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ΜΑΘΗΣΙΑΚΟΙΣΤΟΧΟΙ 

Στοτέλοςτηςενότητας, οισυμμετέχοντεςθαείναι σε θέση να:  
1 Αναγνωρίζουντουςβασικούςγενετικούςκαιπεριβαλλοντικούςπαράγοντες που επηρεάζουν την 
εγκυμοσύνη και την υγεία του παιδιού 
2 Γνωρίζουντιςπιθανάαπαραίτητεςενέργειεςγιανααποκτήσουνένανσωστότρόποζωής, σεσχέση με 
το περιβάλλον 
3 Αναγνωρίζουντουςπαράγοντεςπουπροκαλούντουςδιάφορουςτύπουςρύπανσης (ατμοσφαιρική, 
περιβαλλοντική, τροφική, ηλεκτρομαγνητική ακτινοβολία) στο περιβάλλον 
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. Γενική περιγραφή των ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝΤΙΚΩΝ ΠΑΡΑΓΟΝΤΩΝ και της 
ΓΕΝΕΤΙΚΗΣ ΠΡΟΔΙΑΘΕΣΗΣ 

1.1. Γενικό πλαίσιο. Περιγραφή/ορισμός 
 
 
Απότουςγονείςμας, κληρονομούμεταγονίδια: 
τιςβασικέςφυσικέςκαιλειτουργικέςμονάδεςτηςκληρονομικότητας.ΤαγονίδιααποτελούνταιαπόDN
A «Δεοξυριβονουκλεϊκόοξύ», πουβρίσκεταιστονπυρήνατουκυττάρου,καιαπόόπου ελέγχει την 
παραγωγή πρωτεϊνών στο σώμα μας. Οιπρωτεΐνεςδενείναιμόνονταβασικά «οικοδομικά υλικά» 
στηνκατασκευήτουανθρώπινουοικοδομήματος, αλλάσυνιστούνένασημαντικόμέροςορμονών, 
ενζύμων, νευροδιαβιβαστών, κτλ., ουσιώδη για την ανθρώπινη ανάπτυξη. Μέχριπρόσφατα, 
ητρέχουσαπεποίθησηήταν, ότιηανάπτυξητουεμβρύουστηνμήτραείναιγενετικάκαθορισμένηαπό 
το DNAτων γονέων. Αυτόθασήμαινεότιηκληρονομικότηταμας - ταγονίδιάμας – 
διαπλάσσειπλήρως την βιολογία μας, την συμπεριφορά μας, τα συναισθήματά μας. Ευτυχώς, 
αυτόδενσυμβαίνει. Άλλοισημαντικοίεσωτερικοίκαιεξωτερικοίπαράγοντεςπαρεμβαίνουν, επίσης, 
στηνανθρώπινηανάπτυξηεπηρεάζονταςτηνδραστηριότητατουκάθεγονιδίουμας. 
 
Μερικέςδεκαετίεςπριν, ένανέομοντέλοπουονομάστηκεΕπιγενετική = «έλεγχοςπάνω από τα  
γονίδια» μας προσέφερε την εξήγηση. 
Αυτόσημαίνειότιπεριβαλλοντικοίπαράγοντεςμαςαποτρέπουναπότοναγίνουμε «γενετικάρομπότ» 
- ηέκφρασηανήκειστονBruceLipton, κυτταρικό βιολόγο και συγγραφέα του «Η Βιολογία 
τηςΠεποίθησης». Οιμελέτεςτουέδειξανότιτομυαλότουκυττάρουδενείναιοπυρήνας, 
όπωςεθεωρείτο, αλλάημεμβράνητουκυττάρουπουομοιάζειμεένα κύκλωμα (τσιπ) του 
υπολογιστή! Ηκυτταρικήμεμβράνηείναιγεμάτηαπόυποδοχείςγιακάθεείδουςερέθισμα: 

- οιεσωτερικοίπεριβαλλοντικοίπαράγοντες:τασυναισθήματα, οισκέψεις, 
οισυμπεριφορές, ταοποίαμετατρέπονται σε βιοχημικά και ηλεκτρικά σήματα, δρώντας 
επί των υποδοχέων που είναι ενσωματωμένοι στην επιφάνεια των κυττάρων μας 

- οιεξωτερικοίπεριβαλλοντικοίπαράγοντες: όλεςοιπληροφορίεςπουλαμβάνονταιαπό την 
τροφή, το νερό, τον αέρα, τον καιρό, τους εποχιακούς και κιρκάδιους κύκλους, τις 
τοξίνες, τις κοινωνικές τελετές και δίκτυα κτλ.. Οιεξωτερικέςπληροφορίεςεισάγονταιστο 
σώμαμαςαπευθείαςήμέσωτωναντιλήψεώνμαςκαιεντέλειμετατρέπονται, 
επίσης,σεβιοχημικάκαιηλεκτρικάσήματα δρώντας επί των μεμβρανικών υποδοχέων. 

 
Όλααυτάτασήματαελέγχουντην «γονιδιακήέκφραση»: 
τηνροήτηςπληροφορίαςαπότονπυρήναστο«εργοστάσιο» πρωτεϊνών στο κυτταρόπλασμα. 
Στηνπραγματικότητα, 
τοπεριβαλλοντικόερέθισμαδραωςδιακόπτηςεπηρεάζονταςτηνφυσιολογίατουκυττάρουκαιτηνέκφρ
αση των γονιδίων, ενεργοποιώντας ή απενεργοποιώντας 
τα.Αυτήηδιαδικασίαείναιγνωστήωςγονιδιακήρύθμιση, 
συμμετέχειστηνφυσιολογικήανάπτυξηκαιεπίσηςεπιτρέπειστακύτταρα να αντιδρούν γρήγορα στις 
περιβαλλοντικές μεταβολές. 
Τιπρέπεινακαταλάβουνοιμελλοντικοί γονείς από αυτό; 
Ηανθρώπινηανάπτυξηεπηρεάζεταιάμεσααπό την γονιδιακή ρύθμιση – διαμορφωμένη από 
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περιβαλλοντικά ερεθίσματα. Γιαχάρητουμελλοντικούπαιδιούτους, πρέπεινακαταλάβουνότι, 
ξεκινώνταςαπότηνσύλληψηκαιτηνπρογεννητικήπερίοδο, 
ταπάνταέχουνσημασία:οαέραςπουαναπνέουν, τοφαγητόπουκαταναλώνουν, οι ουσίες που 
χρησιμοποιούν, οι σκέψεις, τα συναισθήματα και οι πράξειςπουαναλαμβάνουν! Με επίγνωση 
και υπευθυνότητα οι γονείς μπορούν να αποτρέψουν ακόμη και την δράση αναπόφευκτων 
παραγόντων όπως η φυσική και ψυχολογική ρύπανση! 
 
ΤοΝοέμβριοτου 1973, 
τοΣυμβούλιοτηςΕυρωπαϊκήςΈνωσηςόρισετηνέννοιατουπεριβάλλοντοςμεαυτέςτιςλέξεις: 
«τοσύνολοστοιχείωνταοποία, μέσααπότηνπολυπλοκότητατωνσχέσεώντους, συνιστούντηνδομή, 
τοενδιαίτημακαιτιςσυνθήκεςδιαβίωσηςτουανθρώπου, όπωςείναι στην πραγματικότητα ή όπως 
αυτά γίνονται αντιληπτά». Οάνθρωπος, όπωςόλαταέμβιαόντα,αλληλεπιδρά 
συνεχώςμετοπεριβάλλονστοοποίοζει, 
καιτοεπίπεδουγιεινήςτουπεριβάλλοντοςκαθορίζειεπίσηςπιθανέςαρνητικέςεπιδράσειςστην 
κατάσταση υγείας του. 
Σεόλοτοπλανήτη, τοπεριβάλλονέχειεπηρεαστεί, καιεξακολουθείναεπηρεάζεται, σημαντικά, 
απότηνκοινωνικήκαιοικονομική, 
όπωςεπίσηςκαιαπότηντεχνολογικήκαιεπιστημονικήπρόοδοτουςδύοτελευταίουςαιώνες και 
ιδιαίτερα τις τελευταίες δεκαετίες. Ωςεκτούτου, 
τοσημερινόπεριβάλλονδιέπεταιισχυράκαισυνεπώςρυπαίνεταιαπόόλεςτιςανθρώπινεςδραστηριότη
τες,όπουρύπανσησημαίνει «μια μεταβολή του περιβάλλοντος από ρυπογόνα στοιχεία». 
Προκαλείπροσωρινήδυσφορία, παθολογίεςήμόνιμηβλάβηστηνζωήσεμίαδεδομένηπεριοχή, 
καιμπορείναθέσει σε αστάθειατους υπάρχοντες φυσικούς κύκλους. 
Ημεταβολήμπορείναπηγάζειαπόπολλέςαιτίες, 
είτεχημικέςήφυσικές.1Τοπεριβάλλον,όπωςέχουμεήδηδειείναι,λοιπόν,ένα «σύνολοστοιχείων» και, 
γιαμιαέγκυογυναίκα, τοπρώτοστοιχείοσυνίσταται, πρώτααπ’ όλα, απότομέροςστοοποίοζει, 
τοοποίομπορούμεναορίσουμεωςοικιακόπεριβάλλονκαιτομέροςστοοποίοεργάζεται, 
τοεργασιακόπεριβάλλον, δεύτερον, απότοευρύτεροπλαίσιομέσα στο οποίο βρίσκεται το σπίτι, 
που μπορεί να είναι μία πόλη, ένα προάστειο, μια μητρόπολη, ένα χωριό, σε πεδιάδα, σε βουνό 
κτλ. και εν τέλει, υπάρχει το κοινωνικό περιβάλλον, το οποίο μπορούμε να διαχωρίσουμε στο 
πραγματικό, δηλ. το κοινωνικό πλαίσιο και την κοινότητα στην οποία αυτή διαβιεί και στο 
εικονικό, το οποίο αφορά όλες τις αλληλεπιδράσεις που η εγκυμονούσα γυναίκα έχει με τα 
κοινωνικά δίκτυα, τα μέσα ενημέρωσης, και γενικότερα με τα μέσα. 
Όλααυτάταστοιχείααποτελούντοσύνολοτωνκαταστάσεωνπουδιαμορφώνουναυτόπουμπορούμενα
ορίσουμε, στοπλαίσιό μας, ως τοπεριβάλλον. 
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1.2. Ο αποδεδειγμένος αντίκτυπος της ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝΤΙΚΗΣ ΕΠΙΡΡΟΗΣ  στην 
εγκυμοσύνη/ υγεία μητέρας/ παιδιού 

Τατελευταίαχρόνια, 
ολοένακαιπερισσότερεςεπιστημονικέςμελέτεςδείχνουνπώςηρύπανσητουπεριβάλλοντος προκαλεί 
σοβαρή βλάβη στην υγεία του ανθρώπου. Παράλληλα, 
οΠΟΥεκτιμάότιέναςστουςτέσσεριςανθρώπουςπαγκοσμίωςπεθαίνειαπόαιτίεςπουαποδίδονται σε 
ανθυγιεινές συνθήκες διαβίωσης και εργασίας.1 
Απόόλοτονπληθυσμό, ταπαιδιάείναι, επίσης, μιαιδιαίτεραευάλωτηομάδα‧ 
οαναπτυσσόμενοςοργανισμόςτουςείναιπιοευαίσθητος σε τοξικές και επικίνδυνες 
ουσίες.Μίαάλλη 
ιδιαίτεραευάλωτηομάδαείναιόλοιοιαναπτυσσόμενοιοργανισμοίόπωςταέμβρυασεοποιαδήποτε 
φάση ανάπτυξης (πρώιμη και όψιμη) και κατ’ επέκταση, οι εγκυμονούσες.Πράγματι, 
κατάτηνδιάρκειατηςκυοφορίας, ηευαλωτότηταστηνέκθεσητοξικών παραγόντων μπορεί να είναι 
πολύ επιβλαβής. Ηβαρύτητατωνσυνεπειώναπότηνέκθεσηαυτήεξαρτάταιτόσοαπόγενετικούςόσο 
και από περιβαλλοντικούς παράγοντες. 
 
Αυτοίοιτοξικοίπαράγοντεςέχουν διαφορετικές προελεύσεις: 

 ατμοσφαιρικήρύπανση, η οποία σχετίζεταιμεόλεςτιςτοξικέςουσίεςπουβρίσκονται στην 
ατμόσφαιρα‧ 

 περιβαλλοντικήρύπανση, ηοποίασχετίζεταιμεσυνθετικέςχημικέςουσίες, 
πουαπελευθερώνονταιστοπεριβάλλον, όπωςαπόβληταήπαραπροϊόντα από βιομηχανικές, 
αγροτικές, αποτεφρωτικές δραστηριότητες κτλ.‧ 

 τροφικήρύπανση,ηοποίασχετίζεταιμετηνμόλυνση του φαγητού και του νερού και 

 ηλεκτρομαγνητικήακτινοβολία,ηοποίαοφείλεταιστηνεπέκτασητωντηλεπικοινωνιώνκαιστ
ηντεχνολογικήανάπτυξη που έχει γεμίσει την ατμόσφαιρα με επιβλαβή ακτινοβολία.  

Ότανμιαέγκυοςγυναίκαέρχεταισεεπαφήμεαυτέςτιςουσίες,αυτέςμπορούνναπεράσουνστοέμβρυομ
έσωτουπλακούντα,διακινδυνεύονταςόχιμόνοτηνυγείατουπαιδιούάμεσα αλλάκαι την εμφάνιση 
κάποιας πάθησης στην ενήλικο ζωή του. Error! Unknown switch argument. 
 

1.3. Οι αιτίες της αρνητικής συμπεριφοράς – πως διαμορφώνεται η συμπεριφορά σε 
γενικές γραμμές 

Οισυμπεριφορέςπουοδηγούντιςγυναίκεςστοναβιώσουντιςαρνητικέςσυνέπειεςενόςανθυγιεινούπερ
ιβάλλοντος απορρέουν κυρίως από την άγνοια και την έλλειψη επίγνωσης. Στηνπραγματικότητα, 
είναιακόμηλίγαγνωστάγιατιςεπιπτώσειςπουέχουνοιτοξικοίκαιρυπογόνοιπαράγοντες στην 
ανάπτυξη του εμβρύου. 

1. Οιεγκυμονούσεςγυναίκεςπρέπει, λοιπόν, 
ναεπιλέξουνπροσεκτικάτοπεριβάλλονκαιταμέρηπουθαεπισκέπτονται, αποφεύγοντας τις 
πιο ρυπασμένες περιοχές, κατοικίες ή δωμάτια με επιβλαβή στοιχεία για την υγεία. 

2. Οφείλει, επίσης, νακαταναλώνειυγιεινά, βιολογικά, μημολυσμένα προϊόντα. 
Στηνρίζατουπροβλήματοςβρίσκονταιηέλλειψηπληροφόρησηςκαιυγιεινώνδιατροφικώνσυ

 
1http://www.who.int/mediacentre/news/releases/2016/deaths-attributable-to-unhealthy-environments/en 
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νηθειών. 
Παράλληλα,ηενημέρωσηείναιελλιπήςακόμηκαισεακαδημαϊκόεπίπεδο.Πράγματι, 
οικυβερνήσειςκαιταεκπαιδευτικάιδρύματα, 
δενπροστατεύουνκαιδενευαισθητοποιούντηνκοινωνίασχετικάμετουςκινδύνουςπουελλοχε
ύουν γιατιςεγκυμονούσεςγυναίκεςότανεπισκέπτονταιτέτοιουείδουςμέρη. 

3. Ότανέναζευγάριαποφασίζεινατεκνοποιήσει, πρέπεινασυλλογιστεί, 
μεταξύάλλωνπραγμάτων,τηνποιότητατουπεριβάλλοντος 
(ξεκινώνταςαπότοσπίτιστοοποίοθαμείνει),στοοποίο η γυναίκαθαπεράσει τους εννέα 
μήνες της εγκυμοσύνης. 

4. Οφείλουννασιγουρευτούνότιηγυναίκαέχειτηνδυνατότηταναπερνάειτονπερισσότεροχρόνο
τηςσευγιείς, γαλήνιεςσυνθήκες, ίσωςσεπράσινο - σεεπαφήμετηνφύση, σε περιβάλλοντα 
απαλλαγμένα από ατμοσφαιρική, περιβαλλοντική, τροφική και ηλεκτρομαγνητική 
ρύπανση. 

5. Επίσης, πρέπεινααναπτύξουνμιαισορροπημένησχέσημετασύγχροναμέσαεπικοινωνίας, 
έτσιώστενααποφεύγουντοπεριττόστρεςπουοφείλεται στα αμέτρητα αρνητικά μηνύματα 
που εκπέμπονται από αυτά. 
 

2. Κύριες έρευνες/ μελέτες σχετικά με τους ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝΤΙΚΟΥΣ 
ΠΑΡΑΓΟΝΤΕΣ και την ΓΕΝΕΤΙΚΗ ΠΡΟΔΙΑΘΕΣΗ 

2.1. Συμπεράσματα για τις αρνητικές πτυχές της στάσης των μελλοντικών γονέων 
σχετικά με την ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝΤΙΚΗ ΕΠΙΡΡΟΗ και ο αντίκτυπός της στην παιδική υγεία 

Ηέννοιατου «φύσηεναντίονφύσης» 
εισήχθηαπότονFrancisGalton,ξάδερφοτουCharlesDarwin,γιαναδείξειότιστηνυγείακαιστηννόσοοι
δύοπαράγοντες, γενετικήκαιπεριβάλλον, αλληλοσυνδέονται: 
ηψυχοσωματικήευεξίαείναιτοαποτέλεσμα της ισορροπίας μεταξύ των χαρακτηριστικών του 
γονιδιώματος και του περιβάλλοντος, μέσα στο οποίο μεγαλώνει και αναπτύσσεται το άτομο. 
Πιοσυγκεκριμένα, 
παιδικήευεξίαπρέπειναορίζεταιτοκατάπόσοέναπαιδίήμιαομάδαπαιδιώνμπορούνήδενμπορούννα: 

1. Αναπτύξουνκαινααντιληφθούν το δυναμικό τους,  
2. Ικανοποιήσουν τις ανάγκες τους,  
3. Καλλιεργήσουντιςικανότητεςεκείνες, 

πουθατουςεπιτρέψουννααλληλεπιδρούνεπιτυχημέναμετοβιολογικό, 
φυσικόκαικοινωνικότουςπεριβάλλον. 

Σταγονίδιαμπορείναπροκληθούνδιαταραχέςαπόσυμβάνταπριν, κατά, 
ήμετάτηνσύλληψηκαιείναιδυνατόνναεμφανιστούν διάφορες ασθένειες άμεσα ή αργότερα στην 
ζωή. 
Είναιπιθανόέναςγονέαςνακληροδοτήσειέναγονίδιοήμιαμπάνταγονιδίωνπουείναιελαττωματικάήμ
ηλειτουργικά‧κατάτηνένωσητουμητρικούμετοπατρικόDNAμπορείναπροκληθείκάποιαδυσλειτου
ργία‧ ήηέκθεση σε μια εξωτερική ουσία ή κατάσταση μετάτηνγονιμοποίηση μπορεί να αλλάξει 
τα γονίδια του εμβρύου. Τοφυσικόκαικοινωνικόπεριβάλλον (π.χ. οικογένεια, κοινωνία, σχολείο, 
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πολιτισμός) αλληλεπιδρούν και επηρεάζουν αυτές τις βιολογικές διαδικασίες. 
Τοοικιακόπεριβάλλονμιαςεγκυμονούσαςκαιενόςπαιδιούέχεισημαντικήεπίδραση στην ευεξία 
τους. Ξεκινώνταςαπότηνενδομήτριοζωή, 
έναπροβληματικόοικιακόπεριβάλλονμπορείναδιαταράξει το σύστημα απόκρισης στο στρες του 
εγκεφάλου και να εκτροχιάσει την υγιή ανάπτυξη.Error! Unknown switch argument. 
Διάφορεςμελέτεςέχουνεπιβεβαιώσειτιςσυνέπειεςενόςαρνητικούοικιακούπεριβάλλοντοςκατάτηνδ
ιάρκειατηςεγκυμοσύνηςκαιτωνπρώτωντριώνχρόνωντηςζωήςτουπαιδιού, 
συσχετίζοντάςτομεένασύνολοαναπτυξιακώνπροβλημάτων, συμπεριλαμβανομένωντων: 
(ΠΡΩΙΜΕΣ επιδράσεις – ΤΡΙΩΝ ετών) 

 Υπολειπόμενηανάπτυξητουλόγου στην ηλικία των τριών ετών‧ 

 Μεταγενέστερες διαταραχές συμπεριφοράς‧ 

 Μειωμένη προσαρμοστικότητα στο σχολικό περιβάλλον‧ 

 Επιθετικότητα, άγχοςκαικατάθλιψη‧ 

 Προβληματικήγνωστικήανάπτυξη.Evans GW, Ricciuti HN, Hope S, et al. Crowding and 
cognitive development. The mediating role of maternal responsiveness among 36-month-
old children. Environment and Behaviour. 2010; 42(1): 135-148; Vernon-Feagans L, 
Garrett-Peters P, Willoughby M, et al. Chaos, poverty, and parenting: Predictors of early 
language development. Early Childhood Research Quarterly. 2011 

 
(ΟΨΙΜΕΣ επιδράσεις) 

 Αποφοίτησηαπότολύκειοσεμεγαλύτερη ηλικία‧ 

 Ανεπιθύμητη ή πρώιμη γονεϊκότητα‧ 

 Δυσκολίαστηνεύρεσηεργασίαςκαιμειωμένεςοικονομικέςαπολαβέςτουενηλίκου.Error! 
Unknown switch argument. 

 
Ο ΡΟΛΟΣ ΤΗΣ ΕΠΙΓΕΝΕΤΙΚΗΣ 
Μέχριστιγμής, 
οιπερισσότερεςέρευνεςέχουνεστιάσειστονκαίριορόλοτηςεπιγενετικήςστηνδιαμεσολάβησητωνεπι
δράσεων της κοινωνικής εμπειρίας και της διατροφής στο γονιδίωμα.Error! Unknown switch 
argument.Όμως, υπάρχουν, επίσης, 
ακράδαντεςπειραματικέςκαιανθρώπινεςαποδείξειςότιπρογεννητικέςπεριβαλλοντικέςεκθέσειςσεε
νδοκρινικούςδιαταράκτες* 
[ενδοκρινικοίδιαταράκτεςείναιχημικέςουσίεςπουπαρεμβάλλονται στο ενδοκρινικό (ή ορμονικό) 
σύστημα. Αυτέςοιδιαταραχέςμπορείναπροκαλέσουνκαρκινικούςόγκους, συγγενείς διαμαρτίες, και 
άλλες αναπτυξιακές ανωμαλίες.[4] Βρίσκονταισεπολλάνοικοκυριάκαιβιομηχανικάπροϊόντακαι 
«παρεμβάλλονταιστηνσύνθεση, έκκριση, μεταφορά, πρόσδεση, 
δράσηήστηναποδόμησηφυσιολογικώνορμονώνστοσώμα,πουείναιυπεύθυνεςγιατηνανάπτυξη, 
τηνσυμπεριφορά, τηνγονιμότητακαιτηνδιατήρησητηςομοιοστασίας 
(φυσιολογικόςκυτταρικόςμεταβολισμός)». Wikipedia, thefreeencyclopedia]  

καιάλλαπεριβαλλοντικάξενοβιοτικά*, 
(ξενοβιοτικά«θεωρούνταιοιουσίεςπουείναιξένεςσεέναολόκληροβιολογικόσύστημα, 
δηλαδήτεχνητέςουσίες‧οόροςαναφέρεταισυχνάσερυπαντέςόπωςοιδιοξίνεςκαιταπολυχλωριομέναδιφ
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αινύλια».Wikipedia, thefreeencyclopedia) δρώνταμεμονωμέναήσεσυνδυασμόμεγενετικούς, 
διατροφικούςήψυχοκοινωνικούςπαράγοντες, 
επηρεάζουνδυσμενώςτηνανθρώπινηανάπτυξηκαιυγείαστηνπαιδικήηλικίακαιπιθανάκαιστηνδιάρκ
ειατηςενήλικηςζωής, καιότιοπρωταρχικόςμηχανισμόςείναιη επιγενετικήαπορρύθμιση. 
Αφούοεπιγενετικόςπρογραμματισμόςκαθορίζειτηνκατάστασηέκφρασηςτωνγονιδίων, 
οιεπιγενετικές διαφοροποιήσεις θα μπορούσαν να έχουν τις ίδιες συνέπειες με τους γενετικούς 
πολυμορφισμούς. Error! Unknown switch argument.. Εξάλλου, 
υπάρχουνεπιστημονικέςαποδείξειςπουαποκαλύπτουνότιοιεκθέσειςκατάτηδιάρκειατουπρογεννητι
κούπαραθύρουμπορούνναεπηρεάσουνδιαγενεακάτονκίνδυνονόσησηςμέσωτωνεπιμεταλλάξεων*(
επιγενετικήμεταβολή –
μιακληρονομίσιμηαλλαγήηοποίαδενεπιδράστηναλληλουχίαDNAαλλάέχειωςαποτέλεσμαμιααλλαγήσ
τηνγονιδιακήέκφραση)στα κύτταρα της γαμετικής σειράς* (= τα κύτταρα που σχηματίζουν το 
ωάριο, το σπερματοζωάριο και το γονιμοποιημένο ωάριο, όπως επίσης και τα μελλοντικά ωάρια ή 
σπερματοζωάρια του γονιμοποιημένου ωαρίου).  
Τοσυμπέρασμαείναιότικατάτηδιάρκειατηςπρογεννητικήςπεριόδουκάποιοιπεριβαλλοντικοίπαράγ
οντες επιδρούν στους οργανισμούς της μέλλουσας μητέρας και του μελλοντικού παιδιού, ειδικά 
στο επίπεδο του αναπαραγωγικού συστήματος.Σεέναμελλοντικόκοριτσάκι, 
οιωοθήκεςκαιταωοθυλάκιάτουσχηματίζονταικατάτηνπρογεννητικήπερίοδο, 
καισυνεπώςηαναπαραγωγικήλειτουργία της μελλοντικής γυναίκας εξαρτάται από τον τρόποζωής 
της μητέρας της κατά την κυοφορία! 
Οεμβρυϊκόςυποσιτισμόςπιστεύεταιότιεπιφέρειμόνιμεςαλλαγέςσεδιάφοραμεταβολικάμονοπάτια, 
αλλάοιακριβείςμηχανισμοίτώραέχουναρχίσειναπεριγράφονταιπλήρωςμέσααπόμία ποικιλία 
πειραμάτων σε ζώα και μελετών που περιλαμβάνουν ανθρώπινες μετρήσεις (Seckl, 
1998; Barker, 1998).  
 
Επίσης, ηκατανάλωσηκαπνού, 
αλκοόλκαιπαράνομωνναρκωτικώνουσιώνέχειεπιβλαβείςεπιδράσεις. 
Ηχρήσηκαπνούκατάτηνεγκυμοσύνηείναικύριααιτίαεμβρυϊκήςκαινεογνικήςνοσηρότηταςκαιθνησι
μότητας (μικράγιατηνηλικίακύησης, επίμονηπνευμονικήυπέρταση, 
σύνδρομοαιφνίδιουβρεφικούθανάτου, νοητικήκαθυστέρηση) (Nicholl, 1989; Golding, 
1997; Dayetal., 1992; Kline, 1987; U.S. EnvironmentalProtectionAgency, 1992; Beareretal., 
1997). Βαριάκατανάλωσηαλκοόλκατάτηνκυοφορίαείναιηαιτίατουεμβρυϊκούαλκοολικού 
συνδρόμου (ΕΑΣ – FAS), νούμερο ένα αιτία πνευματικής καθυστέρησης (AbelandSokol, 
1987; Sokol, Delaney-Black, andNordstrom, 2003). Οδεσμόςμητέρας- 
παιδιούπαρουσιάζεταιωςοκύριοςμηχανισμός‧ μιαπρόσφατηανασκόπηση 23 άρθρωνέδειξεότιτα 
14 βρήκαναναγνωρίσιμεςεπιπτώσειςστηνσχέσημητέρας- 
παιδιούσεμητέρεςπουκάνουνκατάχρησηουσιών, καιτρίαβρήκανμιαδοσοεξαρτώμενη 
απόκρισημεαντίκτυποή έμφαση των επιπτώσεων που σχετίζονται με συνεχήμεταγεννητική 
χρήση ουσιών (Johnson, 
2001).Μιαπρόσφατηανασκόπησησυμπέρανεότιοιανωμαλίεςτουνευρικούσωλήνακαιοιμικρέςγιατ
ηνηλικίακύησης γεννήσεις είναι μετρίως σχετιζόμενες με την πόση μολυσμένου νερού. (δηλ. 
τριαλομεθάνια) (Boveetal., 2001). Στοματικέςσχιστίες, 
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καρδιακέςανωμαλίεςκαιπλήρηςρινικήαπόφραξη (ατρησίαρινικώνχοανών) 
βρέθηκανσεμελέτεςπουεκτιμούσαντομολυσμένομετριχλωροεθυλένιοπόσιμονερό. (Boveetal., 
2001). Επίσης, τοφαγητόμπορείναπεριέχειπεριβαλλοντικάτερατογόνα. 
Έναπολύγνωστόπαράδειγμαείναιη επιδημική εγκεφαλική παράλυση που ακολούθησε την 
κατανάλωση ψαριών που είχαν μολυνθείμε οργανικό υδράργυρο στον κόλπο Μιναμάτα, στην 
Ιαπωνία (Harada, 1978). 

 
 

2.2. Συμπεράσματα για την θετική στάση των μελλοντικών γονέων σχετικά με την 
ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝΤΙΚΗ ΕΠΙΡΡΟΗ και ο αντίκτυπός της στην παιδική υγεία 

Τατελευταίαχρόνια, 
οΠΟΥκαιηUNICEFέχουνδώσειέμφασηόλοκαιπερισσότεροστηνανάγκηγιαΠΡΩΙΜΗΠΑΡΕΜΒΑ
ΣΗμε σκοπό την αποτελεσματική και άμεση καταπολέμηση των ανισοτήτων στην υγεία. 
Ταεπιστημονικάδεδομέναδιαθέτουνοδηγίες, 
οιοποίεςαναφέρονταιστοντρόπομετονοποίομπορούνκάποιαπροβλήματαυγείαςπαιδιώνκαιενηλίκ
ωνναπροληφθούν, 
μεαπλέςενέργειεςπουπρέπειναπραγματοποιηθούνκατάτηνπεριγεννητικήπερίοδοκαιταπρώταχρόνι
αζωής, μέσααπότημείωσητηςέκθεσης σε παράγοντες κινδύνου και την προώθηση 
προστατευτικών μέτρων. Στηνπραγματικότητα, αποτρέψιμασυμβάντακαινοσήματα (πρώτααπ' 
όλα, συγγενείςδυσπλασίες, προωρότητακαιχαμηλόβάροςγέννησης, λοιμώξεις, παχυσαρκία, 
γνωστικέςδυσκολίες, αναπτυξιακέςδιαταραχές, ΣΑΒΘ *ΣύνδρομοΑιφνίδιουΒρεφικούΘανάτου, 

ΕΜΒΡΥΪΚΟΣ 
ΥΠΟΣΙΤΙΣΜΟΣ

ΕΝΔΟΚΡΙΝΙΚΟΙ 
ΔΙΑΤΑΡΑΚΤΕΣ

ΜΕΛΛΟ-
ΝΤΙΚΗ 

ΜΗΤΕΡΑ -
ΜΕΛΛΟ-
ΝΤΙΚΟ 
ΠΑΙΔΙ

ΞΕΝΟΒΙΟΤΙΚΑ

ΕΠΙΓΕ-
ΝΕΤΙΚΗ

ΚΑΠΝΟΣ, 
ΑΛΚΟΟΛ, 

ΟΥΣΙΕΣ

ΜΟΛΥΣΜΕΝΟ 
ΝΕΡΟ

ΜΟΛΥΣΜΕΝΑ 
ΜΕ 

ΥΔΡΑΡΓΥΡΟ 
ΨΑΡΙΑ
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ατυχήματα) εκπροσωπούνόχιμόνοένασημαντικόμέροςθνησιμότητας, 
αλλάκαιένασημαντικόμερίδιοτηςυγείας παιδιών και ενηλίκων, της νοσηρότητας τα δύο πρώτα 
χρόνια ζωής, καθώς και ένα καθόλου ασήμαντο μέρος της νοσηρότητας στα μετέπειτα χρόνια 
ζωής. 
Ταεπιστημονικάδεδομέναδίνουνέμφασηστοπωςηανθρώπινηυγείαεπηρεάζεταιαπόένα σύνολο 
παραγόντων, όπως: 

 Γενετική κληρονομικότητα 

 Επιλογέςσυμπεριφοράς 

 Περιβαλλοντικές εκθέσεις 

 Οικογενειακές σχέσεις 

 Κοινωνικά πλαίσια 

 Πολιτιστικά χαρακτηριστικά 
 
Ηκουλτούραεπηρεάζειτηνυγείαμεδιάφορους τρόπους: 

1. Έναςείναιμέσωτηςπροώθησηςκαθημερινώνδραστηριοτήτωνκαιρουτίνων, οι 
οποίεςαντανακλούνπολιτιστικάκαθορισμένουςστόχουςκαιαξίεςπουαλληλεπιδρούνκαι 
επηρεάζουν τις αναπτυξιακές διαδικασίες, συμπεριλαμβανομένης της υγείας 
(Gallimoreetal., 1993; Rogoff, 1990). Αυτέςοιρουτίνεςμπορείναπεριλαμβάνουν, 
γιαπαράδειγμα, 
συνήθειεςπροαγωγήςτηςυγείας,όπωςδιατροφήκαιδραστηριότητεςπολιτιστικάυπαγορευμέ
νες, οιοποίες προσφέρουν επαρκή θρέψη και θερμιδική πρόσληψη, ή πρότυπα 
αλληλεπίδρασης μητέρας- παιδιού (Harwood, 1992). 

2. Οπολιτισμός, επίσης, επηρεάζειτηνυγείαπαρέχονταςστουςφροντιστές 
(καιτελικάσταπαιδιά) μιαολοκληρωμένηαντίληψηγιατηνανάπτυξηκαιτηνυγεία: 
ηκουλτούραπροσφέρειτοπλαίσιογιατονορισμότουτιείναιέναπρόβλημα, 
εξηγώνταςγιατίτοπρόβλημαυφίσταται, 
παρέχονταςπιθανέςθεραπείεςκαιυποδεικνύονταςποιοιπρέπει να ανταποκριθούν 
(GroceandZola, 1993; Harwoodetal., 1999).  

3. Παρομοίως, οπολιτισμόςπαρέχειέναπλαίσιογιατηνχρήσησπιτικών γιατροσοφιών. 
Αυτόςοαναπτυσσόμενοςκορμόςεμπειρικώνστοιχείωνπροτείνει, επίσης, 
ότι,εφόσονείναικαλύτερακατανοητότοπώςδιαφορετικέςεσωτερικέςκαιεξωτερικέςεπιδράσ
ειςδιαμορφώνουντηνανάπτυξητωνβιοψυχολογικώνμονοπατιών, 
πιοαποτελεσματικέςκαικατάλληλες στρατηγικές πρόληψης και παρέμβασης μπορούν να 
σχεδιαστούν, να καταρτιστούν και να υλοποιηθούν. 

Τατελευταίαχρόνια, ερευνητέςκαισημαντικοίΔιεθνείςΦορείς, ξεκινώνταςμετηνUNICEF, 
έχουνεστιάσειτηνπροσοχήτουςστιςαποκαλούμενεςπρώτες 1000 ημέρες, πουεκτείνονται από την 
σύλληψη μέχρι τα δύο πρώτα χρόνια της 
ζωής.Ηανάκτησητηςκεντρικήςθέσηςτωνγυναικώνκαιτωνπαιδιώνκαιτωνικανοτήτωντουςστομονο
πάτιτηςγέννησης, τοκάλεσμαγιαενδυνάμωσητωνδράσεων, η οπτική του συστήματος, η ανάγκη 
σύνδεσης των υπηρεσιών. 
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Σεπερίπτωσησυγγενούςγενετικήςασθένειας, 
ηΠΡΩΙΜΗΠΡΟΛΗΨΗμπορείμόνοναεφαρμοσθείαποφεύγονταςτην «παθολογική» 
σύλληψηαπόανθρώπουςήζευγάριαμεπροδιάθεση, 
ενώσεπερίπτωσηπολυπαραγοντικώννοσημάτων (π.χ. κάποιεςγεννητικέςανωμαλίες), ηΠΡΩΙΜΗ 
ΠΡΟΛΗΨΗμπορεί να εφαρμοσθεί στο προ- ή περί- την σύλληψη διάστημα, αποφεύγοντας τις 
περιβαλλοντικές συνεπιδράσεις. 
Συγκεκριμέναμέτραδημόσιαςυγείαςαφορούντηνπροώθησησωστούτρόπουζωής, 
αποφυγήτηςέκθεσηςσετερατογόνεςκαιγονοτοξικέςουσίες (φάρμακα, περιβαλλοντικά/ 
επαγγελματικά ξενοβιοτικά, κτλ.), της κατανάλωσης αλκοόλ και του καπνίσματος, και προτροπή 
για υγιεινή διατροφή σε γυναίκες αναπαραγωγικής ηλικίας. 
 
Η Πρώιμηπαρέμβασηπρέπειναπροωθείται ενισχύοντας: 

 Τηπρο- τηςσύλληψηςσυμβουλευτικήκαιαξιολόγηση απόεπαγγελματίεςοι οποίοι 
θααναγνωρίσουνοποιαδήποτειατρικάπροβλήματαπουμπορείναχειροτερεύσουνήναπεριπλέξο
υν μια εγκυμοσύνη και θα ενθαρρύνουν τους μελλοντικούς γονείς να υιοθετήσουν έναν υγιή 
τρόπο ζωής‧ 

 Την εφαρμογήσωστούτρόπουζωήςπρινκαικατάτηδιάρκειατηςεγκυμοσύνης: 
υγιεινήδιατροφή - υγιέςβάροςαντιμετωπίζοντας την παχυσαρκία, τον υποσιτισμό ή την 
αναιμία, διακοπή του καπνίσματος, εξάλειψη εθισμών - αλκοόλ, ναρκωτικά, άλλες ουσίες, 
αντιμετώπιση νοητικών και συναισθηματικών προβλημάτων κτλ.‧ 

 Τηδιάδοσητωνπληροφοριώνγιατηντερατογόνο, 
μεταλλαξιογόνοκαιγονοτοξικήδράσηορισμένωνφαρμάκωνκαιξενοβιοτικώνπαραγόντωνπουβ
ρίσκονταιστοπεριβάλλονκαιστοφαγητό‧ 

 Τηπρο- τηςσύλληψηςγενετικήσυμβουλευτικήκαιτοδιαδοχικόγενετικόέλεγχοσε άτομα με 
εν δυνάμει κίνδυνο για γονιδιακές μεταλλάξεις‧ 

 Τηνπερί- τηνσύλληψηπρόσληψηφυλλικούοξέοςγια την πρόληψη κάποιων συγγενών 
διαμαρτιών‧ 

 Τατοπικάπρογράμματαυγείαςπου στοχεύουν σε τοπικούς ιατρούς και παιδιάτρους με 
σκοπό να συμμετέχουν ενεργά στην καθοδήγηση του πληθυσμού προς χρήσιμες 
συμπεριφορές και πρακτικές για την αναχαίτιση/ μείωση του κινδύνου εμφάνισης κάποιας 
νόσου‧ 

 Τηνεκπαίδευσηπριντηνγέννησηενόςπαιδιού, ηοποίαπαρ’ 
ότιπαραδοσιακάπροσανατολίζεταιπροςπρακτικέςπτυχές, πρόσφατα, έχει, επίσης, 
συγκεντρώσειτηνπροσοχήτηςστηνευαίσθητηφάσηπουσχετίζεται με την ανάληψη του 
γονεϊκού ρόλουκαι την χειροτέρευσητης συναισθηματικής υγείας της μητέρας και του 
πατέρα και της σχέσης του ζευγαριού.Μιαεπισκόπηση(Dennis 2013),ηοποίαπεριλαμβάνει 28 
τυχαιοποιημένεςελεγχόμενεςδοκιμές, στις οποίεςσυμμετέχειέναςπληθυσμός 17.000 
γυναικώνπερίπου, αποδεικνύειότιοιψυχολογικέςκαιψυχοκοινωνικέςπαρεμβάσειςελαττώνουν 
σημαντικά τον αριθμό των γυναικών που βιώνουν επιλόχειο κατάθλιψη πριν ή κατευθείαν 
αφού 
γεννήσουν.Ανάμεσαστιςπιουποσχόμενεςπαρεμβάσειςείναιοιεντατικέςκαιπροσωπικέςεπισκέψ
ειςστοσπίτι, πουπραγματοποιούνταιαπόεπαγγελματίες, νοσηλευτικόήμαιευτικόπροσωπικό‧ 
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 Ταπρογράμματαγονεϊκότητας.ΗεπισκόπησηBarlowτου 2012 (48 
τυχαιοποιημένεςελεγχόμενεςδοκιμές, 4.937 συμμετέχοντες - τουλάχιστον 26 
δοκιμέςπεριλαμβάνουνπαιδιάστηνηλικιακήομάδατων 0-5 ετών) 
μελέτησετηναποτελεσματικότηταομαδικώνπρογραμμάτωνπουεκπαιδεύουνκαιενημερώνουντ
ουςγονείς, ώστεναβελτιώσουντηνψυχοκοινωνικήτουςυγεία, καιέδειξεότι: 
ταπρογράμματαγονεϊκότηταςπαρέχουνστατιστικάσημαντικέςβελτιώσειςσεδιάφορεςπτυχέςτης
γονεϊκήςψυχοκοινωνικής υγείας, συμπεριλαμβανομένων της κατάθλιψης, του άγχους, του 
στρες, του θυμού, της ενοχής, της αυτοπεποίθησης και τηςσχεσιακής ικανοποίησης. 
Όσωναφοράστηνπατρικήφιγούρα, 
υπάρχειμιαβραχυχρόνιααλλάστατιστικάσημαντικήβελτίωσηστην πτυχήτουστρες. 
Παράλληλα, με  προτεραιότητα την δημόσια υγεία 
ταδεδομέναπροτρέπουνισχυράνατηρούνταιοιπολιτικέςπρόληψηςγιαναμειωθείηπρώιμηέκθεσ
η σε επιγενετικά τοξικούς παράγοντες. 
Τέτοιεςπολιτικέςθαμπορούσανναέχουντόσοάμεσαόσοκαιμακροπρόθεσμαοφέληστηνανθρώπι
νηυγεία, προλαμβάνονταςασθένειεςκαιαναπτυξιακές διαταραχές στην παιδική ηλικία, κατά 
τη διάρκεια της ζωής και, επίσης, στις μελλοντικές γενεές.Error! Unknown switch 
argument. 

 
3. Συστάσεις (ΠΟΥ) Παραδείγματα τεκμηριωμένων παρεμβάσεων 
Γενετική συμβουλευτική 
Οπρογνωστικόςγενετικόςέλεγχοςχρησιμοποιείταιεπίτουπαρόντοςκυρίωςγιαανίατεςασθένειες, 
όπωςηνόσοςτουHuntington, ήγιαπρογεννητικήανίχνευσησοβαρώνγενετικώνδιαταραχών, 
όπωςηκυστικήίνωση. 
Οιπρογεννητικοίέλεγχοισυνήθωςσυνοδεύονταιαπόμιαπροσφοράτερματισμούτων 
«παθολογικών»κυήσεων. Πλέον, 
έχουναπομονωθείγονίδιαταοποίαέχουνσυνδεθείμεπιθανάαποτρέψιμεςασθένειες, 
όπωςκαρδιακάνοσήματακαικαρκίνο, και με αυξημένη προδιάθεση νόσησης λόγω καπνίσματος 
και παχυσαρκίας. 
Τογεγονόςαυτόέχειαυξήσειτιςπιθανότητεςπαροχήςπρογνωστικώνπληροφοριώνσεπολλά 
περισσότερα άτομα. 
Αυτέςοιπληροφορίεςμπορείεντέλειναμειώσουνταποσοστάασθενειώνδιευκολύνονταςτηνανάπτυξ
ηπιοεξελιγμένης και αποτελεσματικής στοχευμένης θεραπείας. 
Ηενημέρωσητωνανθρώπωνγιατηνγενετικήτουςπροδιάθεσησεκάποιονόσημα μπορεί να τους 
κινητοποιήσει να αλλάξουν την συμπεριφορά τους για να μειώσουν τον κίνδυνο.Όμως, 
ηαλλαγήσυμπεριφοράςείναισυχνάδύσκολη. 
Ηέκφρασηκάποιωνγενετικώνχαρακτηριστικώνεξαρτάταιαπότοπεριβάλλονστοοποίοεμφανίζονται
. Συνεπώς, 
μιαγονιδιακήέκφρασηπουπροκαλείμιαασθένειασεένασυγκεκριμένοπεριβαλλοντικόπλαίσιο, 
μπορείναμηνπροκαλείτηνασθένεια, ή μπορεί να προξενεί μια διαφορετική ασθένεια, σε 
διαφορετικό πλαίσιο (Holtzman, 2002). Ηκληρονόμησηενόςπαθολογικού 
αντιγράφουSτουγονιδίουτηςαλυσίδαςβτηςαιμοσφαιρίνηςκάνειανθεκτικό στην ελονοσία το άτομο 
(ετεροζυγώτης)(Aidooetal., 2002). Όμως, 
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ηκληρονόμησηδύοτέτοιωνγονιδίωνπροκαλείδρεπανοκυτταρικήαναιμία, μια σοβαρή ασθένεια. 
Μακριάαπότιςχώρες, όπουενδημείηελονοσία, τοδρεπανοκυτταρικόχαρακτηριστικό, 
δηλαδήηετεροζυγωτία, δεν έχει κάποιο γνωστό προσαρμοστικό πλεονέκτημα και μπορεί να είναι 
επιζήμια.Έναμόνοαντίγραφοτουγονιδίουτηςκυστικήςίνωσηςέχειθεωρηθείότιείναιπροστατευτικόέ
ναντιδιαρροϊκώνσυνδρόμωνόπωςηχολέρα, προσδίδοντας ένα πλεονέκτημα επιβίωσης στα άτομα 
που το έχουν (RodmanandZamudio, 1991). Όμως, άτομαμεδύοτέτοιαγονίδιαέχουνκυστικήίνωση, 
μιασοβαρήδιαταραχήπουεπηρεάζει την λειτουργία του αναπνευστικού και του γαστρεντερικού 
συστήματος. Υπάρχουνκιάλλαπαραδείγματαγονιδίωνμεθετικήεπίδρασησεσυγκεκριμένα 
περιβάλλοντα. Ακόμη, έχουναπομονωθείγονίδιαπουπαρέχουνπροστασίααπότονκαρκίνο 
(Gonzalezetal., 2002; ReszkaandWasowicz, 2002). 
 
Έλεγχοςφορέωνγονιδίων 
Οιγενετικέςδοκιμασίεςείναι «αναλύσειςπουστοχεύουνστηνανίχνευσητηςπαρουσίας, 
απουσίαςήμεταβολήςενόςγονιδίου, ενόςχρωμοσώματος, 
ενόςπροϊόντοςενόςγονιδίουήενόςμεταβολίτη, 
πουθααποδεικνύειτηνύπαρξηκάποιαςσυγκεκριμένηςμετάλλαξης». 
Αυτέςεκπροσωπούνένααπότασημαντικότεραεπιτεύγματατης μελέτης του γονιδιώματος, 
πουσυμβάλλουν στην κλινική πράξη. Η «παραδοσιακή» 
ταξινόμησητωνγενετικώνελέγχωνπεριλαμβάνειδιαγνωστικέςδοκιμασίες, 
δοκιμασίεςανίχνευσηςυγιούςφορέα, προ-συμπτωματικέςδοκιμασίες, 
προγνωστικέςδοκιμασίεςκαιφαρμακογενετικέςδοκιμασίες‧ Η «εκτεταμένη» ταξινόμηση, επίσης, 
περιλαμβάνει φαινοτυπικές δοκιμασίες, δοκιμασίες τρόπου ζωής- συμπεριφοράς- 
προσανατολισμού, διατροφογενετικές δοκιμασίες (οι οποίεςπαλιότερα αφομοιώνονταν μαζί με 
τις προγνωστικές δοκιμασίες), δοκιμασίες αναγνώρισης συγγένειας, δοκιμασίες προγονικής 
προέλευσης, δοκιμασίες γενετικής συμβατότητας (οι οποίες όλες μαζί ορίζουν τα γενετικά 
προφίλ που κατά κύριο λόγο δεν σχετίζονται με ασθένειες). Όμως,συγκρινόμεναμεπάνωαπό 
1500 μελέτεςΓΕΣ-GWA [μιαμελέτηγονιδιώματοςευρείαςσυσχέτισης, 
επίσηςγνωστήωςμελέτησυσχέτισηςολόκληρουτουγονιδιώματος (μελέτηΣΟΓ-WGA, ήΜΣΟΓ-
WGAS), 
είναιμιαμελέτηπαρατήρησηςενόςσυνόλουγενετικώνπαραλλαγώνστογονιδίωμαδιαφορετικώνατόμ
ωνγιαναδειχθεί αν κάποια παραλλαγή συσχετίζεται με κάποιο χαρακτηριστικό] που εμπλέκουν 
περίπου 250 περίπλοκα χαρακτηριστικά ή ασθένειες, μόνο το 10% της κληρονομικότητάς τους 
είναι πλέον γνωστό, με ελάχιστες εξαιρέσεις. 
 
Κατάλληληθεραπείαγιαγενετικέςπαθήσεις 
Ενέργειεςγιαναπροληφθούνασθένειες: Ηπρόσληψηφυλλικούοξέοςέχειμιαπροληπτικήδράση: 
στηνδισχιδήράχη, στηνανεγκεφαλία, στιςσχιστίες, στιςσυγγενείςκαρδιακές, 
ουροποιητικέςδιαμαρτίεςκαιδυσπλασίεςτωνάκρων. 
Οθηλασμόςπροστατεύειαπόγαστρεντερικέςκαιαναπνευστικέςλοιμώξεις, 
όπωςεπίσηςαπότοΣΑΒΘ-SIDS, την παχυσαρκία, τις γνωστικές και σχεσιακές δυσκολίες. 
ΗύπτιαθέσηστηνκούνιαέχεισυσχετιστείμεχαμηλότερηεπίπτωσηΣΑΒΘ. 
Ηφωναχτήανάγνωσηπρολαμβάνει τιςνοητικέςκαισχεσιακέςδυσκολίες και την δυσλεξία. 
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Οικογενειακόςπρογραμματισμός 
Κάντεμιαγενικήκαιεξειδικευμένεςιατρικέςεξετάσεις 
(γυναικολογικήγιατιςγυναίκεςκαιανδρολογικήγιατουςάντρες). 
Συμβουλευτείτεένανεπαγγελματίαεάνυπάρχεικάποια ψυχολογική δυσφορίαείτεπροσωπικήήστο 
ζευγάρι.Κατανοήστε την φυσιολογία της ωορρηξίας. 
Συντηρήστεήυιοθετήστεμιαυγιεινήδιατροφή. Συντηρήστεήφτάστεσεέναιδανικόβάρος, 
ακολουθώνταςμιαυγιεινήδιατροφήκαισυνεχήγυμναστική. Μην καπνίζετε, αποφύγετε τα 
αλκοολούχα ποτά και τον καφέ. 
Μηνκάνετεχρήσηναρκωτικώνήουσιώνντοπαρίσματοςκάθεείδους. 
Υιοθετήστευγιήσεξουαλικήσυμπεριφοράκαι ελεγχθείτεγιασεξουαλικώςμεταδιδόμενανοσήματα, 
συμπεριλαμβανομένουτουελέγχουγιαχλαμυδιακήλοίμωξη, 
πουπροτείνεταιγιαόλεςτιςγυναίκεςκάτωτων 25 
ετών.Σταθεροποιήστεοποιαδήποτεπαρούσαασθένειασεκάποιοναπότουςδύοσυντρόφους, και πιο 
συγκεκριμένα: τον σακχαρώδη διαβήτη, την υπέρταση, θυρεοειδικές νόσους, καρδιακά 
προβλήματα.Αποφύγετετηνεπαφήμεεντομοκτόνα. 
Τασυγγενήνοσήματαείναιδιαφόρωντύπωνκαιφύσηςασθένειεςπουμπορείναείναιήδηπαρούσεςμέσ
αστηνμήτρα, ήεμφανείςκατάτηγέννησηήσταπρώτακιόλαςχρόνιατηςζωής. Ταπιοσημαντικάείναι: 
χρωμοσωμικέςανωμαλίες, γενετικέςασθένειες, δυσπλασίες, προωρότητα, 
υπολειπόμενηπρογεννητικήανάπτυξη, κινητική, πνευματικήή αισθητήρια 
αναπηρία.Οπρογραμματισμόςμιαςεγκυμοσύνηςείναιμιαενέργειαυπευθυνότηταςαπέναντιστονεαυ
τόσας, καιπάνωαπόόλακαιτοσημαντικότεροείναιμιαενέργεια υπευθυνότητας απέναντι στο παιδί 
σας, ως μελλοντικοί γονείς.Βέβαια, αυτόδενμειώνειτηναξίατουθαύματοςτηςτρυφερήςσχέσης, 
αλλάαυξάνειτηνέντασήτης, 
καιέχειμιασειράαπόσοβαρέςεπιπλοκέςστηνψυχολογικήκαιφυσικήυγεία. 
Βοηθάειτοζευγάριναπάρειήναενισχύσειμιασειράαπόαποφάσειςπουμπορούνναβελτιώσουντηνίδια
τηνυγείατου, τηνυγείατηςγυναίκαςκατάτηδιάρκειατηςεγκυμοσύνης και ειδικά, την υγεία του 
παιδιού που θα γεννηθεί. Οιπρώτεςεβδομάδεςτηςκύησης, στηνπραγματικότητα, 
είναιαπολύτωςθεμελιώδειςγιατηνυγιήανάπτυξητουεμβρύου, καιγιααυτότονλόγο, 
θεωρείταιφρόνιμο να προγραμματίζεται η σύλληψη. Ηπερίοδοςπριντηνσύλληψηείναιηιδανική 
στιγμήγια το ζευγάρι, γιαναενισχύσειήναξεκινήσει να εφαρμόζει πιο υγιεινές συμπεριφορές. 
Όλααυτάθαεπιφέρουνσίγουραμιαπιογαλήνιακαιυγιήεγκυμοσύνη. 
 
Παροχήκαθοδήγησηςκαιπρόληψης- ενημέρωσηςγιατουςπεριβαλλοντικούςκινδύνους 
Αρκετέςεπιδημιολογικέςμελέτεςέχουνδείξειέναναυξημένοκίνδυνοαποβολών, 
γεννήσεωννεκρούβρέφους, καθυστερημένηςεμβρυϊκής ανάπτυξης, προωρότητας, στειρότητας, 
χαμηλήςποιότηταςσπέρματος, συγγενώνανωμαλιών, συσχετίζοντάς τον με διάφορα είδη τοξικών 
ουσιών όπωςαιωρούμενα σωματίδια, O3, NOx, εντομοκτόνα, διαλύτες, μέταλλα, ακτινοβολία, 
ρυπαντές (παραπροϊόντα απολύμανσης, αρσενικό και νιτρικά), επίμονοι οργανικοί ρυπαντές 
(ΕΟΡ-POP's), δισφαινόλη Α, φθαλικές ενώσεις, υπερφθοριωμένες ενώσεις (PFOS, PFOA… για 
να αναφερθούν μερικά). Απόαυτάταεπιστημονικάδεδομένα, 
εξάγεταιτοσυμπέρασμαότιοιεγκυμονούσεςγυναίκεςπρέπειναείναιενήμερεςγιατηνσημασία, 
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πουέχειτοναζουνσεέναυγιέςπεριβάλλον, 
όσογίνεταιαπαλλαγμένοαπόόλουςτουςπαράγοντεςπουθεωρούνταιπηγέςόλωντωνειδώνρύπανσης. 
Πιοσυγκεκριμένα, τομέροςόπουοιεγκυμονούσεςζουνπρέπειναείναιαπαλλαγμένοαπό: 1. 
Ατμοσφαιρικήρύπανση, π.χ. 
αποφεύγονταςβιομηχανικέςπεριοχέςήπόλειςμευψηλάεπίπεδανέφους‧ 2. 
Περιβαλλοντικήρύπανση, π.χ. απόχωματερές, 
εργοστάσιαήαγροτικέςπρακτικέςμεχρήσησυνθετικώνχημικών, όπωςεντομοκτόνα, μυκητοκτόνα, 
ζιζανιοκτόνα, κτλ.‧ 3. Ρύπανσητροφής, επιλέγονταςφαγητάμεφροντίδακαιπροσοχή, στρεφόμενοι, 
ειδικότερα, προςβιολογικάπροϊόντακαιφροντίζονταςτοπόσιμονερόναείναικαθαρό, δηλ. 
ελεύθεροαπόκάθε είδουςμόλυνση‧ 4. Ηλεκτρομαγνητικήακτινοβολία, 
αποφεύγονταςτηνδιαβίωσηκοντάσεαναμεταδότεςήεργοστάσιαπαραγωγήςηλεκτρικήςενέργειας, 
αλλά και αποφεύγοντας την παρατεταμένη έκθεση σε άλλες πηγές ηλεκτρομαγνητικής ενέργειας 
όπως τα κινητά τηλέφωνα ή μονάδες ασύρματου δικτύου. 
 
Προστασίααπόαχρείαστηέκθεση σε ακτινοβολία σε επαγγελματικό, περιβαλλοντικό και 
ιατρικό πλαίσιο 
Ασύρματεςκαιραδιο-επικοινωνίες, εκπομπέςενέργειαςήκαθημερινέςσυσκευές-όπωςέξυπνακινητά 
(smartphones), tablet και φορητοί υπολογιστές – μας εκθέτουν σε ηλεκτρομαγνητική 
ακτινοβολία κάθε μέρα. Οιπιοπρόσφατεςμελέτεςέχουναποδείξειτηνεπίδραση 
τηςηλεκτρομαγνητικήςακτινοβολίας στην υγεία του ανθρώπου. Επιπλέον, 
όπωςοΚαθηγητήςJohnGoldsmithέχειαποδείξει, 
ηέκθεσηστηνακτινοβολίατουασύρματουδικτύουκαιτωνμικροκυμάτωνέχειγίνειηκυριότερηαιτίαα
ποβολών: στο 47,7% των περιπτώσεων έκθεσης σε αυτές τις ακτινοβολίες, οι αποβολές 
συνέβησαν κατά την έβδομη εβδομάδα κύησης. 
Ηηλεκτρομαγνητικήακτινοβολίαυποτιμάταιακόμη. 
Οιέγκυεςγυναίκεςπρέπεινααποφεύγουντηνέκθεσησεαυτέςτιςπηγέςακτινοβολίας όσο γίνεται 
περισσότερο, συμπεριλαμβανομένων των smartphones. 
Στηνπερίπτωσητωνκινητώντηλεφώνων, πρέπειναπαίρνονταιαπλέςπροφυλάξεις για να 
περιοριστούν οι κίνδυνοι: 
1) Μηνεπιτρέπετεσταπαιδιάναχρησιμοποιούνκινητάτηλέφωνα παρά μόνο σε επείγουσα ανάγκη. 
2) Πάνταναχρησιμοποιείτεενσύρματαακουστικά (και όχι ασύρματα). Ηχρήσητουηχείου, επίσης, 
προτείνεται. 
3) Σε περίπτωση χαμηλού σήματος ή έλλειψης εμβέλειας, μην κάνετε τηλεφωνήματα. 
4) Χρησιμοποιείτετοκινητόσαςόσογίνεταιλιγότεροότανβρίσκεστεενκινήσει, όπως σε τρένο ή 
αυτοκίνητο.  
5) Μηνκρατάτετοκινητόσαςκοντάστοαυτίσαςήκοντάστοκεφάλισαςότανκάνετεμιακλήση, 
δηλαδήόταν η ακτινοβολία είναι πιο δυνατή.  
6) Μηνβάζετετοκινητόσαςστηντσέπητουπαντελονιούσας, στην τσέπη του πουκαμίσου ή στο 
σακάκισας. 
7) Αλλάζετεσυχνάτοαυτίπουβάζετετοκινητόκατάτηδιάρκειαμιαςσυνομιλίας και, πάνω απ’ όλα 
μειώστε τον χρόνο των κλήσεων. 
8) Μηναποκοιμιέστεποτέ μετοκινητόσαςκοντά στο κεφάλι σας. 
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9) ΝαεπιλέγετεπάνταμοντέλαμεχαμηλόΕΠΑΑ (ειδικόποσοστόαπορρόφησης ακτινοβολίας). 
 
ΑνσκεφτούμεότικάθεχρόνοστηνΙταλίαμόνο, περισσότεροιαπό 150.000 
τόνοιεντομοκτόνωνκατανέμονταισεαγροτικέςπεριοχές, καταλαβαίνουμεπόσοπολύμπορείνα 
ρυπανθεί ακόμη και ένα προάστιο. Ηχρήσηεντομοκτόνωνέχειδιπλήεπίπτωση, 
καθώςόχιμόνορυπαίνουντοπεριβάλλονστοοποίοδιανέμονται, 
αλλάκαιμολύνουντηντροφήπουκαταναλώνουμε. Υπάρχουνπολλέςαγροτικέςμέθοδοι, 
απότιςβιολογικέςέωςτιςβιοδυναμικές, οιοποίες δεν χρησιμοποιούν συνθετικά χημικά προϊόντα. 
Ηπαγκόσμιαμεταστροφήπροςαυτέςτιςαγροτικέςμεθόδουςείναιπιοσημαντικήαπόποτέγιαναμπορέσ
ουμεναζήσουμεσεέναυγιέςπεριβάλλονκαιγιαναμπορούμε να τραφούμε με αμόλυντο φαγητό. 
 
Προστασία από την έκθεση στο μόλυβδο 
Ηέκθεσηστομόλυβδο, μετονκίνδυνοδηλητηρίασης, ήτανπιοσύνηθεςφαινόμενοστοπαρελθόν, 
ότανχρησιμοποιούντανμπογιέςμεμόλυβδοκαιόταν η βενζίνη για τα αυτοκίνητα περιείχε 
μόλυβδο. Σήμερα, οκίνδυνοςείναισίγουραμειωμένος, αλλάείναιαναμφίβολααναγκαίοναείμαστε 
πολύ προσεκτικοί για να αποφύγουμε κάθε μορφή δηλητηρίασης από αυτό το βαρύ 
μέταλλο.Οικύριεςδραστηριότητεςπουαποτελούνπηγήπιθανήςέκθεσηςστονμόλυβδοείναι: 
τοκυνήγιήτοψάρεμαμεμόλυβδο‧ ηανακατασκευήκτιρίων‧ η σκοποβολήσεσκοπευτήριο‧ 
ηεπιδιόρθωσηαυτοκινήτων‧ ηεπεξεργασίαυαλογραφήματος‧ ηεπεξεργασία κεραμικών υλικών‧ η 
ζωγραφική με καλλιτεχνικά χρώματα‧ η απόσταξη ποτών σε δοχεία από μόλυβδο. 
Ομόλυβδοςμπορείεπίσηςνααπορροφηθείμέσωμολυσμένουνερού, φαγητού και καπνού τσιγάρου. 
 
Ενημέρωσηγυναικώνσεαναπαραγωγικήηλικίαγιαταεπίπεδαμεθυλ-υδραργύρουσταψάρια 
Ηύπαρξηυδραργύρουσεμεγάλαψάριαείναιέναςγνωστόςκίνδυνος. 
Τοπροβλήματαδημιουργούνταικυρίωςαπό το μεθυλ-υδράργυρο, την πιο διαδεδομένη και την πιο 
τοξική μορφή υδραργύρου στην τροφική αλυσίδα. Σεαντίθεσημετονανόργανουδράργυρο, 
ομεθυλ-υδράργυροςείναιικανόςναπεράσειστονπλακούντα, στονεγκέφαλο και να διασπάσει τον 
αιματοεγκεφαλικό – εγκεφαλονωτιαίο φραγμό, και άρα να φτάσει στον εγκέφαλο και στο 
κεντρικό νευρικό σύστημα. 
Πρόσφατεςμελέτεςέχουνεπιβεβαιώσειτηνσχέσημεταξύτηςεμβρυϊκήςέκθεσηςσεμεθυλ-υδράργυρο 
και της υπολειπόμενης νευρολογικής ανάπτυξης στα 
παιδιά.Οιπρόσφατεςοδηγίεςαπότηνεπιστημονικήκοινότηταείναιαρκετάξεκάθαρες:  
εγκυμονούσεςγυναίκεςκαιπαιδιά, γιαναείναιασφαλή, δεν πρέπει να τρώνε καρχαρία 
(γλαυκοκαρχαρία, λάμνα), ξυφία και μεγάλους τόνους, όπως ερυθρό τόνο. 
 
Προώθησητηςχρήσηςβελτιωμένωνκουζινώνκαιυγρών/αέριων καυσίμων 
Τρίαδισεκατομμύριαάνθρωποι, στιςαναπτυσσόμενεςχώρεςολόκληρουτουκόσμου, 
βασίζονταιστηβιομάζα, η οποία αποτελείται από υπολείμματα ξύλου, κάρβουνο, κοπριά και από 
την γεωργία. Επειδήτοπερισσότερομαγείρεμαγίνεταισεκλειστούςχώρους, όπουοαερισμός 
υπολείπεται, εκατομμύρια άνθρωποι, ειδικά φτωχές γυναίκες και παιδιά, αντιμετωπίζουν 
σοβαρούς κινδύνους για την υγεία. 
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Οικουζίνεςυψηλήςαπόδοσηςμειώνουνσημαντικάαυτούςτουςκινδύνους.Άλλεςπιοβιώσιμεςεπιλογέ
ςείναι ταυγράκαιαέριακαύσιμαπουχρησιμοποιούνταισεφούρνουςυψηλήςαπόδοσης. 
 

4. Πως μπορεί να αναδιαμορφωθεί η συμπεριφορά- ο ρόλος των 
επαγγελματιών 

Οι παρεμβάσειςαλλαγήςσυμπεριφοράς, 
συμπεριλαμβανομένηςτηςδιαδραστικήςκαιπολύπλευρηςεκμάθησης, 
τηςεκπαίδευσηςμεελέγχουςκαιανατροφοδότηση, τηςενδυνάμωσηςμέσωπροηγμένωνσυστημάτων 
βασισμένων στην τεχνολογία της πληροφορικής και συνεργατικών ομαδικών παρεμβάσεων, 
μπορούν να αλλάξουν αποτελεσματικά τις επίκτητες συνήθειες και συμπεριφορές. 
Είναιουσιώδεςναεκπαιδεύουμετουςεπαγγελματίεςπουδουλεύουνστοντομέατηςυγείας, 
διδάσκοντάςτουςπωςναπαρέχουνπολύτιμεςπαρεμβάσειςτιςοποίεςθαμεταφέρουν στους 
μελλοντικούς γονείς με σκοπό την αλλαγή των συνηθειών των τελευταίων. 
Είναιουσιώδεςναδιδάσκουμεεπικοινωνιακέςδεξιότητες, 
γιαναδιευκολύνουμετηνσυνεισφοράτηςοικογένειας και την υποστήριξη των φίλων.  
Υπάρχουν 3 κύριες προσεγγίσεις:  

 ησυμπεριφορικήπροσέγγισητηςαλλαγής,ηοποίαεπιδιώκεινααλλάξειτιςγνωστικέςδιαδικ
ασίεςκαιπεποιθήσειςτουατόμου‧ 

 ηπροσέγγισητηςαυτό-
ενδυνάμωσης,στηνοποίαοιαλλαγέςσυμβαίνουναντοάτομοέχειτονέλεγχοεπίτουκοινωνικο
ύκαιεσωτερικού τουπεριβάλλοντός‧όσο περισσότερο αντιληπτός είναι αυτός ο έλεγχος, 
τόσο ισχυρότερο το κίνητρο για δράση‧ 

 ηπροσέγγισητηςανάπτυξηςκοινότητας, 
ηοποίαδίνειέμφασηστηνσχέση,στηνκατάστασηυγείαςτουατόμουκαιστοκοινωνικόπλαίσιο
στοοποίοζει‧ άρα, 
τονίζεταιησημασίατηςσυλλογικήςσυμπόρευσηςσανμιακοινότηταγιανααλλάξει το φυσικό 
και κοινωνικό περιβάλλον. 

Ενολίγοις, είναισημαντικόναβοηθήσουμετουςανθρώπουςναενισχύσουντονέλεγχότηςευεξίαςτους 
και νατηνβελτιώσουνφέρνοντάςτουςπιοκοντάσεμιαβέλτιστηκατάστασηυγείας -  
αντιληπτήωςμιαδυναμικήισορροπίαμεταξύφυσικού, διανοητικού, συναισθηματικού, κοινωνικού, 
πνευματικούκόσμου – 
αυξάνονταςτηνεπίγνωσηκαιτοκίνητροκαιεξασκώνταςσυγκεκριμένεςδεξιότητεςπουθατουςκάνουν
ολοένακαιπερισσότερο αποτελεσματικούς στο να αναγνωρίζουν και να πραγματοποιούν στόχους 
και φιλοδοξίες, να ικανοποιούν ανάγκες, να αλλάζουν το γύρω περιβάλλον, λανθασμένες 
συνήθειες, κοινωνικές καταστάσεις(O'Donnel 2009). 
 
Αντίληψηκινδύνου 
Ένασημαντικόστοιχείοπουπρέπειναλάβουμευπόψημαςείναιηαντίληψηκινδύνου, 
ηοποίαέχειμελετηθείαπότηνάποψητηςανεδαφικήςαισιοδοξίαςκαιμέσααπότηναλαζονικήθεωρία: 
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έναάτομοπουκαπνίζεικαιπουέχειήδηδειτηνγιαγιάτουνακαπνίζειμέχριτα 90 τηςχρόνια, 
σχηματίζειτηνιδέαότιδενκινδυνεύειαπόκαρκίνοτουπνεύμονα. 
Ηεπιμονήσεανθυγιεινέςσυμπεριφορέςοφείλεταιστις 
ΑΚΑΤΑΛΛΗΛΕΣΑΝΤΙΛΗΨΕΙΣΚΙΝΔΥΝΟΥ, καιστηνπεποίθησηότιοκίνδυνοςμπορείνα 
αντισταθμιστεί από άλλεςπιο λογικές συμπεριφορές σε αυτές τις περιπτώσεις: 
«Μπορώνακαπνίζωεπειδήγυμνάζομαιτοσαββατοκύριακο»‧ 
«Δενπαίρνωπροφυλάξειςστηνσεξουαλικήμουζωή, αλλάσεαντάλλαγμα δεν κάνω χρήση 
ναρκωτικών ουσιών», κτλ.. ΟWeinstein 
(1983)υποστηρίζειότιοιάνθρωποιεστιάζουνεπιλεκτικάσεμιασυμπεριφοράαπ’ ότισεάλλη, 
καιτείνουν να πιστεύουν ότι η υγιεινή συμπεριφορά επανορθώνει για την ανθυγιεινή. 
Σύμφωναμετηναυτο-επιβεβαιωτικήθεωρία, οιάνθρωποικινητοποιούνταιτόσοπολύ, 
γιαναπροστατέψουντηνφυσικήτουςακεραιότητακαιτηναίσθηση τηςηθικήςτουςσυμμόρφωσης, 
πουστηνκαθημερινότητατους, αντουςπαρουσιαστείηπληροφορία, «τοκάπνισμασκοτώνει», 
συμπεριφέρονται αμυντικά ή με αδιαφορία ή απόρριψη (Steele, 1988).  
Ο ρόλος των επαγγελματιών με αυτή την έννοια είναι θεμελιώδης στη μεταβολή της αντίληψης 
κινδύνου με ένα δυναμικό και ξεκάθαρο τρόποEdoardo Giusti, Andrea Pagani Il Counseling 
psicologico Sovera Edizioni, 16 feb 2016.Συγκεκριμένα, 
τοκαλύτεραταιριαστόπρόσωπογιααυτότοσκοπόφαίνεταιναείναι η μαία. 
Ηαποτελεσματικότηταδιαφορετικώνμοντέλωνφροντίδαςεγκύωνγυναικώνέχειμελετηθείσεμιασυσ
τηματικήανασκόπηση (11 ελεγχόμενες τυχαιοποιημένες δοκιμές, n=12.276). 
Οπρωταρχικόςσκοπόςτηςανασκόπησηςήτανησύγκριση – απότηνάποψηνοσηρότητας, 
θνησιμότηταςκαιψυχο-κοινωνικώναποτελεσμάτων – 
μεταξύτηςπροσφερόμενηςφροντίδαςαπόμαίες (μαιευτικόμοντέλο), 
απόγιατρούςδιαφορετικώνειδικοτήτων (ιατρικόμοντέλο) καιαπόδιάφορους επαγγελματίες 
ταυτόχρονα (διαμοιρασμένο μοντέλο). 
Τομαιευτικόμοντέλοπουαξιολογείταιστηνσυστηματικήανασκόπησηαποτελείταιαπότηδιαβεβαίω
σησυνεχούςφροντίδαςγιατηνγυναίκα, δηλ. 
εγγυημένηαρωγήκατάτηδιάρκειατουτοκετούαπόμίαμόνομαία (προσωπική μαιευτική 
προσέγγιση) ή από μια ομάδα μαιών που μοιράζονται το περιστατικό (συλλογική μαιευτική 
προσέγγιση). 
Καιστιςδύοστρατηγικέςηφροντίδασυμπληρώνεταιαπόέναδιεπιστημονικόδίκτυοειδικών, οι οποίοι 
καλoύνται να γνωματεύσουν όταν είναι αναγκαίο. Στηνανασκόπηση, 
αυτότομοντέλοέχεισυσχετιστείμεαρκετά οφέλη για τη μητέρα και το παιδί: 

 μειωμένηεπίπτωσηπρογεννητικήςνοσηλείας, 

 μειωμένηεπίπτωσηαπώλειαςεμβρύουπριντις 24 εβδομάδες, 

 μειωμένησυχνότηταχρήσηςτοπικήςαναισθησίας/αναλγησίας,  

 μειωμέναποσοστάχρήσηςεμβρυουλκούκαιβεντουζών, 

 μειωμένα ποσοστά περινεοτομής, 

 αυξημένη αντίληψη ελέγχου κατά τη διάρκεια του τοκετού, 

 αυξημέναποσοστάαύξησηςτουθηλασμού, 

 Ανάμεσασταψυχο-κοινωνικάαποτελέσματα, 
ταδιαθέσιμαστοιχείαδείχνουνότιοιγυναίκεςείναι πιο ευχαριστημένες με τη φροντίδα που 
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λάβανε από τις μαίεςError! Unknown switch argument.Error! Unknown switch 
argument.Error! Unknown switch argument.. 

Συνεπώς, ταδιαθέσιμαδεδομέναπροτείνουνέναμοντέλοφροντίδας, 
πουβασίζεταιστηνμαίαήστηνομάδαμαιών, που αναλαμβάνουντηνέγκυογυναίκα, 
ενώσυμπληρώνεταιαπόέναδιεπιστημονικόδίκτυοεπαγγελματιών, τους 
οποίουςμπορούννασυμβουλευτούνοιμαίεςότανκρίνεταιαπαραίτητο, 
καθώςτομοντέλοαυτόέχεισυσχετιστείμεοφέλη που αφορούν την μητρική και νεογνική υγεία, 
συμπεριλαμβανομένης της μεγάλης ικανοποίησης της γυναίκας από τις υπηρεσίες φροντίδας που 
έλαβε. 
 
Ηπρογεννητικήαγωγήμπορείναδιαμορφωθείπολύνωρίς στη ζωή.ΗUNESCOΕκπαιδευτική 
Επιστημονική και Πολιτιστική Οργάνωση των Ηνωμένων Εθνών θεώρησε, 
πρινμερικέςδεκαετίες, ότι,κατάτηδιάρκεια της σχολικής εκπαίδευσης,τα παιδιά πρέπει να 
προετοιμάζονται για τις διάφορες όψειςτης οικογενειακής ζωής και της γέννησης ενός παιδιού, 
συμπεριλαμβάνοντας: 

 Προγράμματαψυχικήςυγείαςκαισυναισθηματικήςισορροπίας για παιδιά 

 Υγιεινή και προαγωγή υγείας 

 Σεξουαλική διαπαιδαγώγηση 

 ΠροσαρμογήτηςΖωήςκαιπροετοιμασίαγιατηνΟικογενειακήζωήμέσααπότηναπόκτησηγον
εϊκώνδεξιοτήτων 

 Ακαδημαϊκήκαιεπαγγελματικήκαθοδήγηση 

 Δεξιότητεςδιαχείρισηςκαιοικιακήςοικονομίαςωςμέροςτωνοικογενειακώνικανοτήτων 

 Γάμος και σχέσεις 

 Ανθρώπινα Δικαιώματα και Δικαιώματα του Παιδιού 

 Πολιτική, αστική, θρησκευτικήκαιφιλοσοφικήδιαπαιδαγώγηση 
 

Αςελπίσουμεότιτασχολείαθααναλάβουντέτοιεςπρωτοβουλίεςμεπρογράμματαπροσαρμοσμέναστι
ςανάγκεςτωννέων ανθρώπων, με σκοπό την καλλιέργεια τόσο ικανοτήτων όσο και 
συμπεριφορών για τη ζωή! 

5. Εκπαίδευση των μελλοντικών γονέων/πληθυσμού για την επιλογή ενός 
υγιούς τρόπου ζωής σχετικά με τους ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝΤΙΚΟΥΣ 
ΠΑΡΑΓΟΝΤΕΣ και την ΓΕΝΕΤΙΚΗ ΠΡΟΔΙΑΘΕΣΗ και γενικά – ο ρόλος 
των εκπαιδευτικών προγραμμάτων, ο ρόλος της κοινωνίας, των σχολείων. 
Πως μπορούν να διαδοθούν οι πληροφορίες 

Ηεπιστήμηέχειπλέονεπιβεβαιώσειότιηπρογεννητικήπερίοδοςείναιθεμελιώδουςσημασίαςγιατηνψ
υχοσωματικήευεξίατουκάθεμελλοντικούανθρώπινουόντος, 
καιοιπρόσφατεςεπιστημονικέςέρευνεςεπισημαίνουνπόσοτοπεριβάλλονμπορείναεπιδράσειθετικά
ήαρνητικάστηνεγκυμοσύνη. Πιοσυγκεκριμένα, 
επιστημονικέςμελέτεςέχουνδείξειπωςδιάφοροιτύποι ρύπανσης* 
(-ατμοσφαιρική,  
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-περιβαλλοντική,  
-τροφικήκαι 
-ηλεκτρομαγνητική)  
μπορούνναεπηρεάσουντηνσωστήανάπτυξητουεμβρύουστηνπρογεννητικήπερίοδομετεράστιες 
ατομικές, κοινωνικέςεπιπτώσεις, αλλά και επιβάρυνσητηςυγείας του. 
Οινέεςαναδυόμενεςθεωρίεςγιατοπωςτογονιδίωμάμαςσχετίζεταιμετοπεριβάλλονμαςβοηθούν, 
επίσης, νακατανοήσουμεπωςησχέσημεταξύανθρώπου και περιβάλλοντος είναι θεμελιώδους 
σημασίας για έναν υγιεινό τρόπο ζωής.Αν, όπωςμαςδιδάσκειηεπιγενετική, τοπεριβάλλον, 
μετηνευρύτερηέννοιατηςλέξης, μπορείναεπιδράσειστογονιδίωμάμας, 
τότεείναιξεκάθαροότιηποιότητακαιηκαθαρότητάτουείναιέναςπαράγοντας τεράστιας σημασίας. 
Επομένως,ηδυνατότηταεκτίμησηςτηςκαθαρότηταςτουπεριβάλλοντος, καθορίζειτην 
πιθανότηταυιοθέτησηςενόςυγιούς και ισορροπημένου τρόπου ζωής από τους μελλοντικούς 
γονείς. 
Ηποιότητατουοικιακούχώρου 
Έναςτρόποςζωήςπροσαρμοσμένοςστιςανάγκεςκαιαπαιτήσειςμιαςεγκυμονούσαςγυναίκαςσυμπερι
λαμβάνειπρώτααπ' όλατηνεπίγνωσηγιατηνποιότητατουμέρουςόπουζει (ηοικία) καιτοπλαίσιο στο 
οποίο διαβιεί (το πλαίσιο στο οποίο βρίσκεται το σπίτι). 
Οιμελλοντικοί γονείς, 
γιαναυιοθετήσουνένατρόποζωήςπουμπορείναθεωρηθείυγιεινόςκαιγιαναπροάγουνμιακανονικήεγ
κυμοσύνη, πρέπει να διασφαλίσουν ότι το μέρος όπου ζουν είναι απαλλαγμένο από: 

 ατμοσφαιρική ρύπανση,  

 περιβαλλοντική ρύπανση, 

 ηλεκτρομαγνητική ακτινοβολία.  
1. Τοπιοκατάλληλοπλαίσιοβρίσκεται, συνεπώς, 

μακριάαπότααστικάκέντρακαιτιςβιομηχανικέςπεριοχές, όπουτονέφοςβρίσκεταισεεπίπεδα 
πέραντουανεκτού ‧ αλλάσεήσυχαμέρημεφύσηκαιαστικόπράσινο. 

2. Ανητοποθεσίαβρίσκεταιστηνεξοχή, περιοχέςμεέντονεςαγροτικέςδραστηριότητες, 
οιοποίεςβασίζονταιστηχρήση συνθετικών χημικών, πρέπει να αποφεύγονται.  

3. Ηποιότητατηςατμόσφαιρας, τουνερούκαι, επίσης, 
ηπαρουσίαοποιασδήποτεπιθανήςπηγήςηλεκτρομαγνητικήςακτινοβολίας, όπωςκεραίες και 
αναμεταδότες, πρέπει να ελέγχονται.Βέβαια, 
είναιδύσκολοναβρείτεμέρηόπουδενυπάρχεικαμίαπηγήρύπανσης, 
αλλάγιαένανσωστότρόποζωής, πουεξαρτάταιαπόμιαμελλοντικήεγκυμοσύνη, 
είναικαλόναλάβετευπόψησαςόλεςαυτέςτιςδιαστάσειςπριντηνσύλληψη με σκοπό ίσως να 
αλλάξετε οτιδήποτε είναι επιβλαβές. 

Γιαπαράδειγμα, ανέναζευγάρι, πουθέλεινατεκνοποιήσει, ζεικοντάσεμιαβαριάβιομηχανία, 
έναχαλυβουργείο, ήκάτιπαρόμοιο, 
ήκοντάσεχωράφιαπουκαλλιεργούνταιμεέντονεςαγροτικέςμεθόδους, 
χρησιμοποιώνταςχημικάεντομοκτόνα, ήσεμιαβαριάρυπασμένηπόλη, κτλ., 
πρέπεινασκεφτούνσοβαράτηνπιθανότητααναζήτησηςενόςπιουγιούςπεριβάλλοντοςγιατηνευεξίατ
ουαγέννητου παιδιού τους. Σήμερα, 
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ηεπιγενετικήμαςλέειότιτέτοιεςαποφάσειςμπορείναέχουντεράστια σημασία για την 
ψυχοσωματική υγεία του παιδιού. 
 
Υγιέςοικιακόπεριβάλλον 
Έναςσωστόςτρόποςζωής, επίσης, σημαίνειυγιέςπεριβάλλοντου «σπιτιού». 

1. Τοσπίτι, όπουζειηέγκυοςγυναίκα, πρέπειναείναιφωτεινό, ήσυχο και γαλήνιο.  
2. Ηγυναίκαπρέπεινανιώθειαπόλυταάνετη, εναρμονισμένημετονσύντροφότης, 

οοποίοςπρέπειναφροντίζει να δημιουργηθεί ένα ζεστό και φιλόξενο περιβάλλον γύρω 
της. 

3. Τοσπίτιπρέπειναβρίσκεταισεέναήσυχοκοινωνικόκαιπεριβαλλοντικόπλαίσιο, 
όπουδενυπάρχουνδυσκολίεςμεγείτονεςήανθρώπουςπουμένουνεντόςαυτού, 
καιόπουδενυπάρχουν οποιουδήποτε είδους ενοχλήσεις, όπως θόρυβος. 

Υγιέςεργασιακόπεριβάλλον 
Τοεργασιακόπεριβάλλον, όσοείναιδυνατόν, πρέπειναέχειταίδιαχαρακτηριστικά: 

1. Ηεγκυμονούσαγυναίκα, όσοκαιρόδεβρίσκεταισεάδειαλόγωμητρότητας, πρέπεινανιώθει 
καλοδεχούμενη και ευπρόσδεκτη, 

2. Τοπεριβάλλονγύρωτηςπρέπειναείναιήρεμοκαιζεστό και 
3. Πρέπειναείναιαπαλλαγμένηαπόόλααυτάτακαθήκονταπουμπορείναείναισωματικάήψυχολ

ογικά επιβλαβή για την υγεία της. Σεκάθεκράτος, υπάρχουννόμοιπουπροστατεύουν τις 
εργαζόμενες εγκύους. 

4. Οι γυναίκες πρέπει να ενημερώνονται για τα διακαιώματά τους και τον τρόπο άσκησής 
τους. 

Κοινωνικόπλαίσιο 
Τέλος, γιαένανυγιήτρόποζωήςμεάμεσησύνδεσημετοπεριβάλλον, οιεγκυμονούσεςγυναίκεςπρέπει, 
επίσης, νααναπτύξουνμιαισορροπημένησχέσημετοκοινωνικόπλαίσιο, στο οποίοζουν. 
Το κοινωνικό πλαίσιο έχει δύο όψεις: 

 Την «πραγματική» κοινωνία: οιάνθρωποικαιηκοινότητα στην οποία ζουν 

 Την «εικονική» κοινωνία: αποτελούμενηαπότακοινωνικάδίκτυα και τα μέσα ενημέρωσης, 
πιο συγκεκριμένα.Αυτότοτελευταίοστοιχείοτουπεριβάλλοντοςπουορίζουμεως «εικονικό» 
γίνεταιόλοκαιπερισσότεροσημαντικό, καθώςεκτιθέμεθασεπληροφορίες, επαφές, σχέσεις, 
διαφόρωνειδώνμηνύματα, ταοποίαδημιουργούναντικρουόμενασυναισθήματα, 
αλλάσυχνάπροκαλούνάγχος, ανησυχία, θυμό, ταοποίασυναισθήματα, 
σύμφωναμεπολλούςερευνητές, θεωρούνται επιβλαβή για την υγεία του μελλοντικού 
παιδιού. 

1. Τοκοινωνικόπλαίσιο, το «πραγματικό», αλλάκαιτο «εικονικό», 
έχειτεράστιασημασίαγιατηνεγκυμονούσαγυναίκα, 
αφούηκοινωνίαέχειτοκαθήκονναυποστηρίζειτουςμελλοντικούςγονείς. 

2. Ηέγκυοςγυναίκαπρέπεινανιώθειτηνυποστήριξηαπότηνπολιτείακαιναμπορείναεπωφεληθείαπόό
λεςτιςπαροχέςπουθατηςεπιτρέψουνναζήσειτουςεννιάμήνες της εγκυμοσύνης της με τον 
καλύτερο δυνατό τρόπο. 

3. Όλεςαυτέςοιπληροφορίεςπρέπειναμεταφέρονταιστουςμελλοντικούςγονείς, 
ώστεναείναιενήμεροιγιατηνσημασίατηςδιαβίωσηςσεέναυγιέςπεριβάλλον. 
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Αυτάταστοιχείαπρέπειναεπεξηγηθούνόσοτοδυνατόνκαλύτεραπριντηνσύλληψη, γιατίείναι 
σχεδόναδύνατογιατοζευγάρινααλλάξειτοπλαίσιοστοοποίοζεικατά τη διάρκεια των εννέα 
μηνών της εγκυμοσύνης. 

4. Ηεπίγνωσηγιατοπόσοεπιβλαβής μπορείναείναιηατμοσφαιρική, 
ηπεριβαλλοντικήρύπανσηκαιηηλεκτρομαγνητικήακτινοβολία, 
πρέπειναευαισθητοποιείτουςμελλοντικούς γονείς ώστε να αξιολογούν σωστά αν το μέρος 
όπου ζουν είναι ενδεδειγμένο για την ευεξία της εγκυμονούσας γυναίκας. 

Βέβαια, τοπρόβληματουπεριβάλλοντοςείναιπερίπλοκο, 
καθώςτοζευγάριπουαποφασίζεινακάνειπαιδίμπορείμερικώςμόνο να επηρεάσει το πλαίσιο στο 
οποίο 
ζουν.Ηαπόφασηγιααλλαγήσπιτιούκαιτόπουκατοικίαςείναισυχνάπερίπλοκηλόγωόλωντωνσυναφώ
νπαραγόντων, όπωςοχώροςεργασίας, ηπαρουσίαάλλωνσυγγενώνπουμπορούνναβοηθήσουν, 
οσυναισθηματικόςδεσμόςμεένα συγκεκριμένο μέρος, κτλ.. 
 
Ότανσυζητάμεγιατοπεριβάλλον, 
δενμπορούμεναπαραλείψουμετηνκλιματικήαλλαγήπουβρίσκεταισεεξέλιξηκαιτοοικονομικόμοντέ
λο, τοοποίοέχειυιοθετηθείαπότοκράτοςκαιτοοποίο στοχεύεικυρίως στην ανάπτυξη και επέκταση, 
εις βάρος της Φύσης (περιβάλλον) και της καθαρότητας του περιβάλλοντος. 
Μεσκοπόνακαταφέρουμε, εντέλει, 
ναζήσουμεσεέναπεριβάλλονμέσαστοοποίοόλαταμέρητουπλανήτημπορούνναθεωρηθούνκατάλλη
λαγιαένανυγιεινότρόποζωής, είναι αναγκαίο να αλλάξουμε τα μοντέλα ανάπτυξης και τα 
σημερινά οικονομικά συστήματα. 

“Ηανθρώπινηχρήση, 
οπληθυσμόςκαιητεχνολογίαέχουνφτάσεισετέτοιοστάδιοόπουημητέραγηδεδέχεταιπλέον την 
παρουσία μας σιωπηλά.” 
― Ο Δαλάι Λάμα 
 

Η ποιότητα ζωής ενός έθνους ή μιας κοινωνίας πρέπει να αξιολογείται ανάλογα με το επίπεδο 
ευημερίας των πολιτών τους, αλλά όχι μόνο με την υλική ευημερία, αλλά και ανάλογα με την 
ψυχολογική και συναισθηματική ευημερία. Ένα μοντέλο ανάπτυξης που επαναφέρει την 
ευημερία του ανθρώπου και του περιβάλλοντος στο επίκεντρο και όχι το κέρδος. Με ένα τέτοιο 
μοντέλο όλα τα περιβάλλοντα στα οποία ζει ο άνθρωπος θα γινόντουσαν και πάλι υγιή, 
αρμονικά, και ζωτικά,διασφαλίζοντας ψυχοσωματική ευημερία για τις μελλοντικές γενιές. Αν 
σκεφτούμε το περιβάλλον από παγκόσμια οπτική γωνία, όσον αφοράστην οικολογία, όλα τα 
εκπαιδευτικά προγράμματα θα πρέπει πάντα να ασχολούνται με το περιβάλλον, διότι ένα 
υγιέςπεριβάλλον προάγει την υγεία και τη ζωτικότητα εκείνων που διαβιούν σε αυτό. 
Οι κοινωνίες και τα σχολεία θα πρέπει να σχεδιάζουν συναντήσεις και συζητήσεις για το 
περιβάλλον και τη σημασία διαβίωσης σε ένα υγιές περιβάλλον χωρίς ρύπανση. Όσον αφορά σε 
αυτό το ζήτημα, νέες ανακαλύψεις σχετικά με τις αρχές που ορίζονται από την επιγενετική θα 
πρέπει επίσης να διδάσκονται και να διαδίδονται σε μεγάλη κλίμακα, καθώς επικυρώνουν τις 
επιπτώσεις που έχει το περιβαλλοντικό πλαίσιο, όχι μόνο στην υγεία μας, αλλά ακόμη και στο 
γονιδίωμά μας. 
Συνεπώς, οι πληροφορίες αυτές θα πρέπει να κοινοποιούνται, καταρχήν, στο σχολικό πλαίσιο, 
με απαραίτητα μαθήματα, συναντήσεις και συζητήσεις, με αναφορά ιδίως  στο περιβάλλον, τη 
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ρύπανση και τον κατάλληλο τρόπο ζωής για τη δημιουργία μιας αρμονικής σχέσης μεταξύ του 
ανθρώπου και του περιβάλλοντος στο οποίο ζει. 
Για παράδειγμα, επιλέγοντας να τρώνε βιολογικά προϊόντα ενθαρρύνουν τους παραγωγούς να 
δώσουν μεγαλύτερη προσοχή σε αυτήν την πτυχή ή προσπαθώντας να μην χρησιμοποιήσουν 
ρυπογόνα προϊόντα ή αγαθά και υπηρεσίες εταιρειών που παράγουν τοξικά προϊόντα κ.λπ. Τα 
ζητήματα που αφορούν τις επιπτώσεις του περιβάλλοντος στον τρόπο ζωής θα πρέπει να 
αντιμετωπίζονται όχι μόνο στα σχολεία, αλλά και σε άλλα κοινωνικά πλαίσια, μέσω 
συναντήσεων και συζητήσεων, δημοσιεύσεων, φυλλαδίων, αλλά και σε θεσμικά πλαίσια, έτσι 
ώστε κάθε δήμος, περιφέρεια ή κράτος να μπορεί να αποφασίζει και να αποκαθιστά  όλους τους 
μολυσμένους τόπους περιορίζοντας όσο το δυνατόν περισσότερο τις πηγές ρύπανσης, όπως η 
ηλεκτρομαγνητική ακτινοβολία, των οποίων οι συνέπειες στην υγεία των ανθρώπων, των ζώων 
και των φυτών (όπως στην περίπτωση των πειραμάτων με το 5G) δεν είναι ακόμη γνωστές σε 
βάθος. 
Επίσης, όσον αφορά στο «οικιακό» και «εργασιακό»περιβάλλον, αυτές οι πληροφορίες πρέπει 
να διαδίδονται ευρέως, όχι μόνο στα σχολεία αλλά και σε όλα τα άλλα κοινωνικά 
πλαίσια. Δεδομένου ότι αυτά τα δύο περιβάλλοντα είναι θεμελιώδη για την ψυχοσωματική 
ευεξία μιας εγκύου γυναίκας. Είναι αλήθεια ότι στην περίπτωση αυτή η ποιότητα του 
περιβάλλοντος καθορίζεται κυρίως από το είδος των σχέσεων που δημιουργούνται με τον 
σύντροφο ή με τον εργοδότη και τους συναδέλφους, αλλά η ίδια η δομή, δηλαδή ο φυσικός 
χώρος, το «σπίτι» και ο χώρος εργασίας διαδραματίζουν επίσης καθοριστικό ρόλο. Οι 
μελλοντικοί γονείς θα πρέπει να μπορούν να οργανώνουν το σπίτι τους με τέτοιο τρόπο, ώστε να 
γίνεται ένας άνετος, χαρούμενος χώρος, δηλαδή να έχει θετική επίδραση στη διάθεση εκείνων 
που ζουν σε αυτό. Ως εκ τούτου, ο τρόπος με τον οποίο είναι επιπλωμένο και συντηρημένο είναι 
σημαντικός‧ ένα βρώμικο, στενάχωρο, παραμελημένο σπίτι δεν θα δημιουργήσει θετικές ψυχικές 
καταστάσεις στη γυναίκα. Η προσοχή σε αυτές τις λεπτομέρειες είναι σημαντική, καθώς έχουμε 
δει πόσο το περιβάλλον επηρεάζει τη σωστή ανάπτυξη του εμβρύου κατά την προγεννητική 
περίοδο. 
Τέλος, όσον αφορά στη σχέση με το περιβάλλον, που μπορούμε να την ορίσουμε ως κοινωνική, 
είναι θεμελιώδους σημασίας ώστε να παρέχουμε στους εφήβους σωστές 
πληροφορίες. Βρισκόμαστε στην εποχή της επικοινωνίας, των μέσων ενημέρωσης και των 
κοινωνικών δικτύων, τα οποία όλα μαζί αποτελούν αυτό που μπορούμε να ορίσουμε ως το 
εικονικό περιβάλλον της ύπαρξής μας. Η αλληλεπίδραση με αυτό το εικονικό περιβάλλον, όσο 
μπορεί αυτό να περιγραφεί ως συσχέτιση, μπορεί επίσης να θεωρηθεί ως μέρος του 
περιβαλλοντικού πλαισίου που αναλύουμε. Όχι μόνο επειδή η υπερβολική χρήση των 
σύγχρονων κινητών τηλεφώνων εκθέτει τους ανθρώπους σε συνεχή ακτινοβολία, και ως εκ 
τούτου σε περίσσεια ηλεκτρομαγνητικής ρύπανσης, αλλά και επειδή αυτή η αλληλεπίδραση 
επηρεάζει τον τρόπο σκέψης, αντίληψης και βίωσης της πραγματικότητας. Η εικονική 
πραγματικότητα συχνά γίνεται πιο «σημαντική» από την πραγματικότητα γύρω μας. Οι νέοι, ήδη 
από το σχολείο, θα πρέπει ναεκπαιδεύονται για να αναπτύξουν μια σωστή σχέση με τα σύγχρονα 
μέσα επικοινωνίας. Φυσικά, αυτά τα εργαλεία επικοινωνίας αποφέρουν μεγάλα οφέλη, αλλά 
πρέπει να γνωρίζετε πως να τα χρησιμοποιήσετε έξυπνα. Για παράδειγμα, αποφεύγοντας τη 
δημιουργία εξαρτήσεων με τα κοινωνικά δίκτυα, καθώς επηρεάζουν τη διάθεση εκείνων που τα 
χρησιμοποιούν, και όπως έχουμε δει, αυτό μπορεί να είναι επιζήμιο για την έγκυο γυναίκα. 
 
Ακολουθούν ορισμένες προτάσεις για την ευρεία διάδοση αυτών των πληροφοριών: 

1. Γραφεία πληροφοριών και συμβουλών αφιερωμένα στη σχέση μεταξύ εγκυμοσύνης 
και περιβάλλοντος: Οι πολίτες μπορούν να ζητήσουν πληροφορίες ή/και συμβουλές σε 
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αυτά τα γραφεία. Μπορείτε να οργανώσετε προσωρινά ή μόνιμα γραφεία ανάλογα με την 
ανάγκη κοινοποίησης πληροφοριών και να βρίσκονται στο Δημαρχείο ή αποκεντρωμένα 
σε διάφορες περιοχές της πόλης ή κινητά. Είναι σημαντικό οι φορείς εκμετάλλευσης να 
έχουν εξαιρετική κατάρτιση, όσον αφοράστα θέματα για τα οποία καλούνται να 
διαδώσουν πληροφορίες. 

2. Εκδηλώσεις ή στιγμές άμεσης συνάντησης με τους πολίτες: Διοργάνωση σεμιναρίων, 
στρογγυλών τραπεζιών, εκδηλώσεων, δημοτικών συνελεύσεων ανοιχτών για το κοινό, 
διαλέξεων, μαθημάτων κλπ. 

3. Εκστρατείες ενημέρωσης και επικοινωνίας: Σκοπός της εκστρατείας επικοινωνίας ή 
ενημέρωσης είναι η προώθηση μιας συγκεκριμένης υπηρεσίας ή προϊόντος. Μια 
επικοινωνιακή εκστρατεία μπορεί επίσης να έχει ως στόχο την ευαισθητοποίηση: με 
αυτή την έννοια επιδιώκει να προωθήσει μια συγκεκριμένη συμπεριφορά ή στάση. 

4. Φυλλάδια: Το φυλλάδιο χρησιμοποιείται για την επικοινωνία με τους χρήστες με 
έναναπλό και σαφή τρόπο, με τους ακόλουθους στόχους: να διατεθεί ένα είδος απλού 
μίνι οδηγού για το θέμα. 

5. Τηλεματικά εργαλεία: Χάρη στη βοήθεια των νέων τεχνολογιών είναι δυνατή η 
ενημέρωση και επικοινωνία με τους πολίτες, υιοθετώντας μια πολυκαναλική λογική 
(ιστοσελίδες, Facebook, instagram, youtube κτλ.). Το πολυκαναλικό επιτρέπει τη χρήση 
διαφορετικών διαύλων επικοινωνίας για την ενημέρωση των πολιτών, και ιδίως των 
μελλοντικών γονέων, σχετικά με τη σχέση μεταξύ περιβάλλοντος και 
εγκυμοσύνης. Επιπλέον, με τη συμβολή του Διαδικτύου μπορείτε να δημιουργήσετε 
εικονικές κοινότητες ικανές να επεκταθούνγρήγορα, με τη χρήση περιορισμένων πόρων, 
ιδεών, πληροφοριών και τάσεων. 

 
Οι βασικές πληροφορίες που πρέπει να έχουν οι μελλοντικοί γονείς είναι ότι κάθε μέρα μπορούν 
να κάνουν απλά μικρά βήματα για να εκπληρώσουν την αποστολή τους βιώνοντας 
συναισθηματική αρμονία, ισορροπημένες σχέσεις, οικολογικές επιλογές για φαγητό, αναπνοή, 
άσκηση, προσωπική ανάπτυξη και εξασκώντας την αυτογνωσία. 
Έτσι, μια πραγματική προγεννητική εκπαίδευση θα γίνει οικολογική. Μια ευρύτερη προοπτική 
της γονικής μέριμνας περιλαμβάνει όχι μόνο τη φροντίδα για την υγεία και την εκπλήρωση των 
επόμενων γενεών, αλλά και την προσεκτική φροντίδα για τη διατήρηση της υγείας του 
περιβάλλοντος στο οποίο ζούμε όλοι. 
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