
w w w . p a c i n i m e d i c i n a . i t

ALIMENTAZIONE 
PREVENZIONE 
& BENESSERE

7 an
n

o 
V

II

L’ACETO: DA PRODOTTO
DELLA TRADIZIONE A
ALIMENTO FUNZIONALE 



IN QUESTO NUMERO:

3	 L’EDITORIALE  
di Franca Marangoni

4	 IL TEMA  
a cura della Redazione di AP&B
L’aceto si candida come alimento 
funzionale: dalla letteratura 
le evidenze dei possibili benefici

12	 L’INTERVISTA ALL’ESPERTO  
di Cecilia Ranza
Nuovi spunti dalla ricerca sul rapporto  
tra assunzione di fibre totali 
e mantenimento della salute
Risponde Livia Augustin

17	 LA SCHEDA
I semi di lino

Direttore Scientifico
Franca Marangoni

Direttore Responsabile
Patrizia Alma Pacini

© Copyright by  
Nutrition Foundation of Italy 

Coordinamento redazionale
Alessandra Della Mura

Redazione
NFI - Nutrition Foundation of Italy
Viale Tunisia 38 - 20124 Milano
Tel. 02 76006271 - 02 83417795
Fax 02 76003514
info@nutrition-foundation.it

Grafica
Pacini Editore Srl
Via Gherardesca 1 • 56121 Pisa
Tel. 050 313011 • Fax 050 3130300
info@pacinieditore.it • www.pacinimedicina.it

ISSN 2531-3908 (online)

Edizione digitale settembre 2020

Periodico mensile – Testata iscritta presso il Registro 
pubblico degli Operatori della Comunicazione  
(Pacini Editore Srl, iscrizione n. 6269 del 29/08/2001)

an
n

o 
V

II7

 OPEN ACCESS
La rivista è open access e divulgata sulla base della licenza CC-BY-NC-ND (Creative Com-
mons Attribuzione – Non commerciale – Non opere derivate 4.0 Internazionale). Il fascico-
lo può essere usato indicando la menzione di paternità adeguata e la licenza; solo a scopi 
non commerciali; solo in originale. Per ulteriori informazioni: https://creativecommons.org/
licenses/by-nc-nd/4.0/deed.it



ALIMENTAZIONE PREVENZIONE & BENESSERE  |  3

L’EDITORIALE

La fermentazione è una delle più 
antiche pratiche di conservazione 
degli alimenti, e per molti secoli è 

stata una delle poche che l’uomo aveva 
a disposizione per assicurare disponibi-
lità e sicurezza d’uso di cibi e bevande. 
Oggi i prodotti fermentati sono ogget-
to di grande interesse, non solo per 
chef e buongustai alla ricerca di appeti-
bilità e nuove esperienze sensoriali, ma 
anche per nutrizionisti e ricercatori che 
vedono nella fermentazione un proces-
so che aumenta la digeribilità dei cibi 
e arricchisce la varietà della dieta, con-
ferendo peculiari proprietà organoletti-
che e favorendo la presenza di caratte-
ristici componenti minori.

Ne è un valido esempio l’aceto in (qua-
si) tutte le versioni, con il crescente nu-
mero di pubblicazioni sulle sue proprie-
tà: nel corso del processo produttivo, 
l’intervento di lieviti e batteri rende la 
materia prima (che sia vino, distillato, 
succo di frutta, ecc.) una matrice com-
plessa, ricca di composti biologicamen-

te attivi di grande interesse scientifico.

Nell’Intervista di Cecilia Ranza, Livia 
Augustin, Coordinatrice di ricerca all’I-
stituto Nazionale dei Tumori di Napoli e 
primo autore di un documento di con-
senso recentemente pubblicato su Nu-
trients, fa il punto sul ruolo della fibra 
alimentare nella dieta umana, riportan-
do il parere sull’argomento condiviso 
da un panel internazionale di esperti 
nutrizionisti e clinici di rango. 

L’attenzione del gruppo di lavoro si è 
focalizzata sull’importanza di una cor-
retta informazione al consumatore sui 
reali livelli di assunzione di fibra con 
la dieta, di una comunicazione effica-
ce su questo componente presente in 
concentrazioni variabili in molti alimen-
ti, e soprattutto in quelli tipici della die-
ta mediterranea

Buona lettura!

Franca Marangoni
Direttore Scientifico AP&B

L’EDITORIALE
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IL TEMA

Condimento, ingrediente di salse 
e piatti gourmet, garante di sa-
lubrità delle conserve alimen-

tari, in alcune culture assunto (dilui-
to) come bevanda, l’aceto si candida 
anche al ruolo di alimento funzionale. 
La letteratura nutrizionale disponibile, 
pur con alcuni aspetti che andranno 
meglio chiariti, suggerisce di coglie-
re le opportunità di benessere offerte 
da questo prodotto millenario, come 
componente di 
un’alimentazione 
basata su equili-
brio e varietà. 

Cenni di 
produzione  
e materie prime

Si deve risalire a 
circa diecimila anni fa per reperire i 
primi riferimenti noti ai possibili im-
pieghi dell’aceto, apprezzato e uti-
lizzato in cucina, come in medicina, 
senza soluzione di continuità fino al 
primo Novecento.

Oggi l’aceto dev’essere ottenuto 
esclusivamente, secondo quanto 
prescritto dal Codex Alimentarius 

(che, come precisa il MIPAAF, è “l’in-
sieme di linee guida e codici di buo-
ne pratiche, standardizzate a livello 
internazionale, che contribuisce al 
miglioramento della sicurezza, quali-
tà e correttezza del commercio mon-
diale di alimenti”) da prodotti “che 
contengono amidi e/o zuccheri, (che) 
mediante un processo di doppia fer-
mentazione sequenziale, alcolica e 
acetica, (vengono trasformati) con 

formazione prima 
di etanolo e poi di 
acido acetico”.

Le materie prime 
di partenza sono 
quindi molteplici. 
In Italia e in ge-
nerale nel bacino 

mediterraneo, l’aceto più consumato 
è quello di vino (rosso, bianco o rosé 
di qualità, con gradazione alcolica 
non superiore al 7-9%, per non inter-
ferire con il successivo sviluppo degli 
Acetobacter); nell’Europa del Nord le 
materie prime più utilizzate sono le 
mele (e il sidro), o altri frutti e frutti di 
bosco, la birra, il malto, vari distillati 
e superalcolici; patate e kombucha 
(tè dolcificato e fermentato) sono gli 

L’aceto si candida come alimento
funzionale: dalla letteratura
le evidenze dei possibili benefici
a cura della Redazione di Alimentazione, Prevenzione & Benessere

È crescente
l’interesse della ricerca
per il ruolo nutrizionale

e i possibili benefici
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alimenti di partenza caratteristici de-
gli aceti nipponici; nell’elenco degli 
aceti asiatici non può mancare l’ace-
to di riso, base dell’alimentazione di 
quasi tutti i paesi orientali. Il Sud-Est 
asiatico utilizza anche il cocco men-
tre, nelle diverse realtà geografiche, 
si utilizzano dragoncello, pomodo-
ro, canna da zucchero, siero di latte, 
miele, melassa.

In estrema sintesi, la produzione di 
un aceto di qualità prevede pochi, in-
dispensabili passaggi.

•	La materia prima viene sottopo-
sta a una prima fermentazione 
alcolica, in assenza di aria, grazie 
all’inoculazione di lieviti, in gene-
re di Saccharomyces cerevisiae. 
Questo passaggio iniziale richiede 
un’adeguata presenza di zuccheri.•	A questa prima fase segue la se-
conda, definita “fermentazione 
acetica” (anche se, in realtà, si 
tratta di un processo ossidativo) 
che prevede l’aggiunta di ceppi 
della famiglia delle Acetobacteri-
aceae, prevalentemente Gram ne-
gativi e il contatto con l’ossigeno 
(aria). 
Il pH ottimale per crescita di que-

sti batteri oscilla tra 5 e 6,5 e la 
temperatura migliore è compresa 
tra 25° e 30°C (con una tolleranza, 
per alcuni ceppi, da 18° a 34°C). 
La quantità di ossigeno fornita du-
rante il processo influisce sia sulla 
velocità della fermentazione, sia 
sulle caratteristiche sensoriali del 
prodotto finale. •	All’ottenimento dell’aceto grezzo 
seguono filtrazione, maturazione 
e confezionamento.

I tempi di ottenimento dell’aceto 
variano dalle poche ore sufficienti 
all’industria, che accelera i processi 
di ossidazione, al mese (o più) indi-
spensabile per l’aceto ottenuto con 
il metodo convenzionale (detto an-
che Orléans), a cui si ricorre anche in 
ambiente domestico.

Componenti principali  
e attività antibatterica

L’aceto è principalmente, ma non 
soltanto, una soluzione acquosa di 
acido acetico. Questo acido organico 
deve essere presente in quantità ben 
determinate: per esempio, per quan-
to riguarda l’aceto di vino commer-
cializzato nella Comunità Europea, 
il tenore di acidità totale, espressa 

L’aceto di alcol

Economico e ampiamente utilizzato per la pulizia e l’igiene domestica, l’aceto bianco 
distillato deriva dalla fermentazione acetica di un distillato alcolico, a sua volta otte-
nuto dalla fermentazione alcolica di soluzioni zuccherine. 
Oltre che per l’uso domestico, questo aceto incolore viene impiegato in alcuni Paesi 
per la conservazione degli alimenti, dato il suo basso costo. Per sua natura, l’aceto di 
alcol ha una concentrazione alcolica superiore a quella degli altri aceti. 
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in acido acetico, non può essere in-
feriore a 60 g/L (Regolamento UE 
1308/2013); la FDA (Food and Drug 
Administration) statunitense richie-
de invece che il prodotto “aceto” 
(quale che sia la materia prima) deb-
ba contenere un minimo di 4  g di 
acido acetico ogni 100 mL.

Come detto, accanto all’acido ace-
tico è necessario considerare altre 
componenti (Tabella): acidi organi-
ci diversi, acido acetico, polifenoli, 
zuccheri, fitosteroli, vitamine (vi-
tamina C, vitamina E e vitamine del 
gruppo B), aminoacidi, minerali (fino 
a 20, in alcuni aceti invecchiati tradi-
zionali) e componenti che si svilup-
pano durante la fermentazione e 
l’invecchiamento, come le melanoi-

dine o la ligustrazina. 
Anche gli aceti più invecchiati, o l’ace-
to di sherry, l’aceto balsamico e l’aceto 
di mele, garantiscono un elevato con-
tenuto di componenti bioattivi.

Proprio su queste caratteristiche, 
si è focalizzata l’attenzione della ri-
cerca negli ultimi decenni, oltre che 
sulle valenze antibatteriche e antin-
fettive, ben conosciute e utilizzate 
nei secoli.

Proprietà antibatteriche e an-
tinfettive. I principali componenti 
dell’aceto, acidi organici, polifeno-
li, melanoidine, concorrono alle sue 
proprietà battericide, penetrando e 
poi distruggendo le membrane cel-
lulari dei batteri. Fino alle prime di-

Cenni sull’aceto balsamico, eccellenza nazionale

L’aceto balsamico è uno dei molti prodotti italiani tipici. Le sue caratteristiche, come 
è noto, sono del tutto diverse da quelle dell’aceto tradizionale: di cui non condivido-
no, in primis, l’acidità. È necessario inoltre distinguere tra prodotto tradizionale DOP, 
prodotto IGP e aceto balsamico generico. 
La materia prima per la produzione di aceto balsamico tradizionale è il mosto d’uva 
concentrato a caldo da cultivar Trebbiano. Nel caso degli aceti balsamici tradizionali 
di Modena e di Reggio Emilia, prodotti DOP, la dicitura Denominazione di Origine 
Protetta deve essere riportata per esteso in etichetta. La produzione e l’affinamento 
richiedono botticelle di legno (gelso, frassino, ciliegio, castagno e rovere), che vengo-
no utilizzate in sequenza e devono corrispondere al numero degli anni di invecchia-
mento: almeno 12. 
L’aceto balsamico di Modena IGP (Indicazione Geografica Tipica, che deve essere ri-
portata in etichetta, anche in forma abbreviata) viene invece prodotto con aceto, 
zuccheri e mosto d’uva, concentrato o cotto, ed eventualmente con coloranti e cara-
mello.
Dal punto di vista della composizione chimica, gli aceti DOP presentano un maggior 
contenuto di fenoli, flavonoidi e tannini, e quindi una maggiore attività antiossidante 
rispetto agli aceti balsamici di Modena IGP.
Infine, un cenno va fatto all’aceto balsamico generico e alle glasse, che vengono pro-
dotti con aceto di vino, zuccheri e mosto e possono contenere coloranti, aromi, ad-
densanti, emulsionanti e conservanti.
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mostrazioni degli studi di Pasteur 
e Koch, però, l’impiego degli ace-
ti come antibatterici, antinfettivi e 
conservanti alimentari era stato em-
pirico e basato sull’osservazione. 

Oggi sappiamo che un aceto di frutti 
contenente lo 0,1% di acido acetico è 
in grado di impedire, negli alimenti 
conservati, lo sviluppo di batteri po-
tenzialmente letali, dall’Escherichia coli 
O157:H7, a ceppi di Salmonelle, dal Vi-
brio parahaemolythicus, allo Staphilo-
coccus aureus al Bacillus cereus. 
Aggiunto all’acqua di lavaggio delle ver-
dure e lasciato agire, l’aceto contribui-
sce a eliminare patogeni dannosi. 
Trova oggi conferme nella ricerca l’im-
piego sistemico proposto da Ippocrate: 

gli aceti di cereali e l’aceto di mele inibi-
scono anche la crescita di alcuni pato-
geni respiratori; infine l’aceto di sidro di 
mele controllerebbe la crescita di alcu-
ne specie di Candida, responsabili dello 
sviluppo di stomatiti da protesi dentale.
L’azione conservante dell’aceto va at-
tribuita anche alla presenza, variabile 
da aceto e aceto, dei composti bioat-
tivi antiossidanti, che contribuiscono 
all’efficacia preservante. 

Il contributo dell’aceto  
per benessere e salute 

Sembra che il consumo regolare di 
aceto, seppure con un apporto quoti-
diano limitato in quantità, contribuisca 
al complesso degli effetti positivi che 
la Dieta Mediterranea esercita sul me-

Composizione dei diversi tipi di aceti: 
componenti principali

Aceto 
di vino

Aceto di mele
 o di Sidro

Aceto 
di riso

Aceto balsamico 
tradizionale

Densità relativa (20°) 1,013-1,020 1,013-1,024 1,042-1,361

Acidità totale 
in acido acetico (%)*

5,94-9,20 3,90-9,00 4,00-5,24 6,25-14,88

Acidità volatile 
in acido acetico (%)*

5,55-7,95 3,79-5,16 3,90-13,60

Acidità fissa (%)** 0,02-0,55 0,10-0,20 0,05-0,66 1,58-2,27

Alcool (% v/v) 0-0,14 0-0,81 0,15 0-0,68

Zuccheri (g/L) 0-6,20 1,50-7,00 0-91,00 351-689,7

Acido tartarico (%) 0,11 0,46-0,52

Acido acetico (%) 7,2 5,5 6,38-7,64

Acido citrico (g/L) 0,26-0,39 1,66-3,47

Acido malico (g/L) 0,47-0,80 0,70-1,60 8,00-37,40

*: grammi di acido acetico presenti in 100 ml di aceto; **: differenza tra acidità volatile e acidità totale; 
grammi di acido tartarico presenti in 100 ml di aceto.
Fonte: Modif. da Plessi 2003.
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tabolismo glucidico e lipidico, e persi-
no sul controllo ponderale. 
I dati raccolti sinora, pur non permet-
tendo di trarre conclusioni definitive, 
sostengono l’opportunità di condurre 
ricerche meglio disegnate e mirate, 
per inquadrare con chiarezza eventua-
li impieghi specifici, ma anche i limiti 
d’uso di questo alimento millenario.

•	Metabolismo glucidico. Le osser-
vazioni iniziali sono state raccolte in 
soggetti sani, nei quali l’assunzione 
di aceto (10-20 g, cioè 2-4 cucchiai 
da tavola) immediatamente prima 
di un pasto ad alto carico glicemi-
co (per esempio pane bianco, pasta, 
patate) riduce le risposte glicemica 
e insulinemica postprandiali. 
È ben noto del resto che condire 
con vinaigrette (aceto, olio, sale) le 
patate bollite e lasciate raffredda-
re, ne riduce l’indice glicemico.
Questo effetto non si manifesta in-
vece se il pasto, pur ad alto indice 
glicemico, è a base di uno zucchero 
semplice (come il glucosio), oppure 
se il pasto è ricco di fibre; anche la 
contemporanea ingestione di bicar-
bonato (antiacido) neutralizza l’effet-
to dell’aceto sulla risposta glicemica. 

Osservazioni altrettanto interes-
santi emergono dagli studi con-
dotti in soggetti che, nonostante 
una dimostrata insulinoresistenza, 
mantengono intatta la secrezione 
pancreatica: l’assunzione di aceto 
prima di un pasto ad alto conte-
nuto di carboidrati migliora infatti 
la sensibilità all’insulina. Tale effet-
to è mantenuto, sebbene in modo 
meno marcato, anche nei soggetti 

che hanno già sviluppato diabete di 
tipo 2. 
In questa stessa categoria di per-
sone, l’assunzione di aceto di mele 
prima di coricarsi può concorrere al 
controllo della glicemia al risveglio. 
Ancora: l’assunzione ai due pasti 
principali di 1,4 g di acido acetico ri-
esce a ridurre in modo significativo 
nel tempo il valore di emoglobina gli-
cata (HbA1c), marcatore fondamen-
tale per il controllo dell’omeostasi 
glicemica. Infine, assunto prima del 
pasto, l’aceto sembra migliorare l’as-
sorbimento di glucosio da parte dei 
muscoli, riducendo quindi iperglice-
mia e iperinsulinemia postprandiali.

Alla base di questi effetti sarebbe 
soprattutto la capacità dell’acido 
acetico di rallentare lo svuotamen-
to gastrico, dimostrata inizialmen-
te in pazienti con diabete di tipo 1 
e solo successivamente anche nei 
soggetti con diabete di tipo 2; inol-
tre, l’aceto inibirebbe parzialmente 
l’attività gli enzimi (disaccaridasi) 
preposti alla digestione dei carboi-
drati, migliorerebbe la sensibilità 
insulinica e la funzione endoteliale 
(grazie probabilmente al contenuto 
di ligustrazina, di cui è nota l’attività 
antiaggregante piastrinica e vasodi-
latante), favorirebbe l’immagazzina-
mento dei carboidrati sotto forma di 
glicogeno.

•	Metabolismo lipidico. Gli studi sul-
le ricadute dell’apporto di aceto sul 
profilo lipidico hanno utilizzato preva-
lentemente aceto di mele. Da citare è 
innanzitutto una ricerca condotta su 
soggetti normopeso con iperlipide-
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mia, da cui emerge come l’assunzio-
ne di 30 mL di aceto di mele due vol-
te al giorno per 8 settimane riduca in 
modo significativo la colesterolemia 
totale e LDL e la trigliceridemia. Su 
quest’ultimo parametro, un altro stu-
dio ha dimostrato l’efficacia di soli 15 
mL al giorno di aceto di mele in per-
sone obese.

•	Controllo ponderale. È stato osser-
vato che l’assunzione di aceto, oltre 
a rallentare lo svuotamento gastri-
co, aumenta il senso di sazietà e il 
consumo di energia. Questi effetti 
potrebbero rendere ragione dei ri-
sultati ottenuti nel controllo ponde-
rale con un apporto regolare di ace-
ti ottenuti da frutti, mentre con gli 
aceti da materie prime cerealicole i 
risultati sono meno evidenti. 

Anche in questo caso, le ricerche più 
citate sono state condotte con aceto 
di mele su soggetti obesi, sia ancora 

sani e sia ipertesi. In uno studio con-
dotto su 155 persone con BMI com-
preso tra 25 e 30, altrimenti sane, 
nel gruppo che assumeva 30 mL al 
giorno di aceto di mele per 12 setti-
mane si è osservata una riduzione 
ponderale pari a 1,6 kg, a confronto 
con il gruppo di controllo; la perdita 
di peso era accompagnata dalla ri-
duzione del BMI, della misura del gi-
rovita e del grasso viscerale. 

In un altro studio, il consumo quo-
tidiano di aceto di mele prima del 
pasto ha indotto, nell’arco della gior-
nata, una riduzione dell’apporto ca-
lorico compreso tra 200 e 275 calo-
rie in soggetti sovrappeso o obesi. In 
un’altra ricerca, l’aggiunta di 30 mL al 
giorno di aceto di mele ad una dieta 
con restrizione calorica per 12 setti-
mane ha comportato risultati miglio-
ri in termini di perdita di peso, senso 
di sazietà, circonferenza addominale 
e adiposità viscerale, sempre in sog-

Aceto in difesa della salute: cenni storici

Dell’uso dell’aceto come conservante alimentare abbiamo traccia già in documenti ba-
bilonesi e nella Bibbia. Con Ippocrate l’aceto diventa una risorsa comunemente utiliz-
zata per sanare ferite e infiammazioni, ma anche per uso sistemico, come antitussivo e 
antinfettivo; Medio Evo e Rinascimento mantengono questi impieghi e ne propongono 
altri, tra cui alcuni decisamente improbabili, come la cura della calvizie o la prevenzione 
di malattie epatiche. Negli Stati Uniti del XVIII secolo era del resto ritenuto un antifebbri-
le e un rimedio valido per la laringite difterica e la gastrite.
Testimonianze cinesi, in scritti risalenti alla dinastia Ming (XVI secolo) confermano l’uso 
dell’aceto per la conservazione alimentare, ma anche per la disinfezione di ambienti (per 
esempio in occasione di un parto), o per l’efficacia antibatterica nell’uomo. 
L’aceto resta nei secoli una risorsa non sostituibile sui campi di battaglia, dove viene uti-
lizzato come antisettico fino a tutta la Prima Guerra mondiale.
Da non dimenticare l’uso diluito che dell’aceto facevano i legionari romani, consuman-
dolo come bevanda che, anche nel Giappone dell’VIII secolo d.C., era ritenuta dai samu-
rai un tonico tale da fornire forza e potere. 
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getti sovrappeso o obesi, rispetto al 
gruppo di controllo. 

•	Assorbimento del calcio. L’aceto 
favorisce l’assorbimento degli ioni 
calcio. A livello intestinale, infatti, la 
combinazione tra ioni calcio e aceta-
to a formare acetato di calcio, è favo-
rita dalla variazione di pH tra stoma-
co e intestino. Il calcio come acetato 
viene poi rapidamente assorbito. 

Sicurezza d’uso e tollerabilità 

In generale, il consumo di aceto di 
qualità per gli usi correnti, come in-

grediente di condimenti, salse, ricet-
te e come conservante è sicuro e ben 
tollerato. 
Nel caso di un’assunzione, anche dilui-
ta, di aceto non accompagnato da altri 
alimenti, come nel corso di alcuni degli 
studi citati, possono manifestarsi nel 
tempo (dopo circa sei settimane) alcu-
ni effetti indesiderati, se pure di entità 
modesta, a carico di stomaco (eruttazio-
ne, reflusso, bruciore) e intestino (flatu-
lenza). Il solo aceto puro può risultare 
invece molto irritante per il distretto 
orofaringeo e l’esofago: questo tipo di 
consumo non è quindi opportuno.

Conclusioni

•	Gli aceti di qualità, ottenuti sia da frutti e sia da altre materie prime, sono parte 
integrante dell’alimentazione da millenni. •	Accanto all’uso corrente per insaporire le pietanze, si è presto scoperta la proprie-
tà conservante degli aceti, osservata e documentata già dalla civiltà babilonese. •	I primi documenti noti a certificare le proprietà di salute dell’aceto portano inve-
ce la firma di Ippocrate, che ne consigliava l’uso per sanare ferite e piaghe, ma 
anche come antitussivo e antinfettivo sistemico.•	Fino alle scoperte di Pasteur e Koch, non è stato possibile identificare l’attività 
antibatterica degli aceti. Oggi sappiamo che l’efficacia come conservante, ma 
anche come antisettico (fino alla Prima Guerra Mondiale) e come antinfettivo si-
stemico (uso noto e corrente da Ippocrate al XVIII secolo) va attribuita all’attività 
battericida su una varietà di microrganismi potenzialmente letali.•	L’aceto per uso alimentare non è soltanto una soluzione acquosa di acido aceti-
co. Contiene infatti componenti bioattivi (la cui varietà dipende dal tipo di ace-
to e dalle modalità d’invecchiamento), che permettono di ipotizzare un ruolo di 
questo alimento anche nel mantenimento di benessere e salute.•	Gli studi condotti sinora si sono focalizzati sull’interazione tra apporto di aceto e 
metabolismo glucidico, o lipidico, ma anche sul ruolo potenziale nelle strategie 
alimentari di controllo ponderale.•	Si sa che l’aceto, assunto prima di un pasto ad alto carico glicemico, in presenza 
di alimenti amidacei e con basso contenuto di fibre, riduce le risposte glicemica 
e insulinemica postprandiali in soggetti sani. •	Anche in soggetti con iperinsulinemia l’assunzione di aceto sembra favorire una 
migliore risposta metabolica.
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•	Un altro ambito in cui si sono valutati i possibili benefici dell’aceto riguarda il 
controllo ponderale. Le osservazioni più numerose sono state raccolte utilizzan-
do aceto di mele. Nuovamente, sono emersi risultati suggestivi, che necessitano 
però di ulteriori studi, mirati e disegnati con cura, per poter trarre conclusioni 
definitive.•	In conclusione, l’attenzione della ricerca nutrizionale ai possibili effetti di salute 
dell’aceto appare giustificata, alla luce delle osservazioni raccolte sinora. Neces-
sita però di approfondimenti e dimostrazioni che possono scaturire soltanto da 
ricerche ampie, controllate e randomizzate.
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Le fibre sono parte essenziale di 
un’alimentazione equilibrata e 
sana. Un loro apporto costante, 

questo dimostra la ricerca, concorre a 
prevenire e a tenere sotto controllo nel 
tempo due dei maggiori fattori di ri-
schio cardiovascolare e metabolico, la 
dislipidemia e l’i-
perglicemia; altret-
tanto efficaci le fi-
bre risultano (e con 
tempi molto più 
brevi) nel contra-
stare diarrea o stip-
si e nel sostenere 
l’integrità struttu-
rale e funzionale 
del microbiota intestinale.
Sulla versatilità funzionale delle fibre 
molto resta da approfondire, come pre-
cisa Livia Augustin, attualmente Coordi-
natrice di trials nutrizionali all’Istituto Na-
zionale dei Tumori di Napoli, proveniente 
dal Saint Michael’s Hospital di Toron-
to (Canada) e membro dell’Internatio-
nal Carbohydrate Quality Consortium 
(ICQC), organismo non profit internazio-
nale che ha focalizzato proprio sulle fibre 
la riunione plenaria più recente (2019). 

DOMANDA: Come mai ICQC ha 
scelto proprio le fibre come tema 
centrale del suo ultimo incontro?
RISPOSTA: Nonostante le fibre siano 
note da secoli come elementi di salute 
(già Galeno citava i cereali come favore-
voli alla salute intestinale, distinguendoli 

tra i diversi gradi 
di raffinazione) 
allo stesso tempo, 
restano tra i fattori 
nutrizionali che la 
ricerca ammette 
di non conoscere 
a fondo. Le fibre 
sono in gran parte 
identificabili con i 

carboidrati non digeribili, che transitano 
lungo tutto l’apparto digerente fino al 
colon. 

Molti sono gli aspetti, anche basilari, del-
la funzionalità e della struttura delle fibre 
alimentari che ancora non conosciamo: 
per esempio non è del tutto compresa 
la struttura delle pareti cellulari vegetali, 
in cui si trova gran parte delle fibre; per-
sino la struttura tridimensionale delle fi-
bre stesse, che sono composte da una 

di Cecilia Ranza

Nuovi spunti dalla ricerca sul rapporto 
tra assunzione di fibre totali 
e mantenimento della salute
Risponde Livia Augustin, Istituto Nazionale dei Tumori di Napoli e International Carbohydra-
te Quality Consortium (ICQC)

Funzionalità e struttura
delle fibre alimentari:

sono ancora molti
gli aspetti da chiarire

L’INTERVISTA ALL’ESPERTO
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della fibra alimentare sulla lassazione. 
Più recentemente, dagli anni ‘80, si sono 
andati delineando gli effetti metabolici 
delle fibre. 
Sappiamo che i beta-glucani, i gluco-
mannani, i galattomannani, la pectina 
e l’inulina possono modulare favorevol-
mente il valore della colesterolemia e 
della glicemia. 

Sappiamo che le fibre possono fermen-
tare nel colon, cioè alimentare la flora 
batterica intestinale, che le consuma 
per il proprio sostentamento e, in questo 
processo, rilascia delle sostanze, gli acidi 
grassi a catena corta (specie acido bu-
tirrico e proprionico) che, a loro volta, di-
ventano fonte di energia per i colonociti, 
mantenendoli sani. 

L’integrità e la funzionalità dei colonociti 
(cellule di rivestimento della parete), sono 
importanti per il corretto assorbimento 
dei nutrienti e per la funzione di barriera 
all’ingresso dei patogeni. Proliferazione 
dei patogeni e rilascio di metaboliti tos-
sici sono contrastati grazie anche alla ri-
duzione del pH intestinale, indotta dalla 

rete di polisaccaridi in catene di alme-
no 3 unità e diverse l’una dall’altra, non 
è completamente nota, né l’interazione 
tra le fibre e l’ambiente presente nei vari 
tratti del canale digerente e del colon.

Chiarire questi aspetti significherà poter 
delineare le diverse interazioni tra le fi-
bre a livello della parete cellulare integra, 
ma soprattutto capire come queste in-
terazioni possano essere influenzate dal-
la masticazione, processo che espone le 
fibre ai successivi contatti con i vari nu-
trienti e con il microbiota di tutto il tratto 
gastroenterico. 

Ancora: nella parete cellulare le fibre 
sono associate a componenti differenti 
dai carboidrati, i polifenoli (tra cui la li-
gnina). Si tratta di composti con effetti 
positivi, specie nei confronti della salu-
te cardiovascolare e delle difese antitu-
morali, ma probabilmente dotati di altre 
proprietà ancora non note.

D.: Quali sono invece i concetti già 
acquisiti?
R.: Già da decenni si conosce l’effetto 

ICQC: che cos’è, che cosa si propone

ICQC, International Carbohydrate Quality Consortium, è un’organizzazione internaziona-
le non profit, nata nel giugno 2013 per promuovere la ricerca e diffondere le conoscenze 
sulla qualità dei carboidrati e sul loro ruolo nel mantenimento della salute umana, anche 
attraverso la creazione di collaborazioni efficienti tra ricerca pubblica, industria alimentare 
e istituzioni.

Di ICQC fanno parte 27 membri e 2 presidenti, ricercatori e clinici in ambito nutrizionale, 
provenienti da università ed enti non profit basate sia in Europa e sia nel resto del mondo.

Ogni incontro di ICQC si conclude con la stesura di un Documento di Consenso Scienti-
fico, reperibile sia sul sito di ICQC (carbquality.org) e sia sui siti delle istituzioni associate. 
Articoli scientifici e documenti redatti sotto l’egida di ICQC vengono regolarmente pubbli-
cati su riviste scientifiche internazionali e presentati a congressi in tutto il mondo.
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fermentazione delle fibre. 
Le fibre contribuiscono anche a diluire 
il contenuto del colon, con due effetti: il 
primo, a breve termine, è la prevenzione 
o la risoluzione della costipazione (ma 
anche, in presenza di liquidi in eccesso, 
la risoluzione di episodi diarroici); il se-
condo, a lungo termine, è rappresenta-
to dalla facilitazione dell’eliminazione di 
alcuni prodotti della digestione non fa-
vorevoli, come gli acidi biliari secondari, 
contribuendo così al controllo dell’iper-
colesterolemia e alla prevenzione delle 
neoplasie del colon.

L’azione di controllo sulla glicemia, inve-
ce, deriva in parte dalla combinazione 
tra fibre e carboidrati del pasto, che ne 
rallenta la digestione e, di conseguenza, 
riduce il picco glicemico e la stimolazio-
ne insulinica e in parte da effetti diretti 
dei prodotti della loro fermentazione nel 
colon.

Infine si conoscono almeno due tipi di 
fibre alimentari: viscose (beta-glucani) 
e non viscose (pectina, cellulosa), anche 

se la classificazione più nota distingue 
tra fibre solubili (pectina) e non solubili 
(come la cellulosa). 
La prima classificazione si basa sulla ca-
pacità delle fibre di gelificare, mentre 
la seconda sulla loro solubilità in acqua. 
Non tutte le fibre solubili sono viscose.
In genere le fibre viscose sono le princi-
pali responsabili dei benefici metabolici 
e sistemici. Il caso dell’inulina fa eccezio-
ne: non è viscosa né solubile. 
Infine altre fibre viscose, con basso peso 
molecolare, non apportano alcun bene-
ficio metabolico. 
È questo infatti uno dei settori ancora 
poco noti e da approfondire.

D.: Quanto detto conferma la necessi-
tà di assumere quotidianamente en-
trambi i tipi di fibre, solubili e insolu-
bili. Qual è l’apporto raccomandato? 
R.: In generale, l’apporto raccomandato 
di fibre totali è pari a 14 g/Kcal. 
Organismi internazionali come OMS 
(Organizzazione Mondiale della Sanità), 
FAO (Food and Agricoltural Organiza-
tion) ed EFSA (European Food Safety 

Apporto raccomandato di fibre totali e livelli medi di consumo (g/die) 
in alcuni Paesi, a confronto con le raccomandazioni OMS e FAO

Paese
Apporto

raccomandato 
(g/die)

Consumo 
medio 
(g/die)

Autorità 
proponente

USA, 
Canada

M 38; F 25
M 16,5-19,4; 

F 12-15
National Academy 

of Sciences

Francia M 30; F 25 M 21; F 17 Agencie Française de sécurité des aliments

Germania M 30; F 30 M 24; F 21 German Nutrition Society

Giappone M 30; F 25 M 17; F 17 Japan Ministry Health

UK M 18; F 18 M 15,2; F 12,6 UK Department of Health

OMS/FAO M > 25; F > 25 OMS/FAO

Fonte: Miller Jones  2014
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(vedi Tabella). 

D.: Come si può essere ragionevol-
mente certi di assumere 14 g di fibre 
totali ogni 1.000 calorie? Che ruolo 
possono svolgere le fibre aggiunte 
a quelle presenti negli alimenti?
R.: In generale, ci si dovrebbe attenere 
alle indicazioni di assunzione di 5 por-
zioni tra verdura e frutta al giorno, va-
riando la scelta, e consumando anche 
cereali integrali e 3 porzioni di legumi a 
settimana, oltre a frutta oleaginosa. 
È sicuramente interessante, a questo 
proposito, aprire una parentesi rispetto 
alle possibili differenze funzionali tra le 
fibre naturalmente presenti negli ali-
menti e le fibre aggiunte agli alimenti.

I principi fondamentali sono gli stessi 
necessari ad assicurare, per esempio, il 
corretto apporto di vitamine o minerali: 
è essenziale che l’alimento sia assunto 
nella sua interezza, per assicurare non 
solo le fibre, ma anche i componenti po-
lifenolici associati e per permettere tut-
te le interazioni con il complesso dell’ali-
mentazione e dei processi coinvolti nella 

Authority) attestano la loro raccoman-
dazione a 25 g quotidiani complessivi 
per tutta la popolazione adulta. 
In ogni caso, le indagini di popolazione 
hanno dimostrato che si tratta di tra-
guardi ben lontani dal consumo reale. 

In Italia (che allinea la propria raccoman-
dazione specifica per l’assunzione di 
fibre a quella EFSA), l’indagine INRAN-
SCAI condotta nel 2005-2006 aveva ap-
purato che l’apporto quotidiano di fibra 
era pari a 9,3 g/1.000 Kcal tra le donne, e 
a 8,3 g/1.000 Kcal per gli uomini: quanti-
tativi ben inferiori a quelli raccomandati. 
Il dato migliore è emerso per le donne 
oltre i 65 anni: in media, il loro apporto 
giornaliero di fibre si attestava su 10,4 
g/1.000 Kcal. Anche gli uomini oltre i 65 
anni consumavano poca fibra in più: 9,6 
g/1.000 Kcal.

Ma anche in altre realtà, gli apporti re-
ali non coincidono con le raccomanda-
zioni, persino in un Paese come la Gran 
Bretagna, dove i livelli di assunzione 
raccomandati sono decisamente in-
feriori (18 g/die, ovvero 9 g/1.000 Kcal) 

Le fibre: quali le fonti principali

I cereali, la verdura e la frutta forniscono fibre con caratteristiche differenti, le cui pro-
porzioni relative variano da alimento ad alimento
Le fibre non solubili prevalgono nei cereali integrali e nei prodotti derivati: principal-
mente nella crusca di frumento, seguita dalle farine di segale e di frumento integrale, 
da farro, grano saraceno (che è uno pseudo-cereale); a seguire orzo perlato, farina di 
mais, farina di frumento tipo 0 e riso integrale.
Anche tutta la frutta secca, noci (7 g/100g) e mandorle (12 g/100 g) sono ottime fonti di 
fibre non solubili; tra i semi, si segnalano i pinoli e i semi di lino. Infine, le fibre insolubili 
sono presenti anche nelle verdure a foglia verde.
Le fibre solubili sono invece fornite soprattutto dai legumi, dall’orzo, dall’avena (con la 
crusca), da semi di psillio, semi di lino e chia e da tutta la frutta fresca.
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digestione che rappresentano uno dei 
campi di ricerca sulle fibre attualmente 
più stimolanti. 

L’aggiunta alla dieta di fibre estratte da-
gli alimenti non può, proprio per queste 
ragioni, rappresentare la fonte esclu-
siva di questi elementi. Piuttosto, può 
essere utilizzata come complemento 
per stimolare e assicurare alcune azioni 
specifiche: dalla normalizzazione delle 
funzioni intestinali al controllo della gli-
cemia postprandiale, al mantenimento 
dei normali livelli di colesterolemia. 

D.: Che cosa si propone ICQC, di 
fronte a questo quadro? 
R.: ICQC ha, come missione, quella di 
promuovere la ricerca nell’ambito dei 
carboidrati alimentari a beneficio sia 
della salute umana che dell’ambien-
te. Per ottenere questo risultato, oc-
corre stabilire e mantenere un circolo 
virtuoso nelle diverse realtà nazionali 
tra ricerca pubblica (università ed enti 
associati), ricerca privata (industria 
alimentare) e istituzioni. 

Per quanto riguarda l’oggetto di questa 
intervista, le fibre, ICQC sta sostenendo 
la necessità di giungere all’indicazione, 

in etichetta, della quantità di fibre pre-
sente nei diversi alimenti (oggi non ob-
bligatoria), distinguendo anche, se pos-
sibile, le fibre eventualmente aggiunte. 

Dal punto di vista dei filoni di ricerca, 
stiamo stimolando non solo l’approfon-
dimento sulla specificità d’azione delle 
diverse fibre (quali fibre fanno che cosa), 
ma anche la messa a punto di metodi 
di purificazione che consentano, anche 
agli estratti di fibre, il mantenimento dei 
benefici accessori garantiti dalla fibra 
integra. 
Faccio un solo esempio: nel frumento, 
sarebbe utile poter mantenere, almeno 
in parte, l’integrità della struttura cellu-
lare dell’endosperma, che permettereb-
be di ottenere una farina a più lenta di-
gestione, con un impatto più favorevole 
sulla glicemia postprandiale. 

D.: Guardando ad un futuro più 
prossimo, quali sono i progetti di 
ICQC per il 2021?
R.: Ci stiamo preparando per la riunio-
ne biennale, che proseguirà la focaliz-
zazione sulle fibre, analizzando i temi 
che abbiamo qui brevemente tocca-
to. Come abbiamo visto, c’è molto da 
lavorare.                                                   
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LA SCHEDA: i semi di lino

Che cosa sono
Il lino (Linum usitatissimum) è una pianta erbacea annuale appartenente alla famiglia delle 
Linaceae. Coltivato in più di 50 paesi, primo fra tutti il Canada, seguito da Cina e Stati Uniti, è 
apprezzato in tutto il mondo per la produzione di fibra tessile e per i suoi semi. I semi di lino 
sono piccoli (dai 3 ai 6 mm), ovali e presentano una superficie liscia. Il loro colore dipende 
dalla quantità di pigmento contenuto negli strati più esterni e può variare dal giallo chiaro al 
marrone-rossastro. Trovano impiego per l’ottenimento di farine e oli vegetali e, in cucina, per 
arricchire yogurt, muesli, insalate, zuppe e minestre.

Che cosa contengono
I semi di lino si caratterizzano 
per un elevato apporto calorico, 
dovuto principalmente al con-
tenuto di lipidi (oltre il 40% del 
peso), soprattutto acidi grassi 
polinsaturi (73% dei lipidi totali) 
e monoinsaturi (18%); apportano 
anche una discreta quota di pro-
teine e sono ricchi di fibra. Insie-
me all’olio che ne deriva, sono tra 
le principali fonti di acido alfa-li-
nolenico, un acido grasso essen-
ziale della serie Omega-3, la cui 
presenza nell’organismo dipen-
de dall’assunzione con la dieta. 
I semi di lino vantano anche un 
buon contenuto di potassio, fo-
sforo e calcio. Da segnalare an-
che il contributo in termini di 
composti fenolici ad alto potere 
antiossidante, come i lignani, i 
flavonoidi e i tannini. 

Che cosa bisogna sapere
I semi di lino si distinguono per l’elevato contenuto di acido alfa-linolenico, al quale EFSA ha 
riconosciuto il ruolo nel mantenimento dei normali livelli di colesterolo nel sangue. La por-
zione, che corrisponde a 30 g (circa 3 cucchiai) secondo i LARN, è sufficiente per garantire la 
quota raccomandata di questo acido grasso, il cui contenuto in una dieta di tipo occidentale 
è generalmente modesto. Inoltre, grazie alla presenza di fibra solubile (mucillagine soprat-
tutto), possono contribuire al controllo dei disturbi legati alla stipsi, modulando lo svuota-
mento gastrico e regolarizzando il transito intestinale. Se consumati interi i semi possono 
rimanere più facilmente indigeriti: è preferibile che vengano tritati o macinati, per contribuire 
significativamente all’apporto di nutrienti e composti bioattivi che contengono.

Contenuto medio di energia e nutrienti in 100 g e in una 
porzione (30 g) di semi di lino (prodotto edibile essiccato)

100 g 30 g 

Energia (kcal)
Acqua (g)
Proteine (g)
Lipidi (g)
Acidi grassi monoinsaturi (g)
Acidi grassi, polinsaturi (g)

di cui acido α-linolenico (g)
Carboidrati (g)
Fibra (g)

534
6,9
18,3
42,1
7,5

28,7
22,8
28,8
27,3

160,2
2

5,4
12,6
2,2
8,6
6,8
8,6
8,1

Calcio (mg)
Ferro (mg)
Fosforo (mg)
Potassio (mg)
Sodio mg)

255
5,7
642
813
30

76,5
1,71

192,6
243,9

9

Vitamina C (mg)
Tiamina (mg)
Riboflavina (mg)
Niacina (mg)
Folati (µg)

0,6
1,6
0,1

3,08
87

0,1
0,4

0,03
0,9
26,1

Fonte: Modif. da USDA – National Nutrient Database.


