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Περίληψη 

 

Εισαγωγή: Τα τελευταία χρόνια έχει παρατηρηθεί αύξηση της συχνότητας των νευρολογικών νοσημάτων τα οποία 

αποτελούν τη συχνότερη αιτία αναπηρίας σε παγκόσμια κλίμακα. Ταυτόχρονα προτείνονται από τους ερευνητές κατευ-

θυντήριες αρχές υγιεινής διατροφής που προσπαθούν να συμβάλλουν στον περιορισμό και την αντιμετώπιση των νευ-

ρολογικών διαταραχών, αναζητώντας το μέγιστο όφελος. Σκοπός της παρούσας ανασκόπησης ήταν να διερευνηθεί ο 

ρόλος της μεσογειακής διατροφής στην πρόληψη και αντιμετώπιση νευρολογικών παθήσεων όπως το αγγειακό εγκεφα-

λικό επεισόδιο, η νόσος Alzheimer, η νόσος Parkinson και η πολλαπλή σκλήρυνση. Μεθοδολογία: Πραγματοποιήθηκε 

βιβλιογραφική αναζήτηση επιστημονικών άρθρων στις ηλεκτρονικές βάσεις δεδομένων Pubmed και Scopus, από τον 

Οκτώβριο του 2020 έως τον Μάιο 2021. Τα κριτήρια ένταξης ενός άρθρου στη μελέτη ήταν η γλώσσα (αγγλική), η 

σχετικότητα με το θέμα, η εγκυρότητά του και το έτος δημοσίευσης (2015-2021). Αποτελέσματα: Η φυτική διατροφή 

με τη συνεισφορά των προϊόντων ολικής αλέσεως, των ψαριών, των πουλερικών, των γαλακτοκομικών και βασικά του 

ελαιολάδου είναι η βασική σύνθεση της μεσογειακής διατροφής. Η αντιοξειδωτική της επίδραση στα αγγειακά εγκεφαλικά 

επεισόδια δείχνει να είναι ευεργετική. Για τη νόσο του Alzheimer και του Parkinson η επιρροή της συγκεκριμένης δια-

τροφής φαίνεται να βοηθάει και στην πρόληψη και ίσως και στην θεραπεία και των δύο αυτών παθήσεων. Η πολλαπλή 

σκλήρυνση, που επηρεάζει όλο και νεότερες ηλικίες σχετίζεται με τη χρόνια φλεγμονή. H μεσογειακή διατροφή με υψη-

λής ποιότητας προϊόντα, έδειξε να έχει ενθαρρυντικά αποτελέσματα. Συμπεράσματα: Μια δίαιτα στηριγμένη στη με-

σογειακή διατροφή φαίνεται να λειτουργεί θετικά για τους ασθενείς που πάσχουν από αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο, 

νόσο του Alzheimer, νόσο του Parkinson ή πολλαπλή σκλήρυνση. Για αυτές τις παθήσεις αποτελεσματική δείχνει να είναι 

η συνεισφορά των ωμέγα-3 λιπαρών οξέων, των αντιοξειδωτικών, των βιταμινών Α, Β, C. Επιπλέον περισσότερες μελέτες 

είναι απαραίτητες για να στοιχειοθετηθεί η αποτελεσματικότητά της. 

 

Λέξεις κλειδιά: Μεσογειακή διατροφή, αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο, Alzheimer, Parkinson, πολλαπλή σκλήρυνση 

Υπεύθυνος Αλληλογραφίας: Κωνσταντίνα Ε. Μεταξούλη, Υποψήφια Διδάκτωρ, ΠΑΔΑ, Άγιος Σπυρίδωνος, Αιγάλεω, 

Αττική, Ελλάδα, email: kmetaxouli@uniwa.gr 



   PERIOPERATIVE NURSING (2022), VOLUME  11, ISSUE 3 

 

Metaxouli et al. 237 www.spnj.gr 

 

REVIEW ARTICLE 

 

MEDITERRANEAN NUTRITION AND NEUROLOGI-

CAL DISEASES 

Konstantina Metaxouli, 1 Nikoletta Margari 2 

 

1. PhD (c), Department of Nursing, University of West Attica, Athens, Greece 

2. Assistant Professor, Department of Nursing, University of West Attica, Athens, Greece 

 

Abstract 

Introduction: In recent years, there has been an increase in the incidence of neurological diseases which are the most 

common cause of disability worldwide. At the same time, researchers are proposing guidelines for healthy nutrition that 

seek to help reduce and treat neurological disorders, seeking the maximum benefit. The aim of this review was to 

investigate the role of the Mediterranean diet in the prevention and treatment of neurological diseases such as stroke, 

Alzheimer’s disease, Parkinson’s disease and multiple sclerosis. Methodology: It was conducted literary review of 

scientific articles in the Medline electronic databases (Pubmed) and Scopus, from October 2020 to May 2021. The criteria 

for inclusion of an article in the study were the language (English), the relevance to the topic, its validity and the year 

of publication (2015-2021). Results: The plant-based diet with the contribution of whole grain products, fish, poultry, 

dairy and especially olive oil is the basic composition of the Mediterranean diet. Its antioxidant effect on stroke seems 

to be beneficial. For Alzheimer’s and Parkinson’s disease, the influence of this diet also seems to help prevention and 

perhaps in the treatment of both of these diseases. Multiple sclerosis, affects younger ages and is associated with 

chronic inflammation. The Mediterranean diet, with high quality products, has shown to have encouraging effects. 

Conclusion: A diet based on the Mediterranean diet seems to have a  positive effect to patients suffering from vascular 

stroke, Alzheimer's disease, Parkinson's disease or multiple sclerosis. For these diseases effective seems to be the 

contribution of omega-3 fatty acids, antioxidants, vitamins A, B, C. Additional studies are needed to substantiate its 

effectiveness. 
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ΕΙΣΑΓΩΓΗ 

Το νευρικό σύστημα αποτελεί το συντονιστικό κέντρο 

του οργανισμού και θεωρείται το πιο πολύπλοκο σύ-

στημά του. Βασική λειτουργική μονάδα του είναι ο νευ-

ρώνας. Στις νευροεκφυλιστικές ασθένειες παρατηρείται 

προοδευτική λειτουργική απώλεια των νευρώνων στον 

εγκέφαλο, προκαλώντας γνωστική εξασθένιση και ανα-

πηρία.1 Οι συνηθέστερες νευρολογικές διαταραχές είναι 

το Αγγειακό Εγκεφαλικό Επεισόδιο (ΑΕΕ), η νόσος του 

Alzheimer, η νόσος του Parkinson και η πολλαπλή σκλή-

ρυνση. Τα ΑΕΕ επεισόδια αυξάνονται με τον εκσυγχρο-

νισμό των κοινωνιών, τις αλλαγές στον τρόπο ζωής και 

την αύξηση του προσδόκιμου ηλικίας του πληθυσμού, 

ενώ από τους παράγοντες κινδύνου (κάπνισμα, υπέρ-

ταση, αλκοόλ, υψηλή χοληστερόλη, άγχος, διαβήτης, 

παχυσαρκία) κάποιοι σχετίζονται άμεσα με τη δια-

τροφή.2  Για τη νόσο του Alzheimer είναι γνωστό πως 

προσβάλει συνήθως άτομα της τρίτης ηλικίας και ο κίν-

δυνος αυξάνεται ανάλογα με την ηλικία χωρίς να υπάρ-

χουν αποτελεσματικές φαρμακευτικές επιλογές.3   

Η αθηροσκλήρωση φαίνεται να σχετίζεται σημαντικά 

με τη νόσο, σε σημείο που να αποτελεί χρήσιμη ένδειξη 

για την πρόβλεψη του κινδύνου της νόσου του Alz-

heimer,4 όπως και η αυξημένη συγκέντρωση λιποπρω-

τεϊνών χαμηλής πυκνότητας (LDL).5 Στη νόσο του 

Parkinson διαπιστώνεται έλλειψη ντοπαμίνης η οποία 

προκαλεί δυσκολία στη κίνηση, τρόμο, αστάθεια, ακαμ-

ψία, απαθές προσωπείο, μυϊκή δυσκαμψία, βραδυκινη-

σία, σύρσιμο ποδιών, δυσαρθρία, δυσφαγία, δυσκοιλιό-

τητα, ακράτεια ούρων, υπόταση, οσφρητική δυσλει-

τουργία, γνωστική εξασθένηση και κατάθλιψη.6 Η πολ-

λαπλή σκλήρυνση (ΠΣ), όταν εμφανισθεί, αποτελεί διά 

βίου φλεγμονώδη και νευροεκφυλιστική ασθένεια.7 

Στην παθογένεση της νόσου φαίνεται ότι τα βακτήρια 

του εντέρου έχουν σημαντικό ρόλο, γεγονός, που ση-

μαίνει ότι διαιτητικοί παράγοντες ασκούν επίδραση στη 

νόσο.8 

Στις χρόνιες νευρολογικές παθήσεις, παρουσιάζεται 

φλεγμονή η οποία πιθανόν περιορίζεται μέσα από υγιει-

νές συνήθειες διατροφής, σωματική άσκηση, διατήρηση 

ιδεώδους σωματικού βάρους και διακοπή καπνίσμα-

τος.9,10 Η μεσογειακή διατροφή, συστήνεται ως προστα-

σία για τις νόσους που εμφανίζουν νευροεκφυλισμό.11 Η 

υιοθέτηση της μεσογειακής διατροφής με υψηλή κατα-

νάλωση φρούτων και λαχανικών έχει συνδεθεί με μειω-

μένη εμφάνιση σαρκοπενίας, μειωμένη επίπτωση παχυ-

σαρκίας, εγκεφαλικών και καρδιαγγειακών προβλημά-

των και με μειωμένες πιθανότητες θνησιμότητας. Οι α-

ντιοξειδωτικές ιδιότητες των φρούτων και των λαχανι-

κών ασκούν σημαντική προστατευτική δράση. Τα οφέλη 

φάνηκαν καταρχάς στις καρδιακές νόσους, σε διαφό-

ρους τύπους καρκίνου αλλά και σε νευροεκφυλιστικές 

παθήσεις, ενώ η υιοθέτηση της μεσογειακής διατροφής 

είναι σύμφωνη με τις τρέχουσες πολιτικές που προω-

θούν την υγιεινή διατροφή παγκοσμίως.12 

 

Σκοπός της παρούσας ανασκόπησης ήταν να διερευνη-

θεί ο ρόλος της μεσογειακής διατροφής στην πρόληψη 

και αντιμετώπιση νευρολογικών παθήσεων όπως το αγ-

γειακό εγκεφαλικό επεισόδιο, η νόσος Alzheimer, η νό-

σος Parkinson και η πολλαπλή σκλήρυνση. 

 

ΜΕΘΟΔΟΛΟΓΙΑ 

Πραγματοποιήθηκε ανασκόπηση της πρόσφατα δημο-

σιευμένης βιβλιογραφίας. Η αναζήτηση των επιστημονι-

κών άρθρων έγινε στις ηλεκτρονικές βάσεις δεδομένων 

PubMed και Scopus από τον Οκτώβριο του 2020 έως τον 

Μάιο του 2021. Χρησιμοποιήθηκαν ως λέξεις κλειδιά οι 

ακόλουθες: διατροφή (nutrition), αγγειακό εγκεφαλικό 

επεισόδιο (stroke attack), Alzheimer, Parkinson, πολλα-

πλή σκλήρυνση (multiple sclerosis) καθώς και συνδυα-

σμοί αυτών. Τα κριτήρια ένταξης άρθρων στη μελέτη 

ήταν η συνάφεια με το θέμα που διερευνάται, η αγγλική 

γλώσσα, να έχουν δημοσιευθεί σε έγκυρο επιστημονικό 

περιοδικό και η δημοσίευσή τους να κυμαίνεται από το 

2015 έως το 2021.  

 

Διατροφή και Αγγειακό Εγκεφαλικό Επεισόδιο 
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Η σημασία της διατροφής στα αγγειακά εγκεφαλικά ε-

πεισόδια είναι πολύ σημαντική για την πρόληψη και τη 

θεραπεία τους.13 Γι’ αυτό το λόγο, χώρες όπως το Ηνω-

μένο Βασίλειο, αποφάσισαν τη δημιουργία κατευθυντή-

ριων γραμμών στις διατροφικές συνήθειες με σκοπό τον 

περιορισμό της συχνότητας, της εμφάνισης αλλά και της 

θνησιμότητας από ισχαιμικά και αιμορραγικά εγκεφαλικά 

επεισόδια.14 Μελετώντας τη μεσογειακή διατροφή φά-

νηκε να έχει ευεργετική επίδραση στην ανθρώπινη υ-

γεία. Συγκεκριμένα, μελέτη του 1960 σε επτά χώρες ε-

πιβεβαίωσε το όφελος της μεσογειακής διατροφής στις 

καρδιαγγειακές παθήσεις.15 Η συμμόρφωση στη μεσο-

γειακή διατροφή φαίνεται επίσης να περιορίζει τον κίν-

δυνο του εγκεφαλικού επεισοδίου.16 Συστηματική ανα-

σκόπηση 25 άρθρων έδειξε πως η μεσογειακή διατροφή 

ήταν προστατευτική στην πρόληψη εγκεφαλικού επει-

σοδίου.17 Πρόσφατη μελέτη έδειξε ότι, όσο υψηλότερη 

είναι η προσήλωση στη μεσογειακή διατροφή τόσο 

μειώνεται ο κίνδυνος εγκεφαλικού επεισοδίο.18  

 Δίαιτα πλούσια σε αντιοξειδωτικά φαίνεται πως εί-

ναι ικανή να μειώσει τη συστηματική φλεγμονή και το 

οξειδωτικό στρες. Η φλεγμονή και το οξειδωτικό στρες, 

μαζί με την παχυσαρκία, το ποτό και το κάπνισμα, απο-

τελούν παράγοντες υψηλού κινδύνου για ισχαιμικό επει-

σόδιο κυρίως στις γυναίκες.19 Για το αλκοόλ μάλιστα, 

που συνιστά σοβαρό πρόβλημα παγκοσμίως, φάνηκε 

πως, άτομα που είχαν τη συνήθεια να καταναλώνουν έξι 

ποτά την ημέρα, παρουσίασαν μεγαλύτερες βλάβες σε 

ισχαιμικό εγκεφαλικό επεισόδιο.20 Η παχυσαρκία πάλι, 

συσχετίστηκε με αυξημένο κίνδυνο ισχαιμικού εγκεφα-

λικού επεισοδίου.21 Σημαντικός επιβαρυντικός παράγο-

ντας για ισχαιμικό εγκεφαλικό επεισόδιο είναι ο σακχα-

ρώδης διαβήτης. Η αύξηση των επιπέδων HbA1c υπο-

δηλώνει αυξημένο κίνδυνο εγκεφαλικού επεισοδίου και 

επιπλοκών.22 Προσοχή δίνεται στους ηλικιωμένους α-

σθενείς ώστε να μειώσουν τα λιπίδια, ενώ συνιστώνται 

τα συμπλέγματα βιταμινών Β τα οποία έχουν την ιδιό-

τητα να μειώνουν την ομοκυστεΐνη που αποτρέπει το 

αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο.23  

 Σε μελέτη  13 ετών σε 9 Ευρωπαϊκές χώρες, βρέ-

θηκε πως η υψηλή κατανάλωση φρούτων, λαχανικών 

και γαλακτοκομικών προϊόντων σχετίστηκε με χαμηλό 

κίνδυνο ισχαιμικού εγκεφαλικού επεισοδίου, ενώ η κα-

τανάλωση κόκκινου κρέατος σχετίστηκε με υψηλό κίν-

δυνο. Στο αιμορραγικό εγκεφαλικό επεισόδιο αρνητική 

συσχέτιση έδειξε η υψηλή κατανάλωση αυγών. Για τα 

ψάρια δεν υπήρξε συνέπεια στα αποτελέσματα της με-

λέτης από τη στιγμή που υπήρξαν διαφορές με το είδος 

των ψαριών, τη μέθοδο μαγειρέματος και την παρουσία 

ρυπογόνων ουσιών. Για τα δημητριακά ολικής αλέσεως, 

τα φρούτα, τα λαχανικά που περιέχουν κάλιο και φυλ-

λικό οξύ (μειώνουν την αρτηριακή πίεση), τα όσπρια 

(σχετίζονται με ευνοϊκή επίδραση στην πίεση), τα καρύ-

δια (πλούσια σε ακόρεστα λίπη), η μελέτη έδειξε πως η 

κατανάλωση αυτών δεν σχετίζεται με τον κίνδυνο ισχαι-

μικού εγκεφαλικού επεισοδίου.24 Ιδιαίτερη προσοχή δί-

νεται στους ηλικιωμένους ασθενείς ώστε να μειώσουν 

τα λιπίδια, ενώ συνιστώνται τα συμπλέγματα βιταμινών 

Β τα οποία έχουν την ιδιότητα να μειώνουν την ομοκυ-

στεΐνη που αποτρέπει το αγγειακό εγκεφαλικό επεισό-

διο.23    

 

Διατροφή και νόσος Alzheimer 

Στη νόσο του Alzheimer είναι γνωστό πως δεν υπάρχει 

θεραπεία και γι’ αυτό το λόγο η προσοχή των ερευνητών 

στρέφεται στην επιβράδυνση της εξέλιξής της. Μια 

σειρά θρεπτικών συστατικών παρουσιάζονται ως υπεύ-

θυνα για την ανάπτυξη και τη λειτουργία του εγκεφά-

λου, ενώ ορισμένα θρεπτικά συστατικά ασκούν ειδικό 

έλεγχο στην ανάπτυξη της νόσου, λόγω της συμμετοχής 

τους στη σύνθεση νευροδιαβιβαστών και της συμβολής 

τους σε αντιοξειδωτικούς μηχανισμούς.25  

 Η διατροφή θα μπορούσε να αποτελεί προλη-

πτική ή ακόμη και θεραπευτική εναλλακτική λύση κατά 

της νόσου του Alzheimer, ειδικά εάν συνδυάζεται με άλ-

λες παρεμβάσεις κατά της άνοιας, όπως άσκηση εγκε-

φαλική και σωματική.26,27  Στοιχεία δείχνουν ότι η δια-

τροφή, ιδιαίτερα η μεσογειακή, μέσω φρούτων, λαχανι-
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κών και ψαριών, είναι σημαντική για τη μείωση του κιν-

δύνου εμφάνισής της.28 Έτσι, τα καροτενοειδή, που βρί-

σκονται σε όλα τα φωτοσυνθετικά κύτταρα, και τα ω-

μέγα-3 λιπαρά οξέα, ως πολυακόρεστα λιπαρά οξέα, 

προσφέρουν δυνατότητες βελτιστοποίησης των γνωστι-

κών λειτουργιών και μείωσης του κινδύνου εμφάνισης 

Alzheimer.29 Μελέτη στις ΗΠΑ προτείνει τη δίαιτα της 

Μεσογείου με τα βότανα και το ιχθυέλαιο ως την καταλ-

ληλότερη για τους ασθενείς με Alzheimer.30  

Πρόσφατη ανασκόπηση επισήμανε πως τα πολυακό-

ρεστα λιπαρά οξέα, τα αντιοξειδωτικά και οι πολυφαινό-

λες έχουν νευροπροστατευτική δράση. Γι’ αυτό το λόγο 

η διατροφή προκρίνεται σε σημαντικό συντελεστή κιν-

δύνου ή ωφέλειας. Η μεσογειακή διατροφή θεωρείται 

πως έχει νευροπροστατευτική δράση που μπορεί να ε-

πηρεάσει θετικά τις γνωστικές λειτουργίες στη νόσο του 

Alzheimer. Ελαιόλαδο, λαχανικά, φρούτα (με σημαντικά 

τα εσπεριδοειδή), δημητριακά, όσπρια, ψάρια, κόκκινο 

κρασί, τσάι, μαύρη σοκολάτα, καθυστερούν την εξέλιξη 

της νόσου. Σημαντική αποβαίνει, και στην συγκεκριμένη 

ανασκόπηση, η επίδραση των ωμέγα-3 λιπαρών οξέων, 

τα οποία απαντώνται σε πολλά ψάρια (σολομός, τόνος, 

σκουμπρί), με τουλάχιστον δύο γεύματα την εβδομάδα, 

επηρεάζοντας θετικά τα άτομα που πάσχουν από τη 

νόσο του Alzheimer.   Απαραίτητη κρίνεται η βιταμίνη Ε 

για τις γνωστικές λειτουργίες, η οποία πρέπει να χορη-

γείται από νωρίς στους πάσχοντες. Αντίστοιχα σημα-

ντική για τους ασθενείς θεωρείται η αποφυγή υδαταν-

θράκων, κόκκινου κρέατος, γλυκών, επεξεργασμένων 

τροφών, οι οποίες, αν και δεν έχουν βασικά θρεπτικά 

στοιχεία, παρουσιάζουν δυστυχώς ευρεία κατανά-

λωση.31 Σημαντικό ρόλο, στην υγιεινή διατροφή, παίζει 

και ο τρόπος μαγειρέματος. Στην πραγματικότητα, οι 

διαδικασίες μαγειρέματος μπορούν να τροποποιήσουν 

το αρχικό διατροφικό περιεχόμενο, συμβάλλοντας όχι 

μόνο στην απώλεια υγιών θρεπτικών συστατικών, αλλά 

και στο σχηματισμό τοξινών.32 Οι ασθενείς που πάσχουν 

από Alzheimer παρουσιάζουν προβλήματα δυσαπορρό-

φησης, που τους καθιστούν περισσότερο επιρρεπείς σε 

ελλείψεις θρεπτικών στοιχείων, γι’ αυτό και η διατροφή 

παίζει και συνεχίζει να διαδραματίζει σημαντικό ρόλο 

στην επιβίωση αυτών των ανθρώπων.33 

 

Διατροφή και νόσος του Parkinson 

Στη νόσο του  Parkinson η ακριβής αιτιολογία είναι ά-

γνωστη. Φαίνεται πως ο κίνδυνος εμφάνισης της νόσου 

σχετίζεται με έναν συνδυασμό γενετικών και περιβαλλο-

ντικών παραγόντων. Συγκρίνοντας τα επίπεδα σεληνίου, 

χαλκού, σιδήρου και ψευδαργύρου σε ασθενείς με νόσο 

του Parkinson (είτε στο αίμα είτε στο εγκεφαλονωτιαίο 

υγρό) φάνηκε ότι η υπερέκθεση του κεντρικού νευρικού 

συστήματος στο σελήνιο, και πιθανώς στο χαλκό και το 

σίδηρο, μπορεί να αποτελεί παράγοντα κινδύνου για την 

ασθένεια, ενώ ο ψευδάργυρος φαίνεται να έχει προστα-

τευτικό αποτέλεσμα.34  

 Για την ώρα οι θεραπευτικές επιλογές της νόσου 

του Parkinson είναι πολύ απογοητευτικές καθώς αντιμε-

τωπίζουν μόνο τα συμπτώματά της. Το τελευταίο διά-

στημα γίνεται λόγος για το ρόλο των φυσικών πολυφαι-

νολών, οι οποίες διαπερνούν τον αιματο-εγκεφαλικό 

φραγμό και φαίνεται να έχουν ευεργετικά αποτελέ-

σματα στις κινητικές και γνωστικές ικανότητες.35 Στη 

χώρα μας, μελέτη που χρησιμοποίησε δεδομένα από η-

λικιωμένους ασθενείς, έδειξε πως η προσήλωση στη με-

σογειακή διατροφή σχετίζεται με μικρότερη πιθανότητα 

για πρώιμο Parkinson.11 Αν και δεν υπάρχουν σαφείς ο-

δηγίες για τη διαχείριση της διατροφής στη νόσο του 

Parkinson, υπάρχουν μελέτες που δείχνουν συσχέτιση 

μεταξύ της δίαιτας στην ενήλικη ζωή και του επακόλου-

θου κινδύνου εμφάνισης  της νόσου. Έτσι, πρόσφατη 

κοόρτη στη Σουηδία αλλά και μελέτη στον Καναδά, επι-

βεβαίωσαν πως η αφοσίωση σε μεσογειακό τρόπο δια-

τροφής από τη μέση ηλικία, έχει άμεση σχέση με μειω-

μένα ποσοστά Parkinson ή καθυστέρηση στην εμφάνιση 

της νόσου.36,37  

 Η ποιότητα της διατροφής των ασθενών αυτών 

είναι ιδιαίτερα σημαντική όπως διαπιστώθηκε σε μελέτη 

κοόρτης στις ΗΠΑ, και η οποία συσχετίστηκε με χαμη-

λότερο κίνδυνο νόσου του Parkinson.38 Η μεσογειακή 

https://el.wikipedia.org/wiki/%CE%A6%CF%89%CF%84%CE%BF%CF%83%CF%8D%CE%BD%CE%B8%CE%B5%CF%83%CE%B7
https://el.wikipedia.org/wiki/%CE%A0%CE%BF%CE%BB%CF%85%CE%B1%CE%BA%CF%8C%CF%81%CE%B5%CF%83%CF%84%CE%BF_%CE%BB%CE%B9%CF%80%CE%B1%CF%81%CF%8C_%CE%BF%CE%BE%CF%8D
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διατροφή βασίζεται στο ελαιόλαδο, την πιο γνωστή πο-

λυφαινόλη, με ευεργετική δράση στον ανθρώπινο οργα-

νισμό. Μεταξύ των πολυφαινολών, ιδιαίτερα είναι τα ο-

φέλη  της ανθοκυανίνης. Είναι η ουσία που δίνει το κόκ-

κινο, μπλε, μωβ χρώμα στα φρούτα και στα λαχανικά. 

Έτσι τα βατόμουρα, τα μούρα, τα σμέουρα, οι σταφίδες, 

τα σταφύλια, είναι κλασικά φυτικά φάρμακα που φαίνε-

ται να προλαμβάνουν τη νόσο του Parkinson.39   

 Απαραίτητα αντιοξειδωτικά συμπληρώματα δια-

τροφής, που φαίνεται να καθυστερούν  την εξέλιξη της 

νόσου του Parkinson, είναι τα καροτενοειδή, η βιταμίνη 

Α, C, Ε, κουρκουμάς και το τζίνσενγκ   ως αντιοξειδω-

τικά.40 Μια διατροφική προσέγγιση θα μπορούσε να εί-

ναι μια πολλά υποσχόμενη στρατηγική για την πρόληψη 

ή την επιβράδυνση της εξέλιξης των νευροεκφυλιστικών 

ασθενειών αφού φάνηκε να βοηθά επίσης και στη νόσο 

του  Alzheimer.41  

 

Διατροφή και πολλαπλή σκλήρυνση 

Η πολλαπλή σκλήρυνση (ΠΣ) ή σκλήρυνση κατά πλάκας, 

όπως είναι γνωστή, ανήκει στα αυτοάνοσα νοσήματα.  

Πιστεύεται ότι το άγχος και η έλλειψη σωστής διατρο-

φής συχνά υπάρχουν πριν εκδηλωθεί η νόσος. Μετά την 

ανακοίνωση της διάγνωσης οι πάσχοντες θεωρούν συ-

νήθως ιδιαίτερα σημαντική την ανάγκη πληροφόρησης 

σχετικά με την αποτελεσματικότητα των διαφόρων δια-

τροφικών μοντέλων.42 Είναι σαφές ότι η ανθυγιεινή δια-

τροφή αποτελεί έναν από τους πρωταρχικούς παράγο-

ντες που συμβάλλει στην άνοδο των ανοσοφλεγμονω-

δών ασθενειών. Η μεσογειακή διατροφή με βασικό στοι-

χείο το ελαιόλαδο συνδέεται με μειωμένη συχνότητα ο-

ρισμένων παθολογιών, οι οποίες σχετίζονται με τη χρό-

νια φλεγμονή, όπως είναι η πολλαπλή σκλήρυνση.43  

Η μεσογειακή διατροφή εμπεριέχει, εκτός από την υ-

ψηλή περιεκτικότητα ελαιολάδου, δημητριακά, λαχα-

νικά, φρούτα, μέτρια κατανάλωση γαλακτοκομικών 

προϊόντων, ψάρια, μικρή ποσότητα αλκοόλ (κυρίως κόκ-

κινο κρασί) και χαμηλή κατανάλωση κόκκινου κρέατος.44 

Σε νοσοκομειακή μελέτη στο Ιράν για τον έλεγχο της 

σχέσης μεταξύ της μεσογειακής διατροφής και του κιν-

δύνου πολλαπλής σκλήρυνσης  σε 70 ασθενείς και 142 

μάρτυρες, βρέθηκε ότι μια μεσογειακή διατροφή υψη-

λής ποιότητας μπορεί να μειώσει τον κίνδυνο εμφάνισης 

της ΠΣ.45 Έρευνα σε ενήλικους της Αυστραλίας, έδειξε 

ότι η χρήση μεσογειακής δίαιτας, συμπεριλαμβανομένης 

της μη κατανάλωσης επεξεργασμένου κόκκινου κρέα-

τος, συσχετίστηκε με μειωμένο κίνδυνο για τη νόσο.46  

Σε πρόσφατη πολυκεντρική μελέτη στη νότια Ιταλία, η 

παρακολούθηση ασθενών επέδειξε θετικά αποτελέ-

σματα με χρήση μεσογειακής διατροφής στη χρόνια συ-

στηματική φλεγμονή.47 Επιβαρυντικά για την υγεία των 

ασθενών θεωρήθηκαν το κόκκινο κρέας, τα τρόφιμα με 

αυξημένα λιπαρά και η ζάχαρη. Οι επιπτώσεις των συ-

γκεκριμένων διατροφικών συνηθειών φάνηκαν στην αύ-

ξηση της δραστηριότητας της νόσου, όταν μάλιστα συ-

νοδευόταν με άγχος και αύξηση της θερμοκρασίας του 

περιβάλλοντος.48  

Ο αντίλογος έρχεται από μελέτη στη Νορβηγία, η ο-

ποία υποστηρίζει ότι, η διατροφή δεν παίζει ρόλο στη 

νόσο, είτε κάποιος ζει σε παράκτια περιοχή και σιτίζεται 

με ψάρια, είτε ζει στην ενδοχώρα και σιτίζεται με κρέας 

και γαλακτοκομικά. Σε μια χώρα όπου ο επιπολασμός της 

νόσου είναι από τους υψηλότερους στον κόσμο, απαι-

τούνται επιπλέον μελέτες που δεν θα συνδέουν τη δια-

τροφή, το γεωγραφικό πλάτος και την έκθεση στον ήλιο 

ως παράγοντες κινδύνου για την πολλαπλή σκλή-

ρυνση.49     

 

 

ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ 

Τα μέχρι τώρα στοιχεία δείχνουν πως η μεσογειακή δια-

τροφή φαίνεται να προσφέρει οφέλη στις νευρολογικές 

παθήσεις που αναφέρθηκαν. Στο αγγειακό εγκεφαλικό 

επεισόδιο, το διατροφικό μοτίβο που στηρίζεται στη με-

σογειακή διατροφή, φαίνεται πως είναι αποτελεσματικό 

στον περιορισμό του κινδύνου του εγκεφαλικού επεισο-

δίου. Τα ευρήματα έδειξαν πως η μεσογειακή διατροφή 

παίζει σημαντικό ρόλο στην παθογένεση και την εξέλιξη 
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των νόσων Alzheimer και Parkinson. Επιδρά στη μη ε-

ξασθένιση της μνήμης και των γνωστικών λειτουργιών. 

Η σωστή διατροφή είναι ιδιαίτερα σημαντική γιατί ο υ-

ποσιτισμός και ο χαμηλός δείκτης μάζας σώματος έχουν 

σχέση με συχνότερη εμφάνιση άνοιας. Η μεσογειακή 

διατροφή φαίνεται ότι μπορεί να μειώσει τον κίνδυνο 

εμφάνισης της νόσου Alzheimer και να καθυστερήσει τη 

νόσο Parkinson.  

 Η μεσογειακή διατροφή, πλούσια σε λαχανικά, 

φρούτα, δημητριακά ολικής αλέσεως, ξηρούς καρπούς,  

όσπρια, επιδρά στο μικροβίωμα του εντέρου (ιδίως 

μέσω των φυτικών ινών) και ασκεί αντιφλεγμονώδη 

δράση που φαίνεται να επηρεάζει και τη πολλαπλή σκλή-

ρυνση. Η συμμόρφωση με τη μεσογειακή διατροφή φαί-

νεται ότι αποτελεί την κατάλληλη επιλογή τόσο για την 

πρόληψη όσο και για την πορεία χρόνιων νευρολογικών 

νοσημάτων. 
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