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ΠΕΡΙΛΗΨΗ
Η παχυσαρκία μετά τον Β' Παγκόσμιο Πόλεμο έχει λάβει στα 
αναπτυγμένα κράτη κυρίως μορφή επιδημίας. Για να 
ερμηνευτούν οι αιτίες οι οποίες προκαλούν την παχυσαρκία, θα 
πρέπει αυτές να αναλυθούν και από την σκοπιά της εξέλιξης του 
ανθρώπου. Οι διατροφικές συνήθειες του ανθρώπου άλλαξαν 
κατά τη διαδικασία της εξέλιξης η οποία διήρκεσε εκατομμύρια 
χρόνια. Κατά την εξέλιξη του ο άνθρωπος εξοπλίστηκε με 
διάφορους αμυντικούς μηχανισμούς, έτσι ώστε να γίνει δυνατή η 
επιβίωση του ακόμη και σε περιόδους περιορισμένης 
δυνατότητας εύρεσης τροφής. Η βιομηχανική επανάσταση είχε 
ως αποτέλεσμα για ένα τμήμα του πληθυσμού της γης μια 
υπερπροσφορά τροφών, γεγονός που συνέβη για πρώτη φορά 
στην ιστορία του ανθρώπου. Επομένως η ερμηνεία των αιτιών 
της παχυσαρκίας δεν μπορεί να γίνει με την ανάλυση των

γενετικών παραγόντων μόνο, αλλά είναι απαραίτητο μέσα από 
ένα ευρύ οπτικό πεδίο να εξεταστούν και οι κοινωνικοπολιτικοί 
παράγοντες που επέδρασαν στην εξέλιξη του ανθρώπου.
Η παχυσαρκία, οι επιπτώσεις της στην υγεία καθώς και τα κόστη 
που προκύπτουν στους φορείς της υγείας, προσθέτουν όλο και 
μεγαλύτερο ενδιαφέρον στον ιατρικό κόσμο καθώς και στην

πολιτεία. (1,2).
Η αύξηση του αριθμού υπέρβαρων (BMI: 25-30) και παχύσαρκων 
ατόμων (ΒΜΙ>30) έχει λάβει τα τελευταία χρόνια μορφή 
επιδημίας. Για την αντιμετώπιση αυτού του προβλήματος έχουν 
προταθεί πολλές θεραπευτικές μέθοδοι όμως τα αποτελέσματά 
τους μακροχρόνια χαρακτηρίζονται μετριότατα και εφαρμόσιμα 
μόνο για ορισμένες ομάδες ασθενών. Το υπέρβαρος οφείλεται 
αφ' ενός μεν σε ένα θετικό ενεργειακό ισοζύγιο αφ' ετέρου σε 
μια γενετική προδιάθεση.
Είναι δύσκολο όμως να δοθεί απάντηση στο ερώτημα γιατί ενώ η 
κατανάλωση θερμίδων, υπολογισμένη στον γενικό πληθυσμό δεν 
έχει αυξηθεί, εντούτοις ο αριθμός των υπέρβαρων ατόμων έχει 
αυξηθεί τόσο πολύ (3,4,5,6,7,8,9,10). Για την εξήγηση αυτού του 
φαινόμενου απαιτείται η ανάλυση των σύνθετων 
κοινωνικοοικονομικών παραγόντων οι οποίοι επηρεάζουν τις 
διατροφικές συνήθειες και τον τρόπο ζωής των ατόμων τόσο 
του δυτικού κόσμου όσον και των φτωχότερων κρατών.
Οι παράγοντες αυτοί θα πρέπει να αναλυθούν σε συνδυασμό με 
μια ιστορική αναδρομή, η οποία θα εξετάζει και την επίδραση 
που είχε η διατροφή στην εξέλιξη του πρωτόγονου ανθρώπου.
Η διατροφή έχει επιδράσει στη γένεση του ανθρώπου και 
οδήγησε στην εξέλιξη διαφόρων ρυθμιστικών μηχανισμών του 
μεταβολισμού συμβάλλοντας με αυτό το τρόπο και στη 
δημιουργία των διαφόρων γενετικών προδιαθεσιακών 
παραγόντων που αφορούν την παχυσαρκία. Η εξέλιξη του 
ανθρώπινου είδους από τα Πρώτιστα μέσω των Hominidiae στον 
Homo sapiens τελειώνει με την εκρηκτική αύξηση του 
πληθυσμού που πραγματοποιήθηκε στην εποχή μας και ήταν 
αποτέλεσμα της κατάκτησης όλο και περισσότερων περιοχών 
της γης. Στην τελευταία φάση αυτής της εκρηκτικής αύξησης του 
πληθυσμού έλαβε χώρα η βιομηχανική επανάσταση η οποία 
επέφερε και επανάσταση στη γεωργία και επομένως και στην 
παραγωγή τροφίμων, κυρίως στο δυτικό κόσμο, με αποτέλεσμα 
υπερπροσφορά σε τρόφιμα.(1,12). Για να κατανοηθεί η ανάγκη 
τροφής του ανθρώπου πρέπει εκτός του ενεργειακού ισοζυγίου 
και των φυσιολογικών μηχανισμών της πέψης να ληφθεί υπ' όψη 
ο πολιτισμικός παράγοντας της παρασκευής του φαγητού, ένας 
παράγοντας που είναι αποτέλεσμα μιας εξέλιξης του ανθρώπου 
διάρκειας εκατομμυρίων χρόνων.
Η εξέλιξη αυτή είναι άμεσα συνδεδεμένη με την αύξηση του 

πληθυσμού, την κατάκτηση όλο και μεγαλύτερων περιοχών 
καθώς την ανάπτυξη τεχνικών ικανοτήτων. Η αρχή της γένεσης 
του ανθρώπου τοποθετείται στα Πρώτιστα από τα οποία 
εξελίχθηκαν οι Hominidiae και αργότερα ο Homo sapiens.
Η μελέτη της διατροφής αυτών των όντων που τοποθετούνται 
στην γκρίζα ζώνη «ζώο-άνθρωπος», είναι συνδεδεμένη με 
μεγάλα μεθοδολογικά προβλήματα. Είναι γνωστό ότι υπήρχαν 
μεγάλες διαφορές στη διατροφή στις διάφορες ομάδες των 
Πρώτιστων. Αν και οι πληροφορίες είναι ελάχιστες, πιστεύεται 
ότι η τροφή των Πρωτίστων αποτελούνταν από μικρά φρούτα, 
σπόρους, φύλλα και ρίζες. Ο Αυστραλοπίθηκος ήταν σε θέση να 
αποθηκεύει ορισμένες τροφές, δεν είναι όμως γνωστό εάν 
κατανάλωνε κρέας (13,14 15). Η εξέλιξη του Homo erectus σε 
Homo sapiens τοποθετείται στο τέλος της Παλαιολιθικής εποχής 
και μέχρι τα μισά περίπου της εποχής των παγετώνων-γύρω στο 
20000 π.χ.- και είχε διάρκεια περίπου 2 εκατομμύρια χρόνια. Η 
τροφή σε αυτήν την περίοδο αποτελούνταν κυρίως από φυτά και 
ζώα. Το ποσοστό των πρωτεϊνών της τροφής παρουσίαζε 
μεγάλες διαφορές στις διάφορες ομάδες και εξαρτώνταν από 
την γεωγραφική περιοχή. Με την πρόοδο της εποχής των 
παγετώνων οι πρωτεΐνες ζωικής προελεύσεις αντικαταστάθηκαν 
από εκείνες των ψαριών. Π
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Μόνο ο Neadertaler τρέφονταν αποκλειστικά με φυτά. Στο 
τέλος της Παλαιολιθικής εποχής περίπου 10.000 π.Χ.- αρχίζει η 
εξέλιξη της γεωργίας και έτσι αποκτάται η γνώση του αλέσματος, 
της αποθήκευσης ξηρών καρπών και σπόρων (16,17). 
Συμπερασματικά μπορεί να λεχθεί ότι η εξέλιξη του ανθρώπου 
επέβαλλε και μια εξέλιξη στην σύνθεση της διατροφής του. 
Μπορεί να υποθέσουμε ότι οι ανάγκες σε λίπος και πρωτεΐνες 
βρισκόταν συνήθως στα κατώτερα επίπεδα και η δυνατότητα 
αποθήκευσης λίπους αποτέλεσε μια αναγκαιότητα στην εξέλιξη 
για λόγους επιβίωσης κυρίως κατά την εποχή των παγετώνων 
(18,19). Η αγροτική καλλιέργεια ξεκίνησε από την Ανατολή και 
από τις περιοχές της Μεσογείου έφτασε αργότερα στην 
Κεντρική Ευρώπη. Η καλλιέργεια της γης αποτέλεσε μια 
αναγκαία λύση μετά την εποχή των παγετώνων καθώς δεν 
υπήρχε μεγάλος αριθμός ζώων για να καλύψει τις ανάγκες για 
τροφή. Έτσι οι υδατάνθρακες να αποτέλεσαν το μεγαλύτερο 
μέρος της τροφής των ανθρώπων αυτής της περιόδου. Η 
ανάπτυξη της γεωργίας ήταν επίσης και επακόλουθο της 
αύξησης του πληθυσμού καθώς και του υψηλότερου βαθμού 
κοινωνικής οργάνωσης (20,21,22). Υπάρχουν πολλές πηγές 
σχετικά με τις διατροφικές συνήθειες των ανθρώπων στις 
περιοχές όπου αναπτύχθηκαν οι μεγάλοι πολιτισμό της 
αρχαιότητας δηλαδή των Αιγυπτίων, Ελλήνων, Φοινίκων και 
Ετρούσκων, Ρωμαίων και Βυζαντινών. Σ' αυτούς τους πολιτισμούς 
αναπτύχθηκε μια οικονομία γύρω από τη διατροφή η οποία 
περιελάμβανε την παραγωγή, την αποθήκευση, το εμπόριο, 
νομοθετικές διατάξεις, μαγειρική τέχνη κ.τ.λ. Είναι επίσης 
γνωστές και οι μεγάλες διαφορές στις κοινωνικές τάξεις σχετικά 
με τις διατροφικές συνήθειες. Όπως είναι φυσικό δεν υπάρχουν 
επιδημιολογικά δεδομένα έτσι ώστε να διατυπωθεί με ακρίβεια η 
σύνθεση της τροφής των αρχαίων λαών. Ιστορικές πηγές 
επιτρέπουν την άντληση στοιχείων για τις διατροφικές συνήθειες 
των αρχαίων λαών, οι οποίες φαίνεται να ταυτίζονται με την 
σημερινή λεγάμενη «μεσογειακή διατροφή» και ήταν πλούσια σε 
δημητριακά, ψωμί, ξηρούς καρπούς, φρούτα, κρασί, ψαριά, 
οστρακοειδή και λάδι. Επίσης είναι γνωστό στους αρχαίους 
Έλληνες και Εβραίους η κατανάλωση κρέατος ήταν πολύ 
περιορισμένη και η θανάτωση ζώων είχε ενταχθεί στα πλαίσια 
θρησκευτικών τελετών. Παρόλα αυτά, η παχυσαρκία ήταν 
γνωστή ως νόσος και στην αρχαιότητα, και τόσο ο Ιπποκράτης 
όσο και ο Γαληνός ασχολήθηκαν ιδιαίτερα με τη θεραπεία 
υπέρβαρων ατόμων (23,24). Κατά τον Μεσαίωνα ήταν υπαρκτό 
το πρόβλημα της εξασφάλισης μιας επάρκειας τροφίμων 
χρησιμοποιώντας αποκλειστικά απλές γεωργικές μεθόδους. Σε 
αγροτικές περιοχές οι άνθρωποι ήταν υποχρεωμένοι να 
αυτοσυντηρούνται. Η κατοχή ζώων ήταν μικρή και δεν 
εξασφάλιζε σε καμιά περίπτωση τις ανάγκες σε κρέας σύμφωνα 
με τις σημερινές αντιλήψεις και ιδιαίτερα σε εποχές με κακή 
συγκομιδή μεγάλος αριθμός ανθρώπων είχε ελλιπή πρόσληψη 
πρωτεϊνών.
Οι διατροφικές διαφορές μεταξύ αστικού και αγροτικού 
πληθυσμού ήταν μεγάλες, καθ' ότι στις πόλεις υπήρχε μεγάλη 
προσφορά σε τρόφιμα λόγω της οικονομικής ευμάρειας των 
περισσότερων κατοίκων. Βέβαια αυτή η επάρκεια σε τρόφιμα 
παρουσίαζε πολλές διακυμάνσεις και είχε άμεση εξάρτηση από 
τις καιρικές συνθήκες ή τις εμπόλεμες καταστάσεις. Αναφορές 
σχετικά με το πρόβλημα της παχυσαρκίας κατά τον Μεσαίωνα 
δεν υπάρχουν και οι πρώτες πηγές, οι οποίες αναφέρονται σ' 
αυτήν την νόσο τοποθετούνται στον 16ο αιώνα (12).
Η βιομηχανική επανάσταση διήλθε από δύο στάδια. Το πρώτο 
στάδιο αφορούσε μια εξελισσόμενη οργανωμένη οικονομία, η 
οποία παρουσίαζε εξάρτηση από την έκταση που καταλάμβαναν

τα καλλιεργούμενα εδάφη. Το δεύτερο στάδιο, το οποίο 
ακολούθησε το πρώτο, αφορούσε μια οικονομία της οποίας η 
βάση ήταν η εκμετάλλευση του ορυκτού πλούτου (11). Έτσι ενώ 
το 1550 στην Αγγλία το μεγαλύτερο μέρος του πληθυσμού 
απασχολούνταν στην γεωργία, το 1800 ασχολούνταν μόνο το 
40% περίπου του ανδρικού πληθυσμού σε αντίθεση με την 
υπόλοιπη Ευρώπη όπου κατά την χρονική αυτή περίοδο 
απασχολούνταν με την γεωργία το 60-80% των ανδρών. Επίσης 
υπήρξε μια αύξηση του πληθυσμού κατά 380% γεγονός που 
οδήγησε συγχρόνως και σε έναν αναγκαστικό διπλασιασμό της 
αγροτικής παραγωγής. Αυτό σημαίνει ότι η βιομηχανική 
επανάσταση υπήρξε και μια αγροτική επανάσταση και ως εκ 
τούτου και μια επανάσταση στην παραγωγή τροφίμων (25,26).
Η μετάβαση από το πρώτο στάδιο της βιομηχανικής 
επανάστασης στο δεύτερο σήμαινε και μια μετάβαση από την 
χειρωνακτική εργασία με μεγάλες απαιτήσεις σε σωματική 
ενέργεια, σε εργασία με τη βοήθεια των μηχανών δηλαδή 
εργασία με λιγότερες απαιτήσεις σε ενέργεια σωματική. 
Επομένως η βιομηχανική επανάσταση επέφερε αφ' ενός μεν μια 
τεράστια αύξηση της παραγωγής σε όλους τους τομείς, αφ' 
ετέρου δε μια μεγάλη αποταμίευση σε σωματική ενέργεια. 
Τεράστια αύξηση παραγωγής παρατηρήθηκε και στον τομέα της 
παραγωγής τροφίμων η οποία οδήγησε όχι μόνο στην κάλυψη 
των διατροφικών αναγκών του αυξανόμενου πληθυσμού, αλλά 
και σε υπερκατανάλωση.
Η αύξηση του ποσοστού των καλλιεργημένων εκτάσεων 
προκάλεσε μείωση των δασικών εκτάσεων με αποτέλεσμα να 
υποχωρήσει και η εκτροφή ζώων, η οποία γινόταν κυρίως στις 
παρυφές των δασών. Η μείωση αυτή στην εκτροφή των ζώων 
στο τέλος του 18ου αιώνα είχε επιπτώσεις στη διατροφή του 
αγροτικού πληθυσμού όπου παρατηρείται πλέον μια διατροφή 
ιδιαίτερα πτωχή σε κρέας. Κατά τη διάρκεια του 19ου αιώνα η 
κατανάλωση κρέατος και λίπους αυξήθηκε και στις χαμηλές 
οικονομικά τάξεις, κυρίως της Αγγλίας και των ΗΠΑ. Πολλές 
εκτάσεις στις οποίες γινόταν καλλιέργεια σιτηρών μετατράπηκαν 
σε εκτάσεις εκτροφής βοοειδών ενώ συγχρόνως στις ΗΠΑ 
γινόταν εισαγωγή μεγάλων ποσοτήτων κρέατος από τη Νότια 
Αμερική με αποτέλεσμα μεγάλη προσφορά κρέατος και 
χαμηλότερο κόστος αγοράς (27). Η υπερπροσφορά σε τρόφιμα 
στο δυτικό κόσμο συντέλεσε στην εξάπλωση της παχυσαρκίας 
έτσι ώστε τα ποσοστά υπέρβαρων ατόμων στην Ευρώπη να 
κυμαίνονται από 10 έως και πάνω από 20%, ενώ στις ΗΠΑ το □
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όριο του 20% έχει ξεπεραστεί κατά πολύ. Παράλληλα προέκυψε 
και μια μεταβολή στη σύνθεση των τροφών. Ενώ η συνολική 
ποσότητα σε θερμιδική ενέργεια μειώθηκε, αυξήθηκε η λήψη 
των λιπογόνων τροφών δημιουργώντας το λεγόμενο 
«αμερικάνικο παράδοξο» (28,29,30). Οι διάφορες έρευνες 
έδειξαν ότι η μεσογειακή δίαιτα καλύπτει τις απαραίτητες 
φυσιολογικές ανάγκες του ανθρώπού και θεωρείται ως ιδανική.
Η δίαιτα αυτή είναι μια δίαιτα φτωχή σε κρέας και λιπαρά και 
πλούσια σε λαχανικά και ψάρια. Οι αιτίες για τα αυξανόμενα 
ποσοστά παχυσαρκίας δεν οφείλονται ασφαλώς σε παρεκκλίσεις 
από το μοντέλο της μεσογειακής δίαιτας, θα πρέπει όμως ένας 
από τους βασικούς στόχους μιας θεραπευτικής παρέμβασης 
κατά της παχυσαρκίας να είναι η προτροπή εφαρμογής αυτής 
της δίαιτας. Δηλαδή στόχος θα πρέπει να είναι η μείωση των 
λιπαρών στη διατροφή, η αύξηση της κατανάλωσης φρούτων και 
λαχανικών καθώς και το να τονιστεί η σημασία των ακόρεστων 
λιπαρών οξέων (31,32). Με την τροφή εξασφαλίζεται η 
απαραίτητη ενέργεια για τη διατήρηση των βιολογικών 
λειτουργιών τον οργανισμού και είναι προϋπόθεση για την 
ύπαρξη της ανθρώπινης ζωής. Το είδος της διατροφής είναι 
αποτέλεσμα της σχέσης προσφοράς φυσικών πόρων και 
εξέλιξης. Ο άνθρωπος κατά την εξέλιξη του από τα Πρώτιστα 
μέσω των Hominidiae έως τον Homo sapiens έμαθε να τρώει όλα 
εκείνα τα προϊόντα τα οποία μπορούσε να μεταβολίσει, και με 
αυτό το τρόπο, μπόρεσε να εξασφαλίσει την επιβίωση και την 
εξέλιξη του. Ο άνθρωπος μπορεί να χαρακτηριστεί ως 
παμφάγος και έτσι να διατρέφεται τόσο με ζωικά όσο και φυτικά 
προϊόντα. Η θεωρία του «trifty genotype» υποστηρίζει ότι 
δυνατότητα για επιβίωση είχαν πληθυσμιακές ομάδες οι οποίες 
ήταν σε θέση, λόγω των εξελικτικών μηχανισμών, να 
αποθηκεύουν ενέργεια (λίπος) με τον καλλίτερο δυνατό τρόπο. 
Αυτή η δυνατότητα αποθήκευσης ενέργειας επέτρεψε στους 
πληθυσμούς αυτούς σε περιόδους έλλειψης τροφής, όπως η 
εποχή των παγετώνων, να μπορούν να καταναλώσουν την 
ενέργεια αυτή εξασφαλίζοντας με τον τρόπο αυτόν την επιβίωσή 
τους. Σε περιόδους υπερπροσφοράς όμως οι ομάδες αυτές, 
ακριβώς λόγω της ύπαρξης των ρυθμιστικών μηχανισμών με 
στόχο την αποθήκευση ενέργειας, γίνονται θύματα αυτής της 
αποθήκευσης λίπους και αναπτύσσουν ως εκ τούτου υπέρβαρος 
και το μεταβολικό σύνδρομο. Αυτός ο εκτροχιασμός των 
ρυθμιστικών μηχανισμών του σωματικού βάρους είναι επομένως 
αποτέλεσμα μιας στρατηγικής επιβίωσης, η οποία είχε ως βάση 
της την επιτυχή αποθήκευση ενέργειας. Η υπερπροσφορά σε 
τρόφιμα θα ήταν αδιανόητη χωρίς τη βιομηχανική επανάσταση. 
Με όλα τα παραπάνω έγινε προσπάθεια να ερμηνευτεί το 
φαινόμενο της επιδημίας της παχυσαρκίας μέσα από τη 
διαδικασία της εξέλιξης του ανθρώπου. Γεγονός είναι ότι η 
είσοδος και η εφαρμογή της τεχνολογίας στον χώρο εργασίας 
μείωσε δραστικά την αναγκαιότητα για τη χρήση της ανθρώπινης 
σωματικής δύναμης ως προμηθευτή ενέργειας. Έχει αποδειχθεί 
ότι όσο μεγαλύτερη είναι η κατανάλωση ενέργειας ενός κράτους, 
τόσο λιγότερη χρήση της ανθρώπινης μυϊκής ενέργειας γίνεται 
και επομένως οι ενεργειακές ανάγκες οι οποίες πρέπει να 
καλυφθούν με τη διατροφή μικρότερες. Η μεγάλη αύξηση των 
ποσοστών της παχυσαρκίας, η οποία έχει λάβει διαστάσεις 
επιδημίας, έχει τη βάση της στη βιομηχανική επανάσταση. Αυτή 
η επιδημία οφείλεται εν μέρει και σε γενετικούς εξελικτικούς 
παράγοντες οι οποίοι είχαν ως στόχο την μεγαλύτερη δυνατή 
αποθήκευση ενέργειας. Το αποτέλεσμα αυτής της γενετικής 
εξέλιξης ήταν η αυξημένη αποθήκευση λίπους και η αύξηση, ως 
εκ τούτου, του σωματικού βάρους. Ι-
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