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Introduzione

L'olio extravergine di oliva (EVOO) ¢ un alimento essenziale della dieta mediterranea (MD) e
alcuni paesi dell'area mediterranea come Italia, Spagna e Grecia rappresentano i maggiori e pit
importanti produttori in ftutto il mondo.

In un'area geografica del sud Italia e precisamente in tutto l’agro del nord-barese della Puglia,
viene prodotto un particolare tipo di olio extravergine d'oliva dalla cultivar “Coratina” caratte-
rizzata dalla presenza di un alto contenuto in polifenoli, il piv alto rispetto ad altre cultivar (1)
e molto ricco di biocomposti. Fin dal secolo scorso, era consuetudine per gli abitanti della zona
utilizzarlo per la cura di varie patologie: ustioni, fraumi, cheiliti e processi infiammatori di varia
natura. Con il tempo, questa pratica é andata via via scomparendo e quasi dimenticata.

Negli ultimi decenni sono stati pubblicati numerosi studi che hanno documentato come la mag-
gior parte degli effetti benefici della dieta mediterranea nella promozione della salute umana,
puo essere attribuita al consumo di olio extravergine di oliva(EVOO) (2).

Il consumo di olio extravergine d'oliva € in grado di ridurre ['ossidazione lipidica e del DNA,
migliorare il profilo lipidico e l'insulino-resistenza, la disfunzione endoteliale, l'inflammazione,
ridurre la pressione sanquigna nei pazienti ipertesi e modificare la risposta delle difese immuni-
tarie (3, 4).

Nonostante il suo vasto utilizzo e sebbene numerosi studi sull'olio extravergine di oliva abbiano
dimostrato la sua notevole efficacia nella guarigione delle ustioni della cute (5,6,7), delle piaghe
da decubito (8) e delle ferite del piede nel paziente diabetico (9), nessuno studio scientifico &
stato proposto per la terapia delle ulcere traumatiche nel cavo orale.

In questo case-report abbiamo deciso di utilizzare 'EVOO come presidio terapeutico nel trat-
tamento delle lesioni della mucosa orale in una paziente portatrice di protesi su impianti.

Parole chiave: olio extravergine di oliva, polifenoli, cultivar Coratina, ulcere traumatiche.

Caso clinico

Una paziente donna di anni 60 portatrice di una protesi inferiore su impianti si presenta alla
nostra attenzione con un’ulcera profonda e molto dolorosa nella zona posteriore a livello dei
molari; un'ulcera di circa 2cm e profonda circa 1 cm e presente da circa 6 giorni (Fig.1).

Abbiamo compilato l'anamnesi che risultava negativa, esequito una visita accurata e ricercato
eventuali precontatti della protesi sulla zona interessata utilizzando un materiale in silicone per
rilevare punti di maggior pressione e/ o di sfregamento. L’esito ¢ risultato negativo. Dopo aver
fatto diagnosi di ulcera traumatica, probabilmente riconducibile non alla protesi incongrua ma
evidentemente a qualche cibo croccante o duro che le aveva ulcerato la mucosa durante la
masticazione, le abbiamo prescritto una terapia con EVOO cultivar “Coratina”.
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Figura 2: Dopo 4 giorni dall’applicazione
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La paziente ha tenuto in bocca circa 15 ml di olio (un cucchiaio da tavola) per circa 2 minuti
in modo da interessare l'intera superficie che presentava la lesione per due volte al giorno ed
evitando di mangiare e bere immediatamente dopo l'applicazione per almeno 1 ora.

La paziente ha continuato a indossare la protesi in quanto pur avendo molto fastidio il problema
estefico era primario rispetto al dolore.

Dopo soli 4 giorni dall’inizio del trattamento, la paziente si presentava con la lesione quasi
completamente guarita (Fig. 2). Per maggior sicurezza e per la completa restitutio ad integrum
della mucosa, abbiamo continuato a prescrivere |'utilizzo dell’olio extravergine di oliva per altri
4 giorni con le stesse modalita di utilizzo (Fig. 3).

Figura 3: dopo 8 giorni

DISCUSSIONE

Tradizionalmente le proprieta benefiche dell’olio extravergine di oliva (EVOO) sono state at-
tribuite al suo alto contenuto di acidi grassi monoinsaturi (MUFA) che rappresentano fino all'80%
della sua composizione lipidica totale. Recenti evidenze scientifiche hanno dimostrato che i com-
ponenti minori dell’olio extravergine di oliva (EVOO), come i composti fenolici ed altri composti
con azioni anfiossidanti, determinano un aumento delle caratteristiche salutari dell’olio stesso
(10). Questi componenti costituiscono solo ['1-2% dell’EVOO e sono completamente assenti in
altri tipi di oli derivati da semi o frutti (11). Le proprieta nutrizionali e antiossidanti dell’'EVOO
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sono correlate alla presenza e concentrazione di tocoferoli, carotenoidi e composti fenolici che
sono di grande importanza per la salute umana (12). Gli oli extravergine d'oliva contengono
diverse classi di composti fenolici come L'alcool fenilico (idrossitirosolo e tirosolo), acido cinico
(acido caffeico e p-cumarico) e benzoico (acido vanillico), flavoni (apigenina e luteolina) e
secoiridoidi (oleuropeina e ligtroside derivati) (13). Il polifenolo principale nell’'EVOO, L'idros-
sitirosolo, € uno scavenger di ROS che riduce l'aggregazione piastrinica e LDL ossidate (14).
L'oleuropeina é una molecola antinfiammatoria che promuove la produzione di ossido nitrico nei
macrofagi (15). L'oleocantale esercita proprieta antinfiammatorie simili all'ibuprofene (16, 17).
EVO ricco di polifenoli é in grado di ridurre le ammine eterocicliche e i livelli plasmatici di
proteina C reattiva (18). Lo studio di Ichihashi et al. ha evidenziato che l'uso topico quotidiano
di olio d'oliva dopo l'abbronzatura puo ritardare e ridurre il carcinoma cutaneo indotto dalla
luce ultravioletta (UV) attraverso la diminuzione dei livelli di 8-idrossiemossiguanosina indotta
da specie reattive dell'ossigeno che & responsabile delle mutazioni genetiche (19). Kiechl-Ko-
hlendorfer et al. hanno anche dimostrato che ['applicazione quotidiana di olio d'oliva potrebbe
ridurre il rischio di dermatite nei bambini e che l'olio di oliva extravergine di oliva (EVOO)
dimostrava migliori effetti rispetto ad una crema emolliente (20). Nei pazienti con carcinoma
nasofaringeo in chemio e radioterapia, l'utilizzo dell’olio extravergine di oliva ha ridotto note-
volmente la dermatite acuta indotta dalle radiazioni (21). Molto interessante lo studio di Fancello
et al. che nei campioni di olio analizzati, ha isolato ceppi di batteri probiotici come Lactobacillus
rhamnosus e Lactobacillus casei (22) e quindi un’azione antibatterica che costituisce un'ulteriore
caratteristica benefica dell’olio di oliva extravergine. Studi nutrigenomici di De Santis et al.
rivelano che le cultivar EVOO, in quanto caratterizzate da un alto contenuto di polifenoli, sono
in grado di agire sul trascrittoma e di modulare l'espressione di diverse frascrizioni di miRNA
coinvolti in diverse vie, ad esempio metabolismo del glucosio/lipidi, proliferazione cellulare,
inflammazione e cancro a supporto degli effetti di promozione della salute.

Nel contesto della modulazione nutrigenomica, i polifenoli devono essere considerati come un
componente dell’'EVOO attivo e importante piuttosto che un componente minore.

In quest’oftica l'impatto positivo dell’EVOO sulla salute umana potrebbe essere attribuito a un
effetto sinergico di composti polifenolici con l'alto contenuto di acido oleico (23).

CONCLUSIONI

Il successo del trattamento della lesione in soli 4 giorni utilizzando esclusivamente EVOO sono
attribuibili ai meccanismi descritti nelle discussioni. Le ulcere da trauma in genere guariscono
nell'arco di 2 settimane, ma quelle di dimensioni importanti come nel caso della nostra paziente
richiedevano tempi decisamente pit lunghi (24). L'utilizzo dell'olio extravergine di oliva (EVOO)
cultivar “Coratina” ha ridotto in maniere significativa i tempi di guarigione.

Il trattamento di questo tipo lesioni della mucosa con il solo utilizzo di olio extravergine di
oliva (EVOO) puo essere considerato una valida alternativa alla farmacologia classica.
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