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Περίληψη 
 

Ωσ ζλλειψθ βιταμίνθσ D ι υποβιταμίνωςθ D ορίηεται θ ςυγκζντρωςθ τθσ καλςιδιόλθσ ςτον ορό του 

αίματοσ < 20 ng/mL, ενϊ ωσ ανεπάρκεια βιταμίνθσ D ορίηεται θ ςυγκζντρωςθ τθσ καλςιδιόλθσ ςτον ορό 

του αίματοσ 21-29 ng/mL. Υπολογίηεται ότι ζνα δισ άνκρωποι παγκοςμίωσ ζχουν ζλλειψθ ι ανεπάρκεια 

τθσ βιταμίνθσ αυτισ. Θ καλςιτριόλθ, θ ενεργόσ μορωι τθσ βιταμίνθσ D, λειτουργεί ωσ ςτεροειδισ 

ορμόνθ, με υποδοχείσ ςε πλθκϊρα κυττάρων και με αυτό τον τρόπο ωαίνεται να εμπλζκεται ςτθν 

πακοωυςιολογία αρκετϊν νοςθμάτων. 

Τα μανιτάρια αποτελοφν μζροσ τθσ ανκρϊπινθσ διατροωισ και χρθςιμοποιοφνται τόςο ωσ τρόωιμα όςο 

και ωσ ωάρμακα εδϊ και αιϊνεσ. Τα μανιτάρια ςυνιςτοφν καλι πθγι βιταμίνθσ D, ιδιαίτερα για όςουσ 

ακολουκοφν μια χορτοωαγικοφ τφπου δίαιτα. Το είδοσ Pleurotus ostreatus είναι το ευρφτερα 

καταναλιςκόμενο παγκοςμίωσ λόγω τθσ γεφςθσ, του αρϊματοσ, τθσ υψθλισ διατροωικισ αξίασ και των 

ωαρμακευτικϊν ιδιοτιτων του, μεταξφ των οποίων ςυγκαταλζγονται οι αντιωλεγμονϊδεισ και 

αντιοξειδωτικζσ του ιδιότθτεσ.  

Σκοπόσ τθσ παροφςασ μελζτθσ ιταν θ διερεφνθςθ τθσ επίδραςθσ τθσ κατανάλωςθσ μανιταριϊν 

εμπλουτιςμζνων ςε βιταμίνθ D₂ ςτα επίπεδα τθσ 25(ΟΘ)D, τθσ προωλεγμονϊδουσ κυτταροκίνθσ 

ιντερλευκίνθσ 6 (IL-6) και ςτθν ολικι αντιοξειδωτικι ικανότθτα του οροφ υγιϊν εκελοντριϊν. Το 

πείραμα ςχεδιάςτθκε ωσ πιλοτικι δοκιμι και πραγματοποιικθκε ςε 11 υγιείσ ενιλικεσ γυναίκεσ με 

ανεπάρκεια βιταμίνθσ D που χωρίςτθκαν τυχαιοποιθμζνα ςε δυο ομάδεσ: α) ομάδα που κατανάλωνε 

κακθμερινά 35 g ςυμβατικοφ αποξθραμζνου μανιταριοφ και β) ομάδα που κατανάλωνε κακθμερινά 35 

g μθ ςυμβατικοφ αποξθραμζνου μανιταριοφ που είχε παραμείνει ςτον ιλιο επί τρεισ ϊρεσ. Θ 

παρζμβαςθ διιρκεςε 6 εβδομάδεσ και αξιολογικθκαν τα ακόλουκα: α) ανκρωπομετρικά 

χαρακτθριςτικά και διατροωικζσ ςυνικειεσ, β) επίπεδα βιταμίνθσ D ςτον ορό του αίματοσ και 

βιοχθμικοί δείκτεσ, γ) ωλεγμονι: IL-6 του οροφ και δ) οξειδωτικό ςτρεσ: ικανότθτα οξειδωτικισ 

τροποποίθςθσ του οροφ. 

Τα αποτελζςματα τθσ παροφςασ μελζτθσ ζδειξαν μείωςθ των επιπζδων IL-6 ςτον ορό του αίματοσ για 

τθν ομάδα που κατανάλωνε τα μανιτάρια με αυξθμζνθ ςυγκζντρωςθ βιταμίνθσ D ζναντι των 

ςυμβατικϊν, όπωσ και αφξθςθ τθσ αντιοξειδωτικισ ικανότθτασ του οροφ των εκελοντριϊν. Και ςτισ δφο 

ομάδεσ βρζκθκε παρόμοια αφξθςθ τθσ 25(ΟΘ)D οροφ επειδι θ αυξθμζνθ θλιοωάνεια κατά τθ διάρκεια 

τθσ παρζμβαςθσ ςυγκάλυψε τθν όποια αφξθςθ από τθ βιταμίνθ D2 που περιείχαν τα μανιτάρια. 

Συμπεραςματικά, ωαίνεται πωσ θ κατανάλωςθ των μανιταριϊν με αυξθμζνθ ςυγκζντρωςθ βιταμίνθσ D 

μπορεί να επιδρά ευεργετικά ςτθ μείωςθ των επιπζδων ωλεγμονισ και του οξειδωτικοφ ςτρεσ. 

Δεδομζνου ότι δε διαπιςτϊκθκε διαωορά ςτθ βιοδιακεςιμότθτα τθσ περιεχόμενθσ βιταμίνθσ D μεταξφ 

των δυο προϊόντων, απαιτείται ο ςχεδιαςμόσ κλινικισ δοκιμισ με μεγαλφτερο δείγμα εκελοντϊν και 

κατά τθν περίοδο τθσ ελάχιςτθσ θλιακισ ακτινοβολίασ. 
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Abstract 
 

Vitamin D deficiency, or hypovitaminosis D is defined as calcidiol serum concentration < 20 ng/mL, while 

insufficiency is defined as calcidiol serum concentration 21-29 ng/mL. It is estimated that, on a global 

basis, one billion people have vitamin D deficiency or insufficiency. Calcitriol, vitamin D active 

metabolite, is considered to be a steroid hormone which interacts with its receptors in a plethora of 

cells, thus being involved in the pathophysiology of several diseases. 

Mushrooms have been a component of human diet since antiquity, serving both as food and medicine. 

Mushrooms are a good source of vitamin D, especially for people who follow a vegetarian type of diet. 

Oyster mushroom (Pleurotus ostreatus) is among the most consumed mushroom species worldwide due 

to its taste, flavor, high nutritional value and medicinal properties, including the anti-inflammatory and 

antioxidant ones. 

The present study aimed to monitor the effects of a dietary intervention with mushrooms containing 

different levels of vitamin D₂, on serum 25(ΟΘ)D, IL-6 and lipoprotein resistance to oxidation. The study 

was designed as a double-blind, two parallel arms, randomized controlled pilot clinical trial. The clinical 

trial was conducted in 11 healthy adult women with vitamin D insufficiency, randomly allocated into two 

groups: a) a group that consumed 35 g of conventional dried mushrooms daily and b) a group that 

consumed 35 g of sunlight exposed dried mushrooms daily, for a total of 6 weeks. Sunlight-treated 

mushrooms contained less ergosterol and more vitamin D₂ compared to the respective non-treated 

ones. At baseline in order to evaluate the results were assessed: a) anthropometric data and dietary 

history, b) serum 25(OH)D levels and biochemical analysis, c) inflammation: serum IL-6 levels and d) 

oxidative stress: susceptibility of LDL to ex vivo oxidation. 

The findings of this study suggest a decrease in serum IL-6 levels for the group that consumed the 

sunlight-treated mushrooms unlike the conventional ones, as well as an increase of their serum 

antioxidant capacity. The rise of 25(ΟΘ)D levels was similar in both arms, as the vitamin D₃ production 

due to increased sunshine during the intervention period, masked the possible increase due to vitamin 

D₂ provided by the mushrooms.  

In conclusion, it appears that the consumption of mushrooms enriched in vitamin D may exhibit 

beneficial effects towards the reduction of inflammation and oxidative stress. However, as no difference 

of vitamin D bioavailability between the two arms was established, the design of a clinical trial involving 

a greater number of subjects and, conducted during a period of minimum sunshine is required. 
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1. ΒΙΣΑΜΙΝΗ D 
1.1 Ιςτορία βιταμίνθσ D 

Θ βιταμίνθ D είναι μια ορμόνθ (Holick, 2008; Guillot et al., 2010; Holick et al., 2011; Wacker et al., 2013), 

πικανότατα μια από τισ παλαιότερεσ που εμωανίςτθκαν ςτισ πρϊτεσ μορωζσ ηωισ πάνω ςτθ Γθ, 

περιςςότερα από 900 εκατομμφρια χρόνια πριν (Holick, 2008; Keegan et al., 2013). Ρρϊιμεσ μορωζσ 

ηωισ που υωίςταντο ζκκεςθ ςε υπερβολικι θλιακι ακτινοβολία, αντιμετϊπιςαν καταςτροωι του DNA, 

του RNA και των πρωτεϊνϊν τουσ, που ιταν ευαίςκθτεσ ςε αυτι. Το ωυτοπλαγκτόν, όμωσ, και το 

ηωοπλαγκτόν παριγαγαν προβιταμίνθ D₂, δθλαδι εργοςτερόλθ, και κατ’ αυτόν τον τρόπο 

προςτάτευςαν το DNA και το RNA τουσ από τθν υπεριϊδθ ακτινοβολία. Επομζνωσ, θ προβιταμίνθ D₂ 

που απορροωά τθν υπεριϊδθ ακτινοβολία ςε μικθ κφματοσ μεταξφ 240 και 320 nm, λειτουργεί ωσ 

«αντθλιακό». Ρικανά οι οργανιςμοί αυτοί μεταβίβαςαν τα γονίδια για τθν παραγωγι εργοςτερόλθσ 

ςτουσ απογόνουσ τουσ, ενϊ πιςτεφεται ότι οι ανϊτεροι οργανιςμοί λάμβαναν τθν απαιτοφμενθ 

βιταμίνθ από τουσ κατϊτερουσ (Holick, 2003; Keegan et al., 2013). Φυτοπλαγκτόν που ηει για 

περιςςότερα από 750.000.000 χρόνια, ςτθ κάλαςςα των Σαργαςςϊν, ςτον Βόρειο Ατλαντικό, ακόμθ και 

ςιμερα παράγει εργοςτερόλθ, θ οποία δφναται να μετατραπεί ςε βιταμίνθ D₂ όταν εκτεκεί ςε θλιακό 

ωωσ.  

Τα πρϊτα ςπονδυλωτά που εγκατζλειψαν τον ωκεανό για τθ ςτεριά πριν από 350 εκατομμφρια χρόνια, 

μετζωεραν μαηί τουσ τθ ωωτοςυνκετικι ικανότθτα να παράγουν βιταμίνθ D₃ ςτο δζρμα τουσ (Holick, 

2008). Τα ποικιλόκερμα αυτά ηϊα χρειάηονταν τθν βιταμίνθ D προκειμζνου να διατθριςουν ικανά ποςά 

κυκλοωοροφντοσ αςβεςτίου ςτον ορό του αίματοσ για υγιι οςτικό μεταβολιςμό. Πταν μελετικθκαν 

διεξοδικότερα, διαπιςτϊκθκε πωσ διζκεταν πολλζσ μορωζσ προβιταμίνθσ D ςτο δζρμα τουσ, αλλά ςε 

μεγαλφτερεσ ποςότθτεσ ζχει αναγνωριςτεί θ προβιταμίνθ D₃. Θ ικανότθτα επιδερμικισ ςφνκεςθσ 

βιταμίνθσ D ζχει διαδραματίςει μείηονα ρόλο ςτθν εξελικτικι τουσ πορεία (Keegan et al., 2013). Ρικανι 

εξιγθςθ είναι ότι τα ηϊα χρειάηονταν τθ βιταμίνθ για να απορροωιςουν αςβζςτιο, προκειμζνου να 

καλφψουν τισ ανάγκεσ τουσ ςτο μικροςυςτατικό αυτό και να παράγουν τουσ γιγαντιαίουσ τουσ 

ςκελετοφσ, εξιγθςθ που επιβεβαιϊνει και όςα γνωρίηουμε ςιμερα για τθ ςχζςθ βιταμίνθσ D και 

αςβεςτίου (Holick, 2008). 

Στον άνκρωπο, θ ιςτορία ανεπάρκειασ τθσ βιταμίνθσ D εντοπίηεται αρκετά παλιά, όταν διαπιςτϊνεται θ 

εμπλοκι τθσ ςε πολλζσ πακολογικζσ καταςτάςεισ των οςτϊν, με πρϊτθ τθ ραχίτιδα. Στισ αρχζσ του 19ου 

αιϊνα, θ ραχίτιδα κεωροφταν επιδθμικι ςτθν Ευρϊπθ και τισ Θ.Ρ.Α., ειδικά ςτισ βόρειεσ 

βιομθχανοποιθμζνεσ περιοχζσ. Θ καφςθ ορυκτϊν καυςίμων, που προκάλεςε ςοβαρι μόλυνςθ του 

περιβάλλοντοσ, και θ δθμιουργία μεγαλουπόλεων ςυνετζλεςαν ςτο να μειωκεί θ ζκκεςθ των 
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ανκρϊπων ςτθν θλιακι ακτινοβολία. Ππωσ δείχνουν τα αποτελζςματα νεκροψιϊν ςε αυτζσ τισ 

περιοχζσ, 80-90% των παιδιϊν υπζωεραν από ραχίτιδα, μια αςκζνεια που προκαλείται από τθ ςτζρθςθ 

του ιλιου και είχε ωσ ζκβαςθ τθν παραμόρωωςθ των οςτϊν τουσ (Holick, 2008; Keegan et al., 2013). 

Στισ αρχζσ του 20ου αιϊνα ο Γερμανόσ παιδίατροσ, Hudschinsky, εξζκεςε παιδιά με ραχίτιδα ςε λυχνία 

ατμϊν υδραργφρου που εξζπεμπε UVB ακτινοβολία. Ζπειτα από 6 εβδομάδεσ κεραπείασ ςθμείωςαν 

βελτίωςθ ςτθν κατάςταςθ των οςτϊν τουσ. Ακολοφκωσ, πρότεινε τθ χριςθ υπεριϊδουσ ακτινοβολίασ 

ωσ μιασ ςίγουρθσ κεραπείασ για τθν ραχίτιδα. Το 1921, ςε νοςοκομείο τθσ Νζασ Υόρκθσ οι Hess και 

Unger παρατιρθςαν πωσ παιδιά με ραχίτιδα που εκτίκονταν τρεισ με τζςςερισ ωορζσ τθν εβδομάδα 

απευκείασ ςτον ιλιο, είχαν ςθμαντικζσ βελτιϊςεισ ςτισ οςτικζσ αλλοιϊςεισ (Holick, 2006; Holick, 2008; 

Holick, 2010). Ωσ εκ τοφτου, θ Αμερικανικι κυβζρνθςθ εξζδωςε κατευκυντιριεσ οδθγίεσ προσ ςτουσ 

γονείσ για λελογιςμζνθ ζκκεςθ των παιδιϊν ςτον ιλιο, ωσ μζτρο πρόλθψθσ τθσ ραχίτιδασ (Holick, 2006; 

Holick, 2008). 

Στισ Σκανδιναβικζσ χϊρεσ και τα παράλια τθσ Μεγάλθσ Βρετανίασ ιταν γνωςτό το μουρουνζλαιο ωσ 

αποτελεςματικό ςτθν πρόλθψθ και ςτθ κεραπεία τθσ ραχίτιδασ. Ζρευνεσ που διεξιχκθςαν ςε τρωκτικά, 

τα οποία ζπαςχαν από ραχίτιδα, ζδειξαν ότι τα αποτελζςματα από τθ κεραπεία με απευκείασ 

ακτινοβόλθςθ ςε λάμπα υπεριϊδουσ και από τθν κατανάλωςθ μουρουνελαίου ιταν παρόμοια. 

Κατζλθξαν ζτςι ςτο ςυμπζραςμα ότι ο παράγοντασ που δροφςε κατά τθσ αςκζνειασ ιταν ταυτοχρόνωσ 

και κρεπτικό ςυςτατικό και ορμόνθ (Holick, 2010). Οι παρατθριςεισ αυτζσ ϊκθςαν τον Steenbock να 

ειςάγει τθν ζννοια τθσ ακτινοβόλθςθσ των ανκρϊπων και των ηϊων για καταπολζμθςθ τθσ αςκζνειασ 

και ςτθ ςυνζχεια να προτείνει ακόμθ και τθν ακτινοβόλθςθ των τροωίμων. Ζτςι, αρχικά προζβθ ςτθν 

ακτινοβόλθςθ αγελάδων και τθσ τροωισ τουσ με υπεριϊδεισ ακτίνεσ. Εν ςυνεχεία, περαιτζρω ενίςχυςθ 

του γάλακτοσ με βιταμίνθ D (είτε D₂ είτε D₃) ςυνζβαλε ςτθν εξάλειψθ τθσ ραχίτιδασ από τθν Ευρϊπθ και 

τισ Θ.Ρ.Α. ωσ το 1930 (Holick, 2008; Holick, 2010). Θ πρακτικι του εμπλουτιςμοφ κακιερϊκθκε ςτισ 

Θ.Ρ.Α., τον Καναδά και τθν Ευρϊπθ ωσ μζςο πρόλθψθσ. Θ υπερκαλιαιμία, όμωσ, που εμωανίςκθκε ςτθ 

Μεγάλθ Βρετανία τθ δεκαετία του 1950, και κεωρικθκε ότι οωειλόταν ςτα μεγάλα ποςά τθσ βιταμίνθσ 

D που προςλαμβάνονταν από το γάλα, οδιγθςε ςτθ νομοκετικι απαγόρευςθ του εμπλουτιςμοφ των 

γαλακτοκομικϊν αρχικά και ςτθ ςυνζχεια των περιςςότερων τροωίμων με βιταμίνθ D, ςτθν Αγγλία και 

ακολοφκωσ ςτθν Ευρϊπθ (Holick, 2008; Holick, 2010). 

Ο εμπλουτιςμόσ τθσ μαργαρίνθσ ξεκίνθςε ςτθν Ευρϊπθ ςαν εναλλακτικόσ τρόποσ πρόλθψθσ τθσ 

ανεπάρκειασ βιταμίνθσ D ςτα παιδιά, ενϊ ςιμερα πολλά δθμθτριακά είναι, επίςθσ, ενιςχυμζνα ςτισ 

περιςςότερεσ ευρωπαϊκζσ χϊρεσ. Θ Φινλανδία και θ Σουθδία προχϊρθςαν ςε εμπλουτιςμό του 
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γάλακτοσ τθ δεκαετία του 1990, μια πρακτικι ελάχιςτα χρθςιμοποιοφμενθ ςτθν υπόλοιπθ Ευρϊπθ 

(Holick, 2010).  

1.2 Δομι τθσ βιταμίνθσ D  

Δομικά, θ βιταμίνθ D προζρχεται από ζνα ςτεροειδζσ και κεωρείται ότι είναι ςεκοςτεροειδζσ (seco-

steroid) (Εικόνα 1). Θ βιταμίνθ D απαρτίηεται από τρεισ άκικτουσ δακτυλίουσ (A, C, D), με ζνα άνοιγμα 

μεταξφ του 9ου και του 10ου άνκρακα ςτο δακτφλιο B. Θ βιταμίνθ και οι μεταβολίτεσ τθσ παρουςιάηουν 

αςυνικιςτθ ευκαμψία, γεγονόσ που τουσ επιτρζπει να αλλθλεπιδροφν αποτελεςματικά με δεςμευτικζσ 

πρωτεΐνεσ (Gropper, 2008).  

 

Εικόνα 1. Δομι βιταμίνθσ D (1,25 (OH)₂ D₃) (Norman, 2008). 

1.3 Πθγζσ βιταμίνθσ D  

1.3.1 Διαιτθτικζσ πθγζσ βιταμίνθσ D 

Θ κφρια πθγι βιταμίνθσ D για τουσ περιςςότερουσ ανκρϊπουσ ιταν ανζκακεν θ ζκκεςθ ςτο θλιακό ωωσ 

(Holick, 2006; Holick, 2008; Urbain et al., 2011). Ραρόλα αυτά, θ διαιτθτικι βιταμίνθ προςλαμβάνεται 

κυρίωσ από τρόωιμα ηωικισ προζλευςθσ. Ειδικότερα, λιπαρά ψάρια όπωσ ο ςολομόσ, ο μπακαλιάροσ, 

το ςκουμπρί, ο τόνοσ και θ ςαρδζλα αλλά και ζλαια από το ιπαρ αυτϊν, όπωσ το μουρουνζλαιο από το 

ιπαρ του βακαλάου, ςυνιςτοφν εξαιρετικζσ πθγζσ τθσ βιταμίνθσ. Σθμαντικά ποςά, ακόμθ, περιζχουν ο 

κρόκοσ του αυγοφ, το μοςχάρι, τα γαλακτοκομικά, όπωσ το τυρί, το γάλα και το βοφτυρο, ενϊ τα 

ωρζςκα και αποξθραμζνα μανιτάρια αποτελοφν μια πολφ καλι ωυτικι πθγι βιταμίνθσ D (Gropper, 

2008; Holick et al., 2011; Urbain et al., 2011). 

Θ διαιτθτικι βιταμίνθ D είναι μια ςτακερι ουςία και δεν παρουςιάηει ςθμαντικζσ απϊλειεσ κατά το 

μαγείρεμα, τθν αποκικευςθ ι γενικότερα οποιαδιποτε επεξεργαςία των τροωίμων (Gropper, 2008). 
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Στισ Θ.Ρ.Α. τρόωιμα εμπλουτιςμζνα ςε βιταμίνθ D αποτελοφν το γάλα, ο χυμόσ πορτοκαλιοφ, οριςμζνα 

είδθ ψωμιοφ και δθμθτριακϊν πρωινοφ, κάποιεσ μαργαρίνεσ, βοφτυρα, τυριά και γιαοφρτια (Holick, 

2008; Holick et al., 2011; Urbain et al., 2011). Στθν Ευρϊπθ, οι χϊρεσ που ακολουκοφν πολιτικι 

εμπλουτιςμοφ γαλακτοκομικϊν προϊόντων είναι θ Φινλανδία και θ Σουθδία , ενϊ κάποιεσ άλλεσ 

ευρωπαϊκζσ χϊρεσ προςκζτουν βιταμίνθ D ςε οριςμζνα προϊόντα μαργαρίνθσ, ψωμιοφ και 

δθμθτριακϊν (Holick, 2008; Holick et al., 2011). 

Επιπροςκζτωσ, διαιτθτικι πθγι βιταμίνθσ D ςυνιςτοφν και τα διατροωικά ςυμπλθρϊματα και 

ωαρμακευτικά ςκευάςματα που κυκλοωοροφν ςτθν παγκόςμια αγορά (Holick, 2008; Holick et al., 2011). 
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Ρίνακασ 1. Ρθγζσ βιταμίνθσ D₂ και D₃. 

Φυςικζσ πθγζσ  

Μουρουνζλαιο 400-1000 IU/κ.γλ. D₃ 

Κρόκοσ αυγοφ 20 IU/κρόκο D₂ ι D₃ 

΢κουμπρί, κονςζρβα 250 IU/100 g D₃ 

΢ολομόσ, κονςζρβα 300-600 IU/100 g D₃ 

΢ολομόσ, φρζςκοσ 100-250 IU/100 g D₃ 

΢αρδζλεσ, κονςζρβα 300 IU/100 g D₃ 

Σόνοσ, κονςζρβα 236 IU/100 g D₃ 

Μανιτάρια shiitake, φρζςκα 100 IU/100 g D₂ 

Μανιτάρια shiitake, αποξθραμζνα 1.600 IU/100 g D₂ 

Ηλιακό φωσ/UVB ακτινοβολία 20.000 IU D₃ ιςοδυναμεί με ζκκεςθ ςε 1 MED με 

μαγιό/ 3.000 IU D₃ με ζκκεςθ χεριϊν και ποδιϊν 

ςε 0,5 MED 

Εμπλουτιςμζνα τρόφιμα  

Εμπλουτιςμζνα δθμθτριακά 100 IU/ μερίδα 

Εμπλουτιςμζνο βοφτυρο 56 IU/100 g D₃ 

Εμπλουτιςμζνα τυριά 100 IU/85 g D₃ 

Εμπλουτιςμζνθ μαργαρίνθ 429 IU/100 g D₃ 

Εμπλουτιςμζνο γάλα 100 IU/237mL D₃ 

Εμπλουτιςμζνοσ χυμόσ πορτοκάλι 100 IU/237 mL D₃ 

Εμπλουτιςμζνα γιαοφρτια 100 IU/237 mL D₃ 

Παιδικζσ φόρμουλεσ 100 IU/237 mL D₃ 

Φάρμακα ςτισ Η.Π.Α.  

Drisdol (βιταμίνθ D₂) υγρό 8.000 IU/mL 

Vitamin D₂ (ergocalciferol) 50.000 IU/κάψουλα 

΢υμπλθρϊματα   

Πολυβιταμίνεσ  400,500 και 1000 IU D₂ ι D₃ 

Βιταμίνθ D₃ 400, 800, 1.000, 2.000, 5.000, 10.000, 14.000 και 

50.000 IU 

Σθμ.: MED=minimal erythemal dose, ελάχιςτθ ερυκυματϊδθσ δόςθ που προςδιορίηεται από ζκκεςθ του 

δζρματοσ ςε υπεριϊδθ ακτινοβολία και που 24 h αργότερα αξιολογείται από το ποια δόςθ προκάλεςε 

ελαωρφ ερεκιςμό και όχι ζγκαυμα ςτο δζρμα. (Wacker, 2013). 40 IU=1 μg βιταμίνθσ D 
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1.3.2 Ηλιακι ακτινοβολία ωσ πθγι ςφνκεςθσ βιταμίνθσ D 

Θ κφρια πθγι βιταμίνθσ D για τον ανκρϊπινο οργανιςμό κεωρείται θ επαγόμενθ από τθν θλιακι 

ακτινοβολία επιδερμικι ςφνκεςι τθσ. Κατά τθ διάρκεια τθσ άνοιξθσ, του καλοκαιριοφ και του 

ωκινοπϊρου, για ζνα διάςτθμα από τισ 10.00 π.μ. ωσ τισ 15.00 μ.μ., ωκάνουν ςε όλθ τθν επιωάνεια τθσ 

Γθσ ωωτόνια υπεριϊδουσ ακτινοβολίασ, αρκετά για να προκφψει θ ωωτοςφνκεςθ τθσ βιταμίνθσ D₃. 

Ωςτόςο, το χειμϊνα, νωρίσ το πρωί και μετά το μεςθμζρι θ ηενίκ γωνία του θλίου μικραίνει και το μικοσ 

τθσ διαδρομισ που πρζπει να διαςχίςουν τα ωωτόνια, αυξάνεται (Holick and Chen, 2008). Ωσ εκ τοφτου, 

το όηον, που απορροωά αποτελεςματικά τθν υπεριϊδθ ακτινοβολία, απορροωά ςθμαντικό ποςοςτό 

των ωωτονίων πριν αυτά προλάβουν να ωκάςουν ςτθν επιωάνεια τθσ Γθσ και κατϋ αυτά τα διαςτιματα 

υπάρχει από λίγθ ζωσ κακόλου επιδερμικι ςφνκεςθ βιταμίνθσ D (Holick, 2008; Holick and Chen, 2008). 

Αυτό εξθγεί το λόγο για τον οποίο θ παραγωγι προβιταμίνθσ D₃ διαωζρει τόςο ανάμεςα ςτα διάωορα 

γεωγραωικά πλάτθ, αλλά και ανάμεςα ςτισ ϊρεσ τθσ θμζρασ και τισ εποχζσ του χρόνου (Εικόνα 2) 

(Holick, 2008; Holick et al., 2011). 

 

Εικόνα 2. Επίπεδα βιταμίνθσ D ςτον ορό υγιϊν γυναικϊν ςτθν εμμθνόπαυςθ και επίδραςθ τθσ θλιακισ 

ακτινοβολίασ ςτθ διάρκεια του χρόνου (Brot et al., 2001). 

Σε περιοχζσ που βρίςκονται πάνω και κάτω από τθ 33ο γεωγραωικοφ πλάτουσ, θ επιδερμικι ςφνκεςθ 

βιταμίνθσ D είναι μθδαμινι κατά τθ διάρκεια του χειμϊνα (Holick et al., 2011). 
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Εικόνα 3. Επιρροι τθσ εποχισ του χρόνου, τθσ ϊρασ τθσ θμζρασ και του γεωγραωικοφ πλάτουσ ςτθ 

ςφνκεςθ βιταμίνθσ D ςε περιοχζσ του βόρειου (A και C) και του νότιου θμιςωαιρίου (B και D) (Wacker, 

2013). 

Θ βιταμίνθ που παράγεται ςτο δζρμα είναι διακζςιμθ για διπλάςιο χρόνο ςτο αίμα ςε ςχζςθ με τθ 

βιταμίνθ που προςλαμβάνεται μζςω τθσ τροωισ (Haddad et al., 1993). Ρλικοσ παραγόντων επθρεάηουν 

τθν επιδερμικι ςφνκεςθ τθσ βιταμίνθσ, όπωσ θ απόχρωςθ του δζρματοσ, το γιρασ, θ επιλογι 

ρουχιςμοφ, αλλά και οι δραςτθριότθτεσ ςε εξωτερικό περιβάλλον, θ επιλογι ζκκεςθσ ςτον ιλιο και θ 

τοπικι χριςθ αντθλιακϊν προϊόντων. Αυτοί οι παράγοντεσ μποροφν να αποτρζψουν ι να ενιςχφςουν 

τθν επιδερμικι παραγωγι τθσ βιταμίνθσ D και να επθρεάςουν τθν κατάςταςι τθσ ςτον οργανιςμό 

(Holick et al., 2011; Spiro and Buttriss, 2014). 

1.4 Μθχανιςμόσ ςφνκεςθσ βιταμίνθσ D μζςω θλιακισ ακτινοβολίασ ςε ηωικοφσ οργανιςμοφσ 

Ρρόδρομθ ζνωςθ τθσ χολθςτερόλθσ είναι θ 7-δεχδροχολθςτερόλθ, θ οποία απαντάται ςτα ηϊα και τον 

άνκρωπο και θ μεγαλφτερθ ςυγκζντρωςθ αυτισ ςτον ανκρϊπινο οργανιςμό ανιχνεφεται ςτο δζρμα 

(Holick, 2008; Gropper, 2008). Ο πιο πικανόσ λόγοσ για τον οποίο ςυμβαίνει αυτό, είναι γιατί το δζρμα 

που εκτίκεται ςτον ιλιο είναι θ κφρια πθγι ςφνκεςθσ βιταμίνθσ D για τα περιςςότερα χερςαία 

κθλαςτικά, ςυμπεριλαμβανομζνου και του ανκρϊπου (Holick, 2008). Θ 7-δεχδροχολθςτερόλθ 

ςυντίκεται ςτουσ ςμθγματογόνουσ αδζνεσ του δζρματοσ, εκκρίνεται ςτθν επιωάνεια τθσ επιδερμίδασ 

και μπορεί να απορροωθκεί από τισ διάωορεσ ςτιβάδεσ του δζρματοσ (Gropper, 2008). 
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Θ υπεριϊδθσ ακτινοβολία UVB δφναται να διειςδφςει μζςω τθσ ςτιβάδασ του όηοντοσ και να ωκάςει 

ςτθν επιωάνεια τθσ Γθσ με μικθ κφματοσ μεταξφ 290 και 315 nm (Holick, 2008). Κατά τθν ζκκεςθ, 

λοιπόν, ςτο θλιακό ωωσ μζροσ από τα αποκζματα τθσ 7-δεχδροχολθςτερόλθσ τθσ επιδερμίδασ 

μετατρζπονται ςε προβιταμίνθ D₃ (ι προκαλςιωερόλθ), κακϊσ το ςυηευγμζνο ςφςτθμα δακτυλίων (5-7) 

τθσ 7-δεχδροχολθςτερόλθσ επιτρζπει τθν απορρόωθςθ των ςυγκεκριμζνων μθκϊν κφματοσ, οπότε 

ανοίγει ο Β δακτφλιοσ αυτισ και ςχθματίηεται προβιταμίνθ D₃. Θ λουμιςτερόλθ παράγεται, επίςθσ, από 

τθν 7-δεχδροχολθςτερόλθ υπό τθν επίδραςθ υπεριϊδουσ ακτινοβολίασ, ενϊ θ ταχυςτερόλθ από 

περαιτζρω επίδραςθ τθσ ακτινοβολίασ επί τθσ προβιταμίνθσ D₃ (Gropper, 2008). Θ κζςθ τθσ τελευταίασ 

ςτθν κυτταρικι μεμβράνθ βρίςκεται μεταξφ των άπολων ουρϊν και των πολικϊν κεωαλϊν των 

ελεφκερων λιπαρϊν οξζων και υωίςταται μια ιςομερίωςθ για να ςχθματιςτεί θ βιταμίνθ D₃ (ι 

χολθκαλςιωερόλθ, ι καλςιόλθ) μζςα ςε διάςτθμα 2-3 θμερϊν, μζςω μιασ διαδικαςίασ που απαιτεί 

κερμότθτα (Holick, 2008; Gropper, 2008).  

Μόλισ ςχθματιςτεί, θ βιταμίνθ D₃ είναι ςτερεοχθμικά αςφμβατθ με τθν πλαςματικι μεμβράνθ και 

ελευκερϊνεται ςτον εξωκυττάριο χϊρο. Θ μεγαλφτερθ παραγωγι τθσ ςυμβαίνει ςτθν επιδερμίδα, ζναν 

αναίμακτο ιςτό. Στθ ςυνζχεια, διαχζεται από τθν επιδερμίδα ςτο αίμα με τθ βοικεια μιασ μεταωορικισ 

α-2 ςωαιρίνθσ που προςδζνει τθ βιταμίνθ D (D-Binding Protein, DBP ι τρανςκαλςιωερίνθ) και 

ςυντίκεται από το ιπαρ και με αυτόν τον τρόπο θ βιταμίνθ D μεταωζρεται ςτο ιπαρ (Holick, 2008; 

Gropper, 2008). Εκτόσ από τθν DBP, θ βιταμίνθ D μεταωζρεται ςτο ιπαρ και προςδεμζνθ ςτθν 

αλβουμίνθ, με αποτζλεςμα το 99% τθσ βιταμίνθσ να κυκλοωορεί δεςμευμζνο ςε κάποια πρωτεΐνθ (Aw, 

2013). 

Θ λουμιςτερόλθ, θ ταχυςτερόλθ αλλά και θ προβιταμίνθ D₃ δεν ζχουν μεγάλθ ςυγγζνεια με τθν DBP και 

ζτςι δεν ειςζρχονται ςτο αίμα, αλλά αποβάλλονται από τον οργανιςμό με τθν ανανζωςθ του δζρματοσ 

(Gropper, 2008). Ακόμθ και θ κακθμερινι ζκκεςθ ςε θλιακι ακτινοβολία, είναι ςχεδόν απίκανο να 

δθμιουργιςει τοξικότθτα λόγω τθσ βιταμίνθ D. Αωοφ ςχθματιςτοφν θ προβιταμίνθ και θ βιταμίνθ D₃ ςτο 

δζρμα, ςυνεχίηουν να απορροωοφν UVB και UVA ακτινοβολία και μετατρζπονται ςτα προαναωερκζντα 

και ςε άλλα μεταβολικά προϊόντα. Τα τελευταία δεν ειςζρχονται ςτθν κυκλοωορία οφτε επθρεάηουν τον 

μεταβολιςμό, ςυνεπϊσ δεν υπάρχει κάποια αναωορά τοξικότθτασ από τθν υπερβολικι ζκκεςθ ςε 

ακτινοβολία, ωυςικι ι τεχνθτι (Holick, 2008). 

1.5 Μθχανιςμόσ ςφνκεςθσ βιταμίνθσ D μζςω θλιακισ ακτινοβολίασ ςε φυτικοφσ οργανιςμοφσ  

Ζνα ςτεροειδζσ που απαντάται ςυχνά ςτα ωυτά είναι θ εργοςτερόλθ, θ οποία ενεργοποιείται με τθν 

ζκκεςθ ςτθν θλιακι ακτινοβολία προσ ςχθματιςμό εργοκαλςιωερόλθσ, ι αλλιϊσ βιταμίνθ D₂ ι 

ερκαλςιόλθσ (Gropper, 2008). Οι διαωορζσ μεταξφ των μορωϊν τθσ βιταμίνθσ D ανάλογα τθν 
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προζλευςι τουσ ωαίνονται ςτθν εικόνα 4. Ραράλλθλα, ςε ωυτικοφσ οργανιςμοφσ, και ςτα μανιτάρια, θ 

μετατροπι τθσ εργοςτερόλθσ προσ βιταμίνθ D₂ μπορεί να λάβει χϊρα και υπό τθν επίδραςθ 

υπεριϊδουσ ακτινοβολίασ. Σε ζρευνα μετά από ακτινοβόλθςθ 5 min μανιταριϊν ςε λάμπα UV, 

ανιχνεφκθκε θ προ-εργοκαλςιωερόλθ, ενϊ μετά από ακτινοβόλθςθ 10,6 min αναγνωρίςκθκε θ 

εργοκαλςιωερόλθ ι βιταμίνθ D₂. Ζπειτα από 6 h ακτινοβόλθςθσ το 24% τθσ εργοςτερόλθσ είχε 

μετατραπεί ςε βιταμίνθ D₂ και μετά από 11½ h, το 50% (Keegan, 2014). 

 

Εικόνα 4. Σχθματικι απεικόνιςθ τθσ προβιταμίνθσ D (πορτοκαλί), που ανάλογα με τθν πλευρικι ομάδα 

R μπορεί να είναι εργοςτερόλθ-προβιταμίνθ D₂ (κόκκινο), 7-δεχδροχολθςτερόλθσ-προβιταμίνθ D₃ 

(μπλε), 22,23-δεχδροεργοςτερόλθ-προβιταμίνθ D₄ (μαφρο). Με τθν επίδραςθ τθσ υπεριϊδουσ 

ακτινοβολίασ μετατρζπεται ςε προκαλςιωερόλθ (πράςινο) και με κζρμανςθ ςε χολθκαλςιωερόλθ (μωβ). 

Υπό τθν επίδραςθ υπεριϊδουσ ακτινοβολίασ θ προβιταμίνθ D μετατρζπεται ςε ταχυςτερόλθ (γκρι) και 

λουμιςτερόλθ (καωζ) (Keegan, 2013). 

1.6 Μεταβολιςμόσ βιταμίνθσ D 

Θ προςλθωκείςα μζςω διατροωισ βιταμίνθ D απορροωάται μαηί με το διατροωικό λίποσ με τθ βοικεια 

των μικκυλίων, ενϊ με τθ βοικεια των χολικϊν αλάτων και με πακθτικι διάχυςθ ειςζρχεται ςτα 

εντεροκφτταρα. Υπολογίηεται ότι το 50% τθσ βιταμίνθσ D που προζρχεται από τθ διατροωι, 

απορροωάται. Ραρόλο που ζχει βρεκεί ότι ο ρυκμόσ απορρόωθςθσ είναι ταχφτεροσ ςτο 

δωδεκαδάκτυλο, το μεγαλφτερο ποςοςτό απορρόωθςθσ επιτυγχάνεται ςτα κατϊτερα ςθμεία του 

λεπτοφ εντζρου (Gropper, 2008). Θ διαιτθτικι βιταμίνθ D απορροωάται εντόσ του εντεροκυττάρου, 

όπου ενςωματϊνεται ςτα χυλομικρά, τα οποία ςτθ ςυνζχεια κα ειςζλκουν ςτθν λεμωικι κυκλοωορία 
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και κατόπιν ςτο αίμα (Holick, 2008; Gropper, 2008; Holick et al., 2011; Aw, 2013). Τα χυλομικρά 

μεταωζρουν περίπου το 40% τθσ βιταμίνθσ D ςτο αίμα, αλλά οριςμζνθ ποςότθτα μεταωζρεται από 

αυτά ςτθν DBP, ϊςτε να απελευκερωκεί ςτουσ εξωθπατικοφσ ιςτοφσ. Τα υπολείμματα των χυλομικρϊν 

μεταωζρουν τθ χολθκαλςιωερόλθ ςτο ιπαρ (Gropper, 2008).  

Θ χολθκαλςιωερόλθ που παράγεται από τθν ζκκεςθ τθσ επιδερμίδασ ςτθν θλιακι ακτινοβολία 

ςυνδζεται με τθν DBP και διαχζεται αργά από το δζρμα με κατεφκυνςθ προσ το ιπαρ (Holick, 2008; Aw, 

2013). Ρερίπου το 60% τθσ χολθκαλςιωερόλθσ του πλάςματοσ είναι ςυνδεδεμζνο με τθν DBP και μζςω 

αυτισ ωκάνει ςτο ιπαρ. Ωςτόςο, ζνα ςθμαντικό ποςοςτό τθσ εναποτίκεται ςτουσ μφσ και ςτον λιπϊδθ 

ιςτό, προτοφ μεταωερκεί ςτο ιπαρ. Θ διαωορά ςτο μθχανιςμό μεταωοράσ εντόσ του οργανιςμοφ τθσ 

βιταμίνθσ ανάλογα με τθν προζλευςι τθσ επθρεάηει τθν κατανομι τθσ ςτο ςϊμα (Gropper, 2008). 

Θ χολθκαλςιωερόλθ που ωκάνει ςτο ιπαρ είτε μζςω των υπολειμμάτων των χυλομικρϊν είτε μζςω τθσ 

DBP είναι βιολογικά ανενεργι. Ρροκειμζνου να παραχκεί ςτον οργανιςμό θ ενεργόσ μορωι τθσ 

απαιτοφνται δυο υδροξυλιϊςεισ, εκ των οποίων θ πρϊτθ λαμβάνει χϊρα ςτο ιπαρ, υπό τθ δράςθ τθσ 

25-υδροξυλάςθσ (25-ΟΘ) ςτον άνκρακα 25, προσ παραγωγι καλςιδιόλθσ (25-ΟΘ-D₃).(Holick et al., 2011; 

Aw, 2013).  

Θ χολθκαλςιωερόλθ μπορεί να μεταβολιςτεί από μια πλθκϊρα μικροςωμιακϊν υδροξυλαςϊν του ΢450 

κυτοχρϊματοσ. Συνολικά, τα ζνηυμα αυτά αναωζρονται ωσ πολυλειτουργικζσ οξειδάςεσ, αωοφ δρουν 

ανάγοντασ ζνα άτομο του μορίου του οξυγόνου ςε νερό και ζνα ςε μια ομάδα υδροξυλίου. Θ κφρια 

αντίδραςθ υδροξυλίωςθσ καταλφεται από τo CYP2R1, αλλά και τα CYP27A1, CYP2J2, και CYP3A4 

μποροφν επίςθσ να ςυνειςωζρουν (Gropper, 2008; Aw, 2013). Θ ικανότθτα τθσ υδροξυλάςθσ να 

μετατρζπει ςτο ιπαρ τθ χολθκαλςιωερόλθ προσ καλςιδιόλθ, ςχετίηεται άμεςα με τθν κατάςταςθ τθσ 

βιταμίνθσ D ςτον οργανιςμό. Ριο ςυγκεκριμζνα, το ζνηυμο 25-υδροξυλάςθ, που εξαρτάται από το 

NADPH, είναι περιςςότερο ενεργό ςε περιόδουσ ςτζρθςθσ βιταμίνθσ D, ςε ςχζςθ με περιόδουσ κατά τισ 

οποίεσ ωυςιολογικζσ ποςότθτεσ αυτισ είναι διακζςιμεσ (Gropper, 2008). Επομζνωσ, θ παραγωγι 

καλςιδιόλθσ δεν ελζγχεται από κάποιον άλλον μθχανιςμό και εξαρτάται από τθν παροχι βιταμίνθσ D 

ςτον οργανιςμό (Aw, 2013). Ακόμθ, αξίηει να αναωερκεί πωσ ενϊ το ιπαρ είναι το κφριο όργανο 

παραγωγισ του ενηφμου, αυτό εντοπίηεται και ςε άλλα όργανα, όπωσ πνεφμονεσ, ζντερο και νεωροί 

(Gropper, 2008).  

Αωοφ παραχκεί θ 25-ΟΘ-D₃, απελευκερϊνεται ςτο αίμα, και αποτελεί τθν κφρια κυκλοωοροφςα μορωι 

τθσ βιταμίνθσ D (Holick, 2008; Gropper, 2008). Ο μεγάλοσ χρόνοσ θμιηωισ τθσ -μερικζσ εβδομάδεσ- τθν 

κακιςτά καλό δείκτθ για τθν αξιολόγθςθ των επιπζδων τθσ βιταμίνθσ D ςτο ςϊμα και αντανακλά τόςο 
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τθν πρόςλθψι τθσ από τθ διατροωι (D₂ και D₃) όςο και τθν λόγω ζκκεςθσ ςτον ιλιο παραγωγισ τθσ (D₃) 

(Holick, 2008; Gropper, 2008; Aw, 2013). Αποκθκευτικοί χϊροι για τθ βιταμίνθ D κεωροφνται το αίμα 

και οι μφσ για τθν καλςιδιόλθ και ο λιπϊδθσ ιςτόσ για τθν χολθκαλςιωερόλθ (Gropper, 2008). 

Ζπειτα από τθν υδροξυλίωςθ ςτο ιπαρ, ακολουκεί μεταωορά τθσ 25(ΟΘ)D₃ ςτουσ νεωροφσ μζςω 

ςφνδεςισ τθσ με τθν DBP, όπου λαμβάνει χϊρα και θ δεφτερθ υδροξυλίωςθ ςτθ κζςθ 1. Τελικό προϊόν 

τθσ αντίδραςθσ αυτισ είναι θ ενεργόσ μορωι τθσ βιταμίνθσ D, 1,25-(ΟΘ)₂-D₃, καλοφμενθ επίςθσ και 

καλςιτριόλθ (Holick, 2008). Θ υδροξυλίωςθ προσ παραγωγι καλςιτριόλθσ ςτα νεωρικά ςωλθνάρια 

επιτελείται από τθ νεωρικι 1-α-υδροξυλάςθ, ζνα ζνηυμο του μιτοχονδριακοφ κυτοχρϊματοσ ΢450 που 

εξαρτάται επίςθσ από το NADPH και καλείται και CYP27B1 (Holick et al., 2011; Aw, 2013). Θ 1-α-

υδροξυλάςθ εκωράηεται ςε μεγαλφτερεσ ςυγκεντρϊςεισ ςτουσ νεωροφσ, εντοπίηεται όμωσ και ςτα 

μακροωάγα, ςτο αίμα, το λεπτό ζντερο και τα οςτά (Gropper, 2008). 

 

Εικόνα 5. Διαδικαςία παραγωγισ ενεργοφ μορωισ τθσ βιταμίνθσ D (DeLuka, 2004) 
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Εικόνα 6. Τα ζνηυμα CYP που εμπλζκονται ςτθ ςφνκεςθ και αποικοδόμθςθ τθσ βιταμίνθσ D (Pinto,2014). 

Θ παραγωγι τθσ 1,25-(ΟΘ)₂-D₃ εξαρτάται από τθν ενεργότθτα τθσ 1-α-υδροξυλάςθσ, με τθν τελευταία 

να επθρεάηεται από ποικιλία παραγόντων. Αρχικά, θ ίδια θ καλςιτριόλθ ρυκμίηει τθ ςφνκεςι τθσ: 

υψθλζσ ςυγκεντρϊςεισ του τελικοφ προϊόντοσ μειϊνουν τθν ενεργότθτα του ενηφμου, ενϊ αντίκετα 

χαμθλζσ ςυγκεντρϊςεισ διεγείρουν τθν ενεργότθτά του (Gropper, 2008). Υψθλζσ ςυγκεντρϊςεισ 

καλςιτριόλθσ ςτον οργανιςμό μειϊνουν τθ ςφνκεςθ και ζκκριςθ παρακυρεοειδοφσ ορμόνθσ μζςω 

αλλθλεπίδραςθσ με τουσ VDR ςτουσ παρακυρεοειδείσ αδζνεσ (Holick, 2008; Aw, 2013). Θ 

παρακυρεοειδισ ορμόνθ δρα ωσ υποκινθτισ οςτικισ απϊλειασ, ρυκμίηοντασ το μεταβολιςμό του 

αςβεςτίου και των οςτϊν (Aw, 2013). Επομζνωσ, τόςο θ υψθλι ςυγκζντρωςθ παρακυρεοειδοφσ 

ορμόνθσ όςο και θ χαμθλι ςυγκζντρωςθ αςβεςτίου ςτο αίμα κα διεγείρουν τθν ενεργότθτα τθσ 1-α-

υδροξυλάςθσ, αλλά θ υψθλι πρόςλθψθ ωωςωόρου κα τθν μειϊςει, επομζνωσ κα μειϊςει και τθν 

παραγωγι 1,25-(ΟΘ)₂-D₃ . 

Επιπροςκζτωσ, θ καλςιτριόλθ διακζτει ζναν ακόμθ τρόπο να αυτορυκμίηει τθν παραγωγι τθσ. Πταν οι 

ποςότθτζσ τθσ ςτον οργανιςμό επαρκοφν, μειϊνεται θ δραςτικότθτα τθσ 1-α-υδροξυλάςθσ, αλλά 

αυξάνεται θ ενεργότθτα ενόσ άλλου ενηφμου, τθσ 24-υδροξυλάςθσ ι CYP24A1. Αυτό το ζνηυμο 

παράγεται επίςθσ ςτουσ νεωροφσ και πικανϊσ και ςε άλλουσ ιςτοφσ και δρα υδροξυλιϊνοντασ τθν 

χολθκαλςιωερόλθ και τθν καλςιτριόλθ προσ λιγότερο ενεργά υδατοδιαλυτά παράγωγα (Aw, 2013), 

όπωσ θ 24R,25-(OH)₂-D₃ και θ 1,24,25-(OH)₂-D₃. Ωσ εκ τοφτου, ςε περιόδουσ επάρκειασ τθσ βιταμίνθσ και 

ιςορροπίασ τθσ ομοιόςταςθσ αςβεςτίου αυξάνεται θ παραγωγι 24R,25-(OH)₂-D₃, θ οποία κυκλοωορεί 
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ςτο αίμα χαλαρά ςυνδεδεμζνθ με τθν DBP, επιτελϊντασ λειτουργίεσ ςε διάωορουσ ιςτοφσ (Gropper, 

2008). 

 

Εικόνα 7. Σχθματικι απεικόνιςθ τθσ ςφνκεςθσ και του μεταβολιςμοφ τθσ βιταμίνθσ D (Wacker, 2013) 

Θ καλςιτριόλθ, απελευκερϊνεται από τουσ νεωροφσ και μεταωζρεται ςτο αίμα ςυνδεδεμζνθ με τθν 

DBP. Αυτι θ μορωι τθσ βιταμίνθσ D ζχει τθ μεγαλφτερθ ςυγγζνεια με τθ δεςμευτικι πρωτεΐνθ και χρόνο 

θμίςειασ ηωισ μόλισ 4-6 ϊρεσ (Gropper, 2008). Φκάνοντασ ςτουσ ιςτοφσ-ςτόχουσ, θ βιταμίνθ D 

ακολουκεί δυο οδοφσ: απελευκερϊνεται από τθν DBP και είτε ςυνδζεται με τον κυτταρικό υποδοχζα 

τθσ βιταμίνθσ D, που ονομάηεται Vitamin D Receptor (VDR) είτε ενϊνεται με τον πυρθνικό υποδοχζα 

τθσ. Ο κυτταρικόσ υποδοχζασ βρίςκεται ςε επιλεγμζνα όργανα -το λεπτό ζντερο, τα οςτά, τον 

παρακυρεοειδι αδζνα, το ιπαρ, και τα β-κφτταρα του παγκρζατοσ- (Holick et al., 2011; Aw, 2013) και θ 

δράςθ τθσ βιταμίνθσ ςε αυτά τα κφτταρα μεςολαβείται από ενδοκυττάριεσ οδοφσ μεταγωγισ ςιματοσ. 

Από τθν άλλθ, οι πυρθνικοί υποδοχείσ τθσ εντοπίηονται ςε τουλάχιςτον 30 ακόμθ όργανα, όπωσ 

νεωροφσ, πνεφμονεσ, μφσ, δζρμα, εγκζωαλο, ιςτοφσ του ανοςοποιθτικοφ κ.ά. και οι δράςεισ τθσ 

βιταμίνθσ είναι γονιδιακζσ, επθρεάηοντασ δθλαδι τθ μεταγραωι γονιδίων (Gropper, 2008; Holick et al., 
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2011). Ο πυρθνικόσ υποδοχζασ τθσ βιταμίνθσ D ανικει ςτθν υπεροικογζνεια των πυρθνικϊν υποδοχζων 

του ρετινοϊκοφ οξζοσ και ετεροδιμερίηεται με τον υποδοχζα Χ του ρετινοϊκοφ οξζοσ (Gropper, 2008; Aw, 

2013). Δομικά οι VDR αποτελοφνται από ζνα μικρό αμινοτελικό άκρο πριν τθν περιοχι πρόςδεςθσ ςτο 

DNA και δυο δακτυλίουσ ψευδαργφρου, εκ των οποίων ο ζνασ είναι εξειδικευμζνοσ για να προςδζνεται 

ςτα ςτοιχεία απόκριςθσ τθσ βιταμίνθσ D (VDRE) επί του DNA και ο δεφτεροσ για τον ετεροδιμεριςμό του 

υποδοχζα. Το υπόλοιπο μόριο διακζτει λιπόωιλεσ περιοχζσ για τθν πρόςδεςθ τθσ ενεργοφ μορωισ τθσ 

βιταμίνθσ D και ςτο καρβοξυτελικό άκρο, μια περιοχι πρόςδεςθσ ςυνεργοποιθτϊν (Norman, 2014). 

Πταν θ 1,25-(ΟΘ)₂-D₃ προςδζνεται ςτουσ VDR, το ςφμπλοκο αυτό κα ωωςωορυλιωκεί και ςτθ ςυνζχεια 

κα ενωκεί με το ρετινοειδζσ Χ ι με τουσ υποδοχείσ του ρετινοϊκοφ οξζοσ (RAR, RXR) ςχθματίηοντασ ζνα 

ετεροδιμερζσ ςφμπλοκο (Gropper, 2008). Με τθ βοικεια των δακτυλίων ψευδαργφρου, το VDR μζροσ 

του ςυμπλόκου κα προςδεκεί ςε ςτοιχεία απόκριςθσ τθσ βιταμίνθσ D (VDRE). Αυτά βρίςκονται ςτουσ 

υποκινθτζσ ςυγκεκριμζνων γονιδίων-ςτόχων και επθρεάηουν τθν μεταγραωι γονιδίων που παράγουν 

πρωτεΐνεσ. Το ετεροδιμερζσ ςφμπλοκο κα αλλθλεπιδράςει με άλλεσ πρωτεΐνεσ, που δρουν είτε ωσ 

ςυνεργοποιθτζσ είτε ωσ ςυγκαταςτολείσ, και κα ςυντελζςουν ςτθν επαγωγι ι τθν καταςτολι των 

γονιδίων ςτόχων βιταμίνθσ D (Guillot, 2010; Aw, 2013). Θ τοπικι παραγωγι 1,25-(ΟΘ)₂-D₃ ωαίνεται να 

είναι υπεφκυνθ για τθ ρφκμιςθ ωσ και 200 γονιδίων, γεγονόσ που αποδεικνφεται από τα πολλαπλά 

οωζλθ για τθν υγεία που απoδίδονται ςε αυτι (Nagpal et al., 2005; Holick et al., 2011). 

 

Εικόνα 8. Μθχανιςμόσ δράςθσ τθσ βιταμίνθσ D και του υποδοχζα τθσ ςτον πυρινα των κυττάρων-

ςτόχων (Guillot, 2010) 

1.7 Απζκκριςθ 

Με τθ δράςθ τθσ 24-υδροξυλάςθσ παράγεται θ 1,24,25-(OH)₂-D₃. Αυτι μπορεί να οξειδωκεί περαιτζρω 

προσ 1,25-(OH)₂-24-οξο-D₃ και ςτθ ςυνζχεια με διάςπαςθ τθσ πλευρικισ αλυςίδασ παράγεται 
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καλςιτροϊκό οξφ, το οποίο είναι βιολογικά ανενεργό και απεκκρίνεται ςτθ χολι. Ταυτοχρόνωσ, 

παράγονται και άλλοι μεταβολίτεσ μετά από υδροξυλίωςθ και οξείδωςθ, οι οποίοι ακολοφκωσ μποροφν 

να ςυηευχκοφν και να απεκκρικοφν επίςθσ ςτθ χολι. Το μεγαλφτερο ποςοςτό των μεταβολιτϊν τθσ 

βιταμίνθσ D, άνω του 70%, απεκκρίνονται ωσ επί το πλείςτον με τα κόπρανα, ενϊ μικρότερο με τα οφρα 

(Gropper, 2008). 

1.8 Παράγοντεσ που επιδροφν ςτθ ςφνκεςθ βιταμίνθσ D 

Ρθγζσ βιταμίνθσ D για τουσ ηωικοφσ οργανιςμοφσ ςυνιςτοφν θ ενδογενισ ςφνκεςι τθσ από τθν θλιακι 

ακτινοβολία και θ πρόςλθψι τθσ μζςω διατροωισ, με τθν πρϊτθ να ςυνιςτά τθν κυριότερθ κακϊσ τα 

περιςςότερα τρόωιμα εμπεριζχουν λιγοςτι βιταμίνθ D (Chen et al., 2007; Holick and Chen, 2008; Holick 

et al., 2011). Θ ποςότθτα τθσ θλιακισ UVB ακτινοβολίασ που ωκάνει ςτθ βιόςωαιρα αποτελεί 

ςυνάρτθςθ του μικουσ κφματοσ και τθσ ποςότθτασ του όηοντοσ που αυτι ςυναντά κινοφμενθ μζςα 

ςτθν ατμόςωαιρα, θ οποία είναι ςυνάρτθςθ τθσ ανϊτερθσ θλιακισ γωνίασ και εξαρτάται από το 

γεωγραωικό πλάτοσ, τθν εποχι και τθν ϊρα τθσ θμζρασ (Chen et al., 2007). Επομζνωσ, οτιδιποτε 

μειϊνει τθ μετάδοςθ τθσ θλιακισ UVB ακτινοβολίασ ςτθν επιωάνεια τθσ γθσ ι οτιδιποτε παρεμβαίνει 

ςτθ διείςδυςθ τθσ UVB ακτινοβολίασ ςτο δζρμα, κα επθρεάςει τθν δερματικι ςφνκεςθ τθσ βιταμίνθσ D₃ 

(Holick and Chen, 2008). Εξαιτίασ του ωόβου ανάπτυξθσ μελανϊματοσ, ενόσ τφπου καρκίνου του 

δζρματοσ, οι άνκρωποι αποωεφγουν τθν απευκείασ ζκκεςθ ςτθν θλιακι ακτινοβολία χρθςιμοποιϊντασ 

διάωορεσ πρακτικζσ (Chen et al., 2007). Επιπροςκζτωσ, τα τελευταία χρόνια πλθκαίνουν οι εκςτρατείεσ 

υπζρ τθσ χριςθσ αντθλιακϊν, κακ’ όλθ τθ διάρκεια του ζτουσ προκειμζνου να προςτατευκοφν οι 

άνκρωποι από τισ βλαβερζσ επιπτϊςεισ τθσ ακτινοβολίασ. Τελικά, όμωσ, αυτι θ πρακτικι οδθγεί ςε 

μειωμζνθ ςφνκεςθ βιταμίνθσ D και αυξάνει τισ πικανότθτεσ να προκλθκεί ανεπάρκεια, αωοφ θ ςωςτι 

εωαρμογι ενόσ αντθλιακοφ με δείκτθ προςταςίασ 15 απορροωά το 99% των ωωτονίων UVB 

ακτινοβολίασ, ςυντελϊντασ ςτθν κατά 99% μειωμζνθ παραγωγι τθσ προβιταμίνθσ D₃ (Holick, 2008; 

Holick and Chen, 2008).  

Ζνα ενδιαωζρον εφρθμα μιασ μελζτθσ που διεξιχκθ ςε Ακθναϊκό πλθκυςμό ιταν ότι αφξθςθ τθσ 

ζκκεςθσ ςτον ιλιο κατά μια ϊρα μειϊνει κατά 70% τθν πικανότθτα να ζχει κάποιοσ ανεπάρκεια 

βιταμίνθσ D (δθλ.<20 ng/mL). Ακόμθ, ςτθ μελζτθ ωάνθκε ότι θ λελογιςμζνθ προςταςία από τον ιλιο 

μπορεί να εξαλείψει και τουσ δφο κινδφνουσ. Εάν κάποιοσ χρειάηεται 2-8 λεπτά ζκκεςθσ ςε καλοκαιρινό 

ιλιο για να βελτιςτοποιιςει τθν επιδερμικι ςφνκεςθ τθσ βιταμίνθσ, το ίδιο αποτζλεςμα μπορεί να 

επιτευχκεί και με ζκκεςθ τθσ τάξθσ των 10-20 λεπτϊν ζχοντασ εωαρμόςει αντθλιακό με δείκτθ SPF 15–
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30. Συμπεραςματικά, λελογιςμζνθ ζκκεςθ τθν άνοιξθ, το καλοκαίρι και το ωκινόπωρο, ακόμα και για 

λίγθ ϊρα αλλά ςε τακτικι βάςθ, μπορεί να ζχει όωελοσ για τθν υγεία (Vallianou et al., 2012). 

Θ απόχρωςθ του δζρματοσ δφναται επίςθσ να δράςει ωσ αντθλιακό (Holick, 2008), αωοφ θ μελανίνθ 

είναι εξαιρετικά αποτελεςματικι ςτθν απορρόωθςθ UVB ακτινοβολίασ και ζτςι, αυξθμζνθ μελάγχρωςθ 

του δζρματοσ μειϊνει ςθμαντικά τθ ςφνκεςθ τθσ βιταμίνθσ D₃. Ζρευνεσ δείχνουν ότι άνκρωποι με πιο 

ςκοφρα απόχρωςθ δζρματοσ ζχουν ωυςικι προςταςία από τον ιλιο και απαιτοφν τουλάχιςτον τρεισ 

ζωσ πζντε ωορζσ μεγαλφτερθ ζκκεςθ ςε αυτόν προκειμζνου να ςυνκζςουν τθν ίδια ποςότθτα βιταμίνθσ 

D, ςυγκριτικά με ζνα άτομο που ζχει λευκότερθ επιδερμίδα (Holick et al., 2011). Επιπλζον, ζγχρωμοι 

άνκρωποι που ηουν ςε υψθλότερα γεωγραωικά πλάτθ αντιμετωπίηουν μεγαλφτερο κίνδυνο 

ανεπάρκειασ βιταμίνθσ D, διότι ςυχνά απαιτοφν 5-10 ωορζσ μεγαλφτερθ ζκκεςθ ςτο θλιακό ωωσ ςε 

ςφγκριςθ με τουσ Καυκάςιουσ, ϊςτε να ςυνκζςουν τθν ίδια ποςότθτα βιταμίνθσ D₃ ςτο δζρμα τουσ 

(Holick, 2008).  

Θ γιρανςθ ςυνδζεται με μειωμζνθ ςυγκζντρωςθ τθσ 7-δεχδροχολθςτερόλθσ ςτο δζρμα, δθλαδι του 

πρόδρομου μορίου τθσ βιταμίνθσ D₃. Συνεπϊσ, ζνασ άνκρωποσ 70 ετϊν διακζτει το 25% τθσ 7–

δεχδροχολθςτερόλθσ ενόσ νεαροφ ενιλικα, άρα κατά 75% μειωμζνθ ικανότθτα δερματικισ ςφνκεςθσ 

βιταμίνθσ D₃ (Holick, 2008; Holick and Chen, 2008). Ραρόλα αυτά, θλικιωμζνοι που εκτζκθκαν ςε 

ακτινοβολία UVB προερχόμενθ είτε από το θλιακό ωωσ, είτε από ςολάριουμ, είτε από άλλθ πθγι UVB 

ακτινοβολίασ, αφξθςαν επιτυχϊσ το ποςό βιταμίνθσ D ςτον ορό του αίματοσ (Holick, 2008). 

1.9 Λειτουργίεσ και μθχανιςμοί δράςθσ 

Θ καλςιτριόλθ, θ ενεργόσ μορωι τθσ βιταμίνθσ D, λειτουργεί ωσ ςτεροειδισ ορμόνθ, ρυκμίηοντασ τθν 

ομοιόςταςθ τθσ ςυγκζντρωςθσ του αςβεςτίου ςτο αίμα, μαηί με τθν παρακυρεοειδι ορμόνθ (Mithal et 

al., 2009). Θ υπαςβεςτιαιμία, δθλαδι θ χαμθλι ςυγκζντρωςθ αςβεςτίου ςτο αίμα, διεγείρει τθν 

ζκκριςθ τθσ PTH από τουσ παρακυρεοειδείσ αδζνεσ και αυτι με τθ ςειρά τθσ, τθν 1-α-υδροξυλάςθ 

ςτουσ νεωροφσ, με αποτζλεςμα τθν μετατροπι τθσ χολικαλςιωερόλθσ ςε καλςιτριόλθ. Θ τελευταία κα 

δράςει με ποικίλουσ τρόπουσ ανάλογα τον ιςτό-ςτόχο, μόνθ τθσ ι μαηί με τθν PTH, ωσ απάντθςθ ςτθν 

υπαςβεςτιαιμία, αυξάνοντασ τθ ςυγκζντρωςθ του αςβεςτίου, επθρεάηοντασ παράλλθλα και τθ 

ςυγκζντρωςθ του ωωςωόρου (Gropper, 2008).  
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Εικόνα 9. Σχθματικι απεικόνιςθ τθσ δράςθσ τθσ βιταμίνθσ D. Τα κόκκινα βζλθ υποδεικνφουν καταςτολι 

ενϊ τα μαφρα επαγωγι. Οι ςυγκεντρϊςεισ αςβεςτίου ςτον ορό του αίματοσ ςυμβολίηονται με το 

κερμόμετρο. Χαμθλζσ ςυγκεντρϊςεισ ανιχνεφονται από τουσ παρακυρεοειδείσ αδζνεσ και επάγεται θ 

ςφνκεςθ και ζκκριςθ παρακυρεοειδοφσ ορμόνθσ. Οι υψθλζσ ςυγκεντρϊςεισ ανιχνεφονται από τα 

κφτταρα C του κυρεοειδοφσ αδζνα και επάγουν τθν ζκκριςθ καλςιτονίνθσ, που αντιςτακμίηει τισ 

δράςεισ τθσ PTH και μειϊνει τα επίπεδα αςβεςτίου ςτον ορό. 

Ζντερο  

Θ καλςιτριόλθ ςτο ζντερο δρα αυξάνοντασ τθν απορρόωθςθ του αςβεςτίου και του ωωςωόρου (Holick, 

2008; Damjanov, 2009; Aw, 2013). Θ δράςθ τθσ αυτι μεςολαβείται εξίςου από τουσ κυτταρικοφσ και 

τουσ πυρθνικοφσ υποδοχείσ. Ωσ ορμόνθ, θ βιταμίνθ D κα αλλθλεπιδράςει με υποδοχείσ υψθλισ 

ςυγγζνειασ του εντεροκυττάρου και κα μεταωερκεί ςτον πυρινα, όπου ςυνδζεται με ειδικά γονίδια, τα 

οποία κωδικοποιοφν πρωτεΐνεσ που εμπλζκονται ςτθ μεταωορά αςβεςτίου (Gropper, 2008). Μεταξφ 

των πρωτεϊνϊν που κα παραχκοφν, είναι και θ καλβιδίνθ 9Κ (Calcium Binding Protein-CaBP), θ οποία 

δεςμεφει αςβζςτιο ςτον εντερικό βλεννογόνο, με αποτζλεςμα τθν αφξθςθ τθσ απορρόωθςθσ του 

μικροςυςτατικοφ από το εντεροκφτταρο (Holick, 2010). Ακόμθ, ταχεία απορρόωθςθ αςβεςτίου 

προκφπτει λόγω τθσ μεταβολισ ςτθ ςφςταςθ και τοπολογία τθσ ψθκτροειδοφσ παρυωισ των 

εντεροκυττάρων που προκαλείται από τθ βιταμίνθ D. Θ διαδικαςία αναωζρεται ςτθ βιβλιογραωία ωσ 

transcaltachia και περιλαμβάνει τθν ενδοκφττωςθ του αςβεςτίου κατά μικοσ τθσ ψθκτροειδοφσ 

παρυωισ από λυςοςϊματα και τθν τελικι απελευκζρωςι του εντόσ του κυτταροπλάςματοσ. Ζπειτα, το 

αςβζςτιο απελευκερϊνεται ςτο αίμα δια μζςου τθσ βαςικοπλευρικισ μεμβράνθσ με ενδοκυττάρωςθ. 

Επιπροςκζτωσ, θ καλςιτριόλθ προκαλεί διάνοιξθ των διαφλων αςβεςτίου ςτο επικιλιο του εντζρου 

(Epithelial calcium channel – EcaC ι Transient receptor potential cation channel subfamily V member 6; 
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TRPV6) ςυντελϊντασ ζτςι με ακόμθ ζναν τρόπο ςτθν ταχεία απορρόωθςι του (Holick, 2008; Holick, 

2010).  

Σχετικά με τθν αφξθςθ τθσ απορρόωθςθσ ωωςωόρου που διαμεςολαβείται από τθ βιταμίνθ D ςτο 

εντερικό επικιλιο, αυτό ςυμβαίνει με τθν επίδραςι τθσ είτε ςτθν ενεργότθτα τθσ αλκαλικισ 

ωωςωατάςθσ είτε ςτουσ διαμεμβρανικοφσ μεταωορείσ. Θ καλςιτριόλθ αυξάνει τθν ενεργότθτα του 

ενηφμου, το οποίο εντοπίηεται ςτθν ψθκτροειδι παρυωι των εντεροκυττάρων και δρα υδρολφοντασ 

τουσ δεςμοφσ των ωωςωορικϊν εςτζρων, διευκολφνοντασ τθν απορρόωθςθ του ωωςωόρου. Επίςθσ, 

μπορεί να επθρεάςει τον αρικμό των διακζςιμων μεταωορζων για τθν εξαρτϊμενθ από το νάτριο 

απορρόωθςθ του ωωςωόρου (Gropper, 2008). 

Ζρευνεσ δείχνουν πωσ θ καλςιτριόλθ μπορεί να αυξιςει τθν αποτελεςματικότθτα τθσ απορρόωθςθσ 

αςβεςτίου από 10-15% ςε 30-40% επιδρϊντασ ςτθν ζκωραςθ των επικθλιακϊν διαφλων αςβεςτίου και 

τθσ καλβιδίνθσ. Επιπλζον, ζρευνεσ ςε τρωκτικά δείχνουν αντίςτοιχα, πωσ θ απορρόωθςθ του 

ωωςωόρου αναμζνεται να αυξθκεί από 50-60% ςτο 80% (Holick, 2010; Holick et al., 2011; Wacker and 

Holick, 2013). 

Νεωροί 

Σε περίπτωςθ υπαςβεςτιαιμίασ, θ υπερζκκριςθ PTH από τουσ παρακυρεοειδείσ αδζνεσ ζχει ωσ 

ςυνζπεια τθν αφξθςθ ενεργότθτασ τθσ 1-α-υδροξυλάςθσ. Επομζνωσ, δρϊντασ ςτουσ νεωροφσ, θ ορμόνθ 

επάγει τθν υδροξυλίωςθ τθσ βιταμίνθσ D. Ακόμθ, προκαλεί αφξθςθ τθσ επαναρρόωθςθσ αςβεςτίου και 

τθσ απζκκριςθσ ωωςωόρου. Θ επακόλουκθ παραγωγι τθσ ενεργοφσ μορωισ τθσ βιταμίνθσ D 

διευκολφνει περαιτζρω τθν επαναρρόωθςθ αςβεςτίου ςτα εγγφσ ςωλθνάρια των νεωρϊν (Damjanov, 

2009; Aw, 2013, Wacker and Holick, 2013). 

Οςτά  

Θ παρακυρεοειδισ ορμόνθ δρα απευκείασ ςτα οςτά, κινθτοποιϊντασ το αςβζςτιο και το ωϊςωορο, 

προκειμζνου να επιτευχκεί και να διατθρθκεί μια ωυςιολογικι ςυγκζντρωςθ αςβεςτίου ςτο αίμα, όταν 

αυτι είναι μειωμζνθ. Θ διαδικαςία μεςολαβείται από τθν δράςθ τθσ καλςιτριόλθσ επί των 

αιμοποιθτικϊν κυττάρων ,ϊςτε με κυτταρικι διαωοροποίθςθ να παραχκοφν οςτεοκλάςτεσ (Gropper, 

2008). Θ καλςιτριόλθ αναγνωρίηεται από τον υποδοχζα τθσ ςτουσ οςτεοβλάςτεσ και θ ςφνδεςθ 

διεγείρει τθν ζκωραςθ του ενεργοποιθτι υποδοχζα του πυρθνικοφ παράγοντα ςυνδζτθ NF kB (RANK-L). 

Ο υποδοχζασ RANK-L ςτθ ςυνζχεια δεςμεφει τουσ ςυνδζτεσ RANK ςτουσ προ-οςτεοκλάςτεσ και επάγει 

τθν παραγωγι ϊριμων οςτεοκλαςτϊν από ανϊριμα μονοκφτταρα (Holick, 2008; Holick et al., 2011; Aw, 
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2013). Με τθ διαδικαςία οςτικισ απορρόωθςθσ που επιτελείται από τουσ οςτεοκλάςτεσ απελευκερϊνει 

ςτο αίμα αςβζςτιο και ωωςωορικά άλατα, για να αποκαταςτακεί θ ωυςιολογικι ςυγκζντρωςι τουσ ςτο 

αίμα (Holick, 2008; Gropper, 2008).  

Πταν θ ςυγκζντρωςθ του αςβεςτίου αυξθκεί πζραν των ωυςιολογικϊν ςυγκεντρϊςεων, παράγεται μια 

πολυπεπτιδικι ορμόνθ που αντιςτακμίηει τθ δράςθ τθσ παρακυρεοειδοφσ και μειϊνει τθν παραγωγι 

τθσ, θ καλςιτονίνθ. Αυτι αναςτζλλει τουσ οςτεοκλάςτεσ, προωκεί τθν επιμετάλλωςθ των οςτϊν με 

αςβζςτιο και ωϊςωορο, ενϊ αυξάνει και τθν απζκκριςι τουσ από τα οφρα (Gropper, 2008; Damjanov, 

2009). 

1.10 Επαρκείσ προςλιψεισ 

Οι τιμζσ EARs, RDAs, και AIs για τθ βιταμίνθ D ωαίνονται ςτον πίνακα 2 για κάκε ςτάδιο ηωισ.  

Κατά τον κακοριςμό των τιμϊν αυτϊν, λαμβάνεται υπόψθ θ ικανότθτα του οργανιςμοφ να ςυνκζτει 

ωυςιολογικά τθ βιταμίνθ μζςω ζκκεςθσ ςτθν θλιακι ακτινοβολία, αλλά πρζπει να ςυνυπολογιςτοφν 

εξίςου πλθκϊρα άλλων παραγόντων, όπωσ οι ςυςτάςεισ δθμόςιασ υγείασ περί τθσ ανάγκθσ 

περιοριςμοφ τθσ ζκκεςθσ ςτον ιλιο, προσ αποωυγι καρκινογζνεςθσ.  

Οι τιμζσ DRI για τθ βιταμίνθ D ζχουν κακιερωκεί ωσ οι τιμζσ EAR και RDA για όλα τα ςτάδια ηωισ, εκτόσ 

από τα βρζωθ ζωσ 12 μθνϊν, για τα οποία κακορίςτθκε μια τιμι AI. Αυτζσ οι τιμζσ αναωοράσ 

υποκζτουν ελάχιςτθ ζκκεςθ ςτον ιλιο. Οι μετριςεισ των επιπζδων 25(OH)D του οροφ χρθςιμεφουν ωσ 

μια αντανάκλαςθ τθσ ςυνολικισ ζκκεςθσ του οργανιςμοφ ςε βιταμίνθ D -από τα τρόωιμα, τα 

ςυμπλθρϊματα και τθν ενδογενι ςφνκεςθ. Ραρά το γεγονόσ ότι τα επίπεδα 25(OH)D οροφ δεν μποροφν 

να κεωρθκοφν αξιόπιςτα για να αξιολογθκοφν με βάςθ αυτά εκβάςεισ υγείασ, επζτρεψαν τθ ςφγκριςθ 

τθσ πρόςλθψθσ ι τθσ ζκκεςθσ με αυτζσ. 

Νεότερα δεδομζνα επζτρεψαν τθν προςομοίωςθ τθσ απαιτοφμενθσ κατανομισ με βάςθ τισ 

ςυγκεντρϊςεισ 25(OH)D ςτον ορό. Θ επιδιωκόμενθ ςυγκζντρωςθ είναι 40 nmol/L (16 ng/mL) για τθ 

μζςθ τιμι του πλθκυςμοφ, δθλαδι ικανοποιεί τισ ανάγκεσ περίπου του μιςοφ πλθκυςμοφ. Επιπλζον, 

όωελοσ για τουσ περιςςότερουσ ςτον πλθκυςμό ςχετίηεται με επίπεδα βιταμίνθσ D ςτον ορό περίπου 50 

nmol/L (20 ng/mL), κακιςτϊντασ αυτό το επίπεδο μια τιμι που καλφπτει ςχεδόν το ςφνολο του 

πλθκυςμοφ. Τα διακζςιμα ςτοιχεία χρθςιμοποιικθκαν για να ςυνδεκοφν ςυγκεκριμζνα επίπεδα 

25(OH)D ςτον ορό με τθ ςυνολικι πρόςλθψθ βιταμίνθσ D υπό ελάχιςτθ ζκκεςθ ςτον ιλιο, με ςκοπό τθν 

εκτίμθςθ του DRI. Για τα παιδιά και τουσ εωιβουσ 1 ζωσ 18 ετϊν, οι τιμζσ EAR και RDA προςδιορίηονται 

βάςει των ςυγκεντρϊςεων 25(OH)D ςτον ορό ςτα 40 και 50 nmol/L (16 και 20 ng/mL), αντίςτοιχα. 
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Ομοίωσ, αυτι θ προςζγγιςθ χρθςιμοποιικθκε για τουσ νζουσ ενιλικεσ και τουσ ενιλικεσ από 19 ζωσ 50 

ετϊν και υποςτθρίχκθκε από ςτοιχεία ςχετικά με τθν παρουςία οςτεομαλακίασ. Θ τιμι EAR για άτομα 

θλικίασ άνω των 50 ετϊν είναι ίδια με εκείνθ των νεότερων ενθλίκων, προτείνοντασ πωσ δεν υπάρχει 

κάποια αλλαγι λόγω επίδραςθσ τθσ θλικίασ. Ωςτόςο, υπάρχει αξιοςθμείωτθ μεταβλθτότθτα γφρω από 

αυτζσ τισ εκτιμιςεισ ςτθν περίπτωςθ των ατόμων μεγαλφτερθσ θλικίασ, λόγω τθσ ευκραυςτότθτασ των 

οςτϊν τουσ. Αυτό υποδθλϊνει ότι θ διακφμανςθ που ςχετίηεται με τθν κάλυψθ του 97,5% του 

πλθκυςμοφ κα πρζπει να είναι μεγαλφτερθ γι 'αυτι τθν ομάδα. Ωσ εκ τοφτου, θ τιμι RDA για άτομα 

θλικίασ άνω των 70 ετϊν αυξικθκε ςε επίπεδο μεγαλφτερο από δφο τυπικζσ αποκλίςεισ , όπωσ 

υπολογίηεται το RDA για τισ άλλεσ ομάδεσ.  

Οι παράγοντεσ που λαμβάνονται υπόψθ για τον υπολογιςμό των τιμϊν αυτϊν περιλαμβάνουν αλλαγζσ 

ςτθν οςτικι πυκνότθτα και τον κίνδυνο κατάγματοσ. Για τα βρζωθ, θ τιμι AI κακορίςτθκε με βάςθ τθν 

απόδειξθ ότι θ διατιρθςθ των επιπζδων 25(OH)D ςτον ορό μεταξφ 40 και 50 nmol/L (16 ζωσ 20 ng/mL) 

ιταν επικυμθτι, ςε ςυνδυαςμό με δεδομζνα από μελζτεσ παρατιρθςθσ που υποδθλϊνουν ότι 400 

Διεκνείσ Μονάδεσ (IU) βιταμίνθσ (10 μg) ανά θμζρα ιταν αρκετι ποςότθτα για να διατθρθκεί αυτό το 

επίπεδο. Ο προςδιοριςμόσ των τιμϊν UL για τθ βιταμίνθ D ιταν ιδιαίτερα δφςκολοσ, επειδι τα 

διακζςιμα ςτοιχεία κζλουν τα πολφ υψθλά επίπεδα πρόςλθψθσ να προκαλοφν δθλθτθρίαςθ, ενϊ λίγα 

δεδομζνα είναι γνωςτά ςχετικά με τισ επιπτϊςεισ μιασ χρόνιασ υπερβολικισ πρόςλθψθσ ςε χαμθλότερα 

επίπεδα. Θ επιτροπι εξζταςε τα υπάρχοντα δεδομζνα και ακολοφκθςε μια προςζγγιςθ που κα 

μεγιςτοποιοφςε τθν προςταςία τθσ δθμόςιασ υγείασ. Θ παρατιρθςθ ότι θ λιψθ ποςότθτασ 10.000 IU 

(250 μg) βιταμίνθσ D τθν θμζρα δεν ςυςχετίςτθκε με τθν κλαςικι τοξικότθτα, χρθςίμευςε ωσ ςθμείο 

εκκίνθςθσ για τον κακοριςμό των τιμϊν UL των ενθλίκων, με κάποιεσ αλλαγζσ αωοφ ζλαβαν υπόψθ 

αναωορζσ για ανεπικφμθτεσ ενζργειεσ που προζκυψαν ςε μικρότερεσ τιμζσ πρόςλθψθσ. Θ τιμι UL για 

τουσ ενιλικεσ χρθςιμοποιείται και για τθν θλικιακι ομάδα 9 ζωσ 18 ετϊν, ενϊ είναι μικρότερθ για τα 

παιδιά 1 ζωσ 8 ετϊν (Ross et al., 2011).  
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Ρίνακασ 2. Οι τιμζσ AI, EAR, RDA και UL για τθ βιταμίνθ D για κάκε ςτάδιο ηωισ (Ross et al., 2011). 

 Institute of Medicine US Endocrine Society 

΢τάδιο ηωισ AI EAR RDA UL RDA (IU/d) UL (IU) 
Βρζφθ        

0-6 μθνϊν  400 IU (10 μg) - - 1.000 IU (25 μg) 400-1.000 2.000 

6-12 μθνϊν 400 IU (10 μg) - - 1.500 IU (37,5 μg) 400-1.000 2.000 

Παιδιά        

1-3 ετϊν  400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 2.500 IU (62,5 μg) 600-1.000 4.000 

4-8 ετϊν  400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 3.000 IU (75 μg) 600-1.000 4.000 

Άνδρεσ        

9-13 ετϊν  400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 600-1.000 4.000 

14-18 ετϊν   400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 600-1.000 4.000 

19-30 ετϊν  400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 1.500–2.000  10.000 

31-50 ετϊν   400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 1.500–2.000  10.000 

51-70 ετϊν  400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 1.500–2.000  10.000 

>70 ετϊν   400 IU (10 μg) 800 IU (20 μg) 4.000 IU (100 μg) 1.500–2.000  10.000 

Γυναίκεσ       

9-13 ετϊν  400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 600-1.000 4.000 

14-18 ετϊν   400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 600-1.000 4.000 

19-30 ετϊν  400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 1.500–2.000  10.000 

31-50 ετϊν   400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 1.500–2.000  10.000 

51-70 ετϊν  400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 1.500–2.000  10.000 

>70 ετϊν   400 IU (10 μg) 800 IU (20 μg) 4.000 IU (100 μg) 1.500–2.000  10.000 

Ζγκυεσ        

14-18 ετϊν  400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 600-1.000 4.000 

19-30 ετϊν   400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 1.500–2.000  10.000 

31-50 ετϊν  400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 1.500–2.000  10.000 

Θθλάηουςεσ        

14-18 ετϊν  400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 600-1.000 4.000 

19-30 ετϊν   400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 1.500–2.000  10.000 

31-50 ετϊν  400 IU (10 μg) 600 IU (15 μg) 4.000 IU (100 μg) 1.500–2.000  10.000 

Σθμ.: AI= Adequate Intake, επαρκισ πρόςλθψθ που κακορίηεται όταν δεν υπάρχουν επιςτθμονικά 

δεδομζνα για να υπολογιςτεί EAR ι RDA; EAR= Estimated Average Requirement, μζςθ εκτιμϊμενθ 

απαίτθςθ που ικανοποιεί τισ απαιτιςεισ του 50% του υγιοφσ πλθκυςμοφ για μια θλικιακι ομάδα και 

ωφλο; RDA= Recommended Dietary Allowance, ςυνιςτϊμενθ διαιτθτικι πρόςλθψθ που ςυνιςτά τθν 

μζςθ θμεριςια διαιτθτικι πρόςλθψθ που ικανοποιεί τισ απαιτιςεισ του 97,5% του υγιοφσ πλθκυςμοφ 

για μια θλικιακι ομάδα και ωφλο; UL= Tolerable Upper Intake Level, ανϊτερο επίπεδο θμεριςιασ 

πρόςλθψθσ μζχρι το οποίο είναι μάλλον απίκανο να δθμιουργθκοφν αρνθτικζσ επιδράςεισ ςτθν υγεία 

του ςυνόλου των ατόμων του γενικότερου πλθκυςμοφ. 
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1.11 Οριςμόσ υποβιταμίνωςθσ D 

Ο κακοριςμόσ των επιπζδων βιταμίνθσ D ςε ζναν πλθκυςμό μπορεί να αποδειχκεί δφςκολο εγχείρθμα. 

Ενϊ θ 1,25-(ΟΘ)₂-D₃ είναι θ ενεργόσ μορωι με ορμονικι δράςθ, πολλζσ δράςεισ εκδθλϊνονται λόγω 

των επιπζδων τθσ χολικαλςιωερόλθσ ςτθν κυκλοωορία. Δεδομζνα από ζρευνεσ κζλουν αυτό να 

οωείλεται ςτθν παρουςία του ενηφμου 1-α-υδροξυλάςθ ςε πλθκϊρα ιςτϊν, εκτόσ των νεωρϊν. Αυτό 

οδθγεί ςε ενδοκυττάρια παραγωγι 1,25-(ΟΘ)₂-D₃, ςε πολλοφσ ιςτοφσ–ςτόχουσ, επομζνωσ ςε υψθλζσ 

ενδοκυττάριεσ ςυγκεντρϊςεισ τθσ και ποικίλεσ δράςεισ ςε κυτταρικό επίπεδο ι επίπεδο ιςτϊν, πζραν 

τθσ ομοιόςταςθσ του αςβεςτίου (Jones et al., 2007; Mithal et al., 2009). 

Θ 25(OH)D είναι θ πλζον κυκλοωοροφςα μορωι τθσ βιταμίνθσ D, με χρόνο θμίςειασ ηωισ 2-3 εβδομάδεσ 

και αποτελεί τον καλφτερο δείκτθ τθσ κατάςταςθσ τθσ βιταμίνθσ ςτον οργανιςμό (Holick et al., 2011; 

Aw, 2013). Ο αντίςτοιχοσ χρόνοσ για τθν ενεργό μορωι τθσ βιταμίνθσ, τθν 1,25-(ΟΘ)₂-D₃, είναι περίπου 

4 ϊρεσ. Κυκλοωορεί ςε τουλάχιςτον 1000 ωορζσ μικρότερθ ςυγκζντρωςθ από τθν χολθκαλςιωερόλθ και 

θ τιμι τθσ ςτο αίμα ρυκμίηεται ςτενά από τα επίπεδα τθσ PTH, του αςβεςτίου και του ωωςωόρου ςτον 

ορό αλλά όχι από τα επίπεδα πρόςλθψθσ βιταμίνθσ D (Holick et al., 2011; Aw, 2013). Ακόμθ, 

επθρεάηεται και από τθ λιψθ οριςμζνων ωαρμάκων, όπωσ διωωςωονικά, θπαρίνθ, κετοκοναηόλθ, και 

ςτεροειδι (Aw, 2013). Επομζνωσ, δεν αντικατοπτρίηει τα επίπεδα αποκθκϊν τθσ βιταμίνθσ ςτον 

οργανιςμό και θ μζτρθςθ αυτισ δεν είναι κλινικά χριςιμθ, αωοφ τα επίπεδά τθσ μπορεί να κυμαίνονται 

ςε ωυςιολογικζσ τιμζσ ι ακόμθ να είναι και αυξθμζνα ςε άτομα με υποβιταμίνωςθ D, λόγω του 

δευτερογενοφσ υπερπαρακυρεοειδιςμοφ (Holick et al., 2011; Aw, 2013). Επίςθσ, ςε περίπτωςθ 

ανεπάρκειασ βιταμίνθσ D θ μείωςθ τθσ 1,25-(ΟΘ)₂-D₃ κακυςτερεί να εκδθλωκεί ςτον ορό του αίματοσ, 

κακιςτϊντασ δφςκολο τον άμεςο εντοπιςμό τθσ ανεπάρκειασ (Aw, 2013). 

Θ Επιτροπι του Λνςτιτοφτου Λατρικισ, το 2011, κατζλθξε πωσ θ 25(OH)D είναι ο καλφτεροσ δείκτθσ που 

αντανακλά τθν κατάςταςθ τθσ βιταμίνθσ D ςτον οργανιςμό, που προζρχεται τόςο από τθν ενδογενι 

ςφνκεςθ λόγω ζκκεςθσ ςτθν θλιακι ακτινοβολία, δθλαδι τθν D₃ μορωι, όςο και τθ διαιτθτικι 

πρόςλθψθ από τρόωιμα και εμπλουτιςμζνα προϊόντα, δθλαδι τθν D₂ και D₃ μορωι και άλλουσ 

παράγοντεσ (Ross, 2011; Aw, 2013). 

Στθν κλινικι πράξθ θ μζτρθςθ τθσ καλςιτριόλθσ χρθςιμοποιείται μόνο όταν υπάρχουν γνωςτζσ 

επίκτθτεσ ι κλθρονομικζσ διαταραχζσ ςτο μεταβολιςμό τθσ χολθκαλςιωερόλθσ και του ωωςωόρου. 

Τζτοιεσ καταςτάςεισ μπορεί να περιλαμβάνουν τθ χρόνια νεωρικι νόςο, κλθρονομικζσ διαταραχζσ 

απϊλειασ ωωςωόρου, ογκογόνο οςτεομαλακία, ραχίτιδα από ψευδοχποβιταμίνωςθ D, ραχίτιδα 
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ανκεκτικι ςτθν βιταμίνθ D, χρόνιεσ πακιςεισ που ςχθματίηουν κοκκιϊματα, όπωσ ςαρκοείδωςθ και 

οριςμζνα λεμωϊματα (Holick et al., 2011). 

Σε παλαιότερεσ μελζτεσ παρατιρθςθσ μετρικθκαν τα επίπεδα χολθκαλςιωερόλθσ ςτον ορό υγιϊν 

πλθκυςμϊν, με ςκοπό τον κακοριςμό των τιμϊν αναωοράσ για επαρκι επίπεδα βιταμίνθσ D. Αυτά όμωσ 

επθρεάηονται από τον τρόπο ηωισ και άλλουσ περιβαλλοντικοφσ παράγοντεσ, ςυνεπϊσ ίςωσ να μθν 

μπορεί να εωαρμοςκοφν κλινικά ι ςε παγκόςμιο επίπεδο. Ωσ εκ τοφτου, προτιμάται να κακορίηονται τα 

επίπεδα επάρκειασ τθσ βιταμίνθσ ςτο αίμα με γνϊμονα τισ επιπτϊςεισ που ζχει θ ανεπάρκεια για τθν 

υγεία και όχι τισ μζςεσ τιμζσ που ανευρίςκονται ςτον πλθκυςμό. Κριτιρια, λοιπόν, ςυνιςτοφν τα 

επίπεδα που ςχετίηονται με τθ βζλτιςτθ καταςτολι των κυκλοωοροφντων επιπζδων ΢ΤΘ, τθ βζλτιςτθ 

απορρόωθςθ αςβεςτίου, τθν υψθλότερθ οςτικι πυκνότθτα (BMD), κακϊσ και τα χαμθλότερα ποςοςτά 

οςτικισ απϊλειασ, πτϊςεων, ι καταγμάτων (Mithal et al., 2009).  

Ωσ υποβιταμίνωςθ D ορίηεται θ κατάςταςθ κατά τθν οποία ο προσ εξζταςθ πλθκυςμόσ ζχει ζλλειψθ ι 

ανεπάρκεια βιταμίνθσ D, θ οποία ςυνδζεται άμεςα με κλινικζσ εκδθλϊςεισ ςτα άτομα (Mithal et al., 

2009). 

Θ Αμερικανικι Ενδοκρινολογικι Εταιρεία όριςε τθν ζλλειψθ βιταμίνθσ D ωσ τθν τιμι τθσ 25(OH)D κάτω 

από 20 ng/mL (50 nmol/L) ςτον ορό του αίματοσ. Εωόςον θ αποτελεςματικότθτα τθσ εντερικισ 

απορρόωθςθσ αςβεςτίου αυξάνεται ωσ και 65% όταν γυναίκεσ με οςτεοπόρωςθ αυξάνουν τα επίπεδα 

25(OH)D άνω των 30 ng/mL (75 nmol/L), μαηί με το γεγονόσ ότι θ παρακυρεοειδισ ορμόνθ οδεφει προσ 

τα κατϊτερα όρια όταν θ τιμι τθσ βιταμίνθσ D είναι μεταξφ 30 και 40 ng/mL, οι περιςςότεροι ειδικοί 

ςυμωωνοφν ότι τιμζσ άνω των 30ng/mL αντιπροςωπεφουν τθν επάρκεια. Επιπλζον, και τα λοιπά οωζλθ 

για τθν ςκελετικι υγεία προκφπτουν ςε επίπεδα αίματοσ άνω των 30 ng/mL (75 nmol/L), όπου ορίςκθκε 

θ επάρκεια. Επομζνωσ, θ ανεπάρκεια ορίςτθκε για τισ τιμζσ 25(OH)D μεταξφ 21–29 ng/mL (52,5–72,5 

nmol/L) (Holick, 2008 Holick et al., 2011; Wacker and Holick, 2013). 

Από τθν άλλθ, θ Επιτροπι του Λνςτιτοφτου Λατρικισ κζςπιςε τα όρια που αωοροφν τθν επάρκεια τθσ 

βιταμίνθσ D λαμβάνοντασ υπόψθ τισ διαιτθτικζσ τιμζσ πρόςλθψθσ αναωοράσ για τθ βιταμίνθ D. Ζτςι, 

τιμζσ άνω των 20 ng/mL (50 nmol/L) καλφπτουν τισ ανάγκεσ του 97,5% του πλθκυςμοφ και ορίηονται ωσ 

επάρκεια, κάτω από 16 ng/mL χαρακτθρίηονται ωσ αυξθμζνοσ κίνδυνοσ ανεπάρκειασ και κάτω από 12 

ng/mL αυξθμζνοσ κίνδυνοσ ζλλειψθσ (Aloia, 2011; Spiro and Buttriss, 2014).  
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Ρίνακασ 3. Κατωωλικζσ τιμζσ επιπζδων 25(OH)D ςτον ορό του αίματοσ (Aloia, 2011; Aw, 2013). 

Κατάςταςθ 25 OH D οροφ 

 Institute of Medicine U.S. Endocrine Society 
 nmol/L ng/mL nmol/L ng/mL 
Ζλλειψθ <30 <12 <50 <20 
Ανεπάρκεια <40 <16 51-74 21-29 
Επάρκεια >50 >20 >75 >30 
Σοξικότθτα >125 >50 >250 >100 

 

Ριο ςυγκεκριμζνα, τα δεδομζνα ςυνθγοροφν ότι τιμζσ άνω των 20 ng/mL (50 nmol/L) καλφπτουν τισ 

ανάγκεσ του 97,5 % του πλθκυςμοφ, οι μζςεσ ανάγκεσ υπολογίηονται ςτα 40 nmol/L, ενϊ το κατϊτερο 

όριο είναι τα 30 nmol/L, από όπου ξεκινοφν τα ςυμπτϊματα τθσ ανεπάρκειασ ςτα οςτά ανάλογα και με 

λοιποφσ παράγοντεσ κινδφνου (Ross, 2011). Τοξικότθτα από βιταμίνθ D ςυνικωσ δεν προκαλείται μζχρι 

θ τιμι τθσ να ξεπεράςει τα 150 ng/mL ςτον ορό (Wacker and Holick, 2013). 

1.12 Επιπολαςμόσ ανεπάρκειασ βιταμίνθσ D 

Με βάςθ τουσ παραπάνω οριςμοφσ για τθν υποβιταμίνωςθ D υπολογίηεται ότι ζνα δισ άνκρωποι 

παγκοςμίωσ ζχουν ανεπάρκεια ι ζλλειψθ αυτισ 

(Holick, 2008; Wacker, 2013). 
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Εικόνα 10. Α. Επιπολαςμόσ του κινδφνου ζλλειψθσ βιταμίνθσ D (<12-20 ng/mL) κατά ωφλο και θλικία 

ςτισ Θ.Ρ.Α., 2001-2006. C. Επίπτωςθ τθσ ζλλειψθσ βιταμίνθσ D(<20 ng/mL) ςτισ εξισ χϊρεσ: Αυςτραλία, 

Καναδάσ, Κίνα, Λνδία, Κορζα, Μαλαιςία, Μζςθ Ανατολι, Μογγολία, Νζα Ηθλανδία, Βόρειοσ Αωρικι, 

Βόρεια Ευρϊπθ, Θ.Ρ.Α. (Wacker, 2013). 

 

Εικόνα 11. Επιπολαςμόσ επιπζδων βιταμίνθσ D ςε ενιλικεσ (>18 ετϊν) ανά τον κόςμο, κατά τουσ 

χειμερινοφσ μινεσ. 

Μια πολυκεντρικι μελζτθ που διεξιχκθ ςε 18 χϊρεσ τθσ Νότιασ Αμερικισ, τθσ Ευρϊπθσ, τθσ Αςίασ και 

τθσ Αυςτραλίασ, ζδειξε πωσ ςυνολικά 64% των γυναικϊν είχαν τιμζσ βιταμίνθσ D ςτον ορό <30ng/mL, 

ζπαςχαν δθλαδι από ανεπάρκεια (Lips, 2007). 
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Σε άλλθ μελζτθ που διεξιχκθ ςτθ Βοςτϊνθ, 36% ωαινομενικά υγιϊν νζων ενθλίκων, θλικίασ 18 ζωσ 29 

ετϊν, είχαν επίπεδα οροφ 25(OH)D κατϊτερα από 20ng/mL ςτο τζλοσ του χειμϊνα, παρά το γεγονόσ ότι 

λάμβαναν ςυχνά πολυβιταμινοφχα ςκευάςματα, και κατανάλωναν τουλάχιςτον ζνα ποτιρι γάλατοσ 

εμπλουτιςμζνο με βιταμίνθ D τθν θμζρα και μια ωορά τθν εβδομάδα ψάρι (Tangpricha et al., 2002). 

Σε ζρευνα με δείγμα υγιείσ ενιλικεσ Ελβετοφσ, βρζκθκε υψθλόσ επιπολαςμόσ τθσ ανεπάρκειασ ι 

ζλλειψθσ βιταμίνθσ D εξαρτϊμενοσ από τθν περίοδο του ζτουσ, τισ κατθγορίεσ ΔΜΣ, και τισ 3 περιοχζσ 

τθσ χϊρασ - γερμανόωωνθ, γαλλόωωνθ, ιταλόωωνθ. Ο επιπολαςμόσ τθσ ανεπάρκειασ ι ζλλειψθσ τθσ 

βιταμίνθσ D ιταν 74,7 % ςτον γενικό πλθκυςμό και 76,0 % μεταξφ των ςυμμετεχόντων που δεν 

λάμβαναν ςυμπλιρωμα βιταμίνθσ D ι κεραπεία για τθν ανεπάρκεια. Το 39,5 % των ςυμμετεχόντων που 

δεν λάμβαναν ςυμπλιρωμα ι κεραπεία (95,9% του ςυνολικοφ δείγματοσ) βιταμίνθσ D παρουςίαςε ζνα 

επίπεδο βιταμίνθσ D < 20 ng/mL (50 nmol/L), δθλαδι ζλλειψθ βιταμίνθσ D. Ριο ςυγκεκριμζνα, οι 

γυναίκεσ του δείγματοσ είχαν ανεπάρκεια ςε ποςοςτό 34,6%, ζλλειψθ ςε ποςοςτό 35,4%, ενϊ μόλισ το 

29,9% είχαν επάρκεια (Guessous et al., 2012). 

 

Από τθν άλλθ, ενιλικεσ κάτοικοι του Λουξεμβοφργου είχαν –ανεξαρτιτωσ ωφλου- επάρκεια ςε ποςοςτό 

μόλισ 17,1% (>30 ng/mL), ενϊ 27,1%, 40,4% και 15,5% είχαν μθ επαρκι (20-29,9 ng/mL), ανεπαρκι (10-

19,9 ng/mL) και ελλιπι (<10 ng/mL) επίπεδα βιταμίνθσ D, αντίςτοιχα (Alkerwi et al., 2015).  

Σε πρόςωατθ ζρευνα, διαπιςτϊκθκε πωσ υγιείσ Γερμανίδεσ θλικίασ 18-44 ετϊν είχαν ςε ποςοςτό 26,6% 

επίπεδα βιταμίνθσ μεταξφ 20 και 30 ng/mL οροφ, δθλαδι ανεπάρκεια (Rabenberg et al., 2015). 

Πςον αωορά τθν ελλθνικι πραγματικότθτα, υπάρχουν λίγα δεδομζνα για τον επιπολαςμό τθσ 

υποβιταμίνωςθσ D ςε υγιείσ γυναίκεσ. Ωςτόςο, ςε ζρευνα που διεξιχκθ ςτθν Ακινα με δείγμα 625 

ωαινομενικά υγιι άτομα, εκ των οποίων 553 ιταν γυναίκεσ ωάνθκε ότι το 57,7% του πλθκυςμοφ είχε 

τιμζσ <22ng/mL (55nmol/L), κακ’ όλθ τθ διάρκεια του ζτουσ, ενϊ οι χαμθλότερεσ τιμζσ βρζκθκαν ςε 

όλεσ τισ θλικιακζσ ομάδεσ μετά το τζλοσ του χειμϊνα από Μάρτιο ζωσ Μάιο (εικόνεσ 12, 13) 

(Singhellakis et al., 2011).  
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Εικόνα 12. Επίπεδα βιταμίνθσ D ςε υγιείσ Ακθναίουσ ενιλικεσ, άνδρεσ και γυναίκεσ, για κάκε μινα του 

ζτουσ. Υπάρχει μεγάλθ διακφμανςθ ςτισ τιμζσ ανάμεςα ςτουσ μινεσ (χαμθλότερεσ Μάρτιο-Μάιο, 

υψθλότερεσ Λοφλιο-Οκτϊβριο). Τιμζσ < 22ng/mL παρατθρικθκαν ςε 361/625 άτομα (57,7%) κακ’ όλθ τθ 

διάρκεια του ζτουσ (Singhellakis et al., 2011). 

 

Εικόνα 13. Ροςοςτό Ακθναίων με τιμζσ βιταμίνθσ D < 22ng/mL ςτισ 5 θλικιακζσ ομάδεσ κατά τισ 

περιόδουσ χαμθλότερων (Μάρτιοσ-Μάιοσ) και υψθλότερων (Λοφλιοσ-Οκτϊβριοσ) μετριςεων (n= 

αρικμόσ ατόμων ςε κάκε θλικιακι ομάδα ςε κάκε περίοδο, *=ςτατιςτικά ςθμαντικά αυξθμζνα ποςοςτά 

ατόμων με χαμθλζσ τιμζσ βιταμίνθσ ςτον ορό του αίματοσ) (Singhellakis et al., 2011). 
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Ρεριςςότερο ζχει μελετθκεί θ υποβιταμίνωςθ D ςε μετεμμθνοπαυςιακζσ γυναίκεσ, όπου διαπιςτϊκθκε 

ότι το ποςοςτό των γυναικϊν που είχαν ανεπάρκεια (δθλ 25(OH)D < 20 ng/mL) άγγιηε το 60% κατά τουσ 

χειμερινοφσ μινεσ, από Δεκζμβρθ ωσ Μάρτθ (Manios et al., 2011; Manios et al., 2014). 

1.13 Πρόςλθψθ βιταμίνθσ  

Οι μζςεσ προςλιψεισ βιταμίνθσ D ςτισ Ευρωπαϊκζσ χϊρεσ ποικίλουν ανάλογα με τθν θλικία, το ωφλο και 

τισ ςυνικειεσ λιψθσ ςυμπλθρωμάτων. Επιπλζον, θ ακριβισ ςφγκριςθ τθσ πρόςλθψθσ βιταμίνθσ D 

ανάμεςα ςτισ ευρωπαϊκζσ χϊρεσ παρεμποδίηεται από διαωορζσ ςτισ μεκοδολογίεσ των εκάςτοτε 

μελετϊν, ςτισ διατροωικζσ τεχνικζσ αξιολόγθςθσ, ςτισ θλικιακζσ ομάδεσ αλλά και τουσ περιοριςμοφσ 

των πινάκων ςφνκεςθσ τροωίμων. Ραρά το γεγονόσ ότι γίνονται προςπάκειεσ να εναρμονιςκοφν οι 

μεκοδολογίεσ τθσ ζρευνασ ςτθν Ευρϊπθ, οι τρζχουςεσ ςυγκρίςεισ εξαρτϊνται από τισ υπάρχουςεσ 

πλθροωορίεσ. Ραρόλα αυτά, ςε πολλζσ ευρωπαϊκζσ χϊρεσ, και ςε όλεσ τισ θλικιακζσ ομάδεσ, υπάρχει 

μια αξιοςθμείωτθ διαωορά μεταξφ τθσ μζςθσ πρόςλθψθσ και των διατροωικϊν ςυςτάςεων. Οι 

Ευρωπαϊκζσ χϊρεσ χρθςιμοποιοφν διαωορετικζσ ςτρατθγικζσ για τθν αφξθςθ τθσ πρόςλθψθσ βιταμίνθσ 

D, ιδιαίτερα ςε ευπακείσ ομάδεσ. Στισ Σκανδιναβικζσ χϊρεσ μαηί με τθ ςχετικά υψθλι κατανάλωςθ 

λιπαρϊν ψαριϊν, ζχουν κακιερωκεί τόςο πολιτικζσ εμπλουτιςμοφ τροωίμων όςο και χοριγθςθσ 

ςυμπλθρωμάτων. Αντίκετα, ςτθ Γερμανία θ ζμωαςθ δίνεται ςτθν ενκάρρυνςθ περιςςότερων υπαίκριων 

δραςτθριοτιτων με ςκοπό τθν ζκκεςθ ςτον ιλιο. Στθν Τουρκία υπάρχει ζνα πρόγραμμα ενίςχυςθσ τθσ 

πρόςλθψθσ βιταμίνθσ D των βρεωϊν, όμωσ άλλεσ χϊρεσ τθσ Νότιασ Ευρϊπθσ, όπωσ θ Λςπανία και θ 

Λταλία, δεν ζχουν καμία επίςθμθ πολιτικι για τον εμπλουτιςμό ι τα ςυμπλθρϊματα (Spiro and Buttriss, 

2014).  

Οι προςλιψεισ των Ευρωπαίων, εκτόσ των ςυμπλθρωμάτων, εξετάςκθκαν ςτθ μελζτθ EPIC (Ευρωπαϊκι 

Ρροοπτικι Μελζτθ για τον Καρκίνο και τθ Διατροωι), χρθςιμοποιϊντασ μια ενιαία, τυποποιθμζνθ 

24ωρθ διαιτθτικι ανάκλθςθ και μια τυποποιθμζνθ βάςθ δεδομζνων για κρεπτικά ςυςτατικά. Θ μελζτθ 

ζγινε ςε ενιλικεσ, 35-74 ετϊν, από 10 χϊρεσ: Ελλάδα, Λςπανία, Λταλία, Γαλλία, Γερμανία, Ολλανδία, 

Θνωμζνο Βαςίλειο, Δανία, Σουθδία και Νορβθγία. Για όλεσ τισ χϊρεσ μαηί, θ μζςθ θμεριςια πρόςλθψθ 

βιταμίνθσ D βρζκθκε 4,8 μg/θμζρα για τουσ άνδρεσ και 3,3 μg/θμζρα για τισ γυναίκεσ , με ςθμαντικζσ 

διαωορζσ μεταξφ των χωρϊν, ενϊ για τθν Ελλάδα ιταν 96,3 μg/θμζρα και 99,6 μg/θμζρα αντίςτοιχα. 

Για παράδειγμα ςτθ Σουθδία, οι ςυμμετζχοντεσ αναωζρουν πρόςλθψθ περίπου 80% μεγαλφτερθ από 

τθ μζςθ (Freisling et al., 2010). Σε μια ζκκεςθ τθσ EFSA βρζκθκε, επίςθσ, ςθμαντικι μεταβλθτότθτα ςτθν 

μζςθ πρόςλθψθ 14 ευρωπαϊκϊν χωρϊν. Θ μζςθ διαιτθτικι πρόςλθψθ βιταμίνθσ D μόνο από τθν τροωι 
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κυμαινόταν από 1,1 μg/θμζρα (Λςπανία, γυναίκεσ 18-64 ετϊν) ζωσ 8,2 μg/θμζρα (Φινλανδία, άνδρεσ 25-

74 ετϊν) (Spiro and Buttriss, 2014).  

 

Εικόνα 14. Συμβολι των διαιτθτικϊν πθγϊν ςτθν 

πρόςλθψθ βιταμίνθσ D ςε Λρλανδοφσ ενιλικεσ (Spiro 

and Buttriss, 2014).  

 

 

Στο πλαίςιο του χρθματοδοτοφμενου από τθν ΕΕ 

προγράμματοσ EURopean micronutrient RECommendations Aligned Network of Excellence (EURRECA), 

ςυγκεντρϊκθκαν διατροωικά ςτοιχεία τόςο από τθν Ευρωπαϊκι Ζκκεςθ για τθ Διατροωι και τθν Υγεία ΛΛ 

όςο και από το Διεκνζσ Λνςτιτοφτο Επιςτθμϊν ηωισ (ILSI), όπου χρθςιμοποιϊντασ ωσ ςφςταςθ τθν 

αναμενόμενθ μζςθ απαίτθςθ (EAR) για τθ βιταμίνθ D των 10 μg/θμζρα, όπωσ ορίςτθκε από το IOM, 

εκτίμθςαν τον επιπολαςμό για τθν επαρκι πρόςλθψθ των κρεπτικϊν ςυςτατικϊν. Θ μζςθ θμεριςια 

πρόςλθψθ τθσ βιταμίνθσ D ιταν χαμθλι ςτθν Λςπανία (<2 μg/θμζρα), μεταξφ 3 και 4 μg/θμζρα ςτισ 

περιςςότερεσ άλλεσ χϊρεσ και υψθλότερθ ςτθ Σουθδία, τθ Φινλανδία και τθ Νορβθγία (Spiro and 

Buttriss, 2014). 

Από μελζτθ ςε ελλθνικό πλθκυςμό ωάνθκε ότι και ςτα δφο ωφλα και ςε όλεσ τισ θλικιακζσ ομάδεσ, το 

ποςοςτό των ςυμμετεχόντων που ςυνικιηαν να ζχουν διαιτθτικι πρόςλθψθ κάτω του EAR άγγιηε το 

100% (Manios et al., 2014).  

1.14 Βιταμίνθ D και νόςοσ  

Τα νεότερα ερευνθτικά δεδομζνα, όπωσ αναωζρκθκε παραπάνω, δείχνουν πωσ ςχεδόν κάκε ιςτόσ και 

κάκε κφτταρο του ανκρϊπινου οργανιςμοφ διακζτει υποδοχζα για τθ βιταμίνθ D, τον VDR. Με τον 

τρόπο αυτό, άμεςα ι ζμμεςα, θ βιταμίνθ ελζγχει τθν ζκωραςθ περιςςότερων από 200 γονιδίων. 

Επιπροςκζτωσ, πολλοί ιςτοί και κφτταρα διακζτουν το ζνηυμο ενεργοποίθςθσ τθσ βιταμίνθσ D, τθν 1-α-

υδροξυλάςθ ι CYP27B1, εκτόσ από τουσ νεωροφσ. Ζχει προτακεί ότι θ αφξθςθ των επιπζδων ςτο αίμα 

τθσ 25(ΟΘ)D άνω των 30ng/mL, παρζχει αρκετό υπόςτρωμα ςτουσ περιςςότερουσ ιςτοφσ και κφτταρα 

ςτο ςϊμα, ϊςτε να επιτρζπει τθν τοπικι παραγωγι τθσ 1,25-(OH)₂-D₃. Θ ζκωραςθ του ενηφμου ζχει 

τεκμθριωκεί καλά ςτο ανκρϊπινο δζρμα, ςτο παχφ ζντερο, ςτον προςτάτθ και τα ενεργοποιθμζνα 
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μακροωάγα, μεταξφ άλλων ιςτϊν και κυττάρων. Ζχει επίςθσ αποδειχκεί in vitro ότι καλλιεργθμζνα 

ωυςιολογικά και κακοικθ κφτταρα μαςτοφ, παχζοσ εντζρου και προςτάτθ, μεταβολίηουν τθν 25(OH)D₃ 

προσ 1,25-(ΟΘ)₂-D₃. Ζχει προτακεί ότι θ τοπικι παραγωγι τθσ 1,25-(ΟΘ)₂-D₃, θ οποία αποτελεί ζναν 

ιςχυρό ρυκμιςτι του κυτταρικοφ πολλαπλαςιαςμοφ και τθσ κυτταρικισ διαωοροποίθςθσ αλλά ςυνιςτά 

και ανοςορρυκμιςτι, είναι υπεφκυνθ για πολλά από τα οωζλθ υγείασ που αποδίδονται ςτθν κατάςταςθ 

επάρκειασ τθσ βιταμίνθσ ςτον οργανιςμό.  

Καρκίνοσ 

Ιδθ από το 1941 ο Apperly ιςχυρίςτθκε πωσ θ διαβίωςθ ςε περιοχζσ υψθλότερου γεωγραωικοφ 

πλάτουσ, όπου θ ζκκεςθ ςτθν θλιακι ακτινοβολία και επομζνωσ θ ςφνκεςθ τθσ βιταμίνθσ D είναι 

χαμθλότερθ, ςυνδζεται με αυξθμζνο κίνδυνο εμωάνιςθσ πολλϊν τφπων καρκίνου, αλλά και αυξθμζνθ 

πικανότθτα κανάτου από αυτοφσ, ςε ςφγκριςθ με τθ διαβίωςθ ςε χαμθλότερα γεωγραωικά πλάτθ 

(Apperly, 1941). Αργότερα, ακολοφκθςαν κι άλλεσ επιδθμιολογικζσ μελζτεσ που οδθγοφςαν ςτα ίδια 

ςυμπεράςματα (Hanchette, 1992; Wacker and Holick, 2013). Μια πρόςωατθ αναςκόπθςθ οικολογικϊν 

μελετϊν διερεφνθςε τθ ςυςχζτιςθ τθσ προερχόμενθσ από τθν ζκκεςθ ςτθν UVB θλιακι ακτινοβολία 

βιταμίνθσ D με διάωορουσ τφπουσ καρκίνων, όπου διαπιςτϊκθκε ιςχυρά αντίςτροωθ ςυςχζτιςι τουσ 

για 15 τφπουσ καρκίνου: ουροδόχου κφςτθσ, μαςτοφ, τραχιλου τθσ μιτρασ, παχζοσ εντζρου, 

ενδομθτρίου, οιςοωάγου, ςτομάχου, πνεφμονα, ωοκθκϊν, παγκρζατοσ, ορκοφ, νεωρϊν, αιδοίου, μθ-

Hodgkin και Hodgkin λεμωϊματοσ (Grant, 2012). 

Αναωορικά με τον καρκίνο του παχζοσ εντζρου, θ μελζτθ κοορτισ Nurses’ Health study (n = 32.826) 

ζδειξε μια αντίςτροωθ ςυςχζτιςθ των ςχετικϊν λόγων για τον καρκίνο του παχζοσ εντζρου με τισ μζςεσ 

τιμζσ 25(OH)D ςτον ορό. Στα 16,2 ng/mL ο ςχετικόσ λόγοσ ιταν 1 και 0,53 ςτα 39,9 ng/mL (ρ≤0,01), που 

ςθμαίνει ότι τα μεγαλφτερα επίπεδα βιταμίνθσ ςτο αίμα δρουν προςτατευτικά ζναντι τθσ ανάπτυξθσ 

καρκίνου του παχζοσ εντζρου (Feskanich et al., 2004). Από τθν άλλθ, ςε μια μεγάλθ προοπτικι μελζτθ, 

τθν Women’s Health Initiative, (n=36.282 μετεμμθνοπαυςιακζσ γυναίκεσ), οι γυναίκεσ που λάμβαναν 

ςυμπλθρωματικά 1000 mg αςβεςτίου και 400 IU βιταμίνθσ D₃/θμζρα δεν είχαν ςθμαντικι διαωορά 

ςτον κίνδυνο ανάπτυξθσ καρκίνου του παχζοσ εντζρου, γεγονόσ όμωσ που αποδόκθκε εν μζρει ςτθ μθ 

ςυμμόρωωςι τουσ ςτο πρωτόκολλο (Cauley et al., 2013). Ωςτόςο, μια διπλά- τυωλι, τυχαιοποιθμζνθ 

δοκιμι ςε περιςςότερεσ από χίλιεσ μετεμμθνοπαυςιακζσ γυναίκεσ, με χοριγθςθ εικονικοφ και μθ 

ωαρμάκου, που είχε διάρκεια πζντε ζτθ και κφρια δευτερεφουςα ζκβαςθ τον καρκίνο, κατζλθξε ότι θ 

ςυμπλθρωματικι λιψθ αςβεςτίου (1400-1500 mg/θμζρα) και βιταμίνθσ D₃ (1100 IU/θμζρα) μείωςε το 

ςχετικό κίνδυνο (RR) ανάπτυξθσ καρκίνου κατά περίπου 60% (p<0,01). Πταν εξαίρεςαν από τισ 
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αναλφςεισ ζναν αρικμό γυναικϊν που είχαν ιδθ αρχικά ςτάδια καρκίνου ςτθν ζναρξθ τθσ μελζτθσ, ο 

κίνδυνοσ μειϊκθκε κατά 77% (Lappe et al., 2007). Ο μεκοδολογικόσ περιοριςμόσ ςε τζτοιεσ μελζτεσ που 

προςπακοφν να διατυπϊςουν αιτιολογικι ςχζςθ μεταξφ τθσ κατάςταςθσ τθσ βιταμίνθσ D και του 

μειωμζνου κινδφνου εμωάνιςθσ καρκίνου, είναι ότι τα χαμθλά επίπεδά τθσ ςτον ορό ςχετίηονται και με 

άλλουσ παράγοντεσ, οι οποίοι με τθ ςειρά τουσ ςχετίηονται με αυξθμζνο κίνδυνο ανάπτυξθσ καρκίνου, 

ςυμπεριλαμβανομζνθσ τθσ παχυςαρκίασ και τθσ ζλλειψθσ ςωματικισ δραςτθριότθτασ (Wacker, 2013). 

Υπάρχουν ςυςςωρευόμενα δεδομζνα που υποςτθρίηουν τισ χθμειοπροςτατευτικζσ ιδιότθτεσ που 

ωαίνεται να ζχει θ βιταμίνθ D. Θ ενεργόσ μορωι τθσ μπορεί να παραχκεί τοπικά από καρκινικά κφτταρα, 

μεταβολίηοντασ τθν 25(OH)D και να αναςτείλει τθν καρκινογζνεςθ με πλθκϊρα μθχανιςμϊν. Αρχικά, 

αναςτζλλει τον πολλαπλαςιαςμό των καρκινικϊν κυττάρων, ενεργοποιϊντασ τθ ςφνκεςθ του 

αναςτολζα τθσ κυκλοεξαρτϊμενθσ κινάςθσ CDK αλλά και διαωόρων παραγόντων αφξθςθσ όπωσ του 

ινςουλινομιμθτικοφ παράγοντα αφξθςθσ (insulin-like growth factor 1, IGF-1) κ.ά. Ακόμθ, πικανϊσ επιδρά 

προωκϊντασ διάωορουσ προ-αποπτωτικοφσ μθχανιςμοφσ, ςυμπεριλαμβανομζνθσ τθσ προσ τα κάτω 

ρφκμιςθσ του αντι-αποπτωτικοφ γονιδίου Bcl-2 και τθσ προσ τα άνω ρφκμιςθσ του προ-αποπτωτικοφ 

γονιδίου Bax. Θ ενεργόσ μορωι τθσ βιταμίνθσ διεγείρει τθν κυτταρικι διαωοροποίθςθ, εν μζρει μζςω 

τθσ μείωςθσ τθσ ζκωραςθσ του ογκογονιδίου c-myc. Επιπλζον, ρυκμίηει το μεταβολιςμό και τθ 

ςθματοδότθςθ τθσ προςταγλανδίνθσ (PG), μειϊνοντασ κατ’ αυτόν τον τρόπο τθν μεςολαβοφμενθ από 

αυτιν επαγωγι τθσ καρκινογζνεςθσ. Καταςτζλλει παράλλθλα τθν αγγειογζνεςθ του όγκου, τόςο μζςω 

ρφκμιςθσ τθσ ςφνκεςθσ PG όςο και με τθ ρφκμιςθ τθσ ζκωραςθσ κρίςιμων παραγόντων που ελζγχουν 

τθν αγγειογζνεςθ. Θ ενεργόσ μορωι μπορεί ακόμθ να καταςτζλλει τισ μεταςτάςεισ όγκων με ποικίλουσ 

μθχανιςμοφσ, να επάγει τθν αυτοωαγία, προκαλϊντασ ζτςι το κάνατο των καρκινικϊν κυττάρων και να 

εμποδίηει τθν περαιτζρω ανάπτυξθ του όγκου. Ειδικά όςον αωορά όγκουσ εξαρτϊμενουσ από ορμόνεσ 

του ωφλου, θ 1,25-(ΟΘ)₂-D₃ ρυκμίηοντασ τθ ςθματοδότθςθ μζςω των υποδοχζων ανδρογόνων και 

οιςτρογόνων, εμποδίηει τθν ανάπτυξθ καρκίνων όπωσ του ςτικουσ και του προςτάτθ (Wacker, 2013).  

Καρδιαγγειακά CVD 

Οι περιςςότερεσ επιδθμιολογικζσ και προοπτικζσ μελζτεσ, κακϊσ και μετα-αναλφςεισ δείχνουν μια 

ςθμαντικι αντίςτροωθ ςχζςθ μεταξφ των επιπζδων τθσ 25(OH)D ςτον ορό και του καρδιαγγειακοφ 

κινδφνου. Αποτελζςματα από μελζτθ 1.739 ςυμμετεχόντων το επιβεβαιϊνουν. Οι ςυμμετζχοντεσ τθσ 

ζρευνασ Framingham Offspring δεν ζπαςχαν από κάποια καρδιαγγειακι πάκθςθ και μελετικθκαν 

προοπτικά. Θ μζςθ ςυγκζντρωςθ 25(ΟΘ)D του δείγματοσ ιταν 19,7 ng/mL. Ο επιπολαςμόσ τθσ 25(ΟΘ)D 

<15 ng/mL ιταν 28%, με το 9% να ζχει 25(ΟΘ)D <10 ng/mL. Με ανϊτατο όριο τα 7,6 χρόνια 
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παρακολοφκθςθσ (μζςοσ όροσ 5,4 χρόνια), 120 ςυμμετζχοντεσ (57 γυναίκεσ) ανζπτυξαν ζνα πρϊτο 

καρδιαγγειακό ςυμβάν. Στα ςυμβάντα περιλαμβάνονται 65 κανατθωόρεσ ι μθ εκβάςεισ ςτεωανιαίασ 

νόςου (ζμωραγμα του μυοκαρδίου, ςτθκάγχθ, ι ςτεωανιαία ανεπάρκεια), 28 κανατθωόρα ι μθ 

αγγειακά εγκεωαλικά επειςόδια (εγκεωαλικό επειςόδιο ι παροδικό ιςχαιμικό επειςόδιο), 8 περιςτατικά 

χωλότθτασ και 19 περιςτατικά καρδιακισ ανεπάρκειασ. Κανζνα από τα εγκεωαλικά επειςόδια δεν ιταν 

αιμορραγικό. Θ 5ετισ επίπτωςθ καρδιαγγειακϊν ςυμβαμάτων, προςαρμοςμζνθ για τθν θλικία και το 

ωφλο, ιταν περίπου διπλάςια ςε εκείνουσ με 25(ΟΘ)D <15 ng/mL ςε ςχζςθ με όςουσ είχαν τιμζσ 

25(ΟΘ)D > 15 ng/mL. Το υψθλότερο ποςοςτό καρδιαγγειακϊν ςυμβαμάτων παρατθρικθκε ςε εκείνουσ 

που ζπαςχαν από υπζρταςθ και ζλλειψθ βιταμίνθσ D (Wang et al., 2008). Σε μετα-ανάλυςθ που 

εξεταηόταν θ ςχζςθ μεταξφ τθσ κατάςταςθσ τθσ βιταμίνθσ D ςτον οργανιςμό και ο κίνδυνοσ 

εγκεωαλικοφ επειςοδίου, αυτόσ ιταν κατά 52% υψθλότεροσ ςτα επίπεδα 25(OH)D ≤12.4 ng/mL ςε 

ςχζςθ με τα επίπεδα 25(OH)D >18.8 ng/mL (Sun et al., 2012). Από τθν άλλθ, μελζτεσ ςχετικά με τθν 

επίδραςθ τθσ ανεπάρκειασ βιταμίνθσ D ςτο λιπιδαιμικό προωίλ δεν ζχουν καταλιξει ςε ςαωι 

ςυμπεράςματα (Norman, 2014). 

Γονίδια, των οποίων θ ζκωραςθ ελζγχεται από τον υποδοχζα τθσ βιταμίνθσ D, εμπλζκονται ςε 

ρυκμιςτικζσ διαδικαςίεσ με δυνθτικι ςθμαςία για τθν ανάπτυξθ CVD, ςυμπεριλαμβανομζνου του 

κυτταρικοφ πολλαπλαςιαςμοφ και τθσ διαωοροποίθςθσ, τθσ απόπτωςθσ, του οξειδωτικοφ ςτρεσ, τθσ 

διαμεμβρανικισ μεταωοράσ, τθσ ομοιόςταςθσ τθσ κυτταρικισ μιτρασ (matrix homeostasis), τθσ 

μεταλλοποίθςθσ των ιςτϊν και τθσ κυτταρικισ προςκόλλθςθσ (Bouillon, Carmeliet et al. 2008). Ο 

υποδοχζασ τθσ βιταμίνθσ D ζχει βρεκεί ςε όλουσ τουσ κφριουσ καρδιαγγειακοφσ κυτταρικοφσ τφπουσ, 

ςτα λεία μυϊκά κφτταρα (VSMC), τα ενδοκθλιακά (EC), τα καρδιομυοκφτταρα, ςτα περιςςότερα 

ανοςοκφτταρα και ςτα αιμοπετάλια. Τα ανοςοκφτταρα και τα ωλεγμονϊδθ κφτταρα διαδραματίηουν 

ςθμαντικοφσ ρόλουσ ςε όλεσ τισ μορωζσ καρδιαγγειακϊν νοςθμάτων, ςυμπεριλαμβανομζνθσ και τθσ 

ακθροςκλιρωςθσ. Ο VDR ζχει ταυτοποιθκεί ςτα περιςςότερα ανοςοκφτταρα, κυρίωσ ςε μακροωάγα, 

δενδριτικά κφτταρα, και ενεργοποιθμζνα Τ κφτταρα (Norman, 2014). Επομζνωσ, ο VDR μπορεί να 

δράςει προςτατευτικά ςτθν ανάπτυξθ ακθροςκλιρωςθσ μζςω αναςτολισ τθσ πρόςλθψθσ 

χολθςτερόλθσ από τα μακροωάγα και του ςχθματιςμοφ αωρωδϊν κυττάρων, τθσ μείωςθσ του 

πολλαπλαςιαςμοφ των αγγειακϊν λείων μυϊκϊν κυττάρων και τθσ μείωςθ τθσ ζκωραςθσ των μορίων 

προςκόλλθςθσ ςε ενδοκθλιακά κφτταρα, αλλά και μζςω τθσ αναςτολισ τθσ απελευκζρωςθσ 

κυτταροκίνθσ από λεμωοκφτταρα. Εν κατακλείδι, θ ενεργόσ μορωι τθσ βιταμίνθσ D ελζγχει 

ωλεγμονϊδεισ και ανοςολογικζσ αποκρίςεισ, κρατϊντασ τεσ εντόσ ωυςιολογικϊν ορίων, δρϊντασ 

προςτατευτικά για τθν υγεία του καρδιαγγειακοφ ςυςτιματοσ (Wacker, 2013).  
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Θ δυςλειτουργία των ενδοκθλιακϊν κυττάρων ςχετίηεται με προωλεγμονϊδεισ και προκρομβωτικζσ 

διαδικαςίεσ, αυξθμζνθ αρτθριακι δυςκαμψία και τελικά ακθροςκλιρωςθ. Τα ανκρϊπινα ενδοκθλιακά 

κφτταρα εκωράηουν τον VDR και οι ωλεγμονϊδεισ κυτταροκίνεσ προκαλοφν γριγορθ ζκωραςθ του 

CYP27B1, επάγοντασ τθν τοπικι παραγωγι τθσ ενεργοφ μορωισ τθσ βιταμίνθσ. Αυτζσ οι επιδράςεισ ςτα 

ενδοκθλιακά κφτταρα καταδεικνφουν ζναν αυτοκρινι ι παρακρινι ρόλο για τθν 1,25- (ΟΘ)₂-D₃ και τθ 

δυνατότθτα να επθρεάςει τθν πρϊιμθ ακθρογζνεςθ, παρεμποδίηοντασ τθν προςκόλλθςθ ενδοκθλιακϊν 

κυττάρων και επομζνωσ τθ μετανάςτευςθ και τον πολλαπλαςιαςμό λείων καρδιακϊν μυϊκϊν κυττάρων 

ςτθν εςτία τθσ ωλεγμονισ. Ζνασ άλλοσ μθχανιςμόσ μζςω του οποίου θ 1,25-ΟΘ)₂-D₃ εμπλζκεται ςτισ 

καρδιαγγειακζσ πακιςεισ είναι θ ρφκμιςθ του ςυςτιματοσ ρενίνθσ-αγγειοτενςίνθσ. Ρειραματικά θ 

διαδικαςία τθσ ακθροςκλιρωςθσ επιταχφνεται ςε ηωικά πρότυπα, ςτα οποία ζχει εξαλειωκεί το γονίδιο 

του υποδοχζα τθσ LDL-Chol και του VDR, μζςω απϊλειασ του μονοπατιοφ ςθματοδότθςθσ του VDR ςτα 

μακροωάγα, οδθγϊντασ ςτθν προσ τα πάνω ρφκμιςθ του τοπικοφ ςυςτιματοσ ρενίνθσ-αγγειοτενςίνθσ. 

Τελικά, ςτο VDR KO ηωικό πρότυπο θ παραγωγι αγγειοτενςίνθσ οδθγά ςε υπζρταςθ και καρδιακι 

υπερτροωία (Ohsawa et al., 2000; Norman, 2014). Επομζνωσ, θ βιταμίνθ D καταςτζλλει τα επίπεδα τθσ 

ρενίνθσ, επιδεικνφοντασ ζτςι αντι-υπερταςικζσ ιδιότθτεσ. Ζρευνεσ δείχνουν πωσ οι ιδιότθτεσ αυτζσ 

προζρχονται από αφξθςθ των επιπζδων τθσ βιταμίνθσ ςτον ορό, είτε από ςυμπλθρϊματα είτε με 

ζκκεςθ ςε UVB ακτινοβολία (Wacker, 2013).  

Οι ςχζςεισ αυτζσ ζχουν διαπιςτωκεί, μζνει όμωσ να αποδειχκοφν, αωοφ θ ςυςχζτιςθ καρδιαγγειακϊν 

και υποβιταμίνωςθσ D μπορεί να διαμεςολαβείται από καταςτάςεισ όπωσ θ παχυςαρκία ι θ ζλλειψθ 

δραςτθριοτιτων ςε εξωτερικό περιβάλλον. Ακόμθ, δεδομζνα δείχνουν πωσ ίςωσ θ ςχζςθ τουσ να μθν 

είναι γραμμικι. Ραρόλα αυτά το όριο ςτο οποίο ο κίνδυνοσ για καρδιαγγειακά αρχίηει να αυξάνει δεν 

ζχει διαπιςτωκεί. Μπορεί τα επικυμθτά όρια για διατιρθςθ τθσ ςκελετικισ υγείασ και τθσ ομοιόςταςθσ 

τθσ PTH να είναι άνω των 30 ng/mL, αλλά τα ιδανικά επίπεδα για καρδιαγγειακι προςταςία ίςωσ 

διαωζρουν (Wang et al., 2008).  

Σακχαρώδησ διαβήτησ 

Θ ανεπάρκεια βιταμίνθσ D ζχει ςυςχετιςτεί με αυξθμζνο κίνδυνο ανάπτυξθσ ςακχαρϊδουσ διαβιτθ 

τφπου II, με τθν αντίςταςθ ςτθν ινςουλίνθ, και μειωμζνθ παραγωγι αυτισ (Holick, 2008). 

Μια μετα-ανάλυςθ που εξετάηει τθ ςχζςθ μεταξφ βιταμίνθσ D ι ςυμπλθρωματικισ χοριγθςισ τθσ και 

εμωάνιςθσ ςακχαρϊδουσ διαβιτθ τφπου 2 ζδειξε ότι τα άτομα με 25(ΟΘ)D > 25 ng/mL ςε ςφγκριςθ με 

εκείνουσ με 25(ΟΘ)D < 14 ng/mL είχαν 43% χαμθλότερο κίνδυνο εκδιλωςθσ διαβιτθ τφπου 2 και ότι θ 

ςυμπλθρωματικι χοριγθςθ βιταμίνθσ D άνω των 500 IU/θμζρα ςε ςφγκριςθ αυτι κάτω των 200 
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IU/θμζρα μείωςε τον κίνδυνο κατά 13%. Στθ μελζτθ Nurses' Health Study περιςςότερεσ από 83.000 

γυναίκεσ παρακολουκικθκαν προοπτικά και δείχκθκε, ότι μια ςυνδυαςμζνθ θμεριςια πρόςλθψθ > 

1200 mg αςβεςτίου και > 800 IU βιταμίνθσ D ςυςχετίςτθκε με 33% χαμθλότερο κίνδυνο για ανάπτυξθ 

διαβιτθ τφπου 2 με ςχετικό κίνδυνο 0,67 (CI: 0,49-0,90) ςε ςφγκριςθ με τθν πρόςλθψθ < 600 mg 

αςβεςτίου και 400 IU βιταμίνθσ D (Pittas et al., 2006). Μια προοπτικι μελζτθ με περιςςότερουσ από 

2000 ςυμμετζχοντεσ ζδειξε, ότι ο κίνδυνοσ τθσ εξζλιξθσ προδιαβιτθ ςε διαβιτθ μειϊκθκε κατά 62% 

όταν ςυνζκριναν το υψθλότερο τεταρτθμόριο των επιπζδων 25(ΟΘ)D με το χαμθλότερο τεταρτθμόριο 

(Deleskog et al., 2012). Σε άλλθ ζρευνα ωαίνεται πωσ τα επίπεδα βιταμίνθσ D ςυςχετίηονται αρνθτικά 

τόςο με τον δείκτθ ινςουλινοαντίςταςθσ HOMA IR όςο και με τα επίπεδα γλυκοηυλιωμζνθσ 

αιμοςωαιρίνθσ HbA1c (Jain et al., 2014).  

Αυτι θ ςυςχζτιςθ κα μποροφςε να αποδοκεί ςτο γεγονόσ ότι ο VDR εκωράηεται ςτα β-παγκρεατικά 

κφτταρα, αςκϊντασ απευκείασ δράςθ ςε αυτά και ζτςι θ ενεργόσ μορωι τθσ βιταμίνθσ D διεγείρει τθν 

ζκκριςθ ινςουλίνθσ. Βελτίωςθ των επιπζδων τθσ βιταμίνθσ D κα ςυμβάλλει επίςθσ ςτθ βελτίωςθ τθσ 

ευαιςκθςίασ ςτθν ινςουλίνθ, ίςωσ δια μζςου τθσ προσ τα πάνω ρφκμιςθσ των υποδοχζων τθσ 

ινςουλίνθσ και των μεταωορζων τθσ γλυκόηθσ, και μετριάηει τθ ωλεγμονι, ελζγχοντασ τθν ζκωραςθ 

κυτταροκινϊν, γεγονόσ που επιδρά ςτθ βελτίωςθ τθσ δράςθσ τθσ ινςουλίνθσ ςε περιωερικοφσ ιςτοφσ 

(Wacker, 2013; Jain et al., 2014). 

Μολυςματικζσ αςθζνειεσ και πνευμονική λειτουργία 

Θ πλθκϊρα των επιδράςεων τθσ βιταμίνθσ D ςτθ ρφκμιςθ του ανοςοποιθτικοφ ςυςτιματοσ παίηει 

ςθμαντικό ρόλο ςτθν καταπολζμθςθ των λοιμωδϊν νόςων, αωοφ ενιςχφει τθν ζμωυτθ ανοςία ενάντια 

ςε διάωορεσ λοιμϊξεισ. Ζχει υποτεκεί πωσ θ κατάςταςθ τθσ βιταμίνθσ D ςτον οργανιςμό μπορεί να 

επθρεάςει τθν ζκβαςθ μολυςματικϊν αςκενειϊν, όπωσ θ ωυματίωςθ, θ γρίπθ και οι οξείεσ ιογενείσ 

λοιμϊξεισ τθσ ανϊτερθσ αναπνευςτικισ οδοφ (Wacker ,2013; Zittermann et al., 2016). 

Το 19ο και 20ο αιϊνα το μουρουνζλαιο χρθςιμοποιοφταν ωσ κεραπευτικό μζςο τθσ ωυματίωςθσ, με 

δεδομζνα από τθν πρϊτθ κλινικι μελζτθ να αποδεικνφουν πωσ αςκενείσ που ζπαςχαν από ωυματίωςθ 

και κεραπεφονταν με κατανάλωςθ μουρουνελαίου επιδεινϊκθκαν ι απεβίωςαν μόνο κατά 19%, ςε 

αντίκεςθ με τθν ομάδα που λάμβανε μόνο νοςθλευτικι ωροντίδα και τα ποςοςτά επιδείνωςθσ και 

κανάτων άγγιηαν το 33%. Αργότερα, ςυςτθματοποιικθκε θ χριςθ ‘’θλιοκεραπείασ’’ ςτθ δυτικι 

Ευρϊπθ, δθλαδι θ ζκκεςθ ςτθν θλιακι ακτινοβολία, για τθ κεραπεία τθσ δερματικισ ωυματίωςθσ 

(Lupus vulgaris). Στον απόθχο τθσ εποχισ των αντιβιοτικϊν οι δυο προθγοφμενεσ κεραπευτικζσ μζκοδοι 

ζπαψαν να υιοκετοφνται ςτθ κλινικι πράξθ. Ραρόλα αυτά πρόςωατα δεδομζνα καταλιγουν ότι θ 
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βιταμίνθ D μπορεί να μειϊςει τον κίνδυνο οξείασ λοίμωξθσ του αναπνευςτικοφ και ςυςτινουν ωσ και 

τθν προωυλακτικι χοριγθςι τθσ.  

Μια προοπτικι, τυχαιοποιθμζνθ ελεγχόμενθ κλινικι μελζτθ που εξζταςε τθν επίδραςθ τθσ 

ςυμπλθρωματικισ χοριγθςθσ βιταμίνθσ D ςε 95 αςκενείσ που λάμβαναν αντιμικροβιακι κεραπεία 

ζδειξε ότι υπό τθ λιψθ τθσ επιλκε ταχεία επίλυςθ τθσ ωλεγμονισ (Coussens et al., 2012). Σε άλλθ 

μελζτθ ωςτόςο, ςτθν οποία τρεισ δόςεισ των 100.000 IU βιταμίνθσ D₃ δόκθκαν ςε διάςτθμα 8 μθνϊν, 

δεν διαπιςτϊκθκε μείωςθ του ςκορ κλινικισ ςοβαρότθτασ ι τθσ κνθςιμότθτασ, ςυγκριτικά με τθν 

ομάδα που λάμβανε εικονικό ωάρμακο (Wejse et al., 2009). Τζλοσ, ςε πρόςωατθ κλινικι δοκιμι που 

εξετάςκθκε τθν επίδραςθ ςυμπλθρωματικισ χοριγθςθσ βιταμίνθσ D ςε 259 αςκενείσ με πνευμονικι 

ωυματίωςθ, οι οποίοι τυχαιοποιικθκαν ϊςτε να λάβουν είτε 600.000 IU βιταμίνθσ D₃ ενδομυϊκά ι 

εικονικό ωάρμακο ςε 2 δόςεισ, ωάνθκε ότι με υψθλζσ δόςεισ βιταμίνθσ D επιτεφχκθκε κλινικι και 

ακτινολογικι βελτίωςθ ςε όλουσ τουσ αςκενείσ, αλλά και αφξθςθ τθσ ανοςολογικισ ενεργοποίθςθσ του 

ξενιςτι ςε αςκενείσ με αρχικι ζλλειψθ βιταμίνθσ D (Salahuddin et al., 2013).  

Αναωορικά με τισ λοιμϊξεισ τθσ ανϊτερθσ αναπνευςτικισ οδοφ, ο Bergman et al το 2013 ςε μετα-

αναλφςθ 6 κλινικϊν δοκιμϊν ςυμπζρανε πωσ ςυνολικά θ βιταμίνθ D ζχει προςτατευτικό ρόλο ενάντια 

ςτισ λοιμϊξεισ, αλλά υπιρχε μεγάλθ ετερογζνεια μεταξφ των μελετϊν που ςυμπεριζλαβε ςτθν ανάλυςθ 

(Bergman et al., 2013). Μεταγενζςτερεσ μετα-αναλφςεισ, ωςτόςο, που ςυμπεριζλαβαν και επόμενεσ 

κλινικζσ δοκιμζσ κατζλθξαν ςτο ίδιο ςυμπζραςμα, όπωσ ωαίνεται και ςτθν εικόνα 15 (Zittermann et al., 

2016).  
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Εικόνα 15.Μετα-ανάλυςθ για τθν αποτελεςματικότθτα τθσ βιταμίνθσ D ωσ κεραπεία για τισ οξείεσ 

λοιμϊξεισ τθσ ανϊτερθσ αναπνευςτικισ οδοφ. Τα αποτελζςματα παρουςιάηονται ωσ ςχετικοί λόγοι, με 

95% διάςτθμα εμπιςτοςφνθσ. 

Ακόμθ θ RECORD study, μια προοπτικι τυχαιοποιθμζνθ μελζτθ με 5300 ςυμμετζχοντεσ, οι οποίοι 

ζλαβαν είτε 800 IU βιταμίνθσ D ι ζνα εικονικό ωάρμακο κακθμερινά για δφο ζωσ 5 χρόνια, παρατιρθςε 

πωσ θ ομάδα παρζμβαςθσ ανζωερε λιγότερεσ λοιμϊξεισ (ςτοιχεία βαςιςμζνα ςε αυτό-αναωορά 

λοιμϊξεων από οποιαδιποτε αιτία) και χριςθ αντιβιοτικϊν ςυγκριτικά με τθν ομάδα ελζγχου (Avenell 

et al., 2007). Τα αποτελζςματα ςυνάδουν με εκείνα μιασ ακόμθ μελζτθσ από τον Bergman et al ςχετικά 

με τισ μολφνςεισ τθσ αναπνευςτικισ οδοφ, που αποδεικνφουν μείωςθ κατά 63,5% ςτθ λιψθ 

αντιβιοτικϊν ςτθν ομάδα που λάμβανε βιταμίνθ D (Bergman et al., 2012). 

Υποδοχείσ τθσ βιταμίνθσ D βρίςκονται ςτα μονοκφτταρα. Αυτά τα κφτταρα διαωοροποιοφνται ςε 

μακροωάγα υπό τθν επίδραςθ τθσ 1,25-(OH)₂-D₃. Τα τελευταία εκωράηουν το δικό τουσ ιςοζνηυμο τθσ 

1α-υδροξυλάςθσ που καταλφει ενδοκυτταρικά τθ ςφνκεςθ τθσ ενεργοφ μορωισ τθσ βιταμίνθσ D. Θ 

ενεργότθτα του ενηφμου είναι αυξθμζνθ ςτα ενεργοποιθμζνα μακροωάγα. Κατά τθ διαδικαςία τθσ 

ωαγοκυττάρωςθσ, τα μακροωάγα ενςωματϊνουν πακογόνα, όπωσ το μυκοβακτιριο τθσ ωυματίωςθσ 

(ΜΤΒ), ςτα λεγόμενα ωαγοςϊματα και το εκκζτουν ςτθν επιωάνειά τουσ μζςω υποδοχζων που 

ονομάηονται Toll-like receptors (TLRs). Τα μακροωάγα, τα οποία ζχουν μολυνκεί με το ΜΤΒ, εκωράηουν 

με εντονότερο ρυκμό τον ενδοκυτταρικό υποδοχζα τθσ βιταμίνθσ D και τθν 1α-υδροξυλάςθ. Θ ενεργι 

βιταμίνθ D ρυκμίηει άμεςα τθν ζκωραςθ τθσ κακελςιδίνθσ και ζμμεςα τθσ διωενςίνθσ. Θ κακελςιδίνθ, 

ζνα αντιμικροβιακό πεπτίδιο, επάγει τθ ςφντθξθ των ανενεργϊν ωαγοςωμάτων με τα ενεργά αυτό-
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ωαγοςϊματα, ενϊ υπό τθν περαιτζρω επιρροι τθσ, τα αυτό-ωαγοςϊματα ςυντικονται με λυςοςϊματα 

ςτο αυτο-λυςοςϊματα. Ακόμθ, θ ενεργόσ μορωι τθσ βιταμίνθσ, που παράγεται τοπικά, επάγει τθν 

ζκωραςθ των λυςοςωμικϊν ενηφμων και των δραςτικϊν μορωϊν οξυγόνου, όπωσ το μονοξείδιο του 

αηϊτου, με ςκοπό τθν επίτευξθ αυξθμζνθσ αντιμικροβιακισ δράςθσ. Ο ςυνδυαςμόσ τθσ δράςθσ των 

αντιμικροβιακϊν πεπτιδίων και των δραςτικϊν μορωϊν οξυγόνου μπορεί ενδοκυτταρικά να 

καταςτρζψει ιοφσ, μφκθτεσ και βακτιρια ςτα αυτό-λυςοςϊματα. Επιπλζον, θ κακελςιδίνθ διακζτει 

αντιικζσ δράςεισ, ενιςχφοντασ τθν άμυνα του ξενιςτι ζναντι ιϊν, όπωσ ο ιόσ τθσ κοινισ γρίπθσ ι τθσ 

ανκρϊπινθσ ανοςοανεπάρκειασ. Αξιοςθμείωτο είναι το γεγονόσ ότι, θ παραγωγι κακελςιδίνθσ από τα 

μονοκφτταρα είναι ςθμαντικά μειωμζνθ ςε άτομα με ανεπάρκεια ι ζλλειψθ βιταμίνθσ D. Θ διωενςίνθ 

ζχει, επίςθσ, αντιικζσ ιδιότθτεσ κακϊσ παρεμποδίηει τθ ςφντθξθ μεμβρανϊν που μεςολαβείται από τισ 

ιικζσ αιμοςυγκολλθτίνεσ. Τζλοσ, θ βιταμίνθ D κατζχει ςθμαντικό ρόλο ςτθν επίκτθτθ ανοςία, δρϊντασ 

άμεςα επί των Τ κυττάρων, αωοφ περιορίηει τθ διαωοροποίθςθ των λεμωοκυττάρων Th1/Th17 και 

ευνοεί αυτι των Th2. Τα υψθλά επίπεδα βιταμίνθσ D ωαίνεται να ςυνδζονται με μειωμζνθ παραγωγι 

προωλεγμονωδϊν κυτοκινϊν, ενϊ αντιςτρόωωσ χαμθλά επίπεδα βιταμίνθσ D ςυνδζονται με 

ενεργοποίθςθ ωλεγμονωδϊν διεργαςιϊν (Zittermann et al., 2016).  

Φλεγμονή  

Θ ωλεγμονι ςυνυπάρχει ςε πολλζσ χρόνιεσ αςκζνειεσ και υπάρχει πλοφςια βιβλιογραωία ςχετικά με τθν 

επίδραςθ τθσ ανεπάρκειασ τθσ βιταμίνθσ D ςτισ ωλεγμονϊδεισ διεργαςίεσ (Mangin et al., 2014). Εκτόσ 

τθσ ομοιόςταςθσ του αςβεςτίου, θ βιταμίνθ αυτι επθρεάηει και άλλα μεταβολικά μονοπάτια, με αυτό 

του ανοςοποιθτικοφ ςυςτιματοσ να ζχει κεντρίςει τελευταίωσ το ενδιαωζρον (Guillot et al,. 2010). 

Υπάρχουν δεδομζνα που ςυνθγοροφν ότι θ βιταμίνθ D αςκεί ευρεία επιρροι ςτα κφτταρα που 

απαρτίηουν τθ ωυςικι και τθν επίκτθτθ ανοςία (Calton et al., 2015). Ωσ επί το πλείςτον, ςυμβάλλει ςτθ 

ρφκμιςθ του πολλαπλαςιαςμοφ και τθσ διαωοροποίθςθσ αλλά και τθσ δράςθσ των ανοςοκυττάρων, 

τόςο άμεςα όςο και ζμμεςα. Μπορεί να ςυςςωρευκεί ςτο μικροπεριβάλλον των λεμωικϊν οργάνων και 

να επάγει αυτοκρινείσ και παρακρινείσ ορμονικζσ δράςεισ. Τα ενεργοποιθμζνα Τ-βοθκθτικά 

λεμωοκφτταρα, ίςωσ και τα Β, μποροφν να πραγματοποιιςουν μόνο τθν τελευταία αντίδραςθ 

ενεργοποίθςθσ τθσ βιταμίνθσ, δθλαδι από 25(OH)D₃ προσ 1,25-(OH)₂-D₃, ενϊ τα μακροωάγα και τα 

δενδριτικά κφτταρα διακζτουν και τα δφο ζνηυμα που απαιτοφνται για τθ μετατροπι τθσ ςτθν ενεργό 

μορωι τθσ. Επομζνωσ, μπορεί τοπικά να διεκπεραιωκεί θ παραγωγι τθσ βιταμίνθσ, οδθγϊντασ ςε 

παρακρινείσ δράςεισ (Guillot et al., 2010). 
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Πταν ενεργοποιθκεί από τθν 1,25-(OH)₂-D₃, ο υποδοχζασ τθσ βιταμίνθσ D ρυκμίηει τθν ζκωραςθ 

γονιδίων ςε μια πλθκϊρα ιςτϊν. Επιπλζον, εκωράηεται ςε πολλοφσ τφπουσ ανοςοκυττάρων, ειδικά ςτα 

αντιγονοπαρουςιαςτικά κφτταρα, ςυμπεριλαμβανομζνων των μονοκυττάρων, των μακροωάγων και των 

δενδριτικϊν κυττάρων και ςτα ενεργοποιθμζνα Τ-βοθκθτικά κφτταρα (Mangin et al., 2014). Τα 

μακροωάγα και τα δενδριτικά κφτταρα ρυκμίηονται ςτενά από τθν βιταμίνθ, ωσ εκ τοφτου αυτι 

διαδραματίηει καίριο ρόλο ςτισ αποκρίςεισ τθσ ωυςικισ ανοςίασ. Ριο ςυγκεκριμζνα, θ ςφνδεςθ τθσ 

ενεργοφ μορωισ τθσ βιταμίνθσ με τον υποδοχζα τθσ, προκαλεί τθν διαωοροποίθςθ των μονοκυττάρων 

ςε μακροωάγα, τα διεγείρει ϊςτε να παράγουν τθν ανοςοκαταςταλτικι προςταγλανδίνθ Ε2, ενϊ 

ρυκμίηει προσ τα κάτω και τθν ζκωραςθ του παράγοντα διζγερςθσ αποικιϊν κοκκιοκυττάρων-

μακροωάγων (Guillot et al., 2010). Ραράλλθλα, επάγει τθν παραγωγι αντιμικροβιακϊν πεπτιδίων από 

τα κφτταρα αυτά, όπωσ θ κακελςιδίνθ και οι διωενςίνεσ, οι οποίεσ επιτίκενται ςτα πακογόνα (Mangin et 

al., 2014). Επιπροςκζτωσ, μειϊνει τθν παραγωγι προωλεγμονωδϊν κυτταροκινϊν και χυμοκινϊν από 

τα μακροωάγα. Θ ανεπάρκεια τθσ βιταμίνθσ εμποδίηει τθν ωρίμανςθ των μακροωάγων και τθν 

παραγωγι των ειδικϊν αντιγόνων επιωανείασ ςε αυτά αλλά και των υπόλοιπων ουςιϊν, που τελικά 

είναι απαραίτθτα για τθν αντιμικροβιακι τουσ δράςθ (Guillot et al., 2010). Ρροςκζτοντασ ςε 

καλλιζργειεσ κυττάρων βιταμίνθ D, αυξάνει θ ζκωραςθ δεικτϊν τθσ μεμβράνθσ, ενηφμων και ελεφκερων 

ριηϊν οξυγόνου και προάγεται θ χθμειοταξία και θ ωαγοκυττάρωςθ. Τα ενεργοποιθμζνα μακροωάγα 

παράγουν ενεργι βιταμίνθ ςε απάντθςθ προσ τθν IFN-γ και τθν ενεργοποίθςθ των TLRs από 

μικροβιακοφσ παράγοντεσ (Helming et al., 2005). 

Ο πολλαπλαςιαςμόσ και θ διαωοροποίθςθ των δενδριτικϊν κυττάρων μειϊνεται υπό τθν επίδραςθ τθσ 

ενεργοφ μορωισ τθσ βιταμίνθσ D, θ οποία επίςθσ αναςτζλλει τθν διαωοροποίθςθ των μονοκυττάρων ςε 

δενδριτικά, και τθν διαωοροποίθςθ, ωρίμανςθ και επιβίωςθ των δενδριτικϊν, και μειϊνει τθ διζγερςθ 

των Τ-βοθκθτικϊν λεμωοκυττάρων από αυτά. Ζνα άλλο αποτζλεςμά τθσ είναι ζμμεςθ αναςτολι τθσ 

απόκριςθσ Th1 μζςω αναςτολισ τθσ παραγωγισ IL-12 από τα δενδριτικά κφτταρα. Επιπλζον τθσ 

αναςτολισ IL-12, θ 1,25-(OH)₂-D₃ αυξάνει τθν παραγωγι IL-10 από τα δενδριτικά κφτταρα (Wobke et al., 

2014). Το ςυνολικό αποτζλεςμα είναι μια μείωςθ ςτθν απόκριςθ Th1, που ςχετίηεται με τθ ωλεγμονι 

και θ επαγωγι των ρυκμιςτικϊν κυττάρων τφπου 1 (Tr1) που παράγουν IL-10, θ οποία ςυνιςτά τθ μόνθ 

αντιωλεγμονϊδθ κυτταροκίνθ. Τελικά, ενεργϊντασ επί οριςμζνων μορίων ςυνδιζγερςθσ, θ 1,25-(OH)₂-

D₃ επθρεάηει τισ αλλθλεπιδράςεισ μεταξφ Τ-βοθκθτικϊν και δενδριτικϊν κυττάρων, μειϊνοντασ τθν 

παραγωγι προωλεγμονωδϊν κυτταροκινϊν (Mangin et al., 2014). 

Θ βιταμίνθ D αςκεί άμεςα επίδραςθ ςτα Τ και Β βοθκθτικά κφτταρα και τροποποιεί τθν απόκριςι τουσ 

ςτθν ενεργοποίθςθ, κατζχοντασ ζτςι ςθμαντικι κζςθ ςτισ απαντιςεισ τθσ ειδικισ ανοςίασ. Τα αδρανι 
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CD4+ Τ-βοθκθτικά λεμωοκφτταρα εκωράηουν ελάχιςτα τον VDR, ενϊ θ ενεργοποίθςι τουσ ςυνδζεται με 

πενταπλάςια αφξθςθ του επιπζδου ζκωραςθσ του VDR. Θ επίδραςθ τθσ 1,25-(OH)₂-D₃ αςκείται ςτα Τ-

βοθκθτικά λεμωοκφτταρα τόςο ζμμεςα, μζςω ενεργοποίθςισ τουσ από τα δενδριτικά, όςο και άμεςα, 

μζςω αναςτολισ του πολλαπλαςιαςμοφ τουσ (Guillot et al., 2010).  

Ρεραιτζρω, θ 1,25-(OH)₂-D₃ επθρεάηει τθ διαωοροποίθςθ των Τ-κυττάρων, αναςτζλλοντασ τθν 

απόκριςθ Th1, θ οποία χαρακτθρίηεται από πολλαπλαςιαςμό των κυττάρων, μεταγραωι των γονιδίων 

που κωδικοποιοφν IFN-γ και IL-2 και ζκωραςθ των πρωτεϊνϊν αυτϊν των γονιδίων από 

αντιγονοπαρουςιαςτικά κφτταρα και διεγείροντασ τθν απόκριςθ Th2, θ οποία με τθ ςειρά τθσ 

χαρακτθρίηεται από τθν παραγωγι IL-4, IL-5 και IL-10. Θ αφξθςθ τθσ παραγωγι τθσ IL-5 και IL-10, κακϊσ 

και θ ζμμεςθ μείωςθ τθσ παραγωγισ IFN-γ μπορεί να αποτελεί τον πικανό μθχανιςμό που εξθγεί τισ 

κετικζσ επιδράςεισ τθσ βιταμίνθσ D ςε αυτοάνοςα νοςιματα. Επιπλζον, θ 1,25-(OH)₂-D₃ διακόπτει και 

τθν Th17 απόκριςθ, αναςτζλλοντασ τθν παραγωγι των προωλεγμονωδϊν κυτταροκινϊν IL-6 και IL-23 

(Guillot et al., 2010; Mangin et al., 2014). 

Εν κατακλείδι, θ ενεργόσ μορωι τθσ βιταμίνθσ D δρα επί του ανοςοποιθτικοφ ςυςτιματοσ 

αναςτζλλοντασ τισ Th1 και Th17 προωλεγμονϊδεισ αποκρίςεισ και διεγείροντασ τθν Th2 απόκριςθ και 

τα Tr1 ρυκμιςτικά κφτταρα, με τελικό ςτόχο τθ μείωςθ τθσ διαμεςολαβοφμενθσ από τα Τ λεμωοκφτταρα 

ανοςολογικισ απόκριςθσ (Wobke et al., 2014). 
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Εικόνα 16. Μεταβολίτεσ τθσ βιταμίνθσ D και ανοςοποιθτικό ςφςτθμα: ενδοκρινείσ, παρακρινείσ και 

αυτοκρινείσ δράςεισ (endocrine, paracrine and autocrine effect).IL-ιντερλευκίνθ, INF-γ-ιντερωερόνθ 

γάμμα, PGE-2-προςταγλανδίνθ Ε2, TGF-β- μετατρεπτικόσ αυξθτικόσ παράγοντασ-β, TLR- υποδοχείσ που 

μοιάηουν ςτουσ Toll, TNF-α-παράγοντασ νζκρωςθσ όγκων-α, VDR-υποδοχζασ βιταμίνθσ D, macrophage-

μακροωάγο,dendritic cell-δενδριτικό κφτταρο, T cell-Τ κφτταρο, antigen presentation-αντιγονικι 

παρουςίαςθ, maturation/proliferation-ωρίμανςθ/πολλαπλαςιαςμόσ, phenotypes-ωαινότυποι, 

modulation of inflammatory and innate immune response-ρφκμιςθ τθσ ωλεγμονισ και τθσ ωυςικισ 

ανοςίασ, tolerogenic adaptive immune response-απάντθςθ μζςω TLR επίκτθτθσ ανοςίασ (Norman and 

Powell, 2014). 

Ζρευνα που διεξιχκθ ςε υγιείσ ενιλικεσ μελετϊντασ τθν επίδραςθ των επιπζδων τθσ βιταμίνθσ D ςε 

δείκτεσ ωλεγμονισ και οξειδωτικοφ ςτρεσ κατζλθξε ότι τα άτομα που είχαν βιταμίνθ D <30 ng/mL είχαν 

αυξθμζνεσ τιμζσ IL-6 (P<0.001) αλλά ζπειτα από πλιρθ προςαρμογι για άλλεσ ςυμμεταβλθτζσ, θ 

παρατθροφμενθ ςχζςθ εξαςκζνθςε και ιταν πλζον μθ ςτατιςτικά ςθμαντικι (΢ = 0,11 ) (Alvarez et al., 

2014). In vitro, θ καλςιτριόλθ και άλλα ανάλογα τθσ βιταμίνθσ D είναι γνωςτό ότι μειϊνουν τθν 

κυτταρικι παραγωγι ωλεγμονωδϊν κυτταροκινϊν. Ο πικανόσ μθχανιςμόσ είναι μζςω παρεμβολισ τθσ 

δράςθσ τθσ πρωτεϊνικισ κινάςθσ (p38 mitogen-activated protein kinase phosphatase-1) ι του 
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παράγοντα μεταγραωισ Nuclear Factor κ-B (Krishnan, 2011; Zhang et al., 2012). In vivo μελζτεσ ωςτόςο 

(Shea et al., 2008), ςυμπεριλαμβανομζνθσ τθσ τρζχουςασ μελζτθσ, δεν ζχουν αποδείξει ςτακερά μία 

αντιωλεγμονϊδθ δράςθ τθσ βιταμίνθσ D (Alvarez et al., 2014). Ωςτόςο, είναι πικανό ότι οι 

αντιωλεγμονϊδεισ δράςεισ τθσ βιταμίνθσ D περιορίηονται ςε κυτταρικό επίπεδο και γιϋ αυτό δεν ζχουν 

εντοπιςτεί από ςυςτθματικζσ ςυγκεντρϊςεισ αυτϊν των κυτταροκινϊν ι παρατθροφνται ςε 

πλθκυςμοφσ με ςοβαρότερθ ανεπάρκεια βιταμίνθσ D ι χρονίωσ ενεργοποιθμζνο ανοςοποιθτικό 

ςφςτθμα, όπωσ θ κυςτικι ίνωςθ (Alvarez et al., 2014). Ρεραιτζρω ερευνθτικά δεδομζνα από 

ελεγχόμενεσ κλινικζσ δοκιμζσ είναι απαραίτθτα για τθ διατφπωςθ μιασ αιτιολογικισ ςχζςθσ μεταξφ των 

επιπζδων βιταμίνθσ D και δεικτϊν ωλεγμονισ. 

Οξειδωτικό ςτρεσ 

Ο όροσ ελεφκερθ ρίηα αντιπροςωπεφει ζνα άτομο ι ζνα μόριο το οποίο ζχει ζνα ι περιςςότερα 

αςφηευκτα θλεκτρόνια. Το αςφηευκτο θλεκτρόνιο βρίςκεται μόνο ςτο εξωτερικό του τροχιακό και θ 

ανιςορροπία των θλεκτρονίων ςτα τροχιακά ζχει ωσ αποτζλεςμα ςτισ περιςςότερεσ περιπτϊςεισ τθν 

υψθλι δραςτικότθτα των ελευκζρων ριηϊν. Οι ελεφκερεσ ρίηεσ που περιζχουν οξυγόνο αναωζρονται ωσ 

ενεργζσ μορωζσ οξυγόνου (Reactive Oxygen Species, ROS). Αυτζσ μποροφν να ςχθματίηονται 

κακθμερινά ςτο ανκρϊπινο ςϊμα, είτε κατά τθ διάρκεια ζκκεςθσ του οργανιςμοφ ςε ουςίεσ όπωσ θ 

αικαλομίχλθ, το όηον, χθμικά, ωάρμακα, ακτινοβολίεσ και υψθλι ςυγκζντρωςθ οξυγόνου, είτε κατά τθ 

διάρκεια ωυςιολογικϊν λειτουργιϊν όπωσ θ ενεργοποίθςθ του ανοςοποιθτικοφ ι θ διαδικαςία τθσ 

ωλεγμονισ. Το οξειδωτικό ςτρεσ αντικατοπτρίηει μια διαταραχι τθσ ιςορροπίασ μεταξφ τθσ παραγωγισ 

δραςτικϊν μορωϊν οξυγόνου και τθσ ικανότθτασ ενόσ βιολογικοφ ςυςτιματοσ αντιοξειδωτικϊν να 

αδρανοποιεί τα τοξικά αυτά μόρια και να επιςκευάηει τισ βλάβεσ που προκαλοφν. Είναι γνωςτό ότι το 

οξειδωτικό ςτρεσ, δθλαδι θ υπερπαραγωγι ελεφκερων ριηϊν, και θ επίκεςι τουσ ζναντι ςτο DNA, τισ 

πρωτεΐνεσ και τα πολυακόρεςτα λιπαρά οξζα πικανϊσ ενζχεται ςτθν αιτιολογία πολλϊν και χρόνιων 

πακιςεων, όπωσ τα καρδιαγγειακά, νευροεκωυλιςτικζσ, πνευμονικζσ και ωλεγμονϊδεισ πακιςεισ 

(Palmieri, 2007; Gropper, 2008). 

Σε τυχαιοποιθμζνθ διπλά τυωλι κλινικι δοκιμι, χοριγθςαν ςε 54 γυναίκεσ που διζνυαν περίοδο 

εγκυμοςφνθσ είτε 50.000 IU βιταμίνθσ D₃, 2 ωορζσ κατά τθ διάρκεια τθσ μελζτθσ, είτε εικονικό ωάρμακο 

ςτισ γυναίκεσ τθσ ομάδασ ελζγχου. Ζπειτα από 6 εβδομάδεσ παρζμβαςθσ, δεν διαπίςτωςαν αλλαγζσ 

ςτθν ολικι αντιοξειδωτικι ικανότθτα του πλάςματοσ μεταξφ των δυο ομάδων (Asemi et al., 2013). Σε 

άλλθ μελζτθ, με ςυμπλθρωματικι χοριγθςθ 5.000 IU βιταμίνθσ D₃ ςτθν ομάδα ελζγχου, θ οποία 

αποτελοφταν από αςκενείσ με ςακχαρϊδθ διαβιτθ τφπου 2, και εικονικοφ ωαρμάκου ςτθν ομάδα 
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ελζγχου, επίςθσ δεν διαπιςτϊκθκαν αλλαγζσ ςτουσ δείκτεσ οξειδωτικοφ ςτρεσ μεταξφ των δυο ομάδων 

(Yiu et al., 2013). Ρρόςωατθ δθμοςίευςθ μελζτθσ ςε γυναίκεσ με προεκλαμψία, διαπίςτωςε ότι αυτζσ 

είχαν υψθλότερα επίπεδα μθλονικισ διαλδεψδθσ ςτον ορό του αίματοσ (p = 0.001) και χαμθλότερα 

επίπεδα ολικισ αντιοξειδωτικισ ικανότθτασ και 25(OH)D ςτον ορό (p < 0.05) ςε ςχζςθ με υγιείσ 

εγκυμονοφςεσ. Τα αποτελζςματά τουσ ζδειξαν ότι θ αντιοξειδωτικι ικανότθτα του οροφ ςυςχετιηόταν 

κετικά με τα επίπεδα 25(OH)D ςτθν περίπτωςθ των γυναικϊν με προεκλαμψία (Gargari, 2015). Τζλοσ, 

ερευνθτικι εργαςία ςε ηωικά πρότυπα ςυμπζρανε ότι ενδοωλζβια χοριγθςθ βιταμίνθσ D₃ μετά από 

ζντονθ άςκθςθ δφναται να μειϊςει τθν υπεροξείδωςθ των λιπϊν και να βελτιϊςει τθν καταςτροωι των 

ιςτϊν, ειδικά των νεωρϊν και των πνευμόνων (Ke, 2016).  

2. ΜΑΝΙΣΑΡΙΑ  
2.1 Μφκθτεσ 

Ο όροσ ‘’μφκθτεσ’’ χρθςιμοποιείται για τουσ οργανιςμοφσ εκείνουσ που ζχουν κφτταρα με πυρινα, 

ςχθματίηουν ςπόρια, ςτεροφνται χλωροωφλλθσ, αναπαράγονται εγγενϊσ και αγενϊσ και των οποίων τα 

ςυνικωσ νθματοειδι, ςωλθνοειδι, διακλαδιςμζνα μικροςκοπικά νθμάτια (υωζσ), περιβάλλονται από 

κυτταρικά τοιχϊματα που περιζχουν χιτίνθ ι κυτταρίνθ ι και τα δυο. Είναι ςαωϊσ ευκαρυωτικοί μθ 

ωωτοςυνκετικοί οργανιςμοί, που δεν είναι ςε κζςθ να ςυνκζςουν μόνοι τουσ τθν τροωι τουσ, δθλαδι 

είναι ετερότροωοι. 

Αναωορικά με τθ ςυςτθματικι τουσ κατάταξθ, οι μφκθτεσ διακρίνονται ςε Μυξομφκθτεσ (Myxomycota) 

και Ευμφκθτεσ (Eumycota). Στθν πρϊτθ κατθγορία περιλαμβάνονται οργανιςμοί που παρουςιάηουν 

ομοιότθτεσ τόςο με ωυτά όςο και με ηϊα, ενϊ ςτθ δεφτερθ οι λεγόμενοι ‘’γνιςιοι’’ μφκθτεσ. Σε αυτι τθν 

τελευταία κατθγορία εμπίπτουν οι Βαςιδιομφκθτεσ, ανϊτεροι μφκθτεσ με πολφπλοκθ δομι ςε ςχζςθ με 

τισ υπόλοιπεσ ομάδεσ μυκιτων. Το ςφνολο των νθματίων που αποτελοφν το ςϊμα των μυκιτων 

ονομάηονται υφζσ και θ μάηα των υωϊν που ςυνιςτά το βλαςτικό ςϊμα ονομάηεται μυκιλιο. Στουσ 

βαςιδιομφκθτεσ οριςμζνα μυκιλια ςχθματίηουν μεγάλεσ ςυμπαγείσ δομζσ με υψθλι οργάνωςθ, που 

ονομάηονται καρποςωμάτια ι καρποωόροι (fruiting bodies). Αυτά είναι τα βαςικά όργανα παραγωγισ 

εγγενϊν ςπορίων. Τα καρποςωμάτια των βαςιδιομυκιτων ονομάηονται βαςιδιοκάρπια και είναι τα 

γνωςτά μανιτάρια, ορατά πάνω από τθν επιωάνεια του εδάωουσ και αποτελοφν το αναπαραγωγικό 

τμιμα του μφκθτα, ενϊ το κφριο βλαςτικό του τμιμα βρίςκεται κάτω από τθν επιωάνεια του εδάωουσ ι 

μζςα ςτο κρεπτικό υπόςτρωμα. Θ πλζον κοινι μορωι βαςιδιοκαρπίου παρατθρείται ςτον γνωςτό 

βαςιδιομφκθτα Agaricus. Αυτό αποτελείται από ζνα μικρό, ορκό ςτζλεχοσ που λζγεται ςτφποσ και 

ςυνδζεται με τθ βάςθ του με μια μάηα μυκθλίου, ςτθν κορυωι του εκτείνεται ςε ζνα πλατφ κυκλικό 
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κάλυμμα που ονομάηεται πίλοσ. Στθν κάτω επιωάνεια του πίλου ςχθματίηονται λεπτά διαωράγματα με 

ακτινωτι διάταξθ γφρω από τον ςτφπο (Κατςαρόσ, 1998). 

 

Εικόνα 17. Μορωολογία μυκιτων (Denchev, 2013). 

Θ ςυςτθματικι κατάταξθ των μανιταριϊν, Pleurotus ostreatus, που χρθςιμοποιικθκαν ςτθν παροφςα 

εργαςία ωαίνεται ςτον πίνακα 4. 

 

Ρίνακασ 4. Φυλογενετικι ταξινόμθςθ του είδουσ Pleurotus ostreatus 

Βαςίλειο Μφκθτεσ 

Φφλο Basidiomycota ι Βαςιδιομφκθτεσ 
Κλάςθ Agaricomycetes ι Αγαρικομφκθτεσ 
Σάξθ Agaricales ι Αγαρικϊδθ 
Οικογζνεια Pleurotaceae ι Ρλευρωτοειδι 
Γζνοσ Pleurotus ι Ρλευρϊτουσ 
Είδοσ  Pleurotus ostreatus -- Ρλευρωτόσ ο 

οςτρακόμορωοσ (ςαν όςτρακο) 
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2.2 Μφκθτεσ-Σο τρίτο βαςίλειο των τροφίμων 

Ζωσ τα μζςα του 19ου αιϊνα οι ηωντανοί οργανιςμοί κατατάςςονταν ςε δφο βαςίλεια, των Φυτϊν και 

των Ηϊων. Οι μφκθτεσ είχαν ςυμπεριλθωκεί ςτα ωυτά, επειδι δεν ζχουν ικανότθτα κίνθςθσ, είναι 

ςτακερά προςκολλθμζνοι ςτο ζδαωοσ, απορροωοφν από αυτό τθν τροωι τουσ και πιςτευόταν πωσ 

αναπαράγονται όπωσ τα ωυτά. Αντίκετα, τα ηϊα ζχουν ικανότθτα κίνθςθσ και τρζωονται με ωυτά ι/και 

με άλλα ηϊα. Σιμερα πλζον είναι γνωςτό ότι οι μφκθτεσ δεν είναι οφτε ωυτά οφτε ηϊα, ενϊ ζχει επίςθσ 

αποδειχτεί πωσ είναι εξελικτικά πιο κοντά ςτα ηϊα παρά ςτα ωυτά (Denchev et al, 2013). Επομζνωσ, 

κατατάςςονται ςε ζνα τρίτο βαςίλειο, κυρίωσ λόγω των διαωορϊν τουσ ςε κυτταρικι δομι από τουσ 

άλλουσ οργανιςμοφσ (Feeney et al,2014). 

Σθμαντικζσ διαωορζσ που διακρίνουν τουσ μφκθτεσ από τα βαςίλεια των ωυτϊν και των ηϊων 

περιλαμβάνουν τα ακόλουκα: 1) Τα ωυτά διακζτουν χλωροωφλλθ και δθμιουργοφν τθν τροωι τουσ 

μζςω τθσ ωωτοςφνκεςθσ, 2) τα ηϊα πζπτουν τθν τροωι τουσ, ενϊ 3) οι μφκθτεσ, που ςτεροφνται 

χλωροωφλλθσ, αναπτφςςονται ςε αποςυντικζμενθ φλθ ςτθ ωφςθ και ςε υποςτρϊματα ποικίλθσ 

ςφςταςθσ, όταν καλλιεργοφνται για εμπορικοφσ ςκοποφσ (Feeney, 2014). 

Επιπλζον, οι μφκθτεσ περιζχουν χιτίνθ, ζναν πολυςακχαρίτθ τθσ γλυκόηθσ, που απαντάται και ςτον 

εξωςκελετό των καρκινοειδϊν και των εντόμων, αλλά κακόλου κυτταρίνθ, θ οποία απαντάται ςτα ωυτά. 

Ακόμθ, περιζχουν εργοςτερόλθ αντί για χολθςτερόλθ, θ οποία απαντάται ςτα κφτταρα των ανϊτερων 

κθλαςτικϊν. 

Τα μανιτάρια αποτελοφν μζροσ τθσ ανκρϊπινθσ διατροωισ και χρθςιμοποιοφνται τόςο ωσ τρόωιμα όςο 

και ωσ ωάρμακα εδϊ και πολλοφσ αιϊνεσ. (Feeney, 2014). 

Ραρόλο που περιςςότερα από 2.000 είδθ μανιταριϊν είναι βρϊςιμα, τα πιο γνωςτά ςτουσ καταναλωτζσ 

είναι αυτά του είδουσ Agaricus bisporus: τα λευκά μανιτάρια (white button mushroom-θ πιο ςυχνά 

καταναλιςκόμενθ ποικιλία μανιταριϊν ςτον κόςμο), τα μανιτάρια crimini και τα portabella. Άλλα 

εμπορικά είδθ ειναι τα ακόλουκα: shiitake (Lentinus edodes), straw (Volvariella volvacea), oyster 

(Pleurotus ostreatus) και enoki (Flammulina ostreatus). Εποχιακά είδθ ςυνιςτοφν τα μανιτάρια morel 

(Morchella esculenta) και τα chanterelles (Cantharellus cibarius) που ςυλλζγονται άγρια από τθν ωφςθ 

και πωλοφνται ςε καταςτιματα λιανικισ πϊλθςθσ και αγροτικζσ αγορζσ. Σφμωωνα με το Υπουργείο 

Γεωργίασ των Θ.Ρ.Α. (USDA) θ κατά κεωαλιν κατανάλωςθ ωρζςκων λευκϊν μανιταριϊν είναι ελαωρϊσ 

μικρότερθ από 3 λίβρεσ ι 1,36 κιλά ανά ζτοσ (Feeney, 2014). Με τθν ανάπτυξθ τθσ τεχνολογίασ 

παραγωγισ και επεξεργαςίασ των μανιταριϊν υπολογίηεται πωσ περίπου 24 εκατομμφρια τόνοι 
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μανιταριϊν καλλιεργοφνται ετθςίωσ ςε όλο τον κόςμο, με αξία φψουσ περίπου 60 διςεκατομμυρίων 

αμερικανικϊν δολαρίων (Balan, 2016). 

Τα εδϊδιμα μανιτάρια καταναλϊνονται κυρίωσ για τθν πλοφςια γεφςθ και τθ κρεπτικι τουσ αξία και 

λιγότερο για τα οωζλθ υγείασ που τουσ αποδίδονται. Στθν τελευταία περίπτωςθ, πρόκειται για τα 

επονομαηόμενα ‘’κεραπευτικά’’ μανιτάρια (Balan, 2016). 

Στοιχεία από καταγραωζσ τθσ αρχαίασ λογοτεχνίασ διάωορων πολιτιςμϊν, όπωσ του ελλθνικοφ, του 

αιγυπτιακοφ, του ρωμαϊκοφ, του κινεηικοφ και του μεξικανικοφ, αναωζρουν πωσ τα μανιτάρια 

χρθςιμοποιοφνταν για χιλιετίεσ ωσ τρόωιμο και ωσ ωάρμακο. Ρολλζσ γνωςτζσ ποικιλίεσ μανιταριϊν, 

όπωσ Auricularia auricula-judae, Flammulina velutipes, Lentinus edodes, Volvariella volvacea και 

Tremella fuciformis καλλιεργικθκαν επιτυχϊσ για πρϊτθ ωορά ςτθν Κίνα μεταξφ 600 και 1800 π. Χ., ενϊ 

τα πιο ευρζωσ καλλιεργοφμενα μανιτάρια του είδουσ Agaricus bisporus, καλλιεργικθκαν αρχικά ςτθ 

Γαλλία το 1650 μ. Χ. (Balan, 2016).  

Ο ςυνολικόσ αρικμόσ ειδϊν μυκιτων που υπάρχουν ςτθ Γθ εκτιμάται μεταξφ 1.500.000 και 5.400.000 

ειδϊν, ενϊ ζωσ ςιμερα ζχουν περιγραωεί μόλισ 100.000 είδθ ςε όλο τον κόςμο, ζνα εξαιρετικά μικρό 

ποςοςτό. Από αυτοφσ περίπου 18.000 αντιςτοιχοφν ςε μανιτάρια (ι αλλιϊσ μακρομφκθτεσ = 

αςκομφκθτεσ και βαςιδιομφκθτεσ με μακροςκοπικά ορατά αςκϊματα και βαςιδιϊματα). Στθν Ελλάδα 

γνωρίηουμε μζχρι ςιμερα τθν φπαρξθ περίπου 2.400 ειδϊν μανιταριϊν (περίπου 400 αςκομφκθτεσ και 

2.000 βαςιδιομφκθτεσ). Ο εκτιμϊμενοσ ςυνολικόσ αρικμόσ τουσ ςτθν Ελλάδα υπερβαίνει τα 6.000 είδθ, 

ενϊ ςτθν Λταλία ζχουν ιδθ καταγραωεί 6.500 είδθ βαςιδιομυκιτων (Denchev et al, 2013). 

 

 

2.3 Διατροφικι αξία μανιταριϊν 

Ρολλά μανιτάρια κεωροφνται πλζον ωσ ολιςτικά τρόωιμα, αωοφ είναι: 1) τρόωιμα με χαμθλι κερμιδικι 

αξία, 2) πλοφςια ςε ωυτικζσ ίνεσ, κυρίωσ χιτίνθ, 3) πλοφςια ςε αλκαλοειδι πουρίνθσ, 4) χαμθλι 

περιεκτικότθτα ςε γλυκόηθ και υψθλι ςε μαννιτόλθ, 5) χαμθλι περιεκτικότθτα ςε νάτριο, 6) υψθλι ςε 

κάλιο και ωϊςωορο, 7) πλοφςια ςε ςελινιο, 8) πλοφςια ςε διαλυτά ςάκχαρα, πολυόλεσ, οργανικά οξζα, 

ελεφκερα αμινοξζα και ελεφκερα 5'-νουκλεοτίδια, 9) πλοφςια ςε πολυςακχαρίτεσ υψθλοφ μοριακοφ 

βάρουσ, όπωσ β-γλυκάνεσ, ετερογλυκάνεσ, χιτινικζσ ουςίεσ, πεπτιδογλυκάνεσ, πρωτεογλυκάνεσ και 

χαμθλοφ μοριακοφ βάρουσ οργανικζσ ουςίεσ, όπωσ τερπενοειδι, ςτεροειδι και ωαινόλεσ, 10) πλοφςια 
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ςε βιταμίνεσ, όπωσ κειαμίνθ, ριβοωλαβίνθ, αςκορβικό οξφ και νιαςίνθ, 11) καλι πθγι πρωτεΐνθσ, με 

περιεκτικότθτα περίπου 3,5%-4% ςε νωπά και 19%-35% ςε ξθρά μανιτάρια και 12) χαμθλι 

περιεκτικότθτα ςε λιπαρά (0,6 ζωσ 3,1% ςε ξθρά μανιτάρια), εκ των οποίων πάνω από το 70% είναι 

ακόρεςτα λιπαρά (Balan, 2016). 

Υπάρχουν επίςθσ μελζτεσ για ςυγκεκριμζνεσ ενϊςεισ που περιζχονται ςτα μανιτάρια, όπωσ το κειοφχο 

αμινοξφ εργοκειονίνθ και το προωίλ των υδατανκράκων τουσ, όπωσ οι πολυςακχαρίτεσ χιτίνθ και β-

γλυκάνθ (Dikeman et al., 2005). Θ εργοκειονίνθ δεν ςυντίκεται από τον ανκρϊπινο οργανιςμό και ζχει 

ζνα μοναδικό ςφςτθμα μεταωοράσ ςτα κθλαςτικά, υποδεικνφοντασ ζτςι τθ ςθμαςία τθσ για τθν υγεία. 

Βρίςκεται ςε πολφ περιοριςμζνεσ διατροωικζσ πθγζσ, όπωσ μφκθτεσ, νεωροί, ιπαρ, μαφρα και κόκκινα 

ωαςόλια, βρϊμθ και ςε μερικά βακτιρια. Μια τυχαιοποιθμζνθ κλινικι δοκιμι απζδειξε τθ 

βιοδιακεςιμότθτα τθσ εργοκειονίνθσ από εδϊδιμα μανιτάρια. Θ επιτροπι Nutrition Facts εξετάηει τθ 

κρεπτικι ςυμβολι μιασ μερίδασ 84g ωρζςκων λευκϊν μανιταριϊν ςτθν θμεριςια κατανάλωςθ, όπωσ 

αυτι αναγράωεται ςτισ ετικζτεσ τροωίμων, δθλαδι μιασ δίαιτασ 2000 κερμίδων. Ζτςι, τα μανιτάρια 

ςυνιςτοφν μια καλι πθγι νιαςίνθσ, παντοκενικοφ οξζοσ, ςελθνίου και χαλκοφ παρζχοντασ 10-19% των 

θμεριςιων αναγκϊν από τα ςυςτατικά αυτά και εξαιρετικι πθγι ριβοωλαβίνθσ, παρζχοντασ το 20% των 

αναγκϊν (Feeney, 2014). 

Θ ςυνειςωορά τουσ ςτθν θμεριςια κατανάλωςθ οριςμζνων κρεπτικϊν ςυςτατικϊν μπορεί να είναι 

μικρι, όμωσ τακτικι κατανάλωςθ μανιταριϊν ςυμβάλλει ςε μια κρεπτικι διατροωι, που ςχετίηεται ωσ 

επί το πλείςτον με υψθλότερθ ςυνολικι πρόςλθψθ λαχανικϊν και δθμθτριακϊν ολικισ άλεςθσ. Ωσ εκ 

τοφτου, αυξάνεται θ πρόςλθψθ επικυμθτϊν κρεπτικϊν ςυςτατικϊν και μειϊνεται θ πρόςλθψθ των 

επιηιμιων (Feeney, 2014). 

Στον πίνακα 5 παρατίκενται ςτοιχεία από τθ ςυμβολι τθσ κατανάλωςθσ των μανιταριϊν ςτθν 

πρόςλθψθ καλίου, ωυτικϊν ινϊν, βιταμίνθσ D και αςβεςτίου, κρεπτικϊν ςυςτατικϊν που 

υποκαταναλϊνονται όπωσ αναωζρεται από τισ Διαιτθτικζσ Οδθγίεσ του 2010 για τουσ Αμερικανοφσ 

(Feeney, 2014).  
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Ρίνακασ 5. Συμβολι τθσ κατανάλωςθσ των μανιταριϊν ςτθν πρόςλθψθ καλίου, ωυτικϊν ινϊν, βιταμίνθσ 

D και αςβεςτίου (Feeney, 2014). 

Μανιτάρι (1 φλιτηάνι) Κάλιο, mg Φυτικζσ ίνεσ, g Βιταμίνθ D, 
IU 

Αςβζςτιο, mg 

Λευκά, τθγανθτά 
χωρίσ λίποσ 

428 1,9 9 4 

Portabella, ψθτά, 
εκτεκειμζνα ςε UV 

529 2,7 634 4 

 

2.4 Pleurotus ostreatus 

Το γζνοσ Pleurotus καλλιεργικθκε για πρϊτθ ωορά κατά τθ διάρκεια του Ρρϊτου Ραγκοςμίου Ρολζμου 

ςτθ Γερμανία ωσ ζνα τρόωιμο που μποροφςε να ςυντθρθκεί ςτισ αποκικεσ και θ πρϊτθ τεκμθρίωςθ τθσ 

καλλιζργειάσ τουσ ζγινε από τον Kaufer το 1936 (Kaufer et al., 1936). Σιμερα, διάωορα είδθ Pleurotus 

καλλιεργοφνται λόγω τθσ υψθλισ περιεκτικότθτάσ τουσ ςε μζταλλα και των ωαρμακευτικϊν τουσ 

ιδιοτιτων, του ςφντομου κφκλου ηωισ τουσ, τθσ χριςθσ τουσ ςτθν ανακφκλωςθ οριςμζνων γεωργικϊν 

και βιομθχανικϊν αποβλιτων και τθσ περιοριςμζνθσ ανάγκθσ για πόρουσ και τεχνολογία για τθν 

καλλιζργειά τουσ (Sibel et al., 2002). 

Επιπροςκζτωσ, τα υποςτρϊματα που χρθςιμοποιοφνται για τθν καλλιζργεια του Pleurotus είναι 

πολφτιμα λιπάςματα και βελτιωτικά εδάωουσ για τθν ανάπτυξθ ωυτϊν. Ακόμθ, υπολείμματα αυτϊν που 

ζχουν υποςτεί ηφμωςθ κα μποροφςαν να χρθςιμοποιθκοφν ωσ ηωοτροωι μετά τθν καλλιζργεια 

μανιταριϊν . Ωσ εκ τοφτου, θ διαδικαςία τθσ καλλιζργειασ του Pleurotus μπορεί να λφςει ζνα από τα πιο 

ςθμαντικά προβλιματα ςτον τρόπο διάκεςθσ των αποβλιτων ςτο ζδαωοσ, αποωζροντασ οικονομικό 

κζρδοσ και προςτατεφοντασ το περιβάλλον (Deepalakshmi et al, 2014). 

Το γζνοσ Pleurotus περιλαμβάνει περίπου 40 είδθ που καλοφνται ςυνολικά ςυνικωσ “oyster 

mushroom” δθλαδι "μανιτάρια ςτρειδιϊν», αναπτφςςονται ευρζωσ ςτισ τροπικζσ και υποτροπικζσ 

περιοχζσ, ενϊ καλλιεργοφνται εφκολα και τεχνθτά. 

Μεταξφ των πολλϊν ειδϊν αυτοφ του γζνουσ, το Pleurotus ostreatus είναι το ευρφτερα 

καταναλιςκόμενο παγκοςμίωσ λόγω τθσ γεφςθσ, του αρϊματοσ, τθσ υψθλισ διατροωικισ αξίασ και των 

ωαρμακευτικϊν ιδιοτιτων του (Deepalakshmi et al., 2014). 
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Εικόνα 18. Pleurotus ostreatus 

2.5 Διατροφικι αξία Pleurotus ostreatus 

Τα Pleurotus ostreatus είναι θ δεφτερθ πιο ςθμαντικι καλλιζργεια εδϊδιμων μανιταριϊν ςε όλο τον 

κόςμο. Διατροωικά, ζχουν μοναδικι γεφςθ και αρωματικζσ ιδιότθτεσ και κεωρείται τρόωιμο υψθλισ 

περιεκτικότθτασ ςε πρωτεΐνεσ, ωυτικζσ ίνεσ, λειτουργικοφσ υδατάνκρακεσ, μζταλλα και βιταμίνεσ και 

χαμθλισ περιεκτικότθτασ ςε λιπαρά (Kalmis et al., 2008; Deepalakshmi et al, 2014). 

Γενικά, τα ωρζςκα μανιτάρια του γζνουσ αυτοφ περιζχουν 85-95% υγραςία (Khan, 2010). Επιπλζον, 

αναγνωρίηονται πλζον ωσ πθγι πρωτεϊνϊν. Θ περιεκτικότθτα, όμωσ, ποικίλλει ανάλογα με το ςτζλεχοσ, 

τισ ωυςικζσ και χθμικζσ ιδιότθτεσ των μζςων ανάπτυξθσ, τθ ςφνκεςθ του υποςτρϊματοσ και του χρόνου 

τθσ ςυγκομιδισ (Akyuz et al., 2010). Θ περιεκτικότθτα ςε πρωτεΐνθ κυμαίνεται από 17 ζωσ 42 g ανά 100 

g αποξθραμζνων καρποςωματίων, ςφμωωνα με διάωορεσ μελζτεσ (Khan et al., 2008; Akyuz et al., 2010). 

Αναωορικά με τα λιπαρά, τα μανιτάρια αυτά ζχουν χαμθλι περιεκτικότθτα ςε λίποσ, αλλά περιζχουν 

κάποια απαραίτθτα λιπαρά οξζα. Ωςτόςο, τα μανιτάρια δεν λογίηονται ωσ ςθμαντικι πθγι 

απαραίτθτων λιπαρϊν οξζων για τθν κάλυψθ των απαιτιςεων του ανκρϊπινου οργανιςμοφ. Το ελαϊκό 

οξφ είναι το κφριο μονοακόρεςτο λιπαρό οξφ και το λινελαϊκό οξφ είναι το κφριο πολυακόρεςτο λιπαρό 
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οξφ ςτο είδοσ αυτό. Σφμωωνα με τθν Hossain et al. τα P. ostreatus περιζχουν το μονοακόρεςτο λιπαρό 

οξφ, ελαϊκό οξφ (363μg/g ξθροφ μανιταριοφ) και το ω-6 απαραίτθτο λιπαρό οξφ, λινελαϊκό (533 μg/g 

αποξθραμζνου μανιταριοφ) ςτισ υψθλότερεσ ςυγκεντρϊςεισ. Το ω-3 απαραίτθτο λιπαρό οξφ, λινολεϊκό 

οξφ (11,6 μg/g αποξθραμζνου μανιταριοφ) και το αραχιδονικό οξφ (10,8μg/g αποξθραμζνου 

μανιταριοφ) ζχουν βρεκεί επίςθσ ςε ΢. ostreatus. Συνολικά, θ περιεκτικότθτα ςε λιπίδια κυμαίνεται από 

0,2 ζωσ 8g ανά 100g αποξθραμζνων καρποςωματίων, ςε διαωορετικά είδθ Pleurotus (Hossain et al., 

2007).  

Οι υδατάνκρακεσ αποτελοφν το κφριο ςυςτατικό των ξθρϊν μανιταριϊν, ςυνικωσ περίπου 50-60%, 

επομζνωσ τα P. οstreatus κεωροφνται καλι πθγι υδατανκράκων και διαιτθτικϊν ινϊν. Ρεριζχει κυρίωσ 

πολυςακχαρίτεσ, που εκπροςωποφνται από το γλυκογόνο, όπωσ και άπεπτεσ  μορωζσ υδατανκράκων, 

όπωσ διαιτθτικζσ ίνεσ, κυτταρίνθ, χιτίνθ, α- και β- γλυκάνεσ και άλλεσ θμικυτταρίνεσ όπωσ μαννάνεσ, 

ξυλάνεσ και γαλακτάνεσ (Hossain et al., 2007). Οι γλυκάνεσ μπορεί να είναι διακλαδιςμζνα μόρια 

[(1→3), (1→6)-β-γλυκάνεσ+ ι γραμμικά *(1→3)-α-γλυκάνεσ+. Το P. ostreatus περιζχει μια β-γλυκάνθ που 

ονομάηεται πλευράνθ, ςτθν οποία αποδίδονται βιβλιογραωικά και χθμειοπροςτατευτικζσ ιδιότθτεσ. Θ 

περιεκτικότθτα των μανιταριϊν ςε πολυςακχαρίτεσ ποικίλλει ανάλογα με τα ςτελζχθ, από 37 ζωσ 48 

g/100 g αποξθραμζνου προϊόντοσ. Θ περιεκτικότθτα ςε β-γλυκάνεσ βρζκθκε ςε μια ζρευνα μεταξφ 

27.4–39.2% ςτουσ πίλουσ και 35.5–50.0% ςτουσ ςτφπουσ των P. ostreatus, που είναι ςυςτατικά 

αμωοτζρων των αδιάλυτων και διαλυτϊν διαιτθτικϊν ινϊν (Synytsya et al., 2008). 

Τα καρποςωμάτια των μανιταριϊν είναι πλοφςια ςε βιταμίνεσ, κυρίωσ βιταμίνθ Β1 και Β2, βιταμίνθ C 

και βιταμίνθ D₂. Οι βιταμίνεσ του ςυμπλζγματοσ Β είναι άωκονεσ και ιδιαιτζρωσ θ κειαμίνθ, θ 

ριβοωλαβίνθ, θ πυριδοξίνθ, το παντοκενικό οξφ, το νικοτινικό και το ωυλλικό οξφ και θ κοβαλαμίνθ, 

κακϊσ και άλλεσ βιταμίνεσ όπωσ θ εργοςτερόλθ, θ βιοτίνθ, θ ωυτοκινόνθ και τοκοωερόλεσ. Τα P. 

ostreatus περιζχουν περιςςότερο ωυλλικό οξφ, βιταμίνθ Β1 και βιταμίνθ Β3 αλλά λιγότερθ βιταμίνθσ 

Β12 από ό, τι άλλα είδθ μανιταριϊν (Deepalakshmi et al., 2014). 

Οι πίλοι των P. ostreatus ζχουν μεγαλφτερθ περιεκτικότθτα ςε χαλκό, ςίδθρο, κάλιο, μαγνιςιο, 

ωϊςωορο και ψευδάργυρο και οι ςτφποι ζχουν μεγαλφτερθ περιεκτικότθτα ςε νάτριο. Ωςτόςο, θ 

βιοδιακεςιμότθτα αυτϊν των μετάλλων πρζπει να ελεγχκεί ςε ηωικά πρότυπα και ςτον άνκρωπο 

(Deepalakshmi et al., 2014). Θ γεωλογία του εδάωουσ ςαωϊσ επθρεάηει τισ ςυγκεντρϊςεισ των 

ιχνοςτοιχείων αυτϊν ςτα μανιτάρια. Επιπλζον, οι ςυνκικεσ pH, θ περιεκτικότθτα ςε οργανικι φλθ και 

άλλοι παράγοντεσ επθρεάηουν τθν "κινθτικότθτα" των ςτοιχείων και τθ διακεςιμότθτά τουσ ςε ηϊντεσ 

οργανιςμοφσ (Kabata-Pendias, 2011). Ραραδείγματοσ χάριν, οι ςυγκεντρϊςεισ Ni και Cr βρζκθκαν 
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αυξθμζνεσ ςε μφκθτεσ που αναπτφςςονταν ςε μεταμορωωςιγενι (ςερπεντινιωμζνα) εδάωθ ςτθ Λζςβο, 

ςτθν Ελλάδα (Aloupi et al., 2011). Ανάμεςα ςτα επικίνδυνα μζταλλα που απαντϊνται ςε υποςτρϊματα 

που αποςυντίκεται από μφκθτεσ και ςτα ίδια τα μανιτάρια είναι τα Hg, As, Cd, Pb, και Αg. Τα μανιτάρια 

που αποςυνκζτουν ξφλο περιζχουν μικρζσ ποςότθτεσ Hg ςε ςχζςθ με τα καλλιεργοφμενα του γζνουσ 

πλευρϊτουσ, ενϊ αντίκετα εντοπίηονται πολφ μικρζσ ποςότθτεσ As και Cd ςε αυτά (Falandysz, 2013). 

2.6 Μανιτάρια και βιταμίνθ D₂ 

Τα οωζλθ τθσ κατανάλωςθσ μανιταριϊν ςτθν πρόςλθψθ βιταμίνθσ D είναι γνωςτά από το 1994 όταν οι 

Mattila et al. ανίχνευςαν προβιταμίνθ D₂ ςε άγρια μανιτάρια (Mattila et al., 1994). Τα λευκά μανιτάρια 

καλλιεργοφνται ςτο ςκοτάδι και επομζνωσ περιζχουν αμελθτζεσ ςυγκεντρϊςεισ βιταμίνθσ D₂, 56,3 μg 

προβιταμίνθσ D₂/100 g νωποφ προϊόντοσ, και 0,11 μg βιταμίνθσ D₂/100 g νωποφ τροωίμου (Phillips et 

al., 2011). Ραρόλο που ωυςιολογικά θ διαδικαςία μετατροπισ τθσ εργοςτερόλθσ ςε βιταμίνθ D₂ ςτα 

μανιτάρια περιλαμβάνει τθν ζκκεςι τουσ ςτθν θλιακι ακτινοβολία, όταν εκτίκενται ςε υπεριϊδθ 

ακτινοβολία, τα μανιτάρια γίνονται μια άωκονθ πθγι τθσ βιταμίνθσ. Ωσ εκ τοφτου, παραγωγοί ζχουν 

αρχίςει να εκκζτουν τα μανιτάρια ςε ακτινοβολία UV, ϊςτε να αυξιςουν τθν περιεκτικότθτα των 

προϊόντων τουσ ςε βιταμίνθ D₂ (Jasinghe et al, 2005). Θ διαδικαςία δεν ζχει μελετθκεί εκτενϊσ, 

επομζνωσ ιταν απαραίτθτο να εξακριβωκεί ο ακριβισ μθχανιςμόσ. Για τον ςκοπό αυτό, λευκά 

μανιτάρια ακτινοβολικθκαν ςτα πλαίςια μελζτθσ και τα αποτελζςματα είχαν ωσ εξισ: χρθςιμοποιϊντασ 

τθν μζκοδο τθσ υγρισ χρωματογραωίασ αναγνωρίςτθκε μετά από 5 min ακτινοβόλθςθσ θ προ-

εργοκαλςιωερόλθ, ενϊ μετά από 10,6 min αναγνωρίςτθκε θ εργοκαλςιωερόλθ ι βιταμίνθ D₂. Ζπειτα 

από 6 h ακτινοβόλθςθσ το 24% τθσ εργοςτερόλθσ είχε μετατραπεί ςε βιταμίνθ D₂ και μετά από 11½ h, 

το 50% (Keegan, 2014). 

 

2.7 Βιοδιακεςιμότθτα βιταμίνθσ D₂ από τα μανιτάρια 

Ρλθκϊρα τροωίμων και ποτϊν ζχουν εμπλουτιςκεί με βιταμίνθ D ςτισ Θ.Ρ.Α. για περιςςότερα από 70 

χρόνια, κακϊσ ωυςικά εμπεριζχεται ςε λίγα προϊόντα. Γάλα, χυμόσ πορτοκαλιοφ, ψωμί, γαλακτοκομικά 

προϊόντα κακϊσ και δθμθτριακά ζχουν κατά καιροφσ ενιςχυκεί ςε βιταμίνθ D₃. Τα μανιτάρια που ζχουν 

εκτεκεί ςε θλιακι ι υπεριϊδθ ακτινοβολία ςυνιςτοφν καλι πθγι βιταμίνθσ D₂. Ζκτοτε, ζχουν 

διενεργθκεί κλινικζσ δοκιμζσ προκειμζνου να μελετθκεί και να κακοριςτεί θ βιοδιακεςιμότθτα των δφο 

μορωϊν τθσ βιταμίνθσ από τα εμπλουτιςμζνα αυτά τρόωιμα, κακϊσ και θ αποτελεςματικότθτα αυτοφ 

του εμπλουτιςμοφ ςτθν αφξθςθ των επιπζδων τθσ βιταμίνθσ D ςτον ορό του αίματοσ, αωοφ θ 
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κατανάλωςθ εμπλουτιςμζνων τροωίμων κεωρείται ο πλζον αςωαλισ και αποτελεςματικόσ τρόποσ για 

τθν επίτευξθ αυτοφ του ςκοποφ (Holick, 2008). 

Οι Biancuzzo et al. δεν εντόπιςαν διαωορά ςτα επίπεδα βιταμίνθσ D ςτον ορό υγιϊν ενθλίκων που 

κατανάλωναν χυμό πορτοκάλι, εμπλουτιςμζνο με 1000 IU βιταμίνθσ D₂ ι 1000 IU βιταμίνθσ D₃, ςε 

ςφγκριςθ με όςουσ λάμβαναν αντίςτοιχα ςυμπλθρϊματα D₂ και D₃. Ακόμθ, δεν βρζκθκε διαωορά 

ανάμεςα ςτα άτομα που κατανάλωναν χυμό ενιςχυμζνο με D₂ ι D₃ (Biancuzzo, 2010). Σε άλλθ ζρευνα 

που διεξιχκθ με εκελοντζσ που κατανάλωναν ψωμί, το προϊόν εμπλουτιςμζνο με βιταμίνθ D₃ αφξανε 

τα επίπεδα βιταμίνθσ D ςτον ορό γυναικϊν τόςο αποτελεςματικά όςο και το ςυμπλιρωμα βιταμίνθσ D₃ 

(Natri et al, 2006). Με το ίδιο προϊόν εμπλουτιςμζνο με ηφμθ που είχε ακτινοβολθκεί και ιταν 

ενιςχυμζνθ D₂, το 2016 διεξιχκθ μια τυχαιοποιθμζνθ κλινικι δοκιμι με υγιείσ ενιλικεσ γυναίκεσ ςτο 

Ελςίνκι για 8 εβδομάδεσ κατά τθ διάρκεια του χειμϊνα. Οι τζςςερισ ομάδεσ λάμβαναν: α) εικονικό 

ωάρμακο και ςυμβατικό ψωμί=0 µg D₂ or D₃/d, β) ςυμπλιρωμα D₂ και ςυμβατικό ψωμί=25µg D₂/d, γ) 

ςυμπλιρωμα D₃ και ςυμβατικό ψωμί=25µg D₃/d και δ) εικονικό ωάρμακο και ψωμί εμπλουτιςμζνο με 

D₂=25µg D₂/d. Θ D₂ λαμβανόμενθ από το ςυμπλιρωμα ιταν πιο αποτελεςματικι ςτθν αφξθςθ των 

επιπζδων τθσ 25(OH)D₂ του οροφ από αυτι που λαμβανόταν μζςω του ψωμιοφ. Τα ςυμπλθρϊματα 

αφξθςαν περιςςότερο τα επίπεδα ςτον ορό ςε ςχζςθ με το εικονικό ωάρμακο, ενϊ θ ςυμπλθρωματικι 

χοριγθςθ D₂ οδιγθςε ςε μειωμζνα επίπεδα 25(OH)D₃ ςτον ορό. Επομζνωσ, το προϊόν δεν κατάωερε να 

αυξιςει τα επίπεδα τθσ βιταμίνθσ ςτον ορό και θ D₃ αποδείχκθκε πιο αποτελεςματικι από τθν D₂ 

(Itkonen, 2016).  

Ωσ ςιμερα, λίγεσ είναι οι μελζτεσ ςχετικά με τθ βιοδιακεςιμότθτα τθσ βιταμίνθσ D₂ προερχόμενθσ από 

ακτινοβολθμζνα μανιτάρια. Ρρϊτοσ ο Outila το 1999 μελζτθςε τθν βιοδιακεςιμότθτα τθσ βιταμίνθσ που 

προερχόταν από άγρια εδϊδιμα μανιτάρια ςε άτομα με ανεπάρκεια βιταμίνθσ D (<25 ng/mL). 

Τυχαιοποίθςε το δείγμα του ςε τρεισ ομάδεσ των εννζα ατόμων, οι οποίοι για διάςτθμα τριϊν 

εβδομάδων λάμβαναν είτε 14 mg εργοκαλςιωερόλθσ/d από μανιτάρια, είτε ίδια ποςότθτα από 

ςυμπλιρωμα, ενϊ θ τρίτθ ομάδα που ςυνιςτοφςε τθν ομάδα ελζγχου δεν λάμβανε κάποια 

ςυμπλθρωματικι ποςότθτα. Κατζλθξε ςτο ςυμπζραςμα ότι θ ποςότθτα προερχόμενθ από τα μανιτάρια 

ιταν ικανι να απορροωθκεί και να αυξιςει τα επίπεδα τθσ βιταμίνθσ ςτον ορό των εκελοντϊν το ίδιο 

αποτελεςματικά με το ςυμπλιρωμα, ενϊ υπιρχε και ςθμαντικι διαωορά ανάμεςα ςτισ ομάδεσ που 

λάμβαναν επιπλζον ποςότθτα βιταμίνθσ ςε ςχζςθ με τθν ομάδα ελζγχου (Outila et al., 1999). Το 2011 ο 

Urbain αςχολικθκε με το ίδιο κζμα, ςυγκρίνοντασ τρεισ ομάδεσ (ςυνολικά 26 Καυκάςιουσ ενιλικεσ με 

επίπεδα βιταμίνθσ <20 ng/mL), οι οποίεσ λάμβαναν κατά τθ διάρκεια του χειμϊνα τα εξισ: 28,000 IU 

βιταμίνθσ D₂ από μανιτάρια που είχαν ακτινοβολθκεί με υπεριϊδεισ ακτίνεσ ςε μορωι ςοφπασ ι 28,000 
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IU βιταμίνθσ D₂ ςε υγρό ςυμπλιρωμα, ι εικονικό ωάρμακο, τζςςερισ ωορζσ τθν θμζρα για τζςςερισ 

εβδομάδεσ. Με το πζρασ τθσ μελζτθσ διαπιςτϊκθκε ότι τα επίπεδα ςτον ορό του αίματοσ αυξικθκαν 

ςθμαντικά με τθν κατανάλωςθ των μανιταριϊν και ςε ςυγκρίςιμα επίπεδα με τθν αφξθςθ που 

προκάλεςε θ λιψθ του ςυμπλθρϊματοσ (Urbain, 2011). Το 2012 οι Stephensen et al διεξιγαγαν μια 

παρόμοιου ςχεδιαςμοφ ζρευνα, ςτθν οποία οι εκελοντζσ τυχαιοποιικθκαν και λάμβαναν μια μερίδα 

μανιτάρια κάκε μζρα για ζξι εβδομάδεσ. Οι 4 ομάδεσ λάμβαναν: α) μια μερίδα μθ ακτινοβολθμζνων 

μανιταριϊν και ςυνιςτοφςαν τθν ομάδα ελζγχου, β) ζνα γεφμα με μανιτάρια που παρείχε 352 IU 

βιταμίνθσ D₂, γ) ζνα γεφμα με μανιτάρια που παρείχε 684 IU βιταμίνθσ D₂ ι δ) ςυμπλιρωμα που 

παρείχε 1,128 IU βιταμίνθσ D₂ με μθ ακτινοβολθμζνα μανιτάρια. Στισ ζξι εβδομάδεσ, τα επίπεδα 

βιταμίνθσ D₂ είχαν αυξθκεί ςε όλεσ τισ ομάδεσ εκτόσ τθσ ομάδασ ελζγχου, αλλά παρατιρθςαν 

ςθμαντικι μείωςθ ςτα επίπεδα 25(OH)D₃. Το 2013 ο Keegan και ςυν. χρθςιμοποίθςαν εκχφλιςμα από 

αποξθραμζνα λευκά μανιτάρια για μελζτθ παρόμοιου ςχεδιαςμοφ. Τριάντα υγιείσ ενιλικεσ 

ςυμμετείχαν και λάμβαναν είτε 2000 IU βιταμίνθσ D₂ από κάψουλεσ, είτε 2000 IU βιταμίνθσ D₃ από 

κάψουλεσ, είτε 2000 IU βιταμίνθσ D₂ από το εκχφλιςμα των μανιταριϊν, μια ωορά τθν θμζρα για τρεισ 

μινεσ ςτθ διάρκεια του χειμϊνα. Εν τζλει, τα επίπεδα βιταμίνθσ D ςτον ορό των εκελοντϊν δεν 

διάωεραν ςτατιςτικά ςθμαντικά ανάμεςα ςτισ τρεισ ομάδεσ και θ βιταμίνθ προερχόμενθ από τα 

μανιτάρια ιταν το ίδιο αποτελεςματικι με αυτι από τα ςυμπλθρϊματα (Keegan et al., 2013).  

Τα αποτελζςματα αυτά οδιγθςαν ςτθν ςυηιτθςθ γφρω από τθν αποτελεςματικότθτα τθσ χοριγθςθσ 

ςυμπλθρωματικϊν ποςοτιτων D₂ ι D₃ για τθν αφξθςθ των επιπζδων τθσ βιταμίνθσ ςτον ορό του 

αίματοσ. Άλλεσ ζρευνεσ αναωζρουν πωσ θ D₃ είναι πιο αποτελεςματικι (Houghton et al., 2006; Heaney 

et al., 2011), ενϊ άλλεσ καταλιγουν ότι θ αποτελεςματικότθτα των δυο μορωϊν είναι ίδια. Ο Holick και 

οι ςυνεργάτεσ διατφπωςαν το ςυμπζραςμα, ότι θ ςυμπλθρωματικι χοριγθςθ 1000 IU βιταμίνθσ D₂ 

κακθμερινά ιταν το ίδιο αποτελεςματικι με τθ χοριγθςθ ίδιασ ποςότθτασ D₃ ςτθν αφξθςθ και 

διατιρθςθ των επιπζδων τθσ βιταμίνθσ ςτον ορό του αίματοσ. Πμοια, ο Demetriou ανζωερε ότι 50,000 

IU βιταμίνθσ D₂ ωσ κεραπεία αναπλιρωςθσ και διατιρθςθσ ςε αςκενείσ με ζλλειψθ βιταμίνθσ D αφξθςε 

ςθμαντικά τα επίπεδα οροφ 25(OH)D₂ και ςυνολικισ 25(OH)D, παρόλο που διαπιςτϊκθκε μια μικρι 

μείωςθ ςτα επίπεδα οροφ τθσ 25(OH)D₃ (Demetriou, 2012).  

Οι διαωορζσ ςτθ βιοδιακεςιμότθτα των μορωϊν τθσ βιταμίνθσ D ςτον ανκρϊπινο οργανιςμό πικανά 

εντοπίηονται ςτο γεγονόσ ότι θ μορωι D₃ και οι μεταβολίτεσ τθσ ζχουν μεγαλφτερθ ςυγγζνεια από τθ 

μορωι D₂ για τθν θπατικι 25-υδροξυλάςθ ,τθν DBP και τον VDR (Houghton, 2006).  
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Τα μανιτάρια όταν ακτινοβολθκοφν με οποιοδιποτε τρόπο αυξάνουν το περιεχόμενό τουσ ςε βιταμίνθ 

D₂ και ςυνεπϊσ αποτελοφν εξαιρετικι εναλλακτικι πθγι τθσ βιταμίνθσ, ειδικά για τουσ χορτοωάγουσ. 

Υπάρχουν, ωςτόςο, ενδοιαςμοί ςχετικά με το κατά πόςο είναι το ίδιο αποτελεςματικι με τθν D₃ και για 

το κατά πόςο τελικά μειϊνει τα επίπεδα τθσ 25-OH D₃ ςτον ορό του αίματοσ. Ωσ εκ τοφτου, απαιτείται 

περαιτζρω ερευνθτικι μελζτθ για τθν εξαγωγι αςωαλϊν ςυμπεραςμάτων (Keegan et al., 2013). 

Ζρευνεσ δείχνουν πωσ οι καταναλωτζσ μποροφν να αυξιςουν τθν περιεκτικότθτα των μανιταριϊν που 

προμθκεφονται ςτο εμπόριο, απλϊσ εκκζτοντάσ τα ςτο θλιακό ωωσ πριν τα καταναλϊςουν. Είναι 

δυνατόν να αυξθκεί θ περιεκτικότθτα τουλάχιςτον κατά 25% με ζκκεςθ ςτον ιλιο για 15 min από τισ 

9.30 π.μ. ωσ τισ 15.30 μ.μ. (Feeney, 2014). 

2.8 ΢υνολικά οφζλθ υγείασ από τθν κατανάλωςθ μανιταριϊν 

Σφμωωνα με πρόςωατθ αναςκόπθςθ τθσ βιβλιογραωίασ από τον Solomon Wasser, πάνω από 130 

ωαρμακευτικζσ ιδιότθτεσ αποδίδονται ςτα μανιτάρια, ςυμπεριλαμβανομζνων των ακόλουκων: 

χθμειοπροςτατευτικι, ανοςορυκμιςτικι, αντιοξειδωτικι, αντι-υπερχολθςτερολαιμικι δράςθ, 

προςταςία ζναντι καρδιαγγειακϊν και ςακχαρϊδουσ διαβιτθ, θπατοπροςτατευτικι, αντι-ιικι, 

αντιβακτθριακι, αντι-παραςιτικι και αντιμυκθτιακι δράςθ (Wasser, 2014). Ραρόλο που ο αρικμόσ 

κλινικϊν δοκιμϊν ςε ανκρϊπουσ είναι περιοριςμζνοσ, υπάρχει ζνασ ταχζωσ αυξανόμενοσ αρικμόσ 

ερευνϊν με ηωικά πρότυπα, οι οποίεσ περιγράωουν αυτά τα πικανά οωζλθ υγείασ (Deepalakshmi, 

2014).  
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Εικόνα 19. Λδιότθτεσ μανιταριϊν με οωζλθ υγείασ 

Αντιοξειδωτικζσ ιδιότητεσ 

Το οξειδωτικό ςτρεσ εμπλζκεται ςτθν εξζλιξθ πολλϊν εκωυλιςτικϊν αςκενειϊν όπωσ ο καρκίνοσ και θ 

θπατοτοξικότθτα. Ωςτόςο, αντιοξειδωτικζσ ουςίεσ όπωσ οι ωαινόλεσ και τα ωλαβονοειδι κακυςτεροφν 

και παρεμποδίηουν τισ οξειδωτικζσ διεργαςίεσ. Γενικά, τα μανιτάρια Pleurotus είναι πλοφςια ςε 

βιταμίνεσ και ςελινιο, τα οποία ςυνιςτοφν ςθμαντικά ωυςικά αντιοξειδωτικά ςτα βιολογικά 

ςυςτιματα. Οι Jayakumar et al., το 2010 ανζωεραν ότι, απόςταγμα μανιταριϊν ενίςχυςε τθν ζκωραςθ 

του γονιδίου τθσ καταλάςθσ και μείωςε τθν επίπτωςθ τθσ οξείδωςθσ πρωτεϊνϊν που προκαλείται από 

ελεφκερεσ ρίηεσ ςε θλικιωμζνουσ αρουραίουσ, προςτατεφοντασ από τθν εμωάνιςθ διαταραχϊν που 

ςχετίηονται με τθν θλικία. Ακόμθ, το αικανολικό εκχφλιςμα των μανιταριϊν εμωανίηει in vitro 

αντιοξειδωτικι δράςθ, αναςτζλλοντασ τθν υπεροξείδωςθ των λιπιδίων (Jayakumar et al., 2010). Το 

γεγονόσ ότι τα Pleurotus ostreatus εμωανίηουν ιςχυρζσ αντιοξειδωτικζσ ιδιότθτεσ, εν μζρει αποδίδεται 

ςτθν υψθλι τουσ περιεκτικότθτα ςε β-γλυκάνεσ (Mitra et al., 2013). 
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Ανοςορρυθμιςτικζσ/αντιφλεγμονώδεισ ιδιότητεσ 

Ρολυάρικμεσ μελζτεσ περιγράωουν τισ δράςεισ των μανιταριϊν ι εκχυλιςμάτων τουσ ςτο 

ανοςοποιθτικό ςφςτθμα. Οι δράςεισ αυτζσ αποδίδονται κυρίωσ ςτισ β-γλυκάνεσ, που εμπλζκονται ςτθν 

δράςθ των κυττάρων του ανοςοποιθτικοφ ςυςτιματοσ, όπωσ τα κφτταρα-ωυςικοί ωονείσ (NK cells), τα 

μακροωάγα και τα Τ-βοθκθτικά λεμωοκφτταρα αλλά και οι κυτταροκίνεσ που αυτά παράγουν (Roupas, 

2012). Σε ζρευνα με 8 άτομα που κατανάλωναν κακθμερινά εκχφλιςμα μανιταριοφ για 12 θμζρεσ, 

διαπιςτϊκθκε μείωςθ ςτα επίπεδα IL-1-b (97%), TNF-a (84%), IL-17 (50%) και IL-2 (46%), ενϊ οι 

υπόλοιπεσ 9 κυτταροκίνεσ που μελετικθκαν, μεταξφ των οποίων θ IL-6, δεν μεταβλικθκαν. Το 

αποτζλεςμα αποδίδεται ςτθν περιοριςμζνθ απορρόωθςθ των β-γλυκανϊν κατά μικοσ του εντερικοφ 

βλεννογόνου, ςτο δικτυοενδοκθλιακό ςφςτθμα και ςτο αίμα (Johnson et al., 2009). 

Πταν ζνα μόριο β-γλυκάνθσ ςυναντά μια ομάδα υποδοχζων, ενεργοποιείται και παράγει 

βακτθριοκτόνεσ ενϊςεισ, όπωσ λυςοηφμθ και δραςτικζσ μορωζσ οξυγόνου (ROS). Στθ ςυνζχεια, τα 

κφτταρα παράγουν κυτταροκίνεσ, οι οποίεσ ενεργοποιοφν ωαγοκφτταρα και λευκοκφτταρα, επάγοντασ 

ζτςι τουσ μθχανιςμοφσ τθσ ειδικισ ανοςίασ. Ζτςι, οι γλυκάνεσ δρουν τόςο ωσ τοπικόσ ρυκμιςτισ τθσ 

ανοςολογικισ απόκριςθσ, όςο και ςυςτθματικά, αωοφ οι κυτταροκίνεσ μεταναςτεφουν ςτον υπόλοιπο 

οργανιςμό από τθν περιοχι παραγωγισ τουσ.  

Ακόμθ, οι γλυκάνεσ διαδραματίηουν ςθμαντικό ρόλο ςτθν δραςτικότθτα των Τ-βοθκθτικϊν 

λεμωοκυττάρων, Th1 και Th2, που ρυκμίηουν ανοςολογικζσ αποκρίςεισ. Τα Th1 λεμωοκφτταρα ελζγχουν 

τισ ανοςολογικζσ αποκρίςεισ κατά ενδοκυτταρικϊν παραςίτων, ενϊ τα Th2 δρουν κατά εξωγενϊν 

πακογόνων. Μια διαταραχι τθσ ιςορροπίασ και θ επικράτθςθ του ενόσ από αυτοφσ τουσ δφο 

πλθκυςμοφσ κυττάρων, δφναται να προκαλζςει μια αυτοάνοςθ απόκριςθ, όπωσ θ υπεροχι των Th2 

ςυνδζεται με τθν ανάπτυξθ αλλεργικισ αντίδραςθσ. Φαίνεται, όμωσ, πωσ οι β-γλυκάνεσ ενιςχφουν τθν 

παραγωγι των Th1 λεμωοκυττάρων και κατ’ επζκταςθ των αντίςτοιχων κυτταροκινϊν που αυτά 

παράγουν (ιντερωερόνθ γάμμα, INF-γ και ιντερλευκίνθ-2, IL-2), ςε βάροσ των Th2 λεμωοκυττάρων και 

των κυτταροκινϊν IL-4, IL-5 και IL-13. Ωςτόςο, θ μελζτθ του πλιρουσ μθχανιςμοφ δράςθσ των γλυκανϊν 

επί του ανοςοποιθτικοφ ςυςτιματοσ κεωρείται θμιτελισ και απαιτείται περαιτζρω ζρευνα (Rop, 2009; 

Roupas, 2012). Μζςω τθσ αντιωλεγμονϊδουσ δράςθσ τουσ πικανά αςκοφν και τισ χθμειοπροςτατευτικζσ 

δράςεισ, αλλά αυτό ςυνιςτά υπόκεςθ και είναι απαραίτθτο να διερευνθκεί διεξοδικότερα (Roupas, 

2012).  
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3.ΠΕΙΡΑΜΑΣΙΚΗ ΔΙΑΔΙΚΑ΢ΙΑ 

3.1 ΢κοπόσ τθσ μελζτθσ 

Για τθν παροφςα εργαςία μανιτάρια του είδουσ Pleurotus ostreatus εκτζκθκαν ςε θλιακι ακτινοβολία 

προκειμζνου να αυξθκεί θ ςυγκζντρωςθ τθσ περιεχόμενθσ βιταμίνθσ D₂. Ωσ υπόκεςθ εργαςίασ 

ορίςκθκε θ πικανότθτα τα μανιτάρια με αυξθμζνθ περιεκτικότθτα βιταμίνθσ D₂ α) να αυξάνουν τα 

επίπεδα τθσ 25(ΟΘ)D ςτον ορό του αίματοσ υγιϊν εκελοντϊν ι β) να ρυκμίηουν παράγοντεσ 

οξειδωτικοφ ςτρεσ ι ωλεγμονισ. Ζτςι, ςκοπόσ τθσ παροφςασ μελζτθσ ιταν θ διερεφνθςθ τθσ επίδραςθσ 

τθσ κατανάλωςθσ μανιταριϊν πλοφςιων ςε βιταμίνθ D₂ ςτα επίπεδα τθσ 25(ΟΘ)D, ςτθν ολικι 

αντιοξειδωτικι ικανότθτα του οροφ και ςτα επίπεδα τθσ προωλεγμονϊδουσ κυτταροκίνθσ ιντερλευκίνθσ 

6 (IL-6) ςτον ορό υγιϊν εκελοντριϊν. 

Θ παροφςα δοκιμι ςχεδιάςτθκε ωσ πιλοτικι δοκιμι, προκειμζνου να αξιολογθκοφν: 1) θ αςωάλεια ςτθ 

χοριγθςθ του τροωίμου για το χρονικό διάςτθμα και τθν ποςότθτα που ορίςκθκαν, 2) θ ςκοπιμότθτα 

μιασ τζτοιασ δοκιμισ αναωορικά με τθν αφξθςθ τθσ βιταμίνθσ D ςτον ορό ι τθν επίδραςι τθσ ςτο 

οξειδωτικό ςτρεσ και τθν ωλεγμονι, 3) οι μζκοδοι επιλογισ για τθ μζτρθςθ των παραμζτρων που 

τζκθκαν ωσ ςτόχοι, 4) οι μζκοδοι τυχαιοποίθςθσ και τυωλοποίθςθσ, 5) οι μζκοδοι για τον ζλεγχο τθσ 

ςυμμόρωωςθσ και τζλοσ 6) τα προβλιματα που αωοροφν ςτθ ςυμμόρωωςθ. 

3.2 ΢χεδιαςμόσ Μελζτθσ 

Ρριν τθν ζναρξθ τθσ παρζμβαςθσ, το ερευνθτικό πρωτόκολλο εγκρίκθκε από τθν Επιτροπι Βιοθκικισ 

του Χαροκοπείου Ρανεπιςτθμίου (Ρρακτικό Συνεδρίαςθσ Επιτροπισ 51/22.4.2016). Για τθν εξαςωάλιςθ 

καλισ κλινικισ πρακτικισ, θ ζρευνα διεξιχκθ ςφμωωνα με τισ αρχζσ που ορίηονται από τθν 18θ 

Διακιρυξθ του Ελςίνκι (Ελςίνκι, 1964) και όλεσ τισ ιςχφουςεσ ζκτοτε τροποποιιςεισ που προβλζπονται 

από τισ παγκόςμιεσ ιατρικζσ ςυνελεφςεισ και τισ κατευκυντιριεσ γραμμζσ του ICH (the International 

Council for Harmonization):  

 Guidance on General Considerations for Clinical Trials (CPMP/ICH/291/95) 

 Directive 2001/83/EC, and all other pertinent elements outlined in current and future EU and ICH 

guidelines and regulations: 

Οι εκελοντζσ που ςυμμετείχαν ςτθν μελζτθ αποηθμιϊκθκαν για τον χρόνο και τθ ςυμμετοχι τουσ με 

δωρεάν διατροωικζσ ςυμβουλζσ, ανκρωπομετριςεισ και εξετάςεισ αίματοσ. Δεν ζλαβαν καμία 

χρθματικι αποηθμίωςθ για τθν ςυμμετοχι τουσ ςτθ μελζτθ. 
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3.3 ΢τάδιο προετοιμαςίασ 

΢τρατολόγθςθ 

Για τθ μελζτθ ςτρατολογικθκαν ενιλικεσ γυναίκεσ, που δεν ζχουν ωκάςει ςτθν εμμθνόπαυςθ, ιταν 

ωαινομενικά υγιείσ, με ανεπάρκεια βιταμίνθσ D. Οι εκελόντριεσ ενθμερϊκθκαν για τθ μελζτθ από 

ςχετικζσ ανακοινϊςεισ ςτο χϊρο του Ρανεπιςτθμίου. Οι ενδιαωερόμενεσ εκελόντριεσ επικοινϊνθςαν με 

τθν επιςτθμονικι ομάδα τθλεωωνικά ι δια ηϊςθσ και ζπειτα ορίςκθκε ςυνεδρία ςτθ Μεταβολικι 

Κουηίνα του Χαροκοπείου Ρανεπιςτθμίου για λεπτομερζςτερθ ενθμζρωςθ. Θ ενθμζρωςθ 

πραγματοποιικθκε από διαιτολόγο - μζλοσ τθσ επιςτθμονικισ ομάδασ και περιλάμβανε αναλυτικι 

περιγραωι του ςκοποφ τθσ μελζτθσ, το είδοσ τθσ (τυχαιοποιθμζνθ, ελεγχόμενθ, διπλά τυωλι), τθ 

χρονικι τθσ διάρκεια, τα είδθ των τροωίμων (Μανιτάρι ςυμβατικό και μθ), τον τρόπο πρόςλθψθσ του 

τροωίμου, τθ λιψθ βιολογικϊν δειγμάτων (αίμα), κακϊσ και τα κριτιρια ζνταξθσ ι αποκλειςμοφ από τθ 

μελζτθ. 

Τα κριτιρια που ζπρεπε να πλθροφν οι ςυμμετζχοντεσ για να ενταχκοφν ςτθ μελζτθ είναι: α) θλικία 

μεταξφ 18 και 45 ετϊν, β) δείκτθσ μάηασ ςϊματοσ ΔΜΣ μεταξφ 18,5 και 26 Kg/m², γ) γυναικείο ωφλο και 

δ) επίπεδα βιταμίνθσ D ςτον ορό του αίματοσ από 9 ζωσ 30 ng/mL. Κριτιρια αποκλειςμοφ για τθν 

ζνταξθ των ενδιαωερόμενων ςτθ μελζτθ αποτζλεςαν: α) διαγνωςμζνθ νεωρικι νόςοσ, β) διαγνωςμζνθ 

αυτοάνοςθ νόςοσ, γ) προςκόλλθςθ ςε διατροωι χορτοωαγικοφ τφπου, δ) φπαρξθ ψυχιατρικισ νόςου ι 

διανοθτικϊν διαταραχϊν, ε) γυναίκεσ ςε περίοδο εγκυμοςφνθσ ι γαλουχίασ, ςτ) κατάχρθςθ αλκοόλ, η) 

λιψθ ωαρμάκων, ουςιϊν ι ςκευαςμάτων με επίδραςθ ςτθν εν λόγω βιταμίνθ. 

Πςεσ από τισ ενδιαωερόμενεσ πλθροφςαν τα κριτιρια ζνταξθσ και επικυμοφςαν να ςυμμετζχουν 

υπζγραψαν το δελτίο ςυγκατάκεςθσ και ενςωματϊκθκαν ςτθ μελζτθ (βλζπε παράρτθμα ςελ 90)  

Στο πλαίςιο τθσ μελζτθσ, οι εκελόντριεσ ζπρεπε να λαμβάνουν κακθμερινά 35 g αωυδατωμζνων 

μανιταριϊν, ςυμβατικϊν ι μθ, μαγειρεμζνων κατά βοφλθςθ. Θ παρζμβαςθ διιρκεςε και για τισ δφο 

ομάδεσ 6 εβδομάδεσ. 

 

Το δείγμα τθσ παροφςασ μελζτθσ αποτζλεςαν 11 ενιλικεσ γυναίκεσ που ολοκλιρωςαν τισ ζξι εβδομάδεσ 

παρζμβαςθσ. Στουσ Ρίνακεσ 7 και 8 παρουςιάηονται τα δθμογραωικά χαρακτθριςτικά των 11 

εκελοντριϊν ςτο χρόνο 0. 

 

Θ πρϊτθ επίςκεψθ, ςτο χρόνο 0, περιλάμβανε τζςςερα ςκζλθ: α) Λιψθ πλιρουσ ιατρικοφ ιςτορικοφ 

(βλ. παράρτθμα ςελ 91) το οποίο περιλαμβάνει λεπτομερι δθμογραωικά ςτοιχεία και ςτοιχεία για 

κάπνιςμα β) Λιψθ διατροωικοφ ιςτορικοφ από εκπαιδευμζνουσ Διαιτολόγουσ-Διατροωολόγουσ με τθ 

χριςθ ενόσ προςαρμοςμζνου ερωτθματολογίου ςυχνότθτασ κατανάλωςθσ τροωίμων (short FFQ), μιασ 
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ανάκλθςθσ εικοςιτετραϊρου κακϊσ και του ςκορ υιοκζτθςθσ τθσ Μεςογειακισ διατροωισ 

(MedDietScore) (βλ παράρτθμα, ςελ 92-94), γ) Ακολοφκθςε λιψθ 15mL αίματοσ, από το οποίο 

πραγματοποιικθκε απομόνωςθ οροφ και πλάςματοσ, γενικι εξζταςθ αίματοσ, βιοχθμικζσ αναλφςεισ 

και αξιολόγθςθ ωλεγμονισ και οξειδωτικοφ ςτρεσ. δ) Τζλοσ, δόκθκαν λεπτομερείσ οδθγίεσ για τθ λιψθ 

των μανιταριϊν (μιςό ςακουλάκι των 70 g κάκε θμζρα επί 6 εβδομάδεσ).  

 

3.4 ΢τάδιο Παρζμβαςθσ 

Θ κατανομι των εκελοντριϊν ςτθν ομάδα που κα κατανάλωνε τα ςυμβατικά και ςτθν ομάδα που κα 

κατανάλωνε τα μθ ςυμβατικά μανιτάρια ζγινε με τυχαίο τρόπο που εξαςωάλιηε όμωσ ίςο αρικμό 

εκελοντριϊν ςε κάκε ςκζλοσ (1:1). Θ κατάλλθλθ τυχαιοποίθςθ ζγινε για να μειϊςει το ςωάλμα επιλογισ 

κατά τθν είςοδο ςτθ δοκιμι και ιταν κρίςιμθ για τθν ποιότθτα τθσ τυχαιοποιθμζνθσ κλινικισ δοκιμισ. 

Στθν παροφςα οι ςυμμετζχοντεσ ταξινομικθκαν τυχαιοποιθμζνα, ακολουκϊντασ απλι διαδικαςία 

ζνταξθσ ςε μια από τισ δφο ομάδεσ με τθ μζκοδο των εςϊκλειςτων ταξινομιςεων ςε διαδοχικά 

αρικμθμζνουσ αδιαωανείσ ωακζλουσ. Ο υπεφκυνοσ δεν είχε κλινικι εμπλοκι ςτθ δοκιμι και 

εξαςωάλιςε ότι οι ωάκελοι ιταν αδιαωανείσ, ενϊ τουσ άνοιγε διαδοχικά και μόνο αωοφ το όνομα του 

ςυμμετζχοντοσ είχε καταγραωεί ςτο ωάκελο. Θ μελζτθ ιταν διπλά τυωλι. Θ τυωλοποίθςθ ζγινε από 

«τρίτο ωορζα» μετά από ανάκεςθ. Πλα τα ςκευάςματα, ςυμβατικοφ και μθ ςυμβατικοφ μανιταριοφ, 

είχαν παραςκευαςκεί από τθν Εταιρεία «Μανιτάρια Δίρωυσ», θ οποία τα προμικευςε ςτθ μελζτθ με 

κωδικι ονομαςία. Επρόκειτο για ατομικι ςυςκευαςία, θ ποςότθτα τθσ οποίασ αντιςτοιχοφςε ςε 2 

θμζρεσ κατανάλωςθσ. Τα δφο είδθ μανιταριϊν ιταν πανομοιότθτα -αωυδατωμζνα και κονιοποιθμζνα 

μανιτάρια- με ίδια εμωάνιςθ, ίδιο μζγεκοσ κόκκων, ίδιο άρωμα, ίδια υωι και ίδια γεφςθ. Θ ποςότθτα 

μανιταριοφ που αντιςτοιχοφςε ςτο ζνα ςακουλάκι ιταν 70 g. Θ κατανάλωςθ των μανιταριϊν γινόταν 

κακθμερινά για χρονικό διάςτθμα 6 εβδομάδων. Σε αυτό το διάςτθμα υπιρχε εβδομαδιαία τθλεωωνικι 

επαωι με τισ ςυμμετζχουςεσ, για να ελεγχκεί θ κακθμερινι κατανάλωςθ μανιταριϊν, οι πικανζσ 

παρενζργειεσ, θ γενικι κατάςταςθ τθσ υγείασ τουσ, αλλαγζσ ςτισ διατροωικζσ τουσ ςυνικειεσ κακϊσ και 

για να απαντθκοφν ερωτιματα, απορίεσ και προβλθματιςμοί των εκελοντριϊν. Στο χρόνο 1 (ζξι 

εβδομάδεσ), οι εκελόντριεσ επιςκζωκθκαν ξανά τισ εγκαταςτάςεισ του Χαροκοπείου Ρανεπιςτθμίου για 

επανζλεγχο, όπου και επαναλιωκθκαν οι διαδικαςίεσ του χρόνου 0. 

3.5 Προετοιμαςία δειγμάτων διατροφικισ παρζμβαςθσ με μανιτάρια Pleurotus ostreatus 

Σε ςυνεργαςία με τθν εταιρεία παραγωγισ μανιταριϊν «Μανιτάρια Δίρωυσ», με ζδρα τον Ριςςϊνα 

Ευβοίασ, καταςκευάςτθκε ειδικι ςυςκευαςία, θ οποία χρθςιμοποιικθκε ςτθν παρζμβαςθ από τουσ 

εκελοντζσ. Επρόκειτο για ατομικι, αεροςτεγι ςυςκευαςία που περιείχε 70g αωυδατωμζνων 
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μανιταριϊν, ποςότθτα που αντιςτοιχεί ςε 700 g νωποφ προϊόντοσ. Θ ςυςκευαςία αυτι ιταν πρακτικι 

και διευκόλυνε τισ εκελόντριεσ που ςυμμετείχαν ςτθν παρζμβαςθ για τθν καλφτερθ ςυμμόρωωςθ ςτο 

πρωτόκολλο. 
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Ρίνακασ 6. Ρλάνο ςχεδιαςμοφ μελζτθσ 

 

  

 Επίςκεψθ 1 Επίςκεψθ 2 Εβδομαδιαία τθλεωωνικι 

επικοινωνία  

Επίςκεψθ 3 

   1 2 3 4 5 6  

Ενθμζρωςθ για τθ 

μελζτθ 

•         

Υπογραωι 

ςυγκατάκεςθσ 

•         

Δθμογραωικά 

Χαρακτθριςτικά 

 •        

Λατρικό Λςτορικό  •       • 

Φαρμακευτικό 

Λςτορικό 

 •       • 

Κάπνιςμα  •       • 

Ανάκλθςθ 

24ϊρου 

 •   •    • 

FFQ  •       • 

MedDietScore  •        

Ανκρωπομετρικά 

χαρακτθριςτικά 

 •       • 

Διατροωικζσ 

ςυμβουλζσ 

 • • • • • • • • 

Αιματολογικόσ 

ζλεγχοσ 

 •       • 

Βιοχθμικόσ 

ζλεγχοσ 

 •       • 

Σακουλάκια με 

μανιτάρια 

 • • • • • • •  

Ραρενζργειεσ   • • • • • • • 

Συμμόρωωςθ ςτο 

πρωτόκολλο 

  • • • • • • • 
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Σχιμα 1. Διάγραμμα ροισ τθσ κλινικισ παρζμβαςθσ 
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Σχιμα 2. Διάγραμμα ροισ τθσ ζνταξθσ των εκελοντϊν 
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3.6 Εργαςτθριακζσ αναλφςεισ 

Απομόνωςθ πλάςματοσ και οροφ: Τα δείγματα αίματοσ των εκελοντριϊν ςυλλζχκθκαν ςε 

δοκιμαςτικοφσ ςωλινεσ με πϊματα (vacutainer tubes) με ι χωρίσ αντιπθκτικό παράγοντα, για τθν 

απομόνωςθ πλάςματοσ και οροφ αντίςτοιχα.  

Γενικι εξζταςθ αίματοσ και βιοχθμικόσ ζλεγχοσ: τα δείγματα πλάςματοσ των αςκενϊν αναλφκθκαν ςε 

βιοχθμικό αναλυτι (ΒS 200E, MINDRAY). 

Μζτρθςθ επιπζδων IL-6 αίματοσ: Ο προωλεγμονϊδθσ δείκτθσ IL-6 μετρικθκε με τθ μζκοδο ELISA. 

Ολικι αντιοξειδωτικι ικανότθτα του οροφ: Θ ολικι αντιοξειδωτικι ικανότθτα του οροφ των αςκενϊν 

μετρικθκε με τθ μζκοδο του κειικοφ χαλκοφ ςε ωωτόμετρο ELISA.  

Διατροφικι ανάλυςθ: Ανάλυςθ τθσ διατροωισ των εκελοντριϊν ςε μακροκρεπτικά και μικροκρεπτικά 

ςυςτατικά ζγινε με το πρόγραμμα Nutrient analysis. 

Προςδιοριςμόσ 25(ΟΗ)D ςτα δείγματα: Ο προςδιοριςμόσ τθσ περιεχόμενθσ βιταμίνθσ D2 ςτα δυο 

δείγματα μανιταριϊν ζγινε με ςφςτθμα υγρισ χρωματογραωίασ ςυηευγμζνθσ με ανιχνευτι μάηασ (LC-

MS/MS). 

 

Προετοιμαςία βιολογικϊν δειγμάτων 

Μετά τθν αιμολθψία, το δείγμα που ελιωκθ από κάκε εκελόντρια  τοποκετικθκε ςε τζςςερισ 

δοκιμαςτικοφσ ςωλινεσ με πϊματα (vacutainer tubes). Οι δυο από αυτοφσ περιείχαν αντιπθκτικό 

προκειμζνου να παραλθωκεί το πλάςμα, ενϊ οι άλλοι δυο δεν περιείχαν αντιπθκτικό, απ’ όπου 

παραλαμβάνεται ο ορόσ. Τα vacutainer για τθν απομόνωςθ του οροφ παρζμειναν ςε κερμοκραςία 

δωματίου για 30 min. Το περιεχόμενο αίμα ςτουσ δοκιμαςτικοφσ ςωλινεσ, ωυγοκεντρικθκε με 

ωυγόκεντρο (20oC, 3000rpm, 10’), για το διαχωριςμό ςτα επιμζρουσ κλάςματά του και παραλιωκθκε 

ςτο υπερκείμενο ο ορόσ και ςτο υποκείμενο το πλάςμα. Μετά τθ ωυγοκζντρθςθ, το αίμα από τα 

vacutainer tubes που δεν περιείχαν αντιπθκτικό, μεταωζρκθκε ςε δοκιμαςτικοφσ ςωλινεσ (eppendorf) 

χωρθτικότθτασ 2ml, και παραλιωκθκε το κλάςμα του οροφ (7x eppendorfs). Με αντίςτοιχο τρόπο, από 

τα vacutainer tubes που περιείχαν αντιπθκτικό, παραλιωκθκε μετά τθ ωυγοκζντρθςθ το κλάςμα του 

πλάςματοσ, το οποίο κατανεμικθκε επίςθσ ςε 7 eppendorfs. Θ διαδικαςία επαναλιωκθκε για όλουσ 

τουσ ςυμμετζχοντεσ τθσ μελζτθσ. Πλα τα δείγματα κωδικοποιικθκαν και ωυλάχκθκαν ςε βακιά 

κατάψυξθ (-80oC) μζχρι τθν εκτζλεςθ των απαραίτθτων αναλφςεων. 

Μζτρθςθ δεικτϊν φλεγμονισ και οξειδωτικοφ ςτρεσ 
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Για τθ μζτρθςθ του δείκτθ ωλεγμονισ ιντερλευκίνθσ 6 (IL-6) χρθςιμοποιικθκε εξειδικευμζνο υψθλισ 

ευαιςκθςίασ sandwich Enzyme Linked-Immunosorbent Assay (ELISA) kit τθσ R&D Systems Inc., 

Minneapolis, USA. Τα προαναωερκζντα ςετ αντιδραςτθρίων διατθρικθκαν ςε ψυγείο (4oC). Για τθν 

πραγματοποίθςθ των ανωτζρω μετριςεων χρθςιμοποιικθκε ο ορόσ που απομονϊκθκε από τουσ 

εκελοντζσ, όπωσ περιγράωθκε παραπάνω, και ο οποίοσ είχε διατθρθκεί ςε βακιά κατάψυξθ (-80 oC). 

 

4. ΜΕΘΟΔΟΛΟΓΙΑ 
4.1 Προςδιοριςμόσ των επιπζδων IL-6 οροφ αίματοσ 

Αρχή της μεθόδου  

Θ τεχνικι τθσ sandwich ELISA χρθςιμοποιείται για τον ποςοτικό προςδιοριςμό αντιγόνων που 

δεςμεφονται μεταξφ δφο ςτρωμάτων αντιςωμάτων, ειδικϊν για το ςυγκεκριμζνο αντιγόνο (π.χ. 

αντίςωμα πρόςδεςθσ και ανίχνευςθσ). Το αντιγόνο που πρόκειται να μετρθκεί πρζπει να περιζχει 

τουλάχιςτον δφο κζςεισ ςφνδεςθσ (αντιγονικά επιτόπια) ςτισ οποίεσ μποροφν να προςδεκοφν τα 

αντιςϊματα, εωόςον ςτθν εν λόγω τεχνικι χρθςιμοποιοφνται δφο αντιςϊματα που δρουν ωσ 

“sandwich”. Τα αντιςϊματα που χρθςιμοποιοφνται για τθν πρόςδεςθ και τθν ανίχνευςθ των αντιγόνων 

μποροφν να είναι είτε μονοκλωνικά είτε πολυκλωνικά. Τα πολυκλωνικά αντιςϊματα χρθςιμοποιοφνται 

ωσ αντιςϊματα πρόςδεςθσ (capture antibody), με τα οποία είναι ιδθ επιςτρωμζνεσ οι κζςεισ των 

πλακϊν (coated plate wells). Τα μονοκλωνικά αντιςϊματα αναγνωρίηουν μία κζςθ ςφνδεςθσ με το 

αντιγόνο και με αυτόν τον τρόπο επιτυγχάνεται θ επαρκισ ανίχνευςθ (detection antibody) και 

ποςοτικοποίθςθ ακόμα και μικρϊν ποςοτιτων του αντιγόνου. Μετά από τθ δζςμευςθ του αντιγόνου 

από τα δφο αντιςϊματα, που χρθςιμοποιοφνται ανάλογα με το προσ μζτρθςθ αντιγόνο, ακολουκεί 

ζκπλυςθ, ϊςτε να απομακρυνκεί ό,τι δεν δεςμεφκθκε από αυτά. Ακολουκεί, ςυνικωσ, θ προςκικθ 

ενόσ ανιχνευτι (detector) για τθ δθμιουργία ςυμπλόκου μεταξφ αντιςϊματοσ-αντιγόνου και ανιχνευτι. 

Επαναλαμβάνεται θ διαδικαςία πλυςίματοσ και προςτίκεται κατάλλθλο υπόςτρωμα με το οποίο 

λαμβάνει χϊρα χρωματομετρικι αντίδραςθ. Θ ζνταςθ του ζγχρωμου προϊόντοσ που προκφπτει είναι 

ευκζωσ ανάλογθ προσ τθ ςυγκζντρωςθ του πρωτεϊνικοφ μορίου που βρίςκεται ςτο δείγμα που 

μετρικθκε και απορροωά, ςυνικωσ, ςτα 450nm. Ρλεονεκτιματα τθσ ανάλυςθσ είναι ότι το προσ 

ανάλυςθ δείγμα δεν απαιτείται να κακαριςτεί προθγουμζνωσ και ότι θ τεχνικι παρουςιάηει υψθλοφ 

βακμοφ ευαιςκθςία. 
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Αναλυτική πορεία 

Υλικά-Αντιδραςτιρια: 

 εξειδικευμζνο ELΛSA kit για IL-6  

 απιονιςμζνο νερό 

Πργανα: 

 Φωτόμετρο ELISA reader (Biotek PowerWave XS2) 

 eppendorfs των 1,5 ml 

 πολυςτυρενικό τρυβλίο των 96 βοκρίων 

 αυτόματεσ πιπζτεσ και τα αντίςτοιχα tips 

 

Τα βιματα που ακολουκοφνται για τθ διεξαγωγι του πρωτοκόλλου τθσ sandwich ELISA είναι τα εξισ: 

Αρχικά, γίνεται προετοιμαςία όλων των δειγμάτων, αντιδραςτθρίων και προτφπων ςφμωωνα με τισ 

οδθγίεσ τθσ καταςκευάςτριασ εταιρείασ. Στθ ςυνζχεια, προςτίκενται 100 μL από το διάλυμα Assay 

Diluent RD1-75 ςε κάκε βοκρίο, αωοφ ανακινθκεί επαρκϊσ, ϊςτε να διαλυκεί τυχόν ίηθμα που μπορεί 

να ζχει ςχθματιςτεί. Ζπειτα, τοποκετείται ςτισ, ιδθ επιςτρωμζνεσ με το αντίςωμα ςφλλθψθσ, κζςεισ 

των πλακϊν κατάλλθλθ ποςότθτα διαλφτθ, δείγματοσ (αραιωμζνου ι μθ) ι προτφπου για τθν 

καταςκευι πρότυπθσ καμπφλθσ αναωοράσ. 

Για το ςχεδιαςμό τθσ πρότυπθσ καμπφλθσ αναωοράσ, γίνεται αρχικά διάλυςθ του standard stock 

(μθτρικοφ) διαλφματοσ Human IL-6 HS Standard ςε 5,5 mL διαλφματοσ Calibrator Diluent RD6-11 

Concentrate για τθν παραςκευι διαλφματοσ stock standard με ςυγκζντρωςθ 10 pg/mL. Το διάλυμα 

ανακινείται και αωινεται για 15 λεπτά πριν προβοφμε ςτισ αραιϊςεισ. Ξεκινϊντασ από αυτό, 

πραγματοποιοφνται 6 διαδοχικζσ αραιϊςεισ ςε ξεχωριςτοφσ δοκιμαςτικοφσ ςωλινεσ με διαλφτθ το 

Calibrator Diluent RD6-11 Concentrate (500 μL). Αναμιγνφεται το περιεχόμενο κάκε ςωλινα πριν τθ 

μεταωορά 500 μL ςτον επόμενο ςωλινα.  

Το αναςυςτακζν διάλυμα stock standard χρθςιμεφει ωσ το πιο πυκνό (10 pg / mL), ενϊ το μζςο 

αραίωςθσ χρθςιμεφει ωσ τυωλό (0 pg / mL). Ζτςι, προκφπτουν ςυγκεντρϊςεισ διαλφματοσ ΛL-6, 10 

pg/mL 5 pg/mL 2.5 pg/mL 1.25 pg/mL 0.625 pg/mL 0.313 pg/mL 0.156 pg/mL και 0 pg/mL, οι οποίεσ 

δίνουν ςυγκεκριμζνεσ τιμζσ απορρόωθςθσ. Οι μετριςεισ χρθςιμοποιοφνται για τον ςχεδιαςμό 

διαγράμματοσ y=f(x), όπου χ θ ςυγκζντρωςθ τθσ IL-6 και y θ απορρόωθςθ ςτα 490nm. 
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Εικόνα 20. Σχθματικι απεικόνιςθ των ζξι διαδοχικϊν αραιϊςεων, για τθ δθμιουργία διαλυμάτων IL-6 με 

ςυγκεντρϊςεισ 10 pg/mL 5 pg/mL 2.5 pg/mL 1.25 pg/mL 0.625 pg/mL 0.313 pg/mL 0.156 pg/mL. 

Ρροςτίκενται 100 μL από το κάκε πρότυπο ι τα δείγματα ςε κάκε βοκρίο. Το πολυςτυρενικό τρυβλίο 

(πιάτο) καλφπτεται με τθν ειδικι ταινία και επωάηεται για 2 ϊρεσ ςε κερμοκραςία δωματίου, 

ανακινϊντασ ςε οριηόντιο αναδευτιρα ςε 500 ± 50 rpm. 

Ζπειτα, ακολουκεί πλφςιμο των βοκρίων του πιάτου. Αρχικά, αναποδογυρίηεται το πιάτο, ϊςτε να 

απομακρυνκοφν τα υπάρχοντα υγρά. Γίνεται πλιρωςθ όλων των βοκρίων με 400 μL από το διάλυμα 

Wash Buffer, χρθςιμοποιϊντασ μια πολυκάναλθ πιπζτα, αναποδογυρίηονται ϊςτε να απομακρυνκεί το 

διάλυμα και ακολοφκωσ επαναλαμβάνεται θ διαδικαςία ζκπλυςθσ άλλεσ 5 ωορζσ. Μετά τθν τελευταία 

ζκπλυςθ, το πιάτο ανακινείται ζντονα πάνω ςε κακαρι πετςζτα επί 10 λεπτά, προκειμζνου να 

απομακρυνκοφν τυχόν υπολείμματα του διαλφματοσ Wash Buffer. Ρροςτίκενται 200 μL Human IL-6 HS 

Conjugate ςε κάκε βοκρίο, καλφπτεται εκ νζου με τθν ειδικι ταινία και επωάηεται για 2 ϊρεσ ςε 

κερμοκραςία δωματίου, ανακινϊντασ ςε οριηόντιο αναδευτιρα. Το διάλυμα αυτό είναι πολυκλωνικό 

αντίςωμα ειδικό για τθν ανκρϊπινθ IL-6, ςυηευγμζνο με το ζνηυμο αλκαλικι ωωςωατάςθ και περιζχει 

ςυντθρθτικά. Μετά το πζρασ των 2 h, επαναλαμβάνεται θ διαδικαςία του πλυςίματοσ όπωσ 

περιγράωθκε προθγουμζνωσ. Ζπειτα, προςτίκενται 50 μL Substrate Solution ςε κάκε βοκρίο, το οποίο 

αποτελεί υπόςτρωμα για το προαναωερκζν ζνηυμο. Στθ ςυγκεκριμζνθ περίπτωςθ πρόκειται για NADPH. 

Το πιάτο καλφπτεται με τθν ειδικι ταινία και επωάηεται για 60 λεπτά ςε κερμοκραςία δωματίου ςτον 

πάγκο εργαςίασ. Κατόπιν, προςτίκενται ςε κάκε βοκρίο 50 μL Amplifier Solution, ϊςτε να ενιςχυκεί θ 

ανάπτυξθ του χρϊματοσ που παράγεται από τθν αντίδραςθ, καλφπτεται με τθν ειδικι ταινία και 

επωάηεται ςτον πάγκο εργαςίασ για 30 min ςε κερμοκραςία δωματίου. Τζλοσ, προςτίκενται 50 μL Stop 

Solution ςε κάκε βοκρίο, για να ςταματιςει θ αντίδραςθ, χωρίσ να επθρεαςτεί το χρϊμα που ζχει 

παραχκεί.  
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Θ οπτικι πυκνότθτα του χρϊματοσ των επιμζρουσ κζςεων τθσ πλάκασ προςδιορίηεται ωωτομετρικά με 

τθ ςυςκευι ELISA reader ρυκμιςμζνθ ςτα 490nm, εντόσ 30 min. Για τθν ζκωραςθ των αποτελεςμάτων 

ςτισ κατάλλθλεσ μονάδεσ μζτρθςθσ καταςκευάηεται πρότυπθ καμπφλθ αναωοράσ. Θ διαδικαςία αυτι 

πραγματοποιικθκε ςτα δείγματα των ορϊν που ελιωκθςαν πριν και μετά τθν ολοκλιρωςθ τθσ 

παρζμβαςθσ, ϊςτε να εντοπιςτοφν διαωορζσ μεταξφ των ομάδων μετά τθν κατανάλωςθ των 

μανιταριϊν. 
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Εικόνα 22. Σχθματικι απεικόνιςθ τθσ διαδικαςίασ τθσ sandwich ELISA. (1) Οι κζςεισ τθσ πλάκασ καλφπτονται με το 

αντίςωμα ςφλλθψθσ. (2) Ρροςτίκεται το δείγμα και το υπάρχον αντιγόνο δεςμεφεται ςτο αντίςωμα ςφλλθψθσ. (3) 

Ρροςτίκεται το αντίςωμα-ανιχνευτισ και δεςμεφει το αντιγόνο. (4) Ρροςτίκεται το δευτερογενζσ ενηυμικό αντίςωμα 

(ανιχνευτισ) και δεςμεφεται ςτο αντίςωμα-ανιχνευτι. (5) Ρροςτίκεται το υπόςτρωμα και θ χρωμοωόροσ ομάδα του 

αντιδρά με τον ανιχνευτι δίνοντασ χρωματομετρικι αντίδραςθ.  
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4.2 Μζτρθςθ ολικισ αντιοξειδωτικισ ικανότθτασ οροφ (Total Serum Oxidizability) 

Αρχή της μεθόδου  

Με χριςθ διαλφματοσ κειικοφ χαλκοφ (CuSO4) προκαλείται οξείδωςθ τθσ LDL χολθςτερόλθσ του οροφ, 

κατά τθν οποία παράγονται λιποειδικά υπεροξείδια. Θ ανίχνευςι τουσ γίνεται με ωωτομζτρθςθ ςτα 245 

nm. Θ οξείδωςθ τθσ LDL χολθςτερόλθσ αρχίηει αωοφ εξαντλθκοφν (οξειδωκοφν) τα ενδογενι 

αντιοξειδωτικά του οροφ και τότε αρχίηει να αυξάνεται θ απορρόωθςθ ςτα 245 nm. Επομζνωσ θ 

μζκοδοσ καταγράωει τον χρόνο αντίςταςθσ του οροφ ςτθν οξείδωςθ (LagTime). Για τθν 

πραγματοποίθςθ τθσ ςυγκεκριμζνθσ πειραματικισ διαδικαςίασ χρθςιμοποιικθκε ο ορόσ που 

απομονϊκθκε από τουσ εκελοντζσ, ο οποίοσ είχε διατθρθκεί ςε βακυκαταψφκτθ (-80 °C). 

 

Αναλυτική πορεία 

Υλικά-Αντιδραςτήρια:  

 απεςταγμζνο νερό 

 διάλυμα CuSO4 

Όργανα: 

 αυτόματεσ πιπζτεσ και αντίςτοιχα tips  

 αναλυτικόσ ηυγόσ  

 vacutainer tubes  

 ογκομετρικι ωιάλθ  

 ςυςκευι Vortex  

 πολυςτυρενικό τρυβλίο των 96 βοκρίων 

 ωωτόμετρο ELISA reader (Biotek PowerWave XS2) 

 

Ραραςκευάηεται stock διάλυμα CuSO4 ςυγκζντρωςθσ 20mM, για το οποίο ηυγίηονται 0,0125g 

CuSO₄x5H₂O (MW=249,68) και διαλφονται ςε 2,5mL αποςταγμζνου H2O. Το διάλυμα ωυλάςςεται ςε 

ςκουρόχρωμθ ωιάλθ ςε κερμοκραςία δωματίου. Κατόπιν, παραςκευάηεται διάλυμα εργαςίασ CuSO4 

ςυγκζντρωςθσ 200μM, με αραίωςθ 1:100 του stock διαλφματοσ CuSO4 με απεςταγμζνο H2O. (Δθλαδι, 

λαμβάνονται 20μL και αραιϊνονται με απεςταγμζνο Θ2Ο ζωσ όγκου 2000μL.) Στθ ςυνζχεια, 

παραςκευάηεται ρυκμιςτικό διάλυμα PBS, για το οποίο διαλφονται ςε 1000mL απεςταγμζνου νεροφ, 9g 
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NaCl, 0,9076g Νa2Θ΢O4.2Θ2O, 0,2408g ΝaΘ2΢O4.2Θ2O και ρυκμίηεται το pΘ ςτο 7,4. Ραραςκευάηεται 

διάλυμα οροφ αραιωμζνο 1:12 με PBS buffer. (Δθλαδι, λαμβάνονται 5μL οροφ και αραιϊνονται με PBS 

ζωσ όγκου 60μL ςε eppendorfs των 2mL.) Ζπειτα, παραςκευάηεται μίγμα CuSO4 και PBS, ϊςτε να 

επιτευχκεί τελικι ςυγκζντρωςθ 16μΜ. Για το ςκοπό αυτό λιωκθκαν 23mL PBS και προςτζκθκαν 2mL 

CuSO₄. Θ πολυςτυρενικι πλάκα που χρθςιμοποιικθκε, περιείχε 96 κζςεισ και είναι κατάλλθλθ για 

μετριςεισ ςτο υπεριϊδεσ (ultraviolet, UV). Σε κάκε βοκρίο (well) τθσ πλάκασ τοποκετοφνται 20μL 

αραιωμζνου οροφ. Θ αντίδραςθ ξεκινάει με τθν προςκικθ 230μL μίγματοσ PBS-CuSO4, θ πλάκα 

ειςάγεται ςτο ELISA reader που κερμοςτατείται ςτουσ 37οC και γίνεται καταγραωι τθσ απορρόωθςθσ 

ςτα 245nm ανά 2min επί 6h. Θ μζτρθςθ τθσ ολικισ αντιοξειδωτικισ ικανότθτασ του οροφ διεξιχκθ για 

τα δείγματα οροφ που ελιωκθςαν τόςο ςτθν αρχι τθσ παρζμβαςθσ όςο και κατά τθν ολοκλιρωςθ 

αυτισ, ϊςτε να διερευνθκοφν πικανζσ διαωορζσ μετά τθν πρόςλθψθ των μανιταριϊν μεταξφ των δφο 

ομάδων. 

Θ καμπφλθ που προκφπτει κατά τθν καταγραωι οξείδωςθσ οροφ είναι τθσ μορωισ που ωαίνεται ςτθν 

Εικόνα 21. Θ χρονικι πορεία τθσ οξείδωςθσ τθσ LDL παρουςιάηει αρχικά μία ωάςθ κατά τθν οποία δεν 

επζρχεται οξείδωςθ (lag-phase-time, χρονικι υςτζρθςθ) λόγω τθσ παρουςίασ των ενδογενϊν 

αντιοξειδωτικϊν του δείγματοσ, ακολουκοφμενθ από μία αφξθςθ τθσ απορρόωθςθσ, (propagation 

phase) λόγω του ςχθματιςμοφ ςυηυγϊν διενίων (conjugated dienes, CD) όταν εξαντλθκοφν τα 

αντιοξειδωτικά. Θ αντίςταςθ τθσ LDL χολθςτερόλθσ ςτθν οξείδωςθ υπολογίηεται ςε αντιςτοιχία με τθ 

διάρκεια τθσ lag phase και το ρυκμό παραγωγισ CD κατά τθν propagation phase. Θ χρονικι υςτζρθςθ 

κακορίηεται γραωικά ωσ το ςθμείο τομισ των εωαπτομζνων των τμθμάτων τθσ καμπφλθσ που 

αντιπροςωπεφουν τθν lag και τθν propagation phase (ςθμείο ςτο οποίο άρχιςε να αυξάνεται θ 

απορρόωθςθ). Θ μζτρθςθ περιλαμβάνει τθν εφρεςθ του lag time ςε δείγματα οροφ πριν και μετά από 

τθν παρζμβαςθ. Εάν παρουςιαςκεί αφξθςθ του χρόνου επαγωγισ ςε ςχζςθ με αυτόν πριν από τθν 

παρζμβαςθ, ορίηουμε φπαρξθ αναςτολισ ςτθν οξειδωτικι τροποποίθςθ τθσ LDL, λόγω τθσ αφξθςθσ των 

περιεχόμενων αντιοξειδωτικϊν. 
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Εικόνα 21. Κινθτικι τθσ επαγόμενθσ από το χαλκό οξείδωςθσ των λιπιδίων του οροφ in vitro. Θ τιμι tLAG 

αντιπροςωπεφει τθ ςυγκζντρωςθ των αντιοξειδωτικϊν του οροφ. Θ τιμι RA αντιπροςωπεφει τθ 

μετατροπι των πολυακόρεςτων λιπαρϊν οξζων ςε υδροχπεροξείδια (ςυηευγμζνα διζνια). 

Α=απορρόωθςθ, t=χρόνοσ. 

4.3 Προςδιοριςμόσ 25(ΟΗ)D ςτα δείγματα μανιταριϊν 

Ο προςδιοριςμόσ τθσ περιεκτικότθτασ τθσ βιταμίνθσ D2 των δυο δειγμάτων μανιταριϊν ζγινε ςτο Food 

Allergens Laboratory, με ςφςτθμα υγρισ χρωματογραωίασ ςυηευγμζνθσ με ανιχνευτι μάηασ (LC-

MS/MS). Θ ςτιλθ που χρθςιμοποιικθκε ιταν Eclipse XDB C-18, μικουσ 15cm, εςωτερικισ διαμζτρου 

2,1 mm και μεγζκουσ ςωματιδίων 3,5μm και κερμοκραςία ςτιλθσ 40 °C. Ωσ εςωτερικό πρότυπο (I.S.) 

χρθςιμοποιικθκε θ βιταμίνθ D₃. Θ βιταμίνθ D είναι ωωτοευαίςκθτθ και για αυτό θ ανάλυςθ διεξιχκθ 

απουςία απ' ευκείασ ζκκεςθσ ςε θλιακό ωωσ.  

Το δείγμα ιταν ςε μορωι αωυδατωμζνθσ ςκόνθσ. Σε ςωλινα falcon των 50mL ηυγίςτθκε μάηα 

δείγματοσ περί τα 2 g. Ρροςτζκθκαν 200 μL διαλφματοσ εςωτερικοφ προτφπου 250μg/mL ςε μεκανόλθ, 

10mL ακετονιτριλίου και ςτθ ςυνζχεια 4g MgSO₄ και 1g NaCI. Το δείγμα αναδεφτθκε ιςχυρά με το χζρι 

επί 1min και τοποκετικθκε ςε λουτρό υπεριχων για 1min. Κατόπιν, ωυγοκεντρικθκε ςτισ 3000 

ςτροωζσ/min για 5 min. Τζλοσ, μικρι ποςότθτα του υπερκείμενου υγροφ διθκικθκε από ωίλτρο 0,45μm 

και εγχφκθκε ςτθ ςυςκευι LC-MS/MS. 
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5. ΑΠΟΣΕΛΕ΢ΜΑΣΑ-΢ΤΖΗΣΗ΢Η 
Ρριν τθν ζναρξθ τθσ τυχαιοποιθμζνθσ κλινικισ δοκιμισ, ζγινε καταγραωι των ποςοτικϊν και των 

ποιοτικϊν χαρακτθριςτικϊν του πλθκυςμοφ που ςτρατολογικθκε. Τα χαρακτθριςτικά των εκελοντριϊν 

που ςυμμετείχαν ςτθν παροφςα μελζτθ (Ν=11) ωαίνονται ςτουσ Ρίνακεσ 7 και 8. 

Ρίνακασ 7. Χαρακτθριςτικά δείγματοσ κατά τθν ζναρξθ τθσ παρζμβαςθσ. 

Παράμετροσ  Πλικοσ 

Φφλο Γυναίκεσ 11 
Κάπνιςμα Ναι 3 

Πχι 8 

 

Ρίνακασ 8. Χαρακτθριςτικά δείγματοσ κατά τθν ζναρξθ και το πζρασ τθσ παρζμβαςθσ. 

 Αρχι παρζμβαςθσ Σζλοσ παρζμβαςθσ 

Παράμετροσ  Mean S. D. Mean S. D. 
Ηλικία (ζτθ) 24,27 6,15 24,27 6,15 
Βάροσ (kg) 58,70 8,76 58,05 9,32 
Υψοσ (m) 1,61 0,05 1,61 0,05 
BMI (kg/m²) 22,51 3,06 22,28 3,19 
Βιταμίνθ D (ng/mL) 17,55 5,29 27,54 4,80 
MedDietScore 31,73 6,21 31,73 6,21 
IL-6 (pg/mL) 1,85 2,91 1,46 2,83 
Lag time (sec) 4169,1 465,9 4552,1 747,7 

 

Ρίνακασ 9. Ανάλυςθ ανακλιςεων 24ϊρου πριν από τθν παρζμβαςθ. 

Παράμετροσ  Mean S. D. 

Θερμίδεσ (kcal) 1618,00 764,52 
Πρωτεΐνεσ (g) 67,53 29,30 
Τδατάνκρακεσ (g) 214,78 102,43 
Λίποσ, ςυνολικό (g) 62,83 38,27 
Κορεςμζνα λιπαρά (g) 20,82 11,52 
Μονοακόρεςτα λιπαρά (g) 20,93 19,59 
Πολυακόρεςτα λιπαρά (g) 8,33 6,83 
Χολθςτερόλθ (mg) 160,77 104,17 
Διαιτθτικζσ ίνεσ (g) 15,84 8,12 
Βιταμίνθ D (IU) 126,82 134,65 
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Ρίνακασ 10. Ανάλυςθ ερωτθματολογίου ςυχνότθτασ κατανάλωςθσ τροωίμων πριν από τθν παρζμβαςθ. 

Παράμετροσ  Mean S. D. 

Θερμίδεσ (kcal) 1114,18 203,61 
Πρωτεΐνεσ (g) 44,35 10,29 
Τδατάνκρακεσ (g) 90,54 34,67 
Λίποσ, ςυνολικό (g) 64,46 18,02 
Κορεςμζνα λιπαρά (g) 15,79 5,08 
Μονοακόρεςτα λιπαρά (g) 37,51 12,26 
Πολυακόρεςτα λιπαρά (g) 7,18 2,04 
Χολθςτερόλθ (mg) 114,67 32,97 
Διαιτθτικζσ ίνεσ (g) 17,12 9,12 
Βιταμίνθ D (IU) 105,43 44,44 

 

Διατροφική κατάςταςη. Ανακλήςεισ 24ώρου 

Στο χρόνο 0 αξιολογικθκε θ διατροωικι κατάςταςθ των ςυμμετεχόντων μζςω ςυνζντευξθσ που 

περιλάμβανε ανάκλθςθ 24ϊρου, ερωτθματολόγιο ςυχνότθτασ κατανάλωςθσ τροωίμων και 

MedDietScore. Τα αποτελζςματα ωαίνονται ςτουσ παρακάτω πίνακεσ. 

Ρίνακασ 11. Συνολικι ανάλυςθ ανακλιςεων 24ϊρου ςτθν αρχι, το μζςο και το τζλοσ τθσ παρζμβαςθσ. 

 Αρχι 
παρζμβαςθσ 

Μζςο  
παρζμβαςθσ 

Σζλοσ 
παρζμβαςθσ 

Παράμετροσ  Mean S. D. Mean S. D. Mean S. D. 
Θερμίδεσ (kcal) 1618,00 764,52 1448,04 432,08 1367,37 419,00 
Πρωτεΐνεσ (g) 67,53 29,30 55,08 19,01 57,94 27,36 
Τδατάνκρακεσ (g) 214,78 102,43 177,66 43,17 173,46 43,56 
Λίποσ, ςυνολικό (g) 62,83 38,27 57,07 38,55 49,35 26,89 
Κορεςμζνα λιπαρά (g) 20,82 11,52 18,05 9,44 13,99 8,39 
Μονοακόρεςτα λιπαρά (g) 20,93 19,59 22,83 25,58 18,52 14,26 
Πολυακόρεςτα λιπαρά (g) 8,33 6,83 5,99 5,06 6,59 3,50 
Χολθςτερόλθ (mg) 160,77 104,17 189,62 139,60 136,71 99,13 
Διαιτθτικζσ ίνεσ (g) 15,84 8,12 15,65 4,61 11,86 6,57 
Βιταμίνθ D (IU) 126,82 134,65 87,06 61,37 128,09 122,04 
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Ρίνακασ 12. Ανάλυςθ ανακλιςεων 24ϊρου ςτθν αρχι, το μζςο και το τζλοσ τθσ παρζμβαςθσ ανά 

ομάδα. 

 Αρχι 
παρζμβαςθσ 

Μζςο  
παρζμβαςθσ 

Σζλοσ 
παρζμβαςθσ 

                                  Ομάδεσ 
Παράμετροι 

1 2 1 2 1 2 
      

Θερμίδεσ (kcal) 1431,25 1842,10 1525,77 1354,76 1365,84 1369,21 
Πρωτεΐνεσ (g) 63,79 72,01 55,17 54,96 53,56 63,20 
Τδατάνκρακεσ (g) 209,72 220,86 178,80 176,28 191,16 152,23 
Λίποσ, ςυνολικό (g) 51,79 76,08 62,94 50,03 42,80 57,21 
Κορεςμζνα λιπαρά (g) 20,00 21,80 19,47 16,35 15,15 12,60 
Μονοακόρεςτα λιπαρά (g) 15,47 27,49 26,25 18,74 13,83 24,15 
Πολυακόρεςτα λιπαρά (g) 9,95 6,39 6,63 5,23 5,89 7,43 
Χολθςτερόλθ (mg) 132,35 194,88 179,79 201,41 115,14 162,60 
Διαιτθτικζσ ίνεσ (g) 16,39 15,17 13,87 17,78 13,42 9,99 
Βιταμίνθ D (IU)* 101,69 156,98 92,77 80,20 115,60 143,07 

Σθμ.: Οι τιμζσ εκωράηονται ωσ μζςοι όροι. 1= ομάδα που κατανάλωνε μανιτάρια εμπλουτιςμζνα ςε 
βιταμίνθ D, 2= ομάδα που κατανάλωνε ςυμβατικά μανιτάρια. *: οι τιμζσ τθσ βιταμίνθσ D από τισ 
ανακλιςεισ, δεν περιλαμβάνουν τθν βιταμίνθ D από τθν κατανάλωςθ μανιταριϊν, αλλά μόνο από τθ 
διατροωι 

Θ τεχνικι τθσ ανάκλθςθσ 24ϊρου χρθςιμοποιικθκε πρϊτθ ωορά από τον Wiehl το 1942. Είναι ποςοτικι 

μζκοδοσ κατά τθν οποία ο εξεταηόμενοσ καλείται να ανακαλζςει με ακρίβεια τα τρόωιμα και τα ποτά, 

που κατανάλωςε τισ προθγοφμενεσ 24 ϊρεσ ι τθν προθγοφμενθ θμζρα. Στο πλαίςιο τθσ ανάκλθςθσ 

πραγματοποιικθκε λεπτομερισ περιγραωι των τροωίμων, των ποτϊν, ροωθμάτων και αναψυκτικϊν 

που καταναλϊκθκαν, οι μζκοδοι μαγειρζματοσ κακϊσ και οι εμπορικζσ ονομαςίεσ των προϊόντων, 

όποτε αυτό ιταν δυνατό. Στθν περίπτωςθ κατανάλωςθσ ςφνκετων ωαγθτϊν οι ποςότθτεσ των τροωϊν 

εκτιμϊνται βάςει των επιμζρουσ ποςοτιτων των υλικϊν που χρθςιμοποιικθκαν κατά τθν παραςκευι 

του τροωίμου και τον αρικμό των ατόμων για τα οποία προοριηόταν θ ςυνταγι. Κατά τθ 

πραγματοποίθςθ των ανακλιςεων χρθςιμοποιικθκαν και προπλάςματα τροωίμων για τθ διευκόλυνςθ 

των εξεταηομζνων. Θ ανάκλθςθ 24ϊρου αποτελεί μια εφκολθ, ςφντομθ και ανζξοδθ διαδικαςία, αλλά θ 

εξάρτθςι τθσ από τθν ικανότθτα των εξεταηομζνων να ανακαλοφν και να εκτιμοφν το μζγεκοσ των 

μερίδων που ζχουν καταναλϊςει μπορεί να οδθγιςει ςε λανκαςμζνεσ εκτιμιςεισ. Ωσ εκ τοφτου, οι 

επαναλαμβανόμενεσ ανακλιςεισ είναι περιςςότερο αντιπροςωπευτικζσ από μια απλι ανάκλθςθ, ςε 

ςυνάρτθςθ και με το βακμό ακριβείασ που επικυμοφμε. Συμπεραςματικά, μζςω επαναλαμβανομζνων 

ανακλιςεων 24ϊρου γίνεται μια εκτίμθςθ τθσ ςυνικουσ πρόςλθψθσ ςε κρεπτικά ςτοιχεία και 

λαμβάνονται ποιοτικζσ πλθροωορίεσ για τθ διατροωι του πλθκυςμοφ που εξετάηεται (Μανιόσ, 2006). 

Από τισ 3 ανακλιςεισ 24ϊρου που πραγματοποιικθκαν ςτθν παροφςα μελζτθ, διαπιςτϊκθκε ότι θ 

ςυνολικι πρόςλθψθ κερμίδων και μακροκρεπτικϊν ςυςτατικϊν μειϊκθκε ςτο μζςο και το τζλοσ τθσ 

παρζμβαςθσ ςε ςχζςθ με τθν αρχικι αναωορά. Αυτό δικαιολογείται, κακϊσ οι ςυμμετζχουςεσ άρχιςαν 

να καταναλϊνουν τα ξθρά μανιτάρια, οπότε αναπόωευκτα περιόριςαν τθν πρόςλθψθ κάποιου 

γεφματοσ. Ραράλλθλα, προςδιορίςκθκε το ενεργειακό περιεχόμενο των αποξθραμζνων μανιταριϊν με 

κερμιδόμετρο οβίδασ (Κολονίτςιου, 2016),και βρζκθκε ότι τα μανιτάρια αποδίδουν περίπου 423 

kcal/100 g ξθροφ βάρουσ, επομζνωσ τα 35 g αποξθραμζνα μανιτάρια, αποδίδουν 148 kcal. 
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Συνυπολογίηοντασ το ποςό αυτϊν των κερμίδων με τον μζςο όρο τθσ κερμιδικισ πρόςλθψθσ κατά το 

μζςο και το τζλοσ τθσ παρζμβαςθσ, διαπιςτϊνεται ότι ςτθν πραγματικότθτα οι διατροωικζσ ςυνικειεσ 

των εκελοντριϊν πριν και μετά τθ παρζμβαςθ δεν μεταβλικθκαν. Συνεπϊσ, λόγω τθσ ςυνζπειασ μεταξφ 

των αποτελεςμάτων από τισ τρεισ ανακλιςεισ 24ϊρου, οι πλθροωορίεσ που λαμβάνονται από αυτζσ 

κεωροφνται αξιόπιςτεσ. 

Εκτόσ του κερμιδικοφ περιεχομζνου, ςτα δείγματα τθσ παρζμβαςθσ ζγινε προςδιοριςμόσ των β-

γλυκανϊν, που είναι γνωςτό ότι βρίςκονται ςε ςθμαντικά ποςά ςε μανιτάρια του γζνουσ Pleurotus. 

Βρζκθκε ότι τα αποξθραμζνα μανιτάρια περιζχουν κατά μζςο όρο 33 g β-γλυκάνεσ/ 100 g δείγματοσ 

(Κολονίτςιου, 2016) δθλαδι, το 1/3 τθσ ποςότθτασ μανιταριϊν που κατανάλωναν κάκε θμζρα οι 

εκελόντριεσ αποτελοφταν από β-γλυκάνεσ. Οι β-γλυκάνεσ είναι υδατοδιαλυτζσ ωυτικζσ ίνεσ με μεγάλο 

ιξϊδεσ, που βρίςκονται κυρίωσ ςτθ βρϊμθ και το κρικάρι. Βιβλιογραωικά οι ιξϊδεισ ωυτικζσ ίνεσ 

ωαίνεται ότι είναι πολφ περιςςότερο αποτελεςματικζσ ςτθν προαγωγι του κορεςμοφ και τθ 

βραχυπρόκεςμθ μείωςθ τθσ ενεργειακισ κατανάλωςθσ ςε ςχζςθ με τισ υπόλοιπεσ ωυτικζσ ίνεσ (Ho et 

al., 2015). Φαίνεται ότι θ κατανάλωςθ των μανιταριϊν επζωερε αίςκθμα πλθρότθτασ και κορεςμοφ και 

απζτρεπε τθν κατανάλωςθ άλλου γεφματοσ, οδθγϊντασ ζτςι ςε ρφκμιςθ τθσ κερμιδικισ πρόςλθψθσ. Οι 

εκελόντριεσ, ςυνεπϊσ, δεν μετζβαλαν τθν ςυνολικι ποςότθτα κερμίδων που κατανάλωναν αλλά τθν 

ποιότθτα αυτϊν, βελτιϊνοντασ το προωίλ τθσ διατροωισ τουσ.  

Πταν τα δεδομζνα από τισ ανακλιςεισ 24ϊρου μελετικθκαν ανά ομάδα, διαπιςτϊκθκε ότι υπιρχε 

αντίςτοιχθ πτωτικι τάςθ για τθ ςυνολικι κερμιδικι κατανάλωςθ. Ππωσ αναωζρκθκε και παραπάνω, θ 

κατανάλωςθ των μανιταριϊν κάλυπτε τισ κερμίδεσ που υπολείπονται, όταν ςυγκρικεί θ κερμιδικι 

πρόςλθψθ ςτθν αρχι και το τζλοσ τθσ παρζμβαςθσ. Ρριν τθν ζναρξθ τθσ παρζμβαςθσ θ ομάδα 1 είχε 

μζςο όρο κατανάλωςθσ 1431 kcal, ενϊ θ ομάδα 2 είχε 1842 kcal. Αυτι θ διαωορά οωείλεται ςε δυο 

ακραίεσ τιμζσ που εντοπίςτθκαν ςε κάκε μια από τισ δυο ομάδεσ και μετζβαλαν αντίςτοιχα τουσ μζςουσ 

όρουσ, κακϊσ οι θμζρεσ που ελιωκθςαν οι ανακλιςεισ δεν ςυνιςτοφςαν τυπικζσ θμζρεσ για τισ 

εκελόντριεσ. Δεδομζνου όμωσ του χρονικοφ περιοριςμοφ, θ κατανάλωςθ των μανιταριϊν ζπρεπε να 

ξεκινιςει τθν επομζνθ τθσ ςυνάντθςθσ για τθν εκάςτοτε εκελόντρια. Επιπλζον, για να κεωρθκεί θ 

ανάκλθςθ 24ϊρου αντιπροςωπευτικι και αξιόπιςτθ κα πρζπει να διεξαχκεί μια τυχαία θμζρα. Ωσ εκ 

τοφτου, δεν ιταν δυνατι θ επανάλθψθ τθσ ςυνζντευξθσ προκειμζνου να λθωκεί ανάκλθςθ τυπικισ 

θμζρασ και χρθςιμοποιικθκαν τα δεδομζνα τθσ αρχικισ ςυνζντευξθσ. Κεωροφμε, επομζνωσ, πωσ οι 

δυο ομάδεσ ιταν ομοιογενείσ ωσ προσ τισ διατροωικζσ τουσ ςυνικειεσ ςτθν αρχι τθσ παρζμβαςθσ. 

Διατροφική κατάςταςη. Συχνότητα κατανάλωςησ τροφίμων 

Τα ερωτθματολόγια ςυχνότθτασ κατανάλωςθσ τροωίμων αποτυπϊνουν τθ ςυχνότθτα κατανάλωςθσ 

τροωίμων και ποτϊν για χρονικό διάςτθμα περίπου 6 μθνϊν πριν τθ ςυνζντευξθ και μποροφν να 

δϊςουν πλθροωορίεσ για τθ ςυνικθ διαιτθτικι πρόςλθψθ του εξεταηόμενου και τισ διατροωικζσ 

ςυνικειεσ του πλθκυςμοφ. Αποτελεί μια απλι διαδικαςία, ςφντομθ και ανζξοδθ, και πιο 

αντιπροςωπευτικι αναωορικά με τθ ςυνικθ πρόςλθψθ ςε ςχζςθ με τθν ανάκλθςθ 24ϊρου, κακϊσ 

παρζχονται πλθροωορίεσ για μεγάλο χρονικό διάςτθμα. Θ εξάρτθςι τουσ, όμωσ, από τθ μνιμθ των 

εξεταηόμενων ι τθν τάςθ τουσ να υποεκτιμοφν ι να υπερεκτιμοφν τθν πρόςλθψι τουσ μπορεί να 

οδθγιςει ςε λανκαςμζνεσ εκτιμιςεισ. Ρροκειμζνου να περιοριςτεί το ςυγκεκριμζνο ςωάλμα, κατά τθν 

πραγματοποίθςθ των ςυνεντεφξεων χρθςιμοποιικθκαν και προπλάςματα τροωίμων για τθ 
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διευκόλυνςθ των εξεταηόμενων. Υπάρχει επίςθσ θ πικανότθτα τα εκάςτοτε ερωτθματολόγια να μθν 

περιλαμβάνουν τρόωιμα που οι εξεταηόμενοι καταναλϊνουν ςυςτθματικά και λόγω τθσ ομαδοποίθςθσ 

των τροωίμων να μειϊνεται θ ακρίβεια των διαιτθτικϊν πλθροωοριϊν (Μανιόσ, 2006).  

Ο μζςοσ όροσ τθσ κερμιδικισ πρόςλθψθσ και οι μζςοι όροι πρόςλθψθσ μακροκρεπτικϊν ςυςτατικϊν, 

όπωσ προκφπτουν από τθν ανάλυςθ των ερωτθματολογίων ςυχνότθτασ κατανάλωςθσ τροωίμων, 

αποκλίνουν ςθμαντικά από αυτοφσ των ανακλιςεων. Κεωρϊντασ το ςυνδυαςμό των πλθροωοριϊν που 

λιωκθκαν από τισ τρεισ ανακλιςεισ περιςςότερο αντιπροςωπευτικό τθσ πραγματικισ κατανάλωςθσ 

τροωίμων ςε ςχζςθ με αυτζσ του ερωτθματολογίου, θ διαωορά που εντοπίηεται μεταξφ αυτϊν 

οωείλεται ςτισ διαωορζσ των μεκόδων και ςτα ςωάλματα που εμπεριζχουν, και πιο ςυγκεκριμζνα ςτθν 

υποεκτίμθςθ τθσ διατροωικισ πρόςλθψθσ εκ μζρουσ των εκελοντϊν.  

Διατροφική κατάςταςη. Συμμόρφωςη με το πρότυπο τησ Μεςογειακήσ διατροφήσ 

Δεδομζνου του ερευνθτικοφ ενδιαωζροντοσ που ζχει ςυγκεντρϊςει το πρότυπο τθσ Μεςογειακισ 

διατροωισ αναωορικά με τθν πρόλθψθ και τθν αντιμετϊπιςθ πλθκϊρασ αςκενειϊν, ζχουν ςχεδιαςτεί 

ερωτθματολόγια που αποτιμοφν το βακμό τιρθςθσ τθσ Μεςογειακισ διατροωισ. Ζνα τζτοιο είναι το 

MedDietScore, του οποίου θ κλίμακα βακμολόγθςθσ κυμαίνεται από 0 ζωσ 55, με τισ μεγαλφτερεσ τιμζσ 

να υποδθλϊνουν και μεγαλφτερθ προςκόλλθςθ ςτο πρότυπο τθσ Μεςογειακισ διατροωισ 

(Panagiotakos, 2006). Στα πλαίςια τθσ πιλοτικισ αυτισ δοκιμισ υπολογίςτθκε το MedDietScore για κάκε 

εκελόντρια και ο μζςοσ όροσ για το ςυνολικό δείγμα βρζκθκε ίςοσ με 32,που υποδεικνφει ότι υπάρχει 

ικανοποιθτικι προςκόλλθςθ των εκελοντριϊν ςτο πρότυπο τθσ Μεςογειακισ διατροωισ. Δεδομζνθσ 

τθσ μικρισ χρονικισ διάρκειασ τθσ μελζτθσ, δεν είναι ςωάλμα αν κεωριςουμε ότι μζχρι το πζρασ αυτισ, 

οι διατροωικζσ ςυνικειεσ δεν μεταβλικθκαν ϊςτε να απαιτθκεί επαναξιολόγθςθ του βακμοφ τιρθςθσ 

τθσ Μεςογειακισ διατροωισ.  

Διατροωικι αξία μανιταριϊν  

Ππωσ αναωζρκθκε ιδθ, παράλλθλα με τθν κλινικι δοκιμι πραγματοποιικθκε ανάλυςθ τθσ 

διατροωικισ αξίασ των μανιταριϊν (Κολονίτςιου, 2016). Αρχικά, προςδιορίςκθκε το ενεργειακό 

περιεχόμενο των αποξθραμζνων μανιταριϊν με κερμιδόμετρο οβίδασ. Σφμωωνα με τα αποτελζςματα 

των αναλφςεων, τα μανιτάρια αποδίδουν περίπου 423 kcal/100 g ξθροφ βάρουσ, επομζνωσ τα 35 g ξερά 

μανιτάρια, αποδίδουν 148 kcal. Εκτόσ του κερμιδικοφ περιεχομζνου, ςτα δείγματα τθσ παρζμβαςθσ 

ζγινε προςδιοριςμόσ των β-γλυκανϊν και βρζκθκε ότι τα ξερά μανιτάρια περιζχουν κατά μζςο όρο 33 g 

β-γλυκάνεσ/ 100 g δείγματοσ δθλαδι, το 1/3 τθσ ποςότθτασ μανιταριϊν που κατανάλωναν οι 

εκελόντριεσ κάκε θμζρα αποτελοφνταν από β-γλυκάνεσ.  

Ρροςδιοριςμόσ των ςτερολϊν με GC-MS ςε εκχυλίςματα των μανιταριϊν που κατανάλωναν οι 

εκελόντριεσ ζδειξαν ότι θ κφρια ςτερόλθ ςε όλα τα δείγματα ιταν θ εργοςτερόλθ ςε ςυγκεντρϊςεισ 

ίςεσ με 461 και 345 mg/100 g επί ξθροφ ςτα δείγματα ςυμβατικϊν και μθ ςυμβατικϊν μανιταριϊν, 

αντίςτοιχα. Ραρατθρικθκε δθλαδι μείωςθ τθσ εργοςτερόλθσ κατά 25% ςτα δείγματα μθ ςυμβατικϊν 

μανιταριϊν, που είχαν παραμείνει ςτον ιλιο επί 3 h, γεγονόσ αναμενόμενο αωοφ θ θλιακι ακτινοβολία 

επάγει τθ μετατροπι τθσ εργοςτερόλθσ ςε βιταμίνθ D₂. Αντίςτοιχα, τα δείγματα διζωεραν και ςτθν 

περιεχόμενθ βιταμίνθ D₂, με τα μανιτάρια που είχαν παραμείνει ςτον ιλιο να ζχουν υψθλότερθ 

περιεκτικότθτα(6,6 mg/Kg ζναντι 1,5 mg/Kg των ςυμβατικϊν μανιταριϊν). Θ ποςότθτα των 35 g που 
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κατανάλωναν κακθμερινά οι εκελόντριεσ αντιςτοιχοφςε ςε 52,5 μg βιταμίνθσ D για τθν ομάδα που 

κατανάλωνε ςυμβατικά μανιτάρια και 231 μg βιταμίνθσ D για τθν ομάδα που κατανάλωνε μθ 

ςυμβατικά μανιτάρια. Δεδομζνα από τθ μελζτθ EPIC (European Prospective Investigation into Cancer 

and Nutrition) που αξιολόγθςε τθ διατροωικι πρόςλθψθ 25 κρεπτικϊν ςυςτατικϊν ςε κατοίκουσ 10 

Ευρωπαϊκϊν χωρϊν, ζδειξε πωσ ςτθν Ελλάδα θ μζςθ θμεριςια πρόςλθψθ βιταμίνθσ D για τισ γυναίκεσ 

ιταν περίπου 100 μg (Freisling, 2010), επομζνωσ θ κεωρθτικά προςλαμβανόμενθ βιταμίνθ D₂ από τα μθ 

ςυμβατικά μανιτάρια υπερβαίνει τθ μζςθ θμεριςια πρόςλθψθ που κατζγραψε θ μελζτθ EPIC για τισ 

Ελλθνίδεσ.  

Αναλφςεισ με GC-MS ςτα μεκανολικά εκχυλίςματα των μανιταριϊν που κατανάλωναν οι εκελόντριεσ 

κατζδειξαν τθν παρουςία ςυνολικά 13 απλϊν πολυωαινολϊν και ςτα δυο είδθ δειγμάτων, ενϊ μερικζσ 

ωαινόλεσ όπωσ το ςιναπικό οξφ, το p-OH βενηοϊκό οξφ, θ ρεςβερατρόλθ, το p- κουμαρικό οξφ ιταν 

ελαωρά αυξθμζνεσ ςτα δείγματα των μθ ςυμβατικϊν μανιταριϊν (Κολονίτςιου, 2016). Ραρόλο που οι 

ςυγκεντρϊςεισ των ςυνολικϊν ωαινολικϊν, που προςδιορίςκθκαν ωωτομετρικά, δεν διζωεραν 

ςθμαντικά μεταξφ των ςυμβατικϊν και μθ ςυμβατικϊν μανιταριϊν (μζςοσ όροσ ολικϊν ωαινολϊν 110 

mg GAE/100 g dw), ςτα δείγματα των μθ ςυμβατικϊν μανιταριϊν παρατθρικθκε ςτατιςτικά ςθμαντικι 

αφξθςθ τθσ ικανότθτασ δζςμευςθσ ελεφκερθσ ρίηασ DPPH (p=0,0077) (Κολονίτςιου, 2016). Επομζνωσ, 

και τα δυο είδθ μανιταριϊν εμωάνιςαν αντιοξειδωτικι ικανότθτα και πικανά τα δείγματα των μθ 

ςυμβατικϊν μανιταριϊν να εμωανίηουν πιο αυξθμζνθ ςε ςχζςθ με τα ςυμβατικά και ζτςι να 

επθρεάηουν τθν αντιοξειδωτικι κατάςταςθ του οροφ των εκελοντριϊν και ςτισ δυο ομάδεσ τθσ 

παρζμβαςθσ. 

Παράμετροσ ΢υμβατικά Μθ ςυμβατικά 

Θερμίδεσ  
(kcal/100g ξηροφ) 

423 423 

Εργοςτερόλθ  
(mg/100g ξηροφ) 

461 345 

Βιταμίνθ D 
(mg/kg) 

1,5 6,6 

β-γλυκάνεσ  
(g/100g ξθροφ) 

33 33 

Ολικζσ φαινόλεσ  
(mg GAE/100g ξθροφ) 

110 110 

 

Βιταμίνη D  

Για τθν αξιολόγθςθ τθσ βιοδιακεςιμότθτασ τθσ βιταμίνθσ D από τα μανιτάρια μετρικθκαν τα επίπεδα 

25OHD ςτον ορό των εκελοντριϊν. Στον Ρίνακα 13 παρουςιάηονται τα αποτελζςματα των αναλφςεων 

πριν και μετά τθν παρζμβαςθ με ςυμβατικά και μθ μανιτάρια. 

 

 

 



82 
 

Ρίνακασ 13. Επίπεδα 25OHD (ng/mL) ςτον ορό των εκελοντριϊν πριν και μετά τθν παρζμβαςθ με 

ςυμβατικά και μθ μανιτάρια. 

Μθ ςυμβατικό ΢υμβατικό 

Χρόνοσ 0 Χρόνοσ 1 Μεταβολι(%) Χρόνοσ 0 Χρόνοσ 1 Μεταβολι(%) 
Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. 
18,70 6,39 28,79 5,57 35,03 14,83 16,16 3,82 26,04 3,72 37,95 2,71 

 

Από τα δεδομζνα που αποτυπϊνονται ςτον πίνακα ωαίνεται ότι παρόλο που υπιρχε αφξθςθ των 

επιπζδων τθσ βιταμίνθσ ςτον ορό των εκελοντριϊν, θ αφξθςθ ιταν παρόμοια και για τισ 2 ομάδεσ 

(μεταβολι τθσ τάξθσ του 35%). Το εφρθμα αυτό δεν ιταν αναμενόμενο, αωοφ όπωσ προαναωζρκθκε τα 

δυο δείγματα μανιταριϊν διζωεραν ςθμαντικά ωσ προσ τθν περιεχόμενθ βιταμίνθ D₂. Επομζνωσ, θ 

θλιοωάνεια και θ ςυνεπαγόμενθ επιδερμικι ςφνκεςθ βιταμίνθσ D υπερκάλυψαν τθν όποια 

απορρόωθςθ τθσ βιταμίνθσ D₂ από τα μανιτάρια. Ωσ εκ τοφτου, θ αφξθςθ τθσ βιταμίνθσ ςτον ορό του 

αίματοσ των εκελοντριϊν δεν μπορεί να αποδοκεί αποκλειςτικά ςτθν βιοδιακεςιμότθτά τθσ από το 

προϊόν, λόγω τθσ φπαρξθσ αυτοφ του ςυγχυτικοφ παράγοντα. 

Σε παρόμοια αποτελζςματα κατζλθξε θ ερευνθτικι εργαςία των Stepien et al. (2013), ςτθν οποία 

μελετικθκαν υγιείσ ενιλικεσ κάτοικοι του Δουβλίνου, οι οποίοι χωρίςκθκαν ςε τζςςερισ ομάδεσ που 

λάμβαναν είτε 15 μg βιταμίνθσ D₂ από ςκόνθ εμπλουτιςμζνων μανιταριϊν που είχαν ακτινοβολθκεί με 

υπεριϊδεισ ακτίνεσ είτε εικονικι ςκόνθ μανιταριϊν, ενϊ άλλεσ δυο ομάδεσ λάμβαναν είτε 15 μg 

βιταμίνθσ D₃ από ςυμπλιρωμα είτε εικονικό ωάρμακο, κακθμερινά επί 2 μινεσ. Θ βιταμίνθ D₂ από τα 

μανιτάρια ιταν βιοδιακζςιμθ και αφξθςε τα επίπεδα 25(OH)D₂ του αίματοσ, χωρίσ να επθρεάςει τα 

επίπεδα τθσ ςυνολικισ βιταμίνθσ (Stepien, 2013). Αντίκετα, ο Urbain (2011) ςε μελζτθ παρόμοιου 

ςχεδιαςμοφ, ςυνζκρινε τρεισ ομάδεσ (ςυνολικά 26 Καυκάςιουσ ενιλικεσ με επίπεδα βιταμίνθσ <20 

ng/mL), οι οποίεσ λάμβαναν κατά τθ διάρκεια του χειμϊνα τα εξισ: 28,000 IU βιταμίνθσ D₂ από 

μανιτάρια που είχαν ακτινοβολθκεί με υπεριϊδεισ ακτίνεσ ςε μορωι ςοφπασ ι 28,000 IU βιταμίνθσ D₂ 

ςε υγρό ςυμπλιρωμα, ι εικονικό ωάρμακο, τζςςερισ ωορζσ τθν θμζρα για τζςςερισ εβδομάδεσ. Με το 

πζρασ τθσ μελζτθσ διαπιςτϊκθκε ότι τα επίπεδα ςτον ορό του αίματοσ αυξικθκαν ςθμαντικά με τθν 

κατανάλωςθ των μανιταριϊν και ςε ςυγκρίςιμα επίπεδα με τθν αφξθςθ που προκάλεςε θ λιψθ του 

ςυμπλθρϊματοσ (Urbain, 2011). 

Φλεγμονή 

Για τθν αξιολόγθςθ των επιπζδων τθσ ωλεγμονισ μετρικθκαν τα επίπεδα ιντερλευκίνθσ -6 (IL-6) ςτον 

ορό των εκελοντριϊν. Στον Ρίνακα 14, παρουςιάηονται τα αποτελζςματα των αναλφςεων πριν και μετά 

τθν παρζμβαςθ με ςυμβατικά και μθ μανιτάρια. 

Ρίνακασ 14. Επίπεδα IL-6 (pg/mL) ςτον ορό των εκελοντριϊν πριν και μετά τθν παρζμβαςθ με 

ςυμβατικά και μθ μανιτάρια. 

Μθ ςυμβατικό ΢υμβατικό 

Χρόνοσ 0 Χρόνοσ 1 Μεταβολι(%) Χρόνοσ 0 Χρόνοσ 1 Μεταβολι(%) 
Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. 
1,14 1,38 0,6 0,4 -50,72 70,84 3,19 4,31 2,85 4,40 -10,7 2,1 



83 
 

 

Από τα δεδομζνα που αποτυπϊνονται ςτον πίνακα ωαίνεται ότι υπάρχει τάςθ μείωςθσ των επιπζδων 

τθσ IL-6 ςτον ορό των εκελοντϊν τόςο ςτθν ομάδα που κατανάλωνε τα ςυμβατικά μανιτάρια, όςο και 

ςτθν ομάδα που κατανάλωνε τα μθ ςυμβατικά μανιτάρια. Ραρόλα αυτά, το ποςοςτό μείωςθσ διαωζρει, 

κακϊσ ςτθν ομάδα των μθ ςυμβατικϊν μανιταριϊν θ μείωςθ είναι τθσ τάξθσ του 51%, ενϊ ςτθν ομάδα 

των ςυμβατικϊν μανιταριϊν θ μείωςθ είναι τθσ τάξθσ του 11%. Το ςχιμα 3 αναπαριςτά τθ διαωορά 

μεταξφ των δφο ομάδων ωσ μζςο όρο τθσ % διαωοράσ τθσ IL-6 πριν και μετά τθν παρζμβαςθ. 

Δεδομζνα για τθν IL-6 από ερευνθτικζσ εργαςίεσ ςε υγιείσ πλθκυςμοφσ αναωζρουν ποικίλεσ τιμζσ ςτον 

ορό του αίματοσ. Σε ζρευνα που διεξιχκθ το 1997 θ μζςθ τιμι IL-6 για τθν ομάδα ελζγχου που 

αποτελοφταν από 20 υγιείσ ενιλικεσ ιταν 1,6 pg/mL (εφροσ τιμϊν 0,2-4,7) (D’ Auria, 1997). Σε μελζτθ 

του Gannagé-Yared (2003) τα επίπεδα IL-6 ςε μετεμμθνοπαυςιακζσ υγιείσ γυναίκεσ ιταν 2,19±1,16 

pg/mL. Σε Λαπωνικι μελζτθ του 2014, τα επίπεδα IL-6 ςτον ορό αίματοσ 61 υγιϊν γυναικϊν θλικίασ 

44±13 ετϊν ιταν IL-6 0,49 ± 0,58 pg/mL (Sun, 2014). Τθν ίδια χρονιά, ςε μελζτθ ςε υγιείσ ενιλικεσ, οι 

οποίοι κα υπόκειντο ςε ςυμπλθρωματικι χοριγθςθ βιταμίνθσ D, μετρικθκαν τα επίπεδα IL-6 ςτον ορό 

του αίματοσ πριν τθν παρζμβαςθ και βρζκθκαν τιμζσ που κυμαίνονταν από 0,98±0,40 pg/mL εωσ 1,56± 

0,27 pg/mL (Barker, 2014). Σθμαντικό είναι να αναωερκεί ότι τα επίπεδα τθσ ςυγκεκριμζνθσ 

κυτταροκίνθσ επθρεάηονται από παράγοντεσ που υποβάλλουν τον οργανιςμό ςε ςτρεσ και αυξάνουν τα 

επίπεδα ωλεγμονισ, όπωσ θ θλικία, προϊοφςθσ τθσ οποίασ τα επίπεδα IL-6 αυξάνονται, κακϊσ και το 

κάπνιςμα, αωοφ ςτουσ καπνιςτζσ ανιχνεφονται αυξθμζνα επίπεδα τθσ προωλεγμονϊδουσ κυτταροκίνθσ 

(Aldaham, 2015; Puzianowska-Kuznicka, 2016). Επομζνωσ, τα επίπεδα IL-6 που ανιχνεφςαμε ςτο δείγμα 

τθσ παροφςασ ερευνθτικισ μελζτθσ κυμαίνονται εντόσ ωυςιολογικϊν ορίων, δεδομζνων και των 

παραγόντων που επθρεάηουν τα επίπεδά τθσ. 

 

Σχιμα 3. Με μπλε χρϊμα παριςτάνεται το δείγμα που κατανάλωνε μθ ςυμβατικά μανιτάρια (1), με 

πράςινο το δείγμα που κατανάλωνε ςυμβατικά μανιτάρια (2). Οι τιμζσ εκωράηονται ωσ μζςοι όροι. Για 

το δείγμα (1) θ μείωςθ τθσ ςυγκζντρωςθσ τθσ IL-6 ιταν 51% (εφροσ τιμϊν 0,3-3,6pg/mL ςτθ baseline και 
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0,2-1,0pg/mL ςτο τελικό ςθμείο). Για το δείγμα (2) θ μείωςθ τθσ ςυγκζντρωςθσ τθσ IL-6 ιταν 11% (εφροσ 

τιμϊν 0,5-9,6pg/mL ςτθ baseline και 0,3-9,4pg/mL ςτο τελικό ςθμείο). 

Οι κυτταροκίνεσ αποτελοφν ςθματοδοτικά μόρια των κυττάρων, απαραίτθτα για τθ ρφκμιςθ όλων των 

ανοςολογικϊν αποκρίςεων. Κυκλοωοροφν ςτον οργανιςμό ςε ςυγκεντρϊςεισ τθσ τάξεωσ των pg/mL 

που μπορεί να αυξθκοφν ωσ και 1.000 ωορζσ ωσ απόκριςθ ςε προκλιςεισ του ανοςοποιθτικοφ, όπωσ 

είναι θ ωλεγμονι. Μια ομάδα κυτταροκινϊν, που ονομάηονται προωλεγμονϊδεισ, διαμεςολαβεί ςτισ 

καταςτάςεισ ωλεγμονισ (Azizieh,2016). Στθν ομάδα αυτι ανικει θ IL-6, μια ομοδιμερισ κυτταροκίνθ θ 

οποία παράγεται από μια ποικιλία κυττάρων, όπωσ μονοπφρθνα ωαγοκφτταρα, κφτταρα του αγγειακοφ 

ενδοκθλίου, ινοβλάςτεσ, ενεργοποιθμζνα Τ-λεμωοκφτταρα, ι από άλλεσ κυτταροκίνεσ (IL-1 και TNF), ωσ 

απόκριςθ ςε μικροβιακι προςβολι , τραφμα ι ιςτικι βλάβθ. Θ IL-6 διαδραματίηει ςθμαντικό ρόλο τόςο 

ςτθ ωυςικι όςο και ςτθν ειδικι ανοςία. Ωσ προσ τισ βιολογικζσ τθσ δράςεισ ςτθ ωυςικι ανοςία, επάγει 

τθ ςφνκεςθ πρωτεϊνϊν οξείασ ωάςθσ από τα θπατοκφτταρα, κακϊσ και τθν παραγωγι ουδετερόωιλων 

από πρόδρομεσ ςειρζσ του μυελοφ των οςτϊν. Στθν ειδικι ανοςία, θ IL-6 διεγείρει τον πολλαπλαςιαςμό 

των Β-λεμωοκυττάρων που παράγουν αντιςϊματα, αλλά και τθν ανάπτυξθ και τθ διαωοροποίθςθ των 

Τ-λεμωοκυττάρων. (Damjanov, 2009). Θ ενεργοποίθςθ τθσ ζκωραςισ τθσ εγείρεται από τραυματιςμό 

ιςτοφ ι από ςτρεςογόνεσ καταςτάςεισ, όπωσ θ ζκκεςθ ςε ακτινοβολία, τα μικροβιακά προϊόντα, οι ιοί ι 

άλλεσ προωλεγμονϊδεισ κυτταροκίνεσ (Dmitrieva et al., 2016). Ωσ εκ τοφτου, το μόριο αυτό κεωρείται 

από τουσ βαςικοφσ διαμεςολαβθτζσ τθσ ωλεγμονισ. 

Ρλθκϊρα μελετϊν αναωζρουν ότι θ διατιρθςθ επαρκϊν επιπζδων βιταμίνθσ D ςτον οργανιςμό είναι 

προχπόκεςθ για τθν πρόλθψθ αςκενειϊν, εωόςον θ βιταμίνθ μετζχει ςτθ ρφκμιςθ τθσ γονιδιακισ 

ζκωραςθσ, των ανοςολογικϊν και ωλεγμονωδϊν αποκρίςεων. Ο πικανόσ ρόλοσ τθσ βιταμίνθσ ςτθ 

λειτουργία του ανοςοποιθτικοφ ςυςτιματοσ υποςτθρίηεται από τθν ταυτοποίθςθ υποδοχζων τθσ ςτα 

περιςςότερα κφτταρα του ανοςοποιθτικοφ, ςυμπεριλαμβανομζνων των μακροωάγων, των 

ουδετερόωιλων, των δενδριτικϊν κυττάρων και των Τ-λεμωοκυττάρων. Επομζνωσ, επαρκι επίπεδα 

βιταμίνθσ D ςτον οργανιςμό ςυνδράμουν ςτθν εφρυκμθ λειτουργία του ανοςοποιθτικοφ, μζςω τθσ 

ρφκμιςθσ τθσ ζκωραςθσ των κυτταροκινϊν (Azizieh,2016).  

Ειδικότερα, in vivo και in vitro πειράματα αποδεικνφουν ότι θ βιταμίνθ επάγει τθν παραγωγι 

αντιωλεγμονωδϊν κυτταροκινϊν (μετατρεπτικόσ αυξθτικόσ παράγοντασ TGF β-1 και IL-4) και 

καταςτζλλει τθν παραγωγι των προωλεγμονωδϊν κυτταροκινϊν (IL-6, IFN-γ, IL-2 και TNF-α). Ακόμθ, θ 

βιταμίνθ είναι απαραίτθτθ για τθ ωυςιολογικι λειτουργία των μακροωάγων, κακϊσ θ ανεπάρκειά τθσ 

ςχετίηεται με διαταραγμζνθ χθμειοταξία και ωαγοκυττάρωςθ και προσ τα πάνω ρφκμιςθ των 

υποδοχζων TLR των μονοκυττάρων, γεγονότα που επάγουν τθ ωλεγμονι (Azizieh,2016). 

Υπάρχουν αρκετζσ μελζτεσ που ζχουν χρθςιμοποιιςει τθν IL-6 ωσ δείκτθ ωλεγμονισ προκειμζνου να 

αξιολογθκεί θ ςχζςθ τθσ με τα επίπεδα τθσ βιταμίνθσ D ςτον ορό του αίματοσ, όμωσ τα αποτελζςματα 

είναι αντικρουόμενα. Ζρευνεσ in vitro ζχουν δείξει ότι θ ενεργόσ μορωι τθσ βιταμίνθσ D κακϊσ και 

ανάλογά τθσ είναι ικανά να αναςτείλουν τθν παραγωγι τθσ IL-6 ςε διάωορουσ ανκρϊπινουσ 

κυτταρικοφσ τφπουσ, όπωσ κερατινοκφτταρα, μονοπφρθνα κφτταρα, κφτταρα νθςιδίων του παγκρζατοσ, 

ενδοκθλιακά κφτταρα, επικθλιακά κφτταρα του κερατοειδοφσ, κφτταρα ενδομθτρίου και καλλιζργειεσ 

ινοβλαςτϊν ρινικϊν πολυπόδων (Muller, 1991; Komine, 1999; Riachy,2001; Xue, 2002; Arroyo, 2003; 
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Equils, 2006; Evans, 2006; Rostkowska-Nadolska, 2010). Ταυτοχρόνωσ, μελζτεσ in vivo δεν ζχουν 

επιτφχει να αποδείξουν παρόμοια δράςθ τθσ βιταμίνθσ D ςτα επίπεδα κυκλοωοροφςασ IL-6. 

Ζρευνα με 118 υγιείσ ενιλικεσ γυναίκεσ δεν κατάωερε να δείξει ςτατιςτικά ςθμαντικζσ ςυςχετίςεισ 

μεταξφ των επιπζδων βιταμίνθσ D ςτον ορό του αίματοσ και κάποια προωλεγμονϊδθ κυτταροκίνθ, 

παρόλο που ωάνθκε ότι ςτισ γυναίκεσ με ανεπάρκεια βιταμίνθσ D και υψθλά επίπεδα CRP (C-αντιδρϊςα 

πρωτεΐνθ, δείκτθσ ωλεγμονισ) υπιρχε εντονότερθ παραγωγι προωλεγμονωδϊν κυτταροκινϊν (TNF-α 

and IL-8) ςε ςχζςθ με τισ γυναίκεσ με χαμθλι CRP και επάρκεια βιταμίνθσ (Azizieh,2016). Μελζτθ 

παρατιρθςθσ ςε 69 υγιείσ γυναίκεσ ζδειξε ότι τα επίπεδα IL-6 δεν είχαν ςτατιςτικά ςθμαντικι ςχζςθ με 

τα επίπεδα βιταμίνθσ D, όμωσ ωαίνεται πωσ υπάρχει μια αντίςτροωθ ςχζςθ μεταξφ τουσ (p=0,0909) 

(Peterson, 2008). Τζλοσ, παρόμοια αποτελζςματα ζδειξε ζρευνα ςε 47 υγιείσ μετεμμθνοπαυςιακζσ 

γυναίκεσ, ςτισ οποίεσ μετά από 12 εβδομάδεσ ςυμπλθρωματικισ χοριγθςθσ βιταμίνθσ D δεν 

παρατθρικθκε αλλαγι ςτα επίπεδα κυκλοωοροφςασ IL—6 (Gannagé-Yared, 2003). Τζτοια αςαωι 

αποτελζςματα ςτθ βιβλιογραωία δίνουν το ζναυςμα για περαιτζρω ερευνθτικι μελζτθ, ϊςτε να 

αποςαωθνιςτεί θ πικανι ςχζςθ τθσ βιταμίνθσ D και τθσ ωλεγμονισ. 

Ρρόςωατεσ βιβλιογραωικζσ αναςκοπιςεισ για τισ ανοςορρυκμιςτικζσ ιδιότθτεσ των μανιταριϊν, 

παρζχουν πλθκϊρα δεδομζνων που ςυνθγοροφν ςτο ότι θ κατεργαςία καλλιεργειϊν ανκρϊπινων 

κυτταρικϊν με β-γλυκάνεσ από μανιτάρια οδθγεί ςε αυξθμζνθ ζκωραςθ τθσ IL-6 (Dalonso, 2015; Meng, 

2016). Ωςτόςο, ζρευνα ςτθν οποία εκελοντζσ κατανάλωναν 60 mL εκχυλίςματοσ μανιταριοφ πλοφςιου 

ςε β-γλυκάνεσ για 12 θμζρεσ ζδειξε μια πτωτικι τάςθ ςτα επίπεδα IL-6, γεγονόσ που ςθμαίνει ότι θ 

πτωτικι τάςθ που διαπιςτϊκθκε ςτθν παροφςα ερευνθτικι εργαςία μπορεί εν μζρει να οωείλεται ςτισ 

αντιωλεγμονϊδεισ ιδιότθτεσ των μανιταριϊν που καταναλϊκθκαν από τουσ εκελοντζσ (Johnson, 2009). 

Λόγω των αντικρουόμενων αποτελεςμάτων τθσ βιβλιογραωίασ κρίνεται αναγκαία θ διεξαγωγι 

περιςςότερων μελετϊν in vivo, προκειμζνου να καταςτεί ςαωισ θ ανοςορρυκμιςτικι δράςθ των 

μανιταριϊν και των επιμζρουσ ςυςτατικϊν τουσ.  

Οξειδωτικό ςτρεσ 

Το οξειδωτικό ςτρεσ των εκελοντϊν εκτιμικθκε βάςει τθσ ικανότθτασ οξειδωτικισ τροποποίθςθσ του 

οροφ ex vivo χρθςιμοποιϊντασ κειϊκό χαλκό. Για το ςκοπό αυτό ςυγκρίκθκε ο λανκάνων χρόνοσ ι 

χρόνοσ επαγωγισ (lag time), δθλαδι ο χρόνοσ αντίςταςθσ του οροφ ςτθν οξείδωςθ ςε sec, πριν και μετά 

τθν παρζμβαςθ ςτισ δφο ομάδεσ (Kaliora et al., 2013). Στο ςχιμα 4 παρουςιάηεται θ μορωι των 

γραωθμάτων που προζκυψε για κάκε δείγμα.  
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Σχιμα 4. Κινθτικι μελζτθ τθσ επιδεκτικότθτασ τθσ LDL χολθςτερόλθσ ςε οξείδωςθ από κειικό χαλκό, υπό 

παρακολοφκθςθ τθσ παραγωγισ ςυηυγϊν διενίων μζςω λιψθσ μετριςεων κάκε 2 min επί 6 h ςτουσ 

37oC. Θ μπλε γραμμι αντιςτοιχεί ςε δείγμα οροφ που λιωκθκε ςτο τζλοσ τθσ παρζμβαςθσ και θ κόκκινθ 

γραμμι ςε δείγμα οροφ από τθν ζναρξθ τθσ παρζμβαςθσ. 

Τα αποτελζςματα ζδειξαν ότι ςτο τζλοσ τθσ παρζμβαςθσ, το lag time του οροφ των εκελοντϊν τθσ 

ομάδασ που κατανάλωνε τα μθ ςυμβατικά μανιτάρια είναι ςθμαντικά μεγαλφτερο από εκείνο ςτθν 

αρχι τθσ παρζμβαςθσ, κάτι το οποίο δεν παρατθρείται για τθν ομάδα που κατανάλωνε ςυμβατικά 

μανιτάρια. Τα αποτελζςματα αναπαρίςτανται και γραωικά ςτο ςχιμα 5. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Σχιμα 5. Επιμικυνςθ του χρόνου αντίςταςθσ του οροφ ςτθν οξείδωςθ. Μπλε χρϊμα αντιςτοιχεί ςτο 

δείγμα που κατανάλωνε μθ ςυμβατικά μανιτάρια (1), και πράςινο ςτο δείγμα που κατανάλωνε 

ςυμβατικά μανιτάρια (2). Οι τιμζσ εκωράηονται ωσ μζςοι όροι. Για το δείγμα (1) ο χρόνοσ επαγωγισ 

αυξικθκε κατά μζςο όρο 425, 6 sec (εφροσ τιμϊν 3727-4454 sec ςτθ baseline και 4161-4907sec ςτο 

τελικό ςθμείο). Για το δείγμα (2) δεν παρατθρικθκε μεταβολι του χρόνου επαγωγισ (κατά μζςο όρο -

42 sec, εφροσ τιμϊν 3313-4568 sec ςτθ baseline και 3587-4391 sec ςτο τελικό ςθμείο). 
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Ραρουςία κεϊκοφ χαλκοφ οι LDL-λιποπρωτεΐνεσ του οροφ των εκελοντϊν οξειδϊνονται με αποτζλεςμα 

τθν παραγωγι ςυηυγϊν διενίων που απορροωοφν ςτα 245 nm. Για να ςυμβεί αυτό κα πρζπει να ζχουν 

προθγουμζνωσ εξαντλθκεί (οξειδωκεί) τα ενδογενι αντιοξειδωτικά του οροφ. Ζτςι, για τον υπολογιςμό 

τθσ αντίςταςθσ του οροφ ςτθν οξείδωςθ υπολογίηεται ο χρόνοσ που απαιτείται μζχρι να αρχίςει θ 

παραγωγι των ςυηυγϊν διενίων, θ κακυςτζρθςθ δθλαδι ςτθν οξείδωςθ των λιποπρωτεϊνϊν του οροφ, 

μετρθμζνοσ ςε sec (Kaliora et al., 2013). Τα αποτελζςματα των μετριςεων πριν και μετά τθν παρζμβαςθ 

με ςυμβατικά και μθ μανιτάρια ωαίνονται ςτον πίνακα 15.  

Ρίνακασ 15. Επιμικυνςθ του χρόνου αντίςταςθσ του οροφ ςτθν οξείδωςθ πριν και μετά τθ παρζμβαςθ 

με ςυμβατικό και μθ μανιτάρι. 

Μθ ςυμβατικό ΢υμβατικό 

Χρόνοσ 0 Χρόνοσ 1 Μεταβολι(%) Χρόνοσ 0 Χρόνοσ 1 Μεταβολι(%) 
Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. 
4085 293 4512 346 10,4 18,1 4095 682,18 4053 417 -1,0 38,9 

 

Τα δεδομζνα ςχετικά με τουσ δείκτεσ οξειδωτικοφ ςτρεσ ςε υγιι πλθκυςμό με ανεπάρκεια βιταμίνθσ D 

είναι περιοριςμζνα. Ραρόλα αυτά θ υποκατάςταςθ με ςυμπλιρωμα βιταμίνθσ D ςε πολλζσ αςκζνειεσ 

ωαίνεται να ζχει κετικζσ επιδράςεισ ςτθν οξειδωτικι κατάςταςθ του οργανιςμοφ. Συμπλθρωματικι 

χοριγθςθ βιταμίνθσ D₃ ςε ηωικά πρότυπα που ζπαςχαν από πολλαπλι ςκλιρυνςθ είχε κετικι επίδραςθ 

ςε δείκτεσ οξειδωτικοφ ςτρεσ, όπωσ αυτοί μετρικθκαν με τθν μζτρθςθ των επιπζδων μθλονικισ 

διαλδεψδθσ (Tarbali, 2015). Από τθν άλλθ πλευρά, γυναίκεσ με ςφνδρομο πολυκυςτικϊν ωοκθκϊν, 

υπζρβαρεσ και με ανεπάρκεια βιταμίνθσ D, βελτίωςαν τουσ δείκτεσ οξειδωτικοφ ςτρεσ μετά από 

ςυμπλθρωματικι χοριγθςθ αςβεςτίου και βιταμίνθσ D διάρκειασ 8 εβδομάδων, κακϊσ μειϊκθκε θ 

ςυγκζντρωςθ μθλονικισ διαλδεψδθσ ςτο πλάςμα και αυξικθκε θ ςυνολικι αντιοξειδωτικι ικανότθτα 

του πλάςματοσ (Foroozanfard, 2015). Σε αςκενείσ με NAFLD, θ ςυμπλθρωματικι χοριγθςθ βιταμίνθσ D 

οδιγθςε ςε βελτίωςθ των επιπζδων τθσ ςτον ορό του αίματοσ και εν ςυνεχεία και ςε μείωςθ των 

επιπζδων μθλονικισ διαλδεψδθσ ςτον ορό του αίματοσ (Sharifi, 2014).  

Ταυτόχρονα, βιβλιογραωικά δεδομζνα υποδεικνφουν ότι θ ςυςτθματικι κατανάλωςθ κάποιων ειδϊν 

μανιταριϊν ζχει επιδράςεισ ςτουσ δείκτεσ οξειδωτικοφ ςτρεσ ςε κφτταρα. Θ χοριγθςθ εκχυλίςματοσ 

των κεραπευτικϊν μανιταριϊν A. brasiliensis και G. Lucidum ςε λευκοκφτταρα ποντικϊν ζδειξε αφξθςθ 

τθσ δραςτικότθτασ αντιοξειδωτικϊν ενηφμων και μείωςθ των επιπζδων TBARS, που ςθματοδοτοφν τισ 

αντιοξειδωτικζσ δράςεισ των μανιταριϊν ςτα κφτταρα (Yurkiv, 2015). Επομζνωσ, τα αποτελζςματα από 

τθ μζτρθςθ των επιπζδων οξειδωτικοφ ςτρεσ ςτισ εκελόντριεσ τθσ παροφςασ εργαςίασ μπορεί να 

οωείλονται και ςτισ αντιοξειδωτικζσ ιδιότθτεσ των μανιταριϊν που καταναλϊκθκαν και να μθν 

εξαρτϊνται από τισ ςυγκεντρϊςεισ τθσ βιταμίνθσ D.  

Θ οξείδωςθ είναι μια διαδικαςία που προκφπτει ωυςιολογικά ςτο ανκρϊπινο ςϊμα όταν το οξυγόνο 

αντιδρά ςε μόρια, όπωσ οι υδατάνκρακεσ ι τα λιπαρά και παράγεται ενζργεια. Σε περίπτωςθ 

μειωμζνθσ οξείδωςθσ ι μειωμζνθσ παραγωγισ ενζργειασ, τα κφτταρα αδυνατοφν πλζον να 

λειτουργιςουν επαρκϊσ και ο κυτταρικόσ κάνατοσ είναι ωυςικό επακόλουκο. Αυτζσ οι κακϋ όλα 

ωυςιολογικζσ διαδικαςίεσ, ζχουν ωσ αποτζλεςμα τθν παραγωγι βραχφβιων ενδιάμεςων προϊόντων, 

που καλοφνται ελεφκερεσ ρίηεσ και μπορεί να είναι ενεργζσ μορωζσ οξυγόνου (Reactive Oxygen Species, 
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ROS) ι αηϊτου (Reactive Nitrogen Species, RNS), οι οποίεσ πολλζσ ωορζσ επάγουν αλυςιδωτζσ 

αντιδράςεισ, προξενϊντασ τελικά βλάβεσ ςτα μακρομόρια (Palmieri, 2010). 

Τα βιολογικά ςυςτιματα προκαλοφνται ςυνεχϊσ από ενδογενείσ ι εξωγενείσ προ-οξειδωτικοφσ 

παράγοντεσ. Οι ιςτοί του ανκρϊπινου ςϊματοσ προςτατεφονται με ενηυμικοφσ ι μθ ενηυμικοφσ 

αντιοξειδωτικοφσ παράγοντεσ, που αποτελοφν τα ωυςικά αντιοξειδωτικά του οργανιςμοφ και 

απομακρφνουν ι αδρανοποιοφν τισ ελεφκερεσ ρίηεσ, αποτρζποντασ τθν πρόκλθςθ κυτταρικισ βλάβθσ 

(Palmieri, 2010). Αντιοξειδωτικά που δεςμεφουν τισ ελεφκερεσ ρίηεσ και βρίςκονται ωυςιολογικά ςτον 

οργανιςμό είναι τα μεταλλοζνηυμα (υπεροξειδάςθ τθσ γλουτακειόνθσ, καταλάςθ, υπεροξειδικι 

διςμουτάςθ) και τα μθ ενηυμικά αντιοξειδωτικά (τοκοωερόλθ, β-καροτζνιο, ουβικινόνθ, βιταμίνθ C, 

γλουτακειόνθ, λιποϊκό οξφ, ουρικό οξφ, μεταλλοκειονίνθ) (Palmieri, 2007). 

Οξειδωτικό ςτρεσ προκφπτει όταν θ ιςορροπία προοξειδωτικϊν-αντιοξειδωτικϊν αλλάηει υπζρ των 

προοξειδωτικϊν παραγόντων. Τα κφτταρα καταπολεμοφν το μζτριου βακμοφ οξειδωτικό ςτρεσ, 

ρυκμίηοντασ προσ τα πάνω τθ ςφνκεςθ αντιοξειδωτικϊν αμυντικϊν ςυςτθμάτων. Ωςτόςο, ςε 

καταςτάςεισ ςοβαροφ οξειδωτικοφ ςτρεσ, αυξάνεται θ ενδοκυττάρια ςυγκζντρωςθ ελεφκερων ιόντων 

αςβεςτίου και ςιδιρου, καταςτρζωεται το γενετικό υλικό και οι βιολογικζσ μεμβράνεσ λόγω 

υπεροξείδωςθσ των λιπαρϊν οξζων, οι πρωτεΐνεσ και οι υδατάνκρακεσ κρυμματίηονται και 

καταςτρζωονται. Ακόμθ, τα κφτταρα τραυματίηονται και ίςωσ επζλκει και κυτταρικόσ κάνατοσ 

(Giammarioli, 1999; Palmieri, 2007).  

Ρολλζσ επιδθμιολογικζσ μελζτεσ προτείνουν ότι οριςμζνεσ πακολογικζσ καταςτάςεισ μπορεί να 

προλθωκοφν ι να αποτραποφν με αλλαγζσ ςτθ διατροωι, που περιλαμβάνουν κυρίωσ αφξθςθ τθσ 

κατανάλωςθσ ωροφτων, λαχανικϊν και δθμθτριακϊν ολικισ άλεςθσ. Θ προςτατευτικι δράςθ αυτϊν των 

τροωίμων αποδίδεται ςτα περιεχόμενα αντιοξειδωτικά τουσ, όπωσ οι βιταμίνεσ E και C, τα 

καροτενοειδι και οι πολυωαινόλεσ.  

Το πρϊτο πρόβλθμα ςτθ προςπάκεια αξιολόγθςθσ τθσ κατάςταςθσ οξειδωτικοφ ςτρεσ είναι θ εφρεςθ 

κατάλλθλων δεικτϊν που μποροφν μονοςιμαντα να ποςοτικοποιιςουν το ωαινόμενο. Ζνασ τρόποσ 

είναι ο άμεςοσ υπολογιςμόσ των ROS, υπό μορωι ελευκζρων ριηϊν, αλλά αποτελεί πολφπλοκθ 

διαδικαςία με περιοριςμζνθ εωαρμογι, κυρίωσ λόγω του μικροφ χρόνου θμιηωισ τουσ και τθσ υψθλισ 

δραςτικότθτάσ τουσ. Θ τεχνικι ανίχνευςθσ ελευκζρων ριηϊν περιλαμβάνει τθ χριςθ ωαςματοςκοπίασ 

ςυντονιςμοφ θλεκτρονιακοφ spin (ESR ωαςματοςκοπία), διαδικαςία ευαίςκθτθ, ακριβι και δφςκολθ 

ςτθν εωαρμογι. Λόγω τθσ πολυπλοκότθτασ αυτϊν των αναλφςεων, γίνεται ςυνικωσ ανίχνευςθ και 

μζτρθςθ των προϊόντων τθσ αντίδραςθσ των ελευκζρων ριηϊν (Giammarioli, 1999; Palmieri, 2007). 

Θ ζκταςθ τθσ οξείδωςθσ των λιπαρϊν μπορεί να κακοριςτεί είτε από τθν παραγωγι πρωτογενϊν 

προϊόντων αυτισ τθσ αντίδραςθσ, όπωσ των υπεροξειδίων των λιπαρϊν οξζων είτε δευτερογενϊν 

προϊόντων, όπωσ είναι θ μθλονικι διαλδεψδθ (MDA). Θ μζκοδοσ του κειοβαρβιτουρικοφ οξζοσ (TBA) 

βαςίηεται ςτθν αντίδραςθ δυο μορίων TBA με ζνα μόριο μθλονικισ διαλδεψδθσ, θ οποία αποτελεί μια 

κεταλδεχδθ που παράγεται από τθν υπεροξείδωςθ ακόρεςτων λιπαρϊν οξζων ωσ παραπροϊόν του 

μεταβολιςμοφ του αραχιδονικοφ οξζοσ. Ωσ αποτζλεςμα τθσ αντίδραςθσ παράγεται χρωμοωόρο προϊόν 

που απορροωά ςτα 532 nm και ανιχνεφεται ωαςματοωωτομετρικά. Θ μζκοδοσ αυτι ζχει κατθγορθκεί 

ωσ μθ ειδικι και ευαίςκθτθ για τθν ανίχνευςθ χαμθλϊν επιπζδων μθλονικισ διαλδεψδθσ. Σε περίπτωςθ 

που το κειοβαρβιτουρικό οξφ χρθςιμοποιείται για τθν ανίχνευςθ άλλων προϊόντων τθσ οξείδωςθσ 
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λιπιδίων, όπωσ αλδεψδεσ ι ιςοπροςτάνια, θ μζκοδοσ ονομάηεται TBARS (Thiobarbituric Acid-Reactive 

Substances). Θ ανίχνευςθ των τελικϊν προϊόντων γίνεται ςε ςυςκευι GC-MS ι LC-MS, με τθ μζκοδο 

όμωσ να εμωανίηει χαμθλι ευαιςκθςία. Θ οξειδωτικι βλάβθ του DNA ςυνικωσ αξιολογείται με μζτρθςθ 

τθσ ςυγκζντρωςθ τθσ 8-υδροξυ-2-δεοξυγουανοςίνθσ, μιασ οξειδωμζνθσ μορωισ τθσ γουανίνθσ που 

αποτελεί προϊόν του κατεςτραμμζνου DNA και δφναται να προκαλζςει μεταλλάξεισ (8-OHdG). Θ 

επίδραςθ των ROS ςτισ πρωτεΐνεσ οδθγεί ςτθν παραγωγι προϊόντων, όπωσ 3-νιτροτυροςίνθ, 3-

χλωροτυροςίνθ και παρα-υδροξυ-ωαινυλακεταλδεψδθ, αλλά οι πιο ςυχνά χρθςιμοποιοφμενοι 

βιοδείκτεσ τθσ βλάβθσ των πρωτεϊνϊν είναι οι καρβονυλικζσ ενϊςεισ (Palmieri, 2007).  

Στθν παροφςα ερευνθτικι εργαςία επιλζχκθκε θ μζκοδοσ ελζγχου του οξεδωτικοφ ςτρεσ των 

εκελοντϊν μζςω τθσ ικανότθτασ οξειδωτικισ τροποποίθςθσ του οροφ ex vivo χρθςιμοποιϊντασ ωσ 

οξειδωτικό παράγοντα τον κειϊκό χαλκό. Θ μζκοδοσ είναι τεχνικά απλι και τα αποτελζςματα 

επιτρζπουν τθ ςυςχζτιςθ μιασ παρζμβαςθσ lifestyle, όπωσ θ παροφςα, με τθν προςταςία από τθν 

οξείδωςθ κυρίωσ τθσ LDL και τθν επακόλουκθ προςταςία από χρόνιεσ νόςουσ. Θ μζκοδοσ ζχει 

χρθςιμοποιθκεί ςε μελζτεσ παρόμοιου ςχεδιαςμοφ όπωσ ςτθν εργαςία των Kanellos et al. (2013), ςτθν 

οποία μελετικθκε θ επίδραςθ κατανάλωςθσ ςταωίδων από υγιείσ εκελοντζσ και διαπιςτϊκθκε 

επιμικυνςθ του χρόνου αντίςταςθσ του οροφ ςτθν οξείδωςθ μετά τθ χοριγθςι τουσ. 

Δυνατά ςθμεία και περιοριςμοί 

Ρεριοριςμό τθσ παροφςασ μελζτθσ αποτζλεςε το μικρό δείγμα τθσ, όπωσ και θ μικρι διάρκεια 

παρζμβαςθσ. Ακόμθ, περιοριςμό ςυνιςτά και το χρονικό διάςτθμα κατά το οποίο αυτι ζλαβε χϊρα, 

δθλαδι τουσ μινεσ Μάρτιο ζωσ Μάιο. Θ θλιοωάνεια και θ ςυνεπαγόμενθ επιδερμικι ςφνκεςθ 

βιταμίνθσ D υπερκάλυψαν τθν όποια απορρόωθςθ τθσ βιταμίνθσ D₂ από τα μανιτάρια. Ωσ εκ τοφτου, θ 

αφξθςθ τθσ βιταμίνθσ ςτον ορό του αίματοσ των εκελοντριϊν δεν μπορεί να αποδοκεί αποκλειςτικά 

ςτθν βιοδιακεςιμότθτά τθσ από το προϊόν, λόγω τθσ φπαρξθσ αυτοφ του ςυγχυτικοφ παράγοντα. Από 

τθν άλλθ μεριά, δεν διαπιςτϊκθκε τοξικότθτα από τθν κακθμερινι κατανάλωςθ 35 g ξθρϊν μανιταριϊν, 

που αντιςτοιχοφν ςε ποςότθτα 350 g νωπϊν μανιταριϊν. Δεδομζνου ότι βιβλιογραωικά δεν υπάρχουν 

πολλά δεδομζνα για τθν κακθμερινι κατανάλωςθ αντίςτοιχων ποςοτιτων μανιταριϊν, θ ςυνειςωορά 

τθσ μελζτθσ αυτισ είναι ςθμαντικι.  

Συμπεραςματικά, ωαίνεται πωσ θ κατανάλωςθ μανιταριϊν με αυξθμζνθ περιεκτικότθτα ςε βιταμίνθ D 

ζναντι των ςυμβατικϊν μπορεί να επιδρά ευεργετικά ςτθ μείωςθ των επιπζδων ωλεγμονισ και 

οξειδωτικοφ ςτρεσ. Δεδομζνου ότι δε διαπιςτϊκθκε διαωορά ςτθ βιοδιακεςιμότθτα τθσ περιεχόμενθσ 

βιταμίνθσ D μεταξφ των δυο προϊόντων, απαιτείται ο ςχεδιαςμόσ κλινικισ δοκιμισ με μεγαλφτερο 

δείγμα εκελοντϊν που να λάβει χϊρα κατά τθν περίοδο τθσ ελάχιςτθσ θλιακισ ακτινοβολίασ 

(Δεκζμβριοσ-Φεβρουάριοσ). 
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ΠΑΡΑΡΣΗΜΑ 
 

ENΣΤΠΟ ΢ΤΓΚΑΣΑΘΕ΢Η΢ ΢ΣΗ ΜΕΛΕΣΗ ΜΕ ΣΙΣΛΟ: 
 
 

ΜΔΛΔΣΗ ΣΗ΢ ΔΠΙΓΡΑ΢Η΢ ΔΓΩΓΙΜΩΝ ΜΑΝΙΣΑΡΙΩΝ ΢ΣΑ ΔΠΙΠΔΓΑ ΣΗ΢  
ΒΙΣΑΜΙΝΗ΢ D ΔΘΔΛΟΝΣΩΝ ΜΔ ΢ΧΔΣΙΚΗ ΑΝΔΠΑΡΚΔΙΑ ΢Δ D  
Δπώλπκν :…………………………………………………………………….  

Όλνκα :……………………………………………………………………..  

Παηξώλπκν :…………………………………………………………………….. 

Γηεύζπλζε θαηνηθίαο……………………………………………………………………. 

Τειέθσλν :…………………………………………………………………….. 
 
 
 

 

Γειώλσ όηη επηζπκώ λα ζπκκεηέρσ ζηελ θιηληθή κειέηε κε ηίηιν:  
«ΜΔΛΔΣΗ ΣΗ΢ ΔΠΙΓΡΑ΢Η΢ ΔΓΩΓΙΜΩΝ ΜΑΝΙΣΑΡΙΩΝ ΢ΣΑ ΔΠΙΠΔΓΑ ΣΗ΢ 

ΒΙΣΑΜΙΝΗ΢ D ΔΘΔΛΟΝΣΩΝ ΜΔ ΢ΧΔΣΙΚΗ ΑΝΔΠΑΡΚΔΙΑ ΢Δ D». Έρσ ελεκεξσζεί γηα 

ηνλ ηξόπν δηελέξγεηαο ηεο εμέηαζεο θαη δηαβεβαησζεί όηη δελ ζα έρσ νηθνλνκηθή ή άιιε 

επηβάξπλζε. Καηόπηλ ηνύησλ, ζπγθαηαηίζεκαη λα ζπκκεηέρσ ζηε κειέηε. 
 
 

 

Επ. Τπεύθσνος Μάρτσρας Εθελοντής 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Νικόλαος  
Καλογερόποσλος 
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ΓΗΜΟΓΡΑΦΙΚΑ ΢ΣΟΙΥΔΙΑ 

 
Κωδικόρ αζθενούρ         

Όνομα: Δπώνςμο:        

Τηλέθωνο οικίαρ:     Κινηηό:  

Έηορ γέννηζηρ:         

Οικογενειακή καηάζηαζη:        

Πανηπεμένορ ανύπανηπορ διαζεςγμένορ σήπορ  

Έηη εκπαίδεςζηρ:         

Ένα έωρ εννέα σπόνια (1-9) εκπαίδεςζηρ ……...      

Γέκα έωρ δώδεκα (10-12) σπόνια εκπαίδεςζηρ ………      

Πάνω από δώδεκα (>12) σπόνια εκπαίδεςζηρ ………      

        
Ι΢ΣΟΡΙΚΟ ΚΑΠΝΙ΢ΜΑΣΟ΢        

Καπλίδεηε;    ΝΑΙ   ΟΥΙ  

Πόζα ρξόληα είζηε θαπληζηήο;        

Πόζα ηζηγάξα εκεξεζίσο;        

ΙΑΣΡΙΚΟ Ι΢ΣΟΡΙΚΟ         

Λήςε θαξκαθεπηηθήο αγσγήο   ΝΑΙ   ΟΥΙ  

Φπζηνινγηθή λεθξηθή ιεηηνπξγία   ΝΑΙ   ΟΥΙ  

Ιζηνξηθό ζηεθαληαίαο λόζνπ   ΝΑΙ   ΟΥΙ  

Ιζηνξηθό ΑΔΔ    ΝΑΙ   ΟΥΙ  

Πεξηθεξηθή αγγεηνπάζεηα   ΝΑΙ   ΟΥΙ  

Χξόληα δηάξξνηα, Νόζνο ηνπ πεπηηθνύ   ΝΑΙ   ΟΥΙ  

Ομεία ινίκσμε/Λήςε αληηκηθξνβηαθήο ζεξαπείαο ηνπο ΝΑΙ   ΟΥΙ  

ηειεπηαίνπο 3 κήλεο         

Απηνάλνζα λνζήκαηα/Αλνζνθαηαζηνιή   ΝΑΙ   ΟΥΙ  

      

ΑΝΘΡΩΠΟΜΕΣΡΙΚΑ ΥΑΡΑΚΣΗΡΙ΢ΣΙΚΑ  1
η
 Επίσκευη  2

η
 Επίσκευη  

Ύςνο (cm):         

Βάξνο (Kg)         

Πεξηθέξεηα κέζεο (cm)        

Πεξηθέξεηα ηζρίσλ (cm)        

Πνζνζηό ιηπώδνπο κάδαο (%)        

ΙΑΣΡΙΚΕ΢ ΜΕΣΡΗ΢ΕΙ΢        

Σπζηνιηθή ΑΠ (mmHg)        

Γηαζηνιηθή ΑΠ (mmHg)        

Σθίμεηο (min
-1

)         
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Σρόθιμα ΢στνόηηηα καηανάλφζης Μέγεθος μερίδας   

Γημηηριακά ολικής αλέζεφς     
Ψωμί     

Εςμαπικά     

Ρύζι     

δημηηπιακά ππωινού     

Φπςγανιέρ     

Παηάηες     
Βπαζηέρ     

Ψηηέρ     

Τηγανηηέρ     

Φρούηα και τσμούς     
θπέζκα θπούηα     

αποξηπαμένα θπούηα     

Χςμοί     

Λατανικά και ζαλάηες     
Ωμά     

Βπαζμένα     

Όζπρια     

Φάρι και ζούπες     
Ψηηό     

Βπαζηό     

Τηγανηηό     

Κόκκινο κρέας και προχόνηα ηοσ     
Κπέαρ     

Αλλανηικά     

Ποσλερικά     
Κπέαρ     

Αλλανηικά     

Γαλακηοκομικά πλήρη ζε λιπαρά     
Γάλα     

Γιαούπηι     

λεςκά ηςπιά     

κίηπινα ηςπιά     

Δλαιόλαδο ζηην καθημερινή     

Μαγειρική     

Αλκοολούτα ποηά     
Κπαζί     

Μπύπα     

Άλλο     

Αναυσκηικά  Coca-cola ΝΑΙ ΟΧΙ 
  Sprite ΝΑΙ ΟΧΙ 
  Ανθρακούτοι τσμοί ΝΑΙ ΟΧΙ 
  Χωρίς ζάταρη ΝΑΙ ΟΧΙ 
Καθέ καθημερινά   ΝΑΙ ΟΧΙ 
ηύπορ καθέ   Ελληνικός 
   Νες / cappuccino 
   Φίλτροσ 
θλιηζάνια/ημέπα  0-1(60 gr καφείνης) 1-2     3-5    5+ 
     

Σζάι καθημερινά   ΝΑΙ ΟΧΙ 
Φλιηζάνια/ημέπα  0-1(60 gr τεΐνης) 1-2    3-5 5+ 
Γημηηριακά ολικής άλεζης: 1 slice bread (size of toast), 2 toast, 1 small nut, half nut large, half cup of rice or pasta, Παηάηες: 
½ cup of boiled potatoes, ½ cup mashed potatoes, potato in half medium (100 grams), 1 cup (60 grams) fried potatoes, Φρούηα &  
τσμοί: 1 medium piece of fruit - similar sized tennis ball. Examples: 1 small apple (80 grams), 1 small banana (60 grams), 1 
medium orange (100 grams), 2 small apricots, 1 medium peach, 1 and ¼ cup of strawberries, 12 cherries, 17 small grapes, 1 slice 
watermelon or cantaloupe (200 grams), Λατανικά & ζαλάηες: 1 cup of raw leafy vegetables, ½ cup of other vegetables or 
steamed vegetables (about 100 grams), Όζπρια: 1 cup, Φάρι, κρέας, κοηόποσλο: 120 grams (approximately equivalent in size 4 
matchboxes), Γαλακηοκομικά πλήρη ζε λιπαρά: 1 cup milk, 1 cup of yogurt (180 grams), 30 grams of cheese, Αλκοόλ: 100 ml 
glass of wine = 1 or equivalent of 12% ethanol 
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ΑΝΑΚΛΗ΢Η 24 ΧΡΟΤ 
 
 
 
ΓΔΤΜΑ ΣΡΟΦΙΜΟ (…../…../……) ΣΡΟΦΙΜΟ (…../…../……) ΣΡΟΦΙΜΟ (…../…../……) 
    

ΠΡΧΙΝΟ    

    
ΓΔΚΑΣΙΑΝΟ    

    
ΜΔ΢ΗΜΔΡΙΑΝΟ    

    
ΑΠΟΓΔΤΜΑΣΙΝΟ    

    
ΒΡΑΓΙΝΟ    

    
ΠΡΟ ΤΠΝΟΤ    

    
 
 
 
 
 
 
 
 



0 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

  

    Σο Μεσογειακό Διατρουικό ΢κορ     
 

    MedDietScore      
 

 Πόσο  σστνά καταναλώνετε  τα  ΢στνότητα Κατανάλφσης    
 

 παρακάτφ τρόυιμα;   (κεξίδεο/εβδνκάδα)    
 

1. Γεκεηξηαθά νιηθήο αιέζεσο (π.ρ. Πνηέ 1-6 7-12 13-18 19-31 >32  
 

 ςσκί, δπκαξηθά, ξύδη, θιπ)        
 

    0 1 2 3 4 5  
 

2. Παηάηεο  Πνηέ 1-4 5-8 9-12 13-18 >18  
 

    0 1 2 3 4 5  
 

3. Φξνύηα θαη ρπκνύο Πνηέ 1-4 5-8 9-15 16-21 >22  
 

    0 1 2 3 4 5  
 

4. Λαραληθά θαη ζαιάηεο Πνηέ 1-6 7-12 13-20 21-32 >33  
 

    0 1 2 3 4 5  
 

5. Όζπξηα  Πνηέ <1 1-2 3-4 5-6 >6  
 

    0 1 2 3 4 5  
 

6. Ψάξη θαη ζνύπεο Πνηέ <1 1-2 3-4 5-6 >6  
 

    0 1 2 3 4 5  
 

7. Κόθθηλν θξέαο θαη πξντόληα ηνπ ≤1 2-3 4-5 6-7 8-10 >10  
 

    5 4 3 2 1 0  
 

8. Πνπιεξηθά  ≤3 4-5 5-6 7-8 9-10 >10  
 

    5 4 3 2 1 0  
 

9. Γαιαθηνθνκηθά πιήξε ζε ιηπαξά ≤10 11-15 16-20 21-28 29-30 >30  
 

    5 4 3 2 1 0  
 

 10.   Διαηόιαδν ζηελ   θαζεκεξηλή Πνηέ Σπάληα <1 1-3 3-5 
Καθημερινά 

 
 

 καγεηξηθή        
 

         
 

    0 1 2 3 4 5  
 

 11.  Αιθννινύρα  πνηά  (mL/εκέξα, <300 300 400 500 600 >700 ή 0  
 

 100 mL = 1 πνηήξη 12%)        
 

 g αηζαλόιεο  <36 36 48 60 72 84  
 

 mL αηζαλόιεο  <45,63 45,63 60,84 76,05 91,26 106,46  
 

    5 4 3 2 1 0  
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