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ΠEPIΛHΨH
Ο όρος γνωστική λειτουργία αναφέρεται στις 
νοητικές διαδικασίες, όπως η προσοχή, η ταχύτητα 
επεξεργασίας, η μάθηση και η μνήμη, οι εκτελεστικές 
λειτουργίες, η λεκτική ευχέρεια και η μνήμη εργασίας. 
Οι λειτουργίες αυτές είναι ζωτικής σημασίας για τις 
καθημερινές δραστηριότητες και σχετίζονται στενά 
με το δείκτη νοημοσύνης.  Οι γνωστικές λειτουργίες 
και ικανότητες αναπτύσσονται από τη νεογνική ηλικία 
μέχρι τη νεαρή ενήλικη ζωή και στη συνέχεια αρχίζουν 
να εξασθενούν σταδιακά μέχρι την τρίτη ηλικία. Η 
έκθεση στον καπνό του τσιγάρου, είτε με ενεργητικό 
είτε με παθητικό τρόπο, είναι δυνατό να επιδράσει με 
δυσμενή τρόπο πάνω στην ανάπτυξη του Κεντρικού 
Νευρικού Συστήματος και ειδικότερα στις γνωστικές 
λειτουργίες και να τροποποιήσει τον κίνδυνο ανάπτυξης 
άνοιας. 

Σκοπός της εργασίας αυτής είναι η παρουσίαση 
ορισμένων βασικών στοιχείων σχετικά με τις γνωστικές 
λειτουργίες και με την αλληλεπίδρασή τους με τον 
καπνό του τσιγάρου και η κριτική ανασκόπηση της 

βιβλιογραφίας σχετικά με την επίδραση του καπνού 
του τσιγάρου πάνω στις γνωστικές λειτουργίες σε 
όλα τα αναπτυξιακά στάδια στον άνθρωπο και σε 
πειραματόζωα.

Συμπεράσματα: Οι περισσότερες μελέτες συνηγορούν 
υπέρ της βλαπτικής δράσης του καπνού του τσιγάρου 
στις γνωστικές λειτουργίες τόσο σε πειραματόζωα όσο 
και σε  πληθυσμούς ανθρώπων. Η ενδομήτρια έκθεση 
στον καπνό του τσιγάρου οδηγεί σε πτωχούς δείκτες 
ανάπτυξης των γνωστικών λειτουργιών στην παιδική και 
εφηβική ηλικία. Σε πληθυσμούς ενήλικων ατόμων (μη 
ηλικιωμένων) και σε πληθυσμούς ηλικιωμένων ατόμων 
παρατηρούνται διαταραχές των γνωστικών λειτουργιών, 
παρά το γεγονός ότι η νικοτίνη έχει σχετιστεί με 
βελτίωση στους αντίστοιχους δείκτες. Είναι απαραίτητο 
να ευαισθητοποιηθεί η κοινή γνώμη και η ιατρική 
κοινότητα σχετικά με τους κινδύνους αυτούς και να 
ισχυροποιηθούν τα μέτρα προστασίας των πολιτών από 
την έκθεση στον καπνό του τσιγάρου.

Λέξεις κλειδιά: καπνός τσιγάρου, παθητικό κάπνισμα, 
γνωστικές λειτουργίες.

ABSTRACT
The term cognitive function refers to cognitive 
processes, such as attention, processing speed, 
learning and memory, executive functions, verbal 
fluency and working memory. These functions are 
vital to daily activities and are strongly related 
to the intelligence index. Cognitive functions and 
abilities develop from infancy to early adulthood 
and then gradually decline until older age. Cigarette 
smoking and exposure to second hand smoke have 
an adverse effect on the development of the Central 
Nervous System and in particular on cognitive 
functions and may modify the risk of development 
of dementia. 

The purpose of this study is to present some basic 
facts about cognitive functions and their interaction 
with cigarette smoke and to critically review the 
literature on the effect of cigarette smoke on 

cognitive functions in all developmental phases of 
humans and in experimental animals.

Conclusions: Most studies support the deleterious 
effects of cigarette smoke on cognitive functions in 
both experimental animals and human populations. 
In utero exposure to cigarette smoke can hinder 
the development of cognitive functions in childhood 
and adolescence. Cognitive impairment is observed 
in adult (non-elderly) and elderly populations, 
although nicotine is associated with improvement 
in the respective markers. There is a need to 
raise public awareness and educate the medical 
community about these dangerous effects and to 
strengthen measures in order to protect citizens 
from exposure to cigarette smoke.

Key words: cigarette smoke; secondhand smoke; cognitive 
functions.
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Εισαγωγή
Οι επιβλαβείς συνέπειες του καπνού του τσιγάρου εί-
ναι πλέον τεκμηριωμένες και δεν αφορούν μόνο στο 
αναπνευστικό και στο κυκλοφορικό σύστημα αλλά 
στο σύνολο των ανθρώπινων οργάνων και στον εγκέ-
φαλο1. Οι συνέπειες του καπνού του τσιγάρου συνδέ-
ονται με το ενεργητικό, αλλά και με το παθητικό κάπνι-
σμα, την έκθεση δηλαδή του ανθρώπινου οργανισμού 
όχι μόνο στο κάπνισμα του ίδιου του ανθρώπου, αλλά 
και στο κάπνισμα των άλλων ατόμων, στον καπνό δη-
λαδή  του περιβάλλοντος2. Έχει φανεί ότι η ενεργητική 
ή η παθητική έκθεση στον καπνό του τσιγάρου μπορεί 
να επηρεάσει τη δομή και τη λειτουργία του εγκεφά-
λου και τις γνωστικές ικανότητες, που αποτελούν την 
έκφραση της λειτουργίας του. Αυτό προκύπτει από 
κλινικές έρευνες σε ανθρώπους, αλλά και από μελέτες 
σε πειραματόζωα.

Είναι ήδη γνωστό ότι η αναπτυξιακή πορεία των γνω-
στικών λειτουργιών εξαρτάται από αλληλεπιδράσεις 
μεταξύ γενετικών, περιβαλλοντικών και κοινωνικών πα-
ραγόντων, που έχουν διαφορετική βαρύτητα στα δια-
φορετικά αναπτυξιακά στάδια. Οι περιβαλλοντικοί πα-
ράγοντες μπορεί αρχικά να αφορούν στο ενδομήτριο 
περιβάλλον μέσα στο οποίο αναπτύσσεται το έμβρυο, 
αλλά στη συνέχεια επεκτείνονται στο εγγύτερο και ευ-
ρύτερο οικογενειακό, σχολικό και κοινωνικό περιβάλ-
λον του ανθρώπου και περιλαμβάνουν παράγοντες που 
συνδέονται με τη διατροφή, με το φυσικό περιβάλλον 
και τέλος με την έκθεση στον καπνό του τσιγάρου. 
Η γνώση για τις συνέπειες της έκθεσης στον καπνό 
του τσιγάρου πάνω στην εγκεφαλική υγεία και στις 
γνωστικές λειτουργίες δεν είναι ευρέως διαδεδομένη 
ούτε στο γενικό πληθυσμό, αλλά ούτε και στους επαγ-
γελματίες υγείας. Η διάχυση της πληροφορίας για τις 
αρνητικές επιπτώσεις του καπνού του τσιγάρου στις 
γνωστικές λειτουργίες, σε νοητικές διεργασίες δηλαδή 
όπως είναι η μνήμη, η προσοχή, η συγκέντρωση και η 
ικανότητα του ατόμου να αναστέλλει απρόσφορες συ-
μπεριφορές ή να σχεδιάζει με το νου του μελλοντικές 
ενέργειες, θα μπορούσε να συμβάλει στην ευαισθητο-
ποίηση των επαγγελματιών υγείας διαφόρων κλάδων 
και ειδικοτήτων και τελικά στη μείωση του καπνίσμα-
τος στην ελληνική κοινωνία.

Σκοπός της εργασίας
Η παρούσα εργασία αρχικά θα αναφερθεί σε ορισμένα 
βασικά στοιχεία σχετικά με τις γνωστικές λειτουργίες 
και με την αλληλεπίδρασή τους με τον καπνό του τσι-
γάρου. Στη συνέχεια θα επιχειρήσει μια κριτική ανα-
σκόπηση της βιβλιογραφίας σχετικά με την επίδραση 
του καπνού του τσιγάρου πάνω στις γνωστικές λει-
τουργίες σε όλα τα αναπτυξιακά στάδια στον άνθρωπο 
και σε πειραματόζωα.

Γενικές συνέπειες του καπνού του τσιγά-
ρου στην υγεία του ανθρώπου
Το κάπνισμα έχει αποδειχτεί ότι προκαλεί 7 εκατομ-
μύρια θανάτους ετησίως σε παγκόσμιο επίπεδο ενώ 
η έκθεση στο παθητικό κάπνισμα σχετίζεται με επι-
πλέον 1,1 εκατομμύρια θανάτους ετησίως. Ο καπνός 
του τσιγάρου αποτελεί σημαντική αιτία ρύπανσης των 
εσωτερικών χώρων των κτιρίων. Περιέχει περίπου 
7.000 χημικές ουσίες, εκ των οποίων τουλάχιστον οι 
250 από αυτές έχουν βλαπτική δράση ενώ οι 69 από 
αυτές είναι γνωστές για την καρκινογόνο δράση τους. 
Είναι σημαντικό να τονιστεί ότι δεν υπάρχουν ασφα-
λή όρια έκθεσης στο παθητικό κάπνισμα. Οι καπνι-
στές διατρέχουν σημαντικό κίνδυνο για την υγεία τους 
αλλά και οι παθητικοί καπνιστές έχει φανεί ότι μπορεί 
να αναπτύξουν σοβαρές καρδιολογικές και πνευμο-
νολογικές ασθένειες, όπως είναι η στεφανιαία νόσος 
και ο καρκίνος του πνεύμονα. Παρά το γεγονός ότι 
το κάπνισμα είχε θεωρηθεί στο παρελθόν ως προ-
στατευτικός παράγοντας ενάντια στην εκδήλωση της 
νόσου Alzheimer, τα νεότερα δεδομένα αμφισβητούν 
τη δράση αυτή. Ολοένα και περισσότερες επιδημιολο-
γικές μελέτες συγκλίνουν υπέρ του αυξημένου κινδύ-
νου ανάπτυξης γνωστικών διαταραχών και άνοιας σε 
ενεργούς καπνιστές αλλά και σε άτομα που εκτίθενται 
συστηματικά στο παθητικό κάπνισμα3. Επιπλέον, τα 
μισά παιδιά παγκοσμίως υπολογίζεται ότι εκτίθενται 
στο παθητικό κάπνισμα συστηματικά σε οικιακούς και 
δημόσιους χώρους4.

Τι είναι και πώς μετριόνται οι γνωστικές 
λειτουργίες;
Το Κέντρο για τον Έλεγχο και για την Πρόληψη των 
Νοσημάτων των Η.Π.Α. έχει ορίσει την υγιή εγκεφα-
λική λειτουργία ως «την επιτέλεση όλων των νοητικών 
διεργασιών, που συνολικά αποτελούν το γνωστικό (ή 
νοητικό) λειτουργικό σύστημα  (cognition) και περι-
λαμβάνουν την ικανότητα εκμάθησης νέων δεδομένων, 
την κριτική ικανότητα, την επαρκή χρήση της γλώσ-
σας και τη μνήμη» (Centers for Disease Control and 
Prevention Healthy Aging)5. 

Οι κύριες γνωστικές λειτουργίες (cognitive functions) 
είναι α) η μνήμη και η ικανότητα μάθησης, που αναφέ-
ρονται στην αποθήκευση και στην ανάκληση πληρο-
φοριών, β) η προσοχή που καθοδηγεί την ενεργητική 
ή την παθητική εστίαση του ατόμου σε συγκεκριμένα 
ερεθίσματα, γ) η συγκέντρωση που δίνει τη δυνατότη-
τα διατήρησης της εστίασης, δ) η αντίληψη που αφορά 
στην πρόσληψη, στην επιλογή, στην ταξινόμηση και 
στην απαρτίωση των πληροφοριών, ε) η σκέψη που 
επιτρέπει τη νοητική αναδιοργάνωση και το συνδυ-
ασμό των πληροφοριών και στ) η λεκτική έκφραση 
που αφορά στην επικοινωνία και στη χρησιμοποίη-
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ση των πληροφοριών6. Οι εκτελεστικές ή επιτελικές 
λειτουργίες, που αποτελούν είτε ένα διακριτό κομμά-
τι των γνωστικών λειτουργιών σύμφωνα με κάποιους 
συγγραφείς ή ένα ξεχωριστό λειτουργικό σύστημα 
κατά άλλους, αναφέρονται στο σχεδιασμό, στην επι-
λογή μιας διαθέσιμης εναλλακτικής στρατηγικής, στην 
έναρξή της, ή στην αναστολή της και στην αξιολόγηση 
των αποτελεσμάτων της. Οι εκτελεστικές λειτουργίες 
μπορούν να παρομοιαστούν με το μαέστρο της ορχή-
στρας των γνωστικών λειτουργιών του ατόμου, καθώς 
συμβάλλουν στο συντονισμό των επιμέρους γνωστι-
κών λειτουργιών. Αξίζει να αναφερθεί ότι η λειτουργία 
της προσοχής ρυθμίζει ποια ερεθίσματα θα υποστούν 
περαιτέρω ανάλυση και έτσι αποτελεί προϋπόθεση για 
την ομαλή ενεργοποίηση των άλλων λειτουργιών όπως 
η αντίληψη, η μνήμη και η μάθηση ενώ σε συνδυασμό 
με τις εκτελεστικές λειτουργίες καθορίζει το είδος της 
συμπεριφοράς και τη συνολική λειτουργικότητα του 
ανθρώπου6.

Η νοημοσύνη ή ευφυΐα (intelligence) αποτελεί τη συνι-
σταμένη όλων των γνωστικών λειτουργιών και ορίζεται 
ως η ικανότητα εφαρμογής γνώσης και δεξιοτήτων7. 
Είναι δυνατό να μετρηθεί με ειδικές δοκιμασίες (τεστ) 
των γνωστικών λειτουργιών, που αποτελούνται από 
υποδοκιμασίες, η επίδοση στις  οποίες συνυπολογί-
ζεται για τον καθορισμό ενός συνολικού δείκτη. Πέ-
ραν του συνολικού δείκτη, οι δοκιμασίες μέτρησης της 
νοημοσύνης μπορούν να υπολογίσουν και επιμέρους 
δείκτες (π.χ. δείκτης πρακτικής ή λεκτικής νοημοσύ-
νης). Οι δοκιμασίες αυτές αξιολογούν τις νοητικές 
ικανότητες του ατόμου συγκρίνοντάς τις με εκείνες 
άλλων ατόμων με τη βοήθεια συνολικών και επιμέρους 
αριθμητικών σκορ. Με τον τρόπο αυτό, οι αφηρημέ-
νες έννοιες της ευφυΐας και των νοητικών λειτουργιών 
μπορούν να ποσοτικοποιηθούν και να αποκτήσουν ένα 
ιδιαίτερο νόημα στις προσπάθειες για τη διάγνωση και 
για την αποκατάσταση των γνωστικών ελλειμμάτων 
από την παιδική μέχρι και την τρίτη ηλικία του ανθρώ-
που. 

Στον αντίποδα της συνολικής μέτρησης της νοημο-
σύνης του ανθρώπου, έχουν αναπτυχθεί επιμέρους 
νευροψυχολογικές δοκιμασίες (τεστ) που αξιολογούν 
συγκεκριμένες γνωστικές λειτουργίες. Οι δοκιμασί-
ες αυτές είναι χρήσιμες στην ποιοτική και ποσοτική 
αξιολόγηση των γνωστικών λειτουργιών για ερευνη-
τικούς, διαγνωστικούς και θεραπευτικούς σκοπούς. 
Οι λειτουργίες που αξιολογούνται στις περισσότε-
ρες ερευνητικές εργασίες είναι η μνήμη, οι κινητικές 
δεξιότητες, η ταχύτητα επεξεργασίας και οι λεκτικές 
ικανότητες. Επιπλέον των ειδικών δοκιμασιών έχουν 
αναπτυχθεί και χρησιμοποιηθεί σύντομα σφαιρικά ερ-
γαλεία γνωστικής αξιολόγησης.  Για παράδειγμα, για 
την ανίχνευση της ήπιας νοητικής εξασθένισης ή την 
αξιολόγηση της άνοιας χρησιμοποιούνται η Σύντομη 

Εξέταση της Νοητικής Κατάστασης (Mini Mental State 
Examination), η νοητική εκτίμηση Montreal (MOCA), 
κ.α. 

Σε προκλινικό επίπεδο, μια σειρά από ειδικά προσαρ-
μοσμένες δοκιμασίες γνωστικών λειτουργιών έχουν 
αναπτυχθεί για τη μελέτη τους σε πειραματόζωα. Τα 
πειράματα αυτά μελετούν τη συμπεριφορά των πει-
ραματόζωων υπό συγκεκριμένες συνθήκες, προκειμέ-
νου να διατυπωθούν υποθέσεις και συμπεράσματα για 
την αιτιοπαθογένεια των ασθενειών, για τη ανάπτυξη 
νέων φαρμάκων αλλά και για την αξιολόγηση τοξικών 
παραγόντων. Οι έρευνες με τη χρήση πειραματόζωων 
μπορούν να δώσουν σημαντικές πληροφορίες, όταν 
αντίστοιχες μελέτες σε ανθρώπους δεν μπορούν να 
διενεργηθούν για ηθικούς ή πρακτικούς λόγους. Βε-
βαίως, οι έρευνες με πειραματόζωα έχουν και αυτές 
ηθικούς περιορισμούς και οφείλουν να ακολουθούν 
συγκεκριμένους κανόνες δεοντολογίας. Ωστόσο πρέ-
πει να σημειωθεί ότι υπάρχουν υπέρμαχοι των δικαιω-
μάτων των ζώων, οι οποίοι προτείνουν την απόλυτη και 
συνολική κατάργηση των πειραμάτων σε ζώα. 

Πορεία των γνωστικών λειτουργιών στην 
ανάπτυξη του ανθρώπου και περιβαλλοντι-
κοί παράγοντες
Οι γνωστικές λειτουργίες δεν παραμένουν σταθερές 
κατά τη διάρκεια της ζωής του ανθρώπου. Σύμφωνα με 
τους Craik and Bialystok η εξέλιξη των γνωστικών λει-
τουργιών ακολουθεί την ίδια πορεία με τις φυσικές σω-
ματικές λειτουργίες8. Η εμβρυϊκή, η παιδική, η εφηβική 
και η τρίτη ηλικία θεωρούνται οι πιο ευάλωτες ως προς 
την επίδραση περιβαλλοντικών παραγόντων ενώ η νε-
αρή και μέση ενήλικη περίοδος θεωρούνται ανθεκτι-
κότερες χρονικές περίοδοι σε σχέση με την επίδραση 
του περιβάλλοντος επί των γνωστικών λειτουργιών. Ως 
προς την πορεία των επιμέρους νοητικών λειτουργιών, 
έχει διατυπωθεί η υπόθεση ότι η ταχύτητα επεξεργα-
σίας των πληροφοριών αντιπροσωπεύει έναν τομέα 
των γνωστικών λειτουργιών που βελτιώνεται από τη 
νεογνική ηλικία μέχρι την νεαρή ενήλικη ζωή ενώ η κα-
τοπινή επιβράδυνσή του αποτελεί την κύρια αιτία της 
φθίνουσας πορείας των γνωστικών λειτουργιών παρα-
σύροντάς τις. 

Τα ελλείμματα στις γνωστικές λειτουργίες 
και οι λειτουργικές τους συνέπειες
Τα ελλείμματα των γνωστικών λειτουργιών αναφέρο-
νται σε δυσκολίες στο σύνολο ή στις επιμέρους γνω-
στικές λειτουργίες που, λόγω της στενής σχέσης των 
γνωστικών λειτουργιών με την καθημερινή ζωή,  επη-
ρεάζουν σε σημαντικό βαθμό τη ζωή των ανθρώπων. 
Τα γνωστικά ελλείμματα μπορούν να οδηγήσουν σε 
αδυναμία επιτέλεσης καθημερινών δραστηριοτήτων, 
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σε αδυναμία διαχείρισης σωματικών και ψυχικών προ-
βλημάτων υγείας, στην ανάπτυξη διαφόρου βαθμού 
αναπηρίας και, όπως είναι αναμενόμενο, στην αύξηση 
του κόστους των υπηρεσιών υγείας9. Όπως αναφέρθη-
κε παραπάνω, η ακεραιότητα των γνωστικών λειτουρ-
γιών εξαρτάται από πολλούς παράγοντες όπως είναι 
η γενετική προδιάθεση, η γήρανση, οι περιβαλλοντι-
κές συνθήκες, οι διαιτολογικές συνήθειες, η ποιότη-
τα των τροφών και ο τρόπος ζωής, οι οποίοι μπορούν 
να επιδράσουν σε οποιαδήποτε αναπτυξιακό στάδιο 
του ανθρώπου με διαφορετικό τρόπο10. Έτσι λοιπόν, οι 
γνωστικές διαταραχές είναι δυνατό να αφορούν στην 
παιδική ηλικία και να επηρεάζουν τη νευροαναπτυξια-
κή πορεία, τις σχολικές και τις ακαδημαϊκές επιδόσεις 
του νεαρού ατόμου, ή να εμφανίζονται για πρώτη φορά 
στην ενήλικη ζωή επιδρώντας αρνητικά στη λήψη των 
αποφάσεων και παρεμποδίζοντας την πρόληψη των 
ασθενειών και την τήρηση ενός υγιεινού τρόπου ζωής 
και τέλος να αφορούν στην τρίτη ηλικία, ως αποτέλε-
σμα της φυσικής φθοράς με τη μορφή ήπιων γνωστι-
κών διαταραχών ή διαφόρων μορφών άνοιας. 

Μηχανισμοί επίδρασης των περιβαλλοντι-
κών ρύπων στις γνωστικές λειτουργίες στο 
πλαίσιο της ανάπτυξης
Τα τελευταία χρόνια αναγνωρίζονται παράγοντες κιν-
δύνου για την εμφάνιση γνωστικών ελλειμμάτων που 
σχετίζονται με την περιβαλλοντική ρύπανση, όπως 
είναι τα βαρέα μέταλλα και άλλες τοξικές ουσίες που 
βρίσκονται στο πόσιμο νερό και στα τρόφιμα, τα φυ-
τοφάρμακα και η ατμοσφαιρική ρύπανση, συμπερι-
λαμβανομένου του καπνού του τσιγάρου, που μεταξύ 
άλλων φαίνεται να δημιουργούν αυξημένο οξειδωτικό 
στρες. Έχουν ενταθεί οι ανησυχίες για την νευροα-
ναπτυξιακή τοξικότητα των περιβαλλοντικών ρύπων 
στον αναπτυσσόμενο εγκέφαλο των εμβρύων και των 
παιδιών που είναι δυνατό να επιφέρουν αντιστρεπτές 
ή μόνιμες διαταραχές στις γνωστικές λειτουργίες ενώ 
μεγάλος αριθμός επιδημιολογικών μελετών συνδέουν 
την αύξηση της πιθανότητας εμφάνισης άνοιας με τη 
χρόνια έκθεση στους ρύπους αυτούς11.

Η επίδραση των τοξικών ουσιών στο Νευρικό Σύστη-
μα εξαρτάται κυρίως α) από την ικανότητά τους να 
φτάνουν στο στόχο τους, δηλαδή να διαπερνούν τον 
αιματοεγκεφαλικό φραγμό, β) από την αναπτυξιακή 
φάση του νευρικού συστήματος κατά τη διάρκεια της 
έκθεσης, γ) από τη δόση του τοξικού παράγοντα και 
δ) από τη διάρκεια της έκθεσης. Η πιο ευάλωτη περί-
οδος έκθεσης σε τοξικές ουσίες είναι η περίοδος της 
οργανογένεσης στην ενδομήτριο ζωή αλλά και η χρο-
νική περίοδος μέχρι την εφηβεία, κατά την οποία το 
Νευρικό Σύστημα συνεχίζει να αναπτύσσεται. Ο πολ-
λαπλασιασμός, η μετανάστευση, η διαφοροποίηση, η 
συναπτογένεση, η απόπτωση και η μυελίνωση των νευ-

ρικών κυττάρων είναι διαδικασίες που ξεκινούν στην 
εμβρυική ζωή και εν μέρει συνεχίζονται και στην ενήλι-
κη ζωή. Αξίζει να σημειωθεί ότι η μυελίνωση συνεχίζει 
να αυξάνεται μέχρι και τη μέση ηλικία, οπότε ο όγκος 
και η ακεραιότητα της μυελίνης αποκτούν τις μέγιστές 
τους τιμές και στη συνέχεια οι τιμές αυτές μειώνονται 
κατά τη γήρανση του ατόμου12,13. Ειδικοί τοξικοί πε-
ριβαλλοντικοί παράγοντες μπορούν να δράσουν δια-
φορετικά σε καθεμία από αυτές τις διεργασίες. Επί-
σης τα διάφορα μέρη του εγκεφάλου ωριμάζουν σε 
διαφορετικές χρονικές περιόδους και κατά συνέπεια 
εμφανίζουν διαφορετικές περιόδους ευαλωτότητας. 
Οι ευαίσθητες αυτές χρονικές περίοδοι ονομάζονται 
«κρίσιμα παράθυρα της ανάπτυξης», κατά τη διάρκεια 
των οποίων οι τοξικές επιδράσεις οδηγούν σε ποικίλες 
ανωμαλίες του Νευρικού Συστήματος που μπορεί να 
οδηγήσουν ακόμα και σε νοητική υστέρηση. Η ακριβής 
στιγμή της έκθεσης είναι κρίσιμη σχετικά με το είδος 
των ανατομικών, νευροχημικών ή λειτουργικών επιπτώ-
σεων ακόμη και αν αυτές εμφανιστούν σε μεταγενέ-
στερο χρόνο της ζωής του ατόμου. Στις περιπτώσεις 
αυτές παρατηρείται όψιμη νευροτοξικότητα και είναι 
πιθανό οι επιπτώσεις από την έκθεση να αντιπροσω-
πεύουν την επίσπευση των μηχανισμών γήρανσης των 
κυττάρων ή την αδυναμία των αντισταθμιστικών μηχα-
νισμών σε μεγάλη ηλικία να αμβλύνουν τις επιπτώσεις 
της πρώιμης έκθεσης14.

Προκλινικά δεδομένα έκθεσης στον καπνό 
του τσιγάρου
Μελέτες σε πειραματόζωα έχουν δείξει τις αρνητικές 
επιπτώσεις του καπνού του τσιγάρου κατά τη διάρκεια 
όλων των σταδίων της ανάπτυξης πάνω στις  γνωστικές 
λειτουργίες και στη νευροβιολογία του εγκεφάλου.

Η επίδραση του καπνού του τσιγάρου μελετήθηκε σε 
ειδικό μοντέλο εμβρύων ποντικών στα κρίσιμα στάδια 
ανάπτυξης του εγκεφάλου και ειδικότερα του ιππο-
κάμπου (από την πρώτη μέρα της ενδομήτριας ζωής 
μέχρι την 21η ημέρα μετά τη γέννηση) και στη συνέ-
χεια εξετάστηκε αν οι αλλαγές αυτές διαρκούν στην 
ενήλικη ζωή 6 μήνες μετά τη διακοπή έκθεσης σε κά-
πνισμα. Φαίνεται λοιπόν ότι προκαλείται συστηματικό 
οξειδωτικό στρες και δυσλειτουργούν πολλά ένζυμα 
που σχετίζονται με τη γλυκόλυση και τη γλυκονεογέ-
νεση στον ιππόκαμπο, με αποτέλεσμα να επηρεάζε-
ται σημαντικά η παροχή ενέργειας και να προκαλείται 
υπογλυκαιμία στον αναπτυσσόμενο ιππόκαμπο. Επί-
σης διαταράσσονται τα γλυκολιπίδια και τα σφιγγολι-
πίδια της μεμβράνης των κυττάρων του ιπποκάμπου 
με αποτέλεσμα να εμφανίζονται αλλαγές στη διαπερα-
τότητα της μεμβράνης. Οι αλλαγές αυτές σε μοριακό 
επίπεδο τροποποιούν τις νευροαναπτυξιακές οδούς 
και πιθανότατα ευθύνονται για τις επακόλουθες δια-
ταραχές μνήμης και συμπεριφοράς που παρατηρού-
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νται στα πειραματόζωα αυτά15, 16. Η έκθεση ποντικών 
σε παθητικό κάπνισμα πριν από τη σύλληψη και κατά 
τη διάρκεια της ενδομήτριας ζωής φάνηκε να οδηγεί 
σε ανατομική και συμπεριφορική τερατογένεση με 
αλλοιώσεις στη διαφοροποίηση των νευρικών κυττά-
ρων, αλλαγές στη δημιουργία νευρικών κυκλωμάτων 
και επακόλουθες διαταραχές στη γνωστική λειτουργία 
και στη συμπεριφορά στην εφηβεία και την ενήλικη 
ζωή. Επίσης είναι σημαντικό να τονιστεί ότι η έκθεση 
σε εναλλακτικά προϊόντα νικοτίνης κατά τη διάρκεια 
της εγκυμοσύνης των πειραματόζωων δεν εξαφάνισε 
τον κίνδυνο17. Ομοίως η ενδομήτρια έκθεση σε καπνό 
τσιγάρου οδήγησε σε μειωμένη εξερεύνηση νέων ερε-
θισμάτων σε μια άσκηση οπτικής αναγνώρισης σε απο-
γόνους πιθήκων rhesus18.

Έκθεση ποντικών σε παθητικό κάπνισμα κατά τις 4 
πρώτες εβδομάδες της ζωής προκάλεσε οξειδωτικό 
στρες στα κύτταρα του εγκεφάλου, βλάβες στο DNA, 
αλλαγές στη λειτουργία των ενζύμων που διορθώνουν 
τις βλάβες στο DNA και αλλαγές στις πρωτεΐνες του 
κυτταροσκελετού, όπως είναι η πρωτεΐνη tau19. Μια 
άλλη μελέτη έδειξε ότι το παθητικό κάπνισμα για μία 
ώρα καθημερινά επί 56 ημέρες αύξησε τους δείκτες 
κυτταρικής γήρανσης στον εγκέφαλο αλλάζοντας τις 
πρωτεΐνες των νευρικών συνάψεων και τη δομή του 
κυτταροσκελετού με αποτέλεσμα την εμφάνιση πρό-
δρομων αλλοιώσεων ανάλογων με εκείνων που παρα-
τηρούνται στη νόσο Alzheimer σε παθολογοανατομι-
κά δείγματα από τον ιππόκαμπο του εγκεφάλου20. Το 
σύνολο των αλλαγών αυτών καθιστούν τον οργανισμό 
περισσότερο ευάλωτο στη μελλοντική εκδήλωση δια-
ταραχών μνήμης και άνοιας.

Επιπλέον η νικοτίνη και το παθητικό κάπνισμα έχει 
βρεθεί ότι διαταράσσουν την απελευθέρωση του 
παράγοντα BDNF και της ντοπαμίνης και προκαλούν 
εξασθένιση του ρυθμιστικού παράγοντα Nuclear 
factor-erythroid 2-related factor 2 (Nrf2), που είναι 
υπεύθυνος για την άμυνα του κυττάρου στο οξειδω-
τικό stress. Αποτέλεσμα αυτού είναι η εκφύλιση και 
ο κυτταρικός θάνατος στον φλοιό του εγκεφάλου και 
αλλαγές στις διαδικασίες μνήμης και μάθησης21.

Η επίδραση της έκθεσης στον καπνό του 
τσιγάρου στις γνωστικές λειτουργίες κατά 
την ενδομήτριο ζωή στον άνθρωπο
Σε 461 εγκυες γυναίκες που δεν κάπνιζαν τσιγάρα, 
μελετήθηκε η έκθεση στο παθητικό κάπνισμα με τη 
μέτρηση των επιπέδων κοτινίνης , η οποία αποτελεί 
έναν βιοδείκτη της έκθεσης σε νικοτίνη, στο σάλιο, 
σε συνδυασμό με το επίπεδο της ψυχοκινητικής ανά-
πτυξης των παιδιών κατά τη διάρκεια των δύο πρώτων 
χρόνων της ζωής τους. Βρέθηκε ότι η ενδομήτρια έκ-
θεση σε παθητικό κάπνισμα είχε αρνητική επίδραση 

στην ομαλή ψυχοκινητική ανάπτυξη των παιδιών και 
συγκεκριμένα στις γνωστικές, στις γλωσσικές και στις 
κινητικές τους δεξιότητες22. Σε μια άλλη προοπτική 
μελέτη 158 εγκύων γυναικών βρέθηκε ότι τα παιδιά 
που εκτέθηκαν ενδομητρίως σε καπνό τσιγάρου (πα-
θητικό κάπνισμα ή ενεργητικό κάπνισμα της μητέρας) 
είχαν πιο πτωχή ανάπτυξη των γνωστικών λειτουργιών 
και ιδιαίτερα της γλωσσικής ανάπτυξης (εκφορά φω-
νημάτων, διάκριση ήχων, επανάληψη λέξεων και κατα-
νόηση λέξεων και προτάσεων) στους 6, στους 12 και 
στους 30 μήνες της ζωής23. Σε μια προοπτική μελέτη 
μητέρων και παιδιών στην Κρήτη (Rhea Study) διαπι-
στώθηκε ότι τα παιδιά που εκτέθηκαν ενδομητρίως σε 
παθητικό κάπνισμα (μέτρηση επιπέδων κοτινίνης στα 
ούρα των εγκύων που δεν κάπνιζαν) παρουσίασαν ελ-
λείμματα στην αδρή κινητικότητα στην ηλικία των 18 
μηνών ακόμα και σε περιπτώσεις  έκθεσης σε πολύ 
χαμηλά επίπεδα κοτινίνης ενδομητρίως24. Ομοίως το 
ενεργητικό κάπνισμα της μητέρας κατά τη διάρκεια 
της εγκυμοσύνης συνδέθηκε με χειρότερες επιδόσεις 
στις δοκιμασίες γνωστικών λειτουργιών και συγκεκρι-
μένα στις λεκτικές ικανότητες, στις εκτελεστικές λει-
τουργίες και στη μνήμη εργασίας σε μια κοόρτης 420 
παιδιών στην Ισπανία25. 

Αναφορικά με το παθητικό κάπνισμα, οι επιδημιο-
λογικές μελέτες συγκλίνουν στο συμπέρασμα ότι τα 
επίπεδα κοτινίνης στο αίμα, που όπως αναφέρθηκε 
παραπάνω αποτελούν δείκτη έκθεσης στο παθητικό 
κάπνισμα, σχετίζονται με χειρότερες επιδόσεις στις 
γνωστικές λειτουργίες. Συγκεκριμένα μελέτη σε 222 
υπέρβαρα και παχύσαρκα παιδιά, ηλικίας 7 έως 11 
ετών, στις Η.Π.Α. βρήκε χειρότερες επιδόσεις σε όλες 
τις ομάδες δοκιμασιών των γνωστικών λειτουργιών 
ανεξάρτητα από το βαθμό εναπόθεσης λίπους στο 
σώμα των παιδιών που εκτέθηκαν σε παθητικό κάπνι-
σμα26. Οι Yeramaneni et al  διαπίστωσαν ότι τα παιδιά 
που είχαν εκτεθεί σε παθητικό κάπνισμα, υπολείπο-
νταν στην αδρή και στη λεπτή κινητικότητα καθώς και 
στις οπτικοκινητικές λειτουργίες (404 παιδιά ηλικίας 
7 έως 9 ετών στις Η.Π.Α.)27. Σε μια άλλη συγχρονική 
μελέτη 4.399 παιδιών και εφήβων στις Η.Π.Α. βρέθηκε 
ότι τα επίπεδα κοτινίνης στο πλάσμα σχετίζονταν με 
χειρότερες επιδόσεις στην ανάγνωση, στα μαθηματικά 
και σε μια δοκιμασία εκτελεστικών λειτουργιών28. 

Επίδραση της έκθεσης στον καπνό του τσι-
γάρου στις γνωστικές λειτουργίες σε ενή-
λικες (μη ηλικιωμένος πληθυσμός)
Μεγάλο πληθυσμιακό δείγμα μη καπνιστών (4.809 
ενήλικες μέσης ηλικίας 65 ετών) εξετάστηκε σχετικά 
με την έκθεση σε παθητικό κάπνισμα μετρώντας τα 
επίπεδα κοτινίνης στη σίελο. Βρέθηκε ότι αυξημένα 
ποσοστά κοτινίνης σε μη καπνιστές σχετίζονται με 
αυξημένη πιθανότητα για γνωστική δυσλειτουργία, 
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που θα μπορούσε να παραπέμπει σε μεταγενέστερη 
εμφάνιση άνοιας. Ως πιθανούς αιτιοπαθογενετικούς 
μηχανισμούς οι συγγραφείς προτείνουν την αλληλεπί-
δραση με υποκλινικά καρδιαγγειακά προβλήματα και 
την επίδραση του παθητικού καπνίσματος στα ενδο-
θηλιακά κύτταρα που δυσλειτουργούν με αποτέλεσμα 
να επιτείνεται η αγγειοσυστολή, η αθηρογένεση και η 
θρόμβωση. Αυτό οδηγεί σε επιβάρυνση της λειτουργί-
ας του καρδιαγγειακού συστήματος και σε περιορισμό 
της παροχής αίματος προς τον εγκέφαλο. Επιπλέον 
η αύξηση της πιθανότητας για αγγειακό εγκεφαλικό 
επεισόδιο λόγω έκθεσης σε παθητικό κάπνισμα προ-
διαθέτει σε επιβάρυνση της γνωστικής λειτουργίας29. 
Ομοίως σε μεγάλο πληθυσμιακό δείγμα γυναικών στην 
Κίνα (Ν=2.037) διαπιστώθηκε ότι γυναίκες ηλικίας 55 
έως 64 ετών βρίσκονται σε μεγάλο κίνδυνο για γνωστι-
κού τύπου έκπτωση εξαιτίας της έκθεσης σε παθητι-
κό κάπνισμα στους οικιακούς χώρους30. Επιπλέον, σε 
άλλη πληθυσμιακή μελέτη 1.904 ατόμων στην Ολλαν-
δία, που αξιολογήθηκαν δύο φορές με διαφορά πέντε 
ετών, βρέθηκε ότι οι καπνιστές είχαν χειρότερες επι-
δόσεις σε δοκιμασίες μνήμης, γνωστικής ευελιξίας και 
συνολικών γνωστικών ικανοτήτων συγκριτικά με τους 
μη καπνίζοντες. Μάλιστα το ποσοστό της γνωστικής 
δυσλειτουργίας ήταν ανάλογο με την ποσότητα των 
τσιγάρων που κατανάλωναν καθημερινά οι καπνιστές31.

Επίδραση της έκθεσης στον καπνό του τσι-
γάρου στις γνωστικές λειτουργίες σε άτο-
μα τρίτης ηλικίας
Μεγάλη επιδημιολογική μελέτη 2.452 ηλικιωμένων 
ατόμων στις Η.Π.Α. (εκ των οποίων οι 1317 δεν είχαν 
καπνίσει ποτέ στη ζωή τους ενώ οι 1135 ήταν πρώην 
καπνιστές) έδειξε ότι τα επίπεδα κοτινίνης στο αίμα, 
τα οποία είναι ενδεικτικά έκθεσης σε παθητικό κάπνι-
σμα, σχετίζονται με στατιστικά σημαντική έκπτωση 
των γνωστικών λειτουργιών και με επιβράδυνση της 
ταχύτητας στο βάδισμα. Τα αποτελέσματα αυτά πα-
ρέμειναν στατιστικά σημαντικά ακόμη και μετά τον 
έλεγχο παραγόντων όπως ο Δείκτης Μάζας Σώματος, 
ο διαβήτης, η υπέρταση και η καρδιαγγειακή νόσος. Οι 
συγγραφείς πρότειναν ως πιθανούς αιτιοπαθογενετι-
κούς μηχανισμούς την ενεργοποίηση του ινωδογόνου 
και της θρομβοξάνης με αποτέλεσμα την ενεργοποί-
ηση των αιμοπεταλίων, το σχηματισμό θρόμβων, την 
πρόκληση ενδοθηλιακής βλάβης και την ανάπτυξη 
αθηρωματικών πλακών3. Άλλη επιδημιολογική μελέτη 
1.091 ηλικιωμένων ατόμων στη Σκωτία κατέληξε στο 
συμπέρασμα ότι ο χαμηλότερος δείκτης νοημοσύνης 
στην ηλικία των 11 ετών σχετίζεται με μεγαλύτερο κίν-
δυνο για έναρξη καπνίσματος και με μεγαλύτερη πι-
θανότητα συνέχισης του καπνίσματος μέχρι την τρίτη 
ηλικία. Επίσης, τα συνολικά χρόνια καπνίσματος στους 
ενεργούς καπνιστές σχετίζονται με έκπτωση στο γε-

νικό πηλίκο νοημοσύνης (g) αλλά όχι με τη λειτουργία 
της μνήμης στην ηλικία των 70 ετών32. Αντίστοιχα, σε 
μεγάλη συγχρονική μελέτη στην Ιαπωνία βρέθηκε ότι 
το κάπνισμα σχετίζεται με χειρότερες επιδόσεις στην 
ταχύτητα επεξεργασίας με τους άνδρες να πλήττονται 
περισσότερο33. Η επίδραση του καπνίσματος επί των 
γνωστικών λειτουργιών φαίνεται να είναι δοσοεξαρ-
τώμενη και ανάλογη με τα χρόνια καπνίσματος ενώ 
η διακοπή του καπνίσματος αναστρέφει εν μέρει τη 
γνωστική έκπτωση εφόσον έχουν μεσολαβήσει αρ-
κετά χρόνια34. Επιπλέον, η παρουσία του αλληλίου ε4 
της Απολιποπρωτεϊνης Ε δε φαίνεται να σχετίζεται με 
την επίδραση του καπνίσματος επί των γνωστικών λει-
τουργιών35. Αντίθετα, μια επιδημιολογική μελέτη στις 
Η.Π.Α. έδειξε ότι ενώ ότι τα χαμηλά σκορ σε γνωστι-
κές δοκιμασίες και η συνέχιση του καπνίσματος μετά 
την τρίτη ηλικία σχετίζονται ανεξάρτητα με μεγαλύτε-
ρη θνησιμότητα, ωστόσο δε βρήκε στατιστικά σημα-
ντικές συσχετίσεις μεταξύ του καπνίσματος και των 
γνωστικών λειτουργιών36. 

Ευεργετική δράση της νικοτίνης στις γνω-
στικές λειτουργίες
Στα παραπάνω δεδομένα σχετικά με την επίδραση του 
καπνού του τσιγάρου στην επίδοση πειραματόζωων, 
αλλά και του ανθρώπου σε δοκιμασίες των γνωστικών 
λειτουργιών, έχουμε παραλείψει να αναφερθούμε στα 
ευρήματα για την θετική επίδραση της νικοτίνης. Η 
νικοτίνη είναι ένα από τα συστατικά του καπνού του 
τσιγάρου και έχει βρεθεί ότι έχει βραχεία ευεργετική 
δράση στις γνωστικές λειτουργίες. 

Σε μια πρόσφατη ανασκόπηση του ρόλου της νικοτί-
νης πάνω στις γνωστικές λειτουργίες, επισημάνθηκε 
ότι προκλινικές μελέτες και μελέτες σε πειραματόζωα 
επιβεβαιώνουν την  ενισχυτική επίδραση της νικοτίνης 
στη γνωστική λειτουργία. Ειδικότερα, η νικοτίνη φαί-
νεται ότι ευνοεί την επίδοση σε δοκιμασίες προσοχής, 
μνήμης εργασίας, την ικανότητα λεπτών κινήσεων και 
την επεισοδιακή μνήμη. Σε σχέση με το νευροβιολο-
γικό υπόστρωμα αυτών των δράσεων, σύμφωνα με την 
ίδια ανασκόπηση, σ’ αυτό εμπλέκονται οι υπο-ομάδες 
α4, β2, and α7 του νικοτινικού υποδοχέα της ακετυλ-
χολίνης37. Αξίζει να σημειωθεί ότι η πτωχή γνωστική 
λειτουργία στο βασικό επίπεδο αποτελεί έναν προ-
βλεπτικό παράγοντα  υποτροπής για τους καπνιστές 
που επιχειρούν να διακόψουν το κάπνισμα. Αυτό το 
εύρημα σε συνδυασμό με την ευεργετική δράση της 
νικοτίνης στις γνωστικές λειτουργίες μπορούν να δι-
καιολογήσουν τη διερεύνηση της επίδρασης φαρμα-
κολογικών και ψυχολογικών (π.χ. γνωστική επανόρθω-
ση) μεθόδων γνωστικής ενίσχυσης στην προσπάθεια 
διακοπής του καπνίσματος.  Παρά τον τεκμηριωμένο 
ωφέλιμο ρόλο της νικοτίνης στη γνωστική λειτουρ-
γία, πρέπει να λαμβάνουμε οπωσδήποτε υπόψη ότι η 
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συνολική αποτίμηση της επίδρασης του καπνού του 
τσιγάρου, ο οποίος πέραν της νικοτίνης περιλαμβάνει 
και μια σειρά από άλλες βλαπτικές ουσίες, πάνω στη 
σωματική, αλλά και στην εγκεφαλική υγεία είναι σίγου-
ρα αρνητική. 

Συζήτηση
Συμπερασματικά, μολονότι η νικοτίνη μπορεί να έχει 
θετική δράση στις γνωστικές ικανότητες των πειρα-
ματόζωων και των ανθρώπων, τα προκλινικά δεδομέ-
να συνηγορούν υπέρ της καταστροφικής δράσης του 
καπνού του τσιγάρου στον αναπτυσσόμενο εγκέφαλο 
των πειραματόζωων. Ο καπνός του τσιγάρου φαίνεται 
να  προκαλεί βλάβες στην περιοχή του ιπποκάμπου σε 
γενετικό (DNA), μοριακό επίπεδο (βλάβες στις πρω-
τεΐνες του κυτταροσκελετού και στα συστατικά της 
κυτταρικής μεμβράνης) και σε επίπεδο νευρωνικών κυ-
κλωμάτων. Το συστηματικό οξειδωτικό στρες, η εκφύ-
λιση και ο κυτταρικός θάνατος σε κρίσιμες περιοχές 
του εγκεφάλου ευθύνονται για την τελική εκδήλωση 
διαταραχών στη μνήμη και στη μάθηση. Παρομοίως, 
οι επιδημιολογικές μελέτες έκθεσης στην ενδομή-
τρια ζωή και στην παιδική ηλικία σε ανθρώπους συ-
σχετίζουν το κάπνισμα της μητέρας ή την έκθεση της 
μητέρας σε παθητικό κάπνισμα με πτωχούς δείκτες 
ανάπτυξης των γνωστικών λειτουργιών, της γλώσσας 
και των κινητικών δεξιοτήτων των παιδιών στα πρώτα 
χρόνια της ζωής τους. Επίσης η έκθεση των παιδιών σε 
παθητικό κάπνισμα σχετίζεται με χειρότερες επιδό-
σεις σε δοκιμασίες γνωστικών λειτουργιών τόσο στην 
παιδική όσο και στην εφηβική ηλικία. Σε πληθυσμούς 
ενήλικων (μη ηλικιωμένων) ατόμων έχει φανεί ότι τόσο 
το κάπνισμα όσο και η έκθεση σε παθητικό κάπνισμα 
προκαλούν διαταραχές στη μνήμη και στη γνωστική 
ευελιξία και πιθανότατα μπορούν να προδιαθέσουν για 
μελλοντική εμφάνιση άνοιας. Τα ίδια συμπεράσματα 
αναφέρονται και σε πληθυσμούς ηλικιωμένων ατόμων 
με τις περισσότερες μελέτες να συσχετίζουν το ενερ-
γητικό και παθητικό κάπνισμα με έκπτωση των γνωστι-
κών λειτουργιών. 

Η έκθεση στο παθητικό κάπνισμα είναι ιδιαίτερα επι-
κίνδυνη και έχει σοβαρό αντίκτυπο σε επίπεδο δημό-
σιας υγείας σε πληθυσμούς που δεν μπορούν να επιλέ-
ξουν την απομάκρυνση από το ρυπογόνο περιβάλλον 
(συνήθως οικιακοί χώροι) ή να κατανοήσουν τους κιν-
δύνους από την έκθεση. Τέτοιοι πληθυσμοί είναι τα 
νεογνά, τα παιδιά και οι ηλικιωμένοι με προβλήματα 
κινητικότητας ή άνοια και στις περιπτώσεις αυτές η 
έκθεση χαρακτηρίζεται ως «ανοικειοθελής». Συνεπώς 
πέραν από τις πολιτικές απαγόρευσης του καπνίσμα-
τος σε δημόσιους χώρους και σε οποιουσδήποτε κλει-
στούς χώρους αναψυχής, οι οποίες, ευτυχώς, έχουν 
πλέον αρχίσει να εφαρμόζονται αυστηρά και στη χώρα 
μας, καθίστανται αναγκαίες και νομοθετικές ρυθμίσεις 

προστασίας ειδικών πληθυσμών από την έκθεση στον 
καπνό του τσιγάρου. Παράδειγμα τέτοιας ρύθμισης 
αποτελεί μια νομοθεσία στην Αυστραλία, που απαγο-
ρεύει το κάπνισμα σε αυτοκίνητα όταν μέσα σε αυτά 
επιβαίνουν παιδιά38.

Η κοινή γνώμη είναι εξοικειωμένη με τους κινδύνους 
από την έκθεση στον καπνό του τσιγάρου σχετικά με 
την πιθανότητα πρόκλησης καρκίνου του πνεύμονα ή 
με την πιθανότητα εκδήλωσης καρδιαγγειακών νοση-
μάτων. Καθίσταται όμως αναγκαίο να συμπεριληφθούν 
στις ενημερωτικές καμπάνιες και οι κίνδυνοι, οι οποί-
οι δεν έχουν γίνει ευρέως γνωστοί μέχρι σήμερα, για 
την ομαλή ανάπτυξη του εγκεφάλου στα παιδιά και για 
τη διατήρηση ακμαίων γνωστικών ικανοτήτων στην 
ενήλικη ζωή και στην τρίτη ηλικία λόγω της έκθεσης 
τόσο στο ενεργητικό όσο και στο παθητικό κάπνισμα. 
Η αποφυγή του καπνού του τσιγάρου είναι δυνατό να 
προλάβει τη γήρανση των γνωστικών λειτουργιών και 
πιθανότατα την εκδήλωση της άνοιας. Αντίστοιχα, η 
όσο το δυνατό πιο έγκαιρη διακοπή του καπνίσματος 
μπορεί να διακόψει την περαιτέρω επιδείνωση των 
γνωστικών λειτουργιών και σε κάποιες περιπτώσεις να 
ανατρέψει τις διαταραχές που έχουν προκληθεί31. Τέ-
λος αξίζει να αναφερθεί ότι η παρούσα εργασία εστία-
σε στην επίδραση του καπνού του κανονικού τσιγάρου 
πάνω στις γνωστικές λειτουργίες και δεν αναφέρθηκε 
καθόλου στο ηλεκτρονικό τσιγάρο. Οι συνέπειες του 
ηλεκτρονικού τσιγάρου, η χρήση του οποίου φαίνε-
ται να αυξάνεται σε νεαρούς ενήλικες στις Η.Π.Α.39, 
βρίσκονται στο επίκεντρο της σύγχρονης έρευνας40, 41. 
Μελλοντικές έρευνες αναμένεται να ξεκαθαρίσουν το 
ρόλο του ηλεκτρονικού τσιγάρου πάνω στην ανάπτυξη 
των γνωστικών λειτουργιών. 

Συμπεράσματα
Οι περισσότερες μελέτες συνηγορούν υπέρ της βλα-
πτικής δράσης του καπνού του τσιγάρου στις γνωστι-
κές λειτουργίες τόσο σε πειραματόζωα όσο και σε  
πληθυσμούς ανθρώπων. Η ενδομήτρια έκθεση στον 
καπνό του τσιγάρου οδηγεί σε πτωχούς δείκτες ανά-
πτυξης των γνωστικών λειτουργιών στην παιδική και 
εφηβική ηλικία. Σε πληθυσμούς ενήλικων ατόμων (μη 
ηλικιωμένων) και σε πληθυσμούς ηλικιωμένων ατόμων 
παρατηρούνται διαταραχές των γνωστικών λειτουρ-
γιών, παρά το γεγονός ότι η νικοτίνη έχει σχετιστεί με 
βελτίωση στους αντίστοιχους δείκτες. Είναι απαραί-
τητο να ευαισθητοποιηθεί η κοινή γνώμη και η ιατρική 
κοινότητα σχετικά με τους κινδύνους αυτούς και να 
ισχυροποιηθούν τα μέτρα προστασίας των πολιτών 
από την έκθεση στον καπνό του τσιγάρου. 
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