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ΜΕΣΟΓΕΙΑΚΗ ΔΙΑΤΡΟΦΗ  
 

 Η Μεσογειακή Διατροφή αντικατοπτρίζει τις τυπικές διατροφικές 

συνήθειες των κατοίκων της Μεσογείου. Βασίζεται στην απλή παρασκευή 

εύγευστων πιάτων χάρη στην ευρεία γκάμα προϊόντων που παράγονται σε 

αυτές τις χώρες.  

Παράλληλα, οι συνταγές της μπορούν εύκολα να προσαρμοστούν στις 

προσωπικές γευστικές προτιμήσεις του κάθε ανθρώπου. 

 

 Η μεσογειακή διατροφή είναι πλούσια σε φρούτα και λαχανικά και 

περιλαμβάνει ζυμαρικά, ψωμί, δημητριακά, ρύζι και πατάτες, πουλερικά και 

ψάρια, γαλακτοκομικά προϊόντα, μερικά πολύ λίγο επεξεργασμένα εποχιακά 

τρόφιμα και ελάχιστο κρέας. Περιλαμβάνει όμως δύο βασικά συστατικά: το 

ελαιόλαδο που είναι η κύρια πηγή λίπους και το κρασί. 

 

 Η ημερήσια πρόσληψη γαλακτοκομικών γίνεται κυρίως με τη μορφή 

τυριού ή γιαουρτιού.  

Το πιο συνηθισμένο επιδόρπιο είναι τα φρούτα εποχής.  

Τα γλυκά καταναλώνονται λίγες φορές την εβδομάδα, ενώ πολλές φορές τη 

θέση της ζάχαρης παίρνει το μέλι.  

 

 Το κόκκινο κρέας είναι σχεδόν απαγορευμένο και καταναλώνεται λίγες 

φορές το μήνα και σε μικρές ποσότητες, σε αντίθεση με το κοτόπουλο και το 

ψάρι που καταναλώνονται κάθε εβδομάδα.  

 

 Τέλος, πολύ συχνή είναι και η κατανάλωση κρασιού (ένα ή δύο ποτήρια 

κρασί κάθε ημέρα). 

 

 Τα βασικά χαρακτηριστικά της Μεσογειακής Διατροφής απεικονίζονται 

σχηματικά με την αντίστοιχη Διατροφική Πυραμίδα. Πρόκειται για μια 

γραφική αναπαράσταση των ποσοτήτων των διαφόρων συστατικών της 

δίαιτας με τη μορφή πυραμίδας που σχεδίασε τον Ιανουάριο του 1993, μια 

επιτροπή πανεπιστημιακών και ερευνητών, στην Μασσαχουσέτη των ΗΠΑ 
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Που κάνει καλό η Μεσογειακή Διατροφή 

 Με τη Μεσογειακή Διατροφή μειώνεται σημαντικά η πιθανότητα 

καρδιοαγγειακών παθήσεων και κατά συνέπεια της στεφανιαίας νόσου της 

καρδιάς, αφού το λίπος προέρχεται κυρίως από το ελαιόλαδο και το ψάρι.  

Η Μεσογειακή Διατροφή μειώνει τον κίνδυνο της αρτηριοσκλήρυνσης, λόγω 

του ότι ελαττώνει τη συγκέντρωση της γλυκόζης, της ινσουλίνης και της κακής 

χοληστερόλης 

 

 

Η Μεσογειακή Διατροφή μειώνει την αρτηριακή πίεση.  

 Σύγχρονη μελέτη του Πανεπιστημίου του Δουβλίνου κατέληξε ότι η 

Μεσογειακή Διατροφή, έχει θετικά αποτελέσματα στο μεταβολισμό της 

γλυκόζης και των λιπιδίων σε ασθενείς που πάσχουν από διαβήτη τύπου 

Τα πλεονεκτήματα της μεσογειακής διατροφής, οι θετικές της επιπτώσεις στην 

υγεία και τη μακροζωία, η επιστημονική ομοφωνία, οι συνεχείς αναφορές 

στον παγκόσμιο τύπο γι΄ αυτήν και η φήμη που απέκτησε σε όλο τον κόσμο 

προκάλεσαν αύξηση της ζήτησης των μεσογειακών προϊόντων σε όλες τις 

χώρες. 

 

ΠΥΡΑΜΙΔΑ ΜΕΣΟΓΕΙΑΚΗΣ ΔΙΑΤΡΟΦΗΣ 
 

Καθημερινά 

● Δημητριακά και τα προϊόντα τους (ρύζι, ζυμαρικά, ψωμί, κτλ). 

Παρέχουν ενέργεια, είναι χαμηλά σε λίπος, βοηθούν στην καλή 

λειτουργία του εντέρου και μειώνουν τη χοληστερόλη. 

● Φρούτα και λαχανικά. Αποτελούν καλή πηγή αντιοξειδωτικών και 

πολλών βιταμινών, ενώ δρουν προστατευτικά ενάντια στα 

καρδιαγγειακά νοσήματα και διάφορες μορφές καρκίνου. 

● Όσπρια και ξηροί καρποί. Έχουν πολλές φυτικές ίνες και βιταμίνες 

δίνοντας ενέργεια στον οργανισμό. 

● Ελαιόλαδο. Προστατεύει ενάντια στη στεφανιαία νόσο, μειώνει τα 

επίπεδα της «κακής» χοληστερόλης, ενώ αυξάνει την «καλή 

χοληστερόλη».\ 
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● Γαλακτοκομικά προϊόντα. Αποτελούν καλή πηγή ασβεστίου που 

βοηθάει στη διατήρηση της οστικής μάζας προλαμβάνοντας τον 

κίνδυνο φθοράς. Είναι καλό να  περιέχουν χαμηλά λιπαρά. 

Λίγες φορές την εβδομάδα 

● Ψάρια. Μειώνουν την πιθανότητα εμφάνισης στεφανιαίας νόσου 

εξαιτίας των ω3 λιπαρών οξέων που περιέχουν. 

● Πουλερικά. Παρέχουν πρωτεΐνες υψηλής διατροφικής αξίας, καθώς 

και σίδηρο. 

● Αυγά. Είναι πλούσια σε πρωτεΐνες, βιταμίνες και ανόργανα στοιχεία. 

● Γλυκά. Πρέπει να καταναλώνονται με μέτρο.  

● Λίγες φορές το μήνα 

● Κρέας. Περιέχουν πρωτεΐνες υψηλής διατροφικής αξίας, σίδηρο και 

βιταμίνες. 

 

H Πυραμίδα τροφίμων αναπτύχθηκε από τα Υπουργεία Γεωργίας και Υγείας 

των ΗΠΑ με σκοπό να χρησιμοποιηθεί ως οπτικό  εργαλείο για υγιεινή 

διατροφή. Η Πυραμίδα βασίζεται σε επιστημονικά στοιχεία διαιτητικών 

προσλήψεων, θρεπτικών συστατικών σε διάφορα τρόφιμα και τρόπους 

επιλογής τροφίμων για διατήρηση της υγείας. 

Παρατηρήσεις 

Παρατηρεί κανείς πόσο μικρές ποσότητες "κόκκινου" κρέατος 

περιλαμβάνονται (κορυφή της πυραμίδας), σε αντίθεση με τις μεγάλες 

ποσότητες δημητριακών, λαχανικών και φρούτων (βάση της πυραμίδας). 
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Σε μετρήσεις που έγιναν στο αίμα ατόμων που ακολουθούν τη Μεσογειακή 

Δίαιτα βρέθηκαν οι εξής διαφορές: 

1. Αυξημένες ποσότητες αντιοξειδωτικών παραγόντων (βιταμίνες Ε και C) 

2. Αυξημένες ποσότητες ωμέγα-3 λιπαρών οξέων (κυρίως α-λινολενικό οξύ) 

και ελαττωμένες ποσότητες ωμέγα-6. 

Αυτές οι διαφορές θεωρήθηκε ότι σχετίζονται με το προστατευτικό 

αποτέλεσμα. Είναι αξιοσημείωτο ότι δεν υπάρχουν σαφείς διαφορές στην 

αρτηριακή πίεση και τα επίπεδα χοληστερόλης. 

 

Αυτά τα βασικά χαρακτηριστικά της Μεσογειακής διατροφής (η υψηλή 

κατανάλωση φρούτων, λαχανικών και ακόρεστων λιπαρών), προστατεύουν 

εκτός των άλλων, και το δέρμα από τα σημάδια του χρόνου, δηλαδή τις 

ρυτίδες. Και σε συνδυασμό με καθημερινή σωματική άσκηση (π.χ. περπάτημα, 

χορός, κλπ) το Μεσογειακό διατροφικό μενού αποτελεί συνταγή για 

μακροζωία, υγεία και ομορφιά.  

Η διατροφή είναι μαζί με τον κληρονομικό παράγοντα και το περιβάλλον οι 

τρεις παράγοντες από τους οποίους εξαρτάται η υγεία μας. 

Η εκμάθηση των βασικών αρχών της ισορροπημένης διατροφής και η 

εφαρμογή τους στην καθημερινή ζωή συμβάλλουν στην πλήρη σωματική, 

πνευματική και ψυχική ανάπτυξη του ατόμου και απομακρύνουν τον κίνδυνο 

ανάπτυξης διάφορων χρόνιων ασθενειών. 

Οι καλές διατροφικές συνήθειες στις μικρές ηλικίες θέτουν τις βάσεις για καλή 

υγεία, ενώ αντίθετα οι κακές συνήθειες διατροφής δημιουργούν προβλήματα 

στην υγεία. 

Όλοι γνωρίζουμε π.χ. ότι το παραπάνω βάρος είναι αιτία για την εμφάνιση 

πολλών νοσημάτων (διαβήτης, καρδιοπάθειες, υπέρταση, κ.ά.).  

Γι' αυτό η συμβολή του σχολείου στην υιοθέτηση από τα παιδιά υγιεινών 

διατροφικών συνηθειών είναι σημαντική.  

 

 

 

http://www.care.gr/search/?q=%CE%B1%CE%AF%CE%BC%CE%B1
http://www.care.gr/search/?q=%CF%89%CE%BC%CE%AD%CE%B3%CE%B1-3
http://www.care.gr/search/?q=%CE%B1%CF%81%CF%84%CE%B7%CF%81%CE%B9%CE%B1%CE%BA%CE%AE+%CF%80%CE%AF%CE%B5%CF%83%CE%B7
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Η ΜΕΣΟΓΕΙΑΚΗ ΔΙΑΤΡΟΦΗ ΣΤΙΣ ΜΕΡΕΣ ΜΑΣ 

 Από τότε που ήσουν μικρό παιδί άκουγες την ίδια φράση: «φάε το φαΐ 

σου για να μεγαλώσεις», από γονείς, γιαγιάδες ακόμα και από γιατρούς. Η 

αλήθεια είναι ότι είχαν δίκιο. Αυτό που τρως όμως δεν βοηθά μόνο την 

ανάπτυξη σου αλλά και… 

· στις αθλητικές σου επιδόσεις 

· στις νοηματικές σου ικανότητες 

· στην διάθεση σου 

· στην εμφάνιση σου 

· στην υγεία σου 

 Με λίγα λόγια τα πάντα. Αν δεν τρως καλά, θα φανεί παντού: από τους 

βαθμούς σου μέχρι και την εμφάνιση σου. Επιπλέον αν είσαι μεταξύ 15 και 18 

χρονών ολοκληρώνεις το τελικό στάδιο ανάπτυξης. Για τα κορίτσια, αυτό 

σημαίνει επιπλέον λίπος σε κάποια σημεία του σώματος, ενώ για τα αγόρια 

σημαίνει αύξηση μυϊκής μάζας. Αυτές οι αλλαγές, συχνά ενθαρρύνουν τα 

κορίτσια να κάνουν δίαιτες για να μείνουν αδύνατες, ενώ τα αγόρια να τρώνε 

υπερβολικά για να ικανοποιήσουν την πείνα και όρεξη τους. 

Γιατί; 

 Όλες οι τροφές που τρώμε περιέχουν: βιταμίνες, πρωτεΐνες, 

υδατάνθρακες, λιπαρά και μέταλλα. Αυτά είναι απαραίτητα στοιχεία για την 

σωστή ανάπτυξη και λειτουργία του οργανισμού. 

Πιο συγκεκριμένα: 

1) Οι βιταμίνες ή αλλιώς συμπληρωματικές θρεπτικές ουσίες (επειδή δεν 

παρέχουν ενέργεια) είναι βασικές οργανικές ουσίες που χρειάζονται σε μικρές 

ποσότητες στον ανθρώπινο οργανισμό για να γίνουν ειδικές μεταβολικές 

διεργασίες, όπως π.χ. στην πήξη του αίματος, στην όραση, στην νευρομυϊκή 

λειτουργία, στην καλή εμφάνιση του δέρματος, σε οστικές λειτουργίες, στον 

σχηματισμό κυτταρικών μεμβρανών, στην αναπαραγωγή, στον σχηματισμό 

ορισμένων ορμονών και στην απελευθέρωση ενέργειας κ.α. 

 

 

Η παρατεταμένη ανεπαρκής πρόσληψη συγκεκριμένων βιταμινών μπορεί να 

οδηγήσει σε σοβαρές επιπλοκές. 
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2) Οι πρωτεΐνες ανευρίσκονται σε όλους τους ζώντες ιστούς και ο ρόλος τους 

συνίσταται κύρια στην ανάπτυξη των ιστών και την αποκατάσταση των 

ιστικών βλαβών. Οι βασικές τους δομικές μονάδες είναι τα αμινοξέα. Κάθε 

μόριο τους σχηματίζεται κυρίως από άτομα άνθρακα, οξυγόνου και 

υδρογόνου. Περιέχουν ακόμα άτομα αζώτου, θείου, φωσφόρου και σιδήρου. 

Πηγές υψηλής ποιότητας πρωτεϊνών είναι τα αυγά, το γάλα, το κρέας, το ψάρι 

και τα πουλερικά. 

 Η συνισταμένη πρόσληψη για ενήλικες είναι 1 γραμμάριο πρωτεΐνης 

ανά κιλό σωματικού βάρους ημερησίως (1γρ/kg). Η μεγαλύτερη κατανάλωση 

δεν φαίνεται να έχει κανένα θετικό αποτέλεσμα ακόμα και σε αθλητές. 

Μεγαλύτερες ποσότητες μπορεί να χρειαστούν μόνο σε άτομα που 

ασχολούνται με αθλήματα δύναμης και επιβάρυνσης σε επίπεδο 

πρωταθλητισμού ή αυτά που ασκούνται πολύ έντονα. Έτσι οι επιπλέον 

ποσότητες πρωτεΐνης απομονώνονται, μετατρέπονται σε λίπος και 

αποθηκεύονται για μελλοντική παραγωγή ενέργειας. Ακόμα θα πρέπει να 

προσθέσουμε ότι η αυξημένη κατανάλωση πρωτεΐνης μπορεί να επιβαρύνει 

την λειτουργία των νεφρών και του ήπατος. 

3) Οι υδατάνθρακες είναι ουσίες που σχηματίζονται από την συνένωση 

ατόμων άνθρακα, υδρογόνου και οξυγόνου. Χρησιμοποιούνται σαν 

ενεργειακές ουσίες στα μυϊκά κύτταρα, αφού μετατραπούν στην απλούστερη 

μορφή τους, την γλυκόζη. 

 Μορφές υδατανθράκων που βρίσκουμε στα τρόφιμα είναι οι 

μονοσακχαρίτες, οι δισακχαρίτες και οι πολυσακχαρίτες.( Η διαφορά τους 

έγκειται στην χημική τους δομή). Η διάσπαση όλων των σύνθετων 

υδατανθράκων ξεκινάει στην στοματική κοιλότητα, υπό την επίδραση της 

πτυαλίνης του σάλιου και συνεχίζεται στο λεπτό έντερο υπό την δράση άλλων 

ενζύμων. Τελική μορφή είναι οι μονοσακχαρίτες ή οι δισακχαρίτες, οι οποίοι 

από τα αιμοφόρα αγγεία των εντερικών λαχνών. Μετά την απορρόφηση, όλα 

τα σάκχαρα μετατρέπονται σε γλυκόζη στο ήπαρ. Η γλυκόζη αρχικά 

κυκλοφορεί στο αίμα. Στην συνέχεια μπορεί είτε να χρησιμοποιηθεί άμεσα 

από τα κύτταρα για την παραγωγή ενέργειας, είτε να αποθηκευτεί στους μύες 

και το ήπαρ με την μορφή γλυκογόνου, είτε να μετατραπεί σε λίπος και να 

αποθηκευτεί για μελλοντική παραγωγή ενέργειας. 
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 Το ποσοστό των υδατανθράκων που πρέπει να περιέχονται στο 

ημερήσιο διαιτολόγιο κάθε ανθρώπου, εκτός από τα άτομα που πάσχουν από 

συγκεκριμένες ασθένειες, είναι το 50 - 55 % επί του συνόλου της 

προσλαμβανόμενης ενέργειας. 

Βασικές πηγές υδατανθράκων είναι τα δημητριακά, το ψωμί, τα ζυμαρικά, τα 

όσπρια, τα λαχανικά, τα φρούτα (περιέχουν πολυσακχαρίτες), τα 

γαλακτοκομικά (περιέχουν κυρίως τον δισακχαρίτη γαλακτόζη) και τα γλυκά 

(απλά σάκχαρα).
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ΜΙΑ ΟΛΟΚΛΗΡΟΜΕΝΗ ΜΕΡΑ ΤΗΣ ΜΕΣΟΓΕΙΑΚΗΣ 

ΔΙΑΤΡΟΦΗΣ (ΕΝΑ ΠΡΑΔΕΙΓΜΑ) 

 

ΠΡΩΙΝΟ 

 1 ποτήρι γάλα(Στο γάλα υπάρχουν όλα τα απαραίτητα αμινοξέα, και ή 

βιολογική του αξία είναι πολύ μεγάλη. Το γάλα είναι το μοναδικό τρόφιμο στη 

φύση που περιέχει την υψηλής σημασίας πρωτεΐνη, γνωστή ως καζεΐνη.Τα 

πεπτίδια που προέρχονται από την καζεΐνη ενισχύουν τη φυσική άμυνα του 

οργανισμού, ρυθμίζουν τη σωστή πίεση του αίματος, βοηθούν στην 

αντιμετώπιση του στρες και έχουν καταπραϋντικές ιδιότητες.) 

 1μπανάνα(η μπανάνα είναι υψηλής περιεκτικότητας σε υδατάνθρακες 

και θερμιδικής αξίας (90-130 kcal) σε σχέση με τα υπόλοιπα φρούτα ακόμα 

είναι πολύ καλή πηγή Βιταμίνης C, καλίου και φυτικών ινών. Η βιταμίνη C που 

περιέχεται στη μπανάνα, ενισχύει την αντιοξειδωτική άμυνα του ανθρώπινου 

οργανισμού και προστατεύει από ασθένειες. Επιπλέον, η βιταμίνη C είναι 

ιδιαίτερα πολύτιμη για τη σύνθεση του συνδετικού ιστού, την απορρόφηση 

του σιδήρου και τη σύνθεση κυττάρων του αίματος περιέχει 3 σάκχαρα, τη 

σουκρόζη, τη φρουκτόζη και τη γλυκόζη, τα οποία μεταβολίζονται πολύ 

γρήγορα παρέχοντας άμεση πηγή ενέργειας στον οργανισμό αυξάνοντας τη 

συγκέντρωση γλυκόζης στο αίμα Τέλος, θα πρέπει να προσθέσουμε ότι η 

μπανάνα δεν περιέχει νάτριο, ενώ έχει ίχνη λίπους και χοληστερόλης.) 

 2 φέτες κέικ 

(συστατικά: 4 αυγά, 1 φλιτζάνι βούτυρο, 1 φλιτζάνι γάλα, 2 φλιτζάνια αλεύρι, 

ξύσμα πορτοκαλιού, 2 κουταλιές του γλυκού κακάο,1 κουταλιά μπέικιν 

πάουτερ, 2 φλιτζάνια ζάχαρη) 

 

ΔΕΚΑΤΙΑΝΟ 

 1ποτήρι χυμό πορτοκάλι(Το πορτοκάλι είναι πλούσιο σε βιταμίνη C. 

Περιέχει επίσης σάκχαρα, κάλιο, ασβέστιο, φώσφορο και βιταμίνη Α. Είναι 

ωφέλιμο για τη διατροφή του ανθρώπου και η θρεπτική του αξία είναι 

μεγάλη.) 

 1 σάντουιτς με: βούτυρο, τυρί, ζαμπόν, ντομάτα 

http://el.wikipedia.org/w/index.php?title=%CE%92%CE%B9%CF%84%CE%B1%CE%BC%CE%AF%CE%BD%CE%B7_C&action=edit&redlink=1
http://el.wikipedia.org/wiki/%C3%8E%C2%A3%C3%8E%C2%AC%C3%8E%C2%BA%C3%8F%E2%80%A1%C3%8E%C2%B1%C3%8F%C2%81%C3%8E%C2%B1
http://el.wikipedia.org/wiki/%C3%8E%C5%A1%C3%8E%C2%AC%C3%8E%C2%BB%C3%8E%C2%B9%C3%8E%C2%BF
http://el.wikipedia.org/wiki/%C3%8E%E2%80%98%C3%8F%C6%92%C3%8E%C2%B2%C3%8E%C2%AD%C3%8F%C6%92%C3%8F%E2%80%9E%C3%8E%C2%B9%C3%8E%C2%BF
http://el.wikipedia.org/wiki/%C3%8E%C2%A6%C3%8F%E2%80%B0%C3%8F%C6%92%C3%8F%E2%80%A0%C3%8F%C5%92%C3%8F%C2%81%C3%8E%C2%BF%C3%8F%E2%80%9A
http://el.wikipedia.org/w/index.php?title=%CE%92%CE%B9%CF%84%CE%B1%CE%BC%CE%AF%CE%BD%CE%B7_%CE%91&action=edit&redlink=1
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ΜΕΣΗΜΕΡΙΑΝΟ  

 Κοτόπουλο με λαχανικά 

(συστατικά: 4 φιλέτα κοτόπουλο, 500γρ. κολοκυθάκια, 200γρ. μανιτάρια, 

200γρ.πιπεριές, 1 κρεμμύδι, 1μεγάλη ντομάτα, 1 κουταλιά της σούπας 

ελαιόλαδο, αλάτι, πιπέρι, ρίγανη) 

 

 

ΑΠΟΓΕΥΜΑΤΙΝΟ  

 Φρουτοσαλάτα 

(συστατικά: φρούτα εποχής, παγωτό βανίλια, σιρόπι καραμέλας, σαντιγί) 

 

 

ΒΡΑΔΥΝΟ  

 Γιαούρτι με φρούτα εποχής ή μέλι με καρύδια 

(Το γιαούρτι περιέxει υψηλό ποσοστό πρωτεϊνών, ασβεστίου, φωσφόρου, 

ψευδάργυρου, βιταμινών Α, Β2 και Β12. O συνδυασμός όλων αυτών των 

συστατικών συμβάλλει στη γρήγορη ανάπτυξη του οργανισμού και στη 

διατήρηση της καλής υγείας του.)
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Κοτόπουλο  

 Το κοτόπουλο είναι ελαφρύ και άπαχο κρέας. Είναι συνώνυμο με την 

δίαιτα και την προσπάθεια για απώλεια κιλών. Το κρέας του κοτόπουλου 

αναφέρεται και ως άσπρο κρέας. Έχει τη χαμηλότερη περιεκτικότητα σε ζωικό, 

και άρα κορεσμένο κυρίως, λίπος και την υψηλότερη περιεκτικότητα σε 

μονοακόρετσα και πολυακόρεστα λιπαρά οξέα. Δυστυχώς όμως και σε αυτή 

την περίπτωση έχουμε να κάνουμε με μια παρεξήγηση. Το στήθος του 

κοτόπουλου είναι όντως μια ωφέλιμη τροφή που είναι χαμηλή σε λίπος 

τροφή, και ταυτόχρονα πηγή πολύτιμης πρωτεΐνης, υψηλής βιολογικής αξίας. 

Το μπούτι όμως δεν ΄χει τα ίδια χαρακτηριστικά, αφού είναι περισσότερο 

σκούρο κρέας, με ίδια περιεκτικότητα σε πρωτεΐνη, αλλά μεγαλύτερη 

ποσότητα τόσο λίπους όσο και χοληστερίνης.Το στήθος του κοτόπουλου έχει 

περίπου 4% λίπος, μαγειρεμένο με λαχανικά και μυρωδικά, ενώ το μπούτι έχει 

περίπου το διπλάσιο ποσοστό λίπους. 

Ελαιολαδο  

 

 Το ελαιόδεντρο και τα παράγωγα του αποτελούν μέρος της ιστορίας 

των Μεσογειακών λαών. 

 ο ελαιόλαδο βοηθά στην πρόληψη σχηματισμού θρόμβων και 

συσσώρευση αιμοπεταλίων, με αποτέλεσμα τη μικρότερη συχνότητα 

εμφάνισης καρδιοαγγειακών νοσημάτων. Μειώνει την ολική χοληστερόλη στο 

αίμα, την ‘κακή’ χοληστερόλη (LDL), τα τριγλυκερίδια και την αθηρογενή 

δράση δηλ. την σκλήρυνση και στένωση των αρτηριών. Το ελαιόλαδο, επίσης 

αυξάνει την ‘καλή’ χοληστερόλη (HDL), η οποία έχει προστατευτική δράση. 

Επίσης, λόγω της περιεκτικότητας του σε πολυφαινόλες μπορεί να επιφέρει 
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μείωση της ψηλής αρτηριακής πίεσης (υπέρταση). Το ελαιόλαδο έχει επίσης 

και αντιοξειδωτικές ουσίες με αντικαρκινική δράση μέσω της παρεμπόδισης 

του σχηματισμού των ελευθέρων ριζών και ως εκ τούτου του οξειδωτικού 

στρες. Η δράση αυτή είναι πιο σημαντική στις περιπτώσεις καρκίνου του 

παχέως εντέρου και του ορθού, του μαστού, του προστάτη, του ενδομητρίου 

καθώς και οποιουδήποτε είδους καρκίνου του γαστρεντερικού σωλήνα. 

Επίσης, έχει πολύ θετική επίδραση την πέψη των τροφών και στην 

απορρόφηση θρεπτικών συστατικών από αυτές π.χ. ασβεστίου, σιδήρου, 

μαγνησίου. Επίσης βοηθάει πολύ κατά τη διαδικασία της γήρανσης, όπως και 

σε καταστάσεις όπως είναι η απώλεια μνήμης και η νόσος του Alzheimer 

αυξάνονται οι απαιτήσεις του οργανισμού σε μονοακόρεστα λιπαρά οξέα 

γιατί αυτά βοηθούν να διατηρείται η δομή του κυτταρικού τοιχώματος του 

εγκεφάλου. Τέλος, το ελαιόλαδο έχει ελαφριά υπακτική δράση με 

αποτέλεσμα να βοηθά στην αντιμετώπιση της δυσκοιλιότητας. 

Πιπεριές  

 Οι πιπεριές περιέχουν μεγάλη ποσότητα βιταμίνης C και πληθώρα 

αντιοξειδωτικών ουσιών, ενώ μειώνουν τα επίπεδα χοληστερίνης .Οι καυτερές 

πιπεριές βοηθούν στην παραγωγή ενδοφρινών. Προσοχή όταν τις επιλέγετε 

στις «ρυτίδες» του φλοιού και στις «εκχυμώσεις». Ωμές είτε μαγειρεμένες 

παρέχουν όλο τον θρεπτικό τους πλούτο. 

Αλατι  

 Εκτιμάται ότι ο μέσος ενήλικας καταναλώνει σήμερα περίπου 10 gr 

αλάτι, αντί των 4 gr που συνίστανται από διεθνείς οργανισμούς για τους 

υγιείς ενήλικες. Έχει υπολογιστεί ότι το 85% του αλατιού που καταναλώνουμε 

περιέχεται σε έτοιμα τρόφιμα, ενώ το επιτραπέζιο αλάτι αποτελεί μόνο το 

15% του συνόλου του αλατιού που καταναλώνουμε. Το νάτριο εντοπίζεται ως 

συστατικό πληθώρας τροφίμων, του νερό καθώς και σε διάφορα φάρμακα. 

Όμως η υπερβολική κατανάλωση του μπορεί να επιφέρει αύξηση της 

αρτηριακής πίεσης με αποτέλεσμα την υπέρταση που αποτελεί τον τρίτο κατά 

σειρά παράγοντα κινδύνου στην Ευρώπη μετά τον καρκίνο και τις 

καρδιοπάθειες (Μελέτη CAT 2005). Σχεδόν το 50% των ανθρώπων που έχουν 

υπέρταση είναι ευαίσθητοι στο αλάτι, πράγμα που σημαίνει ότι η πρόσληψη 

μεγάλων ποσοτήτων νατρίου αυξάνει πολύ την αρτηριακή τους πίεση και τους 

θέτει σε κίνδυνο εμφάνισης επιπλοκών, όπως αγγειακό εγκεφαλικό 

επεισόδιο, έμφραγμα κ.α 
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Στη χώρα μας διακρίνει κανείς την τάση να υιοθετούμε ξένα πρότυπα ζωής και 

φυσικά οι διατροφικές μας συνήθειες δεν θα αποτελούσαν εξαίρεση. Ωστόσο 

θα πρέπει να επανεξετάσουμε μερικές από τις ξενόφερτες διατροφικές μας 

συνήθειες που σχετίζονται με την κατανάλωση μεγάλων ποσοτήτων κρέατος 

και λιπαρών γευμάτων, μιας και θεωρούνται βασικοί παράγοντες για την 

αυξηση της χοληστερίνης, τις καρδιοπάθειες κλπ 

 

 

ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑ-ΣΥΜΒΟΥΛΕΣ 

1. Καταναλώστε άφθονη ποσότητα σε φυτικές ίνες. 

2. Μειώστε την κατανάλωση κορεσμένων λιπαρών. 

3. Χρησιμοποιήστε μέτρια ποσότητα κόκκινου κρασιού στην διατροφή σας. 
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Ο ΘΗΣΑΥΡΟΣ ΤΩΝ ΤΡΟΦΩΝ 
 

 

Είναι υπερπολύτιμα και απαραίτητα για τη σωστή ανάπτυξη  

και λειτουργία του ανθρώπινου οργανισμού! 
 

  

 

         
  

 

  

              

http://www.google.gr/imgres?imgurl=http://content-mcdn.feed.gr/filesystem/images/20110811/low/newego_LARGE_t_641_105461927.GIF&imgrefurl=http://www.e-go.gr/culture/article.asp?catid=18177&subid=2&pubid=128747176&usg=__xfqzNibmtEYabYz_OzEv83rNdsA=&h=828&w=600&sz=113&hl=el&start=6&zoom=1&tbnid=gIfRywS2gw3X9M:&tbnh=144&tbnw=104&ei=KM4fT-yuNYrLhAfShaD_DQ&prev=/search?q=%CF%80%CE%BF%CF%80%CE%B1%CF%85+%CE%BA%CE%BF%CE%BC%CE%B9%CE%BA%CF%82&um=1&hl=el&sa=N&gbv=2&tbm=isch&um=1&itbs=1
http://www.google.gr/imgres?imgurl=http://3.bp.blogspot.com/_ZshOK0-cvEs/TITVbMN4xII/AAAAAAAAT-E/iVE-0v-x1Ec/s1600/bugs-bunny-3-g.jpg&imgrefurl=http://www.troktikaras.com/2010/09/blog-post_152.html&usg=__0l7VTE950vMlr7-6l-_hlKzwqN0=&h=1000&w=1482&sz=219&hl=el&start=15&zoom=1&tbnid=liHbevlqbyPaEM:&tbnh=101&tbnw=150&ei=as4fT82_HMLDhAekhKXcDQ&prev=/search?q=%CE%BA%CE%B1%CF%81%CE%BF%CF%84%CE%BF+%CE%BC%CF%80%CE%B1%CE%B3%CE%BA%CF%82+%CE%BC%CF%80%CE%B1%CE%BD%CE%B9&um=1&hl=el&sa=N&gbv=2&tbm=isch&um=1&itbs=1
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 ΥΔΑΤΑΝΘΡΑΚΕΣ       Λ Ι Π Η 

 

 

      ΠΡΩΤΕΪΝΕΣ  ΒΙΤΑΜΙΝΕΣ  

 

                                                

  ΝΕΡΟ        

ΜΕΤΑΛΛΑ – 

ΙΧΝΟΣΤΟΙΧΕΙΑ                                                                        
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               ρύζι          

 δημητριακά 

 
 

 

   ψωμί      πατάτα 

 

 

  όσπρια     ζυμαρικά    
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Είναι το βασικό «καύσιμο» που χρειάζεται ο οργανισμός μας για να 

λειτουργήσει! 

Έχουν χαμηλά λιπαρά και πολλές φυτικές ίνες! 

 

Υδατάνθρακας είναι και η επεξεργασμένη ζάχαρη, που, 

 ωστόσο, θα πρέπει να την καταναλώνουμε με μέτρο!  

 
  

              κρέας                αυγά 

 

 

     γαλακτοκομικά                   ψάρια 

 

       όσπρια       στήθος κοτόπουλου 
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Χτίζουν και επισκευάζουν τους ιστούς μας. 

Είναι ο θεμέλιος λίθος της ζωής μας!!! 

 

Το δέρμα μας, τα μαλλιά μας, τα νύχια μας, η καρδιά μας, οι πνεύμονες 

μας  

και φυσικά όλοι οι μύες μας  

είναι κατά ένα μεγάλο ποσοστό φτιαγμένα από πρωτεΐνη!! 

 
 

            

        λάδι      βούτυρο 

   αλλαντικά       χοιρινό 

κρέας 

         τυριά         ξηροί καρποί 
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Είναι η δεύτερη πηγή ενέργειας του οργανισμού.  

Βοηθούν στην ανάπτυξη του εγκεφάλου μας, προστατεύουν τα όργανά 

μας 

και προσφέρουν θερμομόνωση!! 

 

Υπάρχουν «καλά» λιπαρά, όπως ελαιόλαδο, ελιές, αμύγδαλα, καρύδια, 

φιστίκια 

και «κακά», όπως χοιρινό κρέας, ζαμπόν, παγωτό, τυριά. κ.α. 

 
           

    

       εσπεριδοειδή     ψάρια 

              πουλερικά  πράσινα λαχανικά 

   όσπρια     μοσχαρίσιο κρέας 
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Μας δυναμώνουν, μας στηρίζουν και μας προστατεύουν από πολλές 

ασθένειες. 

Δεν παράγονται από τον ανθρώπινο οργανισμό, 

 γι’ αυτό τις βιταμίνες τις παίρνουμε μόνο από τις τροφές! 

 

Πολύ σημαντική είναι η Βιταμίνη C, που με την αντιοξειδωτική της δράση 

εμποδίζει την καταστροφή των κυττάρων και βοηθά στην ανάπτυξη των 

κυττάρων 

 του δέρματος, των δοντιών και της καρδιάς. 

 
        οστρακοειδή          ψάρια  

   φακές     γαλακτοκομικά  

    συκώτι   κόκκινο κρέας 
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Είναι τα υλικά από τα οποία είναι φτιαγμένη η φύση και ο άνθρωπος! 

Απαραίτητα για τον οργανισμό είναι το ασβέστιο, το κάλιο, ο σίδηρος, το 

ιώδιο κ.α.  

 

Το ασβέστιο είναι το κύριο συστατικό των οστών και των δοντιών! 

Ο σίδηρος βοηθά στη σύνθεση της αιμοσφαιρίνης που είναι υπεύθυνη 

για τη μεταφορά του οξυγόνου στα όργανα και τους μύες! 

      

 

 

 

 

νερό       τρόφιμα 

χυμοί   αναψυκτικά 

   ροφήματα      ποτά 
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Πάνω από το 50% του βάρους του ανθρώπινου σώματος είναι 

νερό!!! 

Χωρίς νερό ο άνθρωπος δε μπορεί να ζήσει ούτε λίγες μέρες!!  

 

Κάθε λειτουργία στο σώμα μας εξαρτάται από αυτό, αφού 

 καθαρίζει τα όργανα από τις τοξίνες και μεταφέρει τις θρεπτικές ουσίες 

στα κύτταρα. 

Γι’ αυτό το λόγο, 8 ποτήρια νερό καθημερινά είναι απαραίτητα!!! 

 
 

Τα γλυκά, τα αναψυκτικά και τα σάντουιτς μας αρέσουν πολύ,  

αλλά δε προσφέρουν κάτι χρήσιμο για τον οργανισμό μας 

πέρα από πολλή ζάχαρη και «κακά» λιπαρά. 
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       Προσοχή στα τηγανιτά!!! 

                                                

 

 

http://www.google.gr/imgres?imgurl=http://www.musses.gr/eshop_files/pictures/896_010-350.jpg&imgrefurl=http://www.musses.gr/187/eshop/DetailView.aspx?prod_id=896&usg=__ksLOtXjuuRhFVeDotrBbcbsotR4=&h=350&w=350&sz=96&hl=el&start=4&zoom=1&tbnid=0psEXqL0gf_0zM:&tbnh=120&tbnw=120&ei=mbQfT4vGM8S3hAeJqZGvCQ&prev=/search?q=%CF%84%CE%BF%CF%85%CF%81%CF%84%CE%B1&hl=el&sa=N&gbv=2&tbm=isch&itbs=1
http://www.google.gr/imgres?imgurl=http://1.bp.blogspot.com/_LqcbNMtFCFE/TA9wd3w0O5I/AAAAAAAAAFk/xCEdRojStI8/s1600/lollipop-3468.jpg&imgrefurl=http://inbe2in.blogspot.com/2010/06/vs.html&usg=__FVUEuJw2S7Bth8EprklwIU03I5w=&h=600&w=497&sz=27&hl=el&start=33&zoom=1&tbnid=PWaiWTJGu_oXgM:&tbnh=135&tbnw=112&ei=FrYfT7zoNo-IhQfWsNzPDQ&prev=/search?q=%CE%BA%CE%B1%CF%81%CE%B1%CE%BC%CE%B5%CE%BB%CE%B5%CF%82&start=21&hl=el&sa=N&gbv=2&tbm=isch&itbs=1
http://www.google.gr/imgres?imgurl=http://www.dete.gr/showarticleimage2.php?image=images/img439x286/20110107_45142.jpg&width=360&height=240&imgrefurl=http://www.dete.gr/news.php?article_id=20240&usg=__ItRqrr-0Z9q14syveUigbViOEoQ=&h=240&w=360&sz=18&hl=el&start=51&zoom=1&tbnid=9IQdkFDFDci1GM:&tbnh=81&tbnw=121&ei=cbQfT5ieN4KphAei88j2DQ&prev=/search?q=%CF%80%CE%B9%CF%84%CF%83%CE%B1&start=42&hl=el&sa=N&gbv=2&tbm=isch&itbs=1
http://www.google.gr/imgres?imgurl=http://anastasiag.pblogs.gr/files/f/331300-patates_494x320.jpg&imgrefurl=http://anastasiag.pblogs.gr/2010/05/thganites-patates-anekdoto.html&usg=__B_8W4mO0MbLNiNgz0Tq-fWzoWO4=&h=320&w=400&sz=24&hl=el&start=1&zoom=1&tbnid=pwF6Cb0EfrQfuM:&tbnh=99&tbnw=124&ei=trUfT66OPIfJhAeA6_H9DQ&prev=/search?q=%CF%84%CE%B7%CE%B3%CE%B1%CE%BD%CE%B9%CF%84%CE%B5%CF%82+%CF%80%CE%B1%CF%84%CE%B1%CF%84%CE%B5%CF%82&hl=el&sa=N&gbv=2&tbm=isch&itbs=1
http://www.google.gr/imgres?imgurl=http://4.bp.blogspot.com/-OD5uu4F3POA/TvNpxL2IdII/AAAAAAAAAW0/9mvPpDpkN5E/s1600/megaloburg.jpg&imgrefurl=http://assosgreek.blogspot.com/2011/12/blog-post_26.html&usg=__CebIQhIcoRAMmj4uupCrcEOaRAg=&h=240&w=320&sz=15&hl=el&start=3&zoom=1&tbnid=QvhBFZV7oh01iM:&tbnh=89&tbnw=118&ei=lrUfT7DXFofMhAfCp9DcDQ&prev=/search?q=%CF%87%CE%B1%CE%BC%CF%80%CE%BF%CF%85%CF%81%CE%B3%CE%BA%CE%B5%CF%81&hl=el&sa=N&gbv=2&tbm=isch&itbs=1
http://www.google.gr/imgres?imgurl=http://www.liako.gr/news/images/stories/xris/greece/greek_souvlaki_bg.gif&imgrefurl=http://www.forums.gr/showthread.php?27155-%D3%EF%F5%E2%EB%DC%EA%E9-%F0%DF%F4%F3%E1-%DE-%F3%EA%E5%F0%E1%F3%F4%DE&usg=__c0CPW3Nofp2-XhJB4zpxh8VMeO4=&h=272&w=300&sz=51&hl=el&start=87&zoom=1&tbnid=utZbCKW2d5My-M:&tbnh=105&tbnw=116&ei=NLQfT-rmIMfPhAfuu4X6DQ&prev=/search?q=%CF%80%CE%B9%CF%84%CF%83%CE%B1&start=84&hl=el&sa=N&gbv=2&tbm=isch&itbs=1
http://www.google.gr/imgres?imgurl=http://siver-info.com/foto/news10/sugar.jpg&imgrefurl=http://siver-info.com/news/2010-02-09-1424&usg=__lZDLe6xM9nz_QDsrgFXMS37Mgck=&h=370&w=500&sz=21&hl=el&start=26&zoom=1&tbnid=8ZXvsFLj7MmhDM:&tbnh=96&tbnw=130&ei=J-soT9vhMJO2hAfo3sG5BQ&prev=/search?q=%CE%B6%CE%B1%CF%87%CE%B1%CF%81%CE%B7&start=20&hl=el&sa=N&gbv=2&tbm=isch&itbs=1
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Τι είναι οι διοξίνες και πόσο επικίνδυνες είναι; 

 
 Όλες οι διοξίνες δεν είναι ίδιες. Έχουν ωστόσο ένα κοινό στοιχείο. 

Εισχωρούν στο λιπώδη ιστό ανθρώπων και ζώων και παραμένουν εκεί για 

μεγάλο χρονικό διάστημα. 

 
 Οι διοξίνες είναι χημικές ενώσεις που αποτελούνται από άνθρακα, 

υδρογόνο, οξυγόνο και χλώριο. Πρόκειται για υποπροϊόν χημικών 

αντιδράσεων, που προκύπτει κατά τη διάρκεια καύσης απορριμμάτων ή στην 

παραγωγή χρωμάτων ή βενζίνης. Διοξίνες δημιουργούνται ωστόσο και με 

αφορμή φυσικά φαινόμενα, όπως εκρήξεις ηφαιστείων ή πυρκαγιές δασών. 

Υπάρχουν περίπου 200 διαφορετικές άχρωμες και άοσμες διοξίνες, από τις 

οποίες 17 έχουν αρνητικές επιπτώσεις στην υγεία, επισημαίνει ο Χέλμουτ 

Σαφτ από την Ομοσπονδιακή Υπηρεσία Αξιολόγησης Επικινδυνότητας: «Οι 

διοξίνες καταλήγουν με την τροφή στο ανθρώπινο σώμα κυρίως μέσω ζωικών 

προϊόντων, όπως το γάλα, τα αυγά, το κρέας, τα αλλαντικά ή τα ψάρια. Όπως 

και στα ζώα έτσι και στον άνθρωπο οι διοξίνες εισχωρούν στο λιπώδη ιστό, 

όπου και παραμένουν για μεγάλο χρονικό διάστημα». 
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Γνωστές οι περισσότερες επιπτώσεις 

 

Οι διοξίνες έχουν μακροχρόνιες επιπτώσεις στην υγεία 
 Στην κτηνοτροφία οι διοξίνες περνούν στα ζώα μέσω των ζωοτροφών 

και στη συνέχεια σε προϊόντα όπως το γάλα ή τα αυγά. Στον άνθρωπο οι 

διοξίνες περνούν κατά το 95% με την τροφή και ελάχιστα μέσω του αέρα που 

αναπνέουμε. Οι επιπτώσεις των διοξινών στον ανθρώπινο οργανισμό 

εξαρτώνται από διάφορους παράγοντες: την ηλικία, το σωματικό βάρος και 

ιδίως από το είδος της διοξίνης. Σύμφωνα με τον Χέλμουτ Σαφτ οι 

περισσότερες επιπτώσεις στην ανθρώπινη υγεία είναι ήδη γνωστές: 

«Πρόκειται κυρίως για μακροχρόνιες επιπτώσεις, για τις οποίες έχουν γίνει 

εκτεταμένα πειράματα με ζώα. Οι διοξίνες έχουν επιπτώσεις στον 

πολλαπλασιασμό, το ανοσοποιητικό και το ορμονικό σύστημα. Είναι ωστόσο 

ιδιαίτερα σημαντικό να τονίσουμε ότι σε πολλές περιπτώσεις οι διοξίνες είναι 

καρκινογόνες». 
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Μόνη λύση εντατικοί έλεγχοι σε μονάδες και τρόφιμα 

 
Περίπου 4700 μονάδες εκτροφής έχουν κλείσει προληπτικά στη Γερμανία 

 Οι διοξίνες έχουν επιπτώσεις και στο συκώτι, το δέρμα, αλλά και το 

σωματικό βάρος. Όταν μια ιδιαίτερα δηλητηριώδης διοξίνη εισχωρήσει στο 

ανθρώπινο σώμα, χρειάζονται περίπου 7 χρόνια έως ότου ο οργανισμός την 

αποβάλει. Μια διοξίνη με λιγότερο δηλητήριο ενδέχεται να παραμείνει ακόμα 

και 20 χρόνια στον ανθρώπινο οργανισμό μέχρι να αποβληθεί κατά το ήμισυ. 

Παρά τους κινδύνους ωστόσο για την υγεία μας οι διοξίνες δεν μπορούν να 

απαγορευθούν, λέει ο Γερμανός ειδικός διότι «οι διοξίνες προκύπτουν όπου 

υπάρχουν μεγάλες πυρκαγιές ή καύση και στη συνέχεια καταλήγουν στο 

περιβάλλον». Ο μόνος τρόπος απάντησης στο πρόβλημα είναι οι εντατικοί 

έλεγχοι σε κτηνοτροφικές μονάδες, λέει ο Χέλμουτ Σαφτ από την 

Ομοσπονδιακή Υπηρεσία Αξιολόγησης Επικινδυνότητας: «Το μέγεθος της 

δόσης κάνει το δηλητήριο. Όσο μεγαλύτερη η έκθεση στις διοξίνες, τόσο 

μεγαλύτερες οι επιπτώσεις. Ισχύει όμως και το αντίθετο. Έτσι δεν υπάρχουν 

στοιχεία για επιπτώσεις στην υγεία ενός ανθρώπου, ο οποίος για σύντομο 

χρονικό διάστημα έλαβε μέσω τροφής δηλητηριώδεις διοξίνες». 
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Διατροφικές Διαταραχές  

Εισαγωγή 
 Ζούμε σε  μια εποχή όπου η εικόνα μας και πως μας βλέπουν οι φίλοι 

μας και οι συνάδελφοί μας φαίνεται να είναι κυρίαρχο στην καθημερινή ζωή 

μας. Παράλληλα με αυτό υπάρχει μια επίμονη εμμονή με το φαγητό και την 

δίαιτα. Βομβαρδιζόμαστε με χιλιάδες εικόνες και συμβουλές στο πώς να 

αποκτήσουμε μια ‘τέλεια γραμμή’. Συνεπώς, οι διατροφικές διαταραχές 

απλώνονται σε τέτοια έκταση όπου θα ήταν αδιανόητο να συνέβαινε κάτι 

τέτοιο πριν 20 χρόνια. Έτσι, έχουν δημιουργηθεί αρκετοί μύθοι και 

παρανοήσεις. Πολλοί άνθρωποι έχουν μια λανθασμένη εντύπωση πως 

κάποιος με  διατροφική διαταραχή φαίνεται και συμπεριφέρεται. 

 

 Οι περιπτώσεις  διατροφικών διαταραχών αυξάνονται καθημερινά με 

όλο και περισσότερους ανθρώπους να αναζητούν εξειδικευμένη βοήθεια και 

υποστήριξη. Είναι πολύ σημαντικό να είμαστε ενήμεροι για την ύπαρξη τους, 

την σπουδαιότητά τους και τους κινδύνους που φέρνουν μαζί τους. 

 

 Πανεπιστημιακές έρευνες έχουν αποδείξει ότι αναγνωρίζοντας την 

ύπαρξη  μιας τέτοιας διαταραχής σε ένα αρχικό στάδιο, όπου ακολουθείται 

από κατάλληλη ψυχολογική θεραπεία, έχει πολύ θετικά αποτελέσματα σε 

θέματα ανάρρωσης του ατόμου από την διαταραχή. Αυξάνοντας την γνώση 

μας και κατανοώντας τα διατροφικά νοσήματα, μειώνονται οι πιθανότητες 

εμφάνισης αυτών των πολύ επικίνδυνων για την υγεία   νοσημάτων.      

 

 Οι διατροφικές διαταραχές αναπτύσσονται ως εξωτερικά σημάδια 

συναισθηματικών και ψυχολογικών προβλημάτων. Γίνονται ο τρόπος όπου 

τα άτομα αντιμετωπίζουν τις δυσκολίες που αντιμετωπίζουν στην ζωή τους 

αλλά και το γενικότερο στυλ ζωής τους. Η υπερφαγία ή μη λήψη φαγητού 

χρησιμοποιείται να καταστείλει συναισθήματα και σκέψεις που πονούν.  

Χωρίς κατάλληλη βοήθεια και θεραπεία, οι διατροφικές διαταραχές πιθανόν 

να επιμείνουν σε όλη την διάρκεια της ζωής του ατόμου. 

 

 Οι διατροφικές διαταραχές είναι πολύπλοκες διαταραχές όπου οι 

διαταραγμένες διατροφικές συνήθειες μαζί με τις ψυχολογικές δυσκολίες 

χρειάζεται να θεραπευτούν. Αναπτύσσοντας μια ισορροπημένη σχέση με το 
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φαγητό και παράλληλα έχοντας το άτομο μια ισορροπημένη δίαιτα 

βοηθώντας το να έρθει σε επαφή με τα καταπιεσμένα συναισθηματικά 

θέματα –πηγή των διατροφικών προβλημάτων- μπορεί να βοηθηθεί να 

αντεπεξέλθει και να διαχειριστεί τις δυσκολίες που αντιμετωπίζει με ένα 

τρόπο που δεν είναι βλαβερός προς τον εαυτό του. 

 

1) Ανορεξία  

Η ανορεξία είναι μια κατάσταση που ξεπερνάει την ανησυχία του ατόμου για 

το σωματικό του βάρος ή την εντατική δίαιτα που ίσως κάνει. Ένα άτομο με 

ανορεξία συχνά αρχίζει να κάνει δίαιτα για να χάσει βάρος, αλλά με την 

πάροδο του χρόνου, η απώλεια βάρους γίνεται για το ίδιο ένδειξη 

αυτοσυγκράτησης και ελέγχου. 

 

 Το άτομο πέφτει σε έναν φαύλο κύκλο περιοριστικής διατροφής, που 

συχνά συνοδεύεται από άλλες συμπεριφορές όπως η υπερβολική άσκηση ή η 

κατάχρηση διαιτητικών χαπιών, ή/και διουρητικών, καθαρτικών, ή 

κλυσμάτων, προκειμένου να μειώσει το σωματικό βάρος. 

 

 Συχνά αυτή η συμπεριφορά ενισχύεται από την αίσθηση της πείνας, την 

οποία το άτομο εκλαμβάνει ως μία δοκιμασία διατήρησης του ελέγχου επάνω 

στο σώμα του. Αυτός ο κύκλος εξελίσσεται σε μια εμμονή και, με τον τρόπο 

αυτό, η ανορεξία είναι παρόμοια με έναν οποιοδήποτε άλλο εθισμό. 
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Σηµάδια και συμπτώματα της νευρικής ανορεξίας 
 

 Ένα άτοµο µε ανορεξία µπορεί να εµφανίσει κάποια συµπτώµατα 

µερικά από τα οποία υπάρχουν παρακάτω. Οι µορφές τους καθώς και η 

σοβαρότητά τους διαφέρουν σε κάθε περίπτωση και µερικές φορές να 

υπάρχουν αλλά να µην είναι ορατά. Η νευρική ανορεξία και ο υποσιτισµός 

που τη χαρακτηρίζει και που είναι αποτέλεσµα της λιµοκτονίας που 

επιβάλλουν στους εαυτούς τους µπορεί να προκαλέσει σοβαρές επιπλοκές σε 

πολλά σηµαντικά όργανα του σώµατος. 

1. Προφανής, γρήγορη και δραµατική απώλεια βάρους. 

2. Λανούγκο Laguno: Μικρές ανοιχτού χρώµατος τρίχες φυτρώνουν στο 

κεφάλι και το σώµα. 

3. Εµµονή µε τις θερµίδες και την ποσότητα των λιπαρών στα τρόφιµα. 

4. Απασχόληση µε την τροφή, τις συνταγές και την µαγειρική. Μπορεί να 

µαγειρεύουν πολύπλοκα φαγητά για άλλους αλλά να µην τα καταναλώνουν οι 

ίδιοι/ίδιες. 

5. Κάνουν δίαιτες παρόλο που είναι αδύνατοι/αδύνατες ή επικίνδυνα 

ελλιποβαρείς. 

6. Φόβος µήπως πάρουν κιλά ή γίνουν υπέρβαροι. 

7. Τελετουργικά: κόβουν το φαγητό σε µικρά κοµµάτια, αρνούνται να φάνε 

µπροστά σε άλλους, κρύβουν ή πετάνε φαγητό. 

8. Χρησιµοποιούν καθαρτικά, διαιτητικά χάπια, εµετικά, διουρητικά ή 

πηγαίνουν γρήγορα στο µπάνιο µετά τα γεύµατα για να προκαλέσουν οι ίδιοι 

εµετό στον εαυτό τους και να αποβάλλουν τις περιττές θερµίδες. 

9. Κάνουν συχνή και επίπονη άσκηση. 

10. Θεωρούν τους εαυτούς τους υπέρβαρους ακόµη και αν οι άλλοι τους λένε 

ότι είναι υπερβολικά αδύνατοι. 

11. ∆εν αντέχουν το κρύο και δηλώνουν συχνά πόσο κρυώνουν εξαιτίας της 

έλλειψης µονωτικού λίπους ή κακής κυκλοφορίας του αίµατος λόγω πολύ 

χαµηλής πίεσης. Εµφανίζουν επίσης πολύ χαµηλή θερµοκρασία σώµατος 

(υποθερµία) καθώς το σώµα προσπαθεί να εξοικονοµήσει ενέργεια. 

12. Κατάθλιψη: µπορεί να βρίσκονται συχνά σε µια λυπηµένη και ληθαργική 

κατάσταση. 

13. Αποµόνωση: αποφεύγουν τους φίλους και την οικογένεια τους, 

αποτραβιούνται κοινωνικά και γίνονται µυστικοπαθείς. 
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14. Φορούν φαρδιά ρούχα για να κρύψουν την απώλεια βάρους τους αν τους 

κάνουν σχόλια για την υγεία τους και θέλουν να τα αποφύγουν ενώ κάποιοι 

άλλοι/άλλες φορούν φαρδιά ρούχα για να κρύψουν το σώµα τους καθώς το 

θεωρούν µη γοητευτικό και υπέρβαρο. 

15. Τα µάγουλα τους µπορεί να είναι πρησµένα εξαιτίας της µεγέθυνσης των 

σιελογόνων αδένων που προκαλείται από την υπερβολική και συχνή 

πρόκληση εµετού. 

16. Πρησµένες αρθρώσεις 

17. Κοιλιακό φούσκωµα 

18. ∆υσκοιλιότητα 

19. ∆ιάρροια 

20. Αστάθεια ηλεκτρολυτών 

 

 
 

Αιτίες της νευρικής ανορεξίας 
 

 Έρευνες έχουν διαµορφώσει την υπόθεση ότι η συνέχιση των 

διαταραγµένων τρόπων διατροφής µπορεί να είναι επιφαινόµενο της 

λιµοκτονίας. Τα αποτελέσµατα του Πειράµατος Λιµοκτονίας της Μινεσότα 

έδειξαν ότι άτοµα µε φυσιολογικό έλεγχοι της τροφής µπορεί να 

παρουσιάσουν συµπεριφοριακά µοτίβο ανορεξίας όταν υποβληθούν σε 
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καταστάσεις λιµοκτονίας. Αυτό µπορεί να οφείλεται σε αλλαγές στο 

νευροενδοκρινολογικό σύστηµα, που οδηγεί σε έναν συνεχή κύκλο 

διαιωνισµού της κατάστασης. Έρευνες δείχνουν ότι µια αρχική απώλεια 

βάρους όπως αυτή σε µια δίαιτα µπορεί να αποτελεί τον παράγοντα που είναι 

υπεύθυνος για την πρόκληση της νευρικής ανορεξίας, πιθανότατα λόγω µιας 

έµφυτης προδιάθεσης για νευρική ανορεξία. Μια έρευνα αναφέρει 

περιπτώσεις νευρικής ανορεξίας που ήταν το αποτέλεσµα µιας ακούσιας 

απώλειας βάρους που προκλήθηκε από άλλες αιτίες όπως παρασιτική 

µόλυνση, παρενέργειες φαρµάκων ή κάποια εγχείρηση. Η απώλεια βάρους 

ήταν ο παράγοντας πρόκλησης νευρικής ανορεξίας σε αυτές τις περιπτώσεις 

 

 Η Νευρική Ανορεξία μας δίνει στοιχεία για την παρουσία της σε 3 

τομείς: στην συμπεριφορά, στο σώμα και στην ψυχολογία του ατόμου.  

 

 Στη  συμπεριφορά παρατηρείται: 

 

 Τελετουργική στάση προς το φαγητό, όπως κόβοντας το φαγητό σε   σε πολύ  

μικρά κομμάτια 

 

·          Μυστικότητα 

·          Υπερκινητικότητα 

·          Φορώντας πολύ μεγάλο μέγεθος ρούχα 

·          Προκαλώντας εμετό/ χρήση καθαρτικών 

  

     Στο σώμα φανερώνονται στοιχεία: 

 

·          Στους Ενήλικες, ακραία απώλεια βάρους, στα παιδιά και εφήβους φτωχή 

ή   

·          Ανεπαρκής αύξηση βάρους σε σχέση με την ανάπτυξή τους 

·          Κοιλιακά άλγη 

·          Ζαλάδες και λιποθυμίες 

·          Πρηξίματα στο στομάχι, και πρόσωπο 

·          Προβλήματα στο κυκλοφορικό και μόνιμη αίσθηση κρύου 

·          Ξηρό, άγριο, δύσχρωμο δέρμα 

·          Διακοπές στο εμμηνοριακό κύκλο ή αμμηνόροια  
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·          Χάσιμο της λίμπιντο 

·          Μείωση της οστεϊκής μάζας και τελικά οστεοπόρωση 

  

        Η ψυχολογία του ατόμου χαρακτηρίζεται από: 

 

·          Έντονο φόβο να μην πάρει βάρος, ακόμα και αν κυμανθεί μέσα στα  

κανονικά πλαίσια βάρους σύμφωνα με το ύψος του ατόμου. 

·          Δυσλειτουργικές αντιλήψεις για το σχήμα του σώματος ή του βάρους 

·          Άρνηση για την ύπαρξη του προβλήματος 

·          Αλλαγές στην προσωπικότητα του ατόμου και μεταπτώσεις στην διάθεση 

 

  

 

Θεραπεία 
 

 Η θεραπευτική αγωγή μπορεί να περιλαμβάνει: 

 Ψυχολογικές θεραπείες που μπορούν να βοηθήσουν το άτομο να 

αλλάξει τις  

● σκέψεις, τα συναισθήματα και τις συμπεριφορές που σχετίζονται με το 

διαταραγμένο τρόπο διατροφής. 

● Διατροφική επιμόρφωση ώστε το άτομο να επανεκπαιδευθεί στο να 

αποκτήσει υγιείς διατροφικές συνήθειες. 

● Μπορεί να χρειασθεί νοσηλεία για τα άτομα που πάσχουν από σοβαρό 

υποσιτισμό λόγω της έλλειψης τροφής. 

● Μπορεί να γίνει χρήση αντικαταθλιπτικών φαρμάκων για τη μείωση των 

αισθημάτων της κατάθλιψης και του άγχους. 

● Η οικογένεια και οι φίλοι των ατόμων που πάσχουν από κάποια 

διατροφική διαταραχή συχνά μπορεί να αισθάνονται σύγχυση και 

ψυχική ένταση. Η υποστήριξη καθώς και η επιμόρφωση και η καλύτερη 

κατανόηση των διατροφικών διαταραχών από τους οικείους του 

ασθενή, αποτελούν ένα σημαντικό μέρος της θεραπευτικής αγωγής. 
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2) Βουλιμία  

 Η βουλιμία είναι μία ασθένεια κατά την οποία ένα άτομο έχει τακτικά 

επεισόδια υπερφαγίας και αισθάνεται ότι χάνει τον έλεγχο. Το άτομο τότε 

χρησιμοποιεί διαφορετικούς τρόπους, όπως εμετό ή καθαρτικά για να 

εμποδίσει με κάθε τρόπο την αύξηση του σωματικού βάρους. Πολλοί 

άνθρωποι με βουλιμία έχουν επίσης νευρική ανορεξία. Πολλές  έρευνες έχουν 

καταλήξει ότι το 3-5 % της βουλιμίας προσβάλει τα έφηβα κορίτσια , το 6-8 % 

φοιτήτριες και στους ευαίσθητους άντρες ανάλογα με τις περιστάσεις. 

 

Αιτίες της βουλιμίας  

Η βουλιμία συναντάται περισσότερο στις γυναίκες παρά στους άντρες. Είναι 

μάλιστα μια διατροφική διαταραχή που είναι είναι πιο συχνή κυρίως σε 

κορίτσια εφηβικής και νεαρές γυναίκες. Η κύρια αιτία της βουλιμίας ακόμα 

είναι άγνωστη. Πιστεύεται ότι οφείλεται σε γενετικούς, ψυχολογικούς , 

τραυματικούς , οικογενειακούς παράγοντες. 

 

Συμπτώματα 

Ένα άτομο που έχει βουλιμία, μπορεί να προβεί σε εξάρσεις υπερφαγίας 

αρκετές φορές της ημέρα για πολλούς μήνες. Τα κύρια συμπτώματα της 

βουλιμίας είναι τα εξής : 

 

-Αναγκάζει τον εαυτό του να κάνει εμετό  

-Ασκείται υπερβολικά 

-Χρησιμοποιεί καθαρτικά 

-Πηγαίνει πολύ συχνά μετά τα γεύματα τουαλέτα 
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Θεραπεία 

Ο πρώτος τρόπος για να σταματήσει τη βουλιμία ένας ασθενής πρώτα πρέπει 

να επισκεφτεί ένα ψυχολόγο για να βρει τη ρίζα του προβλήματος και μετά 

ένα ειδικό σύμβουλό διατροφής για να τον βοηθήσει να  τρώει κανονικά τις 

διατροφές για να παίρνει τις ουσίες που χρειάζεται. Αλλά υπάρχουν πολλοί 

ακόμη τόμοι  της βουλιμίας στους οποίους οι έρευνες για τη θεραπεία τους 

δεν είναι εύκολο να βρεθούν. 

 

Επιπτώσεις της βουλιμίας : 

● Χρόνια ερεθισμένος και ξηρός λαιμός 

● Πρησμένοι αδένες στο λαιμό και κάτω από το σαγόνι  

● Φθορά στο σμάλτο των δοντιών και σμάλτο και όλο περισσότερη 

ευαισθησία και αποσύνθεση στα δόντια από τα οξέα του στομάχου 

● Διαταραχή της γαστρο-οισφανική ροής  

● Εντερικές ενοχλήσεις και ερεθισμοί από την υπερβολική χρήση 

καθαρτικών  

● Νεφρικά προβλήματα λόγω της χρήσης διουρητικών 

● Οξεία αφυδάτωση από την εκκαθάριση υγρών 

● Καρδιοαγγειάκα προβλήματα 

 

 

3) Ορθορεξία:  

 Η νευρική ορθορεξία είναι μια διατροφική διαταραχή, που 

χαρακτηρίζεται από υπερβολική προσήλωση στην επιλογή ‘υγιεινών’ 

τροφίμων. 

 Η νευρική ορθορεξία (orthorexia nervosa) δεν αποτελεί επίσημη ιατρική 

διάγνωση, δεν έχει καταχωρηθεί στο DSM-I, αν και έχει αναφερθεί από 

κάποιους ιατρούς. Ο όρος πρωτοχρησιμοποιήθηκε από τον Steven Bratman το 

1997, έναν Αμερικάνο ιατρό, για να περιγράψει μια διατροφική διαταραχή, 

που χαρακτηρίζεται από υπερβολική προσήλωση στην επιλογή ‘υγιεινών’ 

τροφίμων.Σε σπάνιες περιπτώσεις, η εμμονή είναι τέτοια που μπορεί να 

οδηγήσει σε σοβαρό υποσιτισμό ή ακόμα και θάνατο.Ο ίδιος ο Bratman 

περιγράφει την ορθορεξία ως ανθυγιεινή εμμονή με τρόφιμα που ο ασθενής 

αντιλαμβάνεται ως υγιεινά – κατάλληλα. Συνήθως οι ασθενείς αποφεύγουν 

τρόφιμα που περιέχουν λιπαρά ή συντηρητικά, ζωικά τρόφιμα ή συστατικά 
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που θεωρούν ανθυγιεινά.Αν ο διατροφικός περιορισμός είναι πολύ σοβαρός, 

μπορεί να προκληθούν διατροφικές ελλείψεις ή υποσιτισμός. Η απίσχναση 

των ατόμων που ακολουθούν ανάλογο μοτίβο διατροφής, π.χ. ωμοφαγία, 

μπορεί να φτάσει στα επίπεδα της νευρικής ανορεξίας. 

Η ‘ανορεκτική ορθορεξία’ μπορεί να είναι το ίδιο επικίνδυνη με τη νευρική 

ανορεξία. Παρόλ’ αυτά βέβαια, το υποκείμενο κίνητρο είναι τελείως 

διαφορετικό στις δυο περιπτώσεις: ενώ ο ανορεξικός επιθυμεί να χάσει 

βάρος, ο ορθορεξικός επιθυμεί να αισθάνεται υγιής. 

 

Συμπτώματα 

Τα συμπτώματα μπορεί να περιλαμβάνουν εμμονή με την υγιεινή διατροφή, 

απίσχναση και θάνατο από ασιτία. Τα ορθορεκτικά άτομα μπορεί να βιώνουν 

συγκεκριμένα συναισθήματα για διάφορα τρόφιμα. Τα τρόφιμα με 

συντηρητικά χαρακτηρίζονται ως ‘επικίνδυνα’, τα βιομηχανοποιημένα ως 

‘τεχνητά’ και τα βιολογικά ως ‘υγιεινά’. 

Οι ασθενείς εμφανίζουν ισχυρή – μη ελεγχόμενη επιθυμία για φαγητό όταν 

νιώθουν νευρικοί, αναστατωμένοι, χαρούμενοι ή δυστυχισμένοι. Έρευνες 

υποστηρίζουν ότι η ορθορεξία απαντάται περισσότερο σε άντρες και ειδικά σ’ 

αυτούς με χαμηλό επίπεδο μόρφωσης / εκπαίδευσης. 

 

Αντιμετώπιση 

Η θεραπευτική προσέγγιση ποικίλλει ανάλογα με την περίπτωση και το βαθμό 

παθολογίας. Για παράδειγμα, μπορεί μια ψυχοθεραπευτική αντιμετώπιση να 

είναι αποτελεσματική, αλλά μπορεί να χρειαστούν και επιπρόσθετες 

προσεγγίσεις, όπως η παροχή αντικαταθλιπτικών σκευασμάτων. 

Η αντιμετώπιση γενικά συγκλίνει προς αυτές της νευρικής ανορεξίας και της 

ιδεοληψίας-ψυχαναγκασμού. Όπως όμως σημειώνουν οι ειδικοί, η ίδια η 

απόφαση και η δέσμευση του ατόμου ότι θα προσπαθήσει να αλλάξει τη 

διατροφική του συμπεριφορά, είναι περισσότερο σημαντική από τη μέθοδο 

που θα χρησιμοποιηθεί για να επιτευχθεί η αλλαγή. 

Προϋπόθεση όμως για να συμβεί αυτό, είναι το ορθορεκτικό άτομο να 

αναγνωρίσει ότι ο τρόπος που σκέπτεται και ενεργεί αποτελεί πραγματικό 

εμπόδιο στη ζωή του και ότι ασκεί αρνητική επίδραση σε κάτι που θεωρεί ότι 

έχει πιο ουσιαστική αξία και νόημα, όπως π.χ. στη συντροφική του σχέση ή 

στην οικογένειά του. 
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 Είναι σημαντικό η προσπάθεια να επικεντρωθεί σε εύκολους 

βραχυπρόθεσμους στόχους, όπως η σταδιακή μείωση ή λιγότερο συχνή 

εμφάνιση της εμμονής. Έτσι, το άτομο θα μάθει να αναγνωρίζει τα μικρά 

σημάδια βελτίωσης της διατροφικής του συμπεριφοράς, να ικανοποιείται με 

αυτά και να τα επιβραβεύει, ενώ παράλληλα θα αντλεί κουράγιο για τη 

συνέχιση της προσπάθειάς του, που και δύσκολη είναι και πολύ χρόνο 

απαιτεί. 

 

4) Η διαταραχή Αδηγαγική : 

 Εχει γίνει πολύ συνηθισμένο να συναντά κανείς σήμερα ανθρώπους 

που πάσχουν από διατροφικές διαταραχές, λόγω της πολιτιστικής εμμονής 

που υπάρχει με το βάρος, την εμφάνιση, το σχήμα και το μέγεθος του 

σώματος. 

 Η βουλιμία, η υπερφαγία και η ανορεξία θεωρούνται τα πιο κοινά είδη 

των διατροφικών διαταραχών. Μεταξύ αυτών των διαταραχών, η αδηφαγική 

σωστή διατροφή που μπορεί να σταματήσει την κραιπάλη, διότι η στέρηση 

προκαλείται από τις πολλές δίαιτες που το κάνουν να διολισθήσει και πάλι 

στην πολυφαγία.διατροφική διαταραχή είναι η πιο επικίνδυνη. Είναι μια 

διαταραχή κατά την οποία οι άνθρωποι έχουν τη συνήθεια να τρώνε πολύ 

μεγάλες ποσότητες τροφίμων σε τακτική βάση. Η παρόρμηση να τρώμε είναι 

ανεξέλεγκτη, αλλά αυτή η διαταραχή είναι πολύ απογοητευτική, αηδιαστική 

και οδυνηρή για ένα άτομο και ως εκ τούτου είναι πολύ σημαντική η 

θεραπεία μιας τέτοιας διαταραχής, έχοντας μια σαφή ιδέα για τα 

συμπτώματά της. 

 

Η παρόρμηση για κατανάλωση μεγάλων ποσοτήτων 

Η παρόρμηση είναι ένα από τα πιο κοινά συμπτώματα της αδηφαγικής 

διατροφικής διαταραχής. Η ζωής ενός ατόμου που πάσχει από αυτή τη 

διαταραχή περιστρέφεται γύρω από τη δίαιτα, το βάρος και κυρίως τα 

τρόφιμα. Το φαγητό είναι το μόνο πράγμα που ένα άτομο σκέφτεται. 

Υπάρχουν μια σειρά από επιλογές δίαιτας που δοκιμάζονται από το άτομο, 

αλλά το ίδιο δεν είναι σε θέση να βρει τη  
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Αίσθημα ντροπής  

 Αυτό το σύμπτωμα είναι πολύ συχνό, διότι πολλές φορές συμβαίνει οι 

άνθρωποι να αρχίζουν να αισθάνονται αμηχανία και ντροπή για την ποσότητα 

των τροφίμων που τρώνε. Είναι εξαιτίας αυτού του λόγου που οι άνθρωποι 

αρχίζουν να τρώνε ιδιωτικά επειδή δεν θέλουν οι άνθρωποι να γνωρίζουν την 

ποσότητα των τροφίμων που λαμβάνουν και αυτό με τη σειρά του οδηγεί σε 

κοινωνική απομόνωση. 

 

Διακυμάνσεις του βάρους 

 Αυτό είναι ένα άλλο πολύ σημαντικό σύμπτωμα της κραιπάλης του 

φαγητού. Υπάρχουν άνθρωποι που καταναλώνουν πολλά τρόφιμα και είναι 

υπέρβαροι, αλλά η μέτρηση του βάρους τους είναι η ίδια για πολύ μεγάλο 

χρονικό διάστημα. Εκτός από αυτό οι άνθρωποι που δεν παρασύρονται από 

το φαγητό είναι επίσης πρόθυμοι να σταματήσουν τη συνήθειά τους να τρώνε 

πολύ και καταφέρνουν να χάνουν και να αυξάνουν το σωματικό βάρος τους 

πολύ συχνά. 

 

Αίσθημα καταναγκασμού 

 Αυτό είναι ένα σύμπτωμα κατά το οποίο ένα άτομο δεν είναι σε θέση 

να ελέγξει την επιθυμία του να φάει. Ενα άτομο μπορεί να γνωρίζει τις 

συνέπειες από την κατανάλωση πάρα πολύ φαγητού, αλλά για ορισμένους 

λόγους, δεν μπορεί να ελέγξει ή να χορτάσει την πείνα του, λόγω αυτής της 

διαταραχής. Οι άνθρωποι συχνά αισθάνονται υποχρεωμένοι να φάνε κάποιο 

φαγητό, ακόμη και αν δεν νοιώθουν πεινασμένοι κι αυτό είναι κάτι που δεν 

μπορεί να ελεγχθεί από ένα άτομο που πάσχει από αδηφαγική διατροφική 

διαταραχή 

 

Tάση να τρώει κανείς πολύ γρήγορα 

 Οι άνθρωποι που υποφέρουν από αδηφαγική διατροφική διαταραχή 

έχουν την τάση να τρώνε πολύ γρήγορα. Αυτοί οι άνθρωποι δεν χρειάζονται 

χρόνο για να φάνε την τροφή τους και αυτό μπορεί να θεωρηθεί ως ένα από 

τα πιο κοινά συμπτώματα αυτής της διαταραχής. 
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5) Νυχτερινό Σύνδρομο 

 Μια από τις διαταραχές λήψης τροφής που παρατηρείται περισσότερο 

στα υπέρβαρα και παχύσαρκα άτομα είναι το σύνδρομο νυχτερινής 

υπερφαγίας (ΝES). Όπως καταλαβαίνουμε και απ’ την ονομασία του, είναι ένα 

σύνδρομο κατά το οποίο το άτομο ξυπνάει τη νύχτα και δεν μπορεί να 

κοιμηθεί αν δεν φάει πρώτα κάτι (μπορεί να συμβεί αρκετές φορές σε ένα 

βράδυ). Προσοχή, μη νομίσουμε ότι έχουμε ΝES αν λόγω εργασίας (νυχτερινή 

βάρδια) ή λόγω συγκεκριμένου τρόπου ζωής ξενυχτάμε και τρώμε το βράδυ. 

 

 Υπάρχουν συγκεκριμένα κριτήρια που χαρακτηρίζουν αυτή τη 

διαταραχή. Σύμφωνα μ' αυτά παρατηρείται μεγάλη κατανάλωση τροφής 

(υπερφαγικό επεισόδιο) τουλάχιστον 3 φορές την εβδομάδα ,μετά το δείπνο 

και αφού το άτομο έχει ήδη πέσει για ύπνο και η διάρκεια του είναι πάνω από 

2 μήνες. Υπάρχει δραματική αύξηση της πείνας, κατά τη διάρκεια της νύχτας 

με αϋπνία, νευρικότητα, ανησυχία, μειωμένη διάθεση, κατανάλωση των 20-

50% των συνολικών ημερήσιων θερμίδων με μια αίσθηση απώλεια ελέγχου 

(σαν να το σπρώχνει μια ξένη δύναμη) και ανορεξία το επόμενο πρωί που 

συνοδεύεται από τύψεις . Το είδος των τροφίμων που προτιμούνται κατά τη 

διάρκεια αυτών των επεισοδίων είναι φαγητά πλούσια σε λιπαρά, αλάτι και 

ζάχαρη (Junk food, γλυκά και επεξεργασμένοι υδατάνθρακες) και ίσως 

περιλαμβάνουν και την κατανάλωση κάποιου ποτού( σ' αυτή τη περίπτωση 

ονομάζεται NEDS-σύνδρομο νυχτερινής υπερφαγίας/κατανάλωσης ποτού). 

Περιγράφηκε για πρώτη φορά απ τον Αlbert Stunkard (1955) ο οποίος 

παρατήρησε ότι παρουσιάζεται επιδείνωση του συνδρόμου σε περιόδους 

αύξησης βάρους ή μετά από αποτυχημένη δίαιτα και έντονου στρες, όπως 

επίσης ότι εμφανίζεται κατά 1,5% σε άτομα φυσιολογικού βάρους και 6-64% 

σε υπέρβαρα. 
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Τα  κύρια χαρακτηρηστικά του: 

- η πρωινή ανορεξία, 

- η κατανάλωση μεγάλης ποσότητας φαγητού τις βραδινές ώρες, 

- η αυπνία, 

- οι νυχτερινές αφυπνίσεις, που συνοδεύονται από αναζήτηση τροφής και 

- το συναίσθημα της έντονης θλίψης. 

  

 Δεν είναι απαραίτητο κάποιος που πάσχει από νυχτερινή υπερφαγία να 

παρουσιάζει όλα αυτά τα συμπτώματα. Εκείνο που χαρακτηρίζει κυρίως 

όσους πάσχουν από αυτό είναι πως καταναλώνουν το 1/3 του φαγητού που 

καταναλώνουν καθημερινά. “Το σύνδρομο της νυκτοφαγίας, χαρακτηρίζεται 

από την πρόσληψη, μετά το βραδινό γεύμα, τουλάχιστον του 25% της 

συνολικά προσλαμβανόμενης ενέργειας. Το φαινόμενο εμφανίζεται πιο συχνά 

σε άτομα που είναι παχύσαρκα, με διαταραχές ύπνου και αϋπνίες’’. 

 

 

ΟΙ 4 ΤΥΠΟΙ ΝΥΧΤΕΡΙΝΟΥ ΣΥΝΔΡΟΜΟΥ 
 

Οι πιο συχνοί τύποι εμφάνισης του συνδρόμου είναι: 

  

- άτομα που τρώνε υπερβολικές ποσότητες πριν πέσουν για ύπνο. Μάλιστα, 

καθυστερούν την ώρα που θα ξαπλώσουν στο κρεβάτι για να φάνε 

περισσότερο. Το κάνουν συνήθως από ανία ή μοναξιά. 

  

- άτομα με υπερβολικό άγχος. Είναι εκείνοι που ξυπνούν τη νύχτα από το 

άγχος και τις σκέψεις και τρώνε για να νιώσουν καλύτερα και να μπορέσουν 

να κοιμηθούν. 

  

- άτομα εθισμένα σε συγκεκριμένα τρόφιμα! Συνήθως αυτά είναι γλυκά που 

περιέχουν ζάχαρη και τα οποία τα κάνουν να νιώθουν πιο ευχάριστα. Άλλωστε 

ο εγκέφαλός τους τις έχει καταγράψει ως τροφές ανταμοιβή. 

  

- άτομα που δυσκολεύονται να κοιμηθούν. Το φαγητό τα ηρεμεί και μειώνει 

το άγχος για την επικείμενη αϋπνία. 
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Oι αιτίες του συνδρόμου 

 Παρόλο που οι λόγοι που οδηγούν στην εκδήλωση του συνδρόμου 

ακόμη ερευνώνται, οι ειδικοί συμφωνούν ότι:  

&9679; η νυχτερινή υπερφαγία σχετίζεται τόσο με διαταραχές του ύπνου όσο 

και της διάθεσης και είναι συχνότερη σε άτομα που υποφέρουν από αϋπνίες. 

&9679; οι συνεχόμενες στερητικές δίαιτες προκαλούν ψυχολογική πίεση σε 

μεγάλο αριθμό ατόμων, με αποτέλεσμα μερικές φορές αυτοί να οδηγούνται 

στο νυχτερινό τσιμπολόγημα.  

&9679; στην εκδήλωση του συνδρόμου συμβάλλει και η κόπωση από πολλές 

ώρες δουλειάς χωρίς φαγητό. 

 

Αντιμετώπιση του νυχτερινού συνδρόμου 

 Το σύνδρομο νυχτερινής υπερφαγίας είναι μια διαταραχή η οποία 

οδηγεί τους πάσχοντες σε υπερβολική κατανάλωση τροφής είτε λίγο πριν 

κοιμηθούν το βράδυ, είτε κατά τη διάρκεια της νύχτας. Χαρακτηρίστηκε ως 

διαταραχή πριν από 50 χρόνια, η οποία συνοδεύεται από υπερφαγία 

(κατανάλωση του 25% της ημερήσιας ενεργειακής πρόσληψης μετά το 

βραδινό) και αϋπνία. Οι άνθρωποι που πάσχουν από 0σύνδρομο νυχτερινής 

υπερφαγίας βρίσκονται σε υψηλό κίνδυνο για παχυσαρκία και κατάθλιψη. 

 Οι πάσχοντες από σύνδρομο νυχτερινής υπερφαγίας περιορίζουν 

συνήθως την ποσότητα του φαγητού που καταναλώνουν κατά τη διάρκεια της 

ημέρας και αρχίζουν να τσιμπολογούν λίγο πριν κοιμηθούν ή ξυπνούν κατά τη 

διάρκεια της νύχτας προκειμένου να καταναλώσουν φαγητό. Η υπερβολική 

κατανάλωση φαγητού το βράδυ οδηγεί σε αϋπνία ή σε άλλες διαταραχές 

ύπνου. Οι περισσότεροι άνθρωποι με αυτή τη διαταραχή, νομίζουν ότι δεν 

μπορούν να κοιμηθούν αν δεν καταναλώσουν φαγητό λίγο πριν τον ύπνο. 

Υπάρχει μια μερίδα ανθρώπων που πάσχουν από το σύνδρομο, οι οποίοι δεν 

θυμούνται ότι καταναλώνουν φαγητό το βράδυ. 

 Ο συνδυασμός της διαταραχής της πρόσληψης τροφής, της διαταραχής 

του ύπνου και της άσχημης ψυχολογικής διάθεσης, αποτελούν πρόδρομες 

καταστάσεις που οδηγούν στην εμφάνιση παχυσαρκίας. Τα τρία αυτά επίπεδα 

διαταραχής, πιθανόν να συνδέονται μέσω νευροενδοκρινολογικών 

μηχανισμών  που σχετίζονται με τα επίπεδα της κορτιζόλης, της μελατονίνης, 
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της γκρελίνης αλλά και της λεπτίνης στον οργανισμό, με σημαντικό ρόλο στην 

εκδήλωση του συνδρόμου. 

 Η αναγνώριση και η αποτελεσματική θεραπεία του συνδρόμου μπορεί 

να αποτελέσει σημαντικό αρωγό στην προσπάθεια καταπολέμησης της 

παχυσαρκίας. 

 Η ψυχοδυναμική ψυχοθεραπεία μπορεί να βελτιώσει την κατάσταση 

για ορισμένους, ενώ αναφορές πασχόντων για την ευεργετική συνεισφορά 

φαρμακευτικών σκευασμάτων που αναστέλλουν την επαναπρόσληψη της 

σεροτονίνης, πιθανολογείται ότι μπορεί να βοηθήσουν, λόγω των γνωστών 

επιδράσεων της σεροτονίνης σε διαταραχές ύπνου και διάθεσης. Ακόμη, η 

φαρμακευτική χορήγηση μελατονίνης, θεωρείται ότι μπορεί να συνεισφέρει 

στη βελτίωση της κλινικής εικόνας του συνδρόμου, μέσα από την 

αποκατάσταση των μειωμένων επιπέδων της τη νύχτα. 

 Στην καλύτερη αντιμετώπιση του συνδρόμου θα βοηθήσει σημαντικά η 

επαφή με κάποιον ειδικό πάνω σε ζητήματα διατροφής. Ο διατροφολόγος 

μπορεί να συμβάλει σημαντικά στην τροποποίηση της διατροφικής 

συμπεριφοράς των ατόμων που πάσχουν από το σύνδρομο, σχεδιάζοντας με 

τον ασθενή το κατάλληλο διαιτητικό σχήμα και εκπαιδεύοντάς τον να επιλέγει 

πιο υγιεινές τροφές. 

 

6) Οι Ατυπες μορφές  

Άτυπες μορφές διατροφικών διαταραχών 

 Πολλοί άνθρωποι υποφέρουν από διατροφικές διαταραχές οι οποίες 

μοιάζουν πολύ με ανορεξία και βουλιμία, αλλά δεν πληρούν ακριβώς τα 

διαγνωστικά κριτήρια. Οι σωματικές και συναισθηματικές επιπτώσεις αυτών 

των διαταραχών μπορεί να έχουν εξίσου σοβαρές επιπτώσεις στην ποιότητα 

ζωής. Στις άτυπες μορφές διατροφικών διαταραχών ανήκουν: 

 

1. Το σύνδρομο νυχτερινής υπερφαγίας (Night Eating Disorder – NES) το 

οποίο παρατηρείται συχνότερα σε υπέρβαρα άτομα όπου, οι 

περισσότερες από τις μισές συνολικά θερμίδες της ημέρας 

καταναλώνονται κατά τις βραδινές ώρες. Άλλα χαρακτηριστικά της 

διαταραχής περιλαμβάνουν υπερφαγία με προτίμηση σε φαγητά 
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πλούσια σε λιπαρά και ζάχαρη, αϋπνία, ανησυχία, χαμηλή διάθεση τη 

νύχτα και πρωινή ανορεξία. 

2. Η νευρική ορθορεξία, η εμμονή δηλαδή με την κατανάλωση μόνο 

τροφών που το άτομο θεωρεί υγιεινές, που επίσης μπορεί να 

προκαλέσει σοβαρά προβλήματα. 
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ζωής. Στις άτυπες μορφές διατροφικών διαταραχών ανήκουν: 

 

1. Το σύνδρομο νυχτερινής υπερφαγίας (Night Eating Disorder – NES) το 

οποίο παρατηρείται συχνότερα σε υπέρβαρα άτομα όπου, οι 

περισσότερες από τις μισές συνολικά θερμίδες της ημέρας 

καταναλώνονται κατά τις βραδινές ώρες. Άλλα χαρακτηριστικά της 

διαταραχής περιλαμβάνουν υπερφαγία με προτίμηση σε φαγητά 

πλούσια σε λιπαρά και ζάχαρη, αϋπνία, ανησυχία, χαμηλή διάθεση τη 

νύχτα και πρωινή ανορεξία. 

2. Η νευρική ορθορεξία, η εμμονή δηλαδή με την κατανάλωση μόνο 

τροφών που το άτομο θεωρεί υγιεινές, που επίσης μπορεί να 

προκαλέσει σοβαρά προβλήματα. 
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Βιβλιογραφία: 

 

1) Νευρική ανορεξία: Τα συμπτώματα μιας ύπουλης διατροφικής διαταραχής 

2) Τι είναι και πως αντιμετωπίζεται η νευρογενής βουλιμία; 

3) Πηγή: http://www.onmed.gr/diatrofi/item/326731-nevriki-anoreksia-ta-

symptomata-mias-ypoulis-diatrofikis-diataraxis#ixzz3xgb1C4vN 

http://www.onmed.gr/diatrofi/item/326731-nevriki-anoreksia-ta-symptomata-mias-ypoulis-diatrofikis-diataraxis#ixzz3xgb1C4vN
http://www.onmed.gr/diatrofi/item/326731-nevriki-anoreksia-ta-symptomata-mias-ypoulis-diatrofikis-diataraxis#ixzz3xgb1C4vN
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