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Επιδημιολογία παχυσαρκίας ενηλίκων  
στην Ελλάδα
Ανασκόπηση επιδημιολογικών ερευνών

Η παρούσα μελέτη παρουσιάζει μια συστηματική ανασκόπηση των βιβλιογρα-
φικών δεδομένων για την παχυσαρκία και την υπερβαρότητα ενηλίκων στην 
Ελλάδα από το 2000. Πρωταρχικός στόχος είναι η ανάδειξη του προβλήματος, 
η εκτίμηση των διαχρονικών τάσεων και η παροχή προβλέψεων. Πραγμα-
τοποιήθηκε μια συστηματική αναζήτηση της διεθνούς και της ελληνικής 
βιβλιογραφίας, χρησιμοποιώντας τρεις διαδεδομένες βάσεις αρχειοθέτησης: 
MEDLINE (PubMed), Scopus και Google Scholar. Για να εξασφαλιστεί η πλέον 
ολοκληρωμένη δυνατή επισκόπηση της ελληνικής βιβλιογραφίας, η αναζήτηση 
επεκτάθηκε και στη βάση δεδομένων Mednet. Τα ευρήματα αποκαλύπτουν 
σχετική αύξηση (>80%) του επιπολασμού της παχυσαρκίας ενηλίκων στην 
Ελλάδα από το 2002. Συγκεκριμένα, το 2002 ο επιπολασμός της παχυσαρκίας 
ενηλίκων ανερχόταν στο 17,5%, ενώ το 2016, σύμφωνα με επιδημιολογικές 
μελέτες της εποχής, εκτοξεύτηκε στο 32,1%. Αντίθετα, ο επιπολασμός της 
υπερβαρότητας παρουσίασε μείωση τα τελευταία έτη, από 41,9% το 2002 σε 
37,6% το 2016. Βάσει των προβλεπτικών μοντέλων που εφαρμόστηκαν στην 
παρούσα μελέτη, έως το 2030 εκτιμάται ότι το 25% του συνολικού πληθυσμού 
θα ζει με παχυσαρκία και το 39% με υπερβαρότητα. Αναμένονται ελαφρώς 
υψηλότερα ποσοστά παχυσαρκίας στις γυναίκες (26%) σε σχέση με τους άν-
δρες (24%), ενώ τα ποσοστά υπερβαρότητας προβλέπεται να είναι υψηλότερα 
στους άνδρες (46%) σε σύγκριση με τις γυναίκες (34%). Η παχυσαρκία, μια 
σιωπηλή επιδημία που υπονομεύει την υγεία του ελληνικού πληθυσμού, απαι-
τεί ολιστική προσέγγιση και άμεση κινητοποίηση. Οι εκτεταμένες επιπτώσεις 
της στην υγεία, στην οικονομία και στην κοινωνία καθιστούν επιτακτική την 
ανάγκη για μια συλλογική προσπάθεια αναφορικά με την αντιμετώπισή της.
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1.	 ΕΙΣΑΓΩΓΗ

Σύμφωνα με τα πλέον πρόσφατα επιδημιολογικά δε-
δομένα (2024), η παχυσαρκία αναμένεται να επηρεάσει 
περισσότερο από το μισό του παγκόσμιου πληθυσμού 
έως το 2035, με τον αριθμό των ενηλίκων που έχουν αυ-
ξημένο δείκτη μάζας σώματος (ΔΜΣ) να εκτινάσσεται στα 
3,3 δισεκατομμύρια από τα 2,2 δισεκατομμύρια το 2020. 
Ειδικότερα, προβλέπεται ότι ο αριθμός των ενηλίκων που 
ζουν με παχυσαρκία θα αυξηθεί από 0,81 δισεκατομμύρια 
το 2020 σε 1,53 δισεκατομμύρια το 2035.1

Στην Ευρωπαϊκή Περιφέρεια του Παγκόσμιου Οργα-
νισμού Υγείας (ΠΟΥ), τα ποσοστά υπερβαρότητας και 
παχυσαρκίας έχουν αυξηθεί δραματικά τις τελευταίες δε-
καετίες. Ανάλυση δεδομένων από το 1975–2016 δείχνει ότι 
ο επιπολασμός του αυξημένου ΔΜΣ έχει αυξηθεί σταθερά 

από 40% περίπου σε 60%, ενώ η παχυσαρκία έχει σχεδόν 
τριπλασιαστεί, αυξανόμενη από 10% σε 24% κατά την ίδια 
περίοδο. Το 2016, σχεδόν τα δύο τρίτα των ανδρών (63%) 
και περισσότερο από το ήμισυ των γυναικών (54%) στην 
περιοχή είχαν αυξημένο ΔΜΣ. Οι επιπτώσεις στη δημόσια 
υγεία είναι σημαντικές, καθώς η υπερβαρότητα και η πα-
χυσαρκία σχετίζονται με ποσοστό >13% των συνολικών 
θανάτων στην Ευρωπαϊκή Περιφέρεια του ΠΟΥ.2,3 

Κατά τη διάρκεια των τελευταίων ετών, η Ελλάδα, ακο-
λουθώντας την τάση που έχει αναδειχθεί και σε πολλές 
άλλες χώρες, αντιμετωπίζει μια σημαντική αύξηση στον 
επιπολασμό της παχυσαρκίας, καθιστώντας αυτή ένα μείζον 
ζήτημα δημόσιας υγείας. 

Σκοπός της παρούσας εργασίας ήταν η συστηματι-
κή ανασκόπηση των βιβλιογραφικών δεδομένων που 
αφορούν στην παχυσαρκία και στην υπερβαρότητα των 
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ενηλίκων στην Ελλάδα, από το 2000 και έπειτα, με στόχο 
την ανάδειξη του προβλήματος, την ανάλυση της εξέλιξης 
του φαινομένου και την πρόβλεψη μελλοντικών τάσεων. 
Για την επίτευξή της διενεργήθηκε εκτενής βιβλιογραφική 
αναζήτηση στις βάσεις δεδομένων PubMed, Scopus, Google 
Scholar και Mednet κατά το διάστημα Απριλίου–Ιουνίου 
2024, χρησιμοποιώντας τους ακόλουθους όρους αναζήτη-
σης: “Obesity”, “excess weight”, “overweight”, “weight”, “body 
fat”, “body shape and Greece”. Προκειμένου να πραγματο-
ποιηθούν προβλέψεις για την εξέλιξη της παχυσαρκίας και 
της υπερβαρότητας μέχρι το 2030, αναλύθηκαν τα διαθέ-
σιμα δεδομένα, εφαρμόζοντας αυτοπαλίνδρομα μοντέλα 
κινητού μέσου, χωρίς ολοκλήρωση της χρονοσειράς για 
να μετατραπεί σε στατική.

2.	 ΕΠΙΠΟΛΑΣΜΟΣ ΠΑΧΥΣΑΡΚΙΑΣ

Οι επιδημιολογικές μελέτες στην Ελλάδα καταδεικνύ-
ουν σημαντική διακύμανση στα ποσοστά παχυσαρκίας 
κατά τις τελευταίες δύο δεκαετίες. Συγκεκριμένα, για την 
περίοδο 2002–2012 τα ποσοστά παχυσαρκίας κυμαίνονταν 
προσεγγιστικά μεταξύ 17% και 27%.4–9 Ωστόσο, κατά την 
επόμενη δεκαετία, μελέτες όπως η ΑΤΤΙΚΗ (2012), η Υδρία 
(Υγεία, ΔιατΡοφή και ΙΑτρική) (2013–2014) και η Εθνική 
Έρευνα Νοσηρότητας και Παραγόντων Κινδύνου (ΕΜΕΝΟ) 
(2013–2016) ανέφεραν ποσοστά που ανήλθαν έως το 
34,8%.10–12 Αντίθετα, άλλες μελέτες, όπως η Πανελλήνια 
Μελέτη Διατροφής και Υγείας (ΠΑΜΕΔΥ) (2013–2015), η 
Hellas Health (2015) και το project TackSHS (2017–2018), 
εκτίμησαν χαμηλότερα ποσοστά, πλησίον του 13–18%.6,13–15 
Τα πλέον πρόσφατα δεδομένα προέρχονται από τη μελέτη 
ΑΤΤΙΚΗ, τα οποία στον 20ετή επανέλεγχο (2022) δείχνουν 
μείωση του επιπολασμού της παχυσαρκίας στο 16%.16 

Ανάλυση των δεδομένων από την Ελληνική Στατιστική 
Αρχή (ΕΛΣΤΑΤ) για την περίοδο 2009–2014 αποκάλυψε μεί-
ωση του επιπολασμού της παχυσαρκίας (-1,7%), ενώ για την 
περίοδο 2014–2019 η μείωση ήταν μεγαλύτερη (-3,5%).17,18 
Πιο συγκεκριμένα, μεταξύ 2009 και 2014 παρατηρήθηκε 
αύξηση της παχυσαρκίας στους άνδρες (+4,6%), ενώ στις 
γυναίκες σημειώθηκε αντίθετη τάση (-6,9%),17 και μεταξύ 
2014 και 2019 καταγράφηκε μείωση των ποσοστών στους 
άνδρες (-8,3%) και αύξηση στις γυναίκες (+0,6%).18 Συνολι-
κά, παρατηρείται μείωση των ποσοστών παχυσαρκίας και 
στα δύο φύλα, με τις γυναίκες να εμφανίζουν περισσότερο 
σταθερή πτωτική πορεία. 

Σύμφωνα με τα στοιχεία της ΕΛΣΤΑΤ, η παχυσαρκία 
παρουσιάζει διαφορετικές κατανομές ανά ηλικιακή ομάδα. 
Για το έτος 2014, τα υψηλότερα ποσοστά παχυσαρκίας 
εντοπίστηκαν σε άνδρες ηλικίας 55–64 ετών (24,6%) και 

σε γυναίκες ηλικίας 65–74 ετών (27,8%).17 Για το έτος 2019, 
παρατηρήθηκε ότι τόσο στους άνδρες όσο και στις γυναί-
κες το υψηλότερο ποσοστό παχυσαρκίας (περίπου 25%) 
εντοπίζεται στην ηλικιακή ομάδα των 55–64 ετών.18 Τα εν 
λόγω ευρήματα επιβεβαιώνονται και από την επιδημιο-
λογική μελέτη MEDiterranean ISlands Elderly (MEDIS), η 
οποία αναφέρει υψηλά ποσοστά παχυσαρκίας σε άτομα 
ηλικίας >65 ετών.19–23

Η ανάλυση των διαχρονικών μεταβολών της παχυσαρ-
κίας είναι κρίσιμη για την κατανόηση των τάσεων υγείας και 
τη διαμόρφωση αποτελεσματικών στρατηγικών δημόσιας 
υγείας. Η εξέταση της μεταβολής του επιπολασμού της 
παχυσαρκίας σε διάφορες χρονικές περιόδους επιτρέπει 
την αξιολόγηση των επιπτώσεων των αλλαγών στον τρόπο 
ζωής, στη διατροφή και στις πολιτικές υγείας. Αν και τα 
τελευταία έτη παρατηρείται μια τάση σταθεροποίησης του 
επιπολασμού της παχυσαρκίας στην Ελλάδα, είχε ανέλθει 
σε ανησυχητικά υψηλά επίπεδα, προσεγγίζοντας το 32,1% 
του ενήλικου πληθυσμού το 2016, αποκαλύπτοντας μια 
ανησυχητική αύξηση κατά 80% από το 2002 έως το 2016, 
όπως φαίνεται στην εικόνα 1.

3.	 ΕΠΙΠΟΛΑΣΜΟΣ ΥΠΕΡΒΑΡΟΤΗΤΑΣ

Παρά την ανησυχητική αύξηση των ποσοστών παχυσαρ-
κίας στην Ελλάδα, η υπερβαρότητα διατηρεί σταθερά αλλά 
υψηλά επίπεδα τις τελευταίες δύο δεκαετίες. Σύμφωνα με 
επιδημιολογικές μελέτες της περιόδου 2002–2022,4–16 κατά 
προσέγγιση το 35–40% του πληθυσμού είχε υπερβαρότητα, 
με μικρές διακυμάνσεις από έτος σε έτος. Αξιοσημείωτο είναι 
ότι στο σύνολο των μελετών οι άνδρες παρουσιάζουν ση-
μαντικά υψηλότερα ποσοστά υπερβαρότητας σε σύγκριση 
με τις γυναίκες, κυμαινόμενα μεταξύ 40% και 50% έναντι 
25% και 35%, αντίστοιχα, όπως φαίνεται στην εικόνα 2. 

Ανάλυση των δεδομένων από την Ελληνική Στατιστική 

Εικόνα 1. Διαχρονική μεταβολή του επιπολασμού (%) της παχυσαρκίας 
κατά φύλο και συνολικά.
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Αρχή (ΕΛΣΤΑΤ) για την περίοδο 2009–2014 αποκάλυψε 
αύξηση του επιπολασμού της υπερβαρότητας (+1,8%), 
ενώ για την περίοδο 2014–2019 η αύξηση ήταν μεγα-
λύτερη (+4,1%).17,18 Πιο συγκεκριμένα, μεταξύ 2009 και 
2014 παρατηρήθηκε αύξηση της υπερβαρότητας στους 
άνδρες (+2,1%), ενώ στις γυναίκες τα ποσοστά παρέμειναν 
αμετάβλητα,17 και μεταξύ 2014 και 2019 καταγράφηκε 
περαιτέρω αύξηση των ποσοστών στους άνδρες (+3,4%), 
ενώ αύξηση παρατηρήθηκε και στις γυναίκες (+4,7%).18 
Συνολικά, παρατηρείται αύξηση των ποσοστών και στα 
δύο φύλα, με τους άνδρες να εμφανίζουν πιο έντονη 
ανοδική πορεία. Η ανάλυση των δεδομένων αποκαλύπτει 
διαφορές στην κατανομή της υπερβαρότητας ανά ηλικία. 
Ειδικότερα για το έτος 2019, παρατηρήθηκε ότι οι άνδρες 
ηλικίας ≥75 ετών παρουσίασαν το υψηλότερο ποσοστό 
υπερβαρότητας (57,1%), ενώ στις γυναίκες το αντίστοιχο 
ποσοστό εντοπίστηκε στην ηλικιακή ομάδα των 65–74 
ετών (50,1%).18

4.	 ΕΠΙΠΟΛΑΣΜΟΣ ΚΟΙΛΙΑΚΗΣ ΠΑΧΥΣΑΡΚΙΑΣ

Παρ’ ότι τα επιδημιολογικά δεδομένα για την κοιλιακή 
παχυσαρκία είναι περιορισμένα, τα διαθέσιμα στοιχεία 
υποδεικνύουν έναν υψηλό επιπολασμό, με τον μέσο όρο 
να κυμαίνεται στο 50–60%, όπως φαίνεται στην εικόνα 3. 
Βάσει μετρήσεων περιφέρειας μέσης, ο επιπολασμός της 
αυξήθηκε από 39,5% το 2002 σε 56,4% το 2022.4,24 Τα απο-
τελέσματα των μελετών σχετικά με την κατανομή ανά φύλο 
είναι αντιφατικά. Μερικές μελέτες αναφέρουν υψηλότερα 
ποσοστά στους άνδρες,7,24 ενώ άλλες υψηλότερα ποσοστά 
στις γυναίκες.4,8 Η μελέτη MEDIS αναφέρει υψηλά ποσοστά 
κοιλιακής παχυσαρκίας στις μεγαλύτερες ηλικίες, ιδιαίτερα 
στις γυναίκες. Τα αποτελέσματα της μελέτης δείχνουν ότι 
περίπου το 80% των ατόμων ηλικίας >65 ετών έχει κοιλι-
ακή παχυσαρκία, με τα ποσοστά να είναι υψηλότερα στις 
γυναίκες (87%) σε σχέση με τους άνδρες (73%).19 

5.	 ΠΡΟΒΛΕΨΕΙΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΕΞΕΛΙΞΗ ΤΗΣ ΠΑΧΥΣΑΡΚΙΑΣ 
ΚΑΙ ΤΗΣ ΥΠΕΡΒΑΡΟΤΗΤΑΣ ΣΤΗΝ ΕΛΛΑΔΑ

Βάσει των προβλεπτικών μοντέλων που εφαρμόστηκαν 
στην παρούσα εργασία, εκτιμάται ότι το ποσοστό παχυ-
σαρκίας στον γενικό πληθυσμό θα ανέλθει στο 25% έως 
το 2030, με τις γυναίκες να παρουσιάζουν ελαφρώς υψη-
λότερα ποσοστά (26%) σε σύγκριση με τους άνδρες (24%). 
Παράλληλα, προβλέπεται ότι το ποσοστό υπερβαρότητας 
θα προσεγγίσει το 39%, με τους άνδρες να καταγράφουν 
υψηλότερα ποσοστά (46%) σε σχέση με τις γυναίκες (34%).

6.	 ΣΥΖΗΤΗΣΗ

Η παχυσαρκία είναι μια χρόνια νόσος, η οποία χαρα-
κτηρίζεται από την παρουσία υπερβάλλοντος ή και δυσλει-
τουργικού λιπώδους ιστού που επηρεάζει αρνητικά την 
υγεία, αυξάνοντας τον κίνδυνο πρόωρης νοσηρότητας και 
θνησιμότητας.25 Η παχυσαρκία έχει πολλαπλές αρνητικές 
επιπτώσεις στην ποιότητα ζωής, περιλαμβανομένης της 
μειωμένης κινητικότητας, της κοινωνικής απομόνωσης και 
της διαταραγμένης ψυχικής υγείας.26 Το στίγμα του βάρους 
εκδηλώνεται μέσω διακρίσεων και αρνητικών συμπεριφο-
ρών που βιώνουν τα άτομα τα οποία ζουν με παχυσαρκία, 
όπως περιθωριοποίηση, διάκριση στην εργασία και στην 
πρόσβαση σε υπηρεσίες υγείας.27 Στο παρόν άρθρο έγινε 
προσπάθεια συγκέντρωσης όλων των δημοσιευμένων 
επιδημιολογικών μελετών από το 2000 και έπειτα, που με-
λέτησαν την παχυσαρκία. Αν και οι συγκρίσεις μεταξύ των 
μελετών υποκρύπτουν μεθοδολογικούς κινδύνους, λόγω 
των διαφορών στον σχεδιασμό, στις μετρήσεις, αλλά και στα 
δείγματα του γενικού πληθυσμού που χρησιμοποιήθηκαν, η 
σύνοψη της πληροφορίας παρέχει μια ικανοποιητική εικόνα 
για την εξέλιξη της υπερβαρότητας και της παχυσαρκίας 
στην Ελλάδα του 21ου αιώνα.

Ο επιπολασμός της παχυσαρκίας διαφέρει από χώρα 

Εικόνα 2. Διαχρονική μεταβολή του επιπολασμού (%) της υπερβαρότητας 
κατά φύλο και συνολικά.

Εικόνα 3. Διαχρονική μεταβολή του επιπολασμού (%) της κοιλιακής 
παχυσαρκίας κατά φύλο και συνολικά.
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σε χώρα, επί τη βάσει δημογραφικών παραγόντων, όπως η 
ηλικία, το φύλο, η εθνικότητα και το καθεστώς ιθαγένειας, 
αλλά και μεθοδολογίας των ερευνών στις οποίες βασίστηκε 
η καταγραφή της.28 Είναι γεγονός ότι οι έρευνες για την 
καταγραφή της παχυσαρκίας αντιμετωπίζουν διάφορα 
μεθοδολογικά προβλήματα που μπορεί να επηρεάσουν 
την ακρίβεια και την αξιοπιστία των αποτελεσμάτων τους.29 
Πολλές έρευνες βασίζονται σε αυτο-αναφερόμενα δεδομένα 
για το ύψος και το βάρος, τα οποία ενδέχεται να είναι ανα-
κριβή λόγω υποεκτίμησης του βάρους ή υπερεκτίμησης του 
ύψους από τους συμμετέχοντες, δεδομένου ότι ορισμένοι 
τείνουν να αναφέρουν στοιχεία που θεωρούνται κοινωνικά 
αποδεκτά, αντί για τα ακριβή.30 Επίσης, εάν το δείγμα δεν 
είναι αντιπροσωπευτικό του συνολικού πληθυσμού, τα 
αποτελέσματα μπορεί να μην αντανακλούν την πραγματική 
κατάσταση της παχυσαρκίας. Αυτό συμβαίνει ιδιαίτερα 
στις επιδημιολογικές έρευνες που βασίζονται στην επιλογή 
των συμμετεχόντων και η οποία μπορεί να επηρεαστεί 
από παράγοντες, όπως η εθελοντική συμμετοχή, η οποία 
πιθανόν να μην είναι τυχαία.31 Επίσης, οι διαφορές στις 
μεθοδολογίες συλλογής δεδομένων σε διάφορες χρονικές 
περιόδους, αλλά και μεταξύ των ερευνών, μπορεί να οδη-
γήσουν σε μη συγκρίσιμα αποτελέσματα. Οι πολιτισμικές 
διαφορές και οι κοινωνικοοικονομικές συνθήκες ενδέχεται 
επίσης να επηρεάσουν την καταγραφή της παχυσαρκίας 
και να δυσχεράνουν τη σύγκριση των δεδομένων μεταξύ 
διαφορετικών πληθυσμών.32 Η ανάγκη για προσαρμογή 
των μεθοδολογιών με βάση διεθνείς οδηγίες και πρότυπα 
είναι επιτακτική για τη συγκρισιμότητα των δεδομένων.

Η Ελλάδα, όπως και πολλές χώρες παγκοσμίως, είναι αντι-
μέτωπη με τη μάστιγα της παχυσαρκίας, αν και οι προβλέψεις 
για το μέλλον δείχνουν ότι ο επιπολασμός της τείνει να στα-
θεροποιηθεί. Η παχυσαρκία συνιστά ένα σύνθετο πρόβλημα 
υγείας που επηρεάζεται από πολλούς παράγοντες, όπως η 
κοινωνικοοικονομική κατάσταση, το επίπεδο εκπαίδευσης, 
το περιβάλλον διαβίωσης και οι διατροφικές συνήθειες. Η 
μελέτη ΑΤΤΙΚΗ έδειξε ότι υπάρχει άμεση σχέση μεταξύ του 
κοινωνικοοικονομικού επιπέδου και της παχυσαρκίας στην 
Ελλάδα. Συγκεκριμένα, τα άτομα χαμηλού εισοδήματος 
αντιμετωπίζουν σημαντικά μεγαλύτερο κίνδυνο παχυσαρ-
κίας, ανεξάρτητα από άλλους παράγοντες. Αντίθετα, όσοι 
ανήκουν σε μέσο ή υψηλό κοινωνικοοικονομικό επίπεδο 
είχαν μειωμένο κίνδυνο παχυσαρκίας κατά 23% και 33%, 
αντίστοιχα.33 Επί πλέον, παρατηρήθηκε ότι το υψηλότερο 
επίπεδο εκπαίδευσης, η διαμονή σε κοινωνικοοικονομικά 
ευνοημένες γειτονιές και η εύκολη πρόσβαση σε χώρους 
πρασίνου συσχετίζονται με μειωμένο επιπολασμό παχυσαρ-
κίας.34 Τα αποτελέσματα της μελέτης ΕΜΕΝΟ ανέδειξαν μια 
αντίστροφη σχέση μεταξύ του βαθμού αστικοποίησης και 
του ποσοστού παχυσαρκίας στην Ελλάδα. Συγκεκριμένα, 
οι αγροτικές και οι ημιαγροτικές περιοχές παρουσίασαν 

σημαντικά υψηλότερα ποσοστά παχυσαρκίας (38,9% και 
35,7%, αντίστοιχα) σε σύγκριση με τις αστικές περιοχές 
(29,1%).12 Αντίθετα, η μελέτη Hellas Health κατέδειξε υψη-
λότερα ποσοστά παχυσαρκίας στις αστικές περιοχές σε όλες 
τις χρονικές περιόδους που εξετάστηκαν. Συγκεκριμένα, το 
2006, το 2008 και το 2011, τα ποσοστά παχυσαρκίας στις 
αστικές περιοχές ήταν 19,6%, 23,3% και 20,9%, ενώ στις 
αγροτικές περιοχές ήταν 18%, 17% και 17,11%, αντίστοιχα.14 
Οι προβλέψεις για το μέλλον δεν είναι ιδιαίτερα αισιόδοξες, 
μιας και περίπου ο ένας στους 4 Έλληνες άνδρες και γυναίκες 
θα είναι παχύσαρκοι μέχρι το 2030. Ιδιαίτερα, εξ αιτίας των 
συνηθειών που υιοθετήθηκαν μετά την πρόσφατη πανδημία 
της COVID-19, με την τηλεργασία να αντικαθιστά τη συμ-
βατική εργασία σε πολλές περιπτώσεις, την ψηφιοποίηση 
υπηρεσιών, που προφανώς έχουν ως στόχο την αυτοματο-
ποίηση και την επιτάχυνση διεργασιών, αλλά οδηγούν σε 
σωματική αδράνεια, οι προαναφερθείσες προβλέψεις μπορεί 
να χαρακτηριστούν και ως συντηρητικές. Για την αντιμετώ-
πιση του προβλήματος απαιτούνται άμεσες δράσεις, όπως 
δημιουργία προγραμμάτων άσκησης ειδικά σχεδιασμένων 
για άτομα που εργάζονται από το σπίτι, περιλαμβανομένων 
διαδικτυακών μαθημάτων γυμναστικής, ενθάρρυνση των 
εργοδοτών να προωθούν σωματική άσκηση και υγιεινές 
συνήθειες μεταξύ των εργαζομένων τους προσφέροντας, 
για παράδειγμα, εξοπλισμό γυμναστικής, ενίσχυση των κα-
μπανιών υγείας που στοχεύουν στην ενημέρωση του κοινού 
για τους κινδύνους της παχυσαρκίας και την προώθηση 
υγιεινών τρόπων ζωής κ.ά.35

7.	 ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ

Η συνεχής παρακολούθηση των επιδημιολογικών δε-
δομένων και η προαγωγή της έρευνας σχετικά με την 
παχυσαρκία είναι υψίστης σημασίας για τη βελτίωση της 
δημόσιας υγείας και την ανάπτυξη αποτελεσματικών στρα-
τηγικών πρόληψης και θεραπείας. Η παχυσαρκία συνιστά 
ένα παγκόσμιο επιδημιολογικό πρόβλημα με σημαντικές 
ανθρωπιστικές, υγειονομικές και κοινωνικές επιπτώσεις, που 
επηρεάζει ανεξαιρέτως όλες τις ηλικιακές και τις κοινωνικές 
ομάδες. Η πολυπαραγοντική αιτιολογία της παχυσαρκίας 
και το στίγμα που αντιμετωπίζουν τα άτομα τα οποία ζουν 
με παχυσαρκία, τόσο στον τομέα της υγείας όσο και στην 
κοινωνία, εμποδίζουν την αποτελεσματική διαχείριση της 
παχυσαρκίας ως χρόνιας νόσου. Η παχυσαρκία, μια σιω-
πηλή επιδημία που υπονομεύει την υγεία του ελληνικού 
πληθυσμού, απαιτεί μια ολιστική προσέγγιση και άμεση 
κινητοποίηση όλων των εμπλεκόμενων φορέων. Οι εκτε-
ταμένες επιπτώσεις της στην υγεία, στην οικονομία και 
στην κοινωνία καθιστούν επιτακτική την ανάγκη για μια 
συλλογική προσπάθεια ως προς την αντιμετώπισή της.
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This study presents a systematic review of the bibliographic data on adult obesity and overweight in Greece since 

2000. The primary objective is to highlight the issue, assess long-term trends, and offer forecasts for the future. A 

comprehensive search of the international and Greek literature was conducted utilizing three well-established data-

bases: MEDLINE (PubMed), Scopus, and Google Scholar. To ensure the most complete possible overview of the Greek 

literature, the search was also extended to the Mednet database. The findings reveal a significant relative rise of 80% 

in adult obesity prevalence in Greece since 2002. Specifically, in 2002, the prevalence of adult obesity in Greece was 

17.5%, whereas according to epidemiological studies conducted in 2016, it increased to 32.1%. Conversely, the prev-

alence of overweight has decreased in recent years, from 41.9% in 2002 to 37.6% in 2016. According to the results 

of the predictive models applied in the present study, by 2030 it is estimated that 25% of the total population will 

be living with obesity and 39% will be living with overweight. Slightly higher rates of obesity are expected among 

women (26%) than men (24%), while overweight rates are projected to be higher among men (46%) compared to 

women (34%). Obesity, a silent epidemic that undermines the health of the Greek population, requires a holistic ap-

proach and the immediate mobilization. Its far-reaching effects on health, economy and society make the need for 

a collective effort to address it imperative.

Key words: Greece, Obesity, Overweight, Predictions, Prevalence
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