in tali antiossidanti
sono destinate alla produzione di oli meno stabili. In
altre parole, esiste un intervallo di tempo più ampio
e tranquillo nella scelta del periodo di gramolazione
della pasta per olive dotate in polifenoli, legata
anche al tipo di frangitura delle olive, per poter pro-
durre oli stabili e ottenere massime rese in olio.

L’acqua di vegetazione eventualmente più o meno
diluita rispetto a quella dovuta alla scelta tecnologica
(impianti a tre fasi), che va via via emulsionandosi
all’olio, sia in questa fase che in quella precedente
della frangitura, si stabilizza dal punto di vista chimico-
fisico attraverso la soluzione e l’inglobamento di
sostanze più o meno polari contenute nella parte
vegetale della pasta di olive. Analogamente si com-
porta l’olio, che però può acquisire per contatto
superficiale solo sostanze poco polari o non polari.

Alla fine della gramolatura la fase oleosa più o meno
separata da quella solida umida, ha già la composi-
zione più simile  a quella dell’olio che si estrarrà.

Separazione dell’olio [18-20, 24, 29-34]
Operate le scelte precedenti in maniera ottimale, la

separazione dell’olio dalla pasta dovrebbe essere
condotta con il sistema meno alterante possibile:
cioè con l’apparecchiatura che influenzi poco le
caratteristiche dell’olio e la sua futura stabilità. Per
quest’ultimo aspetto, si dovrebbe impiegare il mezzo
più rapido di separazione dell’olio dalla pasta, in
quanto capace di ridurre al minimo l’ulteriore contatto
olio-pasta, poco gradito nel caso fosse critico a
causa della modesta dotazione fenolica.

Per quanto riguarda altre interazioni da evitare
durante la separazione dell’olio dalla pasta, l’impie-
go di acqua per la fluidificazione delle paste di oliva

negli impianti di separazione per centrifugazione
(decanter) a tre fasi (o a due fasi e mezzo) è causa
di riduzione del contenuto di fenoli e polifenoli per
modifica degli equilibri, particolarmente critica nel
caso di olive poco dotate di tali componenti. Oltre a
questo, molta attenzione va posta nella verifica della
qualità dell’acqua in relazione alla presenza di inqui-
nanti liposolubili (ad es. gli alo-idrocarburi).

Filtrazione dell’olio [35, 36]
La maggior parte degli impianti di lavorazione delle

olive, produce oli “velati” o leggermente torbidi; una
considerazione a parte va fatta per gli oli ottenuti con
l’impianto “Baglioni” [35] che è in grado di associare
all’olio una torbidità particolare, relativamente stabile
nel tempo. La velatura degli oli è generalmente per-
duta, attraverso una deposizione più o meno rapida
(2-4 mesi) dei componenti in sospensione-dispersio-
ne: questo deposito non è gradito dalla gran parte
dei consumatori, per cui la prevalenza degli oli pro-
dotti sono filtrati all’origine. Questa scelta aumenta la
serbevolezza dell’olio [28] ed evita che il precipitato
ricco in acqua, in seguito a fermentazione degli zuc-
cheri da parte dei lieviti [37, 38], porti in tempi brevi al
difetto di “avvinato” nell’olio. 

I sistemi di filtrazione operano anche una specie
di parziale essiccazione che porta ad una “brillanta-
tura” del prodotto finito.

Prove condotte sugli oli velati e su quelli torbidi,
hanno dimostrato un effetto di leggera diminuzione
di stabilità per quelli velati [35], mentre si è registra-
to un aumento di stabilità per quelli torbidi (proces-
so Baglioni) [35, 39]. 

Confezionamento dell’olio [40]
Il confezionamento dell’olio non è una fase super-

flua della lavorazione delle olive per produrre olio, in
quanto può essere causa di riduzione o di manteni-
mento della stabilità del prodotto al commercio.

Gli oli vergini, ma in misura minore anche le
miscele con i raffinati, sono soggetti a subire l’ossi-
dazione fotosensibilizzata (foto-ossidazione), a
causa della presenza di clorofille. Tale tipo di modifi-
cazione ossidativa è particolarmente rapida, sapen-
do che si sviluppa, per gli acidi grassi monoinsaturi
come l’acido oleico, circa 30.000 volte più veloce-
mente alla stessa temperatura rispetto all’auto-ossi-
dazione (ossidazione radicalica). Inoltre, per ridurre
l’ossidazione chimica dell’olio (auto-ossidazione), un
buon accorgimento è quello di eliminare parte del-
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l’ossigeno contenuto nella confezione con l’impiego
della goccia di azoto liquido, che scaccia l’aria dello
spazio di testa della bottiglia, prima dell’inserimento
della capsula sulla bottiglia.

L’idrolisi delle sostanze grasse [35, 41-44]
Il meccanismo d’idrolisi delle sostanze grasse

porta alla liberazione di acidi grassi, con conseguen-
te ulteriore inacidimento. L‘acidità libera è capace di
catalizzare l’idrolisi stessa, causando un andamento
dell’acidificazione esponenziale nel tempo. 

L’acidità libera è un buon parametro della qualità
di un olio ed in particolare della qualità della materia
prima, l’oliva, in quanto le caratteristiche negative
delle olive da trasformare porteranno a valori non
trascurabili di acidità dell’olio a fine lavorazione.
Infatti, lo stato di surmaturazione delle olive, la man-
canza d’integrità fisica, il raggrinzimento, l’ammuffi-
mento e la fermentazione delle drupe (“riscaldo”),
portano inevitabilmente a valori d’acidità più elevati
fino a superare quelli previsti per gli oli extra vergini. 

Quando l’acidità dell’olio viene ridotta o addirittura
eliminata, per effetto della rettificazione (della raffina-
zione) o per operazioni fraudolente (deodorazione
soft), è possibile determinare il contenuto e la com-
posizione dei digliceridi per valutare il livello d'inaci-
dimento originario dell'olio. Infatti, i digliceridi sono
“compagni” degli acidi liberi nell’idrolisi delle sostan-
ze grasse, ma sono anche sostanze impossibili da
eliminare per via tecnologica o fraudolenta. Ciò con-
sente di stabilire la situazione pregressa dell’acidità,
come se si misurasse l’acidità all’origine, oltre a
valutare le condizioni di conservazione basandosi
sul rapporto 1,2-/1,3-digliceridi, che diminuisce con
la conservazione.

È stato dimostrato che gli acidi liberi provocano
un’accelerazione della degradazione ossidativa a
causa dell’azione dei gruppi carbossilici sugli idrope-
rossidi degli acidi grassi [35, 41-44], che vengono
così decomposti con produzione di radicali. L’acidità
rende più breve la conservazione dell’olio, per l'effet-
to idrolitico promotore dell'azione ossidante.

La presenza di microgoccioline di acqua satura di
componenti polari e sali inorganici, contribuisce all’i-
drolisi di glucosidi dei polifenoli, che nel tempo origi-
na gli agliconi corrispondenti, più solubili nella fase
lipidica e capaci di contribuire alla stabilità dell’olio
durante prolungate conservazioni. Questo meccani-
smo è unico per gli oli alimentari, in quanto solo gli
oli vergini di oliva sono in grado di attuarlo, poichè

tutti gli altri oli eduli sono raffinati e perdono i corri-
spondenti composti nativi.

Gli enzimi e la stabilità degli oli d'oliva [45]
Gli enzimi che ossidano le sostanze grasse sono

caratteristici dei sistemi vegetali (lipossidasi), anche
di quelli che hanno piccole presenze di lipidi. Tra gli
enzimi che interessano i lipidi, oltre alle lipasi, sono
importanti le perossidasi, le lipossigenasi e, per
alcuni aspetti, le polifenolossidasi. La drupa contie-
ne micro-gocce di sostanza grassa nella polpa, rac-
chiuse in vacuoli circondati da membrane che por-
tano questi enzimi sulla parete esterna. Quando,
per qualsiasi evento (ferita, ammaccatura, riscaldo,
raggrinzimento, surmaturazione, frangitura) la drupa
viene danneggiata, gli enzimi vengono a contatto
con la sostanza grassa, che è il loro substrato d’a-
zione. Si innescano così ossidazioni, perossidazioni
e lipolisi, maggiorate poi da una frangitura violenta,
che proseguono in funzione del tempo e della tem-
peratura nella fase di gramolazione della pasta
(spesso prolungata per ottenere una buona resa in
olio). La polifenolossidasi agisce sui polifenoli ossi-
dandoli e facendo cambiare il colore alla pasta di
olive, che raggiunge la colorazione viola caratteristi-
ca. Questa azione rallenta fino a fermarsi per effetto
dell’inibizione delle polifenolossidasi da parte degli
stessi prodotti di ossidazione dei polifenoli.

La presenza di lipossigenasi e di perossidasi pro-
voca la formazione e la distruzione più o meno selet-
tiva di idroperossidi che poi sono in parte trasformati,
mediante una cascata di altri enzimi, nei componenti
relativamente volatili caratteristici dell’aroma dei buoni
oli d’oliva. Tuttavia, una parte degli idroperossidi
andrà a distruggere un certo quantitativo di antiossi-
danti. Pertanto, fra lipossigenasi, perossidasi e polife-
nolossidasi, gli antiossidanti, che sopravvivono, pos-
sono non essere così tanti da sciogliersi nell’olio in
quantità sufficiente alla sua stabilizzazione, a causa
della competizione delle acque di vegetazione.

Inoltre, quegli stessi enzimi contenuti nella man-
dorla all’interno del nocciolo sono molto più attivi di
quelli della polpa [41], rendendo ancor più proble-
matica la situazione.

Una frangitura violenta come ad esempio quella di
un frangitore a martelli, provoca un’ulteriore suddivi-
sione delle goccioline d’olio con incremento delle
relative superfici. Questo aumento della superficie di
contatto olio-pasta porta ad una più elevata esposi-
zione all’azione enzimatica e provoca un’accelera-
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l’insufficiente remunerazione ottenuta per i prodotti
con grandi caratteristiche, rispetto alle maggiori
spese da sostenere per produrli.

Alla luce delle più recenti scoperte sulla presenza
di tanti costituenti importanti dal punto di vista salu-
tistico, per i quali è possibile ottenere una maggiore
quantità in funzione della scelta dei parametri pro-
duttivi, assume una certa importanza delineare le
possibilità di dichiarazione di queste caratteristiche
che gli oli vergini di oliva possono vantare.

ASPETTI NUTRIZIONALI E SALUTISTICI

La Civiltà Romana
Secondo alcuni, in base al rinvenimento di noc-

cioli di olive, la presenza dell’olivo e quindi la produ-
zione dell’olio d’oliva in Italia risale all’età del
Bronzo, in particolare a partire dal XVII secolo a.C. e
non sarebbe iniziata nel VI secolo a.C. importandola
dalla Grecia [46-48]. È comunque accertato che
dopo la fine della terza guerra punica (146 a.C.) la
coltivazione dell'olivo, già presente negli Etruschi da
molti secoli, fu diffusa in tutti i territori del mediterra-
neo e, sotto il dominio romano, avendo istruito gli
agricoltori sulle modalità della coltivazione degli
alberi di olivo e della produzione dell’olio, tali coltiva-
zioni furono diffuse in tutte le regioni del bacino del
mediterraneo da loro occupate [49]. Enormi territori
erano  coperti da immensi oliveti il cui olio riforniva
la capitale e l'esercito stanziato lungo i confini set-
tentrionali dell'Impero, dove l'olivo non poteva cre-
scere [50, 51]. Il commercio dell'olio, con quello dei
cereali, era il più importante dell'impero: coinvolge-
va ogni anno intere flotte che attraversavano il
Mediterraneo e risalivano i fiumi navigabili sotto il
controllo diretto o indiretto dello Stato romano. 

Il dominio di Roma in tutto il Mediterraneo rappre-
senta pertanto l'epoca antica di maggior sviluppo
dell'olivo, in cui i momenti di produzione, spremitura,
conservazione, commercio e consumo dell'olio d'oli-
va, si intrecciano significativamente allo sviluppo delle
strutture agrarie, dell'organizzazione della proprietà
terriera e alle scelte fondamentali della politica anno-
naria. In Africa settentrionale gli oliveti occupavano
superfici notevolmente estese, spesso proprietà dello
stesso Imperatore, con migliaia di alberi e numerosis-
simi frantoi nei quali lavoravano di solito gli schiavi.
Furono introdotti alcuni importanti perfezionamenti
nella tecnologia olearia e numerose opere latine di
agronomia scritte a partire dal II secolo a.C. da

zione di tutte le interazioni legate al contatto olio-
pasta (formazione di aromi, ossidazione, idrolisi,
dissoluzione di componenti minori).

Nella stessa direzione va il riscaldamento della
gramola che porta più rapidamente ad una migliore
separazione dell’olio e ad una resa più elevata, ma
anche ad una riduzione dell’intervallo di tempo otti-
male per la produzione di un buon prodotto, che
abbia la possibilità di conservare le proprie caratteri-
stiche organolettiche.

L’acqua presente negli oli vergini di oliva, consen-
te la sopravvivenza di microrganismi [37, 38]  e dei
loro enzimi, anche se confinati in strutture poco
interattive con la fase lipidica. Tuttavia, c’è da atten-
dersi che dove l’acqua è maggiormente presente
(impianti a tre fasi più di quelli a due fasi) la stabilità
nel tempo sia minore per l’olio.

Le pratiche tecnologiche possono provocare una
riduzione di capacità dell’olio di conservarsi. Infatti,
le scelte operative possono diminuire o meno il
contenuto di sostanze antiossidanti dell’olio. Il con-
tatto olio-pasta di olive, soprattutto nella fase di
gramolazione, porta alla formazione di buona parte
dell’aroma, ma provoca anche un calo dei fenoli e
polifenoli antiossidanti, se eccessivamente prolun-
gata. Esiste una specie di compromesso che è
necessario trovare fra caratteristiche organolettiche
e stabilità (conservazione o serbevolezza) futura del-
l’olio, oltre l'importantissimo parametro della resa in
olio. Tale compromesso corrisponde ad un interval-
lo di tempo ottimale, che può essere più o meno
ampio, in relazione alle condizioni di temperatura e
di lavorazione, oltre che funzione delle caratteristi-
che delle olive (sanità, integrità, patrimonio di
antiossidanti, ecc). Per questi aspetti la “denoccio-
latura” delle olive prima della trasformazione rende-
rebbe più lenti tutti i processi enzimatici. Questo
consentirebbe un più ampio intervallo di tempo per
ottimizzare le caratteristiche dell’olio, senza rinun-
ciare alla massima resa. Tale effetto è da attribuire
alla maggiore attività degli enzimi della mandorla,
rispetto a quelli contenuti nella polpa [26-28, 45].
Elevati contenuti di antiossidanti (fenoli, polifenoli,
tocoferoli) rendono più ampio tale intervallo facendo
rischiare meno per il futuro dell’olio. 

Queste conoscenze non sono note a tutti, soprat-
tutto a livello di produzione, ma la realizzazione di oli
extravergini di buona qualità è possibile per molti
produttori, che si basano sull’esperienza. Il motivo
che spiega la produzione di oli di scarsa qualità è
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Catone (234-149 a.C.), Columella (I sec.d.C.) ed altri
che indicavano ai proprietari terrieri le migliori forme
di coltivazione da adottare e tutti gli opportuni accor-
gimenti nelle pratiche di potatura e concimazione.
All’inizio del I secolo d.C. in Italia veniva prodotta una
quantità enorme di olio tanto da far diminuire notevol-
mente il prezzo e da essere esportato nelle province.
Con la diffusione della religione cristiana, l’olio veniva
usato come mezzo terapeutico, ad imitazione del
comportamento degli apostoli che ungevano i malati
per curarli [63]. Sotto Settimio Severo (146-211 d.C.)
cominciarono le distribuzioni gratuite, almeno alle
masse popolari urbane, che continuarono nei secoli
successivi fino al IV-V secolo [48, 53].

A Roma un immenso cumulo di anfore rotte, sem-
bra anfore betiche provenienti dalla Spagna Betica,
accumulatesi tra il I e il III secolo d.C. nelle vicinanze
delle installazioni portuali sul Tevere, hanno creato un
monte alto circa 50 metri, con una superficie di circa
22.000 m2, il Monte Testaccio [54]. 

Sotto il regno di Costantino (IV secolo d.C.) nella
capitale dell'Impero esistevano 250 forni per il pane e
ben 2300 distributori di olio che fornivano ai cittadini
l'olio per cucinare, per la cosmesi, per i massaggi e
la cura del corpo alle terme, per la palestra, per
accendere le lampade votive, per l’illuminazione, ecc.

Dal Medio Evo ad oggi
Con la lenta ma progressiva decadenza dell’impero

romano dal III-IV secolo d.C., e l’avvento dei Goti dal
Nord Europa, degli Unni dal Caucaso, dei Visigoti in
Portogallo e Spagna, dei Vandali nel Nord Africa,
degli Ostrogoti dal sud-est dell’Europa ed infine, in
epoca successiva, delle armate maomettane
dall’Arabia in tutto il Nord Africa fino ad una parte
della Spagna, i controlli statali sulla produzione dell'o-
lio iniziano a diminuire fino a scomparire del tutto con
la fine dell’impero di Giustiniano (482-565 d.C.) nel V-
VI secolo. Ne seguì una drastica riduzione nella pro-
duzione con gravi ripercussioni per la mancanza di
un alimento tanto importante per intere popolazioni.
Con l’avvento del Medio Evo, gli ordini religiosi cristia-
ni, per l’estendersi delle loro proprietà, vengono a
possedere la maggior parte degli olivi ancora coltivati
e l’olio fu prodotto in una certa quantità dai monaci,
in particolare perché simbolo di pace e di fratellanza
[55, 56]. Viene però soprattutto usato a scopi religiosi
cristiani, come parte essenziale di parecchi riti solenni
e per le lampade che, con olio d’oliva consacrato,
sono fonte di luce ed ardono sugli altari e davanti

all’immagine del Santissimo secondo quanto pre-
scritto dalla Sacra Scrittura. 

La principale destinazione liturgica dell'olio d'oliva
durante tutto il Medio Evo, rispetto a quella alimentare,
e la ridotta produzione rende l'olio d’oliva un alimento
sempre più prezioso tanto da essere considerato, in
alcuni casi, come denaro contante: si trova solo alla
mensa dei ricchi e delle autorità religiose. Dopo lungo
silenzio, non soltanto nel campo della scienza medica,
fra il IX e il XII secolo, nasce e si sviluppa la Scuola
Salernitana  che da impulso al  progresso della medici-
na, della scienza medica ospedaliera, del rinascimento
scientifico in generale e dell’alimentazione sostenendo
che ”il medico del cibo osservar deve, quanto e qual
sia, di che sostanza e quando debba prendersi” [57]. I
suoi maestri furono i primi, nell'Occidente latino, a
usare le opere di Aristotele da poco tradotte, i Libri
naturales nella produzione scientifica e medica.
Durante il sec. XII, la civitas Hippocratica divenne un
centro per la diffusione di dottrine fìlosofiche e scientifi-
che, e insieme una scuola completamente rinnovata
per il suo insegnamento medico [57].

Da Salerno, sede della Scuola Salernitana luogo di
nascita e vivaio di quello che è stato chiamato il rina-
scimento scientifico, fino alla fine del Medio Evo, la col-
tura dell'olivo si  diffonde progressivamente in tutta
l'Italia e poi nei paesi vicini: il commercio viene favorito,
dal XII secolo, dalle nuove repubbliche marinare di
Venezia e di Genova. L’albero dell’olivo e l’olio torna ad
essere, come un tempo, oggetto prediletto di poeti e
letterati [58]. Il panorama dei paesi affacciati sul
Mediterraneo torna ad apparire coperto di oliveti ed il
commercio oleario raggiunge nuovamente l'importan-
za dei traffici antichi. Navi cariche di barili d'olio e caro-
vane di animali da carico che trasportano olio conte-
nuto in otri di pelle partono dalle regioni olearie per
raggiungere il Nord Europa: si stabilisce un nuovo
equilibrio alimentare e, dopo le raccolte culinarie del
Medio Evo, compaiono i libri di cucina con numerose
nuove ricette culinarie [59, 60]. Dal 1600 la coltivazione
dell’olivo in Italia si estende tanto che gli oliveti diventa-
no una caratteristica paesaggistica di molte zone
costiere, di laghi ed in particolare del meridione [58].
Oggi alcune piantagioni di olivi del nostro sud per la
loro bellezza e maestosità sono state dichiarate,
dall’UNESCO, patrimonio dell’umanità. La attuale pro-
duzione d’olio d’oliva in Italia, pari a circa 550 mila ton-
nellate, è per circa il 50% prodotto in Puglia: seguono,
come regioni più produttive, la Calabria e la Sicilia.

Assieme con l'olivo si è quindi diffusa, grazie
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anche ai nostri emigranti, dapprima nel mediterra-
neo e poi, nel mondo, una abitudine ed una cultura
alimentare, frutto della tradizione, della saggezza e
dell'esperienza di molti millenni, che recentemente è
stata riscoperta dalla scienza contemporanea e
battezzata come Dieta Mediterranea. Nel Nuovo
Mondo e molto dopo in Australia, all'esportazione
dell'olio seguì la trasmissione delle tecniche di col-
tura dell'olivo e della produzione dell’olio, con le
stesse modalità che avevano permesso la diffusione
dell'olivo in tutto il bacino del Mediterraneo.

Olio d’oliva e aspetti salutistici nell’antichità
Come risulta dalle opere di Omero, il medico prei-

storico stregone e/o sacerdote, il medico ippocratico,
ed il medico filosofo, evidenziarono, fin dai tempi più
antichi, le proprietà curative dell’olio d’oliva per cui fu
tradizionalmente considerato come una sostanza a
metà strada tra l’alimento ed il medicinale [61].

L'olio d’oliva era infatti diventato indispensabile
per l’igiene del corpo, per la cosmesi, per ripulire e
favorire la guarigione delle ferite, per i massaggi
muscolari ed  articolari nei guerrieri e nei lottatori
con lo scopo di recuperarne la funzione e ridurre i
dolori dei vari traumi, per ravvivare e  conservare i
capelli e il loro colore naturale. Successivamente è
stato impiegato per la cura dei sofferenti di stoma-
co, di fegato e di intestino, della cute ustionata, per
preservare la cute dai raggi solari.  

Ippocrate (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 più graditi al corpo umano: all'interno il
vino, all'esterno l'olio". L'olio veniva usato anche per
combattere le febbri, quale antidoto per alcuni veleni,
come antielmintico, emolliente e lassativo. Associato
ad altre sostanze veniva usato per preparare molti
medicamenti: Plinio ne descriveva ben 48 [47, 51].
Quando l'olio invecchiava veniva utilizzato per scalda-
re il corpo e provocarne il sudore ed anche per dissi-
pare la letargia e le convulsioni da tetano [48]. L’uso
medico dell’olio d’oliva nell’era romana raggiunse il
massimo splendore nel II secolo d.C. [51]

Nel medio evo e durante tutto il Rinascimento l’olio
di oliva è stato inoltre usato per curare le infezioni
ginecologiche e nelle abbazie il “monacus infirmo-
rum”, medico e speziale, preparava anche una mistu-
ra a base di olio, vino e bianco d'uovo, il cosiddetto
balsamo del Samaritano, che fino a non molto tempo

fa, in alcune zone, costituiva un rimedio di una certa
validità contro le scottature e i gonfiori. All'olio veniva-
no riconosciute proprietà nella cura delle cardiopatie,
della febbre, e come ipotensivo, antidiabetico, emol-
liente e diuretico. Molte di queste indicazioni sono
state quindi codificate nel IX-XII secolo negli scritti
della Scuola Medica Salernitana, prima scuola medica
dell’occidente e autrice del primo testo di clinica
medica italiana. In tutte le antiche farmacie non man-
cava mai il vaso dell’Oleum [55, 57].

Fino a tutto l’ottocento l’olio d’oliva è stato usato
anche per curare l’otite e come blando purgante e,
fino a pochi anni fa, prima della disponibilità della
vitamina D, 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. Furono anche affinate le tecniche per la pre-
parazione con l’olio di  preziosi balsami e profumi
[47, 48, 51]. Anche oggi si ricorre a certi accorgi-
menti di un tempo, anche se non sempre con suc-
cesso, dove l’olio d’oliva extra vergine costituisce
un elemento fondamentale [62, 63].

L'olio d’oliva è chimicamente costituito per il 98-
99% da una parte “saponificabile”, rappresentata
per la quasi totalità da trigliceridi, esteri della gliceri-
na con acidi grassi, la cui composizione è dominata
da acidi grassi monoinsaturi in una quantità media
pari al 75% circa (con netta prevalenza dell'acido
oleico), da acidi grassi saturi in una quantità pari al
12-16% circa (tra cui predomina il palmitico 7-15%
e in piccola parte da stearico 2-6%), da acidi polin-
saturi in una quantità media pari a circa il 9% (con
prevalenza di acido linoleico e limitate quantità di α-
linolenico) (Tab. I-III) [64-69]. Il restante 1-2% è
costituito dalla parte “insaponificabile” rappresenta-
to da "costituenti minori" sostanze però di notevole
importanza nutrizionale [70]. 

Se si analizzano i componenti dei lipidi dell’orga-
nismo umano si constata che sono costituiti da
circa il 65-87% da acido oleico, per il 17-21% da
acido palmitico, e per il 5-6,5% da acido stearico.
Per alcuni aspetti quindi esistono delle affinità per-
centuali fra la composizione biochimica dei lipidi
dell’olio d’oliva e di quelli dell’uomo. Gli acidi grassi
insaturi essenziali, acido linoleico e α-linolenico,
sono invece contenuti nell'olio d'oliva in proporzioni
percentuali simili a quelle del latte materno, alimento
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cardine della dieta del lattante (Tab. II-III) [64, 67-
69]. Tutto ciò potrebbe, secondo alcuni, spiegare, in
qualche modo, da un lato la facile digeribilità ed
assimilazione e dall’altro alcuni dei non pochi effetti
benefici dell’olio d’oliva. 

Oltre ai lipidi ora riportati, l’olio d’oliva extravergine
contiene oltre 200 componenti diversi, i così detti
"costituenti minori" su citati, appartenenti a varie
classi, quali steroli, squalene, fenoli, polifenoli, toco-
feroli, alcoli alifatici e triterpenici, clorofilla, vitamine
A, D, E, K ecc. Tali componenti, anche se presenti
in quantità minime, influiscono in maniera determi-
nante sulle qualità organolettiche (colore, odore,
sapore, acidità), sugli aspetti merceologici, sulla
possibilità di conservazione dell’olio stesso ma
sono anche costituenti indispensabili alle normali
attività metaboliche e allo stato di benessere dell’or-
ganismo umano [32, 71-75].

Le caratteristiche dell’olio d’oliva extra vergine ora
riportate sono dovute al fatto che  è ottenuto, come
previsto anche dalle normative internazionali, per sem-

plici trattamenti meccanici e fisici seguiti da filtrazione.
Infatti secondo la definizione di oli vergini di oliva ripor-
tata nel Reg. CE 1513/01 l’olio extravergine d’oliva
deve essere "...ottenuto dal frutto dell'olivo soltanto
mediante processi meccanici o altri processi fisici, in
condizioni che non causano alterazione dell'olio...
sono esclusi gli oli ottenuti mediante solvente o con
coadiuvanti ad azione chimica o biochimica, i processi
di riesterificazione e qualsiasi miscela con oli di altra
natura." Con tale sistema di produzione l’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 raffina-
zione vengono in pratica quasi completamente
dimezzati e persi [76].

Aspetti nutraceutici dell'olio extravergine d'oliva
La particolare fragranza conferita agli alimenti dal-

l’olio d’oliva e dai suoi componenti, rende le varie

Tabella I - Composizione percentuale degli acidi grassi [64] dei principali oli e grassi e punto di fumo

Oli e Grassi Saturi Monoinsaturi Polinsaturi   Punto di Fumo

A [65] B [66]

Olio di arachide 14,5-26,9 37,1-69,4 14,0-43,1 232 °C 198 °C

Olio di cocco 82,0-100 5,4-8,3 1,0-2,3 180 °C 194 °C

Olio di girasole 9,2-16,4 14,0-39,8 48,3-74,2 232 °C 209 °C

Olio di mais 9,9-21,9 20,2-42,7 39,9-64,0 232 °C

Olio di oliva e.v. 8,0-26,1 55,0-86,9 3,5-21,0 210 °C

Olio di palma 45,0-57,0 36,0-44,0 6,5-12,5 180 °C 223 °C

Olio di palmisti 77,0-87,0 12,0-19,2 1,0-3,7

Olio di soia 11,1-20,3 17,7-26,7 55,3-66,6 232 °C 213 °C

Burro 53,2-67,5 20-27 3,4-5,5 149°C

Margarina 33,8-71,5 36,78 17,64 170°C

Strutto 43 43 12 191 °C    

Tabella II – Apporto di omega-6 e omega-3 con olio extravergine d’oliva e 200 ml di latte materno

1 cucchiaio di olio (13 ml corrispondenti a 11,7 g di cui 7,85 % 918,5 mg di omega-6

sono omega-6 e 0,99 % sono omega-3) 115,8 mg di omega-3

La quantità somministrata con ogni pappa, contiene:

Rapporto omega-6/omega-3 = 7,85 / 0,99 = 7,93* = 7,9:1

200 ml di latte (corrispondenti a 206 g, al 3,6** % di grasso, di cui 14,5** % 1075 mg di omega-6

sono omega-6 e 2,1 %** sono omega-3) 156 mg di omega-3

Rapporto omega-6/omega-3 = 14,5/2,1 = 6,90 = 6,9:1

(*) E. Carnovale,  L. Marletta, (1997) [67].

(**) Valori medi da Tabella III
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vivande più gustose, piacevoli ed appetibili. Questo
contribuisce ad attivare gli stimoli secretori dell'appa-
rato digerente favorendo una migliore digeribilità e
metabolizzazione ed un’ottima tolleranza gastrica ed
intestinale.  L’olio d’oliva, per il suo contenuto ricco di
acidi grassi monoinsaturi, in particolare di acido olei-
co, protegge la mucosa gastrica, diminuisce la
secrezione di acido cloridrico, importante per coloro i
quali soffrono di ulcera  gastrica o duodenale, inibi-
sce la secrezione della bile, migliora lo svuotamento
biliare della cistifellea, prevenendo la formazione di
calcoli, produce una minore attività secretiva del pan-
creas, importante nelle patologie come la pancreati-
te, facilita l’assorbimento delle vitamine liposolubili e
del calcio, esercita un'azione lassativa, in particolare

a digiuno, contribuisce a correggere la stipsi cronica:
per l’azione associata con i “costituenti minori”, ridu-
ce il rischio di alcune malattie autoimmuni, e di tumori
del seno e del colon-retto [77].

L’acido oleico, nelle diete ricche di olio d’oliva extra
vergine, interferisce positivamente sui processi di bio-
sintesi e sul metabolismo del colesterolo. Mantiene
bassi o riduce sia i livelli di colesterolo totale (riduzione
del 10%), sia di colesterolo legato alle liporoteine a
bassa densità colesterolo LDL (Low Density
Lipoprotein), "il colesterolo cattivo" (riduzione del 14%),
sia dei trigliceridi VLDL (riduzione del 13%) e riduce la
pressione arteriosa [71, 72, 77]. Riduce inoltre l’acido
arachidonico che com’è noto ha un’azione pro infiam-
matoria [88-92]. Non diminuisce invece i livelli del cole-

Tabella III – Composizione percentuale media degli acidi grassi di alcune matrici

Olio di oliva [64] Latte umano [67] Latte umano [68] Latte di vacca [69] 

Saturi

4:0 Ac. butirrico - - 2,7-3,3

6:0 Ac. capronico - - 0,9-1,2

8:0 Ac. caprilico - - 0,2-0,3 0,4-0,8

10:0 Ac. caprico - 0,3-2,5 1,5-2,4 1,7-2,7

12:0 Ac. laurico - 9,1-14,0 4,2-13,8 2,1-3,4

14:0 Ac. miristico 0,0-0,05 10,7-14,9 3,6-12,1 8,9-11,0

16:0 Ac. palmitico 7,5-20,0 20,4-24,4 18,6-23,0 26,8-31,2

18:0 Ac. stearico 0,5-5,0 4,5-4,9 4,7-6,8 10,6-15,9

20:0 Ac. arachico 0,0-0,6 0,2 0,1-0,2 0,1-0,3

TOTALE 8,0-26,1 45,2-60,9 32,9-68,6 54,2-69,8

Monoinsaturi

16:1  Ac. palmitoleico 0,3-3,5 2,0-2,8 1,9-4,6 1,2-1,7

18:1  Ac. oleico 55,0-83,0 25,7-28,9 21,9-36,5 23,2-26,8

20:1  Ac. eicosenoico 0,0-0,4 0,4-0,9 0,3-1,2 0,2-0,3

22:1  Ac. erucico - 0-3,0 0,1-1,2 -

TOTALE 55,3-86,9 28,1-35,6 24,2-43,5 24,6-28,8

Polinsaturi n-6*

18:2  Ac. linoleico 3,5-21,0 8,0-14,0 7,9-17,7 0,7-1,5

20:2  - 0,3-0,4 0,2-0,5 -

20:4  AA - 0,4-0,6 0,4-0,5 -

22:5  DPA - 0,1-0,9 0-0,5 -

TOTALE 3,5-21,0 8,8-15,9 8,5-19,2 0,7-1,5

Polinsaturi n-3*

18:3 Ac.α-linolenico 0,0-1,0 0,1-0,2 0,4-2,0 -

20:5  EPA - 0,1 0,1-0,3 -

22:5  DPA - 0,2-0,2 0,1-0,3 -

22:6  DHA - 0,2-0,4 0,2-1,0 -

TOTALE 0,0-1,0 0,6-0,9 0,8-3,6 -

(*) Nel colostro l’acido arachidonico (AA) e l’acido docosaesaenoico (DHA) sono circa il doppio rispetto al latte materno maturo (1% AA, 0,5% DHA).
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sterolo legato alle liporoteine ad alta densità colesterolo
HDL (High Density Lipoprotein), il “colesterolo buono”,
lo spazzino che evita  l'accumulo dei grassi nelle pareti
delle arterie. 

Le lipoproteine, hanno la fondamentale funzione di
trasportare i lipidi nel sangue e sono costituite da una
parte proteica diversa per ogni lipoproteina, le apopro-
teine, con le quali si collegano ai recettori cellulari per
introdurvi la quota lipidica.  Sono di quattro tipi: chilomi-
croni, trigliceridi VLDL, colesterolo LDL, colesterolo
HDL. Tutte trasportano trigliceridi e colesterolo però in
proporzioni diverse: i chilomicroni e le VLDL veicolano
più trigliceridi VLDL, le lipoproteine colesterolo LDL e le
lipoproteine colesterolo HDL e colesterolo [78]. 

Le lipoproteine  LDL, globuli sferici composti da un
monostrato esterno contenente la proteina denomi-
nata apolipoproteina B (apo B) e da un nucleo cen-
trale costituito da trigliceridi ed esteri del colesterolo,
contengono anche antiossidanti, il più importante dei
quali è l’α-tocoferolo. Hanno una emivita di 2 o 3
giorni, rappresentano il maggior trasportatore di cole-
sterolo dal fegato, dove si forma in maniera autocto-
na o giunge dopo essere stato assorbito nel lume
intestinale, alle cellule dei vari tessuti [78]. Metà del
colesterolo presente nel sangue è trasportato dalle
lipoproteine colesterolo LDL. 

Una carenza di acido oleico e/o un eccesso nella
dieta di colesterolo, di acidi grassi saturi e del polinsatu-
ro acido linoleico, prevalente negli oli vegetali, con la
presenza di fattori genetici predisponenti, favoriscono,
contrariamente all’olio d’oliva, la penetrazione delle lipo-
proteine colesterolo LDL nelle cellule attraverso i recet-
tori. Se questo accade alle cellule della parete interna
delle arterie, tali cellule tendono ad  irrigidirsi e a rom-
persi per cui, per una eccessiva risposta infiammatoria-
fibroproliferativa, vengono inglobate dalle cellule di dife-
sa dell’organismo: i macrofagi. Si formano così le cellu-
le schiumose che si accumulano nell’intima, danno
luogo a delle strie lipidiche e quindi alle famigerate plac-
che dell'aterosclerosi (dal greco ateros = placca).
Queste impediscono il normale flusso del sangue o,
staccandosi dalla parete vascolare, danno origine ai
“trombi”. Tali eventi sono espressione delle malattie
degenerative cardiovascolari e sono responsabili delle
patologie secondarie. La somministrazione di olio d’oli-
va determina la sostituzione di acidi grassi saturi ali-
mentari con monoinsaturi, l’apporto di quantità ade-
guate di polinsaturi sia n-6 che n-3 e di importanti
“composti minori” in parte presenti solo nell’olio d’oliva
extra vergine, la riduzione delle lipoproteine colesterolo

LDL nel plasma, nelle pareti arteriose, e della quantità
disponibile per l’ossidazione. Ne deriva una riduzione
dei mediatori della infiammazione con prevenzione dei
danni vascolari  e di altre patologie correlate [79-84].
Inoltre le lipoproteine colesterolo LDL contenenti acido
oleico sono più resistenti alle ossidazioni rispetto a
quelle contenenti gli acidi grassi polinsaturi altamente
instabili e molto abbondanti negli oli di semi: ne deriva-
no effetti clinici vantaggiosi [77, 78, 85-87]

Tali risultati però non si ottengono con diete conte-
nenti olio di girasole reso ugualmente ricco di acido
oleico: questo dimostra che il solo acido oleico non è
sufficiente e che è indispensabile l’associazione e l’inte-
razione con altri fattori [88]. 

Le lipoproteine colesterolo HDL, il “colesterolo
buono", sono sintetizzate nell'intestino e nel fegato,
hanno una emivita di 5 o 6 giorni e trasportano il cole-
sterolo dalla periferia al fegato. Sono considerate,
come su riportato, gli spazzini delle arterie in quanto
rimuovono il colesterolo dalle pareti delle arterie e lo
riportano al fegato dove contribuiscono alla formazione
della bile.  La loro presenza protegge quindi l'endotelio
per cui il livello di lipoproteine colesterolo HDL è inver-
samente legato al rischio di malattia coronaria [78]. 

Le sostanze grasse contenenti acidi grassi saturi
invece, soprattutto l'acido palmitico (presente nei grassi
animali e nel grasso di palma 41-48%) e l'acido steari-
co contenuti prevalentemente nei grassi solidi quali
burro (60-78% di acidi grassi saturi), strutto di maiale
(20-60% di acidi grassi saturi), margarina solida (33,8-
71,5% di acidi grassi saturi) (Tab. I), se assunti in quan-
tità superiori a quelle normalmente proposte, favorisco-
no fin dalla prima infanzia, l’aumento di peso fino all’o-
besità, innalzano il tasso di colesterolo e delle LDL nel
sangue, favoriscono le alterazioni delle arterie,  le malat-
tie cardiovascolari, alcuni tumori e varie patologie
infiammatorie [46-52]. 

Gli acidi grassi polinsaturi dell'olio d'oliva quali l’acido
linoleico e α-linolenico, detti anche acidi grassi essen-
ziali, precursori biosintetici di altri acidi grassi a lunga
catena e maggiormente insaturi capaci di produrre
molte prostaglandine e citochine, ad azione vasostimo-
lante e vasocostrittrice, pro e anti infiammatoria, iniben-
te o stimolante la risposta immunitaria, sono contenuti
in proporzioni ottimali per i bisogni dell’organismo, e
sono adeguatamente protetti dalla vitamina E (α-toco-
ferolo) in associazione  con i polifenoli ed altri antiossi-
danti i quali svolgono un’azione di risparmio delle mole-
cole di alfa tocoferolo [89-94]. L’acido linoleico e α-lino-
lenico, considerati alimenti funzionali, sono contenuti



160

L A  R I V I S T A  I T A L I A N A  D E L L E  S O S T A N Z E  G R A S S E  -  V O L .  L X X X V I I  -  L U G L I O / S E T T E M B R E  2 0 1 0

nell’olio d’oliva (Tab. II e III) in un rapporto simile a quello
del latte materno [89, 90, 94].

Gli acidi grassi polinsaturi (in generale) riducono sia il
colesterolo che le LDL  ma, a differenza dell’acido olei-
co, determinano anche una riduzione delle HDL, il
“colesterolo buono”, che favoriscono il suo smaltimen-
to. Inoltre, essendo più instabili, si ossidano veloce-
mente formando radicali liberi pericolosi per l'organi-
smo umano. Anche in studi sperimentali è stato evi-
denziato che livelli elevati di acidi grassi polinsaturi con-
dizionano negativamente la capacità antiossidante del
plasma, il danno al DNA dei linfociti del sangue periferi-
co e il metabolismo dei lipidi sierici [94, 95]. 

È quanto mai evidente quindi l’importanza “nutraceu-
tica” della loro presenza negli alimenti ma in rapporti
ottimali che attualmente potremmo dedurre ed ipotiz-
zare essere simili a quelli assunti dal lattante con il latte
materno [80, 89, 90, 93, 96-98].  

La particolare composizione dell’olio d’oliva extra ver-
gine, ricco in acido oleico, e la presenza di adeguate
quantità di importanti antiossidanti, si rileva particolar-
mente utile per la salute dell’organismo anche nella
preparazione delle vivande che devono subire la cottu-
ra e/o la frittura. 

Durante la cottura infatti tutti i lipidi, in presenza di
ossigeno atmosferico, subiscono un'accelerazione del
processo di ossidazione, in seguito alla formazione di
notevoli quantità di radicali liberi che hanno effetti pro
ossidanti e generano anche sostanze tossiche. Il feno-
meno, ritardato dalla presenza di sostanze antiossidanti
solo in parte, è tanto più accentuato quanto maggiore
è il grado di insaturazione degli acidi grassi, il livello della
temperatura e la durata del tempo di cottura. 

Inoltre, ogni grasso ha un suo punto di tolleranza al
calore, chiamato punto di fumo o temperatura critica,
oltre il quale il glicerolo, contenuto nei trigliceridi e da
esso liberato per idrolisi a caldo, inizia a decomporsi
generando acroleina, sostanza molto dannosa in parti-
colare per il fegato, e, quando la cottura si protrae a
lungo, si formano anche altre sostanze tossiche. 

Poiché l'olio d'oliva, ricco del monoinsaturo acido
oleico, quando raffinato come tutti gli altri oli, ha un
punto di fumo a circa 210°C (Tab. I),  più alto rispetto
agli oli vegetali più usati (olio di cocco e di palma), delle
margarine e del burro, ne deriva che è il migliore anche
per la cottura ed in particolare per la frittura: anche le
produzioni di prodotti secondari dell’ossidazione (aldei-
di e chetoni) durante la cottura sono generati in minore
quantità rispetto ad altri oli [99, 100].

Gli oli di semi (Tab. I), in quanto ricchi di acidi grassi

polinsaturi [100, 101], in particolare di acido linoleico n-
6, per la presenza di più doppi legami nelle molecole
sono altamente instabili e mal sopportano l'attacco
combinato dell'ossigeno e delle alte temperature.
Anche il potenziale antiossidante si riduce con il riscal-
damento maggiormente nell’olio di soia e di girasole
rispetto all’olio extravergine d’oliva [100, 101]. 

L’olio d’oliva extra vergine svolge azione salutistica
anche quando viene usato per i prodotti da forno, i pro-
dotti dolciari e gli snack al posto degli “oli vegetali” o
della “margarina vegetale”. Infatti gli oli e i grassi vegetali
usati per tali prodotti sono di solito l'olio (grasso) di
palma, l’olio di cocco e quello di palmisti (più simile
all’olio di cocco) che, pur essendo di origine vegetale,
sono invece costituiti prevalentemente da acidi grassi
saturi (in media oltre 85% di grassi saturi per l’olio di
palmisti) (Tab. I) e il nostro organismo ne può utilizzare
senza grandi problemi fino ad un massimo di 20 g al
giorno. Tale dose è facilmente raggiungibile se si pensa
che  con 100 g di patatine e snack del commercio se
ne possono assumere fino a circa 19 g ed altri ancora
vengono assunti durante la giornata con latte, formag-
gi, carni -in particolare se grasse- condimenti vari, fra i
quali il burro [102]. 

La margarina vegetale (33,8-71,5% di acidi grassi
saturi) è prodotta dall'industria alimentare per utilizzare
oli insaturi a basso costo e produrre mediante idroge-
nazione grassi concreti molto interessanti per le indu-
strie dei prodotti da forno. Oltre a ciò l’idrogenazione
aiuta a prevenire il loro irrancidimento. Durante la pro-
duzione degli oli, il processo di idrogenazione rompe
artificialmente uno dei due legami in uno dei doppi
legami presenti, addiziona idrogeno e dà luogo a lipidi
più saturi (idrogenati). Insieme alla saturazione dei doppi
legami si ottiene sempre una certa quota di acidi grassi
isomerizzati: gli acidi grassi trans, in funzione delle con-
dizioni tecnologiche impiegate. Tali acidi grassi trans
una volta assorbiti, se non vengono utilizzati per la pro-
duzione di energia (β-ossidazione), vengono utilizzati
dall’organismo per far parte delle membrane cellulari
come se fossero in configurazione cis ma, essendo di
comportamento simile a quello degli acidi grassi saturi,
la membrana è irrigidita e non funziona più corretta-
mente con deficit funzionale delle cellule. Inoltre, a cari-
co degli acidi grassi trans della dieta recentemente è
stata evidenziata: un’aumentata sintesi delle lipoprotei-
ne Lp(a), un blocco nell’eliminazione dell’eccesso di
colesterolo, un danno di sistemi enzimatici di notevole
importanza per l’organismo (es. le desaturasi per la
produzione degli acidi grassi polinsaturi a lunga cate-
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na),  una interferenza nel metabolismo degli acidi grassi
n-3, una diminuita efficienza delle cellule B con aumen-
tata proliferazione delle cellule T, un aumento dei livelli di
insulina, una riduzione del valore biologico del latte
materno ecc. [103-106]

Anche il burro è ricco di acidi grassi saturi (67-72% di
acidi saturi) per cui, in particolare nel primo anno di vita
quando il bambino mangia molto latte ricco di tali lipidi,
non è alimento a cui ricorrere in quanto ne aumente-
rebbe l’apporto [105]. Dopo l'anno si può aggiungere
ogni tanto nella dieta del bambino delle torte preparate
con il burro, possibilmente fatte in casa. Va ricordato
che il burro ha una antica tradizione, faceva larga parte
della triade “lardo, olio, burro” già nel XIV secolo, ed era
usato nel Nord Europa soprattutto durante la
Quaresima. La Francia si convertì al burro nella secon-
da metà del XV secolo e, in Italia, era usato soprattutto
nelle regioni del Nord [107].  

Del tutto recentemente è stato anche evidenziato
che l’olio d’oliva extra vergine determina ulteriori van-
taggi nutraceutici nella cottura del pomodoro rispetto a
quello cotto con olio di girasole. E’ stato infatti dimo-
strato che  il contenuto di carotenoidi e di licopene nel
sugo di pomodoro cotto con olio d’oliva extra vergine è
maggiore rispetto al pomodoro cotto con olio di giraso-
le [108-110] . Aumenta inoltre  il licopene nel plasma,
modula la capacità antiossidante, riduce il danno del
DNA dei linfociti del sangue, protegge l’ossidazione
delle LDL rispetto al pomodoro cotto con olio di giraso-
le [110]. Tali riscontri sarebbero da imputare soprattutto
al contenuto di composti fenolici dell’olio d’oliva extra
vergine [111, 112]. Anche nella preparazione del “tonno
in scatola”, gli antiossidanti fenolici dell’olio extravergine
d’oliva limitano i fenomeni di degradazione delle protei-
ne del tonno durante la cottura e l’ossidazione degli
acidi grassi n-3 del tonno inscatolato [113].

Da quanto sopra esposto appare evidente che i
“costituenti minori” dell’olio d’oliva rappresentano,
anche se presenti in piccole quantità, elementi di gran-
de importanza “funzionale” o “nutraceutica”. 

Questi sono i componenti dell’insaponificabile
(approfonditi nella parte dedicata alla composizione)
quali alcune sostanze grasse, idrocarburi, alcoli lineari e
ciclici, fenoli di vario tipo, steroli ecc. Componenti minori
delle sostanze grasse, importanti non solo da  un
punto di vista nutrizionale e oggi evidenziabili con pro-
gredite tecniche cromatografiche, sono i diacilgliceroli
(digliceridi), i monoacilgliceroli (monogliceridi), gli acidi
grassi liberi, gli acidi grassi ossigenati, gli acidi grassi
ciclici, gli acidi grassi ramificati e furanici, gli acidi grassi

dimeri, ecc. Tutti i componenti minori sono acquisiti dal-
l’olio contenuto nell’oliva solo in seguito a macinazione
e gramolazione della pasta (contatto olio-pasta), in fun-
zione del patrimonio corrispondente della cultivar di
oliva, delle condizioni di maturazione e di trasformazio-
ne delle olive (argomento approfondito nella parte dedi-
cata alla tecnologia di lavorazione delle olive).

Fra i composti idrocarburici il principale componente
è  lo squalene componente molto importante, ma nel-
l’insaponificabile di estrema importanza, anche se
meno rappresentati, sono i fenoli, quali il tirosolo, i poli-
fenoli, quali l’idrossitirosolo, l’oleuropeina e i suoi derivati
di idrolisi che conferiscono un sapore lievemente amaro
e piccante, acido diidrossifeniletanolo (3,4-DHPEA),
acido cumarico, quercitina, lignani ed altri non ancora
identificati, i carotenoidi, precursori della vitamina A con
i suoi precursori, i tocoferoli, il 90-95 % dei quali è rap-
presentato dall'α-tocoferolo e i tocotrienoli, (tutti, insie-
me ai tocoferoli, definiti come vitamina E), le catechine,
gli alcoli triterpenici, i fitosteroli ecc. [114]. Tutti
come ad esempio l'acido caffeico e i polifenoli sono
di estrema importanza per la loro azione antiossi-
dante, in particolare sulle LDL, ma anche come
vasoprotettivi, antinfiammatori, anticoagulanti, anti-
tumorali, come antiallergici e ad attività anti radicali-
ca volta a prevenire lo "stress ossidativo" anche nei
soggetti pretermine [115, 118 - 124]

I fitosteroli, sono costituiti per oltre il 90% da ß-sito-
sterolo, strettamente collegato  con lo squalene  [116].

Lo squalene idrocarburo triterpenico così denomina-
to perché trovato in enormi quantità ed isolato per la
prima volta nel grasso del fegato degli squali, pur
essendo un composto minore dell’olio d’oliva, in que-
sto olio si trova in concentrazioni superiori a tutti gli altri
oli e, in tale ambito, svolge un’azione protettiva sull’os-
sidazione legata alla luce e quindi sull’invecchiamento
[117]. Nell’intestino dà luogo alla formazione del β-sito-
sterolo praticamente puro, sostanza capace di inibire
l'assorbimento intestinale del colesterolo. È presente
soprattutto a livello di grasso sottocutaneo, addo-
minale, della pelle ma si trova anche in tutti gli altri
organi e nel plasma dove inibisce la produzione del
colesterolo e l’ossidazione delle LDL che lo traspor-
tano nel torrente circolatorio. La sua azione antios-
sidante, è di poco inferiore a quella del β-carotene. 

Importante è anche l’azione combinata di acido olei-
co, sostanze fenoliche e dell’∝-tocoferolo che inibisce
le reazioni di perossidazione degli acidi grassi polinsatu-
ri e pertanto la formazione di sostanze capaci di altera-
re la struttura e la funzione delle membrane cellulari e
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degli organuli citoplasmatici [125]. I precursori della vita-
mina E, i tocoferoli e i tocotrienoli svolgono azione
antiossidante, che è migliore quando il rapporto vitami-
na E in mg/acido linoleico in g è >0,79 cosa facilmente
raggiungibile con olio d'oliva nel quale il rapporto è di
solito intorno a 1-1,80, mentre in quelli di semi è di soli-
to di circa = 0,5. Anche i precursori della vitamina A, i
carotenoidi, svolgono, per l’ottimo apporto, una
significativa azione antiossidante prevenendo la for-
mazione di idroperossidi, impedendo la secchezza
delle mucose e rallentando l’invecchiamento della
cute e delle mucose. 

Le vitamine liposolubili A ed E dell’olio d’oliva svolgo-
no pertanto, oltre all’azione vitaminica, un importante
ruolo come antiossidanti nel metabolismo lipidico cellu-
lare mentre la presenza di significativi livelli di vitamina
D, ugualmente liposolubile, permette un buon assorbi-
mento del calcio nell’ intestino elemento utile, in età
evolutiva, per la strutturazione ossea, e, negli anziani,
per prevenire l’osteoporosi.

Le sostanze antiossidanti giocano un ruolo protettivo
fondamentale nella difesa dell’organismo bloccando gli
ossidanti prodotti dall’organismo e/o introdotti dall’e-
sterno, inibendo le ossidazioni causate dai radicali liberi
e  prevenendo lo "stress ossidativo" [88, 117, 126]. I
radicali liberi sono normali prodotti di “scarto” del meta-
bolismo dell’organismo e si formano all’interno delle
cellule quando l’ossigeno viene utilizzato nei processi
metabolici per produrre energia (ossidazione). Sono
specie chimiche particolarmente instabili in quanto pos-
siedono un solo elettrone anziché due (anione superos-
sido O2-, radicale idrossile OH-, diossido di azoto NO2,
ossido nitrico NO-, idrogeno H-, ossigeno O+, ossigeno
singoletto O2*, ecc.). Questa instabilità e reattività deter-
mina la ricerca di un elettrone di un atomo d’idroge-
no dalle molecole con le quali vengono a contatto e
che a loro volta quando lo cedono diventano insta-
bili innescando un meccanismo di instabilità a
“catena” e/o il rischio della eliminazione di queste
ultime. L’azione distruttiva dei radicali liberi è indiriz-
zata in particolare sui lipidi che formano le membra-
ne delle cellule (lipoperossidazione), sugli enzimi,
sugli zuccheri, sulle proteine, specialmente sul DNA
(acido desossiribonucleico) dove possono innesca-
re una alterazione delle informazioni genetiche, ecc.

L’azione continua dei radicali liberi si estrinseca nel
precoce invecchiamento delle cellule e nel favorire l’in-
sorgere di varie patologie gravi quali le malattie atero-
sclerotiche, i tumori del seno, della prostata, del colon e
della cute ed anche diabete, sclerosi multipla, artrite

reumatoide, enfisema polmonare, cataratta, morbo di
Parkinson e Alzheimer, dermatiti, ecc. [72, 127].

Le reazioni e i fenomeni che ne derivano possono
almeno in parte essere inibiti, prevenuti, ridimensionati
e/o arrestati dai sistemi enzimatici cellulari deputati a
tale funzione e/o da agenti antiossidanti della dieta
nella quale giocano un ruolo di primo piano. Questo
è emerso nelle indagini epidemiologiche più recenti,
gli antiossidanti di verdure, frutta, dell’olio d’oliva
extravergine ecc. [128-130].

CONSIDERAZIONI  CONCLUSIVE

All'alba del terzo millennio l'olio extravergine d’oliva è
ancora carico di sacralità e misticismo e rappresenta
un elemento di legame al territorio. Prodotto fonda-
mentale dell'agricoltura e della tradizione alimentare
mediterranea è, per le caratteristiche organolettiche
esaltate dal suo impiego come condimento, per l’indi-
scusso valore nutrizionale e, in base alle più recenti
ricerche, per gli aspetti nutraceutici, il cardine della dieta
mediterranea. 

Gli aspetti benefici sulla salute dovuti ai suoi compo-
nenti che agiscono su numerosi fattori e funzioni biolo-
giche, si estrinsecano nell’azione preventiva su nume-
rose patologie degenerative e tumorali [131]. 

La particolare composizione lipidica e la presenza di
“composti minori” sono importanti, da un punto di vista
nutraceutico, fin dalle prime epoche della vita. 

Infatti alcune affinità in percentuale fra i componenti
lipidici dell’olio d’oliva extravergine e del latte materno
(Tab. II), sono di notevole importanza allo svezzamen-
to quando nella dieta incominciano a prevalere gli
acidi grassi saturi, gli insaturi n-6 con carenza totale
degli n-3 [89, 90, 96, 97, 132 - 136]. Questi ultimi
presenti in quantità interessanti anche nell’olio d’oliva
e, in sostituzione del latte vaccino [137, 138] potreb-
bero essere in buon apporto con l’impiego di un cuc-
chiaio di olio di oliva. 

Se si considera l’importanza e il giusto equilibrio di
questi due acidi grassi essenziali nella composizione
della struttura delle cellule e delle loro membrane, della
funzionalità del cervello, dello sviluppo delle acquisizioni
neuro-psico-motorie, della strutturazione della retina,
della produzione di molte citochine pro ed anti infiam-
matorie ecc. ci si rende conto che l’introduzione nella
dieta dell’olio d’oliva extravergine, al divezzamento e
fino a quando il bambino non comincerà ad introdurre il
pesce, è l’unica fonte che, oltre a dare un buon appor-
to calorico, porta all’organismo in rapida evoluzione
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una quantità discreta di n-3 [136] (Tab. II). 
Infatti al divezzamento la prima pappa del bambino di

200-250 g contiene carboidrati da crema di riso (35 g
pari a 140 kcal) liofilizzato o omogeneizzato di  carne
(1/2-3/4 di vasetto pari a circa 4 g di proteine cioè 16
kcal) e grassi come olio e.v. d’oliva (poco più di un cuc-
chiaio abbondante pari a circa 13 ml cioè 105,3 kcal,
apporto elevato di calorie da lipidi che però si avvicina-
no a quelli del latte materno).

In tal modo 13 ml di olio, corrispondenti a un cuc-
chiaio grande, contengono omega-6 (n-6) e omega-3
(n-3) in un rapporto simile a quello del latte materno e
rispettivamente 918,5 mg di omega-6 e 115,8 mg di
omega-3 (Tab. II), valori, in particolare questi ultimi, che
non sono uguali ma si avvicinano a quelli del latte
materno. Utilizzando l’olio di oliva, viene pertanto evita-
ta soprattutto la mancanza totale di omega-3, costi-
tuenti essenziali e preponderanti del sistema nervoso,
elemento che potrebbe rilevarsi di estrema importanza
in quanto, nel primo anno di vita, la circonferenza crani-
ca passa da 35 cm alla nascita a 47 cm ad un anno.
Un’ulteriore conferma a quanto ora affermato, viene da
Barker [139] il quale per primo nel 1992 ha messo in
luce, con una indagine retrospettiva, che condizioni
nutritive, anche intrauterine, limitanti lo sviluppo, deter-
minerebbero un precoce decadimento e una più pre-
coce e frequente patologia cronica degenerativa.
Lucas [140, 141] inoltre, in base a studi sperimentali,
ha ipotizzato che uno stimolo o danno nutrizionale in
una particolare epoca di sviluppo potrebbe condiziona-
re le potenzialità e il metabolismo dell’adulto e dare
effetti dopo anni a strutture o funzioni. I primi nutrienti
quindi “programmerebbero l’organismo a prevenire o
favorire metabolismi e patologie (aterosclerosi, diabete,
obesità, ipertensione, Alzheimer, Parkinson ecc.) condi-
zionando il destino biologico e neuropsichico” [141].
Questo richiama alla mente per qualche aspetto, quan-
to evidenziato da Konrad Lorenz, Nobel (1973) per la
fisiologia e la medicina, sul comportamento animale e
denominato “imprinting” cioè la possibilità che stimoli
subiti in età sensibili condizionano, negli animali, il com-
portamento nelle età successive.

Da ciò l’importanza di favorire un regime alimen-
tare sano dai primi momenti della vita partendo dal
latte materno e poi olio d’oliva extravergine, frutta,
pesce, verdura, legumi valutando anche l’opportu-
nità di uova, latti, carni ecc. arricchiti in particolare
con prodotti naturali omega-3.

Ippocrate (460-377 a.C.) affermava che “la salute
richiede la conoscenza del potere dei cibi naturali o ela-

borati”, Leonardo da Vinci (1452-1519) che “la vita
dell’omo si fa delle cose mangiate”e il noto filosofo
Ludvig Feuerbac (1804-1872) sosteneva che ”l’uo-
mo è ciò che mangia”.    

Riteniamo pertanto, senza voler eccedere in partigia-
neria e grazie anche alla saggezza ed a saperi millenari,
che vi siano fondati motivi per proporre e raccomanda-
re, nell’alimentazione quotidiana, l’uso dell’olio extraver-
gine dell’oliva per i suoi molteplici aspetti nutraceutici.
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