
Περίληψη 
Σκοπός: Σκοπός της μελέτης ήταν να αξιολογήσει μια πρωτοποριακή παρέμβαση στο πλαίσιο του σχολείου για την αύξηση της 
κατανάλωσης φρούτων από τα παιδιά. Μέθοδος: Στη μελέτη συμμετείχαν 184 μαθητές (9 χρονών) από την Κύπρο οι οποίοι 
χωρίστηκαν με τυχαίο τρόπο σε 2 ομάδες παρέμβασης για ένα χρόνο, την ομάδα Εκπαίδευσης (N=59; με εκπαιδευτικό πρό-
γραμμα για βελτίωση των γνώσεων και στάσεων σχετικά με την ετοιμασία και κατανάλωση φρούτων) και την ομάδα Έκθεσης 
(N=67; έκθεση των παιδιών στην κατανάλωση φρούτου σε καθημερινή βάση μέσω του δασκάλου), ή στην ομάδα Ελέγχου 
(N=58; καμία παρέμβαση). Για την αξιολόγηση της διαιτητικής πρόσληψης χρησιμοποιήθηκαν ημερολόγια καταγραφής τρο-
φίμων 2 ημερών πριν την παρέμβαση (Οκτώβριος 2008) και στο τέλος της παρέμβασης (Ιούνιος 2009). Αποτελέσματα: Τα 
παιδιά των ομάδων Έκθεσης και Εκπαίδευσης ανέφεραν σημαντικά υψηλότερη καθημερινή πρόσληψη φρούτων συγκρινόμενα 
με την ομάδα Ελέγχου στο τέλος της παρέμβασης (P<0.001). Συμπεράσματα: Η έκθεση των παιδιών στην καθημερινή κατανά-
λωση φρούτων από το δάσκαλο μπορεί να είναι εξίσου αποτελεσματική αναφορικά με την αύξηση της πρόσληψης φρούτων 
από τα παιδιά, συγκρινόμενη με πιο «παραδοσιακού» τύπου εκπαιδευτικές παρεμβάσεις.
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Abstract 
Objective: Aim of the study was to evaluate a school-based novel approach for increasing children’s fruit consumption. 
Methods: In this study, 218 pupils (9-year old) from Cyprus were randomly assigned into two 1-year intervention groups, 
namely the Educational Material (EDUC) (N=59; weekly educational programme for increasing awareness and improving 
skills regarding fruit preparation/consumption) and the Exposure group (EXPO) (N=67; exposure of children to the 
consumption of a fruit on a daily basis by their teacher), or a Control group (N=58; no intervention). Children’s dietary 
intake was assessed through 2-day dietary records before (October 2008) and at the end of the intervention (June 2009). 
Results: Significant higher daily fruit intake was reported by the children in the EXPO and the EDUC groups compared to 
the Control group at the end of the intervention (P<0.001). Conclusion: Both exposure to daily fruit consumption by the 
school teacher and “traditional” educational approaches may be effective ways for improving fruit intake of children.
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Εισαγωγή

Παρά τα οφέλη στην υγεία που προσφέρει η διατροφή 
πλούσια σε φρούτα και λαχανικά1,2, τα παιδιά στις περισσότερες 
δυτικές χώρες καταναλώνουν λιγότερα φρούτα και λαχανικά από 

τις συστάσεις3-5. Η διαθεσιμότητα φρούτων και λαχανικών στο 
σπίτι, οι οικογενειακοί κανόνες, η ενθάρρυνση από τους γονείς 
και η λειτουργία τους ως πρότυπα σχετίζονται θετικά με την 
κατανάλωση φρούτων και λαχανικών από τα παιδιά6,7. Πολλές 
παρεμβάσεις έχουν γίνει μέχρι τώρα σε σχολικό περιβάλλον8,9, 
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αφού οι διατροφικές συνήθειες και προτιμήσεις καθιερώνονται 
στην παιδική ηλικία και τείνουν να διατηρούνται στην ενήλικη 
ζωή10. Πρόσφατες μετα-αναλύσεις και συστηματικές ανασκοπήσεις 
δείχνουν ότι τα πολυδιάστατα προγράμματα που στοχεύουν στην 
αλλαγή διατροφικών συμπεριφορών μπορούν να αυξήσουν την 
κατανάλωση φρούτων ή και λαχανικών από τα παιδιά11-13.

Τα σχολεία παρέχουν ένα μοναδικό περιβάλλον για τη 
διαμόρφωση των διατροφικών επιλογών των παιδιών, αφού 
σε αυτό τα παιδιά βρίσκονται τις περισσότερες ώρες της 
μέρας14. Οι μαθητές τείνουν να κάνουν υγιεινές επιλογές όταν 
δέχονται συνεχώς μηνύματα σε ένα ενθαρρυντικό σχολικό 
περιβάλλον15. Μέσα στα σχολεία, οι δάσκαλοι μπορούν να 
επηρεάσουν τη διατροφική συμπεριφορά των μαθητών τους 
είτε μεταφέροντας γνώσεις, είτε λειτουργώντας ως μορφές 
εξουσίας ή ως πρότυπα μέσω των δικών τους διατροφικών 
επιλογών16. Οι δάσκαλοι έχουν την ευκαιρία να αλλάξουν 
τις διαιτητικές συνήθειες των παιδιών αυξάνοντας την έκθεσή 
τους σε υγιεινές διατροφικές συνήθειες κατά τη διάρκεια 
της σχολικής χρονιάς. Αξίζει να σημειωθεί ότι παρέμβαση 

έκθεσης των παιδιών σε λαχανικά με βάση τους γονείς 
αύξησε την κατανάλωση τους σε σχέση με τις ομάδες γνώσης 
και ελέγχου17. Λαμβάνοντας υπόψη τα ευρήματα από την 
παραπάνω μελέτη, σχεδιάστηκε μια τυχαιοποιημένη κλινική 
δοκιμή για την αξιολόγηση της αποτελεσματικότητας μιας 
σχολικής παρέμβασης αύξησης της πρόσληψης φρούτων από 
τα παιδιά, χρησιμοποιώντας το δάσκαλο ως το μέσο έκθεσης 
ή το πρότυπο για κατανάλωση φρούτου, σε σύγκριση με μια 
παραδοσιακού τύπου εκπαιδευτική παρέμβαση και σε σύγκριση 
με κάποια ομάδα στην οποία δεν έγινε κάποια παρέμβαση.

Μεθοδολογία
Συμμετέχοντες

Το δείγμα της μελέτης αποτελούσαν μαθητές της Κύπρου 
ηλικίας 9 χρόνων (12 τάξεις με τους δασκάλους τους) από 6 
δημόσια δημοτικά σχολεία αστικών και ημιαστικών περιοχών 
της Λεμεσού. Η επιλογή των 6 από τα 64 σχολεία έγινε τυχαία 
και συμμετείχαν όλες οι Γ’ τάξεις του κάθε σχολείου που 
ήταν στο σύνολό τους 15 (Διάγραμμα 1). Το μέγεθος του 

ΔΙΑΓΡΑΜΜΑ 1. Διάγραμμα ροής των συμμετεχόντων στη μελέτη.
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δείγματος για κάθε ομάδα της μελέτης, το οποίο θα μπορούσε 
να ανιχνεύσει μια διαφορά στη μέση τιμή της κατανάλωσης 
φρούτων και λαχανικών της τάξης της μιας μερίδας, 
προσδιορίστηκε στα 46 άτομα, χρησιμοποιώντας ως ισχύ την 
τιμή 80%, σε επίπεδο σημαντικότητας 5%. Οι υπολογισμοί 
στηρίχθηκαν στην υπόθεση ότι η τυπική απόκλιση της 
κατανάλωσης φρούτων και λαχανικών στα παιδιά της Κύπρου 
είναι 1.718 και θεωρώντας ότι η κατανάλωση φρούτων και 
λαχανικών ακολουθεί κανονική κατανομή. 

Οι γονείς των μαθητών ενημερώθηκαν για το σκοπό της 
μελέτης, βεβαιώθηκαν για το απόρρητο των προσωπικών τους 
δεδομένων και τον εθελοντικό χαρακτήρα της συμμετοχής. 
Από το σύνολο των 320 παιδιών που έγινε πρόσκληση για 
συμμετοχή στη μελέτη δέχθηκαν 218 παιδιά να συμμετέχουν 
(68,1% ανταπόκριση) δίνοντας την προφορική συγκατάθεσή 
τους, ενώ οι γονείς τους υπέγραψαν έντυπη φόρμα συναίνεσης. 
Οι 15 δάσκαλοι (με τις τάξεις τους) που συμμετείχαν στη 
μελέτη χωρίστηκαν με τυχαίο τρόπο (χρήση τυχαίων αριθμών) 
σε τρεις ομάδες: Ομάδα Εκπαίδευσης με 5 τάξεις και 102 
παιδιά, Ομάδα Έκθεσης με 5 τάξεις και 109 παιδιά και Ομάδα 
Ελέγχου με 5 τάξεις και 109 παιδιά.

Για αποφυγή της επαφής των παιδιών της κάθε ομάδας με 
τα παιδιά άλλης ομάδας, τα παιδιά στην ομάδα έκθεσης ήταν 
από τάξεις του ίδιου σχολείου. Το ίδιο έγινε και με τις άλλες 
δύο ομάδες.

Ολοκληρωμένα δεδομένα παρείχαν 184 παιδιά (54.1%) 
που τελικά αποτέλεσαν το δείγμα της μελέτης.

Πριν την έναρξη της μελέτης ο σκοπός της έρευνας, 
τα ερωτηματολόγια και το εκπαιδευτικό υλικό στάλθηκαν 
προς έγκριση στον Διευθυντή Δημοτικής Εκπαίδευσης 
του Υπουργείου Παιδείας και Πολιτισμού. Ακολούθως 
επιλέχθηκαν τυχαία τα σχολεία που συμμετείχαν στην έρευνα. 
Για τη διευκόλυνση της ομαδοποίησης, της επεξεργασίας και 
της αξιολόγησης των στοιχείων, στα ερωτηματολόγια και στις 
ανακλήσεις τοποθετήθηκε ένας κωδικός για τον κάθε μαθητή.

Η διάρκεια της παρέμβασης ήταν ένα σχολικό έτος 
(συνολική χρονική διάρκεια 9 μήνες).

Ομάδες παρέμβασης

Στην «Ομάδα Εκπαίδευσης» εφαρμόστηκε παραδοσιακή 
παρέμβαση παροχής γνώσεων και δεξιοτήτων διατροφής από 
τους δασκάλους. Ετοιμάστηκε ένας εκπαιδευτικός οδηγός 
με 29 15λεπτες δραστηριότητες και παιχνίδια τα οποία 
εφαρμόζονταν από τους δασκάλους 1 φορά την εβδομάδα 
για μια ολόκληρη σχολική χρονιά. Τα παιδιά έλαβαν γενικές 
πληροφορίες και γνώσεις για έναν υγιεινό τρόπο ζωής, καθώς 
επίσης και για την ανάπτυξη δεξιοτήτων ως προς την επιλογή 
υγιεινών τροφίμων από την καντίνα του σχολείου ή την 
προετοιμασία και χρήση «υγιεινών» σάντουιτς και φρούτων 
ως γευματίδια-σνακ (snacks) για τις ώρες του σχολείου. Το 
εκπαιδευτικό υλικό της παρέμβασης αναπτύχθηκε με βάση τη 
Γνωσιακή Κοινωνική Θεωρία του Bandura19 σε συνδυασμό με 
την παραδοσιακή διατροφική εκπαίδευση και ενεργή μάθηση 
και γευσιγνωσία.

Η «Ομάδα Έκθεσης» δεν έλαβε κάποιο υλικό. Σκοπός 
ήταν η καθημερινή έκθεση των παιδιών στην κατανάλωση 
ενός υγιεινού γευματιδίου-σνακ (snack) ή φρούτου από 
τον εκπαιδευτικό τους χωρίς όμως να δίνεται οποιαδήποτε 
πληροφορία ή παρότρυνση για κατανάλωση. Οι οδηγίες προς 
τους δασκάλους περιελάμβαναν την τοποθέτηση του φρούτου 
ή του γευματιδίου-σνακ στην έδρα τους κατά τη διάρκεια του 
μαθήματος και τη δημόσια κατανάλωσή του την ώρα κάποιου 
διαλείμματος.

Στην «Ομάδα Ελέγχου» δεν εφαρμόστηκε καμία παρέμβαση.

Αξιολόγηση

Στην αρχή της παρέμβασης αξιολογήθηκαν δημογραφικά 
στοιχεία των παιδιών και των οικογενειών τους, ανθρωπομετρικά 
στοιχεία των παιδιών, καθώς επίσης η διαιτητική πρόσληψη 
και φυσική δραστηριότητα της οικογένειας. Πριν και μετά την 
παρέμβαση πραγματοποιήθηκε διατροφική αξιολόγηση των 
παιδιών (στην αρχή και στο τέλος της σχολικής χρονιάς κατά 
την οποία υλοποιήθηκε η παρέμβαση).

Δημογραφικά χαρακτηριστικά

Οι γονείς ή κηδεμόνες των συμμετεχόντων μαθητών 
συμπλήρωσαν ερωτηματολόγιο που αφορούσε τα εξής, 
κυρίως, δημογραφικά και κοινωνικά χαρακτηριστικά για 
καθέναν ξεχωριστά: ηλικία, εθνικότητα, ετήσιο οικογενειακό 
εισόδημα, χώρο διαμονής και μόνιμους κατοίκους του σπιτιού, 
οικογενειακή κατάσταση (ταξινόμηση ως έγγαμος, άγαμος, 
διαζευγμένος, χήρος), χρόνια εκπαίδευσης (ταξινόμηση βάση 
δύο επιλογών, λιγότερο ή ίσο με 9 χρόνια και περισσότερο 
ή ίσο με 9 χρόνια) και επαγγελματική κατάσταση (ταξινόμηση 
σε 4-βάθμια κλίμακα, από κυρίως χειρωνακτική μέχρι κυρίως 
πνευματική εργασία). Συλλέχθηκαν, επίσης, αυτό-δηλούμενα 
από τους γονείς ή τους κηδεμόνες, το βάρος και το ύψος τους 
για τον υπολογισμό του Δείκτη Μάζας Σώματος.

Ανθρωπομετρικά χαρακτηριστικά

Η εκτίμηση των ανθρωπομετρικών παραμέτρων 
πραγματοποιήθηκε από ειδικά εκπαιδευμένο ερευνητή και 
μετρήθηκαν το σωματικό βάρος, χωρίς παπούτσια και με 
ελαφριά ένδυση, με ακρίβεια 0,5 kg (Seca) και το ύψος με 
ακρίβεια 0,5 cm, με τη βοήθεια αναστημόμετρου. Οι τιμές του 
δείκτη μάζας σώματος που υπολογίστηκαν, χρησιμοποιήθηκαν 
για την ταξινόμηση των μαθητών ως φυσιολογικού βάρους, 
υπέρβαρο (>85ο εκατοστημόριο) και παχύσαρκο (>95ο 
εκατοστημόριο), σύμφωνα με τις, προσαρμοσμένες για τον 
Κυπριακό παιδικό πληθυσμό, καμπύλες ανάπτυξης20.

Διαιτητική πρόσληψη

Για την αξιολόγηση της διαιτητικής πρόσληψης 
χρησιμοποιήθηκαν ημερολόγια καταγραφής τροφίμων 2 
ημερών. Η καταγραφή έγινε με τη συνεργασία παιδιών και 
γονέων, αφού οι γονείς μπορούν να προσδιορίσουν τη 
διατροφική πρόσληψη των παιδιών στο σπίτι21-23 αλλά συχνά 
δεν γνωρίζουν τι έφαγαν τα παιδιά τους εκτός σπιτιού21. 
Παιδιά ηλικίας 8-10 ετών είναι ικανά να αναφέρουν τη 
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διαιτητική τους πρόσληψη24-26. Η συμβολή των γονέων είναι 
σημαντική για την παροχή λεπτομερειών για τον τύπο και τις 
ποσότητες της τροφής26. Συγκεκριμένα, οι γονείς κατέγραφαν 
τον τύπο και καθόριζαν την ποσότητα των τροφίμων και 
ποτών, χρησιμοποιώντας τυπικά οικιακά σκεύη (κουτάλια, 
φλιτζάνια, το μέγεθος μιας κασέτας ή ενός σπιρτόκουτου), που 
κατανάλωναν τα παιδιά στο σπίτι, καθώς και αυτά που ανέφεραν 
τα παιδιά ότι κατανάλωσαν εκτός σπιτιού, για 2 συνεχόμενες 
ημέρες της ίδιας εβδομάδας. Όλα τα ημερολόγια ελέγχθηκαν 
από εκπαιδευμένο προσωπικό, και στην περίπτωση εντόπισης 
προβληματικών, στην καταγραφή, διατροφικών στοιχείων, 
υπήρξε επικοινωνία με τους γονείς για την επαλήθευση και 
τυχόν διόρθωση αυτών. Τα ημερολόγια χρησιμοποιήθηκαν 
για την αξιολόγηση της κατανάλωσης ως προς την ενέργεια, 
τα μακροθρεπτικά και μικροθρεπτικά συστατικά. Η ανάλυση 
της διαιτητικής πρόσληψης έγινε με το λογισμικό Nutritionist 
ProTM (2007, Axxya Systems, Texas, USA).

Στατιστική ανάλυση

Για τη στατιστική ανάλυση των δεδομένων χρησιμοποιήθηκε 
το στατιστικό πακέτο SPSS (Έκδοση 20.0, ΙΒΜ Corporation, 
Νέα Υόρκη, ΗΠΑ). Οι συνεχείς μεταβλητές παρουσιάζονται 
ως μέσες τιμές ± μία τυπική απόκλιση και οι κατηγορικές 
μεταβλητές ως συχνότητες. Συσχετίσεις μεταξύ των 
κατηγορικών μεταβλητών πραγματοποιήθηκαν με τη χρήση 
της δοκιμασίας χ2 κατά Pearson. Για τις συγκρίσεις μεταξύ των 
συνεχών μεταβλητών που ακολουθούν κανονική κατανομή 
μεταξύ των ομάδων των συμμετεχόντων χρησιμοποιήθηκε 
η ανάλυση διακύμανσης, αφού πρώτα ελέγχθηκε η ισότητα 
των διακυμάνσεων και η κανονικότητα των δειγμάτων. Για 
τις μεταβλητές που δεν ακολουθούσαν κανονική κατανομή 
χρησιμοποιήθηκε ο μη παραμετρικός έλεγχος Kruskal-Wallis, 
συνοδευόμενος με συγκρίσεις post-hoc ή με τη δοκιμασία 

Mann-Whitney για τον έλεγχο των ομάδων ανά δύο. Η 
αξιολόγηση της αποτελεσματικότητας των παρεμβάσεων 
ανά ομάδα και η αλληλεπίδραση χρόνου-παρέμβασης στην 
πρόσληψη φρούτων πριν και μετά την παρέμβαση ελέγχθηκε 
με ανάλυση της διακύμανσης σε επαναλαμβανόμενες μετρήσεις 
(repeated measures ANOVA) [με το χρόνο ως μεταβλητή 
μέσα στην κάθε ομάδα (within-subjects) και τις ομάδες ως 
μεταβλητή μεταξύ των ατόμων του δείγματος (between-sub-
jects)] για τις κανονικές μεταβλητές, και με δοκιμασία Friedman 
για τις μη κανονικές. Ο ΔΜΣ των παιδιών και το μορφωτικό 
επίπεδο του πατέρα ή της μητέρας χρησιμοποιήθηκαν ως 
συγχυτικοί παράγοντες. Όλες οι αναφερόμενες τιμές κριτηρίου 
p βασίστηκαν σε αμφίπλευρους ελέγχους (two-tailed tests) σε 
επίπεδο σημαντικότητας 5%.

Αποτελέσματα

Κατά την έναρξη της μελέτης, δεν υπήρξαν στατιστικά 
σημαντικές διαφορές μεταξύ των ομάδων σε ότι αφορά σε 
κοινωνικά και δημογραφικά χαρακτηριστικά (Πίνακας 1). Όλα 
τα παιδιά που συμμετείχαν στη μελέτη ήταν Κυπριόπουλα. 
Σύμφωνα με τις καμπύλες ανάπτυξης των Κύπριων παιδιών, 
11,8% του δείγματος ήταν μεταξύ της 85ης και 95ης εκατοστιαίας 
αναλογίας και 2.8% άνω της 95ης. Στην αρχή της παρέμβασης, 
το δείγμα κατανεμήθηκε στις 3 ομάδες χωρίς στατιστικά 
σημαντικές διαφορές στο φύλο. Παρ’ όλα αυτά, τα παιδιά 
στην ομάδα Έκθεσης είχαν στατιστικά σημαντικά μεγαλύτερες 
τιμές βάρους και ΔΜΣ συγκριτικά με τις ομάδες Εκπαίδευσης 
και Ελέγχου (P=0.001 και P=0.002, αντίστοιχα) (Πίνακας 2).

Σε σχέση με τη διαιτητική πρόσληψη των παιδιών στην αρχή 
της παρέμβασης η πρόσληψη μακροθρεπτικών συστατικών και 
συγκεκριμένων ομάδων τροφίμων δεν παρουσίασε καμιά 
στατιστικά σημαντική διαφορά (Πίνακας 3).

ΠΙΝΑΚΑΣ 1. Βασικά χαρακτηριστικά των γονιών των παιδιών στις ομάδες Έκθεσης, Εκπαίδευσης και Ελέγχου, στην αρχή της 
παρέμβασης - Σεπτέμβρης 2008, n=184.

Ομάδα Έκθεσης 
(n=67)

Ομάδα Εκπαίδευσης 
(n=59)

Ομάδα Ελέγχου 
(n=58)

p-value

Ηλικία Πατέρα (χρόνια) 40.8±5.5 39.3±5.4 39.7±4.2 0.22

Ηλικία Μητέρας (χρόνια) 37.3±4.8 35.8±4.8 39.9±3.8 0.15

Εκπαίδευση πατέρα (% ατόμων 
που έχουν ≥9 χρόνια εκπαίδευσης) 

71.0 69.8 56.5 0.16

Εκπαίδευση μητέρας (% ατόμων 
που έχουν ≥9 χρόνια εκπαίδευσης)

63.9 68.7 53.0 0.16

Εκπαίδευση γονέων (έτη) 11.6±4.9 14.0±2.9 14.3±3.1 0.12

Οικογενειακή κατάσταση 
(% παντρεμένοι)

100.0 100.0 94.7 0.41

Επαγγελματική κατάσταση γονέων 
(% κυρίως πνευματική)

75.0 68.8 81.3 0.77

Χώρος διαμονής οικογένειας (m2) 185.8±48.1 219.8±74.0 165.8±59.5 0.07

Αριθμός μόνιμων κατοίκων του 
σπιτιού

4.5±1.0 5.0±1.0 4.7±1.0 0.48
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Στο τέλος της παρέμβασης η μέση διαφορά στην πρόσληψη 
μακροθρεπτικών συστατικών δεν παρουσίασε στατιστικά 
σημαντικές διαφοροποιήσεις στις τρεις ομάδες. Στατιστικά 
σημαντική διαφορά φάνηκε να υπάρχει στην πρόσληψη 
μερίδων φρούτων και λαχανικών, αλλά και υδατανθράκων, 
εκφρασμένη ως ποσοστό της ενεργειακής πρόσληψης μεταξύ 
των Ομάδων Έκθεσης και Ελέγχου και Ομάδων Εκπαίδευσης 
και Ελέγχου (Πίνακας 4).

Συζήτηση

Στην παρούσα μελέτη εφαρμόστηκε μια καινοτόμος 
προσέγγιση στην αύξηση κατανάλωσης των φρούτων και 
συγκρίθηκε με μια αντίστοιχα εντατική, αλλά συμβατική 
παρέμβαση εκπαιδευτικού τύπου, καθώς και με την ομάδα 
ελέγχου, στην οποία δεν πραγματοποιήθηκε καμία παρέμβαση. 
Τα ευρήματα της μελέτης υποστηρίζουν ότι μια νέα οικονομική 
προσέγγιση, η έκθεση στη συνήθεια της κατανάλωσης φρούτου 

από το δάσκαλο, μπορεί να είναι το ίδιο αποτελεσματική όπως 
μια παραδοσιακή εκπαιδευτική προσέγγιση.

Στην ομάδα Εκπαίδευσης, το παρεμβατικό εργαλείο - οδηγός 
με δραστηριότητες - βασίστηκε στο μοντέλο της Θεωρίας της 
Κοινωνικής Μάθησης που είναι η πλέον χρησιμοποιούμενη σε 
σχολικές παρεμβάσεις για την αλλαγή διαιτητικών συνηθειών 
σε παιδιά13,27. Στόχος των δραστηριοτήτων ήταν η ενίσχυση 
της αυτοαποτελεσματικότητας μέσω της απόκτησης γνώσεων 
και εμπειριών27,28. Παρ’ όλα αυτά, η αλλαγή και εφαρμογή 
ενός νέου αναλυτικού προγράμματος απαιτεί αρκετό χρόνο, 
προσπάθεια και συνεπάγεται υψηλό οικονομικό κόστος29. 
Ως εκ τούτου, μια εναλλακτική προσέγγιση για επιτυχία του 
στόχου βελτίωσης της ποιότητας της διατροφής των παιδιών 
σχολικής ηλικίας παρουσιάζεται με την παρούσα μελέτη.

Στη μελέτη, στην ομάδα Έκθεσης, ο δάσκαλος αποτέλεσε 
το πρότυπο για υιοθέτηση μιας υγιεινής συμπεριφοράς. Οι 
δάσκαλοι λειτουργώντας ως πρότυπα μπορούν να επιφέρουν 

ΠΙΝΑΚΑΣ 2. Ανθρωπομετρικά χαρακτηριστικά του δείγματος πριν την έναρξη της μελέτης.

Ομάδα Έκθεσης 
(n=67)

Ομάδα Εκπαίδευσης 
(n=59)

Ομάδα Ελέγχου 
(n=58)

p-value

Φύλο (% κορίτσια) 53.2 55.9 53.5 0.94

Βάρος (kg) 33.3±8.2**,†† 30.0±7.0 29.4±6.5 0.003

Ύψος (cm) 135±0.07 135±0.07 133±0.06 0.22

Δ.Μ.Σ. (% >85th percentile) 24.4 9.4 8.7 0.01

**Στατιστικά σημαντική διαφορά μεταξύ Ομάδας Έκθεσης και Ομάδας Ελέγχου, P<0.01
†† Στατιστικά σημαντική διαφορά μεταξύ Ομάδας Έκθεσης και Ομάδας Εκπαίδευσης, P<0.01

ΠΙΝΑΚΑΣ 3. Κατανάλωση μακροθρεπτικών συστατικών και ομάδων τροφίμων από τα παιδιά στις ομάδες Έκθεσης, Εκπαίδευσης και 
Ελέγχου, στην αρχή της παρέμβασης - Σεπτέμβρης 2008, n=184.

Ομάδα Έκθεσης 
(n=67)

Ομάδα Εκπαίδευσης 
(n=59)

Ομάδα Ελέγχου 
(n=58)

p-value

Μακροθρεπτικά συστατικά

Ενέργεια (kcal) 3718±832 3553±902 3537±522 0.29

Πρωτεΐνες (g) 158±37 152±42 151±31 0.46

Υδατάνθρακες (g) 447±113 430±115 423±73 0.37

Λιπίδια (g) 148±42 141±44 142±34 0.49

Διαιτητικές ίνες (g) 36±16 37±20 35±16 0.75

Ομάδες τροφίμων (μερίδες)

Φρούτα 1.2±1.3 0.9±1.0‡ 1.3±1.1 0.10

Λαχανικά 0.5±0.6*,† 0.7±0.6 0.7±0.6 0.02

Γαλακτοκομικά προϊόντα 1.5±0.8 1.6±0.8 1.7±0.6 0.52

Δημητριακά ολικής άλεσης 0.2±0.7 0.2±0.7 0.1±0.5 0.65

* Στατιστικά σημαντική διαφορά μεταξύ Ομάδας Έκθεσης και Ομάδας Ελέγχου, P<0.05
‡ Στατιστικά σημαντική διαφορά μεταξύ Ομάδας Έκθεσης και Ομάδας Εκπαίδευσης, †P<0.05, ††P<0.01
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το ίδιο θετικά αποτελέσματα στις διατροφικές συνήθειες των 
παιδιών, όσο με την εφαρμογή ενός συμβατικού οδηγού 
με δραστηριότητες εκπαιδευτικού τύπου. Η αύξησης στην 
πρόσληψη υδατανθράκων στο τέλος της παρέμβασης ενισχύει 
το ρόλο του δασκάλου ως πρότυπο και τη δυναμική της 
μάθησης μέσω παρατήρησης ή μίμησης προτύπων30,31. Μελέτες 
που να εξετάζουν το μέγεθος της επιρροής του δασκάλου ως 
πρότυπο για την αύξηση της πρόσληψης φρούτων από τα παιδιά 
δεν έχουν μέχρι σήμερα πραγματοποιηθεί. Διερεύνηση των 
παρεμβάσεων με τα πιο σημαντικά αποτελέσματα, υποδεικνύει 
ως ισχυρό συντελεστή επιτυχίας την ποικίλη έκθεση των παιδιών 
στα φρούτα, μέσω σχολικών δραστηριοτήτων, εμπλοκή της 
οικογένειας και της κοινωνίας13,32. Η επαναλαμβανόμενη 
έκθεση σε τρόφιμα έχει τεκμηριωθεί ως ισχυρός παράγοντας 
επίδρασης στην προτίμηση και την κατανάλωσή τους33-35.

Στα μεθοδολογικά μειονεκτήματα της παρούσας μελέτης θα 
μπορούσε να συγκαταλεχθεί η καταγραφή τροφίμων. Αν και 
οι περισσότερες μελέτες χρησιμοποιούν 3ήμερα ημερολόγια 
καταγραφής τροφίμων36, περιλαμβάνοντας δύο καθημερινές 
ημέρες και μία ημέρα του Σαββατοκύριακου, στην παρούσα 
μελέτη χρησιμοποιήθηκαν δύο ανακλήσεις για δύο συνεχόμενες 
καθημερινές ημέρες (αποκλείοντας το Σαββατοκύριακο). Η 

καταγραφή των τροφίμων πραγματοποιήθηκε σε συνεργασία 
με τους γονείς και αυτό μπορεί να υποκρύπτει σφάλματα υπό- ή 
υπερεκτίμησης της κατανάλωσης, καθώς οι γονείς δε γνώριζαν 
με ακρίβεια τα τρόφιμα που κατανάλωναν τα παιδιά τους εκτός 
σπιτιού. Επίσης, το γεγονός ότι το δείγμα προερχόταν από μια 
συγκεκριμένη σχολική περιφέρεια της Κύπρου, εγείρει ζήτημα 
περιορισμού της γενίκευσης των αποτελεσμάτων, αν και 
δεν υπήρξε ένδειξη εξάρτησής τους με τα σημεία εκπόνησης 
της παρέμβασης. Παρ’ όλα αυτά, η τυχαία τοποθέτηση του 
δείγματος στις τρεις ομάδες απέτρεψε μεροληπτικά σφάλματα 
επιλογής, αφού εξασφάλισε την ποικιλία σε ότι αφορά το 
φύλο και το κοινωνικοοικονομικό επίπεδο των παιδιών. Η 
κοινή μεθοδολογία στη συλλογή των δεδομένων επέτρεψε τη 
σύγκριση των αποτελεσμάτων μεταξύ των ομάδων.

Συμπερασματικά, η παρούσα μελέτη υποστηρίζει την 
αποτελεσματικότητα μιας καινοτόμου σχολικής παρέμβασης 
διάρκειας ενός σχολικού έτους που πραγματοποιείται με 
τη βοήθεια του δασκάλου, στη διαμόρφωση υγιεινών 
διατροφικών συνηθειών. Τονίζεται ιδιαίτερα ο ρόλος του 
δασκάλου ως φορέας γνώσεων αλλά και ως πρότυπο 
συμπεριφοράς ως προς την προαγωγή της υγείας και 
συγκεκριμένα την αύξηση της πρόσληψης φρούτων από 

ΠΙΝΑΚΑΣ 4. Μέση διαφορά σε μακροθρεπτικά συστατικά και ομάδες τροφίμων ανά ημέρα (τιμή στο τέλος της παρέμβασης μείον 
την τιμή πριν την παρέμβαση) στην κατανάλωση θρεπτικών συστατικών από τα παιδιά στις ομάδες Έκθεσης, Εκπαίδευσης και Ελέγχου 
- Σεπτέμβρης 2008 - Ιούνης 2009, n=184.

Ομάδα Έκθεσης (n=67) Ομάδα Εκπαίδευσης 
(n=59)

Ομάδα Ελέγχου (n=58) p-value

Μακροθρεπτικά συστατικά

Ενέργεια -28.3±496.8 -4.8±467.8 -49.9±335.5 0.84

Πρωτεΐνες 

g -3.5±51.4 -3.2±43.4 -16.0±45.7 0.19

% 0.8±3.6 -0.3±3.5 -1.2±3.7 0.19

Υδατάνθρακες 

g -19.9±124.9 -11.4±122.7 13.5±82.1 0.18

% -1.8±7.5* -1.0±8.1‡ 2.4±7.5*,‡ 0.002

Λιπίδια 

g -0.7±53.9 4.6±53.2 -10.3±42.7 0.22

% 0.6±7.0 1.1±7.0 -1.3±6.2 0.08

Διαιτητικές ίνες -6.6±28.4 1.3±18.5 -2.9±31.0 0.21

Ομάδες τροφίμων (μερίδες)

Φρούτα 1.6±1.7 1.5±1.6 -0.2±1.2 <0.001

Λαχανικά 0.7±1.0 0.5±0.9 -0.1±0.8 <0.001

Γαλακτοκομικά 
προϊόντα 

-0.2±0.8 -0.1±0.8 -0.0±0.8 0.56

Δημητριακά 
ολικής άλεσης 

-0.0±0.6 -0.0±0.5 -0.0±0.4 0.98

* Στατιστικά σημαντική διαφορά μεταξύ Ομάδας Έκθεσης και Ομάδας Ελέγχου, *P<0.05
‡ Στατιστικά σημαντική διαφορά μεταξύ Ομάδας Εκπαίδευσης και Ομάδας Ελέγχου, ‡P<0.05
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τα παιδιά. Επιπλέον έρευνα χρειάζεται για να διερευνηθεί η 
μακροπρόθεσμη αποτελεσματικότητα του προγράμματος, 
καθώς και το ενδεχόμενο της ταυτόχρονης χρήσης της 
οικογένειας ως πρότυπο συμπεριφοράς.
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