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La ricerca in campo nutrizionale: 
l’esempio dei grani antichi



vColtivati per la produzione di granella ricca di amido 

vGrande adattabilità ai diversi ambienti

vFacile conservabilità 

vFacile trasportabilità

vGruppo di colture più importante

vMetà della superficie terrestre è coltivata a cereali

Perché i cereali?



Dieta Mediterranea: profilo ideale per la salute 

Vite Olivo Frumento



FAO STAT, 2012

Consumo pro-capite di frumento



• 55-65% del consumo calorico giornaliero
• Principale fonte di energia
• Una delle principali fonti di fibre
• Una delle principali fonti di vitamine del gruppo B

Ruolo del frumento nell’alimentazione

Alimentazione da 2.000 Kcal
1.000-1.200 Kcal proveniente da carboidrati

di cui
ca. 800 Kcal da carboidrati complessi (pane, pasta e 

derivati)



Qual è la situazione attuale?



Non-Celiac Gluten Sensitivity (NCGS)

• Sindrome emergente nei paesi occidentali: stima circa 6% della

popolazione generale

• Caratterizzata da sintomi intestinali e/o extraintestinali simili a

Celiachia e Sindrome del colon irritabile in assenza di lesioni

intestinali, che regrediscono con la GFD:

Qual è la situazione attuale?

SINTOMI INTESTINALI:
•Gonfiore/tensione addominale
•“Bloating”
•Dolore addominale
•Alvo alterno (Stipsi/Diarrea)
•Nausea
•Dispepsia

SINTOMI Extra-INTESTINALI:
•Affaticabilità
•Cefalea
•Ansia
•Artralgie-mialgie migranti
•Difficoltà di concentrazione
•Depressione







Il termine rivoluzione verde è stato coniato per indicare un
approccio innovativo ai temi della produzione agricola che
ha consentito un incremento significativo delle produzioni
agricole in gran parte del mondo tra gli anni 40 e gli anni
70 del secolo scorso attraverso l’utilizzo di:

– investimenti di capitale in forma di mezzi tecnici
– varietà vegetali geneticamente selezionate
– fertilizzanti e fitofarmaci

La rivoluzione verde

https://it.wikipedia.org/wiki/Agricoltura


• Riduzione della taglia

Obiettivi della rivoluzione verde



• Riduzione della taglia
• Precocità
• Resistenza alle infezioni fungine
• Resistenza agli stress abiotici
• Indice di giallo
• Resa
• Qualità dell’amido
• Qualità delle proteine

Obiettivi della rivoluzione verde



• Glutine in percentuale maggiore e con un
indice W superiore

W > 300
P/L 1 max
Proteine > 14,5%

Moderno
W 115 max
P/L 0,5 max
Proteine 11,5 max

Antico

Selezione del glutine



I GRANI ANTICHI sono varietà naturali di frumento tenero e duro
selezionate agli inizi del Novecento e che non hanno subito
trasformazioni nè lavorazioni con l’agricoltura industriale

• Autonomia B
• Farro Monococco
• Frassineto
• Gentil Rosso
• Inallettabile
• Maiorca
• Russello
• Saragolla
• Senatore Cappelli
• Sieve
• Solina
• Timilia o Tumminia
• Triticum Turgidum ssp. Turanicum (Kamut)
• Verna

Grani antichi



Grani antichi vs grani moderni

GRANI MODERNI

•Coltura intensiva

•Elevata produttività

•Uniformità genetica

•+ proteine di riserva

•W >300

•- minerali, vitamine, 
sostanze antiossidanti

GRANI ANTICHI

•Coltura biologica

•Bassa produttività

•Biodiversità

•- proteine di riserva

•W 150

•+ minerali, vitamine, 
sostanze antiossidanti



Fibre Lipids Protein Minerals Vitamins Polyphenols

Einkorn - + ++ ++ + √

Emmer - - + ++ + √

Spelt - + + ++ + +

Khorasan - - ++ ++ + √

Modern + - ++ + - +

Autonomia B Gentil Rosso

Profilo nutrizionale



Leoncini et al., PLOS One 2012

Seed anti-oxidant properties



Grani 
antichi

Soggetti a basso rischio

Studi clinici sui grani antichi
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Studi clinici sui grani antichi



Colesterolo totale (mg/dL)

Verna Varietà nuova

p<0,05

Risultati: profilo lipidico

Sofi et al., J Med Food 2010



Colesterolo LDL (mg/dL)

Verna Varietà nuova

p<0,05

Risultati: profilo lipidico

Sofi et al., J Med Food 2010



Viscosità ematica (mPA*s)

Verna Varietà nuova

p<0,05

Risultati: profilo emoreologico

Sofi et al., J Med Food 2010



Autonomia B Gentil Rosso



T0

T1

T2

GENTIL ROSSO AUTONOMIA B

Descrizione dello studio (n=46)

Inizio

ConvenzionaleBiologico

8 settimane

Fase 1: VERNA

Fase 2: CONTROLLO

Fase 38 settimane



Risultati
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Glicemia

Modello aggiustato per età, sesso,
fumo e ipertensione

p=0,003



Risultati
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Colesterolo totale
p=0,03

p=0,001

Modello aggiustato per età, sesso,
fumo e ipertensione



Risultati
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Modello aggiustato per età, sesso,
fumo e ipertensione
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Studi clinici sui grani antichi





Valutare se una dieta a sostituzione con prodotti
derivati dal grano Khorasan (pane, pasta,
biscotti, crackers, farina) possa avere
un’influenza nel migliorare parametri di rischio
cardiovascolari

Scopo

22 persone sane
8 M / 14 F

Età: 50.5 (26-66) y
BMI: 23.2 +/- 3.6

Sofi et al., Eur J Clin Nutr 2013



Materiali e Metodi



Variable Kamut® 

(Semol ina) 

Control 

(Semol ina) 

p Kamut® 

(Flour) 

Control 

(Flour) 

p 

Potassium, mg/Kg 2817 ± 6.52 2393 ± 0.808 0.006 2663 ± 0.811 1553 ± 6.47 0.001 

Magnesium, mg/Kg 909.57 ± 58.7 795.58 ± 50.1 0.003 889.03 ± 27.6 542.06 ± 28.9 0.001 

Phosphorus, mg/Kg 2.98 ± 0.26 2.67 ± 0.62 0.001 2.85 ± 0.62 1.77 ± 0.84 0.02 

Zinc, mg/Kg 25.19 ± 0.05 25.99 ± 0.09 0.02 24.95 ± 0.02 15.15 ± 0.05 0.001 

Iron, mg/Kg 29.63 ± 0.24 28.02 ± 0.04 0.06 24.13 ± 0.04 20.42 ± 0.14 0.01 

Selenium, mg/Kg 0.99 ± 0.04 0.92 ± 0.03 0.2 0.90 ± 0.008 0.74 ± 0.006 0.02 

Vanadium, mg/Kg 1.01 ± 0.02 0.73 ± 0.008 0.005 0.98 ± 0.008 0.63 ± 0.004 0.0001 

!

Profilo di minerali

Sofi et al., Eur J Clin Nutr 2013
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+2.3%

-1.4%

Risultati

Modello lineare aggiustato per età e sesso

P<0.05 P<0.05

P<0.01 P<0.01

Sofi et al., Eur J Clin Nutr 2013
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-23.6%

-2.9%

-28.1%

-13.7%

-34.6%

+15.1%

Risultati

P<0.05 P<0.05

P<0.001

Sofi et al., Eur J Clin Nutr 2013Modello lineare aggiustato per età e sesso
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Studi clinici sui grani antichi



Prevalenza della sindrome dell’intestino 
irritabile



p n.s.

p n.s.

Risultati - IBS-GAI
Gravità del DOLORE ADDOMINALE (1=Grave; 7=Non grave)
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p<0.001
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p n.s.

p n.s.

Risultati - IBS-GAI
Gravità del GONFIORE (1=Molto grave; 7=Non grave)
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p n.s.

p n.s.

Risultati - IBS-GAI
Soddisfazione con le EVACUAZIONI

(1=Non soddisfatto; 7=Soddisfatto)
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p<0.0001

p=0.7



p n.s.

p n.s.

Risultati – IBS-SSS
Interferenza con la QUALITA’ DELLA VITA

(100=Molto grave; 0=Non grave)

p<0.001
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Soggetti a basso rischio

Soggetti ad 
alto rischio

Sindrome 
dell’intestino 

irritabile

Pazienti con malattia 
cardiovascolare

Studi clinici sui grani antichi





22 pazienti con diagnosi di Sindrome Coronarica Acuta 
(16 Infarto del Miocardio; 6 Angina Instabile)

Ammessi al Dipartimento Cuore e Vasi dell’Azienda Ospedaliero-
Universitaria Careggi e alla Fondazione Don Carlo Gnocchi di Firenze

Popolazione studiata

Variabile

Età, anni, mediana (range) 61 (47-75)

Maschi/Femmine 13 / 9

Indice Massa Corporea, kg/m2, 

media ± SD
26.9 ± 4.8

Stile di vita sedentario, n (%) 9 (40.9%)
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Risultati – Profilo biochimico
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Risultati – Profilo ossidativo
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Pazienti con malattia 
cardiovascolare

Studi clinici sui grani antichi

Pazienti con diabete 
mellito tipo 2





21 patients with a diagnosis of type 2 diabetes

Inclusion criteria:

• Diagnosis of type 2 diabetes mellitus

• On treatment with antidiabetic drugs

Exclusion criteria:

• Micro and/or macrovascular complications of diabetes

• Clinical manifestations of CVD

• Celiac disease, gluten-sensitivity or wheat allergy

• Inflammatory bowel disease

• Alcohol abusers

Study population
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Results – Lipid profile



LDL-cholesterol, mg/dL
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Results – Lipid profile



Fasting blood glucose, g/L
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Results – Glucometabolic profile
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Results – Glucometabolic profile



Fibromialgia

Dolenzia 
persistente e 

diffusa

Depressione

Cefalea

Stanchezza

Problemi di 
concentrazione e di 

memoria

Disturbi del sonno

Sindrome 
dell’intestino 

irritabile

Alterazioni del 
microbiota 
intestinale



Widespread Pain Index

-27% -17%

Risultati

(0=meglio; 
19=peggio)



Fibromyalgia Severity Scale

-17% -9%
*p<0.05

* 

(0=better; 
31=worst)

Preliminary results



Fatigue Severity Scale

-23% -12%
*p<0.0

5

* 

(9=better; 
63=worst)

Preliminary results
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+1.4%

Modello lineare aggiustato per età, sesso e fattori confondenti

P<0.05 P<0.01 P<0.01P<0.05

Autonomia B; Gentil Rosso; Senatore Cappelli; Triticum Turgidum Turanicum (Kamut); Verna

Studi clinici sui grani antichi
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-8.5%

+3.1%

-5%

+1.1%

-13.6%

+1.4%

P<0.05 P<0.01P<0.05

Autonomia B; Gentil Rosso; Senatore Cappelli; Triticum Turgidum Turanicum (Kamut); Verna

Modello lineare aggiustato per età, sesso e fattori confondenti

Studi clinici sui grani antichi


