Peperoncino: fa bene al cuore e
allunga la vita!
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Mangiare peperoncino allunga la vita

Di origini antichissime, introdotto in Europa da Cristoforo Colombo, il peperoncino ¢ una di quelle piantine aromatiche che non
dovrebbe mai mancare sui nostri balconi e nella nostra cucina quotidiana. Inizialmente diventato famoso per le sue “proprieta

scaramantiche”, soprattutto nelle regioni del sud Italia, € oggi invece riconosciuto anche perle sue numerose proprieta benefiche.
¢ Chi consuma regolarmente peperoncino, infatti, ha maggiori probabilita di vivere pil a lungo e ha un piti basso rischio di

mortalita per problemi cardiovascolari. Questo & quanto & emerso da uno, condotto .

¢ | partecipanti allo studio sono stati suddivisi in 4 gruppi sulla base del loro consumo di peperoncino: i non consumatori o
consumatori occasionali, i consumatori per 2 volte alla settimana, quelli tra 2 e 4 volte alla settimana e quelli che consumano
peperoncino anche piudi 4 volte alla settimana.

« E stato cosi osservato vivono pill a lungo, hanno un rischio di morte minore del 40% per problemi di cuore (come
Pinfarto miocardico)e del 60% per problemi cerebrovascolari (come ’ictus).

¢ Inoltre, il consumo regolare di peperoncino sembrerebbe associarsi a un ridotto rischio di ipertensione arteriosa (elevati

valori di pressione arteriosa), soprattutto nelle donne.

Proprieta nutrizionali del peperoncino

Sebbene gli studi non riportino esattamente i meccanismi di causa-effetto, ma si limitino a descrivere un’associazione tra
peperoncino ed effetti benefici, in particolare perla salute delcuore, I'ipotesi pilaccreditata & che questo connubio favorevole sia
dovuto alla eapsaicina, cioé quella sostanza contenuta nel peperoncino che gli conferisce queltipico sapore piccante.


https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/i-segreti-degli-alimenti/vive-piu-lungo-chi-mangia-piccante/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/over-anta/alimentazione/cosa-mangiare-dopo-un-infarto/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/over-anta/alimentazione/pressione-alta-quali-danni-puo-causare-alla-tua-salute/

La capsaicina sembrerebbe agire:
« Sulla coagulazione sanguigna, aiutando a prevenire la formazione di coaguli e trombi, una delle principali cause diinfarto e

ictus.

« Sulla glicemia, favorendo un maggior controllo degli zuccheri nel sangue, in quanto alti livelli di glicemia sono un fattore di
rischio perproblemi cardiaci.

« Suilivellidi colesterolo LDL (quello “cattivo”), riducendone i livelli. Ricordiamo che alti livelli di colesterolo nel sangue favoriscono la

formazione ditrombi nei vasi sanguigni, portando ad un pitt alto rischio di infarto eictus.

Oltre alla capsaicina, il peperoncino contiene numerose vitamine € minerali, come:
o Lavitamina A,importantissima perla salute degli occhi e perle sue proprieta antiossidanti.

o La vitamina C, utile per fortificare il sistema immunitario, prevenire alcune forme di tumore e combattere i radicali
liberi.

o Il potassio, minerale che partecipa alla contrazione dei muscoli (compreso il cuore), alla regolazione dellequilibrio dei liquidi, dei

minerali e aiuta a mantenere la pressione arteriosa nella norma, mitigando gli effetti dannosi del sodio.

Questi nutrienti svolgono una funzione antinfiammatoria, poiché aiutano a ridurre il rischio di sviluppare problemi
cardiovascolari.

Effetti della capsaicina su peso e pressione

La capsaicina sembrerebbe agire soprattutto attraverso un canale recettore (TRPV1 (Transient Receptor Potential Vanilloid
1), presente sulla superficie delle cellule del nostro sistema nervoso, che attiverebbe una serie di effetti a cascata, ad iniziare dalla
produzione di calore (termogenesi). Ecco perché, quando mangiamo piccante, ci sentiamo accaldati.

e Secondo alcuni studi, bruciare i grassi e a consumare energia (calorie), smo che potrebbe indurre una,

e Sebbene in quantita minore, la TRPV1 sembrerebbe presente anche nelle cellule piu esterne della muscolatura del cuore,

sostanzacioe unpertanto, pressione arteriosa

Da alcuni anni, molti studi clinici hanno dimostrato che certi cibi possono aiutare in caso di pressione alta. Uno studio realizzato
dallUnita Operativa di Ipertensione del’Ospedale Guglielmo da Saliceto di Piacenza, guidata dal Dr. Giuseppe Crippa, ha dimostrato
che in 30 pazienti moderatamente ipertesi il consumo quotidiano di 30 grammi di Grana Padano DOP stagionato 12 mesi, per un
periodo di 60 giorni, la pressione arteriosa non solo non &€ aumentata ma, al contempo, si & riscontrata una tendenza alla sua riduzione.
Leffetto & da imputare agli enzimi (tripeptidi) che si formano naturalmente durante la lavorazione e la stagionatura del formaggio
Grana Padano DOP. Questi enzimi hanno proprieta ACE-inibitori, proprio come i farmaci piu comuni prescritti per chi soffre di
ipertensione.

Controindicazioni

Come per qualsiasi altro alimento, un consumo eccessivo di peperoncino pud causare diversi problemi di salute, per esempio
disturbi gastrointestinali: cattiva digestione, bruciore di stomaco o gastrite, diarrea, ulcera nei casi pil gravi, ecc.
Inoltre, & sconsigliato mangiare piccante in caso di emorroidi o ragadi anali. Particolare attenzione va posta al consumo di

peperoncino se si assumono farmaci anticoagulanti e antipiastrinici, in quanto potrebbero esservi effettiindesiderati.
o Attualmente, non & stato ancora possibile stabilire con certezza le quantita corrette di peperoncino da assumere giormalmente per

avere dei sostanziali benefici. Secondo alcuni studi, bisognerebbe assumere non piu di 10 mg al giorno di peperoncino.
o Latolleranza va indubbiamente testata su base individuale, ma il consiglio, valido per tutti, € fondamentalmente uno: mangiare un

po’ di peperoncino ogni giorno va bene, 'importante € non esagerare!

Collaborazione Scientifica
Dott.ssa Silvia Castelletti

Cardiologo presso l'lstituto Auxologico Italiano IRCCS Milano
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AVVERTENZE

Tutte le raccomandazioni e i consigli presentiin questo articolo hanno esclusivamente scopo educativo ed informativo e si
riferiscono altema trattato in generale, pertanto, non possono essere considerati come consigli o prescrizioni adatte al singolo
individuo, il cui quadro clinico e condizioni di salute possono richiedere un differente regime alimentare. Le informazioni,
raccomandazioni e i consigli sopracitati non vogliono essere una prescrizione medica o dietetica, pertantoillettore nondeve, in
alcun modo, considerarlicome sostitutividelle prescrizioni o dei consigli dispensatidal proprio medico curante.
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