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I tanto temuti grassi saturi non sono tutti uguali
e, soprattutto, non hanno il medesimo effetto
sull'organismo. Tutto dipende dalle quantita

assunte, dall’'equilibrio tra i nutrienti e dal
cibo in cui sono contenuti.

di SAMANTHA BIALE
NUTRIZIONISTA E GIORNALISTA

Per ridurre il rischio di malattie cardiovascolari, le calorie provenienti da grassi saturi
non dovrebbero superare il 10% dell'intake calorico quotidiano. Tale raccomandazio-
ne — finalizzata a ridurre le malattie cardiovascolari che, ogni anno, causano circa 30
milioni di decessi — & contenuta nelle ultime linee guida dell’Organizzazione Mondiale
della Sanita. La questione dei grassi saturi e del loro impatto sulla salute ha una storia
piuttosto lunga (vedi “Raccomandazioni vecchie ed evidenze nuove” a pag.3) che sem-
bra destinata ad essere riaperta e riscritta, a fronte di nuove evidenze scientifiche piu
critiche e puntuali.
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LE PERPLESSITA DELL'ULTIMO
DECENNIO

Dal punto di vista mediatico, la questione
dei grassi saturi torno alla ribalta qualche
anno fa, quando il Time propose una co-
pertina dal forte impatto sul pubblico: su
sfondo nero campeggiava un enorme
ricciolo di burro e la scritta suonava rivolu-
zionaria "Mangiate il burro. Gli scienziati
hanno etichettato i grassi come nemici.
Ecco perché si sbagliano”. L'articolo inter-
no prendeva le distanze dalla campagna
informativa "diffamatoria” perpetrata a
scapito dei grassi saturi negli ultimi 30 anni.
L'occasione fu uno studio dell'Universita di
Cambridge che aveva esaminato 80 ricer-
che effettuate su oltre 500 mila persone,
facendo emergere un dato in controcor-
rente: i grassi saturi, da soli, non aumenta-
no il rischio di malattie cardiovascolari.
Non a caso, laddove i grassi sono stati ri-
dotti, com'e avvenuto negli Stati Uniti con
l'avvento massiccio dei cibi low fat, sia
['obesita sia la mortalita per infarto sono
aumentate.

Quell'articolo che, a prima vista, suonava
come una semplice provocazione, ha inve-
ce aperto le porte agli studi sulle differenze
sostanziali tra le diverse fonti di grassi e gli
effetti sulla salute cardiovascolare e meta-
bolica. Il nuovo approccio, in linea con i
dati epidemiologici osservazionali piu re-

centi, si basa non piu (o meglio, non solo)

sulla valutazione dei grassi come semplici

macronutrienti ma come componenti di

alimenti/matrici _complesse in grado di

svolgere effetti “funzionali” specifici e indi-

viduali per il benessere e la salute cardio-

vascolare e metabolica.
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GRASSI SATURI: DIBATTITO
NUOVAMENTE APERTO

Questa posizione e ben descritta da un'in-
teressante review appena pubblicata (1)
sul Journal of the American College of
Cardiology che, tra gli autori, annovera
Salim Yusuf della McMaster University cui
si devono alcuni tra i contributi piu signifi-
cativi degli ultimi decenni in tema di nutri-
zione, come lo studio PURE (2) che ha
coinvolto popolazioni rurali e urbane di 18
Paesi da 5 continenti a consumi piul elevati
di grassi (saturi, monoinsaturi e polinsaturi)
dimostrando 'assenza di correlazione con
il rischio cardiovascolare e metabolico.

La prima firma e invece di Arne Astrup del
Dipartimento di Nutrizione, Attivita fisica e
Sport dell'Universita di Copenhagen che
gia aveva pubblicato un interessante lavo-
ro sul BMJ (3) in cui metteva in discussione
la raccomandazione dellOMS di ridurre |
grassi saturi per frenare le malattie croni-
che. Le linee guida dellOMS, si ricords,
suggeriscono di ridurre l'assunzione di
acidi grassi saturi (presenti in alimenti co-
me formaggio, latte intero e burro) e di
sostituirli con acidi grassi polinsaturi e mo-
noinsaturi (presenti nel pesce azzurro, oli,
noci e semi). Esaminando i dati relativi
all'assunzione di grassi saturi e rischio car-
diovascolare, i ricercatori danesi hanno
messo in evidenza come 'OMS non abbia
preso in considerazione le molteplici evi-
denze sul potenziale ruolo benefico dei
grassi saturi, né tantomeno delle variabili
tra gli acidi grassi specifici e la matrice ali-
mentare in cui sono contenuti. “Le attuali
raccomandazioni - ammoniscono  gli
esperti che lavorano in team con il profes-
sor Astrup — potrebbero ridurre ['assunzio-
ne di alimenti importanti per prevenire le
malattie e migliorare la salute”. In que-
st'ottica, i latticini possono costituire l'e-
sempio piu lampante, a fronte del conte-
nuto di calcio altamente biodisponibile.
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RACCOMANDAZIONI VECCHIE
ED EVIDENZE NUOVE

La questione dei grassi saturi e dei loro effetti sulla salu-
te non é affatto nuova, anzi. Il primo studio pubblicato
in merito, effettuato sui conigli, risale al 1913. Mostrava
come alte dosi di colesterolo facessero aumentare le
LDL plasmatiche, causando aterosclerosi. Venne pero
messo presto in discussione: i conigli sono animali erbi-
vori e una dieta ricca di grassi e colesterolo, non essen-
do fisiologica per la specie, conduce a risultati falsati.
Per avere dati concreti sull'uomo bisogna arrivare al
1948, anno in cui e iniziato il Framinghan Heart Study
che ha monitorato migliaia di persone per diversi anni,
osservando un’associazione diretta tra elevati livelli di
colesterolo e malattia cardiovascolare.

Fu cosi che, qualche anno dopo, ' American Heart Asso-
ciation comincio a promuovere 'utilizzo di olio di mais,
margarina e carni bianche piuttosto che burro, carne e
uova. La svolta determinante arrivo pero dagli studi "Six
Countries” e "Seven Countries” dello statunitense Ancel
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Keys che dimostro una correlazione diretta tra una dieta
ricca di grassi saturi e malattie cardiovascolari, dando il
via allo stile alimentare mediterraneo. Nel 1992 il Diparti-
mento dell' Agricoltura Americano (USDA) pubblico la
prima piramide alimentare: alla base erano posti i cereali
e tuberi (6-11 porzioni al giorno), al secondo livello erano
indicati frutta e verdura da assumere in elevate quantita,
sopra ancora gli alimenti plastici (carne, pesce, uova,
formaggi) da consumare con moderazione e, all'apice, i
grassi da condimento e gli zuccheri semplici da introdur-
re in piccole quantita. Tali raccomandazioni non diedero
irisultati sperati sulla popolazione americana, rendendo
necessaria, anni dopo, una nuova piramide con equilibri
diversi.

La Piramide Alimentare Italiana e stata elaborata nel
2005 dai nutrizionisti dell'Universita La Sapienza, con
I'intento di progettare un modello alimentare specifico
per il nostro Paese, corretto sotto il profilo nutrizionale e
rispettoso della tradizione alimentare mediterranea, ma
anche in questo caso le evidenze scientifiche hanno
aperto via via scenari diversi.

| GRASSI SATURINON SONO
TUTTI UGUALI: LESEMPIO DEI
LATTICINI

La questione e delicata: mentre esiste un
consenso  scientificamente unanime  sui
benefici per la salute derivanti dall'elimina-
zione dei grassi trans prodotti industrial-
mente (7), le prove che collegano i grassi
saturi (presenti naturalmente nei cibi di
origine animale tradizionali come i formag-
gi) alle malattie cardiovascolari e alla morte
sarebbero meno chiare (4). Le linee guida
si basano, infatti, per buona parte su meta-
analisi (10) relative a studi che hanno testa-
to l'effetto dell'assunzione di varie tipologie
di grassi (trans, saturi e polinsaturi) sui livelli
di colesterolo. Ma questo approccio - che
si concentra sugli acidi grassi saturi totali,
ignora le fonti di cibo e utilizza misure indi-
rette — presenta parecchie criticita.

Ad esempio, non tutti gli acidi grassi saturi
sono uguali e, come tali, non possono es-
sere visti come un gruppo omogeneo per

quanto riguarda gli effetti sul rischio di ma-

lattia. Inoltre, la matrice alimentare in cui
esistono gli acidi grassi potrebbe essere pit
importante per la salute globale, rispetto al
contenuto di grassi saturi.

| latticini costituiscono 'esempio piu cal-
zante, in questo senso, non solo per la loro
importante funzione legata all'apporto di
calcio (6), ma anche per quanto riguarda la
variabilita nutrizionale legata ai metodi
produttivi e alla matrice alimentare nel suo

complesso, come evidenziato da molteplici
studi (5) che suggeriscono come i valori
nutrizionali dei latticini non dovrebbero
essere considerati equivalenti ai loro conte-
nuti nutritivi, ma considerati sulla base della
biofunzionalita dei nutrienti all'interno del

|
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I valori
nutrizionali dei
latticini non
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equivalenti ai
loro contenuti
nutritivi, ma
considerati sulla
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biofunzionalita
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Su un punto, tutti gli esperti concordano: non esiste uno schema alimentare standard in gra-
do di proteggere la salute cardiovascolare e metabolica di tutti gli individui. La variabilita
individuale é una discriminante sostanziale, soprattutto quando si tratta di valutare I'effetto
dei grassi assunti con la dieta, divenuta una delle sfide piu laboriose dell’attuale ricerca nu-
trizionale.

Per focalizzare la questione, basta citare I'esempio dei portatori della variante E4 dell’Apoli-

INDIVIDUALI
ALL'ASSUNZIONE
DI GRASSI SATURI

poproteina E, responsabile del catabolismo delle lipoproteine, ma anche uno dei principali
determinanti genetici del rischio di demenza senile. Per questi soggetti I'assunzione di gras-
si saturi con la dieta andrebbe attentamente monitorata al fine di proteggere la salute car-

diovascolare, cosi come per gli individui con un punteggio genetico di modulazione dell'in-
dice di massa corporea meno favorevole (13).
Per contro, ci sono invece i soggetti con bassa tolleranza ai carboidrati (sensibilita ridotta

all'insulina o ridotta capacita di secrezione) in cui 'alimentazione andrebbe modulata privi-
legiando 'apporto di fibre e di grassi — saturi inclusi — limitando invece quello dei carboidra-
ti ad alto indice glicemico.

cibo stesso. Le evidenze sono cosi riassu-

mibili:

- Non c'e alcuna associazione dimo-
strabile tra l'assunzione di prodotti

lattiero-caseari e il rischio di malattie

cardiovascolari o diabete di tipo 2. Al

contrario, i latticini fermentati, come
formaggio e yogurt, mostrano gene-
ralmente associazioni inverse (8).

- Gli effetti metabolici dei latticini interi

possono essere diversi da quelli dei

singoli costituenti del latte, quando si

considerano gli effetti su peso corpo-

reo, rischio di malattie cardio-

metaboliche e salute delle ossa (9).

-~ | metodi di lavorazione del latte pos-

sono migliorare le interazioni tra i

nutrienti, modificando gli effetti me-

tabolici dell'alimento finito.

MAI'CONSIDERARE UN CIBO
PER GLI EFFETTI DIUNSINGOLO
NUTRIENTE

In quest'ultimo decennio, con il bagaglio
scientifico apportato dagli studi sulla mor-
bilita/mortalita cardiovascolare correlata
all'apporto di grassi saturi, ma anche sulla

1)

Arne Astrup, Faidon Magkos et
Al - Saturated Fats and Health:
A Reassessment and Proposal
for Food-Based Recommenda-
tions - JACC State-of-the-Art
Review - Journal of the Ameri-
can College of Cardiology -
Volume 76, Issue 7, August
2020

) - . ) ) 2)  Prof Salim Yusuf, DPhil et Al -
valutazione dei loro effetti negli studi pro- Modifiable risk factors, cardio-
spettici di coorte, si sta affrontando la que- vascular disease, and mortality
stione da angolature piu articolate. In parti- In 155 722 individuals from 21

] ) o N high-income, middle-income,
colare, si rende necessaria una visione piu and low-income countries
ampia dei biomarcatori delle malattie car- (PURE): a prospective cohort
d lari. inclusi i tici t study - The Lancet Volume

iovascolari, inclusi quelli genetici e meta- 395, ISSUE 10226, P795-808,
bolici. Gli effetti sulla salute degli acidi gras- March 07, 2020
si saturi possono, infatti, essere diversi da 3) Arne Astrup, Hanne CS Bertram
individuo a individuo (vedi sopra "Riposte et Al - WHO droft guidelines
o .- . . . o on dietary saturated and trans
individuali all'assunzione di grassi saturi"). Bty acids: time for a new ap-
Le attuali raccomandazioni relative alla proach? - BM/03 July 2019
riduzione dei grassi saturi totali senza con- 4)  De Souza RJ, Mente A, Maro-

siderare gli acidi grassi specifici e le fonti di
cibo da cui provengono, secondo gli autori
della review citata sono fuorvianti e posso-
no essere addirittura controproducenti.

Gli acidi grassi saturi presenti negli alimen-

ti, infatti, hanno caratteristiche chimiche e

leanu A, Cozma Al et al. Intake
of saturated and trans unsatura-
ted fatty acids and risk of all
cause mortality, cardiovascular
disease, and type 2 diabetes:
systematic review and meta-
analysis of observational stu-
dies. BMJ. 2015;351:h3978
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strutturali diverse, cosi come diversi
sono i loro effetti biologici.

La differenza principale riguarda il nu-
mero di atomi di carbonio che distin-
guono gli acidi grassi in catena corta (4
-6 atomi di carbonio) come l'acido
butirrico, media (8-12 atomi di carbo-
nio) come l'acido laurico, o lunga (14-
20 atomi di carbonio) come l'acido
palmitico e lo stearico.

Gli acidi grassi saturi a catena corta
come quelli presenti naturalmente nel
burro, per esempio, non solo rappre-
sentano una fonte energetica a rapida
disponibilita (non necessitano di essere
incorporati nelle lipoproteine) ma mo-
strano anche effetti favorevoli sulla
salute come la modulazione dell'in-
fiammazione. La produzione di questi
acidi grassi €, infatti, uno degli aspetti
metabolici pit importanti del microbio-
ta (11).

#83
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Vale la pena ricordare anche che gli
acidi grassi saturi a catena lunga come
['acido miristico, lo stearico e soprattutto
il palmitico, non sono solo veicolati dai
cibi di origine animale (nel caso del miri-
stico, sono l'olio di cocco e di palma
vegetali le fonti piu ricche!), ma sono in
buona parte sintetizzati a partire da car-
boidrati e proteine. La correlazione tra
questi acidi grassi e le specifiche patolo-
gie non fornisce indicazioni sull'effetto
diretto degli alimenti, ma piuttosto
sull'eccesso  calorico complessivo e
quindi sulla loro aumentata sintesi en-
dogena.

Nei latticini e negli alimenti ottenuti dai
ruminanti, inoltre, sono contenuti acidi
grassi saturi a catena ramificata che li
accomuna, dal punto di vista funziona-
le, ai polinsaturi. Questi stessi acidi gras-
si sono presenti nell'intestino dei bam-
bini dove sembrano avere un ruolo

LADIETA
MEDITERRANEA
NONE “MAGRA”

Gli autori della review hanno tratto le con-
clusioni esaminando con attenzione anche i
risultati del pit grande studio prospettico
randomizzato controllato sulla correlazione
tra dieta mediterranea e malattie cardiova-
scolari (Prevencion con Dieta Mediterranea)
condotto in Spagna. Tale lavoro, pubblicato
nel 2013, fu riassunto e divulgato dai media
con il titolo "la dieta mediterranea riduce di
un terzo il rischio di attacchi di cuore e ictus".
| 7.447 partecipanti, di eta compresa tra 55 e
80 anni e ad alto rischio di CVD, sono stati
suddivisi in 3 gruppi: dieta mediterranea
integrata con olio extravergine di oliva; dieta
mediterranea integrata con frutta secca a
guscio e dieta di controllo a basso contenu-
to di grassi. Ebbene, il rischio relativo per
CVD é risultato ridotto di circa il 35% tra i 2

positivo nel processo di colonizzazione
intestinale. Non ultimo, la ricerca recen-
te sta mettendo in luce come un con-
sumo regolare e moderato di latticini
contribuisca a tenere sotto controllo il
rischio cardiovascolare e metabolico
(12). Questi esempi sono sufficienti a
chiarire un concetto chiave: e il cibo
nel suo complesso a fare la differenza
sulla salute e non la somma degli effetti
parziali di ciascun nutriente.

Secondo dati raccolti nell'ambito
dell'indagine INRAN-SCAI 2005-06, i
latticini, sebbene ricchi di grassi saturi
(per oltre il 50% del totale), sono anche
fonti importanti di grassi mono e polin-
saturi, apportano pit dells meta della
quota proteica della dieta (caseina e
proteine del siero dall'azione funziona-
le) e contribuiscono all'assunzione di
calcio e fosforo e vitamine A, D e del

gruppo B.

gruppi che hanno seguito la dieta mediterra-
nea arricchita in grassi rispetto al gruppo che
seguiva una dieta ipolipidica. Nei Paesi me-
diterranei, & bene ricordare che i latticini
rientrano tra le abitudini tradizionali con un
consumo praticamente quotidiano e che
l'olio di oliva rappresenta il grasso alimenta-
re di base (con un contenuto di saturi pari al
15% circa del totale, diventa una delle fonti
quotidiane di questi acidi grassi).

Concludendo: non tutti i grassi saturi sono
uguali e non tutti i grassi saturi sono dannosi.
Alcuni, per le loro propriets, sono da preferi-
re ad altri. E poi, tutto dipende dalle quantita
e dalla frequenza di consumo: un alimento
"poco” sano mangiato tutti i giorni determi-
nera effetti ben diversi rispetto allo stesso
cibo mangiato di tanto in tanto.
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