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Εισαγωγή

• Η βακτηριακή γαστρεντερίτιδα είναι συνήθως αυτοϊώμενη νόσος αλλά

εξακολουθεί να αποτελεί μια από τις κυριότερες αιτίες νοσηρότητας και

θνητότητας παγκοσμίως.

• Η ταυτοποίηση του λοιμογόνου παράγοντα κρίνεται απαραίτητη για :

- την θεραπευτική αντιμετώπιση ασθενών με σοβαρή ή παρατεταμένη

διάρροια ή με παράγοντες κινδύνου για επιπλοκές στη πορεία της νόσου

- την επιδημιολογική διερεύνηση της νόσου



Εισαγωγή- Επιδημιολογία  

VP FOOD SAFETY & PUBLIC HEALTH, ECOLAB, April 2015



Εισαγωγή- Επιδημιολογία  



Εισαγωγή: παθογένεση και κλινική εικόνα

Joeld Souza, Lets talk about Food Borne Illness (2013)

Abigail Shew, UDSA in Health and Safety, 2015 



Σκοπός

• Η καταγραφή της συχνότητας απομόνωσης των εντεροπαθογόνων 

βακτηρίων σε ασθενείς με γαστρεντερίτιδα

• Ο έλεγχος ευαισθησίας των απομονωθέντων στελεχών στα 

αντιβιοτικά εκλογής



Υλικό-Μέθοδοι

• Χρονικό διάστημα μελέτης: 2016-2017

• Υλικό: 2573 δείγματα για καλλιέργεια

1360 δείγματα για την ανίχνευση τοξινογόνων στελεχών 

Clostridium difficile (Cd)                                                                                       

• Η ανίχνευση αντιγόνου (GDH) και τοξίνης Cd έγινε με 

ανοσοχρωματογραφία (TechLab, Alere)

Επίσης πραγματοποιήθηκε ορολογική ταυτοποίηση για Salmonella spp. (Statens    

serum institute), Shigella spp. και εντεροπαθογόνα E.coli-EPEC –(Must)

Kirby Bauer disk diffusion susceptibility, (CLSI M100)  

Ταινίες διαβαθμισμένης συγκέντρωσης αντιβιοτικού, (E-test)

CLSI M45 (για Campylobacter spp.)

Salmonella on SS agar Shigella on SS agar Campy agar



Αποτελέσματα

Θετικές

Αρνητικές

Ενήλικες

Παιδια

115 (4,5 %)

2458

69

46

Θετικές κ/ες

28 45

42



Αποτελέσματα

Στο παρακάτω διάγραμμα παρουσιάζεται η συχνότητα απομόνωσης των 

εντεροπαθογόνων κατά το χρονικό διάστημα της μελέτης μας και 

συγκρίνεται με τη διετία 2013-2014
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Η πλειονότητα των στελεχών ταυτοποιήθηκαν ως Campylobacter jejuni , Salmonella enterica  ser. Enteritidis 

και Shigella flexneri



Αποτελέσματα

Φαινότυπος αντοχής του Campylobacter spp. στη σιπροφλοξασίνη 
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Αποτελέσματα

Spatial distribution of ciprofloxacin resistance among Campylobacter jejuni from human cases in reporting countries in 2016, EFSA Journal 2018

Φαινότυπος αντοχής του Campylobacter spp. στη σιπροφλοξασίνη

Αντοχή στη σιπροφλοξασίνη, Ευρώπη : 54,6%



Αποτελέσματα

Συχνότητα απομόνωσης τοξινογόνων στελεχών Cd

GDH+ GDH- TOX+ TOX-

1221

139

99

40

3% τοξινογόνα στελέχη



Συμπεράσματα

1) Το Campylobacter spp. εξακολουθεί να είναι το πρώτο σε συχνότητα

αίτιο μικροβιακής γαστρεντερίτιδας, με υψηλό ποσοστό αντοχής του στη

σιπροφλοξασίνη, γεγονός που την αποκλείει από την εμπειρική αγωγή.

2) Αύξηση σημειώθηκε στα ποσοστά απομόνωσης των Shigella spp.

καθώς και των εντεροπαθογόνων E. coli (EPEC) στα παιδιά.

3) Η καλλιέργεια κοπράνων αποτελεί ένα σημαντικό μέσο της δημόσιας

υγείας για την επιδημιολογική επιτήρηση της βακτηριακής

γαστρεντερίτιδας.


