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ΡΕΙΛΘΨΘ 

Ρολλζσ μελζτεσ εδϊ και αρκετζσ δεκαετίεσ ζχουν αναδείξει τθν αντίςτροφθ ςυςχζτιςθ τθσ 

Μεςογειακισ Διατροφισ (ΜΔ) με τθν εμφάνιςθ πλικουσ νοςθμάτων και κλινικϊν 

καταςτάςεων. Ωςτόςο, μεταξφ των μεκόδων που χρθςιμοποιοφνται κάκε φορά για τθν 

αξιολόγθςθ και τον κακοριςμό τθσ, υπάρχουν αντιφάςεισ. Σκοπόσ τθσ παροφςασ εργαςίασ 

είναι θ ςυγκζντρωςθ πλθροφοριϊν γφρω από τον όρο «Μεςογειακι Διατροφι» και το πϊσ 

ορίηεται ςυνικωσ ςτθν ιατρικι βιβλιογραφία. Για το ςκοπό αυτό πραγματοποιικθκε μια 

βιβλιογραφικι αναςκόπθςθ ςτισ βάςεισ δεδομζνων: PubMed, Scopus, Science Direct και 

Google Scholar και οι οριςμοί που ανακτικθκαν περιζγραφαν τθ ΜΔ με βάςθ: (α) γενικζσ 

οδθγίεσ, (β) ςυχνότθτα κατανάλωςθσ επιμζρουσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων, (γ) 

ςυμμετοχι επιμζρουσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων ςτθ δίαιτα, (δ) ςυμμετοχι 

επιλεγμζνων κρεπτικϊν ςυςτατικϊν ςτθ διαιτθτικι πρόςλθψθ και (ε) περιεκτικότθτα ςε 

βιοδραςτικά ςυςτατικά. Από τα αποτελζςματα προζκυψε ότι τα βαςικά ςτοιχεία τθσ ΜΔ είναι: 

το ελαιόλαδο, τα δθμθτριακά, τα φροφτα, τα λαχανικά και τα όςπρια. Θ ςθμαντικι διαφορά 

ςτο διατροφικό αυτό πρότυπο είναι ο παραδοςιακόσ, οικολογικόσ και κοινωνικόσ χαρακτιρασ 

των γευμάτων. Αξιοςθμείωτθ είναι, ακόμθ, θ υψθλι περιεκτικότθτά του ςε διαιτθτικζσ ίνεσ και 

πολυφαινόλεσ και θ χαμθλι ςε κορεςμζνα λιπαρά οξζα. Συγκεντρωτικά, από τθ μελζτθ φάνθκε  

πωσ μζςα ςτθν επιςτθμονικι κοινότθτα και τον πλθκυςμό γενικότερα, δεν υπάρχει ενιαία 

μεςογειακι διατροφι, αλλά μάλλον υπάρχουν τόςα μεςογειακά πρότυπα διατροφισ, όπωσ 

υπάρχουν και πολλζσ μεςογειακζσ χϊρεσ. Το φαινόμενο του οριςμοφ τθσ ΜΔ είναι αρκετά 

πολφπλοκο, κακϊσ οι διάφοροι οριςμοί διαφοροποιοφνται ανάλογα το πϊσ χρθςιμοποιοφνται 

ςτισ μελζτεσ. 

 

 

 

 

 

 

Λζξεισ κλειδιά: Μεςογειακι διατροφι, οριςμόσ, διατροφικό πρότυπο, κρεπτικά ςυςτατικά  
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ABSTRACT 

For several decades many studies have highlighted the reciprocal linking between the 

Mediterranean Diet (MedDiet) and the emergence of a variety of diseases and clinical 

conditions. However, there are inconsistencies among methods used for evaluating and 

defining MedDiet each time. The purpose of this study is to gather information about the term 

“Mediterranean Diet” and how it is commonly defined in the medical literature. A research was 

carried out in the databases: PubMed, Scopus, Science Direct and Google Scholar, and the 

definitions recovered described the MedDiet based on: (a) general guidelines, (b) the frequency 

of consumption of individual foods and / or food groups, (c) the participation of individual foods 

and / or food groups in the diet, (d) the participation of selected nutrients in dietary intake and 

(e) the content of bioactive compounds. The results showed that the key elements of the 

MedDiet are: olive oil, cereals, fruits, vegetables and legumes. The significant difference in this 

nutritional pattern is the traditional, ecological and social character of meals. In addition, 

noteworthy are its high content of dietary fiber and polyphenols and its low content of 

saturated fatty acids. In summary, the study showed that within the scientific community and 

the population in general, there is no single MedDiet, but there are probably so many dietary 

patterns, as there are many Mediterranean countries. The phenomenon of defining the 

MedDiet is quite complex, as it depends on how it is used through the studies. 

 

 

 

 

 

 

 

Key words: Mediterranean diet, definition, dietary pattern, nutrient content  
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ΣΥΝΤΟΜΟΓΑΦΙΕΣ 

ΜΔ Μεςογειακι Διατροφι 

Ca Calcium (Αςβζςτιο) 

P Phosphorus (Φϊςφορο) 

Mg Magnesium (Μαγνιςιο) 

Fe Ferrum (Σίδθροσ) 

ΦΔ Φυςικι Δραςτθριότθτα 

MUFA Monounsaturated fatty acids (Μονοακόρεςτα λιπαρά οξζα) 

PUFA Polyunsaturated fatty acids (Ρολυακόρεςτα λιπαρά οξζα) 

SFA Saturated fatty acids (Κορεςμζνα λιπαρά οξζα) 

ΔΜΣ Δείκτθσ Μάηασ Σϊματοσ 
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 1. ΕΙΣΑΓΩΓΘ 

Θ Μεςογειακι Διατροφι ζχει τισ ρίηεσ τθσ ςε ζνα μζροσ τθσ γθσ που κεωρείται μοναδικό ςτο 

είδοσ τθσ, τθ λεκάνθ τθσ Μεςογείου. Οι ιςτορικοί το ονομάηουν «λίκνο τθσ κοινωνίασ», επειδι 

μζςα ςτα γεωγραφικά του ςφνορα εκτυλίχκθκε ολόκλθρθ θ ιςτορία του αρχαίου κόςμου. 

Πςον αφορά τθ ΜΔ, πρόκειται για ζνα διατροφικό μοντζλο αναγνωριςμζνο παγκοςμίωσ, 

ςυνδεδεμζνο με τθν ιςτορία, τθν κρθςκεία, τον πολιτιςμό, τθν κοινωνία, το περιβάλλον και τον 

εδαφικό χάρτθ των περιοχϊν τθσ Μεςογείου και είναι ςτενά ςυνυφαςμζνο με τον τρόπο 

διαβίωςθσ των Μεςογειακϊν λαϊν εδϊ και χιλιάδεσ χρόνια (Altomare et al., 2013). 

 

Θ ΜΔ χαρακτθρίςτθκε ιδθ από τθν εποχι του αρχαίου αιγυπτιακοφ πολιτιςμοφ, όπωσ 

απεικονίηεται από το γλυπτό ςτον τάφο του αμςι Β’, που δείχνει τθ ςφνδεςθ των ςιτθρϊν, 

των ελαιόδεντρων και τθσ αμπζλου (Gerber & Hoffman, 2015). Ωςτόςο, ο Castelvetro, ζνασ 

Ιταλόσ εξόριςτοσ ςτθν Αγγλία, ιταν εκείνοσ ο οποίοσ το 1634 επαίνεςε τθ ΜΔ ωσ ζνα πρότυπο 

για μια καλφτερθ υγεία. Συγκεκριμζνα, διαμαρτυρικθκε για τον τοπικό πλθκυςμό τθσ Αγγλίασ 

πωσ κατανάλωνε πάρα πολφ κρζασ και όχι αρκετά φροφτα και λαχανικά, όπωσ ςυνζβαινε ςτθ 

χϊρα του (Castelvetro & Riley, 2012).  

 

Θ ΜΔ μελετικθκε εκτενϊσ και κακορίςτθκε για πρϊτθ φορά από τθν Ancel Keys ωσ μια δίαιτα 

χαμθλισ περιεκτικότθτασ ςε κορεςμζνα λιπαρά οξζα και υψθλισ περιεκτικότθτασ ςε φυτικά 

ζλαια, που παρατθρικθκε ςτθν Ελλάδα και τθ Νότια Ιταλία τθ δεκαετία του 1960, κατά τθ 

διάρκεια διεξαγωγισ τθσ Μελζτθσ των Επτά Χωρϊν (Seven Countries Study) (Keys & Keys, 

1959). Ο δε Αμερικανόσ διατροφολόγοσ τθν περιζγραψε με τον παρακάτω τρόπο: «Σπιτικό 

μινεςτρόνε, ηυμαρικά όλων των ποικιλιϊν με ςάλτςα ντομάτασ και παςπαλιςμζνα με 

παρμεηάνα, εμπλουτιςμζνα μερικζσ φορζσ με λίγα κομμάτια κρζατοσ ι ςερβιριςμζνα με ζνα 

μικρό ψάρι του τόπου, φαςόλια και μακαρόνια, ψωμί ςκζτο που βγαίνει από το φοφρνο παρά 

μόνο λίγεσ ϊρεσ πριν φαγωκεί, πολλά φρζςκα λαχανικά παςπαλιςμζνα με ελαιόλαδο, ζνα 

μικρό κομμάτι κρζατοσ ι ψαριοφ ίςωσ δφο φορζσ τθν εβδομάδα και πάντα φρζςκα φροφτα για 

το επιδόρπιο» (Keys & Keys, 1959) 

 

Στθν Μελζτθ των Επτά χωρϊν ο Keys και οι ςυνεργάτεσ του ζκαναν τθν υπόκεςθ πωσ θ 

ςφςταςθ τθ δίαιτασ και ιδιαίτερα το ποςοςτό των λιποειδϊν ςε αυτι, ςχετίηεται με τθν χαμθλι 
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εμφάνιςθ καρδιαγγειακϊν νοςθμάτων και εμφραγμάτων ςε διάφορουσ πλθκυςμοφσ. Από το 

1958 ζωσ το 1970 διεξιγαγαν ζρευνεσ, με ςκοπό να ελζγξουν αυτιν τθν υπόκεςθ, ςε 

αγροτικζσ περιοχζσ των παρακάτω χωρϊν: Ελλάδα (Κριτθ ςε χωριά ανατολικά του Θρακλείου 

& Κζρκυρα ςε χωριά βόρεια του νθςιοφ), Ιταλία (ϊμθ, MontegiorgioΧωριό ςτθν ανατολικι 

ακτι του Μάρκε-Marche, Κρεβαλκόρε-CrevalcoreΧωριό κοντά ςτθν Μπολόνια), 

Γιουγκοςλαβία (Βελιγράδι, Velika KrsnaΧωριό νότια ςτο Βελιγράδι, ZrenjainΧωριό 

ανατολικά ςτο Βελιγράδι, ΚροατίαΔαλματία & Σλαβονία), Φινλανδία 

(IlominatsiΑνατολικά, Pöytyä& MelliläΔυτικά), Ολλανδία (Ηοφτφεν-Zutphen), Ηνωμζνεσ 

Πολιτείεσ τησ Αμερικήσ (Μιννεςότα) και Ιαπωνία (Tanushimaru & Ushibuka). Θ μελζτθ αυτι 

αποτζλεςε μια πρωτότυπθ μελζτθ πλθκυςμϊν, με ευρφ φάςμα διατροφικϊν ςυνθκειϊν, 

καρδιακοφ κινδφνου και ςυχνότθτασ εμφάνιςθσ αςκενειϊν. Για να ελεγχκεί θ διαιτθτικι 

πρόςλθψθ του δείγματοσ, πραγματοποιικθκαν χθμικζσ αναλφςεισ των τροφϊν που 

κατανάλωναν τυχαίεσ οικογζνειεσ ςε κάκε περιοχι και ανακλιςεισ ςε όλουσ τουσ άνδρεσ του 

δείγματοσ (ςτθν μελζτθ δεν ςυμπεριλαμβάνονταν οι γυναίκεσ). Ραρά τισ δυςκολίεσ, τα 

προβλιματα ςτθ μεκοδολογία και τθν εκτζλεςθ αυτοφ του εγχειριματοσ (κατακρίκθκε ο 

τρόποσ επιλογισ των πλθκυςμϊν), θ ζρευνα αυτι κεωρικθκε πολφ πρωτοπόρα για τθν εποχι 

τθσ. Κατάφερε να αναδείξει για πρϊτθ φορά τθ ςυςχζτιςθ μεταξφ κινδφνου εμφάνιςθσ 

καρδιαγγειακϊν νοςθμάτων, διαιτθτικισ πρόςλθψθσ και λιπιδαιμικοφ προφίλ (χολθςτερόλθσ) 

(Keys, 1997; Menotti et al., 1999; "Seven Countries Study | The first study to relate diet with 

cardiovascular ").  

 

Με κακαρά περιγραφικοφσ όρουσ, θ παραδοςιακι ΜΔ ζχει χαρακτθριςκεί ωσ το διαιτθτικό 

πρότυπο που βρζκθκε ςτισ ελαιοπαραγωγικζσ περιοχζσ τθσ Μεςογείου ςτα τζλθ τθσ δεκαετίασ 

του 1950 και ςτισ αρχζσ τθσ δεκαετίασ του 1960, πριν θ παγκοςμιοποίθςθ αςκιςει τθν επιρροι 

τθσ ςτον τρόπο ηωισ και ςτθ διατροφι των περιοχϊν αυτϊν (Trichopoulou & Lagiou, 1997). 

 

Τισ τελευταίεσ δεκαετίεσ ο οριςμόσ τθσ ΜΔ, που προτάκθκε αρχικά από τον Keys, ζχει εξελιχκεί 

και ποικίλει, κακϊσ θ μελζτθ τθσ ζχει προχωριςει. Γενικά, υπάρχουν διάφοροι τρόποι για τον 

κακοριςμό ενόσ διατροφικοφ προτφπου. Συνικωσ, αυτό γίνεται με βάςθ τουσ ακόλουκουσ 

τρόπουσ: 

 Γενικζσ οδθγίεσ 

 Συχνότθτα κατανάλωςθσ επιμζρουσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων 
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 Συμμετοχι επιμζρουσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων ςτθ δίαιτα 

 Συμμετοχι επιλεγμζνων κρεπτικϊν ςυςτατικϊν ςτθ διαιτθτικι πρόςλθψθ  

 Ρεριεκτικότθτα ςε βιοδραςτικά ςυςτατικά 

Επιπρόςκετα, ςτθν προςπάκεια ποςοτικοποίθςθσ διατροφικϊν προτφπων, αναπτφχκθκε θ 

δθμιουργία διατροφικϊν δεικτϊν αξιολόγθςθσ (dietary quality indices). Αυτοί περιγράφουν το 

πϊσ διάφορα τρόφιμα και κρεπτικά ςυςτατικά καταναλϊνονται ςε ςυνδυαςμοφσ και 

ςυνειςφζρουν ςτθν ζκβαςθ μίασ νόςου («ολιςτικι αποτίμθςθ» τθσ διατροφικισ 

ςυμπεριφοράσ) (Jacques & Tucker, 2001; Kant, 1996). Δφο τζτοιεσ μζκοδοι ποςοτικοποίθςθσ 

διατροφικϊν προτφπων ζχουν προτακεί και χρθςιμοποιθκεί ευρζωσ ςτθ βιβλιογραφία:  

 Θ μία μζκοδοσ χρθςιμοποιεί θεωρητικζσ γνώςεισ διατροφήσ (π.χ. διατροφικζσ ςυςτάςεισ), 

βάςει των οποίων προκφπτουν τα «κεωρθτικά διατροφικά πρότυπα» (a-priori defined 

dietary patterns).  

 Θ άλλθ μζκοδοσ ςτθρίηεται ςε ςτατιςτικζσ τεχνικζσ (π.χ. ανάλυςθ ςε κφριεσ ςυνιςτϊςεσ) 

βάςει των οποίων προκφπτουν τα «εμπειρικά διατροφικά πρότυπα» (a-posteriori defined 

dietary patterns).  

Και ςτισ δφο προςεγγίςεισ, θ διατροφικι πλθροφορία που χρθςιμοποιείται είναι με τθ μορφι 

(i) μόνο τροφίμων ι ομάδων τροφίμων, (ii) μόνο κρεπτικϊν ςυςτατικϊν και (iii) ςυνδυαςμοφ 

τροφίμων και κρεπτικϊν ςυςτατικϊν. Θ κατανάλωςθ τροφίμων και κρεπτικϊν ςυςτατικϊν ζχει 

χρθςιμοποιθκεί με διάφορεσ μορφζσ (π.χ. θμεριςια/εβδομαδιαία/μθνιαία ςυχνότθτα 

κατανάλωςθσ, καταγραφι τθσ ποςότθτασ κατανάλωςθσ, ποςοςτό επί του ςυνόλου τθσ 

ενεργειακισ πρόςλθψθσ που ςυνειςφζρει το κάκε τρόφιμο ι ςφγκριςθ με προαποφαςιςμζνα 

κατϊφλια) (Kourlaba & Panagiotakos, 2009). Θ ςυντριπτικι πλειοψθφία των δεικτϊν που 

ζχουν χρθςιμοποιθκεί για τθν εκτίμθςθ τθσ προςκόλλθςθσ ςτθ ΜΔ ζχει καταςκευαςτεί με 

βάςθ τθν πρϊτθ μζκοδο.  

*Λόγω τθσ πολυπλοκότθτασ ποςοτικοποίθςθσ τθσ κατανάλωςθσ τροφίμων και κρεπτικϊν 

ςυςτατικϊν ςτουσ δείκτεσ, για κάκε υποκατθγορία οριςμοφ τθσ ΜΔ που αναλφεται παρακάτω, 

κα αναφζρονται και οι πιο δθμοφιλείσ δείκτεσ που ταιριάηουν ςτθν εκάςτοτε υποκατθγορία 

(π.χ. με βάςθ τθ ςυχνότθτα κατανάλωςθσ επιμζρουσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων κ.ο.κ.) 

 

Από τουσ παραπάνω τρόπουσ περιγραφισ ενόσ διατροφικοφ προτφπου, ο πιο διαδεδομζνοσ 

είναι ο δεφτεροσ, δθλαδι βάςει τθσ ςυχνότθτασ κατανάλωςθσ επιμζρουσ τροφίμων ι/και 

ομάδων τροφίμων. Στα πλαίςιά του ζχουν αναπτυχκεί γραφικζσ αναπαραςτάςεισ με τθ μορφι 



«Οριςμοί τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ: Διερεφνθςθ με βάςθ τθν ιατρικι βιβλιογραφία» / Ραπακωνςταντοποφλου 

Αγγελικι                                                                                                                                                               Σ ε λ ί δ α  | 15 

διατροφικϊν πυραμίδων (food pyramids), δθλαδι εικονιηόμενων εργαλείων ςχεδιαςμζνα να 

μεταφζρουν μια γενικι αίςκθςθ των ςχετικϊν αναλογιϊν και τθσ ςυχνότθτασ των μερίδων 

τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων που ςυμβάλλουν ςτο ςυνολικό διαιτολόγιο. Απϊτεροσ 

ςκοπόσ είναι να παρζχουν μια ςυνολικι αποτφπωςθ των επιλογϊν υγιεινισ διατροφισ (Willett 

et al., 1995).  

 

Ραρόλα αυτά, υπάρχουν πολλζσ διαφορζσ ακόμθ και όταν πρόκειται για το ίδιο διατροφικό 

πρότυπο, όπωσ θ ΜΔ, τόςο ςτισ διατροφικζσ πυραμίδεσ μεταξφ τουσ, αλλά και μεταξφ των 

υπόλοιπων τρόπων περιγραφισ ενόσ διατροφικοφ προτφπου που αναφζρκθκαν παραπάνω.  

 

Ο Martínez-González και οι ςυνεργάτεσ του υποςτθρίηουν πωσ ο οριςμόσ τθσ ΜΔ δεν είναι ζνα 

κζμα ελάςςονοσ ςθμαςίασ (Martinez-Gonzalez & Sanchez-Villegas, 2004). Διάφορεσ 

ςυςτθματικζσ αναςκοπιςεισ δοκιμϊν παρζμβαςθσ και μελετϊν παρατιρθςθσ ζχουν 

διερευνιςει τθ ςχζςθ μεταξφ τθσ ΜΔ και των αποτελεςμάτων τθσ ςτθν υγεία, καταλιγοντασ 

ςτθ βελτίωςθ ςε διαφόρων παραγόντων. Ωςτόςο, ςυμπεραίνουν πωσ ζνασ από τουσ πιο 

περιοριςτικοφσ παράγοντεσ για τθν εξαγωγι ςυμπεραςμάτων είναι οι «αςυμφωνίεσ», ωσ προσ 

τον τρόπο με τον οποίο ζχει κακοριςτεί και διατυπωκεί κάκε φορά θ ΜΔ.  Επίςθσ, είναι 

δφςκολο το να κεωριςουμε πωσ υπάρχει μια ομοιόμορφθ ΜΔ, κακϊσ οι πλθκυςμοί γφρω από 

τθ λεκάνθ τθσ Μεςογείου ζχουν διαφορετικζσ κουλτοφρεσ, κρθςκείεσ, οικονομικι ευθμερία 

και εκπαιδευτικά προφίλ (Simopoulos & Visioli, 2000). Τζλοσ, από τθν αρχι γίνεται λόγοσ για 

«Μεςογειακι Διατροφι» και όχι για ςυγκεκριμζνθ «Μεςογειακι Δίαιτα», μια και οι ςυνικεισ 

δίαιτεσ βαςίηονται ςε ςυςτιματα ρφκμιςθσ, που απαιτοφν από το υποκείμενο να ακολουκεί 

αυςτθρά οριςμζνεσ δεςμευτικζσ ςυνταγζσ και διαδικαςίεσ. Θ ΜΔ είναι ζνα αςφαλζσ 

διατροφικό μοντζλο εξ οριςμοφ και ωσ εκ τοφτου δεν απαιτείται να ακολουκείται κανζνασ 

ςυγκεκριμζνοσ και μόνο κανόνασ για να δει κανείσ τα οφζλθ τθσ (Stano, 2015). Με άλλα λόγια, 

θ ΜΔ επιτρζπει ςτα άτομα να ενεργοφν ωσ «πολυμιχανοι», μζςω τθσ εφεφρεςθσ νζων 

ενδεχόμενων λφςεων, αλλά και τθσ επαναχρθςιμοποίθςθσ και αναπροςαρμογισ των 

διάφορων εργαλείων που ζχουν ςτθ διάκεςι τουσ (δθλαδι προϊόντα τροφίμων και πρακτικζσ) 

(Floch, 2001). 
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 2. ΣΚΟΡΟΣ 

Σκοπόσ τθσ παροφςασ πτυχιακισ εργαςίασ είναι θ ςυγκζντρωςθ πλθροφοριϊν γφρω από τον 

όρο «Μεςογειακι Διατροφι» και το πϊσ ορίηεται ςτθν ιατρικι βιβλιογραφία. Οι διάφοροι 

οριςμοί ςυνοψίηονται και κατατάςςονται με βάςθ τον τρόπο με τον οποίο ορίηονται γενικά τα 

διατροφικά πρότυπα, όπωσ αναφζρκθκε παραπάνω. Σε κάκε κατθγορία αναφζρονται οι 

ςθμαντικότερεσ μελζτεσ και οι δθμοφιλζςτεροι δείκτεσ διατροφικισ αξιολόγθςθσ που 

υπάγονται ςε αυτι. Ραράλλθλα, ςτθν ίδια κατθγορία τθσ κατάταξθσ, ςυγκρίνονται οι 

ομοιότθτεσ και οι διαφορζσ για τον οριςμό τθσ ΜΔ. Τζλοσ, ςυηθτείται θ πολυπλοκότθτα του 

οριςμοφ τθσ ΜΔ και ποιοι παράγοντεσ ςυμβάλλουν ςε αυτό.  

 

 3. ΜΕΘΟΔΟΛΟΓΙΑ  

Για τον κακοριςμό τθσ ΜΔ πραγματοποιικθκε μια βιβλιογραφικι αναςκόπθςθ ςτισ εξισ 

βάςεισ δεδομζνων: PubMed ("Home - PubMed - NCBI,"), Scopus ("Scopus preview - Scopus - 

Welcome to Scopus,"),  Science Direct ("ScienceDirect.com | Science, health and medical 

journals, full text articles ") και Google Scholar ("Google Scholar,"). Oι όροι/λζξεισ-κλειδιά που 

χρθςιμοποιικθκαν ιταν οι παρακάτω: “Mediterranean diet”, “Mediterranean dietary pattern” 

και ο όροσ “Mediterranean” ςυνδυαςτικά με τισ λζξεισ: “definition”, “define”, “nutrient 

content”, “number of serves”, “pyramid”, “index”, “score”, “flavonoid content”. Οι οριςμοί 

κατθγοριοποιικθκαν με βάςθ:  

 Γενικζσ οδθγίεσ 

 Συχνότθτα κατανάλωςθσ επιμζρουσ  τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων 

 Συμμετοχι επιμζρουσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων ςτθ δίαιτα 

 Συμμετοχι επιλεγμζνων κρεπτικϊν ςυςτατικϊν ςτθ διαιτθτικι πρόςλθψθ  

 Ρεριεκτικότθτα ςε βιοδραςτικά ςυςτατικά 

Πλα τα άρκρα τθσ αναςκόπθςθσ που ςυμπεριλιφκθςαν ςτθν ςυγκεκριμζνθ εργαςία ιταν 

δθμοςιευμζνα ςτα Αγγλικά. Δεν υπιρχε περιοριςμόσ όςον αφορά τθν θμερομθνία 

δθμοςίευςισ τουσ, αρκεί ο οριςμόσ τθσ ΜΔ να ιταν ξεκάκαροσ και να άνθκε ςε κάποια από τισ 

παραπάνω κατθγορίεσ κατάταξθσ των οριςμϊν διατροφικϊν προτφπων. Επίςθσ, ζχουν 

εξαιρεκεί μελζτεσ που αναφζρουν λιγότερα από πζντε κρεπτικά ςυςτατικά ι λιγότερεσ από 
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πζντε ομάδεσ τροφίμων. Τζλοσ, ςτισ μελζτεσ όπου χρθςιμοποιοφταν ο ίδιοσ δείκτθσ 

προςκόλλθςθσ ςτθ ΜΔ με τα ίδια κατϊφλια (cut-offs), ζχει ςυμπεριλθφκεί θ αρχικι 

δθμοςίευςθ. Θ επιλογι των δθμοφιλζςτερων μελετϊν και δεικτϊν διατροφικισ αξιολόγθςθσ 

ζγινε με βάςθ τθ ςυχνότθτα αναφοράσ τουσ ςτθ βιβλιογραφία.  

 

 4. ΚΥΙΟ ΜΕΟΣ 

4.1. Ρεριγραφι τθσ ΜΔ Με Βάςθ Γενικζσ Οδθγίεσ 

 

Οι γενικζσ περιγραφζσ τθσ ΜΔ είναι παρόμοιεσ μεταξφ των δθμοςιεφςεων, δίνοντασ ζμφαςθ 

ςτα ίδια βαςικά ςτοιχεία. Οι οριςμοί περιλαμβάνουν κατευκυντιριεσ οδθγίεσ για τα εξισ: 

 Άφκονα φυτικά τρόφιμα (φροφτα, λαχανικά, ψωμί, άλλεσ μορφζσ δθμθτριακϊν, όςπρια, 

καρποφσ και ςπόρουσ) 

 Εποχιακά φρζςκα τρόφιμα, καλλιεργθμζνα εγχϊρια και ελάχιςτα επεξεργαςμζνα 

 Φρζςκα φροφτα ωσ τυπικό κακθμερινό επιδόρπιο 

 Ελαιόλαδο ωσ θ κφρια πθγι διαιτθτικοφ λίπουσ 

 Γαλακτοκομικά προϊόντα (κυρίωσ τυρί και γιαοφρτι) (χαμθλι ζωσ μζτρια ποςότθτα 

κατανάλωςθσ) 

 Κρζασ και προϊόντα του (χαμθλι ςυχνότθτα και ποςότθτα κατανάλωςθσ) 

 Ψάρι (μζτρια προσ υψθλι κατανάλωςθ) 

 Αλκοόλ, ςτθ μορφι του κόκκινου κραςιοφ (χαμθλι ζωσ μζτρια ποςότθτα κατανάλωςθσ) 

 

Ριο αναλυτικά, ςτθ ΜΔ τα γεφματα ςυνικωσ ςυνοδεφονται από μεγάλεσ ποςότθτεσ ψωμιοφ 

ολικισ αλζςεωσ, μθ ραφιναριςμζνο και πλοφςιο ςε ίνεσ. Τα όςπρια και τα λαχανικά 

καταναλϊνονται κακθμερινά ςε μεγάλεσ ποςότθτεσ: είτε ωσ μαγειρεμζνα πιάτα και ςοφπεσ, 

είτε ωσ ςαλάτεσ με ελαιόλαδο. Το ελαιόλαδο είναι το βαςικό λίποσ τθσ δίαιτασ, προςτίκεται 

ςτισ ςαλάτεσ και ςε όλα τα μαγειρεμζνα πιάτα, μετατρζποντάσ τα ςε εφγευςτα (palatable). Τα 

φρζςκα φροφτα καταναλϊνονται ςε μεγάλεσ ποςότθτεσ ωσ ςνακ ι επιδόρπιο. Θ πρόςλθψθ 

γάλακτοσ είναι μζτρια, αλλά θ κατανάλωςθ τυριοφ και, ςε μικρότερο βακμό, γιαουρτιοφ είναι 

υψθλι. Το τυρί φζτα προςτίκεται τακτικά ςτισ περιςςότερεσ ςαλάτεσ και ςε πιάτα με 

λαχανικά. Το κρζασ, που παλαιότερα ιταν ακριβό, καταναλϊνεται ςπάνια και ςε ιδιαίτερεσ 
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περιςτάςεισ. Οριςμζνα πουλερικά καταναλϊνονται αντ’ αυτοφ, ενϊ θ κατανάλωςθ των 

ψαριϊν γίνεται ςε μζτριεσ ποςότθτεσ και, παλαιότερα, ιταν ςυνάρτθςθ τθσ πρόςβαςθσ των 

ατόμων ςτθ κάλαςςα. Τζλοσ, το κραςί καταναλϊνεται με μζτρο και ςχεδόν πάντα κατά τθ 

διάρκεια των γευμάτων (Dilis, Vasilopoulou, & Trichopoulou, 2007; Panagiotakos, Pitsavos, & 

Stefanadis, 2006; Trichopoulou & Lagiou, 1997). 

 

Δφο ςτοιχεία τθσ ΜΔ είναι μοναδικά: i) Θ επιτρεπόμενθ άφκονθ πρόςλθψθ λίπουσ, με τθν 

προχπόκεςθ ότι αυτό προζρχεται από παρκζνο ελαιόλαδο, ξθροφσ καρποφσ και λιπαρά ψάρια 

και ii) θ μζτρια πρόςλθψθ κόκκινου κραςιοφ κατά τθ διάρκεια των γευμάτων (Gea et al., 2014; 

Trichopoulou, Costacou, Bamia, & Trichopoulos, 2003). 

i. Θ ςυνολικι πρόςλθψθ λίπουσ κυμαίνεται από μζτρια (περίπου το 30% τθσ 

ςυνολικισ ενεργειακισ πρόςλθψθσ, όπωσ ςτθν Ιταλία) ι υψθλι (περίπου το 40% 

τθσ ςυνολικισ ενεργειακισ πρόςλθψθσ, όπωσ ςτθν Ελλάδα). Σε όλεσ τισ 

περιπτϊςεισ, όμωσ, θ περιεκτικότθτα τθσ δίαιτασ ςτα ευεργετικά μονοακόρεςτα 

προσ τα μθ ευεργετικά κορεςμζνα λιπαρά οξζα είναι υψθλι, λόγω τθσ υψθλισ 

μονοακόρεςτθσ περιεκτικότθτασ του χρθςιμοποιοφμενου ελαιολάδου. Επίςθσ, θ 

κατανάλωςθ ψαριϊν κατά το παρελκόν βριςκόταν ςε μζτρια επίπεδα, μια και ιταν 

ςυνάρτθςθ τθσ απόςταςθσ από τθ κάλαςςα (Kromhout et al., 1989; Willett et al., 

1995). 

ii. Θ κατανάλωςθ του κόκκινου κραςιοφ λάμβανε μζροσ παράλλθλα με τα 

οικογενειακά γεφματα, ςτα πλαίςια του αρχαίου ελλθνικοφ «ςυμποςίου» 

(Trichopoulou et al., 2014). Θ ποςότθτα κατανάλωςθσ ιταν χαμθλι ζωσ μζτρια. Σε 

κάποιεσ περιοχζσ το κραςί αναμειγνυόταν με το νερό, ενϊ ςυχνά οι γυναίκεσ δεν 

ζπιναν κακόλου αλκοόλ (Kandle, 1953). 

 

Με μια ελαφρϊσ αφαιρετικι προςζγγιςθ, θ παραδοςιακι ΜΔ μπορεί να κεωρθκεί ωσ ζνα 

κυρίωσ φυτικό μοντζλο διατροφισ  (Trichopoulou et al., 2014). Ωσ εκ τοφτου, χαρακτθρίηεται 

από τθν ιςορροπθμζνθ χριςθ τροφϊν πλοφςιων ςε διαιτθτικζσ ίνεσ, ακόρεςτα λιπαρά οξζα, 

αντιοξειδωτικά και βιοδραςτικά ςυςτατικά ("Seven Countries Study | The first study to relate 

diet with cardiovascular "). Θ υγιεινι αυτι προςζγγιςθ αποςκοπεί ςτθ μείωςθ τθσ 

κατανάλωςθσ λιποειδϊν ηωικισ προζλευςθσ (κορεςμζνα και trans λιπαρά οξζα), διατθρϊντασ 

μια ιςορροπία μεταξφ ενεργειακισ πρόςλθψθσ και δαπάνθσ (Altomare et al., 2013). 
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Ο οργανιςμόσ Oldways, ο πρϊτοσ που αςχολικθκε με τον οριςμό τθσ ΜΔ, ζχει ορίςει οκτϊ 

βιματα-αρχζσ για να ξεκινιςει κανείσ να ακολουκεί τθ ΜΔ ("Oldways Preservation & Exchange 

Trust "). Τα βιματα αυτά είναι τα εξισ: 

1. Καταναλϊςτε πολλά φροφτα και λαχανικά-τα λαχανικά είναι ηωτικισ ςθμαςίασ για τισ 

φρζςκεσ και νόςτιμεσ γεφςεισ τθσ ΜΔ 

2. Αλλάξτε τον τρόπο που ςκζφτεςτε για το κρζασ-εάν το καταναλϊνετε, αυτό να είναι ςε 

μικρζσ ποςότθτεσ 

3. Απολαφςτε μερικά γαλακτοκομικά προϊόντα-προτιμιςτε ελλθνικό ι απλό γιαοφρτι και 

δοκιμάςτε μικρότερεσ ποςότθτεσ ποικιλίασ τυριϊν 

4. Καταναλϊςτε καλαςςινά (2 φορζσ/ εβδομάδα)-τα ψάρια είναι πλοφςια ςε ω-3 λιπαρά 

οξζα ενϊ τα οςτρακοειδι ζχουν παρόμοια οφζλθ για τθν καλι λειτουργία τθσ καρδιάσ και 

του εγκεφάλου 

5. Μαγειρζψτε ζνα χορτοφαγικό γεφμα μια νφχτα τθν εβδομάδα-παραςκευάςτε γεφματα 

με βάςθ τα όςπρια, τα δθμθτριακά ολικισ αλζςεωσ και τα λαχανικά 

6. Χρθςιμοποιιςτε «καλά λίπθ»-ςυμπεριλάβετε πθγζσ υγιεινϊν λιπϊν ςε κακθμερινά 

γεφματα, ειδικά εξαιρετικό παρκζνο ελαιόλαδο, ξθροφσ καρποφσ (καρφδια, φιςτίκια, 

θλιόςπορουσ), ελιζσ και αβοκάντο 

7. Αλλάξτε ςε προϊόντα ολικισ αλζςεωσ-είναι φυςικά πλοφςια ςε πολλά ςθμαντικά κρεπτικά 

ςυςτατικά και μασ κρατάνε «χορτάτουσ» για ϊρεσ 

8. Για επιδόρπιο καταναλϊςτε φρζςκα φροφτα-επιλζξτε από ζνα ευρφ φάςμα νόςτιμων 

φρζςκων φροφτων 

 

Ακόμθ, το Κδρυμα τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ (Mediterranean Diet Foundation - Fundación 

Dieta Mediterránea), ζνασ από τουσ πιο διάςθμουσ οργανιςμοφσ που μελετά και προωκεί τθ 

ΜΔ, τθν ζχει ορίςει βάςει δζκα αρχϊν – αξιωμάτων που αντικατοπτρίηουν τα βαςικά τθσ 

ςτοιχεία ("Mediterranean Diet Foundation - Fundación Dieta Mediterránea,"). Οι αρχζσ αυτζσ 

είναι οι εξισ: 

1. Χρθςιμοποιείςτε ελαιόλαδο ωσ τθν κφρια πθγι προςτικζμενου λίπουσ-είναι πλοφςιο ςε 

βιταμίνθ Ε, β-καροτενοειδι, μονοακόρεςτα λιπαρά οξζα και βοθκοφν ςτθν πρόλθψθ 

καρδιαγγειακϊν νοςθμάτων 
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2. Καταναλϊςτε ποικιλία φροφτων και λαχανικϊν: φροφτα, λαχανικά, όςπρια και ξθροφσ 

καρποφσ-είναι πθγζσ βιταμινϊν, μετάλλων, ινϊν, αντιοξειδωτικϊν και νεροφ ςτθ δίαιτά 

μασ  

3. Το ψωμί και άλλα προϊόντα ςιτθρϊν (ρφηι, ηυμαρικά, προϊόντα ολικισ άλεςθσ) πρζπει να 

είναι μζροσ τθσ κακθμερινισ μασ δίαιτασ-παρζχουν μεγάλο ποςοςτό τθσ ενζργειασ που 

χρειαηόμαςτε για τισ κακθμερινζσ μασ δραςτθριότθτεσ & τα προϊόντα ολικισ άλεςθσ μασ 

παρζχουν περιςςότερεσ βιταμίνεσ, μζταλλα και ίνεσ 

4. Τα τρόφιμα που ζχουν υποςτεί ελάχιςτθ επεξεργαςία, είναι νωπά-φρζςκα και τοπικά 

παραγόμενα κεωροφνται καλφτερα-καλφτερα ωσ προσ τα περιεχόμενα κρεπτικά 

ςυςτατικά, το άρωμα και τθν γεφςθ 

5. Καταναλϊςτε γαλακτοκομικά προϊόντα ςε κακθμερινι βάςθ, κυρίωσ τυρί και γιαοφρτι-

είναι εξαιρετικζσ πθγζσ πρωτεϊνϊν, μετάλλων (όπωσ Ca, P), βιταμινϊν & περιζχουν 

ηωντανοφσ μικροοργανιςμοφσ που βελτιϊνουν τθν ιςορροπία τθσ εντερικισ μικροχλωρίδασ 

[προϊόντα που ζχουν υποςτεί ηφμωςθ (όπωσ γιαοφρτι, βιολογικά προϊόντα)]  

6. Το κόκκινο κρζασ πρζπει να καταναλϊνεται με μζτρο και αν είναι εφικτό ωσ μζροσ 

άλλων ςυνταγϊν-θ υπερβολικι πρόςλθψθ ηωικοφ λίπουσ δεν είναι υγιεινι και γι’ αυτό 

ςυνιςτϊνται μικρζσ ποςότθτεσ κρζατοσ, άπαχο όποτε είναι δυνατόν και ωσ μζροσ ενόσ 

πιάτου με βάςθ δθμθτριακά και λαχανικά 

7. Καταναλϊςτε ψάρια άφκονα και αυγά με μζτρο-το λίποσ του ψαριοφ ζχει ιδιότθτεσ 

παρόμοιεσ με αυτό τθσ φυτικισ προζλευςθσ ενϊ τα αυγά είναι πλοφςια ςε πρωτεΐνεσ 

υψθλισ βιολογικισ αξίασ, λίποσ, βιταμίνεσ και μζταλλα που τα κακιςτοφν ζνα πλιρεσ είδοσ 

διατροφισ 

8. Τα φρζςκα φροφτα πρζπει να είναι το κακθμερινό μασ επιδόρπιο ενϊ τα γλυκά, τα κζικ 

και τα επιδόρπια γαλακτοκομικϊν πρζπει να καταναλϊνονται περιςταςιακά-Τα φροφτα 

είναι πολφ κρεπτικά και φζρνουν χρϊμα και γεφςθ ςτθ διατροφι μασ, κακϊσ αποτελοφν 

εναλλακτικι επιλογι για υγιεινά ςνακ 

9. Το νερό είναι το εξαιρετικό ποτό τθσ ΜΔ-το κραςί πρζπει να καταναλϊνεται με μζτρο κατά 

τθ διάρκεια των γευμάτων αλλά το νερό είναι ςτοιχειϊδεσ ςτθ διατροφι μασ 

10. Γυμναςτείτε κάκε μζρα-είναι τόςο ςθμαντικό όςο το να τρϊμε!-θ διατιρθςθ τθσ 

ςωματικισ δραςτθριότθτασ και θ κακθμερινι άςκθςθ προςαρμοςμζνθ ςτισ ανάγκεσ μασ 

είναι κακοριςτικισ ςθμαςίασ για τθ διατιρθςθ τθσ υγείασ μασ 
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(Υποςθμείωςθ: Η φυςικι δραςτθριότθτα ωσ μζροσ τθσ ΜΔ κα αναλυκεί παρακάτω, ςτο 

κομμάτι των τροφικϊν πυραμίδων) 

 

Ζνα ενδιαφζρον ςθμείο που αξίηει να αναλυκεί περεταίρω είναι τα γαλακτοκομικά προϊόντα. 

Θ ΜΔ παραδοςιακά περιείχε γαλακτοκομικά προϊόντα από μια ποικιλία ηϊων, όπωσ 

αιγοπρόβατα, βουβάλια, αγελάδεσ, καμιλεσ και θ κατανάλωςι τουσ γινόταν ςε χαμθλζσ ζωσ 

μζτριεσ ποςότθτεσ (Kandle, 1953; Kromhout et al., 1989). Εξαιτίασ του ηεςτοφ κλίματοσ και τθσ 

ζλλειψθσ ςυςκευϊν ψφξθσ, το γάλα ςυχνά ςυντθροφταν και καταναλωνόταν ωσ γιαοφρτι και 

τυρί με περιεκτικότθτα  πλοφςια ςε λίποσ. Ρλζον, οι οριςμοί τθσ ΜΔ περιλαμβάνουν και το 

γάλα ςτθν ομάδα τροφίμων των γαλακτοκομικϊν προϊόντων (Altomare et al., 2013). Τονίηουν 

πωσ θ κατανάλωςι του είναι ο πιο άμεςοσ τρόποσ για να λθφκοφν τα κρεπτικά ςυςτατικά τθσ 

ομάδασ αυτισ (πρωτεΐνεσ & Ca). Ραράλλθλα, ωσ εναλλακτικι λφςθ, προωκοφν και τθν 

κατανάλωςθ τυριϊν και γιαουρτιοφ, λόγω τθσ μειωμζνθσ ςυγκζντρωςισ του ςε λακτόηθ [είναι 

ςυχνό το φαινόμενο τθσ ζλλειψθσ του ενηφμου λακτάςθσ ςτουσ ςφγχρονουσ πλθκυςμοφσ 

("U.S. National Library of Medicine,")] αλλά και για ποικιλία διατροφικϊν επιλογϊν. Επίςθσ, 

αξιοςθμείωτθ είναι και θ ειςαγωγι των θμίπαχων και άπαχων προϊόντων γαλακτοκομικϊν 

ςτθν παγκόςμια αγορά τροφίμων ςιμερα. Για το λόγο αυτό, υπάρχει μεγάλθ διακφμανςθ ωσ 

προσ τθν λιποπεριεκτικότθτά τουσ ςτουσ διάφορουσ οριςμοφσ τθσ ΜΔ. Άλλοι οριςμοί κάνουν 

λόγο για πλιρθ γαλακτοκομικά προϊόντα [ελλθνικι διατροφικι πυραμίδα 1999, (Willett et al., 

1995)], ενϊ άλλοι για θμίπαχα (Altomare et al., 2013; J., 1999; Panagiotakos et al., 2004; 

Simopoulos, 2001; Trichopoulou, Lagiou, Kuper, & Trichopoulos, 2000; Via & Mechanick, 2016). 

Τα άπαχα γαλακτοκομικά προϊόντα δεν προτιμϊνται γενικά, λόγω τθσ ζλλειψισ τουσ ςε 

λιποδιαλυτζσ βιταμίνεσ.  

 

Εν κατακλείδι, οι οριςμοί αυτισ τθσ κατθγορίασ δεν ζχουν ςυγκεκριμζνεσ προτάςεισ για τον 

αρικμό ι το μζγεκοσ των μερίδων και δεν κακορίηουν ποςότθτεσ πρόςκετων ςτθ διατροφι, 

όπωσ ςάλτςεσ, καρυκεφματα, τςάι, καφζσ, αλάτι, ηάχαρθ ι μζλι. Δίνουν ζμφαςθ ςτισ ομάδεσ 

των τροφίμων που πρζπει να καταναλϊνονται και εν μζρει ςτισ ςυχνότθτεσ κατανάλωςθσ, 

κακορίηοντάσ τεσ ωσ «ςυχνζσ», «μζτριεσ» ι «ςπάνιεσ». Επιπρόςκετα, γίνεται λόγοσ για 

κάποιεσ παραδοςιακζσ πρακτικζσ μαγειρικισ που εφαρμόηονται ςε θμεριςια ι εβδομαδιαία 

βάςθ. 
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4.2. Ρεριγραφι τθσ ΜΔ Με Βάςθ τθ Συχνότθτα Κατανάλωςθσ Επιμζρουσ 

Τροφίμων ι/και Ομάδων Τροφίμων 

 

Ο πιο διαδεδομζνοσ τρόποσ οριςμοφ τθσ ΜΔ είναι βάςθ τθσ ςυχνότθτασ κατανάλωςθσ 

επιμζρουσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων με τθ μορφι διατροφικϊν πυραμίδων. Επίςθσ, 

για τθν εκτίμθςθ τθσ προςκόλλθςθσ ςτθ ΜΔ ςτισ διάφορεσ ζρευνεσ, χρθςιμοποιοφνται οι 

δείκτεσ διατροφικισ αξιολόγθςθσ, οι οποίοι καταςκευάηονται ςτο πλαίςιο εκτίμθςθσ τθσ 

ςυχνότθτασ κατανάλωςθσ επιμζρουσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων. 

 

4.2.1. Διατροφικζσ Ρυραμίδεσ (Food Pyramids) 

 

Οι βαςικζσ ζννοιεσ τθσ πυραμίδασ τροφίμων είναι: 

o Αναλογικότθτα-ςυχνότθτα κατανάλωςθσ για κάκε ομάδα τροφίμων 

o Μερίδα-ενδεικτικι ποςότθτα για κάκε ομάδα τροφίμων 

o Ροικιλία-διαφορετικζσ επιλογζσ για κάκε ομάδα τροφίμων 

o Μζτρο-ςτθν κατανάλωςθ οριςμζνων τροφίμων 

 

Θ πυραμίδα ζχει ςχεδιαςτεί για να μεταφζρει μια γενικι αίςκθςθ τθσ ςυχνότθτασ 

κατανάλωςθσ των μερίδων τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων που ςυμβάλλουν ςε αυτό το 

ςυνολικό διατροφικό πρότυπο τθσ ΜΔ. Σκοπόσ τθσ είναι να παρζχει μια ςυνολικι εικόνα των 

επιλογϊν υγιεινισ διατροφισ, αντί να κακορίηει τα ςυνιςτϊμενα γραμμάρια οριςμζνων 

τροφίμων ι το ποςοςτό ενζργειασ που λαμβάνεται από αυτά. Θ γραφικι τθσ απεικόνιςθ 

ακολουκεί το εξισ πρότυπο: Στθ βάςθ βρίςκονται τρόφιμα που πρζπει να κυριαρχοφν ςτθ 

διατροφι και να παρζχουν το υψθλότερο ποςοςτό τθσ ςυνολικισ ενεργειακισ πρόςλθψθσ, 

ενϊ ςτα ανϊτερα επίπεδα βρίςκονται τρόφιμα που πρζπει να καταναλϊνονται ςε μζτριεσ 

ποςότθτεσ και ςυχνότθτεσ. Ακόμθ, αναπαρίςτανται ςε αυτζσ οδθγίεσ για τθ ΦΔ και τθν 

κατανάλωςθ ποτϊν, ενϊ οι πιο πρόςφατεσ πυραμίδεσ τονίηουν το «οικολογικό» και 

«κοινωνικό» περιεχόμενο των γευμάτων.  

 

Ο οργανιςμόσ Oldways, θ Σχολι Δθμόςιασ Υγείασ του Χάρβαρντ, θ Ευρωπαϊκι Ομοςπονδία και 

ο Ραγκόςμιοσ Οργανιςμόσ Υγείασ ειςιγαγαν για πρϊτθ φορά το 1993 το κλαςςικό 

Μεςογειακό Διαιτολόγιο ςε ςυνζδριο ςτο Κζιμπριτη, μαηί με μια γραφικι απεικόνιςθ 



«Οριςμοί τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ: Διερεφνθςθ με βάςθ τθν ιατρικι βιβλιογραφία» / Ραπακωνςταντοποφλου 

Αγγελικι                                                                                                                                                               Σ ε λ ί δ α  | 23 

πυραμίδασ τθσ ΜΔ για να τθν αποτυπϊςει οπτικά. Το 2000, εξζδωςαν μια τροποποιθμζνθ 

μορφι τθσ και το 2008, ςτθν 15θ επζτειο ςυνδιάςκεψθσ για τθ ΜΔ, αποφαςίςτθκε να 

επανεξετάςουν τθν παροφςα, τότε, βιβλιογραφία και να εκδϊςουν μια νζα πυραμίδα 

("Oldways Preservation & Exchange Trust "). Ραρακάτω εικονίηονται οι τρεισ διαφορετικζσ 

πυραμίδεσ του ιδρφματοσ Oldways, όπωσ αυτζσ εκδόκθκαν.  Στθ ςυνζχεια ακολουκεί ζνα 

πίνακασ που τισ ςυγκρίνει ωσ προσ το περιεχόμενο και τισ ςυςτάςεισ τουσ. 

 

 

Εικόνα 1. Διατροφικι Ρυραμίδα 1993, πθγι (Willett et al., 1995) 
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Εικόνα 2. Διατροφικι Ρυραμίδα 2000, πθγι ("Oldways Preservation & Exchange Trust ") 
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Εικόνα 3. Διατροφικι Ρυραμίδα 2009, πθγι ("Oldways Preservation & Exchange Trust ") 
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Ρίνακασ 1. Σφγκριςθ Ρυραμίδων οργανιςμοφ Oldways 

(1) τυρί και γιαοφρτι / (2) ψωμί, ηυμαρικά, ρφηι, κουςκοφσ, πολζντα,  πλιγοφρι, άλλα δθμθτριακά, πατάτεσ/ (3) αναφζρονται μόνο τα ψάρια/  
(4) μπορεί και ςυχνότερα αλλά ςε πολφ μικρζσ ποςότθτεσ / (5) αναφορά και για «απόλαυςθ» των γευμάτων μαηί με άλλουσ 

Τρόφιμα Ρυραμίδα 1993 Ρυραμίδα 2000 Ρυραμίδα 2009 

Ελαιόλαδο Κακθμερινά, ςθμαντικζσ ποςότθτεσ Κακθμερινά Σε κάκε γεφμα 

Λαχανικά Κακθμερινά Κακθμερινά Σε κάκε γεφμα 

Φροφτα Κακθμερινά Κακθμερινά Σε κάκε γεφμα 

Ψωμί & Δθμθτριακά Κακθμερινά (2) Κακθμερινά (2) Σε κάκε γεφμα 

Πςπρια Κακθμερινά Κακθμερινά Σε κάκε γεφμα 

Ξθροί καρποί Κακθμερινά Κακθμερινά Σε κάκε γεφμα 

Ψάρια/Θαλαςςινά Μερικζσ φορζσ τθν εβδομάδα (3) Εβδομαδιαία (3) Συχνά, τουλάχιςτον 3 φορζσ τθν εβδομάδα 

Αυγά Μερικζσ φορζσ τθν εβδομάδα Εβδομαδιαία  Μζτριεσ ποςότθτεσ, κακθμερινά ζωσ εβδομαδιαία 

Ρουλερικά Μερικζσ φορζσ τθν εβδομάδα Εβδομαδιαία Μζτριεσ ποςότθτεσ, κακθμερινά ζωσ εβδομαδιαία 

Γαλακτοκομικά προϊόντα (1) Κακθμερινά  Κακθμερινά  Μζτριεσ ποςότθτεσ, κακθμερινά ζωσ εβδομαδιαία 

Κόκκινο κρζασ Μερικζσ φορζσ το μινα (4) Μθνιαία Λιγότερο ςυχνά 

Γλυκά Μερικζσ φορζσ τθν εβδομάδα Εβδομαδιαία Λιγότερο ςυχνά 

Κραςί Με μζτρο Κακθμερινά, με μζτρο Με μζτρο 

Νερό Δεν αναφζρεται Κακθμερινά, 6 ποτιρια Κατανάλωςθ (όχι ςυχνότθτα/ποςότθτα) 

ΦΔ Τακτικά Κακθμερινά Γίνετε φυςικά δραςτιριοι (5) 
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Εκτόσ όμωσ από το ίδρυμα Oldways, το Κδρυμα τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ ("Mediterranean 

Diet Foundation - Fundación Dieta Mediterránea,"), ςε ςυνεργαςία με άλλουσ διεκνείσ αλλά 

και Μεςογειακοφσ οργανιςμοφσ (Ιςπανίασ, Ιταλίασ, Γαλλίασ, Ελλάδασ), κυκλοφόρθςε το 2011 

μια πυραμίδα που ενςωματϊνει ποιοτικά και ποςοτικά ςτοιχεία ςχετικά με τθν επιλογι 

τροφισ. Σε αυτιν, δεν φαίνεται μόνο θ ιεράρχθςθ οριςμζνων ομάδων τροφίμων, αλλά δίνεται  

προςοχι ςτον τρόπο επιλογισ, μαγειρζματοσ και κατανάλωςθσ. Επίςθσ, αντικατοπτρίηεται θ 

ςφνκεςθ και ο αρικμόσ των μερίδων των κφριων γευμάτων. Οι ςυςτάςεισ απευκφνονται ςτον 

υγιι ενιλικα πλθκυςμό (θλικίασ 18-65 ετϊν) και πρζπει να προςαρμόηονται ςτισ ειδικζσ 

ανάγκεσ των παιδιϊν, των εγκφων, των ατόμων τρίτθσ θλικίασ και των αςκενϊν (Bach-Faig et 

al., 2011). Ραρακάτω εικονίηεται θ πυραμίδα όπωσ κυκλοφόρθςε το 2011. 

Εικόνα 4. Διατροφικι Ρυραμίδα 2011, πθγι ("Mediterranean Diet Foundation - Fundación Dieta 
Mediterránea,") 
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Ριο αναλυτικά, θ πυραμίδα κακιερϊνει θμεριςιεσ, εβδομαδιαίεσ και περιςταςιακζσ 

κατευκυντιριεσ οδθγίεσ για να ακολουκιςει κανείσ μια υγιεινι και ιςορροπθμζνθ διατροφι. 

Επιπλζον, κάνει λόγο για μερίδα-ςερβίριςμα (ς), ορίηοντάσ το ωσ μικρότερο τθσ τυπικισ 

μερίδασ εςτιατορίου. Οι ςυςτάςεισ τθσ όπωσ περιγράφονται είναι οι εξισ: 

 

Κακθμερινά 

Τα τρία κφρια γεφματα κα πρζπει να περιζχουν τρία βαςικά ςτοιχεία, τα οποία μποροφν να 

βρεκοφν και κακ 'όλθ τθ διάρκεια τθσ θμζρασ: 

 Δθμθτριακά: 1-2 μερίδεσ/γεφμα με τθν μορφι ψωμιοφ, ηυμαρικϊν, ρυηιοφ, κουςκοφσ 

κ.ά. και κατά προτίμθςθ ολικισ αλζςεωσ, δεδομζνου ότι θ επεξεργαςία απομακρφνει 

τισ ίνεσ και οριςμζνα πολφτιμα κρεπτικά ςυςτατικά (Mg, Fe, βιταμίνεσ, κ.λπ.) (Slavin, 

2009) 

 Λαχανικά: Ραρόντα ςε μεςθμεριανό & βραδινό γεφμα ι περιςςότερεσ από 2 

μερίδεσ/γεφμα, με τουλάχιςτον θ μία μερίδα να είναι ωμά λαχανικά 

 Φροφτα: 1-2 μερίδεσ/γεφμα και να επιλζγονται ωσ το πιο ςυχνό επιδόρπιο 

Θ ζννοια τθσ «ποικιλίασ χρωμάτων και υφϊν» επιςθμαίνεται ςτθν περίπτωςθ των 

οπωροκθπευτικϊν, προκειμζνου να εξαςφαλιςτεί μεγάλθ ποικιλία αντιοξειδωτικϊν και 

βιοδραςτικϊν ςυςτατικϊν ςτθ διατροφι. Επιπρόςκετα: 

 Ρρζπει να εξαςφαλίηεται θμεριςια πρόςλθψθ 1,5-2,0 λίτρων  νεροφ. Θ καλι ενυδάτωςθ 

είναι απαραίτθτθ για τθ διατιρθςθ τθσ ιςορροπίασ των ςωματικϊν υγρϊν, αν και οι 

ανάγκεσ μπορεί να διαφζρουν μεταξφ των ανκρϊπων λόγω θλικίασ, ΦΔ, προςωπικϊν 

αναγκϊν και καιρικϊν ςυνκθκϊν. Εκτόσ από το νερό, ροφιματα χωρίσ ηάχαρθ και ηωμοί 

χαμθλισ περιεκτικότθτα ςε λιπαρά και αλάτι μποροφν να ςυμπλθρϊςουν τισ απαιτιςεισ. 

 Τα γαλακτοκομικά προϊόντα πρζπει να υπάρχουν ςε μζτριεσ ποςότθτεσ (2 

μερίδεσ/θμζρα), με προτίμθςθ αυτϊν χαμθλισ περιεκτικότθτασ ςε λιπαρά και με τθ μορφι 

γιαουρτιοφ, τυριοφ και άλλων προϊόντων που ζχουν υποςτεί ηφμωςθ. Αν και ο πλοφτοσ 

τουσ ςτο Ca είναι ςθμαντικόσ για τθν υγεία των οςτϊν και τθσ καρδιάσ, τα γαλακτοκομικά 

προϊόντα μποροφν να αποτελζςουν ςθμαντικι πθγι κορεςμζνων λιπαρϊν οξζων 

(Ascherio, 2002). 

 Το ελαιόλαδο βρίςκεται ςτο κζντρο τθσ πυραμίδασ. Ρρζπει να είναι θ κφρια πθγι 

διατροφικϊν λιποειδϊν, λόγω τθσ υψθλισ διατροφικισ ποιότθτάσ του (ιδιαίτερα το 

εξαιρετικά παρκζνο). Θ μοναδικι του ςφνκεςθ δίνει υψθλι αντοχι ςτισ κερμοκραςίεσ 
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μαγειρζματοσ και γι’ αυτό πρζπει να προτιμάται (χριςθ 1 κουταλιάσ τθσ ςοφπασ ανά 

άτομο ανά μερίδα) (Casal, Malheiro, Sendas, Oliveira, & Pereira, 2010). 

 Τα μπαχαρικά, τα βότανα, το ςκόρδο και τα κρεμμφδια είναι ζνασ καλόσ τρόποσ  για 

ποικιλία γεφςεων και νοςτιμιάσ ςτα πιάτα, μειϊνοντασ τθν προςκικθ αλατιοφ.  

 Οι ελιζσ, οι ξθροί καρποί και οι ςπόροι αποτελοφν καλζσ πθγζσ υγιεινϊν λιπαρϊν, 

πρωτεϊνϊν, βιταμινϊν, μετάλλων και διαιτθτικϊν ινϊν (Sabate, Ros, & Salas-Salvado, 

2006). Μια λογικι κατανάλωςι τουσ (όπωσ μια χοφφτα) ενδείκνυται ωσ ςνακ. 

 Σεβόμενοι τισ κρθςκευτικζσ και κοινωνικζσ πεποικιςεισ, ςυνίςταται μία μζτρια 

κατανάλωςθ κραςιοφ και άλλων ποτϊν ηφμωςθσ κατά τθ διάρκεια των γευμάτων (1 

ποτιρι/θμζρα για τισ γυναίκεσ και 2 ποτιρια/θμζρα για τουσ άνδρεσ, ωσ γενικι αναφορά). 

 

Εβδομαδιαία 

Ρρζπει να καταναλϊνεται ποικιλία φυτικϊν και ηωικϊν πρωτεϊνϊν. Τα παραδοςιακά 

μεςογειακά πιάτα δεν ζχουν, ςυνικωσ, τροφζσ  ηωικισ προζλευςθσ ωσ κφριο ςυςτατικό παρά 

μόνο ωσ πθγι γεφςθσ. 

 Τα ψάρια (2 ι περιςςότερεσ μερίδεσ), το λευκό κρζασ (2 μερίδεσ) και τα αυγά (2-4 

μερίδεσ) αποτελοφν καλζσ πθγζσ ηωικϊν πρωτεϊνϊν. Τα ψάρια και τα οςτρακοειδι, 

ιδιαίτερα, είναι μια καλι πθγι υγιεινϊν πρωτεϊνϊν και λιπαρϊν. 

 Θ κατανάλωςθ κόκκινου κρζατοσ (μικρότερθ από 2 μερίδεσ, κατά προτίμθςθ άπαχα 

κομμάτια) αλλά και επεξεργαςμζνου (λιγότερο από 1 μερίδα) πρζπει να γίνεται όςο το 

δυνατό ςε μικρότερθ ποςότθτα και ςυχνότθτα. 

 Ο ςυνδυαςμόσ των όςπριων (περιςςότερο από 2 μερίδεσ) και των δθμθτριακϊν 

ςυνίςταται ωσ μια υγιι πθγι πρωτεϊνϊν και λιπαρϊν. Επιπρόςκετα, οι πατάτεσ 

ςυμπεριλαμβάνονται ςτθν ομάδα αυτι, κακϊσ αποτελοφν μζροσ πολλϊν 

παραδοςιακϊν ςυνταγϊν με κρζασ και ψάρι (3 ι λιγότερεσ μερίδεσ/εβδομάδα, κατά 

προτίμθςθ φρζςκιεσ) 

 

Ρεριςταςιακά 

Στθν κορυφι τθσ πυραμίδασ τοποκετοφνται τα τρόφιμα πλοφςια ςε ηάχαρθ και «ανκυγιεινά» 

λιπαρά, δθλαδι τα γλυκά. Ηάχαρθ, καραμζλεσ, γλυκίςματα και ροφιματα με προςτικζμενθ 

ηάχαρθ (όπωσ οι χυμοί φροφτων και αναψυκτικά) πρζπει να καταναλϊνονται ςε μικρζσ 

ποςότθτεσ και ςε ειδικζσ περιπτϊςεισ. 



«Οριςμοί τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ: Διερεφνθςθ με βάςθ τθν ιατρικι βιβλιογραφία» / Ραπακωνςταντοποφλου 

Αγγελικι                                                                                                                                                               Σ ε λ ί δ α  | 30 

Μαηί με τισ ςυςτάςεισ ςυχνότθτασ κατανάλωςθσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων, μία από 

τισ καινοτομίεσ τθσ πυραμίδασ αυτισ αποτελεί θ ενςωμάτωςθ του τρόπου ηωισ και των 

πολιτιςτικϊν ςτοιχείων ςτθ διατροφι. Ρροκειμζνου να αποκτθκοφν όλα τα οφζλθ από τθ ΜΔ, 

θ υιοκζτθςθ ενόσ υγιεινοφ τρόπου ηωισ και θ διατιρθςθ των πολιτιςτικϊν ςτοιχείων κα 

πρζπει να λθφκοφν υπ’ όψθ. Αυτζσ οι ζννοιεσ εκπροςωποφνται ζξω από τθν πυραμίδα, αλλά 

ςτθ βάςθ τθσ, και είναι οι παρακάτω:  

 Μζτρο: Τα μεγζκθ των μερίδων πρζπει να βαςίηονται ςτθ λιτότθτα, προςαρμοςμζνεσ ςτισ 

ενεργειακζσ ανάγκεσ του αςτικοφ και ςφγχρονου κακιςτικοφ τρόπου ηωισ. 

 Κοινωνικοποίθςθ: Θ ευχαρίςτθςθ είναι ςθμαντικι πτυχι για τθν κοινωνικι και πολιτιςτικι 

αξία του γεφματοσ. Το μαγείρεμα, θ ςυγκζντρωςθ γφρω από το τραπζηι και το μοίραςμα 

του φαγθτοφ με οικογζνεια και φίλουσ δίνει τθν αίςκθςθ τθσ κοινότθτασ. 

 Μαγείρεμα: Μετατρζψτε το ςε μια ςθμαντικι δραςτθριότθτα, λαμβάνοντασ το ςωςτό 

χϊρο και χρόνο. Μπορεί να είναι χαλαρωτικό, διαςκεδαςτικό και να γίνει με οικογζνεια, 

φίλουσ και αγαπθμζνα πρόςωπα. 

 Θ εποχικότθτα, θ βιοποικιλότθτα, θ φιλικότθτα προσ το περιβάλλον και τα παραδοςιακά 

τοπικά προϊόντα διατροφισ παρουςιάηονται ςτο κάτω μζροσ τθσ πυραμίδασ, προκειμζνου 

να τονιςτεί το πϊσ θ ςφγχρονθ και ανακεωρθμζνθ ΜΔ είναι ςυμβατι με ζνα βιϊςιμο 

πρότυπο διατροφισ για τισ ςθμερινζσ και τισ μελλοντικζσ μεςογειακζσ γενιζσ (Dernini et al., 

2017). Θ προτίμθςθ ςε εποχιακά, φρζςκα και ελάχιςτα επεξεργαςμζνα τρόφιμα 

μεγιςτοποιεί τθν περιεκτικότθτά τουσ ςε κρεπτικά ςυςτατικά. 

 Δραςτθριότθτα: Θ τακτικι άςκθςθ μζτριασ ζνταςθσ (τουλάχιςτον 30 λεπτά/θμζρα) 

αποτελεί βαςικό ςυμπλιρωμα τθσ διατροφισ για τθν εξιςορρόπθςθ μεταξφ ενεργειακισ 

πρόςλθψθσ και διατιρθςθσ υγιοφσ ςωματικοφ βάρουσ. Πταν γίνεται ςε εξωτερικοφσ 

χϊρουσ και κατά προτίμθςθ με άλλου, κακίςταται πιο ευχάριςτθ, ενιςχφοντασ τθν αίςκθςθ 

τθσ κοινότθτασ. 

 Ανάπαυςθ: Αποτελεί και αυτι μζροσ ενόσ υγιεινοφ και ιςορροπθμζνου τρόπου ηωισ. 

 

Στο ςθμείο αυτό αξίηει να τονιςτεί πωσ το 2013 θ ΜΔ καταχωρικθκε ςτον αντιπροςωπευτικό 

κατάλογο τθσ άυλθσ πολιτιςτικισ κλθρονομιάσ τθσ ανκρωπότθτασ από τθν UNESCO (United 

Nations: Educational, Scientific and Cultural Organization) ("UNESCO Intangible Cultural 

Heritage,"). Συγκεκριμζνα, τθν χαρακτθρίηει ωσ ζνα ςφνολο δεξιοτιτων, γνϊςεων, 

τελετουργιϊν, ςυμβόλων και παραδόςεων ςχετικά με τισ καλλιζργειεσ, τθ ςυγκομιδι, τθν 

αλιεία, τθν κτθνοτροφία, τθ ςυντιρθςθ, τθν επεξεργαςία, το μαγείρεμα και το μοίραςμα των 
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τροφίμων. Το να τρϊει κανείσ μαηί με άλλουσ είναι το κεμζλιο τθσ πολιτιςτικισ ταυτότθτασ και 

τθσ ςυνζχειασ των κοινοτιτων ςε όλθ τθ λεκάνθ τθσ Μεςογείου. Αποτελεί μια ςτιγμι 

κοινωνικισ ανταλλαγισ και επικοινωνίασ, επιβεβαίωςθσ και ανανζωςθσ τθσ οικογενειακισ, 

ομαδικισ ι κοινοτικισ ταυτότθτασ. Θ ΜΔ δίνει ζμφαςθ ςτισ αξίεσ τθσ φιλοξενίασ, τθσ 

γειτονίασ, του διαπολιτιςμικοφ διαλόγου, τθσ δθμιουργικότθτασ και ενόσ τρόπου ηωισ που 

κακοδθγείται από το ςεβαςμό ςτθν ποικιλομορφία. Διαδραματίηει ηωτικό ρόλο ςτουσ 

πολιτιςτικοφσ χϊρουσ, ςτα φεςτιβάλ και ςτουσ εορταςμοφσ, ενϊνοντασ ανκρϊπουσ όλων των 

θλικιϊν, ςυνκθκϊν και κοινωνικϊν τάξεων. Ραράλλθλα, οι γυναίκεσ διαδραματίηουν 

ςθμαντικό ρόλο ςτθ μετάδοςθ των γνϊςεων τθσ ΜΔ: διαφυλάςςουν τισ τεχνικζσ τουσ, 

ςζβονται τουσ ρυκμοφσ τθσ εποχισ, τουσ εορταςμοφσ και μεταδίδουν τισ αξίεσ ςτισ νζεσ γενιζσ. 

Τζλοσ, και οι αγορζσ αποτελοφν ςθμαντικό τρόπο μετάδοςθσ τθσ ΜΔ μζςω τθσ ανταλλαγισ, 

τθσ ςυμφωνίασ και του αμοιβαίου ςεβαςμοφ. 

 

Ππωσ αναφζρκθκε παραπάνω, θ ΜΔ μελετικθκε και κακορίςτθκε για πρϊτθ φορά ςτθν 

Μελζτθ των Επτά Χωρϊν, βαςιςμζνθ ςτισ διατροφικζσ ςυνικειεσ τθσ Ιταλίασ και τθσ Ελλάδασ. 

Συνεπϊσ, είναι λογικό οι δφο αυτζσ χϊρεσ να ζχουν εκδϊςει τισ δικζσ τουσ ιδιαίτερεσ 

διατροφικζσ πυραμίδεσ, παράλλθλα με αυτζσ των παγκόςμιων οργανιςμϊν, και ςφμφωνα με 

τον δικό τουσ τρόπο ηωισ και διατροφισ. 

 

Πςον αφορά τθν Ιταλία,  θ Μεςογειακι τθσ πυραμίδα εξετάηει τθν εξζλιξθ τθσ εποχισ και τθσ 

κοινωνίασ, απευκφνεται ςε πλθκυςμό θλικίασ 18 ζωσ 65 ετϊν και αναπτφχκθκε λαμβάνοντασ 

υπόψθ τισ διαιτθτικζσ προςλιψεισ αναφοράσ για μακρο- και μικροκρεπτικά ςυςτατικά του 

ςυγκεκριμζνου πλθκυςμοφ. Ακόμθ, ςυμπεριλαμβάνει τθ ΦΔ, κοινωνικζσ, πολιτιςτικζσ και 

περιβαλλοντικζσ πτυχζσ τθσ διατροφισ, οι οποίεσ αναφζρονται κάτω από τθ πυραμίδα (όπωσ 

φαίνεται ςτθν εικόνα 5). Συγκεκριμζνα, γίνεται λόγοσ για τισ παραδόςεισ, τθν ευκυμία, τθ 

λιτότθτα, τθ βιωςιμότθτα, τθν εποχικότθτα και τα τοπικά τρόφιμα. Ραρακάτω παρουςιάηονται 

τόςο θ γραφικι αναπαράςταςθ τθσ Ιταλικισ Ρυραμίδασ, όπωσ αυτι κυκλοφόρθςε το 2016, 

όςο και οι μερίδεσ και οι ςυχνότθτεσ κατανάλωςθσ των τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων 

(Vitiello, Germani, Capuzzo Dolcetta, Donini, & Del Balzo, 2016).  
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Εικόνα 5. Ιταλικι Διατροφικι Ρυραμίδα 2016, πθγι (Vitiello et al., 2016) 

 

Ρίνακασ 2. Μερίδεσ και ςυχνότθτεσ κατανάλωςθσ τθσ Ιταλικισ Ρυραμίδασ 

Τρόφιμα Μερίδα Συχνότθτα 

 
Σε κάκε γεφμα 

Φροφτα 150g 1-2 μερίδεσ 

Λαχανικά 200g (μαγειρεμζνα/ωμά) 
1-2 μερίδεσ 

 
80g (ςαλάτα) 

Δθμθτριακά (1) 80g 

2-3  μερίδεσ 
 

40g (με όςπρια/ςοφπα) 

Ψωμί 50g 

 
Κακθμερινά 

Γάλα ι γιαοφρτι 125g 2 μερίδεσ 

Ρροϊόντα πρωινοφ (2) 40g 1 μερίδα 

Εξαιρετικά παρκζνο ελαιόλαδο 10g 2-3 μερίδεσ 

ΦΔ 30' Κακθμερινά 

Νερό & φυτικά αφεψιματα 1,5-2L 8-10 μερίδεσ 

Κραςί (μαηί με τα γεφματα) 125mL 
1 μερίδα για γυναίκεσ /2 για 
άνδρεσ 

 
Εβδομαδιαία 

Ρατάτεσ 200g 1-2 μερίδεσ 

Πςπρια 50g (ςτραγγιςμζνα) 2-3 μερίδεσ 

Ρουλερικά 100g 1-2 μερίδεσ 
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Κόκκινο κρζασ 10g 1 μερίδεσ 

Επεξεργαςμζνο κρζασ 50g 1-2 μερίδεσ 

Γαλακτοκομικά προϊόντα 50g (ςκλθρό τυρί ωρίμανςθσ) 
2 μερίδεσ 

 
100g (μαλακό τυρί) 

Αποξθραμζνα φροφτα 15g 3 μερίδεσ 

Γλυκά 100g 1 μερίδεσ 

(1) ηυμαρικά, ρφηι, όλυρα, κουςκοφσ κ.ά. / (2) μπιςκότα, δθμθτριακά πρωινοφ κ.ά. 
 

 

Πςον αφορά τθν Ελλάδα, οι πρϊτεσ κατευκυντιριεσ οδθγίεσ για τουσ ενιλικεσ εκδόκθκαν το 

1999 από το Υπουργείο Υγείασ και Ρρόνοιασ: Ανϊτατο Ειδικό Επιςτθμονικό Συμβοφλιο Υγείασ 

(Ministry of Health and Welfare, 1999). Ωςτόςο, το Ινςτιτοφτο Ρρολθπτικισ, Ρεριβαλλοντικισ 

και Εργαςιακισ Ιατρικισ: Prolepsis εξζδωςε το 2014 τουσ Εκνικοφσ Διατροφικοφσ οδθγοφσ ςε 

μια προςπάκεια προαγωγισ τθσ υγείασ, αξιοποιϊντασ τθ διατροφικι παράδοςθ βαςιςμζνθ 

ςτθ ςφγχρονθ επιςτθμονικι γνϊςθ (Prolepsis, 2014). Άλλεσ ςθμαντικζσ παράμετροι που 

ελιφκθςαν υπόψθ ιταν οι ςφγχρονεσ διατροφικζσ ςυνικειεσ, ο τρόποσ ηωισ, οι κοινωνικο-

οικονομικζσ ςυνκικεσ, τα κφρια προβλιματα υγείασ που αντιμετωπίηει ο ελλθνικόσ 

πλθκυςμόσ, κακϊσ και θ ανάγκθ προςταςίασ του περιβάλλοντοσ και ενίςχυςθσ τθσ τοπικισ 

παραγωγισ και οικονομίασ. Ραρακάτω παρουςιάηονται οι δφο διατροφικζσ πυραμίδεσ που 

κυκλοφόρθςαν το 1999 και το 2014, αντίςτοιχα, αλλά και ζνασ πίνακασ που ςυγκρίνει τισ 

μερίδεσ και τισ ςυχνότθτεσ κατανάλωςθσ των τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων των 

πυραμίδων, όπωσ αυτζσ περιγράφονται ςτα δφο ςχιματα. 
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Εικόνα 6. Ελλθνικι Διατροφικι Ρυραμίδα 1999, πθγι (Ministry of Health and Welfare, 1999) 
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Εικόνα 7. Ελλθνικι Διατροφικι Ρυραμίδα 2014, πθγι (Prolepsis, 2014) 
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Ρίνακασ 3. Σφγκριςθ Ελλθνικϊν Ρυραμίδων 

Τρόφιμα Ρυραμίδα 1999 Ρυραμίδα 2014 

 Κακθμερινά Κακθμερινά 

Λαχανικά 6 μικρομερίδεσ 4 μερίδεσ 

Φροφτα 3 μικρομερίδεσ 3 μερίδεσ 

Ψωμί & Δθμθτριακά (1) 8 μικρομερίδεσ 5-8 μερίδεσ 

Γαλακτοκομικά προϊόντα  2 μικρομερίδεσ (2) 2 μερίδεσ (4) 

Ελαιόλαδο Κφριο προςτικζμενο λίποσ 4-5 μερίδεσ (5) 

 Εβδομαδιαία Εβδομαδιαία 

Λευκό κρζασ 4 μικρομερίδεσ (πουλερικά) 1-2 μερίδεσ 

Επεξεργαςμζνο κρζασ Δεν αναφζρεται 20-30g 

Αυγά 3 μικρομερίδεσ ζωσ 4 μερίδεσ 

Ψάρια/Θαλαςςινά 5-6 μικρομερίδεσ 2-3 μερίδεσ 

Πςπρια 3-4 μικρομερίδεσ τουλάχιςτον 3 μερίδεσ 

Ελιζσ, Ξθροί καρποί 3-4 μικρομερίδεσ 4-5 μερίδεσ (κακθμερινά) (5) 

Ρατάτεσ 3 μικρομερίδεσ ζωσ 3 μερίδεσ 

Γλυκά 3 μικρομερίδεσ ≤1 μερίδα 

Κόκκινο κρζασ 4 μικρομερίδεσ (μθνιαία) ζωσ 1 μερίδα (εβδομαδιαία) 

Υγρά Νερό άφκονο 8-10 ποτιρια (εκ των οποίων 6-8 νερό) 

Κραςί Με μζτρο, κακθμερινά Με μζτρο (6) 

Αλάτι Αποφυγι, αντικατάςταςθ με μυρωδικά (3) <1 κ.γ./ θμζρα, αντικατάςταςθ με μπαχαρικά, μυρωδικά 

Φυςικι Δραςτθριότθτα Κακθμερινά Κακθμερινά 
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 Τζλοσ, ςτθ βάςθ τθσ νζασ ελλθνικισ διατροφικισ πυραμίδασ, δίνεται ζμφαςθ ςε κάποιεσ 

κοινωνικζσ, πολιτιςτικζσ και περιβαλλοντικζσ πτυχζσ. Συγκεκριμζνα, τονίηεται θ κακθμερινι 

ΦΔ, τα γεφματα παρουςία οικογζνειασ και φίλων, θ ποικιλία και το μζτρο ςτθ διατροφι, τα 

εποχιακά, παραδοςιακά και τοπικά προϊόντα αλλά και το μαγείρεμα ςτο ςπίτι με υγιεινό και 

αςφαλι τρόπο. 

 

4.2.2. Δείκτεσ Διατροφικισ Αξιολόγθςθσ (Dietary Quality Indices) 

 

Στθν ενότθτα αυτι αναλφονται οι δθμοφιλζςτεροι δείκτεσ διατροφικισ αξιολόγθςθσ που 

περιγράφουν τθ ΜΔ με βάςθ τθ ςυχνότθτα κατανάλωςθσ επιμζρουσ τροφίμων ι/και ομάδων 

τροφίμων ςτθ δίαιτα.  

 

4.2.2.1. Mediterranean Diet Score (MD Score) 

 

Αρχικά, ο δείκτθσ αυτόσ δθμιουργικθκε από τον Woo και τουσ ςυνεργάτεσ του με ςκοπό να 

ςυγκρίνει τθ διατροφικι πρόςλθψθ του κινεηικοφ λαοφ ςε ςχζςθ με τθν καρδιαγγειακι υγεία, 

Επεξιγθςθ Ρίνακα 2. 

(1) αδρά επεξεργαςμζνα (π.χ. ψωμί/ηυμαρικά ολικισ άλεςθσ, αποφλοιωμζνο ρφηι) / (2) 

γάλα ι γιαοφρτι / (3) όπωσ ρίγανθ, βαςιλικό, κυμάρι / (4) κατά προτίμθςθ με χαμθλά 

λιπαρά / (5) το ελαιόλαδο, οι ελιζσ και οι ξθροί καρποί ανικουν ςε μία ομάδα / (6) 1 

ποτιρι/θμζρα για γυναίκεσ & 2 για άνδρεσ 

Υποςθμείωςθ 1θ: 1 μικρομερίδα25g ψωμί, 100g πατάτεσ, 50-60g μαγειρεμζνο 

ρφηι/ηυμαρικά, 100g λαχανικά, 80g μιλο, 60g μπανάνα, 100g πορτοκάλι, 200g πεπόνι ι 

καρποφηι, 30g ςταφφλια, 1 φλ. γάλα/γιαοφρτι, 30g τυρί, 1 αυγό, 60g άπαχο κρζασ/ψάρι, 

100g μαγειρεμζνα όςπρια 

Υποςθμείωςθ 2θ: 1 μερίδα150-200g λαχανικά μαγειρεμζνα/ωμά, 120-200g φροφτα, 1 

φζτα ψωμί, ½ φλ. ηυμαρικά/ρφηι μαγειρεμζνα, 120-150g πατάτα μαγειρεμζνθ, 1 ποτιρι 

γάλα, 1 γιαοφρτι, 30g ςκλθρό τυρί, 120-150g κόκκινο/λευκό κρζασ μαγειρεμζνο, 1 αυγό,  

150g ψάρι μαγειρεμζνο, 150-200g όςπρια μαγειρεμζνα, 1 κ.ς. ζλαια/λίπθ, 1 χοφφτα ξθροί 

καρποί, 10-12 ελιζσ 

*φλ. = φλιτηάνι, κ.ς. = κουταλιά τθσ ςοφπασ, κ.γ. = κουταλάκι του γλυκοφ 
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χρθςιμοποιϊντασ ζνα ςκορ προςκόλλθςθσ ςτθ ΜΔ. Θ πρϊιμθ αυτι μορφι του δείκτθ 

περιελάμβανε 8 ςυνιςτϊςεσ (6 τρόφιμα/ομάδεσ τροφίμων: δθμθτριακά, φροφτα, λαχανικά, 

όςπρια, γαλακτοκομικά προϊόντα, κρζασ & προϊόντα του / 1 κρεπτικό ςυςτατικό: αλκοόλ / 1 

αναλογία: MUFA/SFA). Κακεμία υποδιαιροφνταν ςε 2 κατθγορίεσ που βακμολογοφνταν με 0 & 

1 οπότε το ςυνολικό ςκορ κυμαινόταν από 0 ζωσ 8. Υψθλότερο ςκορ ςιμαινε υψθλότερθ 

προςκόλλθςθ ςτθ ΜΔ (Woo et al., 2001).  

Το 2004 ο Schröder και οι ςυνεργάτεσ του τροποποίθςαν αυτόν το δείκτθ ςτθν προςπάκεια 

αξιολόγθςθσ τθσ ςχζςθσ μεταξφ ΔΜΣ, παχυςαρκίασ Ιςπανϊν ανδρϊν και γυναικϊν και το 

επίπεδο προςκόλλθςισ τουσ ςτθ ΜΔ. Ο νζοσ δείκτθσ περιελάμβανε 9 ςυνιςτϊςεσ (9 

τρόφιμα/ομάδεσ τροφίμων: δθμθτριακά, φροφτα, λαχανικά, όςπρια, καρποί, ελαιόλαδο, 

ψάρια, γαλακτοκομικά προϊόντα, κρζασ & προϊόντα του, κραςί). Κάκε ςυνιςτϊςα 

υποδιαιροφταν ςε 3 κατθγορίεσ με βακμολόγθςθ 1-3 και το ςυνολικό ςκορ κυμαινόταν από 9 

ζωσ 27. Υψθλότερο ςκορ ςιμαινε υψθλότερθ προςκόλλθςθ ςτθ ΜΔ (Schroder, Marrugat, Vila, 

Covas, & Elosua, 2004) 

Το 2005 ο δείκτθσ τροποποιικθκε ξανά από τον Ρίτςαβο και τουσ ςυνεργάτεσ του για να 

μελετιςουν τθν επίδραςθ τθσ ΜΔ ςτθ ςυνολικι αντιοξειδωτικι ικανότθτα ςε ςυμμετζχοντεσ 

που δεν είχαν κλινικζσ ενδείξεισ καρδιαγγειακισ νόςου (κοορτι τθσ μελζτθσ ΑΤΤΙΚΘ, ATTICA 

Study). Για τθ δθμιουργία του δείκτθ χρθςιμοποιικθκαν 11 ςυνιςτϊςεσ (11 τρόφιμα/ομάδεσ 

τροφίμων: μθ επεξεργαςμζνα δθμθτριακά, φροφτα, λαχανικά, πατάτεσ, όςπρια, ελαιόλαδο, 

ψάρι, κόκκινο κρζασ, πουλερικά, πλιρθ γαλακτοκομικά προϊόντα, κραςί). Ριο ςυγκεκριμζνα, θ 

βακμολόγθςθ κυμαινόταν από 0 ζωσ 5, ανάλογα με τθν ςυχνότθτα κατανάλωςθσ (μθ 

κατανάλωςθ ζωσ θμεριςια), ενϊ για τθν κατανάλωςθ τροφίμων τα οποία κεωρθτικά είναι 

μακριά από τθ ΜΔ δόκθκαν αντίςτροφεσ βακμολογιςεισ. Επίςθσ, για τθν κατανάλωςθ 

κραςιοφ το ςκορ δόκθκε ανάλογα με τθν κατανάλωςθ ποτθριϊν/θμζρα. Το ςυνολικό ςκορ 

κυμαίνεται από 0 ζωσ 55 και υψθλότερεσ τιμζσ αυτισ τθσ βακμολογικισ κλίμακασ 

υποδεικνφουν μεγαλφτερθ προςκόλλθςθ ςτθ ΜΔ (Pitsavos et al., 2005).  

Θ τελικι μορφι του δείκτθ αυτοφ διαμορφϊκθκε το 2007, όταν ο Ραναγιωτάκοσ με τουσ 

ςυνεργάτεσ του μελζτθςαν τθν πρόβλεψθ τθσ υπζρταςθσ, τθσ υπερχολθςτερολαιμίασ, του 

διαβιτθ και τθσ παχυςαρκίασ ςε υγιείσ ενιλικεσ βάςει τθσ προςκόλλθςισ του ςτθ ΜΔ (κοορτι 

τθσ μελζτθσ ΑΤΤΙΚΘ, ATTICA Study). Θ μορφι του ιταν ίδια με αυτι που εκδόκθκε το 2005, με 

τθ διαφορά ςτθ βακμολόγθςθ του αλκοόλ (Panagiotakos, Pitsavos, Arvaniti, & Stefanadis, 

2007). Ακολουκεί θ αναλυτικι μορφι του δείκτθ: 
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Ρίνακασ 4. Τελικι μορφι MD Score (2007) (Panagiotakos et al., 2007) 

 Συχνότθτα κατανάλωςθσ (μερίδεσ/ μινα) 

Ρόςο ςυχνά καταναλϊνονται Ροτζ 1-4 5-8 9-12 13-18 >18 

Μθ ραφιναριςμζνα δθμθτριακά (ολικισ 
άλεςθσ ψωμί, ηυμαρικά, ρφηι κλπ.) 

0 1 2 3 4 5 

Ρατάτεσ 0 1 2 3 4 5 

Φροφτα 0 1 2 3 4 5 

Λαχανικά 0 1 2 3 4 5 

Πςπρια 0 1 2 3 4 5 

Ψάρι 0 1 2 3 4 5 

Κόκκινο κρζασ & προϊόντα του 5 4 3 2 1 0 

Ρουλερικά 5 4 3 2 1 0 

Ρλιρθ λιπαρϊν γαλακτοκομικά προϊόντα 
(τυρί, γιαοφρτι, γάλα) 

5 4 3 2 1 0 

Χριςθ ελαιολάδου ςτο μαγείρεμα (φορζσ/ 
εβδομάδα) 

Ροτζ 
0 

Σπάνια 
1 

<1 
2 

1-3 
3 

3-5 
4 

Κακθμερινά 
5 

Αλκοολοφχα Ροτά (mL/ θμζρα, 100mL=12g 
αλκοόλ) 

<300 
5 

300 
4 

400 
3 

500 
2 

600 
1 

>700 ι 0 
0 

 

4.2.2.2. KIDMED 

 

Το 2004, ςε μια προςπάκεια αξιολόγθςθσ των διατροφικϊν ςυνθκειϊν παιδιϊν και εφιβων 

τθσ Ιςπανίασ με βάςθ τθν προςκόλλθςι τουσ ςτθ ΜΔ, αναπτφχκθκε ο δείκτθσ KIDMED. Ζκτοτε, 

ο δείκτθσ αυτόσ χρθςιμοποιείται κατά κόρον και διεκνϊσ για τθν αξιολόγθςθ τθσ 

προςκόλλθςθσ ςτθ ΜΔ ςε παιδιά και εφιβουσ. Θ ανάπτυξι του βαςίςτθκε τόςο ςε αρχζσ που 

υποςτθρίηουν τα μεςογειακά διατροφικά πρότυπα όςο και ςε εκείνα που τθν υπονομεφουν. Ο 

δείκτθσ κυμαίνεται από 0 ζωσ 12 και βαςίηεται ςε 16 ερωτιςεισ. Αυτζσ που υποδθλϊνουν μια 

αρνθτικι ςυνικεια ςε ςχζςθ με τθ ΜΔ ζχουν τιμι -1 και αυτζσ με κετικι +1. Το ςυνολικό ςκορ 

που προκφπτει ταξινομείται ςε τρία επίπεδα: (1) >8βζλτιςτθ μεςογειακι διατροφι, (2) 4-

7αναγκαία βελτίωςθ για προςαρμογι τθσ πρόςλθψθσ ςτθ ΜΔ, (3) <3πολφ χαμθλι 

ποιότθτα διατροφισ (Serra-Majem, Ribas, et al., 2007). 

 

Ρίνακασ 5. Δείκτθσ KIDMED για τθν αξιολόγθςθ τθσ προςκόλλθςθσ ςτθ ΜΔ 

KIDMED test Βακμολογία 

Ραίρνει φροφτα ι χυμό φροφτων κάκε μζρα +1 

Τρϊει δεφτερο φροφτο κάκε μζρα +1 

Τρϊει φρζςκα ι μαγειρεμζνα λαχανικά 1 φορά τθν θμζρα +1 

Τρϊει φρζςκα ι μαγειρεμζνα λαχανικά >1 φορζσ τθν θμζρα +1 

Καταναλϊνει τακτικά ψάρια (τουλάχιςτον 2-3 φορζσ/εβδομάδα) +1 
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Ρθγαίνει >1 φορζσ/εβδομάδα ςε εςτιατόριο fast food (χάμπουργκερ) -1 

Του αρζςουν τα όςπρια και τα καταναλϊνει >1 φορζσ/εβδομάδα +1 

Καταναλϊνει ηυμαρικά ι ρφηι ςχεδόν κάκε μζρα (≥5 φορζσ/εβδομάδα) +1 

Ζχει δθμθτριακά ι προϊόντα ςιτθρϊν (ψωμί, κλπ) για πρωινό +1 

Καταναλϊνει ξθροφσ καρποφσ τακτικά (τουλάχιςτον 2-3 φορζσ/εβδομάδα) +1 

Χρθςιμοποιεί ελαιόλαδο ςτο ςπίτι +1 

Ραραλείπει το πρωινό -1 

Ζχει γαλακτοκομικά προϊόντα για πρωινό (γιαοφρτι, γάλα κλπ) +1 

Καταναλϊνει ψθμζνα αρτοςκευάςματα ι γλυκά του εμπορίου για πρωινό -1 

Καταναλϊνει 2 γιαοφρτια ι/και λίγο τυρί (40g) κακθμερινά +1 

Καταναλϊνει γλυκά και καραμζλεσ πολλζσ φορζσ κακθμερινά -1 

 

Συμπεραςματικά, ςτθν κατθγορία αυτι οριςμϊν τθσ ΜΔ βλζπουμε πωσ οι ςυνιςτϊςεσ τθσ 

παρουςιάηονται με τθ μορφι αδρϊν οδθγιϊν, ϊςτε να είναι αντιλθπτζσ από όλα τα άτομα. 

Υπογραμμίηουν ιδιαίτερα το πόςο ςυχνά καταναλϊνεται ζνα τρόφιμο ι μια ομάδα τροφίμων 

μζςα ςτθν θμζρα/ τθν εβδομάδα/ το μινα και ςε μερικζσ περιπτϊςεισ αναφζρεται και το  

πόςο καταναλϊνεται κάκε φορά. 

4.3. Ρεριγραφι τθσ ΜΔ με βάςθ τθ ςυμμετοχι επιμζρουσ τροφίμων ι/και 

ομάδων τροφίμων ςτθ δίαιτα 

 

Στθν ενότθτα αυτι ςυνοψίηονται οι δθμοφιλζςτερεσ μελζτεσ αλλά και οι δείκτεσ διατροφικισ 

αξιολόγθςθσ που περιγράφουν τθ ΜΔ με βάςθ τθ ςυμμετοχι επιμζρουσ τροφίμων ι/και 

ομάδων τροφίμων ςτθ δίαιτα. Ρρόκειται, δθλαδι, για οριςμοφσ τθσ ΜΔ οι οποίοι 

επικεντρϊνονται ςε ςυγκεκριμζνα τρόφιμα/ομάδεσ τροφίμων, τα οποία εμφανίηονται ςτθ 

δίαιτα ςυχνότερα. Για τθν παρατιρθςι τουσ οι πλθροφορίεσ ςυλλζγονται από ανακλιςεισ 

24ωρου (24h recalls), θμερολόγια καταγραφισ τροφίμων (food record diaries) ι 

ερωτθματολόγια ςυχνότθτασ κατανάλωςθσ τροφίμων (food frequency questionnaires, FFQs).  

 

4.3.1. Τυχαιοποιθμζνεσ Ελεγχόμενεσ Κλινικζσ Δοκιμζσ (Randomized Control Trials, 

RCTs) 

 

Μια από τισ πιο διάςθμεσ μελζτεσ τζτοιου τφπου που ορίηει τθ ΜΔ με βάςθ τθ ςυμμετοχι 

επιμζρουσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων ςτθ δίαιτα, ιταν θ μελζτθ Lyon Diet Heart Study 

(de Lorgeril et al., 1994). Σε αυτι διερευνικθκε θ μείωςθ κανάτων καρδιαγγειακισ αιτιολογίασ 
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με τθν τροποποίθςθ τθσ διατροφισ ςε επιηϊντεσ πρϊτου επειςοδίου εμφράγματοσ του 

μυοκαρδίου που νοςθλεφτθκαν ςε κλινικζσ τθσ πόλθσ Λυϊν (Γαλλία). Στθ μελζτθ αυτι ωσ ΜΔ 

ορίςτθκε ζνα διαιτολόγιο που ςυμμετείχαν τα ακόλουκα ςυςτατικά:  

o περιςςότερο ψωμί, λαχανικά, ψάρια  

o φροφτο κακθμερινά  

o λιγότερο βοδινό, αρνίςιο, χοιρινό κρζασ και αντικατάςταςι του με πουλερικά 

o λιγότερο βοφτυρο/κρζμα και αντικατάςταςι του με μια μαργαρίνθ που ςχεδιάςτθκε 

ςυγκεκριμζνα για τθν μελζτθ. Αυτι θ μαργαρίνθ είχε ςφνκεςθ ςυγκρίςιμθ με το 

ελαιόλαδο με 15% κορεςμζνα λιπαρά οξζα, 48% ελαϊκό οξφ αλλά 5,4% 18:1 trans 

λιπαρά οξζα. Ωςτόςο, ιταν ελαφρϊσ υψθλότερθ ςε λινελαϊκό οξφ (16,4% ζναντι 8,6% 

του ελαιολάδου) και ςε α-λινολενικό οξφ (4,8% ζναντι 0,6% του ελαιολάδου). 

o κραμβζλαιο και ελαιόλαδο για τισ ςαλάτεσ και το μαγείρεμα 

o μζτρια κατανάλωςθ αλκοόλ με τθ μορφι κραςιοφ παράλλθλα με τα γεφματα 

 

Μια άλλθ διάςθμθ μελζτθ RCT, που βαςίςτθκε ςτθ ΜΔ, είναι θ μελζτθ PREDIMED (PREvención 

con DIeta MEDiterránea) (Zazpe et al., 2008). Σε αυτιν, εκτιμικθκαν οι επιπτϊςεισ μιασ 

διατροφισ μεςογειακοφ τφπου ςτον κίνδυνο εμφάνιςθσ ςοβαρϊν καρδιαγγειακϊν 

επειςοδίων. Οι ςυμμετζχοντεσ χωρίςτθκαν ςε μία από τισ τρεισ ομάδεσ παρζμβαςθσ: (α) ΜΔ 

με εξαιρετικά παρκζνο ελαιόλαδο (χριςθ 1L/εβδομάδα), (β) ΜΔ με μικτοφσ ξθροφσ καρποφσ 

(30g/ θμζρα, διανεμθμζνα ςε 15g καρφδια, 7,5g αμφγδαλα και 7,5g φουντοφκια) (γ) ομάδα 

ελζγχου. Οι γενικζσ κατευκυντιριεσ γραμμζσ για τισ ομάδεσ παρζμβαςθσ που ακολοφκθςαν τθ 

ΜΔ ιταν οι εξισ: 

o άφκονθ χριςθ παρκζνου ελαιολάδου για το μαγείρεμα 

o κατανάλωςθ ≥2 μερίδων/θμζρα λαχανικά, τουλάχιςτον θ μία μερίδα ωσ ςαλάτα 

(μερίδα=125g) 

o κατανάλωςθ ≥3 μερίδων/θμζρα φρζςκων φροφτων (ςυμπεριλαμβανομζνων και των 

φυςικϊν χυμϊν) (μερίδα=125g) 

o κατανάλωςθ ≥3 μερίδων/εβδομάδα οςπρίων (μερίδα=40g) 

o κατανάλωςθ ≥3 μερίδων/εβδομάδα ψαριϊν ι καλαςςινϊν, τουλάχιςτον θ μία μερίδα 

ωσ λιπαρό ψάρι (μερίδα=150g) 

o κατανάλωςθ ≥3 μερίδων/εβδομάδα ξθρϊν καρπϊν ι ςπόρων (μερίδα=25g) 

o προτίμθςθ ςε λευκό κρζασ (πουλερικά χωρίσ δζρμα ι κουνζλι) αντί για κόκκινο ι 

επεξεργαςμζνο κρζασ (μπιφτζκια ι λουκάνικα)  
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o ≥7 ποτιρια/εβδομάδα κραςί, εάν ο ςυμμετζχων το καταναλϊνει  

o τακτικά μαγείρεμα πιάτων με ςάλτςα ψιλοκομμζνθσ ντομάτασ, ςκόρδου, κρεμμυδιοφ 

ελαιόλαδου και προςτικζμενων άλλων αρωματικϊν βοτάνων (soffrito ι battuto) 

o Περιοριςμόσ τθσ κατανάλωςθσ κρζμασ γάλακτοσ, βουτφρου, μαργαρίνθσ, πατζ, πάπιασ, 

ανκρακοφχων ποτϊν με/χωρίσ προςτικζμενθ ηάχαρθ, γλυκϊν & αρτοςκευαςμάτων 

(κζικ, μπιςκότα, πουτίγκεσ), τθγανιτϊν πατατϊν ι τςιπσ και φαγθτϊν τφπου fast food 

 

4.3.2. Μελζτεσ Ραρατιρθςθσ (Observational Studies)  

 

Θ πιο διάςθμθ μελζτθ αυτοφ του τφπου, που ορίηει τθ ΜΔ με βάςθ τθ ςυμμετοχι 

ςυγκεκριμζνων τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων ςτθ δίαιτα, ιταν αυτι του Kromhout και 

των ςυνεργατϊν του, οι οποίοι ανζλυςαν τθν κατανάλωςθ τροφίμων των χωρϊν που 

ςυμμετείχαν ςτθ Μελζτθ των Επτά Χωρϊν (αναλφκθκε εκτενϊσ ςτθν ειςαγωγι) (Kromhout et 

al., 1989). Εδϊ ωσ ΜΔ κεωρικθκε θ μζςθ καταναλιςκόμενθ ποςότθτα οριςμζνων τροφίμων 

ι/και ομάδων τροφίμων των κατοίκων περιοχϊν τθσ Ιταλίασ και τθσ Ελλάδασ. Συγκεκριμζνα, θ 

ΜΔ προζκυψε ωσ εξισ: 

o υψθλι κατανάλωςθ δθμθτριακϊν (ςυμπεριλαμβανομζνου του ψωμιοφ και των 

πατατϊν) 

o υψθλι κατανάλωςθ οςπρίων  

o υψθλι κατανάλωςθ λαχανικϊν 

o υψθλι κατανάλωςθ φροφτων 

o χαμθλι κατανάλωςθ κρζατοσ 

o υψθλι κατανάλωςθ ψαριοφ 

o χαμθλι κατανάλωςθ αυγϊν 

o υψθλι κατανάλωςθ τυριοφ 

o μζτρια κατανάλωςθ γάλακτοσ 

 

Μια άλλθ διάςθμθ μελζτθ ιταν θ αυτι τθσ Τριχοποφλου και των ςυνεργατϊν τθσ, οι οποίοι 

αξιολόγθςαν τισ επιδράςεισ τθσ ΜΔ ςτθ ςυνολικι επιβίωςθ θλικιωμζνων ανκρϊπων ςε 

αγροτικζσ περιοχζσ ςτθν Ελλάδα (Trichopoulou et al., 1995). Θ παραδοςιακι ΜΔ κεωρείτο ότι 

είχε οκτϊ χαρακτθριςτικά ςυςτατικά: 
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o υψθλι αναλογία MUFA:SFA (θ ςυγκεκριμζνθ ςυνιςτϊςα, ωςτόςο, αποτελεί 

ςυγκεκριμζνο κρεπτικό ςυςτατικό) 

o μζτρια κατανάλωςθ αλκοόλ (δεν υπιρχαν άντρεσ που ζπιναν κατά μζςο όρο  ≥7 

ποτιρια/θμζρα κραςί και γυναίκεσ με ≥2 ποτιρια/θμζρα) 

o υψθλι κατανάλωςθ οςπρίων  

o υψθλι κατανάλωςθ δθμθτριακϊν (ςυμπεριλαμβανομζνου του ψωμιοφ και των 

πατατϊν) 

o υψθλι κατανάλωςθ φροφτων και ξθρϊν καρπϊν 

o υψθλι κατανάλωςθ λαχανικϊν 

o χαμθλι κατανάλωςθ κρζατοσ και προϊόντων του 

o χαμθλι κατανάλωςθ γάλακτοσ και προϊόντων του 

 

4.3.3. Δείκτεσ Διατροφικισ Αξιολόγθςθσ (Dietary Quality Indices) 

 

Στθν ενότθτα αυτι αναλφονται οι δθμοφιλζςτεροι δείκτεσ διατροφικισ αξιολόγθςθσ που 

περιγράφουν τθ ΜΔ με βάςθ τθ ςυμμετοχι επιμζρουσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων ςτθ 

δίαιτα. 

 

4.3.3.1. Mediterranean Diet Scale (MDS) 

 

Στα πλαίςια τθσ μελζτθσ τθσ Τριχοποφλου και των ςυνεργατϊν τθσ θ ΜΔ κεωρείτο ότι 

αποτελοφταν από οκτϊ χαρακτθριςτικά, όπωσ αναφζρκθκε και παραπάνω (Trichopoulou et al., 

1995). Για τθν εκτίμθςθ τθσ προςκόλλθςθσ ςτθ ΜΔ δθμιοφργθςαν ζναν δείκτθ, οποίοσ 

χρθςιμοποιοφςε ωσ διαχωριςτικά ςθμεία-κατϊφλια τθ διάμεςθ κατανάλωςθ των τροφίμων, 

ανάλογα με το φφλο των ςυμμετεχόντων. Για κακζνα από τα 8 ςυςτατικά δόκθκαν βακμοί 0 

και 1. Στα άτομα των οποίων θ κατανάλωςθ των υποτικζμενων ευεργετικϊν ςυςτατικϊν 

(όςπρια, δθμθτριακά, φροφτα, λαχανικά) ιταν κάτω από τθ διάμεςθ κατανάλωςθ προςδόκθκε 

ο βακμόσ 0, ενϊ ςε αντίκετθ περίπτωςθ προςδόκθκε ο βακμόσ 1. Από τθν άλλθ πλευρά, ςτα 

άτομα με πρόςλθψθ «επιβλαβϊν» ςυςτατικϊν κάτω από τθ διάμεςθ κατανάλωςθ (κρζασ, 

γάλα και προϊόντων τουσ) προςδόκθκε ο βακμόσ 1, ενϊ ο βακμόσ 0 ςε περιπτϊςεισ 

μεγαλφτερων προςλιψεων. Για το αλκοόλ δόκθκε ο βακμόσ 1 ςτουσ άνδρεσ που κατανάλωναν 

<7 ποτιρια/θμζρα κραςί, ενϊ ςτισ γυναίκεσ οι αντίςτοιχθ ποςότθτα ιταν <2 ποτιρια/ θμζρα. 
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Τζλοσ, υπιρχε και θ ςυνιςτϊςα αναλογία MUFA:SFA, όπου τα άτομα βακμολογοφνταν με 1 για 

αναλογία μεγαλφτερθ τθσ διάμεςθσ τιμισ, ανάλογα με το φφλο (θ ςυγκεκριμζνθ ςυνιςτϊςα, 

ωςτόςο, αποτελεί ςυγκεκριμζνο κρεπτικό ςυςτατικό). Ζτςι, θ ςυνολικι βακμολόγθςθ 

κυμαινόταν από 0 (ελάχιςτθ τιρθςθ) ζωσ 8 (μζγιςτθ τιρθςθ). 

Το 2003 ο δείκτθσ αυτό ανακεωρικθκε για να ςυμπεριλάβει τθν πρόςλθψθ ψαριϊν 

(Trichopoulou et al., 2003). Θ κατανάλωςθ ψαριϊν κεωρείται ευεργετικι άρα τιμζσ 

κατανάλωςθσ μεγαλφτερεσ από τθ διάμεςθ τιμι, ανάλογα με το φφλο, βακμολογοφνται με 1. 

Επίςθσ, για το αλκοόλ δόκθκε ο βακμόσ 1 ςτουσ άνδρεσ που κατανάλωναν από 10g/ θμζρα 

ζωσ <50g/ θμζρα, ενϊ ςτισ γυναίκεσ οι αντίςτοιχεσ ποςότθτεσ ιταν μεταξφ 5g/ θμζρα και 25g/ 

θμζρα. Θ ςυνολικι βακμολόγθςθ, πλζον, κυμαινόταν από 0 (ελάχιςτθ τιρθςθ) ζωσ 9 (μζγιςτθ 

τιρθςθ). 

Τζλοσ, το 2013 ο δείκτθσ χρθςιμοποιικθκε ςε μια μελζτθ που αποςκοποφςε ςτθν πρόβλεψθ 

αλλαγϊν ςτο λιπιδαιμικό προφίλ ςε ενιλικεσ ςτθν Τεχεράνθ (Asghari et al., 2013). Ο MDS 

τροποποιικθκε με τον ακόλουκο τρόπο: (α) θ ςυνιςτϊςα των φροφτων και των ξθρϊν καρπϊν 

χωρίςτθκε ςε δφο ςυνιςτϊςεσ, (β) θ ςυνιςτϊςα του αλκοόλ αφαιρζκθκε, (γ) θ αναλογία 

κατανάλωςθσ κόκκινου κρζατοσ

λευκοφ κρζατοσ
 κεωρικθκε αρνθτικό ςθμείο και (δ) διαχωρίςτθκε θ ςυνιςτϊςα των 

δθμθτριακϊν ςε δφο: δθμθτριακά ολικισ άλεςθσ και ραφιναριςμζνα δθμθτριακά.  

Ωςτόςο, ςτθν βιβλιογραφία χρθςιμοποιείται περιςςότερο ο MDS με τθν μορφι που εκδόκθκε 

το 2003. Θ διάμεςθ τιμι κατανάλωςθσ των τροφίμων, ανάλογα με το φφλο των 

ςυμμετεχόντων, ορίηεται κάκε φορά από τον πλθκυςμό του δείγματοσ και υπολογίηεται 

ποικιλοτρόπωσ (ανακλιςεισ 24ωρου κλπ). 

 

Ρίνακασ 6. MD Score (2003) (Trichopoulou et al., 2003) 

Τρόφιμα/Ομάδεσ Τροφίμων Κριτιριο Βακμολογία 

Φροφτα & Ξθροί Καρποί 
≥ Διάμεςθ τιμι 1 

< Διάμεςθ τιμι 0 

Λαχανικά 
≥ Διάμεςθ τιμι 1 

< Διάμεςθ τιμι 0 

Δθμθτριακά 
≥ Διάμεςθ τιμι 1 

< Διάμεςθ τιμι 0 

Πςπρια 
≥ Διάμεςθ τιμι 1 

< Διάμεςθ τιμι 0 

Ψάρια 
≥ Διάμεςθ τιμι 1 

< Διάμεςθ τιμι 0 

Αλκοόλ 
< Διάμεςθ τιμι 1 

≥ Διάμεςθ τιμι 0 
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Κρζασ & προϊόντα του 
< Διάμεςθ τιμι 1 

≥ Διάμεςθ τιμι 0 

Γάλα & προϊόντα του 
< Διάμεςθ τιμι 1 

≥ Διάμεςθ τιμι 0 

Αναλογία MUFA:SFA 
≥ Διάμεςθ τιμι 1 

< Διάμεςθ τιμι 0 

 

 

4.3.3.2. Modified Mediterranean Diet Score (mMDS) 

 

Αποτελεί μια τροποποιθμζνθ ζκδοςθ του πρϊτου MDS (Trichopoulou et al., 1995). 

Αναπτφχκθκε ςτα πλαίςια διερεφνθςθσ τθσ ςυςχζτιςθσ μεταξφ μιασ τροποποιθμζνθσ ΜΔ, όπου 

τα ακόρεςτα λιπαρά οξζα υποκακιςτοφςαν τα μονοακόρεςτα, και το πϊσ επθρεάηεται το 

προςδόκιμο ηωισ ςε θλικιωμζνουσ Ευρωπαίουσ (κοορτι τθσ μελζτθσ EPIC ςε θλικιωμζνουσ, τα 

αποτελζςματα ζδειξαν υψθλότερο προςδόκιμο ηωισ) (Trichopoulou, Orfanos, et al., 2005). Σε 

κακζνα από τα 9 υποδεικνυόμενα ςυςτατικά τθσ ΜΔ αποδόκθκαν οι τιμζσ 0 ι 1, 

χρθςιμοποιϊντασ ωσ κατϊφλια τθ διάμεςθ κατανάλωςθ των τροφίμων ανάλογα με το φφλο 

των ςυμμετεχόντων. Τα άτομα των οποίων θ κατανάλωςθ ωφζλιμων ςυςτατικϊν (λαχανικά, 

όςπρια, φροφτα, δθμθτριακά, ψάρια) ιταν κάτω από τθ διάμεςθ κατανάλωςθ 

βακμολογοφνταν με 0, ι, ςτθν άλλθ περίπτωςθ, με 1. Από τθν άλλθ, τα άτομα των οποίων θ 

κατανάλωςθ των «επιβλαβϊν» ςυςτατικϊν (κρζασ, γάλα και προϊόντα τουσ) ιταν κάτω από τθ 

διάμεςθ κατανάλωςθ βακμολογοφνταν με 1 ι, ςτθν άλλθ περίπτωςθ, με 0. Σκορ 1 δόκθκε, 

ακόμθ, ςε άνδρεσ που κατανάλωναν αλκοόλ 10-50g/ θμζρα και ςε γυναίκεσ που κατανάλωναν 

5-25g/ θμζρα. Για τθν πρόςλθψθ λιπιδίων, υπολογίςτθκε ο λόγοσ του ακροίςματοσ των 

μονοακόρεςτων και των πολυακόρεςτων προσ κορεςμζνα λιπαρά οξζα (θ ςυγκεκριμζνθ 

ςυνιςτϊςα, ωςτόςο, αποτελεί ςυγκεκριμζνο κρεπτικό ςυςτατικό). Αυτόσ ο τροποποιθμζνοσ 

δείκτθσ προςκόλλθςθσ ςτθ ΜΔ μπορεί να πάρει τιμζσ από 0 (ελάχιςτθ προςκόλλθςθ) ζωσ 9 

(μζγιςτθ προςκόλλθςθ). 

 

4.3.3.3. Relative Mediterranean Diet Score (rMEDS) 

 

Αποτελεί μια ακόμθ τροποποίθςθ του πρϊτου MDS (Trichopoulou et al., 1995). 

Χρθςιμοποιικθκε ςτα πλαίςια μιασ μελζτθσ ανάδειξθσ τθσ ςχζςθσ μεταξφ προςκόλλθςθσ ςτθ 

ΜΔ και ςτεφανιαίασ νόςου (κοορτι τθσ μελζτθσ EPIC ςε Ιςπανοφσ) (Buckland et al., 2009). Ο 
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βακμόσ προςκόλλθςθσ αξιολογικθκε με βάςθ τθν πρόςλθψθ 9 βαςικϊν ςυςτατικϊν τθσ 

δίαιτασ. Κάκε ςυνιςτϊςα του rMED (εκτόσ από το αλκοόλ) μετρικθκε ςε g ανά 1.000 Kcal ανά 

θμζρα (ϊςτε θ πρόςλθψθ να εκφραςτεί ωσ ενεργειακι πυκνότθτα) και διαιρζκθκε ςε 

τριτθμόρια διαιτθτικισ πρόςλθψθσ. Τιμζσ 0, 1 και 2 αποδόκθκαν ςτο πρϊτο, δεφτερο και 

τριτθμόριο, αντίςτοιχα, ςθμειϊνοντασ κετικά υψθλότερεσ δόςεισ για τα 6 ςυςτατικά που 

εντάςςονται ςτθ ΜΔ: φροφτα (ςυμπεριλαμβανομζνων των ξθρϊν καρπϊν και των ςπόρων 

αλλά εξαιρουμζνων των χυμϊν φροφτων), λαχανικά (εκτόσ από πατάτεσ), όςπρια, δθμθτριακά 

(ςυμπεριλαμβανομζνων του ολικισ αλζςεωσ ι ραφιναριςμζνου αλεφρου, των ηυμαρικϊν, του 

ρυηιοφ, άλλων δθμθτριακϊν και του ψωμιοφ), φρζςκα ψάρια (ςυμπεριλαμβανομζνων και των 

καλαςςινϊν) και ελαιόλαδο. Θ βακμολόγθςθ αντιςτράφθκε για 2 ςυςτατικά που κεωρικθκαν 

ότι δεν ταιριάηουν ςτθ ΜΔ: κρζασ (ςυμπεριλαμβανομζνου και του επεξεργαςμζνου κρζατοσ) 

και γαλακτοκομικά προϊόντα (ςυμπεριλαμβανομζνων του γάλακτοσ υψθλισ ι χαμθλισ 

περιεκτικότθτασ ςε λιπαρά, του γιαουρτιοφ, του τυριοφ, των επιδόρπιων κρζμασ και των 

κρεμϊν γάλακτοσ), με κετικι βακμολόγθςθ ςε χαμθλότερεσ καταναλϊςεισ. Το αλκοόλ, που 

κεωρικθκε ωφζλιμο με μζτρο, βακμολογικθκε ωσ μια διχοτομθμζνθ μεταβλθτι: 2 βακμοί 

δόκθκαν για τουσ μζτριουσ καταναλωτζσ (5-25g/ θμζρα για τισ γυναίκεσ και 10-50g/ θμζρα για 

τουσ άνδρεσ) και 0 βακμοί για μικρότερο ι μεγαλφτερο εφροσ. Για κάκε ςυμμετζχοντα, το ςκορ 

που λιφκθκε για κακζνα από τα 9 ςυςτατικά ακροίςτθκε για να δϊςει μια μεμονωμζνθ 

βακμολογία rMED. Οι πικανζσ βακμολογίεσ κυμαίνονταν από 0 μονάδεσ (ελάχιςτθ 

προςκόλλθςθ) ζωσ 18 μονάδεσ (μζγιςτθ προςκόλλθςθ).  Βακμολογία rMED 0-6 

χαρακτθρίςτθκε ωσ "χαμθλι", 7-10 ωσ "μζτρια" και 11-18 ωσ "υψθλι" προςκόλλθςθ ςτθ ΜΔ. 

 

4.3.3.4. PREDIMED Score 

 

Στα πλαίςια τθσ μελζτθσ PREDIMED δθμιουργικθκε ζνασ δείκτθσ με 14 ςυνιςτϊςεσ, βάςει του 

οποίου εκτιμάται θ προςκόλλθςθ ςτθ ΜΔ (Martinez-Gonzalez et al., 2012). Κάκε ςυνιςτϊςα 

βακμολογείται από 0 ζωσ 1. Πταν θ κατανάλωςθ των υποτικζμενων ευεργετικϊν ςυςτατικϊν 

είναι κάτω από τθ μζςθ κατανάλωςθ προςδίδεται θ αξία 0, ενϊ ςε αντίκετθ περίπτωςθ 

προςδίδεται ο βακμόσ 1. Από τθν άλλθ πλευρά, ςε κατανάλωςθ «επιβλαβϊν» ςυςτατικϊν 

κάτω από τθ μζςθ τιμι προςδίδεται ο βακμόσ 1, ενϊ ο βακμόσ 0 ςε περιπτϊςεισ μεγαλφτερων 

προςλιψεων. Συνεπϊσ, θ ςυνολικι βακμολόγθςθ κυμαίνεται από 0 (ελάχιςτθ τιρθςθ) ζωσ 14 

(μζγιςτθ τιρθςθ). 
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Ρίνακασ 7. PREDIMED Score (Martinez-Gonzalez et al., 2012) 

Ερωτιςεισ Κριτιρια για ςκορ 1 

1) Χρθςιμοποιείτε ελαιόλαδο ωσ κφριο λίποσ ςτο μαγείρεμα; Ναι 

2) Ρόςο ελαιόλαδο καταναλϊνετε ςε μια δεδομζνθ θμζρα 
(ςυμπεριλαμβανομζνου και αυτοφ που χρθςιμοποιείται για το 
τθγάνιςμα, τισ ςαλάτεσ, τα γεφματα ζξω από το ςπίτι, κλπ.) 

≥4 κ.γ. 

3) Ρόςεσ μερίδεσ λαχανικϊν καταναλϊνετε ανά θμζρα; (μερίδα= 
200g)  

≥2 (≥1 ωμά/ςαλάτα)  

4) Ρόςεσ μερίδεσ φροφτων (ςυμπεριλαμβανομζνων και των φυςικϊν 
χυμϊν) καταναλϊνετε ανά θμζρα; 

≥3 

5) Ρόςεσ μερίδεσ κόκκινου κρζατοσ, προϊόντων του (ηαμπόν, 
λουκάνικα, κλπ.), ι χάμπουργκερ καταναλϊνετε ανά θμζρα; 
(μερίδα= 100-150g) 

<1 

6) Ρόςεσ μερίδεσ βοφτυρο, μαργαρίνθ ι κρζμα καταναλϊνετε τθν 
θμζρα; (μερίδα= 12g) 

<1 

7) Ρόςα ποτά με ηάχαρθ ι ανκρακικό πίνετε ανά θμζρα; <1 

8) Ρόςο κραςί πίνετε ανά εβδομάδα; ≥7 ποτιρια 

9) Ρόςα μερίδεσ οςπρίων καταναλϊνετε ανά εβδομάδα; (μερίδα= 
150g) 

≥3 

10)  Ρόςεσ μερίδεσ ψαριϊν ι καλαςςινϊν καταναλϊνετε ανά 
εβδομάδα; (μερίδα= 100-150g ψαριϊν/ 4-5 ψάρια/ 200g 
καλαςςινϊν) 

≥3 

11)  Ρόςεσ φορζσ τθν εβδομάδα καταναλϊνετε γλυκά του εμπορίου 
(όχι χειροποίθτα) όπωσ κζικ και μπιςκότα; 

<3 

12)  Ρόςεσ μερίδεσ ξθρϊν καρπϊν (ςυμπεριλαμβανομζνων και των 
φιςτικιϊν) καταναλϊνετε ανά εβδομάδα; (μερίδα= 30g) 

≥3 

13)  Καταναλϊνετε κατά προτίμθςθ κοτόπουλο, γαλοποφλα ι κουνζλι 
αντί του μοςχαριοφ, του χοιρινοφ, του χάμπουργκερ ι του 
λουκάνικου; 

Ναι 

14)  Ρόςεσ φορζσ τθν εβδομάδα καταναλϊνετε λαχανικά, ηυμαρικά, 
ρφηι ι άλλα πιάτα με soffrito;* 

≥2 

*soffrito ι αλλιϊσ battuto = είναι ζνασ ιταλικόσ όροσ για ψιλοκομμζνα αρωματικά. Συνικωσ 

είναι ζνασ ςυνδυαςμόσ από κρεμμφδια, ςζλινο, καρότα, ςκόρδο και μαϊντανό που 

μαγειρεφονται ςτο ελαιόλαδο και μπορεί μερικζσ φορζσ να περιλαμβάνει κρζασ 

 

Συγκεντρωτικά, καταλιγουμε πωσ ςτθν κατθγορία αυτι οριςμϊν τθσ ΜΔ οι ςυνιςτϊςεσ 

επικεντρϊνονται ςτο τι ακριβϊσ καταναλϊνεται ςτα πλαίςιά τθσ ΜΔ. Εξετάηεται, δθλαδι, κατά 

πόςο ςυμμετζχουν επιμζρουσ τρόφιμα/ομάδεσ τροφίμων ςτθ δίαιτα και κρίνεται θ ποιότθτά 

τθσ βάςει αυτϊν. 
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4.4. Ρεριγραφι τθσ ΜΔ με βάςθ τθ ςυμμετοχι επιλεγμζνων κρεπτικϊν 

ςυςτατικϊν ςτθ διαιτθτικι πρόςλθψθ 

 

Στθν ενότθτα αυτι ςυνοψίηονται οι δθμοφιλζςτερεσ μελζτεσ που περιγράφουν τθ ΜΔ με βάςθ 

τθ ςυμμετοχι επιλεγμζνων κρεπτικϊν ςυςτατικϊν ςτθ διαιτθτικι πρόςλθψθ. Για τθν 

παρατιρθςθ των κρεπτικϊν αυτϊν ςυςτατικϊν, οι πλθροφορίεσ ςυλλζχκθκαν ξανά από 

ανακλιςεισ 24ωρου, θμερολόγια καταγραφισ ι ερωτθματολόγια ςυχνότθτασ κατανάλωςθσ 

τροφίμων. Ωςτόςο, πολλζσ από τισ μελζτεσ αυτισ τθσ κατθγορίασ προχωροφν τθν ζρευνα ζνα 

βιμα παρακάτω, υπολογίηοντασ πολλζσ φορζσ τθν ακριβι ποςότθτα πρόςλθψθσ κρεπτικϊν 

ςυςτατικϊν που ςυμμετζχουν ςτθ διαιτθτικι πρόςλθψθ. 

 

4.4.1. Τυχαιοποιθμζνεσ Ελεγχόμενεσ Κλινικζσ Δοκιμζσ (Randomized Control Trials, 

RCTs) 

 

Αρχικά, ςτθ μελζτθ Lyon Diet Heart Study (de Lorgeril et al., 1994; de Lorgeril et al., 1999), 

όπωσ αναφζρκθκε και παραπάνω, θ ΜΔ απαρτίηεται και από τα ακόλουκα κρεπτικά 

ςυςτατικά, όπωσ προζκυψαν από τον υπολογιςμό τουσ βάςει τθσ διαιτθτικισ πρόςλθψθσ των 

ςυμμετεχόντων (δεν αναφζρεται το πϊσ ακριβϊσ υπολογίςτθκαν): 

o υψθλι περιεκτικότθτα ςε διαιτθτικζσ ίνεσ 

o χαμθλι περιεκτικότθτα ςε SFA 

o χαμθλότερθ περιεκτικότθτα ςε PUFA (ακροιςτικά) 

o χαμθλότερθ περιεκτικότθτα ςε λινελαϊκό οξφ 

o υψθλότερθ περιεκτικότθτα ςε α-λινολενικό οξφ  

o υψθλότερθ περιεκτικότθτα ςε ελαϊκό οξφ 

o χαμθλι περιεκτικότθτα ςε χολθςτερόλθ 

 

Επίςθσ, ςτθ μελζτθ PREDIMED, θ οποία αναφζρκθκε και αυτι παραπάνω (Zazpe et al., 2008), 

θ ΜΔ απαρτίηεται και από τα ακόλουκα κρεπτικά ςυςτατικά, όπωσ προζκυψαν από τθν 

ανάλυςθ τθσ δίαιτασ των ςυμμετεχόντων και των υπολογιςμό των επιμζρουσ κρεπτικϊν 

ςυςτατικϊν με βάςθ τουσ ιςπανικοφσ πίνακεσ ςφνκεςθσ τροφίμων: 

o υψθλι περιεκτικότθτα ςε διαιτθτικζσ ίνεσ 

o υψθλι περιεκτικότθτα ςε MUFΑ 

Οι μεταβολζσ αυτζσ ςτθν 
περιεκτικότθτα των λιπαρϊν οξζων 
ςτθ ΜΔ, όπωσ αναφζρεται εδϊ, 
οφείλονται ςτο ότι θ παρζμβαςθ ςτθ 
μελζτθ ζγινε με μια μαργαρίνθ 
ςυγκεκριμζνθσ περιεκτικότθτασ 
λιπαρϊν οξζων (διαφορετικισ του 
ελαιολάδου) 
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o υψθλι περιεκτικότθτα ςε PUFA 

o υψθλι περιεκτικότθτα ςε λινελαϊκό οξφ 

o υψθλι περιεκτικότθτα ςε α-λινολενικό οξφ 

o υψθλι περιεκτικότθτα ςε ω-3 λιπαρά οξζα  

o χαμθλι περιεκτικότθτα ςε SFA (οπότε προκφπτει υψθλι αναλογία MUFA:SFA) 

o χαμθλι περιεκτικότθτα ςε χολθςτερόλθ 

 

Διάςθμθ κλινικι δοκιμι αποτελεί κι αυτι τθσ Esposito και των ςυνεργατϊν τθσ, οι οποίοι 

εκτίμθςαν τθν επίδραςθ μιασ δίαιτασ με μεςογειακό ςτυλ ςτθν ενδοκθλιακι λειτουργία και 

ςτουσ δείκτεσ φλεγμονισ τθσ αγγειακισ λειτουργίασ Ιταλϊν αςκενϊν με μεταβολικό ςφνδρομο 

(Esposito et al., 2004). Θ ΜΔ, ςτθν μελζτθ αυτι, κεωρικθκε μια δίαιτα με τα ακόλουκεσ 

ςυνιςτϊςεσ: 

o πλοφςια περιεκτικότθτα ςε διαιτθτικζσ ίνεσ 

o πλοφςια περιεκτικότθτα ςε MUFA 

o πλοφςια περιεκτικότθτα ςε PUFA 

o χαμθλι αναλογία ω-6:ω-3 λιπαρϊν οξζων 

Για τθν εφαρμογι του ςυγκεκριμζνου διαιτθτικοφ ςχιματοσ από τον πλθκυςμό τθσ 

παρζμβαςθσ, δόκθκαν και οδθγίεσ-ςυμβουλζσ για διαιτολόγιο ςυνιςτϊμενθσ ςφνκεςθσ. Αυτό 

αποτελοφταν από ςυγκεκριμζνθ περιεκτικότθτα ςε μακροκρεπτικά ςυςτατικά αλλά και ςε 

ενδεικτικζσ ποςότθτεσ κατανάλωςθσ οριςμζνων τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων. 

4.4.2. Μελζτεσ Ραρατιρθςθσ (Observational Studies)  

 

Σε ςυνζχεια τθσ μελζτθσ τθσ Τριχοποφλου (Kokkinos, Panagiotakos, & Polychronopoulos, 2005; 

Panagiotakos et al., 2004; Trichopoulou et al., 1995; Trichopoulou & Lagiou, 1997), όπωσ αυτι 

προαναφζρκθκε, ο οριςμόσ τθσ ΜΔ εμπλουτίςτθκε και, παράλλθλα με τα επιμζρουσ τρόφιμα, 

γίνεται λόγοσ και για τθ ςυμμετοχι επιλεγμζνων κρεπτικϊν ςυςτατικϊν ςτθ δίαιτα ωσ εξισ: 

o υψθλι περιεκτικότθτα ςε β-καροτζνιο 

o υψθλι περιεκτικότθτα ςε βιταμίνθ C 

o υψθλι περιεκτικότθτα ςε τοκοφερόλεσ 

o υψθλι περιεκτικότθτα ςε πολλά μεταλλικά ςτοιχεία (όπωσ Κ, Ρ) 

o χαμθλι περιεκτικότθτα ςε SFA 

o αναλογία MUFA:SFA μεγαλφτερθ από 2 
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Ακόμθ, και οι κοορτζσ τθσ μελζτθσ EPIC που αναφζρκθκαν παραπάνω (ςτα πλαίςια τθσ 

ανάπτυξθσ του mMDS και rMEDS (Buckland et al., 2009; Trichopoulou, Bamia, & Trichopoulos, 

2005; Trichopoulou, Orfanos, et al., 2005), αναφζρονται ςτον οριςμό τθσ ΜΔ προςκζτοντασ τα 

ακόλουκα επιμζρουσ κρεπτικά ςυςτατικά: 

o υψθλι περιεκτικότθτα ςε MUFA 

o υψθλι περιεκτικότθτα ςε PUFA  

o χαμθλι περιεκτικότθτα ςε SFA (οπότε προκφπτει και υψθλι αναλογία MUFA:SFA) 

 

Βλζπουμε πωσ οι οριςμοί τθσ ΜΔ ςε αυτι τθν κατθγορία διαφζρουν από τουσ παραπάνω, 

κακϊσ εμβακφνουν ςτο περιεχόμενο τθσ δίαιτασ και φτάνουν ςε επίπεδο κρεπτικϊν 

ςυςτατικϊν.  

4.5. Ρεριγραφι τθσ ΜΔ με βάςθ τθν Ρεριεκτικότθτα ςε Βιοδραςτικά 

Συςτατικά 

 

Οι βιοδραςτικζσ ενϊςεισ περιλαμβάνουν μια ςειρά μθ κρεπτικϊν ουςιϊν που πιςτεφεται ότι 

παρζχουν οφζλθ για τθν υγεία (Franke, Cooney, Custer, Mordan, & Tanaka, 1998). Τζτοιεσ 

κεωροφνται οι πολυφαινολικζσ ενϊςεισ και οι φυτοςτερόλεσ. Από τισ πολυφαινόλεσ, οι πιο 

ςθμαντικζσ είναι τα φλαβονοειδι, υδατοδιαλυτά ςυςτατικά των φυτϊν, τα οποία είναι γνωςτό 

ότι ζχουν αντιοξειδωτικζσ ιδιότθτεσ. Μποροφν να χωριςτοφν ςε διάφορεσ κατθγορίεσ, 

ανάλογα με το βακμό οξείδωςθσ των ετεροκυκλικϊν ατόμων οξυγόνου από τα οποία 

αποτελοφνται. Οι πιο γνωςτζσ κατθγορίεσ, ςτισ οποίεσ διαχωρίηονται, είναι οι παρακάτω: 

φλαβόνεσ, φλαβονόλεσ, φλαβανόλεσ (φλαβαν-3-ολεσ) ι κατεχίνεσ, φλαβανόνεσ, 

προανκοκυανιδίνεσ, ανκοκυανιδίνεσ, ιςοφλαβόνεσ. 

 

Ζχει προτακεί ότι ο πλεονεκτικόσ ρόλοσ τθσ ΜΔ μπορεί να αποδοκεί, εν μζρει, ςτθν παρουςία 

μεγάλων ποςοτιτων αντιοξειδωτικϊν που υπάρχουν ςε αφκονία ςτα βαςικά τρόφιμα από τα 

οποία αποτελείται: ελαιόλαδο, κόκκινο κραςί, ξθροί καρποί, φροφτα, λαχανικά, δθμθτριακά 

ολικισ άλεςθσ, βότανα και μπαχαρικά (Trichopoulou & Lagiou, 1997; Trichopoulou, Lagiou, & 

Papas, 1998; Trichopoulou, Vasilopoulou, & Lagiou, 1999; Willett, 1994). Οι πολυφαινόλεσ είναι 

τα πιο άφκονα αντιοξειδωτικά ςτθ δίαιτά μασ και προκειμζνου να γίνει κατανοθτι θ επίδραςι 

τουσ ςτθν ανκρϊπινθ υγεία, πρζπει να γνωρίηουμε τθ φφςθ των κφριων πολυφαινολϊν αλλά 
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και τθ βιοδιακεςιμότθτά τουσ (Scalbert & Williamson, 2000). Οι διαιτθτικζσ πολυφαινόλεσ 

υποβάλλονται ςε εκτεταμζνεσ τροποποιιςεισ κατά τθ διάρκεια του μεταβολιςμοφ πρϊτθσ 

διόδου, οπότε οι μορφζσ που ειςζρχονται ςτο αίμα και τουσ ιςτοφσ δεν είναι γενικά ίδιεσ με 

αυτζσ που βρίςκονται ςτισ διαιτθτικζσ πθγζσ. Ζτςι, απαιτοφνται μεγάλεσ προςπάκειεσ για τον 

κακοριςμό των βιολογικϊν δραςτθριοτιτων των πολυφαινολϊν ςτουσ ανκρϊπουσ, τθν ειδικι 

βιοδιακεςιμότθτα και το μεταβολιςμό τουσ (Kroon et al., 2004). 

 

Ρολλοί ερευνθτζσ ζχουν μελετιςει ςυγκεκριμζνα τθν περιεκτικότθτα τθσ ΜΔ ςε φλαβονοειδι. 

Αρχικά, θ Βαςιλοποφλου και οι ςυνεργάτεσ τθσ ανζπτυξαν ζνα κεωρθτικό παραδοςιακό 

μεςογειακό μενοφ επτά θμερϊν με βάςθ τισ κατευκυντιριεσ οδθγίεσ για τθ διατροφι ςτθν 

Ελλάδα, όπωσ αυτζσ κυκλοφόρθςαν το 1999 (Vasilopoulou, Georga, Joergensen, Naska, & 

Trichopoulou, 2005). Για τον υπολογιςμό των φλαβονοειδϊν ςτο μενοφ αυτό χρθςιμοποίθςαν 

τθ βάςθ δεδομζνων του Υπουργείου Γεωργίασ των ΘΡΑ (USDA) και τθ βάςθ δεδομζνων 

φυτοοιςτρογόνων VENUS. Τα αποτελζςματά τουσ ζδειξαν πωσ θ μζςθ θμεριςια πρόςλθψθ 

φλαβονοειδϊν ενόσ τυπικοφ μεςογειακοφ μενοφ είναι 118,6 mg, εκ των οποίων οι φλαβανόνεσ 

ςυνειςφζρουν περιςςότερο (32%), ακολουκοφν οι κατεχίνεσ (28%) και οι φλαβονόλεσ (22%). 

Τζλοσ, τθ μικρότερθ ςυνειςφορά φάνθκε να ζχουν οι ανκοκυανιδίνεσ (9%), οι φλαβόνεσ (8%) 

και οι ιςοφλαβόνεσ (1%).  Στθ ςυνζχεια, ο Ντίλθσ με τουσ ςυνεργάτεσ του ανζλυςαν χθμικά το 

ίδιο αυτό μενοφ για τθν περιεκτικότθτά του ςε ςυγκεκριμζνεσ φλαβόνεσ, φλαβονόλεσ και 

φλαβανόλεσ, κακορίηοντασ το ςυνολικό θμεριςιο περιεχόμενό του ςε 79.01 mg (μεγαλφτερθ 

περιεκτικότθτα από αυτιν που υπολογίςτθκε από τθ Βαςιλοποφλου), υπογραμμίηοντασ πωσ τα 

δεδομζνα τουσ μποροφν να χρθςιμοποιθκοφν ςε μελζτεσ ςυςχζτιςθσ τθσ πρόςλθψθσ 

αντιοξειδωτικϊν και των χρόνιων αςκενειϊν ςτον ελλθνικό πλθκυςμό (Dilis & Trichopoulou, 

2010; Dilis et al., 2007). 

 

Επίςθσ, ο Zamora-Ros και οι ςυνεργάτεσ του, χρθςιμοποιϊντασ μια ενθμερωμζνθ ζκδοςθ τθσ 

βάςθσ δεδομζνων USDA (2007), υπολόγιςαν τθν ςυνολικι θμεριςια πρόςλθψθ φλαβονοειδϊν 

των ατόμων που ςυμμετείχαν ςτθν ιςπανικι κοορτι τθσ μελζτθσ EPIC (Zamora-Ros et al., 

2010). Θ μζςθ θμεριςια πρόςλθψι τουσ υπολογίςτθκε ςτα 313,26mg. Οι προανκοκυανιδίνεσ 

είχαν τθ ςθμαντικότερθ ςυνειςφορά (60,1%), ακολουκοφμενθ από φλαβανόνεσ (16,9%), 

φλαβανόλεσ (10,3%), φλαβονόλεσ (5,9%) και ανκοκυανιδίνεσ (5,8%). Τζλοσ, θ ςυμβολι των 

φλαβονϊν (1,1%) και των ιςοφλαβονϊν (<0,01%) ιταν μικρι. 
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Τζλοσ, ζχει προτακεί ςυμπλθρωματικόσ οριςμόσ τθσ ΜΔ από ερευνθτζσ πανεπιςτθμίου τθσ 

Μαδρίτθσ με βάςθ ςυγκεκριμζνουσ δείκτεσ (Saura-Calixto & Goni, 2009). Αυτοί επιλζχκθκαν, 

όπωσ αναφζρεται ςτο άρκρο, διότι υπάρχουν επαρκι επιςτθμονικά ςτοιχεία που 

υποςτθρίηουν τα ευεργετικά αποτελζςματά τουσ ςτθν υγεία. Οι δείκτεσ αυτοί παρουςιάηονται 

αναλυτικά ςτον παρακάτω πίνακα. 

 

Ρίνακασ 8. Βαςικοί δείκτεσ διατροφισ ςτθ ΜΔ (Saura-Calixto & Goni, 2009) 

Δείκτθσ Εφροσ Κφριεσ πθγζσ 

Αναλογία MUFA:SFA 1,6 – 2,0 Ελαιόλαδο 

Θμεριςια Ρρόςλθψθ Διαιτθτικϊν ινϊν 41 – 62g 

Δθμθτριακά: λευκό ψωμί, 
ηυμαρικά, ρφηι 
Φροφτα: πορτοκάλι, μιλο, 
ςταφφλι 
Ξθροί καρποί: καρφδι 
Λαχανικά: ντομάτα, πατάτα 
Πςπρια: φαςόλια, ρεβίκια 

Θμεριςια Ρρόςλθψθ Αντιοξειδωτικϊν 
3500 – 5300 μmol 
ιςοδφναμα trolox 

Καφζσ, κραςί 
Φροφτα: πορτοκάλι, μιλο, 
ςταφφλι 
Λαχανικά: ντομάτα, κρεμμφδι, 
ςκόρδο 
Πςπρια 

Θμεριςια Ρρόςλθψθ Φυτοςτερολϊν 370 – 555mg 

Θλιζλαιο, Ελαιόλαδο 
Δθμθτριακά: λευκό ψωμί 
Φροφτα: πορτοκαλί 
Πςπρια: ρεβίκια 
Λαχανικά: ντομάτεσ 

 

Εν κατακλείδι, βλζπουμε πωσ ςε αυτι τθν κατθγορία οριςμϊν τθσ ΜΔ γίνεται λόγοσ για πολφ 

ςυγκεκριμζνεσ ενϊςεισ που ςυμμετζχουν ςε αυτι. Θ ανάδειξθ αυτϊν των ενϊςεων προζκυψε 

από αναλυτικι και λεπτομερι ποςοτικοποίθςθ όλων των ςυςτατικϊν του διατροφικοφ αυτοφ 

προτφπου. 

 

 5. ΣΥΜΡΕΑΣΜΑΤΑ 

Από τθν αναςκόπθςθ αυτι προκφπτει πωσ ςίγουρα θ ΜΔ εξελίςςεται γφρω από ζνα βαςικό 

πρωτογενζσ προϊόν και διακριτό ςτοιχείο διατροφισ, το ελαιόλαδο. Το ψωμί και τα 

δθμθτριακά, ωσ επί το πλείςτον ακατζργαςτα, είναι επίςθσ κεμελιϊδουσ ςθμαςίασ για αυτι τθ 
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δίαιτα, μαηί με τα λαχανικά, τα φροφτα και τα όςπρια. Φυςικά, είναι αδφνατο να 

παραλείψουμε το κόκκινο κραςί, το οποίο καταναλϊνεται παράλλθλα με τα γεφματα.   

 

Αν και θ παραδοςιακι ΜΔ ζχει περιγραφεί ωσ το διαιτθτικό πρότυπο που βρζκθκε ςτισ 

ελαιοπαραγωγικζσ περιοχζσ τθσ Μεςογείου ςτα τζλθ τθσ δεκαετίασ του 1950 και ςτισ αρχζσ 

τθσ δεκαετίασ του 1960, διαμορφϊκθκε και τροποποιικθκε ςε μεγάλο βακμό από τισ 

κλιματικζσ και κοινωνικοοικονομικζσ ςυνκικεσ ςτο πζραςμα των ετϊν. Τα βαςικά τθσ ςτοιχεία, 

όμωσ, είναι παρόντα ςε κάκε οριςμό που ζχει κυκλοφοριςει ςε όλα αυτά τα χρόνια. 

Επιπρόςκετα, δεν πρόκειται αυςτθρά και μόνο για ζνα διατροφικό πρότυπο. Χαρακτθρίηεται 

ωσ ζνα ςφνολο γνϊςεων, τελετουργιϊν, παραδόςεων, μια ςτιγμι κοινωνικισ ανταλλαγισ και 

επικοινωνίασ με οικογζνεια και φίλουσ αλλά και ωσ ςφνολο δραςτθριοτιτων ςτθ διάρκεια τθσ 

θμζρασ όπωσ μαγείρεμα, άςκθςθ, ανάπαυςθ. 

 

Πςον αφορά τουσ διάφορουσ οριςμοφσ οι οποίοι μελετικθκαν ςτθν παροφςα μελζτθ, 

βλζπουμε πωσ ςτουσ γενικοφσ οριςμοφσ γίνεται περιςςότερο αναφορά ςτα κφρια 

τρόφιμα/ομάδεσ τροφίμων που πρζπει να βρίςκονται ςτο κακθμερινό πιάτο αλλά και ςε 

κάποιεσ παραδοςιακζσ πρακτικζσ μαγειρικισ που εφαρμόηονται ςε θμεριςια ι εβδομαδιαία 

βάςθ. Από τθν άλλθ, ςτθν περιγραφι τθσ ΜΔ με βάςθ τθ ςυχνότθτα κατανάλωςθσ τροφίμων/ 

ομάδων τροφίμων, οι ςυνιςτϊςεσ τθσ εμφανίηονται με τθ μορφι αδρϊν οδθγιϊν, τονίηοντασ 

το πόςο ςυχνά πρζπει να γίνεται θ κατανάλωςθ των ομάδων τροφίμων. Ακόμθ, όταν θ ΜΔ 

ορίηεται βάςει τθσ ςυμμετοχισ επιμζρουσ τροφίμων/ ομάδων τροφίμων ςτθ δίαιτα, δίνεται 

ζμφαςθ ςτθν κατανάλωςθ δθμθτριακϊν, οςπρίων, φροφτων, λαχανικϊν, ψαριοφ και ςτθν 

αποφυγι υψθλισ κατανάλωςθσ γάλακτοσ, κρζατοσ, αυγϊν. Επίςθσ, αναφζρκθκαν και οριςμοί 

που εμβακφνουν ςτο περιεχόμενο τθσ δίαιτασ και φτάνουν ςε επίπεδο κρεπτικϊν ςυςτατικϊν, 

κυρίωσ διαιτθτικϊν ινϊν και λιπαρϊν οξζων. Τζλοσ, υπάρχουν και περιγραφζσ τθσ ΜΔ που τθν 

ορίηουν βάςει το περιεχόμενο τθσ ςε βιοδραςτικά ςυςτατικά, ωσ επί των πλείςτων 

φλαβονοειδι. 

 

 6. ΣΥΗΘΤΘΣΘ 

Θ Μεςογειακι Διατροφι αποτελεί ζνα από τα πιο ζγκυρα και επιςτθμονικά αποδεδειγμζνα 

πρότυπα, τα οποία ςυνδζονται με υψθλότερα επίπεδα υγείασ ςτον ανκρϊπινο πλθκυςμό. Υπό 
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το πρίςμα τθσ διερεφνθςθσ, πρζπει να τονιςτεί θ ςθμαντικότθτα οριςμοφ τθσ με μία ςχετικι 

«ευχζρεια», θ οποία αναγνωρίηει τισ υγιείσ αλλαγζσ που ζχουν πραγματοποιθκεί τα τελευταία 

χρόνια, ι που μπορεί να ςυμβοφν ςτο μζλλον, ςτο μοντζλο αυτό (Serra-Majem, Trichopoulou, 

et al., 2007). Σκεπτόμενοι εάν το παραδοςιακό πρότυπο τθσ ΜΔ είναι καλφτερο από το 

ςφγχρονο αλλά και το ποιοι παράγοντεσ τθν ανταγωνίηονται ι τθν ευνοοφν, είναι ςθμαντικό οι 

γενικοί οριςμοί που εκδίδονται κάκε φορά να περικλείουν ςτα μθνφματά τουσ τθν πιο 

ςφγχρονθ επιςτθμονικι γνϊςθ. Για παράδειγμα, τα δεδομζνα για το κρζασ και τα προϊόντα 

του, που παραδοςιακά παρουςιάηονταν ωσ λιγότερο ευνοϊκά για τθν υγεία, οδιγθςαν ςτθν 

ανάγκθ για διάφορεσ κατθγορίεσ ταξινόμθςισ του, εξαιτίασ των διαφόρων μεκόδων 

επεξεργαςίασ και τθσ προκφπτουςασ ςφνκεςισ τουσ ςε κρεπτικά ςυςτατικά. Επίςθσ, οι γενικοί 

οριςμοί είναι προτιμότερο να περιζχουν μθνφματα ςτα οποία ςυςτινονται τρόφιμα/ομάδεσ 

τροφίμων προσ κατανάλωςθ όχι τόςο προσ αποφυγι, διότι είναι πιο κατανοθτά από τα άτομα 

και περιορίηεται ο κίνδυνοσ τθσ ςφγχυςθσ των μθνυμάτων μεταξφ τουσ. Ακόμθ, πρζπει να 

υπολογιςτεί και ο αντίκτυποσ τθσ τεχνολογίασ των τροφίμων αλλά και θ πολυπολιτιςμικότθτα 

τθσ ςθμερινισ κοινωνίασ ςτισ ςφγχρονεσ γενικζσ οδθγίεσ, με τθν να ενςωμάτωςθ νζων 

τροφίμων/ ομάδων τροφίμων ςε αυτζσ. Τα παραδοςιακά μεςογειακά τρόφιμα περιλαμβάνουν 

τα δθμθτριακά (ςιτάρι, κρικάρι, ρφηι, ςίκαλθ), τισ ελιζσ και το ελαιόλαδο, τα ςταφφλια και το 

κραςί, τα όςπρια, τα φροφτα, τα λαχανικά, το τυρί και το γιαοφρτι. Το κόκκινο και το λευκό 

κρζασ καταναλϊνονταν, όπωσ ζχει ιδθ αναφερκεί, ςπάνια από τουσ μεςογειακοφσ λαοφσ, ενϊ 

θ κατανάλωςθ των ψαριϊν εξαρτιόταν από τθν πρόςβαςθ ςτθ κάλαςςα. Ωςτόςο, οι 

ςφγχρονεσ ςυςτάςεισ αναφζρονται ςε όλα αυτά τα τρόφιμα, εξαιτίασ τθσ ειςαγωγισ τουσ ςτο 

εμπόριο, επιτρζποντασ τθ διακεςιμότθτά τουσ ςε όλουσ τουσ καταναλωτζσ.  Τζλοσ, εξζχουςασ 

ςθμαςίασ είναι και θ αναφορά ςτουσ παράγοντεσ του τρόπου ηωισ που ςυνδζονται με τθ 

μεςογειακι κουλτοφρα (όπωσ θ ΦΔ και τα χαλαρά ευχάριςτα γεφματα με οικογζνεια ι 

φίλουσ), ςτθν ιςτορία, τον πολιτιςμό και τθν τζχνθ τθσ καλισ διαβίωςθσ. Μθν ξεχνάμε πωσ θ 

ΜΔ ζχει καταχωρθκεί ςτον αντιπροςωπευτικό κατάλογο τθσ άυλθσ πολιτιςτικισ κλθρονομιάσ 

τθσ ανκρωπότθτασ από τθν UNESCO και χαρακτθρίηεται ωσ ζνα ςφνολο δεξιοτιτων, γνϊςεων, 

τελετουργιϊν, ςυμβόλων και παραδόςεων. 

 

Ζνα άλλο ςθμείο το οποίο πρζπει να αναφερκεί είναι το γεγονόσ πωσ μζςα ςτθν επιςτθμονικι 

κοινότθτα και τον πλθκυςμό γενικότερα, δεν υπάρχει ενιαία μεςογειακι διατροφι, αλλά 

μάλλον υπάρχουν τόςα μεςογειακά πρότυπα διατροφισ, όπωσ υπάρχουν και πολλζσ 

μεςογειακζσ χϊρεσ. Είναι ςθμαντικό να αναγνωρίςουμε πωσ οι περιοχζσ τθσ λεκάνθσ τθσ 
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Μεςογείου ςτο πζραςμα των ετϊν δεν ζχουν διατθριςει επακριβϊσ τα χαρακτθριςτικά τθσ 

ΜΔ, όπωσ αυτά ορίςτθκαν ςτθ δεκαετία του 1950 και επανεξετάςτθκαν ςτα πλαίςια τθσ 

Μελζτθσ των Επτά Χωρϊν. Ακόμθ και τότε, που ο Keys ζκανε λόγο για τθ ΜΔ ενϊ ςτθρίχκθκε 

αποκλειςτικά ςε παρατθριςεισ του ςε μεμονωμζνεσ περιοχζσ τθσ Ελλάδασ και τθσ Ιταλίασ, 

υπιρχαν διαφορζσ μεταξφ των δφο αυτϊν χωρϊν: για παράδειγμα θ περιεκτικότθτα τθσ 

δίαιτασ των Ελλινων ςε λίποσ ιταν υψθλότερθ ςε ςχζςθ με αυτι των Ιταλϊν (40% ζναντι του 

30% αντίςτοιχα), εξαιτίασ τθσ υψθλότερθσ κατανάλωςθσ των ςυμμετεχόντων ςε ελαιόλαδο και 

ψάρια (Kromhout et al., 1989). Ρόςο μάλλον τϊρα, που το φαινόμενο τθσ παγκοςμιοποίθςθσ 

είναι πιο εμφανζσ από ποτζ, είναι αδφνατο να μιλάμε για ζνα και μόνο Μεςογειακό 

Διατροφικό Ρρότυπο. Οι χϊρεσ τθσ Μεςογείου είναι πολλζσ και κακεμία προάγει τθ ΜΔ 

τονίηοντασ ςτοιχεία του δικοφ τθσ πολιτιςμοφ, τρόπου ηωισ και φυςικά των τοπικϊν τθσ 

προϊόντων. Ραρόλα αυτά, ςε όλουσ τουσ οριςμοφσ αναφζρονται πάντα το ελαιόλαδο, τα 

δθμθτριακά, τα φροφτα, τα λαχανικά, τα όςπρια και οι ξθροί καρποί. 

 

Θ ΜΔ ζχει κερδίςει τόςθ δθμοςιότθτα τα τελευταία χρόνια, κακϊσ ζχει χρθςιμοποιθκεί από 

πολλοφσ ερευνθτζσ, προκειμζνου να εξετάςουν τθν αντίςτροφθ ςυςχζτιςι τθσ με τθν 

εμφάνιςθ πλικουσ νοςθμάτων και κλινικϊν καταςτάςεων. Συγκεκριμζνα, ζχει μελετθκεί 

αναφορικά με τα καρδιαγγειακά νοςιματα, τισ δυςλιπιδαιμίεσ, τθ ςυνολικι κνθςιμότθτα, τθν 

παχυςαρκία, τον ςακχαρϊδθ διαβιτθ, το μεταβολικό ςφνδρομο, διάφορουσ τφπουσ καρκίνου 

(ιδιαίτερα παχζοσ εντζρου, μαςτοφ και προςτάτθ), τθ χρόνια νεφρικι ανεπάρκεια, τθ μθ 

αλκοολικι λιπϊδθ διικθςθ ιπατοσ, τθ γνωςτικι δυςλειτουργία, τθν άνοια, τθν κατάκλιψθ, τθ 

διπολικι διαταραχι, τθν αρκρίτιδα, το άςκμα, τθ φλεγμονι και το οξειδωτικό ςτρεσ και πολλά 

άλλα. Οι οριςμοί τθσ ΜΔ, όπωσ υιοκετοφνται από τισ διάφορεσ μελζτεσ, ποικίλουν ανάλογα 

τον τφπο τθσ μελζτθσ (προοπτικι, cross-sectional, περιγραφικι ι τυχαιοποιθμζνθ ελεγχόμενθ 

κλινικι δοκιμι). Ππωσ είδαμε και παραπάνω, αλλά και από τθν υπάρχουςα βιβλιογραφία, 

φαίνεται πωσ ςυχνότερα ςτισ τυχαιοποιθμζνεσ ελεγχόμενεσ κλινικζσ δόκιμεσ θ ΜΔ 

περιγράφεται με βάςθ τθ ςυμμετοχι επιμζρουσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων ςτθ δίαιτα 

αλλά και κρεπτικϊν ςυςτατικϊν. Διάςθμεσ μελζτεσ όπωσ θ Lyon Diet Heart (de Lorgeril et al., 

1999), θ PREDIMED (Zazpe et al., 2008), θ MEDI-Rivage (Vincent-Baudry et al., 2005) ανζδειξαν 

τθ χαμθλι ςυχνότθτα εμφάνιςθσ καρδιαγγειακϊν νοςθμάτων ςε άτομα που ακολουκοφςαν τθ 

ΜΔ, ορίηοντάσ τθ βάςει ςυγκεκριμζνων τροφίμων και κρεπτικϊν ςυςτατικϊν, γενικεφοντασ τα 

αποτελζςματά τουσ για όλο τον πλθκυςμό. Από τθν άλλθ, διάςθμεσ μελζτεσ παρατιρθςθσ που 

αναφζρκθκαν παραπάνω (Buckland et al., 2009; Kromhout et al., 1989; Trichopoulou et al., 
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1995) αλλά και μεταγενζςτερεσ τθσ ςφγχρονθσ βιβλιογραφίασ που μελετοφν τθν νοςθρότθτα ι 

διάφορεσ κλινικζσ καταςτάςεισ ςτον πλθκυςμό, αναφζρονται ςτθ ΜΔ με βάςθ τθ ςυχνότθτα 

κατανάλωςθσ τροφίμων ι/και ομάδων τροφίμων. Τζλοσ, για τθν εκτίμθςθ τθσ προςκόλλθςθσ 

ςτθ ΜΔ ζχουν καταςκευαςτεί πάρα πολλοί δείκτεσ (MD Score, PREDIMED- Score, MDS, MAI, 

MDQI, MDP, KIDMED κ.ά.). Οι περιςςότερο από αυτοφσ είναι πιο αναλυτικοί και περιγράφουν 

τθ ΜΔ ςφμφωνα με τθ ςυμμετοχι επιμζρουσ τροφίμων/ ομάδων τροφίμων. 

 

Ζνα πρόβλθμα ςτο πλαίςιο μιασ υγιεινισ δίαιτασ, άρα και τθσ ΜΔ, είναι θ ςυνειςφορά του 

κρζατοσ, του γάλακτοσ και των προϊόντων τουσ ωσ κφρια ηωικά προϊόντα. Ππωσ ζχει 

αναφερκεί, θ ΜΔ κεωρείται ζνα πρότυπο βαςιςμζνο ςε φυτικά τρόφιμα, οπότε το κρζασ και 

το γάλα δεν ζχουν κζςθ ςε αυτό. Ωςτόςο είδαμε πωσ το τυρί και το γιαοφρτι εμφανίηονται 

ςτουσ διάφορουσ οριςμοφσ (το γάλα ςπανιότερα) αλλά γίνεται λόγοσ για μζτρια κατανάλωςι 

τουσ, εξαιτίασ τθσ ποιότθτασ των λιποειδϊν που περιζχουν. Υψθλι ι κακόλου κατανάλωςθ 

γαλακτοκομικϊν προϊόντων αντενδείκνυται ι βακμολογείται αρνθτικά ςτουσ δείκτεσ 

αξιολόγθςθσ (ανεξάρτθτα το αν είναι άπαχα, θμιάπαχα ι πλιρθ, ςτουσ πρόςφατουσ οριςμοφσ 

προωκοφνται τα θμιάπαχα). Πςον αφορά το κρζασ, παλαιότερα ιταν ακριβό, καταναλϊνοταν 

ςπάνια και ςε ιδιαίτερεσ περιςτάςεισ, οπότε οι μεςογειακοί λαοί δεν ιταν ςυνθκιςμζνοι 

γενικά ςτθν κατανάλωςι του. Σιμερα, εξαιτίασ τθσ διακεςιμότθτάσ του από όλουσ, ζχει 

ενταχκεί κι αυτό ςτισ ςυςτάςεισ-οριςμοφσ τθσ ΜΔ. Πταν μιλάμε για το κρζασ γνωρίηουμε πωσ 

τα τρόφιμα τθσ ομάδασ αυτισ δεν είναι ίδια μεταξφ τουσ. Θ υπάρχουςα βιβλιογραφία 

υποςτθρίηει τθ ςχζςθ μεταξφ διατροφικϊν προτφπων δυτικοφ τφπου και εμφάνιςθσ χρόνιων 

νοςθμάτων και διάφορων τφπου καρκίνου. Οι ζρευνεσ εςτιάηουν ςτο είδοσ των λιπαρϊν οξζων 

που περιζχονται ςτο κόκκινο κρζασ (κφριο ςτοιχείο τθσ Δυτικισ Δίαιτασ) αλλά και ςτα 

καρκινογόνα που παράγονται κατά τθν επεξεργαςία του και ςε κάποιουσ τρόπουσ 

μαγειρζματόσ του (π.χ. βακφ τθγάνιςμα-deep frying). Ωςτόςο, υποςτθρίηεται πωσ τα τρόφιμα 

αυτισ τθσ ομάδασ πρζπει να υπάρχουν ςτθ διατροφι μασ, ζςτω και περιςταςιακά, εξαιτίασ τθσ 

ςθμαντικισ περιεκτικότθτά τουσ ςε πρωτεΐνεσ υψθλισ βιολογικισ αξίασ, ικανζσ να παράγουν 

όλα τα απαραίτθτα αμινοξζα για τθν πρωτεϊνοςφνκεςθ, αλλά και ςε βιταμίνεσ και ανόργανα 

ςτοιχεία. Για τθν περιςταςιακι του κατανάλωςθ, καλφτερο είναι να προτιμάται το άπαχο 

κρζασ, τόςο το βόειο όςο και το χοιρινό, και φυςικά το λευκό κρζασ. Κάποιοι οριςμοί είδαμε 

πωσ διαφοροποιοφν τα είδθ του κρζατοσ μεταξφ τουσ, κάνοντασ λόγο για μζτρια/εβδομαδιαία 

κατανάλωςθ λευκοφ κρζατοσ και για ςπάνια/μθνιαία κατανάλωςθ κόκκινου κρζατοσ, ενϊ ςε 
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άλλουσ γίνεται λόγοσ για χαμθλι/ςπάνια κατανάλωςθ κρζατοσ και προϊόντων του, χωρίσ να 

υπάρχει διαφοροποίθςθ. 

Σε πολλζσ αναφορζσ, ωσ αξιοςθμείωτο ςτοιχείο τθσ ΜΔ τονίηεται θ υψθλι περιεκτικότθτά τθσ 

ςε MUFA. Θ ΜΔ πολφ ςυχνά ςυγκρίνεται με άλλα διατροφικά πρότυπα, τα οποία περιζχουν ςε 

μεγάλο ποςοςτό SFA (όπωσ οι δυτικοφ-τφπου δίαιτεσ), με ςκοπό τθν ανάδειξθ, κυρίωσ, του 

καρδιοπροςτατευτικοφ τθσ ρόλου. Στα πλαίςια ςφγκριςθσ τθσ περιεκτικότθτασ των 

διατροφικϊν προτφπων ςτα λιπαρά αυτά οξζα, γίνεται αναφορά ςτθν αναλογία MUFA:SFA τθσ 

δίαιτασ. Μεταξφ των οριςμϊν τθσ ΜΔ που χρθςιμοποιείται κάκε φορά ςτισ μελζτεσ, υπάρχει 

μεγάλθ διακφμανςθ τθσ αναλογίασ αυτισ (εφροσ 1,6-2-μεγαλφερο από 2). Αυτό οφείλεται ςτο 

γεγονόσ πωσ οι διάφοροι οριςμοί δεν επικεντρϊνονται ςτα ίδια τρόφιμα ι ςε ςυγκεκριμζνεσ 

περιεκτικότθτεσ κρεπτικϊν ςυςτατικϊν των τροφίμων. Δθλαδι, δεν ζχει αναπτυχκεί, ωσ τϊρα, 

ζνα ςυγκεκριμζνο κατϊφλι για τθν αναλογία αυτι, επιτρζποντάσ μασ να κεωριςουμε π.χ. ότι 

δίαιτα με αναλογία MUFA:SFA μεγαλφτερθ του 1,6 κεωρείται μεςογειακοφ τφπου. Αυτό 

ςυμβαίνει και ςε επίπεδο ποςότθτασ κατανάλωςθσ τροφίμων/ ομάδων τροφίμων. Δεν 

μποροφμε να ποφμε π.χ. ότι όςοι καταναλϊνουν 2 μερίδεσ λαχανικϊν τθν θμζρα και όχι 1-2 

μερίδεσ λαχανικϊν ςε κάκε γεφμα δεν ακολουκοφν τθ ΜΔ. Για να κατανοιςουμε τουσ 

μθχανιςμοφσ τθσ, λοιπόν, για ςυγκεκριμζνουσ δείκτεσ υγείασ, νοςθρότθτασ και κλινικϊν 

καταςτάςεων, καλό κα ιταν να δθμιουργθκεί ζνασ ενιαίοσ οριςμόσ τθσ ΜΔ, ο οποίοσ κα είναι 

ςτακερόσ και κα περιγράφει όχι μόνο τισ γενικζσ αρχζσ αλλά και το κρεπτικό περιεχόμενο τθσ 

δίαιτασ. Αυτό κα ιταν χριςιμο για τισ μελζτεσ που βαςίηονται ςε ςυγκεκριμζνα γραμμάρια 

τροφίμων και κρεπτικό περιεχόμενο τθσ δίαιτασ και που ςτοχεφουν να αναδείξουν τισ κετικζσ 

πλευρζσ τθσ ΜΔ. 

 

Ολοκλθρϊνοντασ, δεν πρζπει να ξεχνάμε πωσ τα οφζλθ τθσ ΜΔ κα πρζπει να ςυνεχίςουν να 

διερευνοφνται ςυνεχϊσ και να διαδίδονται και ςτισ επόμενεσ γενιζσ, κακϊσ οι άνκρωποι είναι 

οι διαχειριςτζσ αυτισ τθσ διατροφικισ και πολιτιςτικισ αξίασ. Ο εκςυγχρονιςμόσ τθσ κοινωνίασ 

ςυνεπάγεται οριςμζνεσ κοινωνιολογικζσ αλλαγζσ, όπωσ τον κακιςτικό τρόπο ηωισ (λόγω 

υπολογιςτϊν, τθλεόραςθσ κ.λπ.), το λιγότερο χρόνο για τθν προετοιμαςία των γευμάτων και 

τθν εφκολθ πρόςβαςθ ςτο φαγθτό τφπου fast-food, οι οποίεσ είναι μθ αναςτρζψιμεσ. Ωσ εκ 

τοφτου, τα άτομα απομακρφνονται από τον προςτατευτικό τθσ ρόλο τθσ ΜΔ.  Θ μελζτθ των 

ςθμερινϊν διατροφικϊν ςυνθκειϊν κα πρζπει να αποτελζςει βάςθ ςχεδιαςμοφ 

προγραμμάτων προαγωγισ τθσ ΜΔ. Ριο ςυγκεκριμζνα, οι προςπάκειεσ εκπαίδευςθσ για τθ 

διατροφι κα πρζπει να κατευκφνονται προσ τα παιδιά ϊςτε να δθμιουργιςουν υγιεινζσ 
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διατροφικζσ ςυνικειεσ που κα ζχουν ευεργετικζσ επιδράςεισ ςτθν ενιλικθ ηωι. Κςωσ οι 

πλθκυςμοί των παιδιϊν και των εφιβων είναι εκείνοι με το πιο φτωχό μεςογειακό προφίλ 

δίαιτασ. Ρροτείνεται, δθλαδι, να αναπτυχκοφν οριςμοί τθσ ΜΔ με μθνφματα κατανοθτά και 

ειδικά ςχεδιαςμζνα για παιδιά.  

  



«Οριςμοί τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ: Διερεφνθςθ με βάςθ τθν ιατρικι βιβλιογραφία» / Ραπακωνςταντοποφλου 

Αγγελικι                                                                                                                                                               Σ ε λ ί δ α  | 59 

 7. ΒΙΒΛΙΟΓΑΦΙΑ 

Altomare, R., Cacciabaudo, F., Damiano, G., Palumbo, V. D., Gioviale, M. C., Bellavia, M., 

Tomaselo, G.; Lo Monte, A. I. (2013). The mediterranean diet: a history of health. Iran J 

Public Health, 42(5), 449-457.  

 

Ascherio, A. (2002). Epidemiologic studies on dietary fats and coronary heart disease. Am J 

Med, 113 Suppl 9B, 9S-12S.  

 

Asghari, G., Mirmiran, P., Hosseni-Esfahani, F., Nazeri, P., Mehran, M., & Azizi, F. (2013). Dietary 

quality among Tehranian adults in relation to lipid profile: findings from the Tehran Lipid 

and Glucose Study. J Health Popul Nutr, 31(1), 37-48.  

 

Bach-Faig, A., Berry, E. M., Lairon, D., Reguant, J., Trichopoulou, A., Dernini, S., Medina, F. X.; 

Battino, M.; Belahsen, R.; Miranda, G. Serra-Majem, L. (2011). Mediterranean diet 

pyramid today. Science and cultural updates. Public Health Nutr, 14(12A), 2274-2284. 

doi: 10.1017/s1368980011002515 

 

Buckland, G., Gonzalez, C. A., Agudo, A., Vilardell, M., Berenguer, A., Amiano, P., Ardanaz, E.; 

Arriola, L.; Barricarte, A.; Basterretxea, M.; Chirlaque, M. D.; Cirera, L.; Dorronsoro, M.; 

Egues, N.; Huerta, J. M.; Larranaga, N.; Marin, P.; Martinez, C.; Molina, E.; Navarro, C.; 

Quiros, J. R.; Rodriguez, L.; Sanchez, M. J.; Tormo, M. J.Moreno-Iribas, C. (2009). 

Adherence to the Mediterranean Diet and Risk of Coronary Heart Disease in the Spanish 

EPIC Cohort Study. American Journal of Epidemiology, 170(12), 1518-1529. doi: 

10.1093/aje/kwp282 

 

Casal, S., Malheiro, R., Sendas, A., Oliveira, B. P., & Pereira, J. A. (2010). Olive oil stability under 

deep-frying conditions. Food Chem Toxicol, 48(10), 2972-2979. doi: 

10.1016/j.fct.2010.07.036 

 

Castelvetro, G., & Riley, G. (2012). The fruit, herbs and vegetables of Italy : an offering to Lucy, 

Countess of Bedford. Totnes, Devon: Prospect Books. 



«Οριςμοί τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ: Διερεφνθςθ με βάςθ τθν ιατρικι βιβλιογραφία» / Ραπακωνςταντοποφλου 

Αγγελικι                                                                                                                                                               Σ ε λ ί δ α  | 60 

 

de Lorgeril, M., Renaud, S., Mamelle, N., Salen, P., Martin, J. L., Monjaud, I., Guidollet, J.; 

Touboul, P.; Delaye, J. (1994). Mediterranean alpha-linolenic acid-rich diet in secondary 

prevention of coronary heart disease. Lancet, 343(8911), 1454-1459.  

 

de Lorgeril, M., Salen, P., Martin, J. L., Monjaud, I., Delaye, J., & Mamelle, N. (1999). 

Mediterranean diet, traditional risk factors, and the rate of cardiovascular complications 

after myocardial infarction: final report of the Lyon Diet Heart Study. Circulation, 99(6), 

779-785.  

 

Dernini, S., Berry, E. M., Serra-Majem, L., La Vecchia, C., Capone, R., Medina, F. X., Aranceta-

Bartrina, J.; Belahsen, R.; Burlingame, B.; Calabrese, G.; Corella, D.; Donini, L. M.; Lairon, 

D.; Meybeck, A.; Pekcan, A. G.; Piscopo, S.; Yngve, A.; Trichopoulou, A. (2017). Med Diet 

4.0: the Mediterranean diet with four sustainable benefits. Public Health Nutr, 20(7), 

1322-1330. doi: 10.1017/S1368980016003177 

 

Dilis, V., & Trichopoulou, A. (2010). Antioxidant Intakes and Food Sources in Greek Adults. 

Journal of Nutrition, 140(7), 1274-1279. doi: 10.3945/jn.110.121848 

 

Dilis, V., Vasilopoulou, E., & Trichopoulou, A. (2007). The flavone, flavonol and flavan-3-ol 

content of the Greek traditional diet. Food Chemistry, 105(2), 812-821. doi: 

10.1016/j.foodchem.2007.01.069 

 

Esposito, K., Marfella, R., Ciotola, M., Di Palo, C., Giugliano, F., Giugliano, G., D'Armiento, M.; 

D'Andrea, F.; Giugliano, D. (2004). Effect of a mediterranean-style diet on endothelial 

dysfunction and markers of vascular inflammation in the metabolic syndrome: a 

randomized trial. JAMA, 292(12), 1440-1446. doi: 10.1001/jama.292.12.1440 

 

Floch, J.-M. (2001). Semiotics, marketing, and communication : beneath the signs, the 

strategies. New York, N.Y.: Palgrave. 

 



«Οριςμοί τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ: Διερεφνθςθ με βάςθ τθν ιατρικι βιβλιογραφία» / Ραπακωνςταντοποφλου 

Αγγελικι                                                                                                                                                               Σ ε λ ί δ α  | 61 

Franke, A. A., Cooney, R. V., Custer, L. J., Mordan, L. J., & Tanaka, Y. (1998). Inhibition of 

neoplastic transformation and bioavailability of dietary flavonoid agents. Adv Exp Med 

Biol, 439, 237-248.  

 

Gea, A., Bes-Rastrollo, M., Toledo, E., Garcia-Lopez, M., Beunza, J. J., Estruch, R., & Martinez-

Gonzalez, M. A. (2014). Mediterranean alcohol-drinking pattern and mortality in the 

SUN (Seguimiento Universidad de Navarra) Project: a prospective cohort study. Br J 

Nutr, 111(10), 1871-1880. doi: 10.1017/S0007114513004376 

 

Gerber, M., & Hoffman, R. (2015). The Mediterranean diet: health, science and society. Br J 

Nutr, 113 Suppl 2, S4-10. doi: 10.1017/S0007114514003912 

 

Google Scholar.   Retrieved 01/11/2017, 2017, from https://scholar.google.com/ 

 

Home - PubMed - NCBI.   Retrieved 20/09/2017, 2017, from 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed 

 

J., S. A. R. (1999). The Omega Diet. The Lifesaving Nutritional Program Based on the Diet of the 

Island of Crete. New York: HarperCollins. 

 

Jacques, P. F., & Tucker, K. L. (2001). Are dietary patterns useful for understanding the role of 

diet in chronic disease? Am J Clin Nutr, 73(1), 1-2.  

 

Kandle, R. P. (1953). Crete, A Case Study of an Underdeveloped Area. American Journal of Public 

Health and the Nations Health, 43(7), 928-929.  

 

Kant, A. K. (1996). Indexes of overall diet quality: a review. J Am Diet Assoc, 96(8), 785-791. doi: 

10.1016/S0002-8223(96)00217-9 

 

Keys, A. (1997). Coronary heart disease in seven countries. 1970. Nutrition, 13(3), 250-252; 

discussion 249, 253.  

 

Keys, A., & Keys, M. (1959). Eat well & stay well. Garden City, N.Y.: Doubleday. 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed


«Οριςμοί τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ: Διερεφνθςθ με βάςθ τθν ιατρικι βιβλιογραφία» / Ραπακωνςταντοποφλου 

Αγγελικι                                                                                                                                                               Σ ε λ ί δ α  | 62 

 

Kokkinos, P., Panagiotakos, D. B., & Polychronopoulos, E. (2005). Dietary Influences on Blood 

Pressure: The Effect of the Mediterranean Diet on the Prevalence of Hypertension. The 

Journal of Clinical Hypertension, 7(3), 165-172. doi: 10.1111/j.1524-6175.2005.04079.x 

 

Kourlaba, G., & Panagiotakos, D. B. (2009). Dietary quality indices and human health: a review. 

Maturitas, 62(1), 1-8. doi: 10.1016/j.maturitas.2008.11.021 

 

Kromhout, D., Keys, A., Aravanis, C., Buzina, R., Fidanza, F., Giampaoli, S., Jansen, A.; Menotti, 

A.; Nedeljkovic, S.; Pekkarinen, M. (1989). Food consumption patterns in the 1960s in 

seven countries. Am J Clin Nutr, 49(5), 889-894.  

 

Kroon, P. A., Clifford, M. N., Crozier, A., Day, A. J., Donovan, J. L., Manach, C., & Williamson, G. 

(2004). How should we assess the effects of exposure to dietary polyphenols in vitro? 

Am J Clin Nutr, 80(1), 15-21.  

 

Martinez-Gonzalez, M. A., Garcia-Arellano, A., Toledo, E., Salas-Salvado, J., Buil-Cosiales, P., 

Corella, D., Covas, M. I.; Schroder, H.; Aros, F.; Gomez-Gracia, E.; Fiol, M.; Ruiz-Gutierrez, 

V.; Lapetra, J.; Lamuela-Raventos, R. M.; Serra-Majem, L.; Pinto, X.; Munoz, M. A.; 

Warnberg, J.; Ros, E.; Estruch, R. (2012). A 14-item Mediterranean diet assessment tool 

and obesity indexes among high-risk subjects: the PREDIMED trial. PLoS ONE, 7(8), 

e43134. doi: 10.1371/journal.pone.0043134 

 

Martinez-Gonzalez, M. A., & Sanchez-Villegas, A. (2004). The emerging role of Mediterranean 

diets in cardiovascular epidemiology: monounsaturated fats, olive oil, red wine or the 

whole pattern? Eur J Epidemiol, 19(1), 9-13.  

 

Mediterranean Diet Foundation - Fundación Dieta Mediterránea. What's The Mediterranean 

Diet?  Retrieved 14/12/2017, 2017, from https://dietamediterranea.com/en/nutrition/ 

 

Menotti, A., Kromhout, D., Blackburn, H., Fidanza, F., Buzina, R., & Nissinen, A. (1999). Food 

intake patterns and 25-year mortality from coronary heart disease: cross-cultural 



«Οριςμοί τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ: Διερεφνθςθ με βάςθ τθν ιατρικι βιβλιογραφία» / Ραπακωνςταντοποφλου 

Αγγελικι                                                                                                                                                               Σ ε λ ί δ α  | 63 

correlations in the Seven Countries Study. The Seven Countries Study Research Group. 

Eur J Epidemiol, 15(6), 507-515.  

 

Ministry of Health and Welfare, S. S. H. C. (1999). HELLENIC HEALTH FOUNDATION. Dietary 

Guidelines for adults in Greece.  Retrieved 14/12/2017, 2017, from http://www.hhf-

greece.gr/dietarygr4.html 

 

Oldways Preservation & Exchange Trust Mediterranean Diet. from 

https://oldwayspt.org/traditional-diets/mediterranean-diet 

 

Panagiotakos, D. B., Pitsavos, C., Arvaniti, F., & Stefanadis, C. (2007). Adherence to the 

Mediterranean food pattern predicts the prevalence of hypertension, 

hypercholesterolemia, diabetes and obesity, among healthy adults; the accuracy of the 

MedDietScore. Prev Med, 44(4), 335-340. doi: 10.1016/j.ypmed.2006.12.009 

 

Panagiotakos, D. B., Pitsavos, C., Polychronopoulos, E., Chrysohoou, C., Zampelas, A., & 

Trichopoulou, A. (2004). Can a Mediterranean diet moderate the development and 

clinical progression of coronary heart disease? A systematic review. Med Sci Monit, 

10(8), RA193-198.  

 

Panagiotakos, D. B., Pitsavos, C., & Stefanadis, C. (2006). Dietary patterns: a Mediterranean diet 

score and its relation to clinical and biological markers of cardiovascular disease risk. 

Nutr Metab Cardiovasc Dis, 16(8), 559-568. doi: 10.1016/j.numecd.2005.08.006 

 

Pitsavos, C., Panagiotakos, D. B., Tzima, N., Chrysohoou, C., Economou, M., Zampelas, A., & 

Stefanadis, C. (2005). Adherence to the Mediterranean diet is associated with total 

antioxidant capacity in healthy adults: the ATTICA study. Am J Clin Nutr, 82(3), 694-699.  

 

Prolepsis, Ι. Ρ. Ρ. Ε. Ι. (2014). Διατροφικοί Οδθγοί για Ενιλικεσ. 

 

Sabate, J., Ros, E., & Salas-Salvado, J. (2006). Nuts: nutrition and health outcomes. Preface. Br J 

Nutr, 96 Suppl 2, S1-2.  

 

http://www.hhf-greece.gr/dietarygr4.html
http://www.hhf-greece.gr/dietarygr4.html


«Οριςμοί τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ: Διερεφνθςθ με βάςθ τθν ιατρικι βιβλιογραφία» / Ραπακωνςταντοποφλου 

Αγγελικι                                                                                                                                                               Σ ε λ ί δ α  | 64 

Saura-Calixto, F., & Goni, I. (2009). Definition of the Mediterranean diet based on bioactive 

compounds. Crit Rev Food Sci Nutr, 49(2), 145-152. doi: 10.1080/10408390701764732 

 

Scalbert, A., & Williamson, G. (2000). Dietary intake and bioavailability of polyphenols. J Nutr, 

130(8S Suppl), 2073S-2085S.  

 

Schroder, H., Marrugat, J., Vila, J., Covas, M. I., & Elosua, R. (2004). Adherence to the traditional 

mediterranean diet is inversely associated with body mass index and obesity in a 

spanish population. J Nutr, 134(12), 3355-3361.  

 

ScienceDirect.com | Science, health and medical journals, full text articles Explore scientific, 

technical, and medical research on ScienceDirect.  Retrieved 15/10/2017, 2017, from 

https://www.sciencedirect.com/ 

 

Scopus preview - Scopus - Welcome to Scopus. Scopus Preview.  Retrieved 20/10/2017, 2017, 

from https://www.scopus.com/home.uri 

 

Serra-Majem, L., Ribas, L., Ngo, J., Ortega, R. M., García, A., Pérez-Rodrigo, C., & Aranceta, J. 

(2007). Food, youth and the Mediterranean diet in Spain. Development of KIDMED, 

Mediterranean Diet Quality Index in children and adolescents. Public Health Nutr, 7(07). 

doi: 10.1079/phn2004556 

 

Serra-Majem, L., Trichopoulou, A., de la Cruz, J. N., Cervera, P., Álvarez, A. G., La Vecchia, C.,; 

Lemtouni, A.; Trichopoulos, D. (2007). Does the definition of the Mediterranean diet 

need to be updated? Public Health Nutr, 7(07). doi: 10.1079/phn2004564 

 

Seven Countries Study | The first study to relate diet with cardiovascular (20/01/2014). 

Mediterranean dietary patterns in the 1960s.  Retrieved 20/09/2017, 2017, from 

https://www.sevencountriesstudy.com/mediterranean-dietary-patterns/ 

 

Simopoulos, A. P. (2001). The Mediterranean diets: What is so special about the diet of Greece? 

The scientific evidence. J Nutr, 131(11 Suppl), 3065S-3073S.  

 

http://www.sciencedirect.com/
http://www.scopus.com/home.uri
http://www.sevencountriesstudy.com/mediterranean-dietary-patterns/


«Οριςμοί τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ: Διερεφνθςθ με βάςθ τθν ιατρικι βιβλιογραφία» / Ραπακωνςταντοποφλου 

Αγγελικι                                                                                                                                                               Σ ε λ ί δ α  | 65 

Simopoulos, A. P., & Visioli, F. (2000). Mediterranean diets. Basel ; New York: Karger. 

 

Slavin, J. (2009). Whole grains and human health. Nutrition Research Reviews, 17(01), 99. doi: 

10.1079/nrr200374 

 

Stano, S. (2015). From Nutrients to Foods: The Alimentary Imaginary of the Mediterranean Diet. 

ESSACHESS - Journal for Communication Studies, 8(2), 16.  

 

Trichopoulou, A., Bamia, C., & Trichopoulos, D. (2005). Mediterranean diet and survival among 

patients with coronary heart disease in Greece. Arch Intern Med, 165(8), 929-935. doi: 

10.1001/archinte.165.8.929 

 

Trichopoulou, A., Costacou, T., Bamia, C., & Trichopoulos, D. (2003). Adherence to a 

Mediterranean diet and survival in a Greek population. N Engl J Med, 348(26), 2599-

2608. doi: 10.1056/NEJMoa025039 

 

Trichopoulou, A., Kouris-Blazos, A., Wahlqvist, M. L., Gnardellis, C., Lagiou, P., 

Polychronopoulos, E., Vassilakou, T.; Lipworth, L. Trichopoulos, D. (1995). Diet and 

overall survival in elderly people. Bmj, 311(7018), 1457-1460.  

 

Trichopoulou, A., & Lagiou, P. (1997). Healthy traditional Mediterranean diet: an expression of 

culture, history, and lifestyle. Nutr Rev, 55(11 Pt 1), 383-389.  

 

Trichopoulou, A., Lagiou, P., Kuper, H., & Trichopoulos, D. (2000). Cancer and Mediterranean 

dietary traditions. Cancer Epidemiol Biomarkers Prev, 9(9), 869-873.  

 

Trichopoulou, A., Lagiou, P., & Papas, A. (1998). Mediterranean diet: are antioxidants central to 

its benefits? In A. M. Papas (Ed.), Antioxidant Status, Diet, Nutrition and Health (pp. 107-

118). Boca Raton, Florida: CRC Press. 

 

Trichopoulou, A., Martinez-Gonzalez, M. A., Tong, T. Y., Forouhi, N. G., Khandelwal, S., 

Prabhakaran, D., Mozaffarian, D.; de Lorgeril, M. (2014). Definitions and potential health 



«Οριςμοί τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ: Διερεφνθςθ με βάςθ τθν ιατρικι βιβλιογραφία» / Ραπακωνςταντοποφλου 

Αγγελικι                                                                                                                                                               Σ ε λ ί δ α  | 66 

benefits of the Mediterranean diet: views from experts around the world. BMC Med, 12, 

112. doi: 10.1186/1741-7015-12-112 

 

Trichopoulou, A., Orfanos, P., Norat, T., Bueno-de-Mesquita, B., Ocke, M. C., Peeters, P. H., van 

der Schouw, Y. T.; Boeing, H.; Hoffmann, K.; Boffetta, P.; Nagel, G.; Masala, G.; Krogh, V.; 

Panico, S.; Tumino, R.; Vineis, P.; Bamia, C.; Naska, A.; Benetou, V.; Ferrari, P.; Slimani, 

N.; Pera, G.; Martinez-Garcia, C.; Navarro, C.; Rodriguez-Barranco, M.; Dorronsoro, M.; 

Spencer, E. A.; Key, T. J.; Bingham, S.; Khaw, K. T.; Kesse, E.; Clavel-Chapelon, F.; 

Boutron-Ruault, M. C.; Berglund, G.; Wirfalt, E.; Hallmans, G.; Johansson, I.; Tjonneland, 

A.; Olsen, A.; Overvad, K.; Hundborg, H. H.; Riboli, E.; Trichopoulos, D. (2005). Modified 

Mediterranean diet and survival: EPIC-elderly prospective cohort study. Bmj, 330(7498), 

991. doi: 10.1136/bmj.38415.644155.8F 

 

Trichopoulou, A., Vasilopoulou, E., & Lagiou, P. (1999). Mediterranean Diet and Coronary Heart 

Disease: Are Antioxidants Critical? Nutr Rev, 57(8), 253-255. doi: 10.1111/j.1753-

4887.1999.tb06953.x 

 

U.S. National Library of Medicine.   Retrieved 15/12/2017, 2017, from 

https://ghr.nlm.nih.gov/condition/lactose-intolerance#definition 

 

UNESCO Intangible Cultural Heritage. Mediterranean Diet.  Retrieved 14/12/2017, 2017, from 

https://ich.unesco.org/en/RL/mediterranean-diet-00884 

 

Vasilopoulou, E., Georga, K., Joergensen, M., Naska, A., & Trichopoulou, A. (2005). The 

Antioxidant Properties of Greek Foods and the Flavonoid Content of the Mediterranean 

Menu. Current Medicinal Chemistry-Immunology, Endocrine & Metabolic Agents, 5(1), 

33-45. doi: 10.2174/1568013053005508 

 

Via, M. A., & Mechanick, J. I. (2016). Nutrition in Type 2 Diabetes and the Metabolic Syndrome. 

Med Clin North Am, 100(6), 1285-1302. doi: 10.1016/j.mcna.2016.06.009 

 

Vincent-Baudry, S., Defoort, C., Gerber, M., Bernard, M. C., Verger, P., Helal, O., Portugal, H.; 

Planells, R.; Grolier, P.; Amiot-Carlin, M. J.; Vague, P. Lairon, D. (2005). The Medi-RIVAGE 



«Οριςμοί τθσ Μεςογειακισ Διατροφισ: Διερεφνθςθ με βάςθ τθν ιατρικι βιβλιογραφία» / Ραπακωνςταντοποφλου 

Αγγελικι                                                                                                                                                               Σ ε λ ί δ α  | 67 

study: reduction of cardiovascular disease risk factors after a 3-mo intervention with a 

Mediterranean-type diet or a low-fat diet. Am J Clin Nutr, 82(5), 964-971.  

 

Vitiello, V., Germani, A., Capuzzo Dolcetta, E., Donini, L. M., & Del Balzo, V. (2016). The New 

Modern Mediterranean Diet Italian Pyramid. Ann Ig, 28(3), 179-186. doi: 

10.7416/ai.2016.2096 

 

Willett, W. C. (1994). Diet and health: what should we eat? Science, 264(5158), 532-537. 

  

Willett, W. C., Sacks, F., Trichopoulou, A., Drescher, G., Ferro-Luzzi, A., Helsing, E., & 

Trichopoulos, D. (1995). Mediterranean diet pyramid: a cultural model for healthy 

eating. Am J Clin Nutr, 61(6 Suppl), 1402S-1406S.  

 

Woo, J., Woo, K. S., Leung, S. S., Chook, P., Liu, B., Ip, R., Ho, S. C.; Chan, S. W.; Feng, J. Z.; 

Celermajer, D. S. (2001). The Mediterranean score of dietary habits in Chinese 

populations in four different geographical areas. Eur J Clin Nutr, 55(3), 215-220.  

 

Zamora-Ros, R., Andres-Lacueva, C., Lamuela-Raventos, R. M., Berenguer, T., Jakszyn, P., 

Barricarte, A., Ardanaz, E.; Amiano, P.; Dorronsoro, M.; Larranaga, N.; Martinez, C.; 

Sanchez, M. J.; Navarro, C.; Chirlaque, M. D.; Tormo, M. J.; Quiros, J. R.; Gonzalez, C. A. 

(2010). Estimation of dietary sources and flavonoid intake in a Spanish adult population 

(EPIC-Spain). J Am Diet Assoc, 110(3), 390-398. doi: 10.1016/j.jada.2009.11.024 

 

Zazpe, I., Sanchez-Tainta, A., Estruch, R., Lamuela-Raventos, R. M., Schroder, H., Salas-Salvado, 

J., Corella, D.; Fiol, M.; Gomez-Gracia, E.; Aros, F.; Ros, E.; Ruiz-Gutierrez, V.; Iglesias, P.; 

Conde-Herrera, M.; Martinez-Gonzalez, M. A. (2008). A large randomized individual and 

group intervention conducted by registered dietitians increased adherence to 

Mediterranean-type diets: the PREDIMED study. J Am Diet Assoc, 108(7), 1134-1144; 

discussion 1145. doi: 10.1016/j.jada.2008.04.011 

 

 


