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Ενδιαφέροντα Άρθρα-
Φαρμακολογία

Αποτελεί κοινή πλέον αίσθηση ότι 
οι επιταγές της φαρμακολογίας και 
της διαιτητικής παρότι έχουν κοι­

νό σκοπό, που δεν είναι άλλος από την 
επιτυχή πρόληψη ή αντιμετώπιση της νό­
σου, εδώ και αρκετό καιρό έχουν πάρει 
διαφορετικές κατευθύνσεις. Το διάσημο 
ρητό του Ιπποκράτη «η τροφή σου να 
είναι το φάρμακο σου, και το φάρμακο 
σου να είναι η τροφή σου» στην πράξη 
έχει διαιρεθεί σε δυο σχολές: τη φαρ­
μακολογική και τη διαιτητική. Η φαρ­
μακολογική σχολή, ενώ γνωρίζει την 
επίδραση της τροφής στη νόσο, τείνει 
να αγνοεί την επίδραση της τροφής στο 
φάρμακο, περιορίζοντας την στο επίπε­
δο των φαρμακοκινητικού τύπου αλλη­
λεπιδράσεων. 

Έτσι, οι ανεπιθύμητες ενέργειες ενός φαρ-
μάκου που μπορεί να αποτελεί αγωγή βά-
σης για την καταπολέμηση της νόσου αντι-
μετωπίζονται είτε με την αντικατάσταση του 
από ένα ασφαλέστερο, αλλά όχι απαραίτη-
τα αποτελεσματικότερο φάρμακο, είτε με τη 
συγχορήγηση του με ένα δεύτερο φάρμακο 
που στόχο έχει να ελαττώσει τις ανεπιθύμη-
τες ενέργειες του πρώτου. Με τον τρόπο αυτό 
αυξάνεται η πολυφαρμακία και πιθανά ελατ-
τώνεται η συμμόρφωση του ασθενή.

Από την άλλη μεριά η διαιτητική σχολή 
ενώ ευαγγελίζεται τη συνεισφορά της τροφής 
στην αντιμετώπιση της νόσου, αρκετά συχνά 
κωφεύει στο γεγονός ότι ο ασθενής θα πρέ-
πει να λάβει φαρμακευτική αγωγή ή οποία 
θα πρέπει να παραμένει ανεπηρέαστη από 
την επίδραση της τροφής. Για παράδειγμα, 
η διαιτητική παρέμβαση με τροφές πλούσι-
ες σε κάλιο είναι ασύμβατη με τη χορήγηση 
αντιυπερτασικών της ομάδας των ανταγωνι-
στών του μετατρεπτικού ενζύμου της αγγει-
οτενσίνης.

Η χημεία τροφίμων θεμελίωσε μια τρίτη δι-
άσταση στο ζήτημα των σχέσεων του φαρ-
μάκου με την τροφή. Κατ’ αρχήν με τις δι-
αδικασίες της επεξεργασίας τροφίμων, δη-
μιουργήθηκαν νέα τρόφιμα που αποτελού-
νται από τεχνητά μείγματα θρεπτικών στοι-
χείων. Τέτοιο παράδειγμα είναι τα εμπλουτι-
σμένα τρόφιμα. Η χημεία τροφίμων εισήγα-
γε στην αντίστοιχη βιομηχανία τα πρόσθετα 
των τροφίμων που σε κάποιες περιπτώσεις 
είτε εμφανίζουν ενεργό φαρμακολογική δρά-

ση, είτε προκαλούν αλλερ-
γικές αντιδράσεις, είτε τέ-
λος προκαλούν αλλη-
λεπιδράσεις με το φάρ-
μακο. Έτσι, ο διαχωρι-
σμός μεταξύ της επιλο-
γής μεταξύ της «φυσι-
κής» τροφής και της «χη-
μικής» φαρμακευτικής αγω-
γής φαντάζει επιπόλαιος.

Τέλος, η φαρμακευτική κατάφε-
ρε να ενσωματώσει τις νέες γνώσεις σε σχέ-
ση με την κινητική των τροφών στο γαστρε-
ντερικό σωλήνα και την επίδραση τους στο 
φάρμακο, δημιουργώντας στο τελευταίο τέ-
ταρτο του 20ου αιώνα τη βιοφαρμακευτική 
και τη φαρμακοκινητική. Το γεγονός αυτό ο-
δήγησε στη δημιουργία νέων φαρμακοτεχνι-
κών μορφών όπως οι μορφές βραδείας/ελεγ-
χόμενης αποδέσμευσης. Η συμβολή της στη 
διάθεση μορφών που -μεταξύ άλλων πλε-
ονεκτημάτων- παρακάμπτουν την επίδραση 
της τροφής σε διάφορα ή σε όλα τα σημεία 
του γαστρεντερικού σωλήνα (π.χ. ενέσιμες 
μορφές, υπόθετα, MDI) συνέβαλε στην ε-
λαχιστοποίηση των αλληλεπιδράσεων τρο-
φής-φαρμάκου. Από την άλλη όμως μεριά, 
η φαρμακευτική απομακρύνθηκε από την ι-
δέα ότι η κατάλληλη τροφή θα μπορούσε 
αφενός μεν να αυξήσει την αποτελεσματικό-
τητα του φαρμάκου, αφετέρου δε να βελτι-
ώσει το προφίλ ασφαλείας του. Το φαινόμε-
νο αυτό είναι πασιφανές εάν ανατρέξει κά-
ποιος στα φύλλα οδηγιών των φαρμάκων, 
στα οποία, ενώ αναφέρονται τροφές οι οποί-
ες πρέπει να αποφεύγονται, δεν αναφέρονται 
τροφές οι οποίες θα έπρεπε να προστεθούν 
στο διαιτολόγιο του ασθενή επειδή βελτιώ-
νουν είτε το κλινικό όφελος είτε την ασφά-
λεια του φαρμάκου. Για να γεφυρωθεί η α-
πόσταση αυτή ανάμεσα στη διαιτητική και 
τη φαρμακολογία, έγινε η εισαγωγή από το 
συγγραφέα του άρθρου μιας νέας έννοιας, 
της έννοιας της φαρμακοδιατροφικής, με στό-
χο να γίνει αντιληπτή η σχέση του φαρμά-
κου με την τροφή πέρα από το επίπεδο των 
μεταξύ τους αλληλεπιδράσεων. 

Φάρμακο και διατροφή: από την 
Εθνοφαρμακολογία στη Βιοφαρ­
μακευτική

Η ανακάλυψη φαρμάκων από τον άνθρω-

πο αποτελεί ιδιαίτερα διακρι-
τό του χαρακτηριστικό που 
προηγήθηκε ακόμα και από 
την ανακάλυψη της φωτιάς 
ή του τροχού. Κι αυτό για-
τί οι πρωτόγονοι άνθρωποι 
είχαν την τάση να χαϊδεύ-

ουν την άγνωστη γη για να 
την εξευμενίσουν. Ήταν λογι-

κό επομένως κάποια από τα φυτά 
με τα οποία έρχονταν σε επαφή μέ-

σω της τροφής να αποδειχτούν σωτήρια για 
τη ζωή τους και γρήγορα διδάχτηκαν εμπει-
ρικά την ποσότητα που χρειάζονταν για να 
σωθούν αντί να δηλητηριαστούν. 

Έτσι, σύμφωνα με τις αρχές της Εθνοφαρ
μακολογίας ο άνθρωπος ανακάλυψε το φάρ-
μακο μέσω της διατροφής. Στη συνέχεια, το 
φάρμακο ακολούθησε για ένα μεγάλο χρο-
νικό διάστημα ταυτόσημη πορεία με την τρο-
φή σε σημείο που σε αρκετές περιπτώσεις 
ήταν δύσκολο να διαχωριστεί ο όρος φάρ-
μακο από τον όρο τροφή. Η δυστοκία αυτή 
στο διαχωρισμό των εννοιών φτάνει στο α-
πόγειο της στον Ιπποκράτη για τον οποίο ο 
ρόλος της διατροφής στη θεραπεία των α-
σθενειών είναι ουσιώδης. Ο Ιπποκράτης συν-
δέει τη φαρμακευτική με τη διαιτητική αγω-
γή με την ακόλουθη σχέση: «Το φάρμακο 
σου να είναι η τροφή σου, και η τροφή σου 
το φάρμακο σου».

Οι εθνοφαρμακολογικές έρευνες κατέδει-
ξαν ότι τόσο η διατροφή όσο και η φαρμα-
κευτική αγωγή υπόκεινται στις επιδράσεις 
της κουλτούρας των λαών. Οι ανθρωπο-
λόγοι περιγράφουν τον πολιτισμό όχι μό-
νο ως τα στοιχεία της κοινωνικής ζωής του 
ανθρώπου αλλά και τις καθημερινές συνή-
θειές του, π.χ. προετοιμασία φαγητού, φρο-
ντίδα παιδιών κ.λπ. 

Οι παραδόσεις αποτελούν βασικό στοιχείο 
πολλών λαών που καθορίζουν τα τρόφιμα 
που πρέπει να τρώγονται, τον τρόπο παρα-
γωγής τους αλλά και την περίοδο κατανά-
λωσής τους. Για παράδειγμα, το γάλα σε ο-
ρισμένες φυλές της Αφρικής δεν χρησιμο-
ποιείται γιατί θεωρείται ως μια ακόμα έκκρι-
ση του ζώου. Οι Κινέζοι συνηθίζουν τη συ-
χνή κατανάλωση ρυζιού. Οι Έλληνες αλλά 
και πολλοί Ευρωπαίοι τρώνε ψωμί. Οι Ινδοί 
λόγω θρησκείας είναι κυρίως χορτοφάγοι. Η 
ταχυφαγία αποτελεί πλέον χαρακτηριστικό 
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των σύγχρονων δυτικών κοινωνιών, ενώ οι 
λαοί της λατινικής Αμερικής θεωρούν αδια-
νόητη την αποχή από το μεσημεριανό γεύμα 
και τον ύπνο που ακολουθεί (siesta). Kατά 
τη διάρκεια του 2ου Παγκόσμιου Πολέμου, 
το μαύρο ψωμί θεωρούταν ως είδος πολυ-
τέλειας στη Μεγάλη Βρετανία και το άσπρο 
στην Ελλάδα. Σε περιπτώσεις όπως γιορ-
τές, γέννηση, θάνατος, γενέθλια, συνήθως 
υπάρχει μια υπερκατανάλωση κρέατος αλ-
λά και αλκοόλ στους Δυτικοευρωπαίους. 
Αντίθετα, η νηστεία συνεπάγεται μια περίο-
δο που ο πιστός αποφεύγει κάποια συγκε-
κριμένα τρόφιμα. 

Η διατροφή αποτελεί μέρος της φιλοσο-
φίας των θρησκειών: Η κατανάλωση βοδι-
νού κρέατος απαγορεύεται από τους ινδου-
ιστές επειδή η αγελάδα θεωρείται ιερό ζώο. 
Η Μουσουλμανική θρησκεία απαγορεύει 
το χοιρινό γιατί το θεωρεί ακάθαρτο κρέας. 
Επίσης η κατανάλωση αλκοόλ απαγορεύεται 
στους Μουσουλμάνους. Στο Χριστιανισμό υ-
πάρχουν περίοδοι νηστείας όπου θα πρέπει 
να αποφεύγεται η κατανάλωση συγκεκριμέ-
νων τροφίμων για ορισμένο χρονικό διάστη-
μα. Η εξάπλωση του χριστιανισμού επέτρε-
ψε να παρατηρηθούν επιστημονικά τα απο-
τελέσματα της νηστείας. Για παράδειγμα, η 

νηστεία ως μέσο ελέγχου των επιληπτικών 
κρίσεων περιγράφεται στην Αγία Γραφή και 
αναφέρεται κατά τη διάρκεια του Μεσαίωνα. 
Στις αρχές της δεκαετίας του 1920 εμφανί-
στηκαν επιστημονικές ανακοινώσεις που πε-
ριγράφουν τις επωφελείς επιπτώσεις της πα-
ρατεταμένης νηστείας σε παιδιά των οποί-
ων η επιληψία δεν μπορούσε να τεθεί υπό 
έλεγχο με τα νέα φάρμακα που κυκλοφό-
ρησαν εκείνη την εποχή. Στις εν λόγω ανα-
κοινώσεις υποστηριζόταν ότι η νηστεία, δη-
λαδή η κατανάλωση μόνο νερού επί 10 ως 
20 ή και παραπάνω μέρες, μπορούσε να έ-
χει ως αποτέλεσμα τον περιορισμό των επι-
ληπτικών κρίσεων για παρατεταμένα χρονι-
κά διαστήματα.

Οι μουσουλμάνοι κατά την περίοδο του 
Ραμαζανιού δεν καταναλώνουν τρόφιμα από 
την ανατολή έως τη δύση του ηλίου. 

Η τροφή αποτελεί σύμβολο κοινωνικό-
τητας, φιλίας και κοινωνικής αποδοχής. 
Χρησιμοποιείται από τον άνθρωπο για την 
αρχή αλλά και τη διατήρηση των κοινωνι-
κών του σχέσεων. Για παράδειγμα, καλού-
με του φίλους μας στο σπίτι για να τους κά-
νουμε το τραπέζι διατηρώντας τη σχέση μας 
με αυτούς. Τα μεσημέρια συνήθως τρώμε με 
τους συνάδελφούς μας στη δουλειά. Τρώμε 
πολλά από τα γεύματά μας με την οικογέ-
νειά μας. Η τροφή μπορεί να χρησιμοποι-
ηθεί ως μέσο κοινωνικής προβολής. Στην 
Ινδία υπάρχει μια κάστα η οποία δεν κατα-
ναλώνει τρόφιμα που τρώει μια κατώτερη 
τάξη γιατί τα θεωρεί μολυσμένα. Η τροφή 
είναι μέσο έκφρασης αγάπης. Κλασικό πα-
ράδειγμα αποτελεί η ετοιμασία του φαγη-
τού της μητέρας για το παιδιά. Η τροφή μπο-
ρεί επίσης να είναι μέσο επιβράβευσης αλ-
λά και τιμωρίας. Η παρασκευή της τροφής 
συνδέεται με τη δημιουργικότητα, τη διάθε-
ση εξερεύνησης αλλά και το αίσθημα φοβί-
ας. Μερικοί φοβούνται να δοκιμάσουν και-
νούριες γεύσεις ενώ άλλοι θέλουν συνεχώς 
να εξερευνούν κάτι καινούριο. Η τροφή λει-
τουργεί και ως υποκατάστατο συναισθημα-
τικής ικανοποίησης ή έλλειψης. Ο άνθρω-
πος με την πρόσληψη τροφής πέρα από την 
ικανοποίηση του ενστίκτου της επιβίωσης, α-
ντλεί ηδονή, αλλά και προκαλεί κατευνασμό 
των εσωτερικών ψυχικών συγκρούσεων του. 
Τρώγοντας, το άτομο καταπραΰνει τις ανησυ-
χίες του και «γεμίζει» το εσωτερικό κενό του.  
Η διαδικασία της παρασκευής και κατανά-
λωσης ενός φαγητού συντελεί στην καταστο-
λή της έλλειψης αυτοεκτίμησης, του αισθή-
ματος ανεπάρκειας καθώς και στη διαφυγή 
του ατόμου από στρεσσογόνα ερεθίσματα.  
Η απόφαση του ανθρώπου να λάβει τροφή 
ή να μη λάβει (ή ακριβέστερα το τι να φάει 
και το πότε να σταματήσει) είναι ιδιαίτερα πο-
λυσύνθετη. Η εθνοφαρμακολογία, η φυσιο-

Πίνακας 1. Αισθήματα που επιδρούν στην πρόσληψη τροφής

αίσθημα ορισμός σχόλια

πείνα Το δυσάρεστο υποκειμενικό 
συναίσθημα που προκαλεί ε-
πιθυμία για πρόσληψη τροφής 
και οδηγεί τον οργανισμό στην 
αναζήτηση της. Μπορεί να εκ-
δηλωθεί με έντονες συσπάσεις 
του στομάχου.

Η πείνα είναι ένα έμφυτο συναίσθημα. 

  Η πείνα επηρεάζεται από διάφορους πα-
ράγοντες όπως τα μηνύματα του ΚΝΣ (υ-
ποθάλαμος) ή άλλα όργανα του σώματος 
(στομάχι, ήπαρ), επίδραση ορμονών, πα-
θήσεις, περιβάλλον (π.χ. κλιματολογικές 
συνθήκες), διαθεσιμότητα τροφίμων και 
τις ψυχολογικές διαθέσεις (άγχος, διάθε-
ση, ανία).

όρεξη Το ευχάριστο υποκειμενικό συ-
ναίσθημα που οδηγεί τον οργα-
νισμό στην επιλογή της τροφής 
που θα καταναλώσει ανάμεσα 
σε μια πληθώρα τροφών που 
διαθέτει. 

Η όρεξη είναι ένα αίσθημα που μαθαί-
νεται. 

  Η όρεξη επηρεάζεται από παράγοντες 
όπως μεταβολικές επιρροές (ημερήσιες 
θερμιδικές ανάγκες, επίπεδα νευροδι-
αβιβαστών, ορμόνες), κοινωνικές και 
περιβαλλοντικές επιρροές, διατροφικές 
αρέσκειες και δυσαρέσκειες, αισθήσεις 
ευχαρίστησης (γεύση, υφή, οσμή), συ-
γκεκριμένες προτιμήσεις (καρυκεύματα, 
αλάτι) και από διάφορες παθήσεις.

κορεσμός Το αίσθημα που προκαλείται ό-
ταν έχει εκπληρωθεί ο σκοπός 
της αναζήτησης της τροφής.

Πρόκειται για το αντίθετο του αισθήματος 
της πείνας.

  Το αίσθημα του κορεσμού έρχεται σαν 
αποτέλεσμα της πρόσληψης ενός πλήρους 
γεύματος, ιδιαίτερα όταν τα αποθέματα 
θρεπτικών ουσιών στο σώμα (δηλαδή ο 
λιπώδης ιστός και τα αποθέματα γλυκο-
γόνου είναι ήδη πλήρη).
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λογία, η γενετική και η κοινωνική ανθρωπο-
λογία έχουν συμβάλλει στην απάντηση του 
ερωτήματος αυτού. Στην αρχή τα πορίσμα-
τα των ερευνών τους φαίνονταν αλληλοσυ-
γκρουόμενα, σήμερα όμως θεωρούνται συ-
μπληρωματικά, κατά την ίδια έννοια που ο 
φαινότυπος συμπληρώνει το γονότυπο. Για 
παράδειγμα, έρευνες έχουν δείξει ότι τα αν-
θρώπινα γονίδια επηρεάζουν την αποστρο-
φή στην πικρή γεύση και την προτίμηση στη 
γλυκιά. Η γενετική αυτή καθοδήγηση δεν ε-
μποδίζει τους μεσογειακούς λαούς και τους 
Ινδούς να καταναλώνουν πικρά χόρτα, διό-
τι η εθνοφαρμακολογική τους κουλτούρα έ-
χει καταγράψει το θετικό όφελος για την υ-
γεία από την κατανάλωση των πικρών αυ-
τών τροφών. Έτσι, σήμερα πιστεύουμε ότι η 
πρόσληψη της τροφής στηρίζεται στο εθνο-
βιολογικό τρίπτυχο των αισθημάτων της πεί-
νας, της όρεξης και του κορεσμού που περι-
γράφεται στον παρακάτω πίνακα 1. 

Η εθνοφαρμακολογία, καταγράφοντας τό-
σο τις διατροφικές συνήθειες των λαών όσο 
και τα φάρμακα που ανακαλύφθηκαν ανάμε-
σα στα συστατικά των τροφών αυτών, έδωσε 
πολύτιμες πληροφορίες τόσο στην ιατρική και 
τη φαρμακευτική όσο και στη διαιτολογία και 
διαιτητική. Σήμερα γνωρίζουμε ότι:
• �Για τη διατήρηση και την ανάπτυξη των σω-

ματικών, πνευματικών και ψυχικών ικανο-
τήτων απαιτείται ο συνεχής και κατάλλη-
λος εφοδιασμός με τα απαραίτητα θρεπτι-
κά στοιχεία. Οι ανάγκες στα διάφορα αυ-
τά στοιχεία καθορίζονται από μία σειρά πα-
ράγοντες όπως η ηλικία, το φύλο, το σω-
ματικό βάρος, οι συνθήκες του περιβάλ-
λοντος και το είδος των σωματικών δρα-
στηριοτήτων.

• �Η υιοθέτηση συγκεκριμένων παραδοσιακών 
διατροφικών συνηθειών όπως η μεσογειακή 
δίαιτα μπορεί να αποτελέσει ασπίδα στην 
πρόληψη ορισμένων νοσημάτων.

• �Η μεταβολή των διατροφικών συνηθειών 

μπορεί να αποτελέσει παράγοντα κινδύνου 
για την εμφάνιση μερικών νοσημάτων.

• �Η μεταβολή των διατροφικών συνηθει-
ών μπορεί να προκαλέσει ίαση ή ανακο-
πή του ρυθμού επιδείνωσης μερικών νο-
σημάτων.

• �Η στέρηση ορισμένων τροφών αποτελεί τη 
μοναδική λύση για την αντιμετώπιση μερι-
κών γενετικών νοσημάτων.

• �Η μεταβολή των διατροφικών συνηθειών 
μπορεί να αυξήσει ή να ελαττώσει την α-
ποτελεσματικότητα της φαρμακευτικής α-
γωγής.

• �Η μεταβολή των διατροφικών συνηθειών 
μπορεί να αυξήσει ή να ελαττώσει την εμ-
φάνιση, τη συχνότητα και την ένταση των 
ανεπιθύμητων ενεργειών της φαρμακευτι-
κής αγωγής.
Οι έρευνες της Εθνοφαρμακολογίας, σε συν-

δυασμό με τις έρευνες της φαρμακογνωσί-
ας και της φαρμακολογίας αποκάλυψαν την 
ύπαρξη βιολογικά ενεργών συστατικών σε 
διάφορες τροφές. Έτσι, σήμερα γνωρίζουμε 
για παράδειγμα ότι αρκετές τροφές εμφανί-
ζουν αντιοξειδωτική, αντιαιμοπεταλική, αντι-
πηκτική, αντυπερτασική και υποχοληστεριναι-
μική δράση, επειδή περιέχουν συγκεκριμέ-
νες ουσίες οι οποίες επιδρούν σε συγκεκρι-
μένους υποδοχείς προκαλώντας συγκεκρι-
μένη και μετρήσιμη φαρμακολογική απόκρι-
ση. Από την άλλη μεριά είναι γνωστό ότι τα 
φάρμακα χρησιμοποιούν στην πλειοψηφία 
τους την ίδια οδό χορήγησης με την τροφή: 
το γαστρεντερικό σωλήνα. Χρησιμοποιούν 
σε αρκετές περιπτώσεις ή επηρεάζονται από 
τα ίδια ενζυμικά συστήματα που χρησιμο-
ποιούνται για την πέψη και το μεταβολισμό 
των τροφών. Είναι λογικό επομένως να υφί-
στανται αλληλεπιδράσεις μεταξύ της τροφής 
και του φαρμάκου. Οι αλληλεπιδράσεις αυ-
τές επηρέασαν βαθιά τη φαρμακευτική επι-
στήμη, οδηγώντας την αφενός μεν στην α-
νακάλυψη συγκεκριμένων φαρμακοτεχνι-

κών μορφών που παρακάμπτουν εμπόδια 
του γαστρεντερικού σωλήνα, καθώς και ε-
μπόδια που προκύπτουν από την αλληλε-
πίδραση του φαρμάκου με την τροφή μέσα 
σε αυτόν, αφετέρου δε βοήθησε στην εξέ-
λιξη της βιοφαρμακευτικής και της φαρμα-
κοκινητικής. Συμπερασματικά, η σχέση του 
φαρμάκου με την τροφή βοήθησε τη φαρ-
μακευτική στη βελτιστοποίηση των φαρμά-
κων και των φαρμακοτεχνικών μορφών που 
παρέχει στην Ιατρική για την καταπολέμηση 
των νόσων. 

Η έννοια της φαρμακοδιατροφικής
Η φαρμακοδιατροφική είναι ο κλάδος των 

επιστημών του φαρμάκου ο οποίος μελετά 
τη σχέση του φαρμάκου με τη διατροφή. Η 
φαρμακοδιατροφική καλύπτει το κενό που 
υπάρχει μεταξύ της φαρμακοθεραπείας και 
της διαιτολογίας (διαιτητικής), γι' αυτό και α-
ποτελεί το συνδετικό κρίκο τριών επιστημών 
που ασχολούνται με την πρόληψη και την α-
ποκατάσταση της υγείας του ανθρώπου: της 
ιατρικής, της φαρμακευτικής και της διαιτολο-
γίας. Στόχος της φαρμακοθεραπείας είναι να 
παρέχει αποτελεσματικά και ασφαλή φάρ-
μακα τα οποία δρουν με διαφορετικούς μη-
χανισμούς δράσης και επιφέρουν διαφορε-
τικά φαρμακολογικά αποτελέσματα, που ό-
μως θα χρησιμοποιηθούν για την ίδια νόσο 
(disease management). Στόχος της διαιτολο-
γίας είναι να παρέχει αποτελεσματικούς και 
ασφαλείς συνδυασμούς τροφών, οι οποίοι 
εμφανίζουν σαφές κλινικό όφελος είτε στην 
πρόληψη, είτε στην αντιμετώπιση της νόσου. 
Η σαφήνεια του κλινικού οφέλους είναι τέ-
τοιας έκτασης, που σε μερικές περιπτώσεις 
είναι προτιμητέα η διαιτητική και όχι η φαρ-
μακευτική αντιμετώπιση της νόσου. 

Η διαιτητική αντιμετώπιση μιας νόσου α-
ποτελεί μονόδρομο:
• �Όταν η νόσος οφείλεται σε έλλειψη ή πε-

ρίσσεια κάποιου διαιτητικού παράγοντα.

Πίνακας 2. Περίληψη των μηχανισμών αλληλεπίδρασης φαρμάκου-τροφής

Επίδραση του φαρμάκου στην τροφή. Επίδραση της τροφής στο φάρμακο.

Τα φάρμακα επιδρούν στην πρόσληψη τροφής. Η τροφή επιδρά  στο ρυθμό και την έκταση της απορρόφησης του 
φαρμάκου.

Τα φάρμακα επιδρούν  στην κινητική των θρεπτικών ουσιών. Η τροφή επιδρά στην έκταση της απορρόφησης του φαρμάκου.

Τα φάρμακα επιδρούν στη λειτουργία του πεπτικού συστήματος. Η τροφή επιδρά στο μεταβολισμό  των φαρμάκων.

Τα φάρμακα επιδρούν στο μεταβολισμό των θρεπτικών συστατικών.. Η τροφή επιδρά στην αποβολή  των φαρμάκων.

Τα φάρμακα επιδρούν  στην απέκκριση των θρεπτικών συστατικών Η τροφή μπορεί να τροποποιήσει τη δράση του φαρμάκου.

Τα φάρμακα επιδρούν στην κατάσταση θρέψης. Η τροφή μπορεί να τροποποιήσει τις ανεπιθύμητες ενέργειες των 
φαρμάκων.

Τα φάρμακα επιδρούν στο σωματικό βάρος. Η τροφή μπορεί να τροποποιήσει το κλινικό όφελος από τη δράση 
των φαρμάκων.
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• �Όταν δεν έχει ακόμη ανακαλυφθεί φάρμα-
κο για την αντιμετώπιση της νόσου.

• �Όταν ο ασθενής συμμορφώνεται καλύτερα 
σε σχέση με τη φαρμακευτική αγωγή χωρίς 
να υπάρχει έκπτωση στο κλινικό όφελος σε 
σύγκριση με τη φαρμακοθεραπεία.

• �Όταν η φαρμακευτική αγωγή από μόνη της 
δεν επαρκεί είτε για την πρόληψη είτε για 
την αντιμετώπιση της νόσου.
Στόχος της φαρμακοδιατροφικής είναι να 

μεριμνήσει για την ανεύρεση της διατροφής 
εκείνης που μεγιστοποιεί την αποτελεσματι-
κότητα και την ασφάλεια των φαρμάκων που 
επιλέχθηκαν στην αντιμετώπιση της νόσου. 
Για να πραγματοποιήσει το σκοπό της αυτό, 
η φαρμακοδιατροφική χρησιμοποιεί τη φαρ-
μακολογία και τη διαιτολογία για να μελετή-
σει τη σχέση μεταξύ της νόσου, του φαρμά-
κου και της τροφής και συγκεκριμένα:
• �Την επίδραση του φαρμάκου στη νόσο.
• �Την επίδραση της τροφής στη νόσο.
• �Την επίδραση του φαρμάκου στην τροφή.
• �Την επίδραση της τροφής στο φάρμακο.

Βασικές έννοιες της φαρμακοδια­
τροφικής

Η φαρμακοδιατροφική, χωρίς να ξεφεύγει 
από την παραδοσιακή έννοια του φαγητού, 
χρησιμοποιεί τους όρους θρεπτικό στοιχείο, 
τρόφιμο, τροφή, δίαιτα και διατροφικό ισο-
ζύγιο στην προσπάθεια της να ποσοτικοποι-
ήσει το αποτέλεσμα της διατροφής.

Για να θεωρηθεί μια ύλη ως θρεπτικό στοι-
χείο θα πρέπει να εμφανίζει τις παρακάτω ι-
διότητες:
• �Να μπορεί να παραληφθεί εύκολα από τον 

οργανισμό. 
• �Να στερείται τοξικότητας. Η ιδιότητα αυτή 

θα πρέπει να ισχύει και για τα προϊόντα α-
ποικοδόμησής της, εκτός εάν υπάρχει γι αυ-
τά συγκεκριμένος φυσιολογικός μηχανισμός 
εξουδετέρωσης και ασφαλούς απομάκρυν-
σης τους από τον οργανισμό. 

• �Να έχει την ικανότητά να αναπληρώνει κά-
ποιο συστατικό του σώματος, είτε αυτού-
σια είτε μετά από τη βιοχημική μετατρο-
πή της.
Τα θρεπτικά στοιχεία έχουν ταξινομηθεί για 

πρακτικούς λόγους σε πέντε κατηγορίες: τα 
θερμιδογόνα στοιχεία (υδατάνθρακες, λίπη, 
πρωτεΐνες),τα αθέρμιδα στοιχεία (φυτικές ί-
νες), τους βιοκαταλύτες (βιταμίνες), τα μικρο-
στοιχεία και τα απολύτως απαραίτητα στοι-
χεία (ύδωρ).

Τρόφιμο (food) ονομάζεται κάθε ουσία που 
αποτελείται από περισσότερα του ενός θρε-
πτικά στοιχεία. Με άλλα λόγια τα τρόφιμα α-
ποτελούν φυσικά ή τεχνητά μίγματα διαφό-
ρων θρεπτικών στοιχείων. Παράδειγμα φυσι-
κών μιγμάτων είναι το φαγητό, ενώ η παρε-
ντερική διατροφή καθώς και τα συμπληρώ-

ματα διατροφής αποτελούν παράδειγμα τε-
χνητών μιγμάτων. Τέλος, τα εμπλουτισμένα 
τρόφιμα αποτελούν παράδειγμα ημισυνθετι-
κών μιγμάτων. Στο σημείο αυτό, θα πρέπει να 
τονιστεί ότι κανένα τρόφιμο δεν παρέχει στον 
οργανισμό όλες τις απαραίτητες θρεπτικές ύ-
λες και μάλιστα στις αναγκαίες ποσότητες, γι’ 
αυτό τα τρόφιμα κατά τη φαρμακοδιατροφι-
κή δεν θεωρούνται πλήρης τροφή.

Πλήρης τροφή είναι ο κατάλληλος συν-
δυασμός τροφίμων σε αναγκαίες ποσότητες, 
ώστε να παρέχονται στον οργανισμό ποιοτι-
κά και ποσοτικά όλες οι τάξεις θρεπτικών υ-
λών. Το μόνο τρόφιμο που πληρεί αυτόν τον 
ορισμό είναι το μητρικό γάλα, αλλά και αυ-
τό για μια συγκεκριμένη περίοδο της ζωής 
του ανθρώπου.

Ο όρος δίαιτα αναφέρεται σε μια ειδική δι-
ατροφή, που περιλαμβάνει ένα συγκεκριμένο 
σύνολο τροφίμων και αποβλέπει σε κάποιο 
σκοπό (π.χ. την απώλεια βάρους).

Το ενεργειακό ισοζύγιο ή ενεργειακή ομοιό-
σταση είναι η κατάσταση του οργανισμού κα-
τά την οποία παρατηρείται ισορροπία μεταξύ 
της πρόσληψης ενέργειας (μέσω της πρόσλη-
ψης τροφής) και της κατανάλωσης ενέργειας 
(μέσω των σωματικών κυρίως, αλλά και των 
πνευματικών δραστηριοτήτων).

 Ένα παράδειγμα φαρμακοδιατρο­
φικής αντιμετώπισης: κλαρυθρο­
μυκίνη

Σχέση φαρμάκου-τροφής
Η ταυτόχρονη λήψη κλαριθρομυκίνης με 

τροφή μπορεί να οδηγήσει σε καθυστέρηση 
του ρυθμού απορρόφησης του φαρμάκου 
κατά 30%. Η τροφή πάραυτα, δεν επηρεά-
ζει την έκταση της απορρόφησης.

H ταυτόχρονη λήψη κλαριθρομυκίνης με 
τροφή μπορεί επίσης να οδηγήσει σε ελάτ-
τωση των ανεπιθύμητων ενεργειών της από 
το γαστρεντερικό.

Η κλαριθρομυκίνη ενισχύει τα επίπεδα της 
βαρφαρίνης και κατά συνέπεια μπορεί να αλ-
ληλεπιδράσει με τροφές που περιέχουν κου-
μαρόλη, ιδίως στους ηλικιωμένους ασθενείς. 
Η κλαριθρομυκίνη μπορεί επίσης να προκα-
λέσει αύξηση των επιπέδων καφεΐνης και θε-
οφυλλίνης.

Η κλαριθρομυκίνη μπορεί να προκαλέσει 
κολίτιδα (εκδηλώνεται με διάρροια), ναυτία, 
έμετο, γαστρικό ερεθισμό, μεταβολές της γεύ-
σης και αέρια στομάχου.

Σε μελέτες πειραματοζώων βρέθηκε ότι 
το φάρμακο εκκρίνεται στο μητρικό γάλα. 
Η πληροφορία αυτή δεν έχει εξακριβωθεί 
στον άνθρωπο.

Φαρμακοδιατροφική αντιμετώπιση
Για τη μεγιστοποίηση του κλινικού οφέλους 

από τη χορήγηση της κλαριθρομυκίνης, θα 
χρειαστεί να γίνουν συστάσεις στον ασθενή:
• �Να λαμβάνει την κλαριθρομυκίνη με την 

τροφή. 
• �Να αποφεύγει το θηλασμό κατά τη διάρκεια 

της αγωγής του με κλαριθρομυκίνη.
• �Να καταναλώνει τροφές πλούσιες σε bacillus 

lactophilus, όπως γιαούρτι και τυριά που 
έχουν υποστεί ζύμωση (π.χ. camembert, 
gorgonzola), για την πρόληψη της διάρ-
ροιας από το αντιβιοτικό.

• �Να αποφεύγει τις τροφές που μπορούν να 
επιδεινώσουν τη διάρροια (π.χ. τροφές με 
υψηλή περιεκτικότητα σε λακτόζη, φρου-
κτόζη, σακχαρόζη, σορβιτόλη).

• �Να περιορίσει την κατανάλωση τροφών 
που αποτελούν πηγές καφεΐνης και θεο-
φυλλίνης.

• �Να αποφεύγει τις τροφές που δημιουργούν 
τυμπανισμό (π.χ. γάλα, ζαχαρούχοι χυμοί, 
καφές, κρεμμύδι, λάχανο, σορβιτόλη, φα-
σόλια, χυμοί φρούτων).

• �Εάν είναι υπερήλικας και/ή λαμβάνει κου-
μαρινικά αντιπηκτικά, θα χρειαστεί να περι-
ορίσει την κατανάλωση τροφών που περι-
έχουν κουμαρόλη (βερίκοκα, γλυκό γαρί-
φαλο, κανέλα, κεράσια, λεβάντα, μελίλω-
τος, φασόλια, φράουλες).

• �Να καταναλώνει πιπερόριζα για την αντιμε-
τώπιση της ήπιας ναυτίας. 

Αντί επιλόγου
Η δημιουργία της έννοιας της φαρμακοδια-

τροφικής έγινε στα πλαίσια μιας προσπάθει-
ας να αναβαθμιστεί το επιστημονικό ενδια-
φέρον στο κενό ανάμεσα στη φαρμακολο-
γία και τη διαιτητική και να χρησιμοποιηθεί 
ως συνεκτικός επιστημονικός πυρήνας επι-
κοινωνίας μεταξύ του ιατρού, του φαρμακο-
ποιού και του διαιτολόγου για την από κοι-
νού συμβολή τους στη διαχείριση της νό-
σου του ασθενή (disease management), με 
τέτοιο τρόπο που αφενός μεν να βελτιώνει 
τη συμμόρφωση του στη συνολική φαρμα-
κευτική και διαιτητική φροντίδα, αφετέρου δε 
να μην παράγει αλληλοσυγκρουόμενα επι-
στημονικά αποτελέσματα. 

Υπό την έννοια αυτή, η φαρμακοδιατροφι-
κή δεν αντικαθιστά τη διαιτολογία, διότι στό-
χος της είναι η επίτευξη της μέγιστης αποτε-
λεσματικότητας και ασφάλειας της προτεινό-
μενης φαρμακευτικής αγωγής, χωρίς να α-
γνοείται το ότι ο ασθενής θα πρέπει παράλ-
ληλα να τρέφεται σωστά. 

Η συνολική αντιμετώπιση της νόσου στον 
21ο αιώνα δε θα πρέπει να περνά μέσα από 
το δίλημμα κατάλληλο φάρμακο ή κατάλλη-
λη διατροφή, διότι και τα δύο έχουν τη θέ-
ση τους στη φαρμακοδιατροφική αντιμετώ-
πιση της νόσου. IR


