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ΤΡΟΦΙΜΟΓΕΝΩΣ ΜΕΤΑΔΙΔΟΜΕΝΑ ΠΑΡΑΣΙΤΑ 

(Τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα στην Ευρώπη, Τάσεις και δεδομένα 

τροφιμογενών παρασιτικών νοσημάτων, Ζωονόσοι, Πρόληψη και Αντιμετώπιση)  

Περίληψη                 

Περισσότερα από 72 είδη πρωτοζώων και ελμίνθων μεταδίδονται στον άνθρωπο μέσω 

της τροφής και του νερού προκαλώντας μολύνσεις, οι οποίες σχεδόν όλες 

αναγνωρίζονται ως ζωονόσοι. Η Ευρωπαϊκή Αρχή Ασφάλειας Τροφίμων με στόχο να 

εκτιμήσει τον κίνδυνο αυτό και να κατευθύνει τις στρατηγικές πρόληψης, ανέδειξε τα 

κυριότερα είδη τροφιμογενώς μεταδιδόμενων παρασίτων στην Ευρώπη: Taenia solium, 

Taenia saginata, Echinococcus multilocularis, Echinococcus granulosus, Trichinella 

spiralis, Anisakis simplex complex, Giardia lamblia, Cryptosporidium parvum, 

Cryptosporidium hominis και Toxoplasma gondii. Με βάση τα υπάρχοντα 

βιβλιογραφικά δεδομένα, η παρούσα διπλωματική εργασία επικεντρώνεται στα είδη 

αυτά πρωτοζώων και μεταζώων, στα πρόσφατα επιδημιολογικά δεδομένα, στην 

ανάπτυξη του τρόπου τροφιμογενούς μετάδοσης, στην εκτίμηση των παραγόντων 

κινδύνου, στις τάσεις εμφάνισης ή επανεμφάνισής τους και στους περιορισμούς στην 

πρόληψη. Οι ασθένειες από τους έλμινθες T. saginata, T. solium, Trichinella spp. και 

Anisakis spp. είναι αμιγώς τροφιμογενείς. Ο άνθρωπος μολύνεται μέσω της 

κατανάλωσης ωμού ή ανεπαρκώς μαγειρεμένου κρέατος ή κρεατοσκευασμάτων. Το 

μολυσμένο χοιρινό κρέας, κυρίως αυτό που προέρχεται από μικρού μεγέθους οικόσιτες 

εκτροφές, το κρέας αλόγου και αγριόχοιρου αναγνωρίζονται ως κύριες αιτίες 

τριχινέλλωσης στην Ευρώπη. Η εντερική ταινίαση προκαλείται μέσω της κατανάλωσης 

χοιρινού και βοδινού κρέατος, μολυσμένων από τις προνυμφικές μορφές, Cysticercus 

cellulosae και Cysticercus bovis, των Taenia solium και Taenia saginata, αντίστοιχα. 

Μία τροφιμογενής επιδημία λόγω πρόσληψης των L3 μολύνουσων προνυμφών των 

Anisakis spp. καταγράφηκε πρόσφατα, κατόπιν κατανάλωσης ωμού ή ανεπαρκώς 

μαγειρεμένου κρέατος ιχθυηρών. Το Toxoplasma gondii είναι το μοναδικό πρωτόζωο 

που μπορεί να μεταδοθεί στον άνθρωπο μέσω της κατανάλωσης μολυσμένου κρέατος 

(χοιρινού, αμνών και εριφίων) ή κρεατοσκευασμάτων. Ο άνθρωπος ενδέχεται να 

προσλάβει τα αυγά των Echinococcus granulosus και Echinococcus multilocularis μέσω 

της κατανάλωσης ωμών, ανεπαρκώς καθαρισμένων με νερό φρούτων και λαχανικών. Η 

μόλυνση του περιβάλλοντος, ειδικά του νερού και κατά συνέπεια των φρούτων, των 

λαχανικών και των οστρακοειδών, κυρίως από τα πρωτόζωα Giardia spp. και 

Cryptosporidium spp. δεν είναι διόλου αμελητέα. Η ικανότητά τους να παράγουν 

μεγάλο αριθμό μολύνουσων μορφών (κύστεων/ ωοκύστεων) και η ανθεκτικότητα αυτών 

στο περιβάλλον, τα ανάγουν σε έναν υπαρκτό και διαρκή κίνδυνο για τη δημόσια υγεία. 

Τα τρόφιμα ενδέχεται επίσης να μολυνθούν και κατά τη διάρκεια της επεξεργασίας ή 

προετοιμασίας τους από μολυσμένους φορείς-χειριστές τροφίμων. Πρόσφατα 

περιστατικά αποδόθηκαν στην πρόσληψη των αυγών της Taenia solium και των 

ωοκύστεων του Cryptosporidium hominis, με αποτέλεσμα την πρόκληση 

κυστικέρκωσης και κρυπτοσποριδίωσης, αντίστοιχα. Η τρέχουσα τάση εφαρμογής 

εκτατικών συστήματων εκτροφής (εκτεταμένη εφαρμογή βόσκησης σε φυσικούς 

βοσκότοπους), που συνεπάγεται μεγαλύτερες αλληλεπιδράσεις μεταξύ της άγριας 

πανίδας και των εκτρεφόμενων ζώων, οι μεταβολές των κλιματολογικών συνθηκών, οι 

αγροτικές περιοχές, οι διατροφικές συνήθειες και οι τάσεις για εξωτικά γεύματα 

ανάγονται σε σημαντικούς παράγοντες κινδύνου για πολλά είδη παρασίτων. Πρόσφατες 

έρευνες εκτιμούν τη σοβαρότητα της Συγγενούς Τοξοπλάσμωσης, της 

Νευροκυστικέρκωσης, της πολυκυστικής ή κυψελιδώδους μορφής Εχινοκοκκίασης, της 

Ανισακίασης και της παθογένειας των εντερικών πρωτοζώων στα παιδιά και στα 
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ανοσοκατεσταλμένα άτομα. Η Τοξοπλάσμωση και η Νευροκυστικέρκωση θεωρούνται 

αναδυόμενες ασθένειες στη Δυτική Ευρώπη, η πολυκυστική Εχινοκοκκίαση στην 

Κεντρική Ευρώπη, με σημαντική θνησιμότητα, ενώ η νέα τάση για κατανάλωση ωμών 

ιχθυηρών αποτελεί σημαντικό παράγοντα κινδύνου για την εξάπλωση της Ανισακίασης 

στη Δυτική Ευρώπη. Η ανεπάρκεια των στοιχείων για την ολιστική προσέγγιση των 

παραγόντων κινδύνου καθιστά σαθρή κάθε προσπάθεια για προγραμματισμένη δράση. 

Η έγκαιρη αναγνώριση των εξάρσεων είναι εξαιρετικά δύσκολη, ενώ η μεγάλη περίοδος 

επώασης και η υποκλινική φάση αρκετών τροφιμογενών παρασιτικών ασθενειών 

περιορίζουν σημαντικά τη στατιστική εκτίμηση της εξάπλωσης του κινδύνου. Επιπλέον, 

απαιτείται η περαιτέρω μελέτη της βιωσιμότητας και της συμπεριφοράς των 

παρασιτικών μορφών στο τρόφιμο. Ο κρεοσκοπικός έλεγχος των σφαγίων προβλέπεται 

για την κυστικέρκωση και την τριχινέλλωση, όχι όμως για την τοξοπλάσμωση. Επίσης, 

η χαμηλή ευαισθησία της οπτικής επιθεώρησης έχει ως αποτέλεσμα κάποια μολυσμένα 

είδη κρέατος να διαφεύγουν κατά τους κτηνιατρικούς ελέγχους. Κατά συνέπεια, η 

πρόληψη κατευθύνεται στην αναζήτηση αποτελεσματικών εμβολίων στα ζώα και στον 

άνθρωπο. Τέλος, η εγκατάσταση της Ευρωπαϊκής βάσης δεδομένων για τη μελέτη των 

στελεχών Giardia spp. και Cryptosporidium spp., οι συλλογικές προσπάθειες για την 

αποδοτική λειτουργία των Συστημάτων Παρακολούθησης, της συστηματικής 

ενημέρωσης και αφύπνισης σε όλες τις χώρες της Ευρώπης, αποτελούν σημαντικές 

προκλήσεις για το μέλλον.  
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FOODBORNE PARASITES 

(Foodborne parasites in Europe, Trends and Reports on foodborne parasitic diseases, 

Zoonoses, Prevention and Control)  

 

Abstract 

More than 72 species of protozoan and helminth parasites can reach humans by food and 

water and most of these infections are zoonoses. The European Food Safety Authority 

(EFSA) in order to pose priorities for effective interventions and preventive strategies, 

highlights the most important foodborne parasites in Europe: Taenia solium, Taenia 

saginata, Echinococcus multilocularis, Echinococcus granulosus, Trichinella spiralis, 

Anisakis simplex complex, Giardia lamblia, Cryptosporidium parvum, Cryptosporidium 

hominis and Toxoplasma gondii. The thesis reviews these most important foodborne 

parasites, with emphasis on recent epidemiological data, transmission routes, risk 

factors, trends in emergence and recurrence and limitation in control stragenties. The 

diseases caused by the helminthes T. saginata, T. solium, Trichinella spp. and Anisakis 

spp. are exclusively foodborne in origin. Human get infected by eating raw or 

undercooked meat or meat product. Meat of infected swine, originating from small scale 

backyard farming, horses and wild boar are well known causes of trichinellosis 

outbreaks and occurrences in Europe. Human taeniasis caused by the pork, Taenia 

solium, or beef, Taenia saginata, tapeworm arises after eating pork or beef contaminated 

with Cysticercus cellulosae and Cysticercus bovis, the larval stage of these parasites. A 

foodborne outbreak due to the consumption of raw or undercooked seafish infected with 

Anisakis simplex L3 larvae has also occurred recently. Toxoplasma gondii is the only 

protozoan parasite which can be transmitted to humans by the consumption of infected 

meat (pork, lamb and mutton) or meat products. Echinococcosis in humans occurs as a 

result of the ingestion of the eggs of Echinococcus granulosus or Echinococcus 

multilocularis, which may contaminate fruits and vegetables resulting in a food-borne 

infection. The environmental route of transmission, in particular through water and 

subsequently through fruit, vegetables and shellfish, is increasingly recognized as a very 

important one mainly for Giardia lamblia and Cryptosporidium spp. Both their potential 

for producing large number of transmissive stages and their environmental robustness 

pose persistent threat to public health. Furthermore, food can be contaminated during the 

food processing by infected food handlers. The most recently incidences attributed to the 

food contamination with the eggs of Taenia solium and the oocysts of Cryptosporidium 

hominis, resulting in Cysticercosis and Cryptosporidiasis. The current trend for free-

ranging livestock, in close contact with both the environment and wildlife, constitutes an 

emerging risk for food-borne parasitic infections. Moreover, the climate changes, the 

rural residence and the dietary habits and trends for exotic meals are found to be the 

most important risk factors for the food-borne zoonotic agents. Recent studies estimate 

the clinical significance of Congenital Toxoplasmosis, Neurocysticercosis, Alveolar 

Echinococcosis and Anisakiasis and estimate that the infection with the intestinal 

protozoa may lead to serious illness in immunocompromised patients and children. Food 

borne Toxoplasmosis and Neyrocysticercosis are considered to be an emerging threat in 

Western Europe. Alveolar echinococcosis (Echinococcus multilocularis) is an emerging 

zoonosis in central Europe, with significant mortality. The emerging trend of raw fish 

consumption is a considerable risk factor for the increasingly reported anisakiasis from 

Western Europe. In the case of foodborne parasites, many elements are still lacking to 

fulfill a risk-based approach and which is required to implement any risk-based control 

program. In many cases, parasitic foodborne outbreaks are either not recognized or not 

identified, while the extended period needed for parasitic disease recognition 
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complicates accurate statistical evaluation of incidence trends. Furthermore, the recovery 

of parasite stages from food products needs considerably more research. Meat inspection 

for cysticercosis (Taenia solium and Taenia saginata) and trichinellosis has a low 

sensitivity, resulting in a high number of infected carcasses entering the food chain. In 

addition, no specific meat inspection is done for toxoplasmosis. As a consequence and in 

order to counter the severe consequences, more attention should be paid to the 

development of human and animal vaccines which offer full protection. The 

establishment of a European database to study Cryptosporidium and Giardia isolates, the 

attempts for effective Surveillance Systems development and efforts by increasing 

training campaigns and public awareness in the European countries are the most 

promising challenges for the future. 
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ΠΡΟΛΟΓΟΣ 

«Ο Γιατρός του μέλλοντος δεν θα δίνει φάρμακα αλλά θα εφικτά την προσοχή των 

ασθενών του στην φροντίδα του οργανισμού τους, στην δίαιτα, στην αιτία και στην 

πρόληψη των ασθενειών». Αυτά είχε πει ο μεγάλος Θωμάς Έντισον το 1902 (1847 – 

1931) για τη ιατρική του μέλλοντος. Ακόμα απέχουμε αρκετά αλλά έχουν γίνει πολύ 

σημαντικά βήματα σε όλους τους τομείς. Αναφορικά με την δίαιτα και την πρόληψη των 

ασθενειών, η πρόοδος συμβαδίζει με την κοινωνικό-οικονομική εξέλιξη του ανθρώπου 

και μόνο τώρα μπορούμε να μιλάμε για γνώση και τεχνογνωσία που μας επιτρέπει να 

παρακολουθούμε σε μικροσκοπική αλλά και μακροσκοπική κλίμακα τις επιδράσεις των 

παθογόνων παρασίτων στον άνθρωπο. 

Το εύρος των πρωτοζώων και των μεταζώων που χαρακτηρίζονται ως τροφιμογενώς 

μεταδιδόμενα είναι τεράστιο. Η αποτελεσματική δράση και πρόληψη επιβάλλουν την 

επικέντρωση στα είδη εκείνα που εξακολουθούν να απασχολούν έντονα τους ιθύνοντες 

δημόσιας υγείας στην Ευρώπη. 

Η Ευρωπαϊκή Αρχή για την Ασφάλεια των Τροφίμων (EFSA) και το Ευρωπαϊκό Κέντρο 

Πρόληψης και Ελέγχου Νόσων (ECDC) αξιολογούν τις πληροφορίες που αφορούν τους 

παθογόνους αυτούς παράγοντες. Τα δεδομένα λαμβάνονται στο πλαίσιο της ετήσιας 

συλλογής στοιχείων σχετικά με τις ζωονόσους και τα τροφιμογενή κρούσματα και 

επιδημίες και δίνουν μια εικόνα της κατάστασης σε ολόκληρη την Ευρωπαϊκή Ένωση 

(Ε.Ε.).  

Η Επιστημονική Έκθεση της Ευρωπαϊκής Κοινότητας που εκδόθηκε το Μάιο του 2012 

με τίτλο «Συνοπτική Έκθεση της Ε.Ε. για τις τάσεις και πηγές ζωονόσων, 

ζωονοσογόνων παραγόντων και των εξάρσεων τροφιμογενών λοιμώξεων», αποτελεί 

την απόρροια των προγραμματισμένων και συνεργικών δράσεων της EFSA και του 

ECDC, με βάση την αναφορά περιστατικών σε ανθρώπους και ζώα, από 27 χώρες της 

Ευρωπαϊκής Ένωσης και 3 χώρες της Ευρωπαϊκής Οικονομικής Χώρας για το 2010.  

Ειδικότερα, το έτος 2010 αναφέρθηκαν 223 και 750 επιβεβαιωμένα περιστατικά 

ανθρώπινης τριχινέλλωσης (κυρίως από Trichinella spiralis) και εχινοκοκκίασης 

(Echinococcus granulosus και Echinococcus multilocularis), αντίστοιχα. Την περίοδο 

2007-2010 καταγράφηκαν 337 επιβεβαιωμένες περιπτώσεις συγγενούς τοξοπλάσμωσης 

(από Toxoplasma gondii) σε παιδιά ηλικίας μικρότερη του έτους. Στα πλαίσια της 

πρόληψης καθίσταται απαραίτητη και η συλλλογή στοιχείων για τα παράσιτα Taenia 

solium και Taenia saginata. Επιπλέον, το 2010 αναφέρθηκαν 13 ισχυρά επιβεβαιωμένες 

εξάρσεις κρουσμάτων στην Λιθουανία, Πολωνία και Ρουμανία από Trichinella spp., 

λόγω κατανάλωσης χοιρινού και κρέατος αγριόχοιρων, 1 τροφιμογενής επιδημία στην 

Ισπανία από Anisakis spp., λόγω κατανάλωσης ιχθυηρών και των προϊόντων τους. 

Εξάρσεις κρουσμάτων καταγράφηκαν και στη Σουηδία, λόγω μόλυνσης του νερού από 

Cryptosporidium hominis και της τροφής από Cryptosporidium parvum. Επίσης 

επισημαίνεται η σημαντική εξάπλωση του πρωτοζώου Giardia spp. Αυτά είναι μόνο 

μερικά από τα επιδημιολογικά στοιχεία για τα κυριότερα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα 

παράσιτα που πολιορκούν τον άνθρωπο σύγχρονα (EFSA et ECDC, 2012). 

Στα κεφάλαια 1 και 2 αναλύονται έννοιες και ορισμοί χρήσιμοι για την αρχική 

προσέγγιση του θέματος, η σημασία και οι προεκτάσεις των τροφιμογενών 

μεταδιδόμενων παρασίτων στη δημόσια υγεία και η στάση της Ευρώπης στο πρόβλημα. 
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Στα Κεφάλαια 3 έως 7 (ειδικό μέρος) αναπτύσσονται τα κυριότερα είδη πρωτοζώων και 

μεταζώων που προκαλούν τροφιμογενείς ασθένειες, με βάση τα πρόσφατα 

επιδημιολογικά δεδομένα και στοιχεία επικράτησης στα ζώα, στην Ελλάδα και στην 

Ευρώπη. 

Στο Κεφάλαιο 8 εκτιμούνται και αξιολογούνται συνολικά η συχνότητα τροφιμογενούς 

μετάδοσης των παρασίτων μέσω της τροφής τα τελευταία χρόνια, τα κυριότερα είδη 

τροφίμων που συνδέονται με τις τροφιμογενείς παρασιτικές ασθένειες και η βαρύτητα 

των επιπτώσεών τους στη δημόσια υγεία. 
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1 Έννοιες, Ορισμοί - Τα παράσιτα στα τρόφιμα και στο νερό 

1.1 Τροφιμογενή Νοσήματα και Παράσιτα 

 

Ως Τροφιμογενή Νοσήματα ορίζονται οι ασθένειες, λοιμώδους ή τοξικής φύσης, από 

παράγοντες που εισέρχονται στο σώμα μέσω της πρόσληψης τροφής και νερού (EFSA, 

2011). Στα λοιμώδη αίτια των ασθενειών αυτών εκτός από τα βακτήρια και τους ιούς 

ανήκουν και συγκεκριμένα παράσιτα (τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα) (CDC, 

2007).           

Παράσιτο είναι κάθε οργανισμός που ζει σε βάρος άλλου. Στα πλαίσια της «Ιατρικής και 

Κτηνιατρικής Παρασιτολογίας» παράσιτα θεωρούνται μονοκύτταροι ευκαρυωτικοί 

(πρωτόζωα) ή πολυκύτταροι ευκαρυωτικοί (μετάζωα) οργανισμοί που μολύνουν άμεσα 

ή έμμεσα τον άνθρωπο ή/ και τα ζώα (FAO/WHO, 2012; Χαραλαμπίδης, 2003). 

Τελικός ξενιστής είναι ο οργανισμός που φιλοξενεί το ενήλικο παράσιτο, ενώ ο 

ενδιάμεσος ξενιστής φιλοξενεί το ή τα προνυμφικά στάδια του παρασίτου (Northrop-

Clewes, 2000).       

Ένα ιδιαίτερο χαρακτηριστικό των παρασίτων είναι το γεγονός ότι η ενηλικίωση τους 

προϋποθέτει κάποια στάδια ανάπτυξης. Το σύνολο των σταδίων που διέρχεται το 

παράσιτο από το γονιμοποιημένο ωάριο έως το ώριμο παράσιτο ικανό να παράγει 

αναπαραγωγικά στοιχεία (αυγά, προνύμφες κ.ά.) καλείται Βιολογικός Κύκλος. 

Διακρίνεται σε Άμεσο Βιολογικό Κύκλο, όπου απαιτείται ένας ξενιστής και σε Έμμεσο 

Βιολογικό Κύκλο, όπου το παράσιτο χρειάζεται έναν ή περισσότερους ενδιάμεσους 

ξενιστές για να εξελιχθεί (Lagrue et Poulin, 2009). Ένα επίσης σημαντικό γνώρισμα των 

μικροοργανισμών αυτών είναι πως όλα τα προνυμφικά στάδια δεν προκαλούν νόσο 

στον ξενιστή. Το στάδιο εκείνο που όταν εισέλθει στον οργανισμό, είναι ικανό να 

εξελίσσεται και να προκαλεί μόλυνση καλείται μολύνον στάδιο ή μολύνουσα μορφή 

(Slifko et al., 2000; Χαραλαμπίδης, 2003).        

Οι παθογόνοι αυτοί παράγοντες για την επιβίωσή τους κατάφεραν και μέσω της τροφής 

και του νερού να ξεπεράσουν το φραγμό μεταξύ ζώων και ανθρώπου (WHO, 2004; 

Thompson et  Smith, 2011). Έτσι οι περισσότερες τροφιμογενείς παρασιτικές ασθένειες 

εντάσσονται στην ευρύτερη κατηγορία των ζωονόσων, δηλαδή ασθενειών που 

μεταδίδονται άμεσα ή έμμεσα μεταξύ των ζώων και του ανθρώπου και τα συγκεκριμένα 

παράσιτα χαρακτηρίζονται ως ζωονοσογόνα (EFSA et ECDC, 2012; Riehn et Lücker, 

2011; Hubálek, 2003). 

Συνεπώς, τα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα δεν αποτελούν μία απλή έννοια που 

χαρακτηρίζει μέρος της βιολογίας των παρασίτων αλλά ανάγονται σε σημαντική απειλή 

και πρόκληση για την ασφάλεια της δημόσιας υγείας. 
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1.2 Ταξινόμηση των παρασίτων που ενδιαφέρουν τη Δημόσια Υγεία 
 

Τα παράσιτα διακρίνονται σε μονοκύτταρους ευκαρυωτικούς οργανισμούς, τα 

Πρωτόζωα και σε πολυκύτταρους, τα Μετάζωα (Musiyenko et al., 2012). Στη 

συνομοταξία Πρωτόζωα, τα κυριότερα παράσιτα που ενοχοποιούνται για την πρόκληση 

τροφιμογενών ασθενειών ταξινομούνται στις ομοταξίες Sarcomastigophora και 

Sporozoa (Cardona et al., 2011; Xiao et al., 2004). Τα Μετάζωα χωρίζονται στις 

συνομοταξίες των Ελμίνθων και των Αρθροπόδων. Οι Έλμινθες (Helminths) με βάση 

τα μακροσκοπικά τους χαρακτηριστικά διακρίνονται στις υποσυνομοταξίες 

Πλατυέλμινθες (Platyhelminthes), πλατειά παράσιτα και Νηματέλμινθες 

(Nemathelminthes), που μοιάζουν με νήμα (Θεοδωρίδης, 2001). Στην υποσυνομοταξία 

παρασιτικοί Πλατυέλμινθες υπάγονται οι ομοταξίες Κεστώδεις (Cestoda) και 

Τρηματώδεις (Trematoda) (Foster et Elsheikha, 2012). Η συνομοταξία των 

Νηματελμίνθων περιλαμβάνει 6 ομοταξίες, από τις οποίες η ομοταξία Νηματώδεις 

(Nematoda) παρουσιάζει ιδιαίτερο ενδιαφέρον για τη δημόσια υγεία (Dorny et al., 

2009). 

 

 

1.3 Πηγές μόλυνσης  
 

Εξορισμού τα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα μεταδίδονται στον άνθρωπο μέσω 

της πρόσληψης της μολύνουσας μορφής του παρασίτου σε συγκεκριμένα είδη 

τροφίμου. Κρίνεται λοιπόν απαραίτητη η αναφορά των πηγών μόλυνσης σε σχέση με 

τον τρόπο έκθεσης του ατόμου στα συγκεκριμένα μολύνοντα στάδια ειδών Πρωτοζώων 

και Ελμίνθων. 

 

 

1.3.1  Μολύνουσες μορφές παρασίτων στο κρέας των θηλαστικών 

 

Η πρωτογενής μόλυνση του τροφίμου από τα παράσιτα οφείλεται στην αρχική 

προσβολή των εκτρεφόμενων ζώων ή άγριων θηραμάτων που προορίζονται για 

ανθρώπινη κατανάλωση (Newell et al., 2010). Συνεπώς, από τις σημαντικότερες αιτίες 

ανθρώπινης παρασίτωσης είναι η κατανάλωση ωμού ή ατελώς μαγειρεμένου κρέατος 

(Conlan et al., 2011). 

Τέτοιες μορφές παρασίτων στο κρέας είναι οι κυστίκερκοι των κεστωδών Taenia 

saginata και Taenia solium, οι προνύμφες της Trichinella spp. και τα βραδυζωίδια του 

Toxoplasma gondii (Conlan et al.,2011; La Rosa et al., 2012; Yoshida et al., 2011).  
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1.3.2 Μολύνουσες μορφές παρασίτων σε θαλάσσια είδη, οστρακοειδή και είδη του 

γλυκού νερού 

 

Η κατανάλωση ωμών ή ατελώς μαγειρεμένων θαλάσσιων ειδών, οστρακοειδών ή ειδών 

του γλυκού νερού ενδέχεται να προκαλέσει σοβαρές ασθένειες στον άνθρωπο 

(NACMCF, 2008). Μεταξύ των κυριότερων παρασίτων είναι οι προνυμφικές μορφές 

(L3) των Anisakis spp. σε είδη ιχθυηρών και κεφαλόποδων και τα μετακερκάρια του 

Paragonimus westermanii στα καβούρια ή γαρίδες του γλυκού νερού (Kang et al., 2010; 

Prasad et al., 2011). Επίσης, τα μετακερκάρια του Clonorchis sinensis και το 

πληροκερκοειδές του Diphyllobothrium latum, αποτελούν τις μολύνουσες μορφές 

παρασίτων κυρίως στα ψάρια του γλυκού νερού (Sripa et al., 2010; Wicht et al., 2010). 

Οι ωοκύστεις του Cryptosporidium spp. και οι κύστεις της Giardia spp. έχουν 

απομονωθεί από τα οστρακοειδή (στρείδια, μύδια) (Smith et al., 2007; Schets et al., 

2007). 

 

 

1.3.3  Μολύνουσες μορφές παρασίτων σε φρούτα και λαχανικά  

 

Τα ζώα και ο άνθρωπος διασπείρουν με τα κόπρανά τους μολύνουσες μορφές 

παρασίτων. Το γεγονός αυτό και η επαναχρησιμοποίηση μη ορθά επεξεργασμένων 

λυμάτων στην άρδευση αποτελούν εν δυνάμει κινδύνους μόλυνσης των καλλιεργειών 

(Bhattarai et al., 2011). Στα φρούτα, στα λαχανικά και σε είδη υδρόβιων φυτών 

ενδέχεται να βρίσκονται μολύνουσες μορφές πρωτοζώων και ελμίνθων. Η κατανάλωση 

χωρίς τον επιμελή καθαρισμό τους αποτελεί τρόπο έκθεσης του ατόμου. Η λίστα των 

παρασίτων που μεταδίδονται με αυτό τον τρόπο είναι ανεξάντλητη (Dorny et al., 2009). 

Συχνότερα απομονώνονται τα αυγά των Ascaris lumbricoides και Echinococcus spp., οι 

ωοκύστεις των Cryptosporidium spp., Cyclospora cayetanensis και Toxoplasma gondii 

(King et al., 2005; Pozio, 2003; Smith et al., 2007; Sotiriadou et Kanaris, 2008). 

Επιπλέον, οι κύστεις των Giardia lamblia και Entamoeba histolytica, τα μετακερκάρια 

των Fasciola hepatica και Fasciolopsis buski, αποτελούν τις μολύνουσες μορφές της 

κατηγορίας αυτής παρασίτων (Dorny et al., 2009; Prasad et al., 2011). 

 

 

1.3.4 Μολύνουσες μορφές παρασίτων σε τρόφιμα που μολύνθηκαν από 

ανθρώπους-φορείς 

 

Τα τρόφιμα μπορεί να μολυνθούν σε οποιοδήποτε στάδιο της παραγωγικής διαδικασίας 

κυρίως με κόπρανα ανθρώπων-φορέων που διασπείρουν τις μολύνουσες μορφές 

πρωτοζώων και μεταζώων (Gündüz et al., 2008). Έτσι, η μόλυνσή τους μπορεί να γίνει 

και κατά την αρχική τους επεξεργασία σε μη τήρηση ορθής υγιεινής πρακτικής από τους 

εργαζόμενους, ακόμα και κατά τη διάρκεια της τελικής προετοιμασίας τους (Berger et 

al., 2010; Kamau et al., 2012). 
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Με τον τρόπο αυτό είναι δυνατόν να μολυνθεί ο καταναλωτής και να προσλάβει τις 

ωοκύστεις των Cryptosporidium parvum και Cryptosporidium hominis, τις κύστεις της 

Giardia lamblia και Entamoeba histolytica, καθώς και τα αυγά (ή ωοφόρες 

προγλωττίδες) της Taenia solium (Zaglool et al., 2011; Ethelberg et al., 2011; Andargie 

et al., 2008; Neghab et al., 2006).  

 

 

1.3.5 Μολύνουσες μορφές παρασίτων στο νερό 

 

Ο άνθρωπος μπορεί να μολυνθεί από τα παράσιτα όχι μόνο με την πρόσληψη τροφής 

αλλά και μέσω του μολυσμένου, με κόπρανα ανθρώπων και ζώων, νερού (Dorevitch et 

al., 2012). Μάλιστα ορισμένα υδατογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα εμφανίζουν ιδιαίτερα 

μεγάλη ανθεκτικότητα στις εξωτερικές συνθήκες του περιβάλλοντος και στα κοινά 

απολυμαντικά μέσα (χλωρίωση) (Gajadhar et Allen, 2004). 

Πολλά υδατογενή κρούσματα αποδίδονται στη μόλυνση του νερού από τις ωοκύστεις 

των Cyclospora cayetanensis, Cryptosporidium parvum, Cryptosporidium hominis και 

Toxoplasma gondii (Marek et al., 2012; Dawson, 2005). Επιπλέον, οι κύστεις των 

Giardia lamblia και Entamoeba histolytica, τα μετακερκάρια των Fasciola hepatica και 

Fasciolopsis buski μολύνουν τον άνθρωπο και υδατογενώς (Yoshida et al., 2011; 

Sotiriadou et Karanis, 2008). 

 

 

1.4 Κατηγοριοποίηση παρασίτων σε σχέση με τα είδη τροφίμου 

 

Στην προσπάθεια να κατανοηθεί και να αποδοθεί η σχέση ειδών παρασίτων και 

συγκεκριμένων τροφών που μολύνονται από αυτά, απαιτείται η κατηγοριοποίηση των 

μεταζώων (Νηματώδεις, Τρηματώδεις και Κεστώδεις Έλμινθες) και των πρωτοζώων 

που ανιχνεύονται στο νερό και σε συγκεκριμένα τρόφιμα (Πίνακας 1 και Πίνακας 2) 

(Dorny et al., 2009).   

Υπάρχουν περισσότερα από 80 είδη τροφιμογενώς μεταδιδόμενων τρηματωδών. Αυτά 

όμως που παρουσιάζουν ιδιαίτερο ενδιαφέρον για τη δημόσια υγεία είναι τα Fasciola 

hepaticα στο νερό και σε ορισμένα υδρόβια φυτά (νεροκάρδαμο) και Fasciolopsis buski 

επίσης στο νερό, στα ωμά φρούτα και λαχανικά, Paragonimus spp. στα καβούρια, 

γαρίδες, Clonorchis spp. και Opisthorchis spp. στα ψάρια, στα καλαμάρια, στα ωμά 

φρούτα και λαχανικά (Torgerson et Mcpherson, 2011). 

Νηματώδεις έλμινθες που προκαλούν τροφιμογενή νόσο είναι η Trichinella spp., που 

μολύνει τον άνθρωπο με την κατανάλωση χοιρινού, κρέατος αλόγου και άγριας 

αρκούδας. Στην ίδια ομοταξία ανήκουν και τα παράσιτα Anisakis spp. στα ιχθυηρά και 

στα κεφαλόποδα, καθώς και Ascaris spp. στα ωμά φρούτα και λαχανικά (Broglia et 

Kapel, 2011).        
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Τροφιμογενείς λοιμώξεις προκαλούνται επίσης και από κεστώδεις. Οι κυριότεροι 

τροφιμογενώς μεταδιδόμενοι κεστώδεις είναι οι Taenia saginata στο βοδινό κρέας, 

Taenia saginata asiatica και Taenia solium στο χοιρινό κρέας, Diphyllobothrium spp. 

στα ψάρια και Echinococcus spp. στα ωμά φρούτα και λαχανικά (Dorny, 2009). 

Στα σημαντικότερα πρωτόζωα που ενέχονται στην πρόκληση εντερικών λοιμώξεων από 

τα μολυσμένα τρόφιμα περιλαμβάνονται τα Toxoplasma gondii και Cryptosporidium 

spp. Το Toxoplasma gondii προκαλεί μόλυνση και με τη βρώση μολυσμένου κρέατος. 

Τα πρωτοζώα Giardia lamblia και Entamoeba histolytica μολύνουν τον άνθρωπο μέσω 

των ωμών φρούτων και λαχανικών. Επιπλέον, η Giardia lamblia μεταδίδεται και μέσω 

κατανάλωσης οστρακοειδών (Newell et al., 2010). 

Πίνακας 1 Πρωτόζωα και Μετάζωα στο νερό 

      Παράσιτα 

 

Νερό 

 
 

Πρωτόζωα 

 
 

Νηματώδεις 
 

 
 

Κεστώδεις 

 
 

Τρηματώδεις 

Άρδευσης 

      ή 

Πόσιμο 

Cyclospora 

Cryptosporidium 

Giardia lamblia 

Toxoplasma 

gondii 

 

Ascaris 

 

Echinococcus 

 

Fasciola  

Fasciolopsis 

 

 

Πρόσφατα, επιβεβαιώθηκε και η ικανότητα ενός ακόμη παρασίτου να προκαλεί 

τροφιμογενείς ασθένειες. Πρόκειται για το Trypanosoma cruzi. Το πρωτόζωο αυτό 

προκαλεί ασθένεια (Νόσος Changas) και μέσω της κατανάλωσης τροφής και νερού που 

μολύνθηκαν από συγκεκριμένα έντομα (Dias et al.,2011). 

Πίνακας 2 Πρωτόζωα και Μετάζωα σε είδη τροφίμων  

      Παράσιτα 

 

Νερό 

 
 

Πρωτόζωα 

 
 

Νηματώδεις 
 

 
 

Κεστώδεις 

 
 

Τρηματώδεις 

Βοδινό Κρέας  Toxoplasma 

gondii  

 

 Taenia saginata   

Χοιρινό  Toxoplasma 

gondii  

Trichinella 

spp.  

Taenia solium 

Taenia saginata 

asiatica 

 

 

Άλλα είδη 

κρέατος  

Toxoplasma 

gondii 

(αιγοπροβάτων) 

Trichinella 

spp. (αλόγου, 

αγριόχοιρων)  

  

Γάλα  Toxoplasma 

gondii 

Cryptosporidium  
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Πίνακας 2 (συνέχεια) 

      Παράσιτα 

 

Νερό 

 
 

Πρωτόζωα 

 
 

Νηματώδεις 
 

 
 

Κεστώδεις 

 
 

Τρηματώδεις 

Ψάρια/καλα-

μάρια  

 Anisakis spp.  Diphyllobothrium  Clonorchis 

Opisthorchis 

Καβούρια/γα

ρίδες του 

γλυκού νερού  

   Paragonimus 

 

Οστρακοειδή  

Cryptosporidium 

Giardia lamblia  

Toxoplasma 

gondii  

   

 

Είδη 

υδρόβιων 

φυτών, 

ωμά φρούτα, 

λαχανικά 

 

Cyclospora spp. 

Cryptosporidium  

Giardia lamblia  

Toxoplasma 

gondii  

Entamoeba 

histolytica  

  

 

Ascaris 

  

 

Echinococcus spp. 

Taenia solium 

 

Fasciola 

hepatica 

Fasciolopsis 

 

 

2 Τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα: Σύγχρονο Πρόβλημα 

Δημόσιας Υγείας 

 

Τα στοιχεία εκείνα που υπενθυμίζουν και αναδεικνύουν την ουσιαστική έκταση του 

προβλήματος είναι τα δεδομένα που συγκεντρώνονται κατόπιν επιδημιολογικής έρευνας 

και μελέτης. Η αναφορά των σύγχρονων δεδομένων παρακολούθησης καθίσταται 

απαραίτητη, ώστε να δοθεί έμφαση στη σημασία των τροφιμογενώς μεταδιδόμενων 

παρασίτων και στην ενδεχόμενη ανάγκη αναπροσαρμογής των προληπτικών μέτρων και 

των κατευθυντήριων οδηγιών. 

 

Πρόσφατα επιδημιολογικά δεδομένα αποκαλύπτουν ότι πάνω από 3 δισεκατομμύρια 

άνθρωποι προσβάλλονται από εντερικά παράσιτα παγκόσμια, κυρίως στις 

αναπτυσσόμενες χώρες (Karou et al., 2011). Κάθε χρόνο 76 εκατομμύρια άνθρωποι 

στις ΗΠΑ προσλαμβάνουν τα παράσιτα μέσω της τροφής (Craun et al., 2010). Το 2006 

τα παράσιτα αφορούσαν το 1% στο σύνολο των επιδημιών από τροφιμογενώς 

μεταδιδόμενα παθογόνα, σε αναλογία 4,6/100000 πληθυσμού (ADA, 2009).  Στην 

Ευρώπη το ποσοστό τροφιμογενών εξάρσεων από παράσιτα το 2010 ανέρχεται σε 0,6% 

(EFSA et ECDC, 2012). 

 

Σε παγκόσμια κλίμακα, 2 δισεκατομμύρια άνθρωποι κινδυνεύουν να μολυνθούν από 

έλμινθες, κυρίως στις αναπτυσσόμενες χώρες (Matthys et al., 2011). Συγκεκριμένα, 40 

εκατομμύρια άνθρωποι μολύνονται από τροφιμογενώς μεταδιδόμενους τρηματώδεις, 
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ενώ 750 εκατομμύρια άτομα (>10% του παγκόσμιου πληθυσμού) εκτίθενται στον 

κίνδυνο (Sripa et al., 2010). Επίσης, 17 εκατομμύρια μολύνονται από τους τρηματώδεις 

έλμινθες και μέσω των ιχθυηρών (Traub et al., 2009).    

  

Είναι γεγονός ότι το 2005 περισσότερα από 56 εκατομμύρια άτομα προσβλήθηκαν από 

τρηματώδη παράσιτα μέσω τροφής, με πάνω από 7.000 θανάτους. Παρόμοιες 

περιπτώσεις έχουν αναφερθεί σε τουλάχιστον 70 χώρες, κυρίως της Νοτιοανατολικής 

Ασίας και της Νότιας Αμερικής (WHO, 2008). Η παγκόσμια εξάπλωση και βαρύτητα 

της φασιόλωσης (από Fasciola spp.) εκτιμήθηκε πρόσφατα. Έτσι, γνωστοποιείται ότι 

2,6 εκατομμύρια έχουν προσβληθεί από Fasciola spp., ενώ 299.510 άτομα ασθενούν 

βαριά από τη νόσο και περίπου 280 εκατομμύρια κινδυνεύουν να προσβληθούν από το 

παράσιτο (Kirchhofer et al., 2012; Ai et al., 2011). 

 

Παγκόσμια εξάπλωση με πληθώρα κρουσμάτων και επιδημιών έχουν και ασθένειες από 

τα παράσιτα της ομοταξίας των νηματωδών. Συγκεκριμένα, καταγράφονται 100.000 

περιπτώσεις ανθρώπινης τριχινέλλωσης, με ποσοστά θνησιμότητας 0,2% και 20.000 

περιστατικά ανισακίδωσης ετησίως (Tantrawatpan et al., 2012; Pravettoni et al., 2011).  

 

Μεταξύ των κεστωδών σκωλήκων σοβαρότατα συμπτώματα προκαλούνται από την 

πρόσληψη των αυγών της T. solium (Jimenez et al., 2010). Περίπου 2,5 εκατομμύρια 

άνθρωποι είναι φορείς του σκώληκα. Εκτιμήσεις αναφέρουν περίπου 50.000 θανάτους 

ετησίως λόγω της νευροκυστικέρκωσης (Pawlowski et al., 2006). Η κλινική αυτή 

διαταραχή αποτελεί τη βασική αιτία επίκτητης επιληψίας σε παγκόσμιο επίπεδο (Zimic 

et al., 2012). 

 

Τα πρωτόζωα ενέχονται σε σημαντικό αριθμό κρουσμάτων και επιδημιών, κυρίως 

υδατογενώς (Palos Ladeiro et al., 2013). Το Cryptosporidium parvum συνδέεται με 51% 

κρούσματα υδατογενών πρωτοζωονόσων παγκόσμια (Chopra et Dworkin, 2012). Το 

παράσιτο Giardia lamblia είναι το πιο διαδεδομένο εντερικό πρωτόζωο παγκόσμια 

(Leitsch et al., 2012). Τα περιστατικά του νοσήματος στον άνθρωπο (Λαμβλίασης) 

ανέρχονται σε 280 εκατομμύρια ετησίως. Το Toxoplasma gondii έχει παγκόσμια 

εξάπλωση και θεωρείται ότι το ένα τρίτο του ανθρώπινου πληθυσμού έχει προσβληθεί 

από το παράσιτο (Yoshida et al., 2011). Τέλος, το πρωτόζωο Entamoeba histolytica 

θεωρείται υπεύθυνο για 35-50 εκατομμύρια περιπτώσεις νόσων, με 100.000 θανάτους 

ετησίως (Ralston et Petri, 2011). 

 

 

2.1 Αίτια και συνθήκες 

 

Στην επικράτηση και διασπορά των παρασίτων σημαντικό ρόλο διαδραματίζουν οι 

συνθήκες του περιβάλλοντος, η ανθρώπινη συμπεριφορά και η νοοτροπία (Othman, 

2012; Dawson, 2005). Γενικά, ο χώρος και συνθήκες διαβίωσης, οι 

κοινωνικοοικονομικές μεταβλητές, οι πολιτισμικές συνήθειες, οι κλιματολογικές 

επιδράσεις και το οικοσύστημα επηρεάζουν καθοριστικά την ποιότητα νερού και 

τροφής και κατά συνέπεια την ανθρώπινη υγεία (Gómez-Couso, 2012; Tello et al, 

2012).    
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Στις αναπτυσσόμενες χώρες η ανεπαρκής εκπαίδευση, η συμπεριφορά και η νοοτροπία 

των λαών δεν διασφαλίζουν υγιεινές συνθήκες διαβίωσης, ενώ ο έλεγχος για ασφαλή 

τροφίμα και νερό είναι ανεπαρκής (Daryani et al, 2012; Said, 2012). Έτσι, οι πληθυσμοί 

αυτοί εκτίθενται συχνότερα στον κίνδυνο μόλυνσης, καθώς σε πολλές περιοχές τα 

συγκεκριμένα παράσιτα ενδημούν (Gómez-Couso et al., 2012; Tello et al, 2012).   

Στις αναπτυγμένες χώρες, τα μέτρα υγιεινής, η εκπαίδευση, η δυνατότητα αξιοποίησης 

εξειδικευμένων διαγνωστικών μεθόδων, η εφαρμογή των Κανονισμών και της 

Νομοθεσίας, οι επισταμένες κτηνιατρικές επιθεωρήσεις και η πληθώρα έγκυρων 

οργανισμών που επιβλέπουν την ασφάλεια τροφίμων, θα έπρεπε να καθιστούν ανέφικτη 

την έκθεση του ατόμου στα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα (Tantrawatpan et al., 

2012; Thompson et al., 2011). Μάλιστα, για αρκετό καιρό πολλές από τις 

προκαλούμενες ασθένειες σπανιότατα εντάσσονταν στις προτεραιότητες των αρχών της 

δημόσιας υγείας (Toledo et al., 2011). Σταδιακά, λοιπόν, ως νοσήματα συνυφασμένα με 

την οικονομική ανέχεια των υποανάπτυκτων κρατών χαρακτηρίστηκαν ως 

Παραμελημένες Τροπικές και Ζωονοσογόνες Ασθένειες (Neglected Tropical 

Diseases, NTDs και Neglected Zoonotic Diseases, NZD) (King et al., 2011; Kappagoda 

et Ioannidis, 2012). 

Θεωρητικά, η κοινωνικοοικονομική ανέλιξη στην υπηρεσία ενός υγιεινού τρόπου ζωής, 

θα έπρεπε να διαβεβαιώνει πως οι ασθένειες αυτές είναι και παραμένουν άγνωστες στον 

αναπτυγμένο κόσμο (Newell et al., 2010). Ωστόσο, τα δεδομένα επιδημιολογικής 

επιτήρησης και έρευνας αποκαλύπτουν την οξύμωρη πραγματικότητα: «Παρόλο τη 

γενικότερη πρόοδο, τα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα, είτε ως νεοεμφανιζόμενα 

είτε ως επανεμφανιζόμενα, εξακολουθούν να απασχολούν τον αναπτυγμένο κόσμο 

(Pires et al., 2012). 

Ο όρος νεοεμφανιζόμενα ή αναδυόμενα παράσιτα αναφέρεται σε εκείνα που 

πρόσφατα αναγνωρίστηκαν ως παθογόνα ή σε εκείνα που προκαλούν ασθένειες ή 

σύνδρομα με νέα συμπτωματολογία και κλινική εκδήλωση. Επανεμφανιζόμενα είναι τα 

ήδη γνωστά παράσιτα που αυξάνονται σε συχνότητα, εξαπλώνονται γεωγραφικά, 

προσβάλλουν νέες ομάδες πληθυσμού ή οι συνθήκες τα καθιστούν εν δυνάμει κινδύνους 

μόλυνσης (Dei-Cas et al., 2010).        

H παγκοσμιοποίηση, η ευκολία στις μετακινήσεις και το διεθνές εμπόριο τροφίμων είναι 

τα κύρια αίτια νεοεμφανιζόμενων χαρακτηριστικών σε ασθένειες και αναγνώρισης νέων 

ειδών παρασίτων στα τρόφιμα. Σε αυτό συνέβαλαν επίσης η αλλαγή της ανθρώπινης 

συμπεριφοράς και νοοτροπίας, η αύξηση των ευαίσθητων πληθυσμιακών ομάδων και οι 

μεταβολές των κλιματολογικών συνθηκών (Yoshida et al., 2011). 

Συγκεκριμένα, η παγκοσμιοποίηση επέτρεψε τη διακίνηση και εισαγωγή τροφίμων και 

πρώτων υλών από άλλες χώρες (Petroczi et al., 2011). Το διεθνές εμπόριο οδήγησε στη 

διακίνηση εξωτικών τροφίμων και παραγωγικών ζώων από χώρες όπου δεν τηρείται ο 

απαραίτητος έλεγχος και οι πρακτικές ορθής υγιεινής (Broglia et Kapel, 2011). Λόγω 

επίσης της παγκοσμιοποίησης παρατηρείται ιδιαίτερα αυξημένο κύμα μετανάστευσης 

και ευκολίας μετακινήσεων. Κυρίως η μετανάστευση από περιοχές όπου ενδημούσαν τα 

παρασιτικά νοσήματα αποτελεί σημαντικό παράγοντα εμφάνισης και εξάπλωσης 

ασθενειών στις αναπτυγμένες χώρες (Dorny, 2009; Raffaldi et al., 2011).  

Η οικονομική πρόοδος καθόρισε και τις διατροφικές συνήθειες του ανθρώπου και 

αύξησε τις απαιτήσεις του για πρωτεϊνούχα τρόφιμα και υγιεινή διαιτητική διατροφή 
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(Broglia et Kapel, 2011). Έτσι, η αυξημένη ζήτηση για εξωτικά πιάτα, όπως το σούσι, 

το σασίμι, η καπνιστή ρέγγα, η τάση για ατελώς μαγειρεμένα τρόφιμα και η ιδιαίτερη 

προτίμηση στο κρέας άγριων θηραμάτων οδήγησαν σε σημαντική έξαρση τροφιμογενών 

παρασιτικών νοσημάτων (Kuhn et al., 2011; Chacín-Bonilla, 2012; Fürst et al., 2012). 

Επιπλέον, ο άνθρωπος καθώς επιζητεί διαιτητικά γεύματα, καταφεύγει συχνότερα σε 

φρούτα και λαχανικά (Fried et Abruzzi, 2010).  

Ένας ακόμη παράγοντας που ερμηνεύει την εμφάνιση τροφιμογενών παρασιτικών 

ασθενειών στις αναπτυγμένες χώρες είναι και η αύξηση των ευαίσθητων πληθυσμιακών 

ομάδων (ηλικιωμένοι, ανοσοκατεσταλμένα άτομα) (Kaneshiro et Dei-Cas, 2009). Η 

αύξηση του ορίου ηλικίας, αλλά και των νόσων που καταστέλλουν το ανοσοποιητικό 

σύστημα (HIV, καρκίνος) και η αυξημένη χρήση ανοσοκατασταλτικών φαρμάκων, 

καθιστούν τους μηχανισμούς άμυνας ανίσχυρους στην προσβολή (Tauxe et al., 2010; 

Millar et al., 2002; Kothavade, 2011).  

Επίσης, οι αλλαγές των κλιματολογικών συνθηκών, που χαρακτηρίζονται από την 

αύξηση της θερμοκρασίας και της υγρασίας, ευνοούν την επικράτηση και εξάπλωση 

των παρασίτων (Macpherson, 2005; Yoshida et al., 2011). 

Σύμφωνα, τέλος, με την άποψη των Hotez et Gurwith (2011), η επανεμφάνιση των 

τροφιμογενών παρασιτικών νοσημάτων είναι αποκύημα της γενικότερης οικονομικής 

ύφεσης που σημειώθηκε στα αναπτυγμένα κράτη τα τελευταία χρόνια και μείωσε την 

ποιότητα των συστημάτων ελέγχου και πρόληψης. 

Ουσιαστικά, ναι μεν η κοινωνικοοικονομική πρόοδος κατέστησε τον άνθρωπο στην 

κορυφή της τροφικής αλυσίδας και ανεξάρτητο από την κατάσταση του εκάστοτε 

οικοσυστήματος παράλληλα όμως, τον εξέθεσε και σε ένα ευρύ φάσμα τροφιμογενώς 

μεταδιδόμενων παρασίτων (Dei-Cas, 2010). 

 

 

2.2 Τροφιμογενείς Παρασιτικές Ασθένειες 

 

Τα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα θεωρούνται υπαίτια για σοβαρές ασθένειες 

και οικονομικές απώλειες κυρίως στις αναπτυσσόμενες χώρες (Pires et al., 2012). Είναι 

χαρακτηριστικό ότι ο μηχανισμός δράσης και οι επιπτώσεις των παρασίτων 

παρουσιάζουν εξαιρετικά μεγάλο ενδιαφέρον και ιδιαιτερότητες και μπορεί να 

διαφέρουν ακόμα και μεταξύ των ειδών του ίδιου γένους. Ειδικότερα, η 

συμπτωματολογία των νοσημάτων εξαρτάται κυρίως από το είδος του παρασίτου, από 

το περιβάλλον και από τον ξενιστή (ηλικία, ανοσοποιητικό σύστημα) (Lal et al., 2012). 

Οι κλινικές εκδηλώσεις ποικίλουν σημαντικά από ήπιες μέχρι σοβαρότατες, ακόμη και 

θανατηφόρες (Adak et al., 2002). 

 

Τα περισσότερα χαρακτηρίζονται ως εντερικά παθογόνα, λόγω της προσβολής του 

γαστρεντερικού συστήματος (Daryani et al., 2012). Συχνότερα, παρατηρούνται ναυτία, 

έμετος, κοιλιακό άλγος, διάρροια, υψηλός πυρετός και σπανιότερα αίμα στα κόπρανα 

(Dawson, 2005). Τα πρωτόζωα Giardia lamblia και Cryptosporidium spp. 

ενοχοποιούνται για μεγάλο αριθμό κρουσμάτων γαστρεντερίτιδας και την ονομαζόμενη 

«διάρροια των ταξιδιωτών» (Broglia et Kapel, 2011). 
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Κάποια είδη παρασίτων μέσω της κυκλοφορίας του αίματος ενδέχεται να 

εγκατασταθούν και προσβάλουν και άλλα όργανα ή συστήματα, εκτός του 

γαστρεντερικού, όπως το ήπαρ, τα οστά, το δέρμα, τους πνεύμονες, τον εγκέφαλο, τους 

οφθαλμούς (Nagaraj et al., 2008; Csotye et al., 2011). Έτσι, ανάλογα με το ή τα όργανα 

προσβολής εκδηλώνονται και συμπτώματα μεγαλύτερης διάρκειας και αντίστοιχης 

σοβαρότητας (Yanagida et al., 2012). 

 

Η κατάσταση του ανοσοποιητικού συστήματος του ξενιστή είναι άρρηκτα συνδεδεμένη 

με την επιβάρυνση του νοσήματος στον άνθρωπο. Ένας υγιής άνθρωπος μπορεί να 

φέρει το παράσιτο για πάρα πολλά χρόνια, χωρίς κανένα σύμπτωμα (Mahanty et Garcia, 

2010). Σε ανοσοκατεσταλμένους ασθενείς, σε βρέφη, παιδιά και υπερήλικες, οι κλινικές 

εκδηλώσεις είναι ιδιαίτερα σοβαρές, ακόμη και θανατηφόρες (Keiser et Utzinger, 2009).

    

Μία επίσης άξια διερεύνησης κατηγορία ατόμων που εντάσσονται στις ομάδες υψηλού 

κινδύνου είναι το έμβρυο και τα ευαισθητοποιημένα σε αλλεργίες άτομα (Ekman et al., 

2012). Ειδικότερα, η προσβολή των γυναικών κατά τη διάρκεια της εγκυμοσύνης από το 

πρωτόζωο Toxoplasma gondii, θέτει σε σοβαρό κίνδυνο την υγεία του εμβρύου (Furtado 

et al., 2011). Η σοβαρότητα των συμπτωμάτων της συγγενούς τοξοπλάσμωσης 

εντάσσουν τη νόσο στις βασικές προτεραιότητες διασφάλισης της δημόσιας υγείας. 

(Pereira et al., 2010; Ajzenberg, 2011). Επίσης, η πρόσληψη πολύ μικρής δόσης 

αντιγόνων του Anisakis spp. μπορεί να προκαλέσει σοβαρές αλλεργικές αντιδράσεις σε 

ήδη ευαισθητοποιημένα στο παράσιτο άτομα (Kuhn et al., 2011; Malagón et al., 2010). 

Συμπτώματα αναφυλακτικής αντίδρασης παρατηρούνται ακόμη και με την κατανάλωση 

μεταποιημένων, κονσερβοποιημένων, προϊόντων ιχθυηρών (Herrero et al., 2011). 

 

Εκτός όμως από την ανθρώπινη υγεία πλήττεται σημαντικά και η οικονομία της χώρας. 

Οι επιπτώσεις των τροφιμογενών παρασιτικών ασθενειών στη δημόσια υγεία, 

υποχρεώνουν για πιο απαιτητικά και υψηλού κόστους μέτρα αντιμετώπισης, πρόληψης 

και ελέγχου (Alexander et al., 2012; Pozio, 2008). Η απόρριψη του κρέατος των 

σφαγίων, η υποβάθμιση της ποιότητάς του κατά την εξυγίανση του μολυσμένου κρέατος 

και τα περιοριστικά μέτρα διακίνησης και πώλησης του ζωικού κεφαλαίου πλήττουν 

σημαντικά την κτηνοτροφία και τη βιομηχανία κρέατος (da Silva et al., 2012; Jayashi et 

al., 2012; Buzby et Roberts, 2009). Επίσης, η ανάγκη εφαρμογής εμβολιακών 

προγραμμάτων, πιο εξειδικευμένων εργαστηριακών μεθόδων και ενδυνάμωσης των 

συστημάτων παρακολούθησης και έρευνας, η ακριβή φαρμακευτική αγωγή και 

νοσοκομειακή περίθαλψη, επιβαρύνουν αναπόφευκτα την οικονομία όλων των κρατών 

(Gauci et al., 2012; Kijlstra et Jongert, 2008).  

 

 

2.2.1 Διάγνωση 

 

Η διαγνωστική προσέγγιση εξαρτάται από το είδος του παρασίτου και από την 

ειδικότητα και ευαισθησία των διαθέσιμων μεθόδων. Καθώς τα περισσότερα 

συμπτώματα είναι μη ειδικά-παθογνωμικά, για την αξιόπιστη διάγνωση απαιτούνται πιο 

εξειδικευμένες εργαστηριακές μέθοδοι που εφαρμόζονται στα Διαπιστευμένα κατά 

ISO/IEC 17025:2001 Εθνικά Εργαστήρια Αναφοράς για Παράσιτα της Ε.Ε. (Mayta et 

al., 2008; Guezala et al., 2009; Willingham et al., 2010).  
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Η διάγνωση στηρίζεται στην ανίχνευση και απομόνωση παρασίτων σε δείγματα 

κοπράνων. Γενικά, η ταυτοποίηση των ειδών παρασίτων στηρίζεται στα μορφολογικά 

χαρακτηριστικά τους και στις φυσικοχημικές τους ιδιότητες (Zarlenga et Trout, 2004). 

Κατά την άμεση μικροσκοπική παρατήρηση, εξετάζονται τα κλινικά δείγματα (κυρίως 

κοπράνων) για την ανεύρεση των παρασιτικών μορφών (Lima dos Santos et Howgate, 

2011). Ωστόσο, η χαμηλή ευαισθησία και ειδικότητα της μεθόδου καθιστούν δύσκολη 

τη διαφορική διάγνωση μεταξύ των ειδών παρασίτων που ανήκουν στο ίδιο γένος 

(Nkouawa et al., 2010; Anantaphruti et al., 2010).  

Με στόχο τη διαφοροποίηση των ειδών παρασίτων εκτός από την άμεση μικροσκοπική 

παρατήρηση εφαρμόζονται ανοσοδιαγνωστικές μέθοδοι υψηλής ειδικότητας και 

ευαισθησίας, όπως η ανοσοενζυμική μέθοδος (Enzyme-linked immunosorbent assay-

ΕLISA), οι ορολογικές τεχνικές ανίχνευσης αντισωμάτων ή αντιγόνων του παρασίτου, η 

μέθοδος ανοσοφθορισμού, η κυτταρομετρία ροής και οι μοριακές τεχνικές, όπως η 

αλυσιδωτή αντίδραση πολυμεράσης (Polymerase Chain Reaction- PCR) (Ndao, 2009). 

Μεταξύ των μεθόδων αυτών πολλές βιβλιογραφικές μελέτες αναδεικνύουν την μεγάλη 

σημασία των μοριακών τεχνικών σε εξεταζόμενα κλινικά δείγματα (Sato et al., 2009). 

Συγκεκριμένα, η κλασσική PCR συμβάλλει στην ανίχνευση ακόμη και μικρής 

ποσότητας του παρασίτου στο δείγμα, επιβεβαιώνοντας τη μόλυνση και παράλληλα 

στην ταυτοποίηση του είδους και του γονοτύπου (McManus, 2005). Ειδικά, με την 

εφαρμογή της PCR σε πραγματικό χρόνο (real-time PCR) προσδιορίζεται ο αριθμός των 

αντιγράφων γονιδίων και το επίπεδο έκφρασης αυτών, σε σύντομο χρονικό διάστημα 

(Maurer, 2011). Η μεθόδος αυτή ποσοτικοποίησης του DNA χαρακτηρίζεται από 

ιδιαίτερα μεγάλη ευαισθησία και ειδικότητα στη διάγνωση των ασθενειών από τα 

παράσιτα. Ειδικά στην περίπτωση ορισμένων πρωτοζωονόσων παρέχει πληροφορίες για 

την εκτίμηση της κατάστασης του φορέα, τον προσδιορισμό των μολύνουσων μορφών 

στο εξεταζόμενο δείγμα και την ποσοτικοποίηση και προσδιορισμό του επιπέδου 

έκφρασης των γονιδίων στις διάφορες φάσεις της μόλυνσης (Caccio, 2004). Η 

αντίστροφης μεταγραφής PCR (reverse transcriptase PCR, RT-PCR) βασίζεται στην 

ανίχνευση του m-RNA των μικροοργανισμών αυτών, επιβεβαιώνοντας τη βιωσιμότητα 

ή μολυσματικότητα των παρασίτων στο δείγμα. Επίσης, λόγω της μικρής διάρκειας 

ζωής του m-RNA δίνει τη δυνατότητα εκτίμησης της πρόσφατης μόλυνσης. Οι μέθοδοι 

αυτοί παρέχουν αξιόπιστες πληροφορίες που εκτός από την ακριβή διάγνωση της 

ασθένειας, αξιοποιούνται στην μελέτη της βιολογίας των παρασίτων, ενώ ταυτόχρονα 

εκτιμούν την αποτελεσματικότητα των τρόπων για την αδρανοποίηση ή καταστροφή 

τους (Caccio, 2003). 

 

 

2.2.2 Θεραπεία - Αντιμετώπιση 

 

Οι στρατηγικές αντιμετώπισης και τα θεραπευτικά σχήματα ποικίλλουν ανάλογα με το 

είδος του παθογόνου παράγοντα, την κατάσταση του ανοσοποιητικού συστήματος του 

ασθενή και τη βαρύτητα των συμπτωμάτων (Stamatakos et al., 2009). Σε ορισμένες 

περιπτώσεις οι κλινικές εκδηλώσεις αυτοπεριορίζονται ή υποχωρούν μετά από μία απλή 

υποστηρικτική αγωγή (Farthing, 2006).   
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Πολλοί ασθενείς ενδέχεται να εκδηλώσουν σοβαρά συμπτώματα, ως αποτέλεσμα οξείας 

ή χρόνιας προσβολής και επιβάρυνσης οργάνων και συστημάτων. Έτσι, μεταξύ των 

άλλων προσπαθειών αντιμετώπισης (της χειρουργικής επέμβασης, της χορήγησης 

ουσιών για τον περιορισμό επέκτασης των αλλοιώσεων), απαιτείται η χημειοθεραπεία 

με φάρμακα που έχουν αναγνωρισμένη ανθελμινθική και αντιπρωτοζωϊκή δράση 

(Humphries et al., 2012). Βασικά κριτήρια επιλογής τέτοιων φαρμάκων στον άνθρωπο 

είναι: 

1. Η ασφάλεια, η απουσία τοξικότητας και παρενεργειών (Keiser et al., 2011; 

Krasky et al., 2007). 

 

2. Το χαμηλό κόστος, η ευκολία πρόσληψης και η άμεση αποτελεσματικότητα 

(Geary et Thompson, 2003; Grigorenko et al., 2006) 

Με κριτήριο την χημική τους σύσταση και τον τρόπο δράσης υπάρχουν οι εξής κύριες 

Ομάδες Ανθελμινθικών Φαρμάκων:  

Η 1
η
 Ομάδα περιλαμβάνει τις βενζιμιδαζόλες (benzimidazole, BZM) (Geary et al., 

2010). Ο τρόπος δράσης τους στηρίζεται στην πρόκληση μεταβολικών διαταραχών σε 

κυτταρικές λειτουργίες, όπως στην πρόσληψη και στην αποθήκευση γλυκόζης και 

αμινοξέων και στη σύνθεση πρωτεϊνών, γεγονός που οδηγεί στο θάνατο του παρασίτου 

(Robinson et al., 2001; Cumino et al., 2009).  

Στον άνθρωπο, η αλβενδαζόλη (albendazole, ALB) και η μεβενδαζόλη (mebendazole, 

MBZ) είναι ιδιαίτερα αποτελεσματικά ανθελμινθικά κατά των νηματωδών και 

συγκεκριμένων κεστωδών (Geary et al., 2010; Yanagida et al., 2012; García-Rodriguez 

et al., 2011).    

Πρόσφατα αποδείχτηκε ότι τα δύο αυτά φάρμακα έχουν σημαντική δράση και κατά των 

πρωτοζώων (López-Vallejo et al., 2011; Cañete et al., 2009). 

Στη 2
η
 Ομάδα ανήκουν οι ιμιδαζοθειαζόλες (imidazothiazole). Πρόκειται για ουσίες 

αγωνιστές των νικοτινικών υποδοχέων, οι οποίες προκαλούν παρατεταμένη μυϊκή 

σύσπαση και τελικά τη νευρομυϊκή παράλυση των παρασίτων. Με τις περισταλτικές 

κινήσεις του εντέρου, διευκολύνεται η αποβολή τους από τον οργανισμό (Stepek et 

al.,2006). Ανθελμινθικό της ομάδας αυτής κατά συγκεκριμένων τροφιμογενώς 

μεταδιδόμενων νηματωδών είναι η πυραντέλη (pyrantel pamoate) (Gottstein et al., 

2009).        

Στην 3
η
 Ομάδα περιλαμβάνονται οι μακροκυκλικές λακτόνες. Παρόλο την ανθελμινθική 

δράση τους στα ζώα, στον άνθρωπο υπάρχουν περιορισμοί (Aremu et al., 2012). Η 

σπιραμυκίνη (spiramycin) ανήκει στην κατηγορία αυτή ανθελμινθικών, ωστόσο είναι 

ιδιαίτερα γνωστή για την αξιόλογη αντιπρωτοζωϊκή της δράση. Ως παρασιτοστατικό 

αναστέλλει τον πολλαπλασιασμό των πρωτοζώων (Lee et al., 2011).  

Στη χημειοθεραπεία των παρασιτώσεων χρησιμοποιούνται και αντιπαρασιτικά φάρμακα 

με διαφορετική χημική σύνθεση σε σχέση με τα προαναφερόμενα (Elsheikha, 2008). 

Η πραζικουαντέλη (praziquantel) είναι ένα ευρέος φάσματος ανθελμινθικό, ιδιαίτερα 

αποτελεσματικό κατά των τρηματωδών και των κεστωδών παρασίτων (Keiser et 

Utzinger, 2009; Lightowlers, 2010). Προκαλεί την διόγκωση και την επιμήκυνση του 

σώματος του πλατυέλμινθα, την παύση της περίσταλσης του εντέρου, τη σπασμωδική 
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κίνηση του σώματος και το θάνατο (Ferraz et al., 2012). Ως κυστοκτόνο ενδείκνυται σε 

μόλυνση από E. multilocularis και E. granulosus (Olson et al., 2012; Mahanty et al., 

2011; Ross et al., 2012). 

Ο συνδυασμός της πραζικουαντέλης με την σαλικιναλίδη, νικλοσαμίδη (niclosamide) 

αποτελούν την κλασσική αντιπαρασιτική θεραπεία στην εντερική ταινίαση (από Taenia 

solium ή Taenia saginata) (Bowman et al., 2006). Η δράση της νικλοσαμίδης οφείλεται 

στην ιδιότητά της να διακόπτει τις αντιδράσεις στο μιτοχόνδριο, τη σύνθεση του ATP, 

με αποτέλεσμα την αποστέρηση της ενέργειας (Fomovska et al., 2012). 

Στην κατηγορία φαρμάκων ευρέος φάσματος με σημαντική ανθελμινθική και 

αντιπρωτοζωϊκή δράση ανήκει η νιταζοξανίδη (nitazoxanide, NTZ) της κατηγορίας 

των θειαζολών (thiazolide) (Tritten et al., 2012). Έχει την ικανότητα να παρεμβαίνει και 

να διακόπτει τον αναερόβιο μεταβολισμό ενέργειας (Bruno et al., 2010). Αποτελεί το 

αντιπαρασιτικό εκλογής για την αντιμετώπιση της κρυπτοσποριδίωσης (Schnyder et al., 

2009; Kelly, 2011).   

Ένα επίσης δραστικό κατά της κρυπτοσποριδίωσης φάρμακο, είναι η παρομομυκίνη 

(paromomycin), της κατηγορίας των αμινογλυκοσιδικών αντιβιοτικών (Acikgoz et al., 

2012). Ο μηχανισμός της αντιπρωτοζωϊκής της δράση δεν είναι πλήρως γνωστός. 

Θεωρείται ότι προκαλεί την παραγωγή μεγάλου αριθμού μη λειτουργικών πρωτεϊνών 

από τα ριβοσώματα και το θάνατο του κυττάρου (Hobbie et al., 2011).  

 

Στα αντιβιοτικά με αναγνωρισμένη αντιπρωτοζωϊκή δράση ανήκει και η μετρονιδαζόλη, 

της κατηγορίας των νιτροϊμιδαζολών. Θεωρείται ότι δρά, προκαλώντας τη βλάβη του 

γενετικού υλικού (DNA) του κυττάρου (Leitsch et al., 2012). Μάλιστα, αποτελεί το 

φάρμακο εκλογής για τη θεραπεία της Λαμβλίασης (Stover  et al., 2012; Enríquez-

Flores et al., 2011; Pérez-Villanueva et al., 2011).    

 

Εξίσου αξιόλογα φάρμακα είναι η πυριμεθαμίνη (pyrimethamine), με γνωστή 

αντιπρωτοζωϊκή δράση και η σουλφαδιαζίνη (soulfadiazine), αντιβιοτικό της 

οικογένειας των σουλφοναμιδών. Η πυριμεθαμίνη προκαλεί βλάβη στο παράσιτο, καθώς 

ως ανταγωνιστικός αναστολέας, αναστέλλει τη σύνθεση ουσιών που απαιτούνται στον 

κύκλο μεταβολισμού του φολικού οξέος (Dhoot et al., 2011; Garcia-Méric et al., 2010; 

Lazaro et al., 2008). Η σουλφαδιαζίνη αναστέλλει τον πολλαπλασιασμό των 

πρωτοζώων, λειτουργώντας ως ανταγωνιστικός αναστολέας του p-αμινοβενζοϊκού 

οξέος στον κύκλο μεταβολισμού του φολικού οξέος. Η ανεπάρκεια της ένωσης αυτής 

εμποδίζει την αντιγραφή του γενετικού υλικού και τον πολλαπλασιασμό του παρασίτου 

(Lai et al., 2012). Τα συγκεκριμένα φάρμακα εφαρμόζονται ευρέος στην κλασσική 

θεραπεία της τοξοπλάσμωσης, κατά των ταχυζωϊδίων, με ιδιαίτερη όμως προσοχή και 

σε συνδυασμό με άλλες ουσίες (φολικό οξύ) (Furtado et al., 2011; Dantas-Leite et al., 

2005). 

 

Το σύνολο των φαρμάκων που υπάρχουν διαθέσιμα στην υπηρεσία της αντιπαρασιτικής 

αγωγής δεν πρέπει να εφησυχάζει τον ιατρικό χώρο και τους ιθύνοντες δημόσιας υγείας. 

Η συνεχής εφαρμογή τους οδήγησε στην ανθεκτικότητα των παρασιτικών μορφών σε 

ορισμένα χημειοθεραπευτικά σχήματα, καθιστώντας ανεπαρκή την αντιμετώπισή τους 

(Eissa et Amer, 2012).       
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Επιπλέον, οι παρενέργειες που προκαλούν πυροδοτούν την ανάγκη για αναζήτηση πιο 

αποτελεσματικών και ασφαλών αντιπαρασιτικών ουσιών και εναλλακτικών 

θεραπευτικών σχημάτων (Lazaro et al., 2008; Jex et al., 2011). Μία πρόσφατη 

ανακάλυψη αποτελεί η νεότερη 4
η
 ομάδα ανθελμινθικών, στην οποία ανήκουν τα 

παράγωγα ακετονυτριλίων (amino-acetonitrile derivatives, AADs). Ωστόσο, η εφαρμογή 

τους στον άνθρωπο βρίσκεται υπό διερεύνηση (Aremu et al., 2012; Ducray et al., 2008). 

 

Τα αντιπαρασιτικά φάρμακα και θεραπευτικά σχήματα κατά των τροφιμογενώς 

μεταδιδόμενων παρασίτων, θα αναφερθούν στα επόμενα κεφάλαια ανά παράσιτο. 

 

 

2.2.3 Οι στρατηγικές και οι όροι της πρόληψης  

 

Οι Κανονισμοί δεν προβάλλονται ως ένα απλό εργαλείο γνώσης για την πρόληψη, αλλά 

θεμελιώνουν υποχρεωτικές και δεσμευτικές στρατηγικές με τις οποίες όλες οι χώρες 

πρέπει να συμμορφώνονται (Jordan, 2012). Με στόχο τη διασφάλιση της δημόσιας 

υγείας, εκτός από την εφαρμογή των Κανονισμών και της Νομοθεσίας, απαιτείται η 

συνεργική δράση να διέπεται από την προσέγγιση «από τη φάρμα στο πιρούνι» (From 

the Farm to the Fork) (Lazou et al., 2012). 

Σημαντικό κομμάτι ανάπτυξης της διαχείρισης αυτής είναι πρωταρχικά η γνώση. Η 

πληροφόρηση πρέπει να επικεντρώνεται στους τρόπους μετάδοσης των παρασίτων, το 

ρόλο των ζώων, των τροφίμων και του νερού σε αυτόν και την ανάγκη προσαρμογής 

όλων όσων εμπλέκονται και συμμετέχουν στην αλυσίδα παραγωγής, διακίνησης και 

κατανάλωσης τροφίμων (Lazou et al., 2012; Greig et al., 2011). 

Με τη συστηματική εκπαίδευση διασφαλίζεται η μετάδοση της απαραίτητης γνώσης σε 

όλους όσους ενέχονται στην παραγωγή και επεξεργασία τροφίμων, στους καταναλωτές, 

ακόμη και στα παιδιών (Teunis et al., 2012; Pozio, 2008).  

Η αποτελεσματική αντιμετώπιση απαιτεί τη συλλογική δράση των τομέων της 

κτηνοτροφίας, της γεωργίας, των εργαζομένων σε όλες τις επιχειρήσεις τροφίμων και 

του καταναλωτή (Dawson, 2005; WHO, 2011). 

 Οι στρατηγικές πρόληψης προϋποθέτουν τα εξής: 

1. Την εφαρμογή των οδηγιών και συστάσεων για την καλλιέργεια και παραγωγή 

ασφαλών φρούτων και λαχανικών. Πρόσφατα και για πρώτη φορά ο WHO (2011) 

εξέδωσε σχετικές οδηγίες. Συγκεκριμένα, συνιστάται στους καλλιεργητές η ορθή 

εφαρμογή ατομικής υγιεινής, η χρήση ασφαλούς ποιοτικά νερού άρδευσης και κοπριάς 

και η προστασία του αγροκτήματος από τα ζώα. Είναι επίσης σημαντικό ο εξοπλισμός 

και οι χώροι αποθήκευσης να διατηρούνται καθαροί. 

2. Τη λήψη δραστικών μέτρων για την εξυγίανση του ζωϊκού κεφαλαίου. Εκτός από την 

εφαρμογή των προβλεπόμενων Κανονισμών και Νομοθεσίας, γίνεται μία προσπάθεια 

προσέγγισης ασφαλών εναλλακτικών στρατηγικών πρόληψης. Στην κατεύθυνση αυτή 

επικεντρώνεται και η ανάπτυξη αποτελεσματικών εμβολίων σε ζώα που συμβάλλουν 

στη διασπορά των παρασίτων και στη μόλυνση του ανθρώπου (Ito et al., 2003; Fonseca-

Coronado et al., 2011). Η εφαρμογή τους βασίζεται στην απομόνωση και χρήση 

ανασυνδυασμένων αντιγόνων (Gauci et al., 2012). Τέτοια εμβόλια εφαρμόστηκαν 
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αποτελεσματικά κατά της Taenia solium και Trichinella spiralis στο χοίρο και της 

Taenia saginata στα βοοειδή (Tang et al., 2012; Lightowlers, 2010). Μία σημαντική 

καινοτομία στην πρόληψη τοξοπλάσμωσης θεωρείται ο εμβολιασμός του προβάτου και 

της γάτας με ζωντανά στελέχη S48 Toxovan (Verma et Khanna, 2012).  

3. Στον κρεοσκοπικό έλεγχο, όπως προβλέπεται από τη νομοθεσία (Fosse et al., 2008; 

Zdolec et al., 2012). Επιπλέον, οι βιομηχανίες τροφίμων χρειάζεται να 

συμπεριλαμβάνουν τα τροφιμογενώς μεταδιδόμετα παράσιτα στο σχέδιο Ανάλυσης 

Κινδύνων Κρίσιμων Σημείων Ελέγχου (HACCP). Το σχέδιο HACCP αφορά τον έλεγχο 

των προμηθευτών του νερού και της τροφής και όλα τα στάδια επεξεργασίας τροφίμων 

(Papadopoulos et al., 2012). 

Οι στρατηγικές και τα μέτρα πρόληψης δεν πρέπει να περιορίζονται μόνο στην 

πρωτογενή παραγωγή και στις βιομηχανίες τροφίμων (Dawson, 2005). Οι προσπάθειες 

διασφάλισης της δημόσιας υγείας είναι ατέρμονες δίχως τη συμβολή του ίδιου του 

ανθρώπου, είτε ως χειριστή τροφίμων σε χώρους μαζικής εστίασης είτε κατά την 

προετοιμασία σπιτικού γεύματος (Robertson et Chalmers, 2013; Rodrıguez-Lazaro et 

al., 2007). 

Σύμφωνα με τον Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείας (WHO, 2012) η διασφάλιση της 

ατομικής υγείας θα πρέπει να περιλαμβάνει τους εξής 5 όρους (κλειδιά) πρόληψης: 

 

Εφαρμογή Ορθής Πρακτικής Ατομικής Υγιεινής    

Βασική προϋπόθεση είναι το σωστό πλύσιμο των χεριών και των νυχιών με ζεστό νερό 

και σαπούνι και σκούπισμα με καθαρή πετσέτα. Η διαδικασία πρέπει να εφαρμόζεται 

κυρίως μετά τη χρήση τουαλέτας, μετά την επαφή με ζώο και πριν την προετοιμασία και 

κατανάλωση γεύματος (WHO, 2012). 

      

Επαρκές μαγείρεμα των τροφίμων        

Τα παράσιτα είναι ευαίσθητα στις μεταβολές θερμότητας και οι μολύνουσες μορφές 

αυτών καταστρέφονται ή αδρανοποιούνται σε σχετικά υψηλές θερμοκρασίες. Καθώς 

κάποιες μορφές παρασίτων επιβιώνουν μέσα στον ιστό του τροφίμου, απαιτείται το 

επαρκές μαγείρεμα, δηλαδή η κατάλληλη θερμική επεξεργασία του κρέατος 

ομοιόμορφα και εξολοκλήρου (Orlandi et al., 2002). Συστήνεται στους καταναλωτές το 

μαγείρεμα του χοιρινού και του κρέατος άγριων θηραμάτων στους 71°C (160 ºF) και 

των ιχθυηρών στους 60°C για 10 λεπτά ή στους 70°C για 7 λεπτά 
 
(Doyle, 2003). 

         

Διατηρούμε χωριστά τα μαγειρεμένα τρόφιμα από τα ωμά     

Τα παθογόνα παράσιτα που περιέχονται σε ωμά τρόφιμα και στους ζωμούς αυτών, 

μπορούν να μεταφερθούν μέσω της κοινής χρήσης σκευών ή επιφανειών στα έτοιμα 

προς κατανάλωση τρόφιμα (Todd et al., 2009; Nyachuba, 2010). Τα σκεύη και οι 

επιφάνειες πρέπει να πλένονται και να απολυμαίνονται μετά από κάθε χρήση, ενώ τα 

τρόφιμα πρέπει να διατηρούνται με τέτοιο τρόπο, ώστε να αποφεύγεται η επαφή μεταξύ 

ωμών και μαγειρεμένων (Langiano et al., 2012; Todd et al., 2009). 

 

Χρήση ασφαλούς ποιοτικά νερού και πρώτης ύλης     

Η ύπαρξη μολύνουσων μορφών παρασίτων στο εξωτερικό περιβάλλον (έδαφος, νερό) 

και η υψηλή αντοχή τους στις περιβαλλοντικές συνθήκες, καθιστά απαραίτητη τη χρήση 

νερού και ειδών τροφίμων από έγκυρους προμηθευτές (Dei-Cas et al., 2010; NACMCF, 

2008; Broglia et Kapel, 2011). Ειδικά, για τα ωμά φρούτα και λαχανικά, απαιτείται ο 
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επιμελής καθαρισμός τους με άφθονο τρεχούμενο νερό (Alvarado-Esquivel et al., 2011). 

Επιπλέον, πρέπει να αποφεύγεται η χρήση νερού, είτε ως πόσιμο είτε για την 

επεξεργασία του τροφίμου, από μη ασφαλείς πηγές (WHO, 2012).  

 

Διατήρηση του τροφίμου σε συνθήκες κατάλληλης θερμοκρασίας   

Το μαγειρεμένο φαγητό δεν πρέπει να εκτίθεται σε θερμοκρασία δωματίου για 

περισσότερο από 2 ώρες, αλλά να διατηρείται ζεστό (περισσότερο από 60°C) μέχρι την 

κατανάλωσή του. Αν δεν καταναλωθεί πρέπει να φυλάσσεται έγκαιρα στο ψυγείο, χωρίς 

όμως να διατηρείται για μεγάλο χρονικό διάστημα. Επίσης, το κατεψυγμένο τρόφιμο 

δεν πρέπει να αποψύχεται σε θερμοκρασία δωματίου (WHO, 2012). 

 

 

2.3 Η στάση της Ευρώπης στο «Πρόβλημα» 

 

Η εκτίμηση και η αναγνώριση των διαστάσεων του κινδύνου στην Ευρώπη απαιτεί τη 

συλλογή, την ανάλυση δεδομένων και την καταμέτρηση των περιστατικών που 

οφείλονται στα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα. Ακρογωνιαίος λίθος σε αυτή την 

προσπάθεια είναι η δράση της Ευρωπαϊκής Αρχής Ασφάλειας Τροφίμων (EFSA) και 

του Ευρωπαϊκού Κέντρου Πρόληψης και Ελέγχου Ασθενειών (ECDC).   

Η EFSA, σε στενή συνεργασία και ανοικτή διαβούλευση με τις ιθύνουσες εθνικές αρχές, 

παρέχει ανεξάρτητες επιστημονικές συμβουλές και σαφή στοιχεία για τους υπάρχοντες 

και αναδυόμενους κινδύνους. Το ECDC αναγνωρίζει, εκτιμά και γνωστοποιεί τους 

κινδύνους από τρέχουσες και αναδυόμενες μολυσματικές ασθένειες ολόκληρης της 

Ευρώπης (EFSA et ECDC, 2012). Τα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα 

αναγνωρίζονται ως ζωονοσογόνοι παράγοντες και ως σημαντική αιτία πρόκλησης 

τροφιμογενών ασθενειών παγκόσμια (Thompson et  Smith, 2011; Csotye et al., 2011).  

 

 

2.3.1. Επισκόπηση Συστημάτων Παρακολούθησης και των Κανονισμών  

 

O επαρκής έλεγχος και η διαχείριση των παθογόνων παραγόντων εδραιώνεται με τη 

συλλογή αξιόπιστων πληροφοριών σε τοπικό, κρατικό, εθνικό και παγκόσμιο επίπεδο 

και την ανταλλαγή επιστημονικής γνώσης και εμπειρίας, από οργανισμούς που 

πραγματεύονται την ασφάλεια τροφίμων, τα θέματα υγείας των ζώων και των 

τροφιμογενών ασθενειών (Odermatt et al., 2010).    

 

Η δράση των εθνικών ή παγκόσμιων συστημάτων, για την αναγνώριση των κινδύνων 

στην Ευρώπη πραγματοποιείται υπό τη στενή συνεργασία εθνικών, διεθνών και 

παγκόσμιων οργανισμών (Crago et al., 2012; Jordan, 2012). Υπάρχει μία πληθώρα 

συστημάτων για την ασφάλεια των τροφίμων, αξίζει όμως να γίνει μία σύντομη 

αναφορά στα κυριότερα (Jordan, 2012; Marvin, 2009). Ουσιαστικά, τα ποικίλα 

συστήματα παρακολούθησης επιβλέπουν και προβλέπουν τους αναδυόμενους κινδύνους 

μέσω της συλλογής, ανάλυσης και ερμηνείας των δεδομένων (Παράρτημα I). 
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Τα συστήματα και οι οργανισμοί συλλέγουν και κοινοποιούν στοιχεία που αφορούν 

περιστατικά τροφιμογενών παρασιτικών ασθενειών (Marvin et al., 2009). Η δράση της 

EFSA, του ECDC και του Παγκόσμιου Οργανισμού Υγείας (World Health 

Organization, WHO) είναι ήδη αναγνωρισμένη στον κοινό αυτό στόχο. Το ECDC 

εγκατέστησε και διαχειρίζεται το Ευρωπαϊκό Σύστημα Παρακολούθησης (The European 

Surveillance System, TESSy) (EFSA et ECDC, 2012; Marvin, 2009). Έπίσης, 

σημαντική είναι η συμβολή της ομάδας επιτήρησης και εκτίμησης της βαρύτητας των 

τροφιμογενών ασθενειών (Foodborne Disease Burden Epidemiology Reference Group, 

FERG) (WHO, 2008). Ένα σύστημα παρακολούθησης αμιγώς τροφιμογενών 

νοσημάτων, τα αποτελέσματα του οποίου κοινοποιούνται παγκόσμια, είναι το FoodNet 

(Abrams et al., 2011; Batz, 2012; Jones et al., 2004). 

Ο WHO σε συνεργασία με άλλους αρμόδιους παγκόσμιους οργανισμούς, όπως τον 

Παγκόσμιο Οργανισμό Τροφίμων και Γεωργίας (Food and Agriculture Organization, 

FAO) έχει συστήσει μηχανισμούς παρακολούθησης, συλλογής, διάχυσης πληροφοριών 

και έγκαιρης προειδοποίησης στην Ευρώπη. Αντιπροσωπευτικά τέτοια προγράμματα 

είναι το Διεθνές Δίκτυο Αρχών για την Ασφάλεια των Τροφίμων (International Food 

Safety Authorities Network, INFOSAN), το Πρόγραμμα Παρακολούθησης για τον 

Έλεγχο Τροφιμογενών Μολύνσεων και Ενδοτοξικώσεων (Surveillance Programme for 

Control of Foodborne Infections and Intoxications) και το Παγκόσμιο Σύστημα 

Έγκαιρης Προειδοποίησης (Global Early Warning System for Major Animal Diseases, 

including Zoonoses, GLEWS) (WHO/FAO, 2011). 

Ζωτικής σημασίας είναι και Συστήματα επιτήρησης, ανταλλαγής και διάχυσης 

πληροφοριών με επίκεντρο τους τροφιμογενείς βιολογικούς παράγοντες κινδύνου 

(Leuschner et al., 2010). Έτσι, σε σχέση με τα παράσιτα παρακολουθείται η επικράτηση 

ασθενειών σε ζώα, το κρέας των οποίων προορίζεται για ανθρώπινη κατανάλωση. Σε 

αυτή την κατηγορία ανήκουν το Σύστημα έγκαιρης προειδοποίησης για τα τρόφιμα και 

τις ζωοτροφές στην Ευρώπη (Rapid Alert System on Food and Feed, RASFF), το 

Γραφείο Τροφίμων και Κτηνιατρικών Θεμάτων της Ε.E. (Food and Veterinary Office, 

EU FVO) και ο Οργανισμός για την Υγεία των Ζώων (World Organization for Animal 

Health, OIE) (Dini et al., 2013; Wood, 2008; Marvin et al., 2009).  

Η Ευρωπαϊκή Κοινότητα, με βασικό γνώμονα τον «Κώδικα Τροφίμων και Ποτών», 

ανάπτυξε μία ειδική νομική κατάσταση για τα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα, 

στα πλαίσια παραγωγής ασφαλών τροφίμων και αντιμετώπισης ζωονόσων (Llarena-

Reino et al., 2012; Otto et al., 2008; Pozio, 2008) (Παράρτημα II).  

Η ενοποιημένη νομοθεσία που εφαρμόζεται από 01/01/2006 ορίζεται ως «Πακέτο 

Υγιεινής» (Hygiene Package) και αποτελείται από 4 Κανονισμούς και μία Οδηγία: 

1. Κανονισμός (ΕΚ) 852/2004 - Κανονισμός Υγιεινής Τροφίμων. 

2. Κανονισμός (ΕΚ) 853/2004 - Κανονισμός για τον καθορισμό ειδικών κανόνων 

υγιεινής για τρόφιμα ζωικής προέλευσης.  

3. Κανονισμός (ΕΚ) 882/2004 - Κανονισμός για την διεξαγωγή του επίσημου ελέγχου 

τροφίμων.  

4. Κανονισμός (ΕΚ) 854/2004 - Κανονισμός για τον επίσημο έλεγχο τροφίμων ζωικής 

προέλευσης.  
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5. Οδηγία 2004/41 ΕΚ. 

Μέτρα εφαρμογής του «Πακέτου Υγιεινής» 

Κανονισμός (ΕΚ) 2073/2005  

Κανονισμός (ΕΚ) 2074/2005  

Κανονισμός (ΕΚ) 2075/2005  

Κανονισμός (ΕΚ) 1441/2007  

 

 

2.3.2. Τα Συστήματα Παρακολούθησης στην υπηρεσία της Πρόληψης 

 

Η ακριβής και έγκαιρη λειτουργία των Συστημάτων Παρακολούθησης αποτελεί το 

πρώτο κρίσιμο βήμα για να ακολουθήσει η επιδημιολογική έρευνα. Η έγκαιρη 

αναγνώριση και η εκτίμηση του κινδύνου κινητοποιούν τις ιθύνουσες αρχές, ορισμένες 

φορές πριν ακόμα τεθεί η οριστική διάγνωση, για την εφαρμογή αποτελεσματικών 

πρακτικών ελέγχου (Oidtmann et al., 2011).   

Η επιδημιολογική διερεύνηση περιλαμβάνει και αφορά τον αριθμό των ατόμων που 

προσβλήθηκαν, τον υπεύθυνο παθογόνο παράγοντα, το είδος του μολυσμένου τροφίμου, 

τις περιβαλλοντικές συνθήκες και τις κοινωνικοοικονομικές επιδράσεις που συνέβαλαν 

στην εμφάνιση των τροφιμογενών ασθενειών (Tirado et Schmidt, 2001).  

Ακολούθως, εφαρμόζεται στοχευμένη έρευνα για την εκτίμηση του αριθμού των 

περιστατικών, σχεδιάζονται διαδραστικοί χάρτες, εντοπίζονται οι εστίες, ο τρόπος 

διασποράς και οι πηγές μόλυνσης και δημιουργείται μία διαδικτυακά προσβάσιμη βάση 

δεδομένων (Wang et al., 2010; Supak et al., 2012). 

Τα επιδημιολογικά δεδομένα των τροφιμογενών κρουσμάτων από παράσιτα μπορούν να 

αξιοποιηθούν άμεσα στο σχεδιασμό στρατηγικών ελέγχου, αλλά και επιπλέον στον 

προγραμματισμό της παρακολούθησης (Jordan, 2012). Επίσης, μπορούν να 

αποτελέσουν το υπόβαθρο για την εντόπιση των τρωτών σημείων στη μέχρι τώρα 

εφαρμογή προληπτικών μέτρων και πυροδοτούν τη διερεύνηση πιο ευαίσθητων 

διαγνωστικών μεθόδων και αποτελεσματικών μέτρων ελέγχου των παρασίτων (Pozio, 

2008; Grosso et al., 2012; Bergquist et al., 2009). Η εφαρμογή των προληπτικών μέτρων 

όπως ορίζονται από τη νομοθεσία είναι υποχρεωτική  και διερευνάται περαιτέρω η 

αποτελεσματικότητά τους τόσο σε επίπεδο κρατών όσο και διεθνώς (Jebara, 2011). 

Επιπλέον στρατηγικές και μέτρα εφαρμόζονται προσαρμοσμένα στον κίνδυνο των 

τροφιμογενώς μεταδιδόμενων παρασίτων. Έτσι, ολοκληρώνεται-κλείνει ο αέναος 

«Κύκλος πρόληψης και ελέγχου τροφιμογενών ασθενειών», που περιγράφει την ιδανική 

λειτουργία των μηχανισμών πρόληψης (Allos et al., 2004).  

Η αποτελεσματικότητα των συστημάτων που συμμετέχουν στον «Κύκλο Πρόληψης» 

αξιολογήθηκε πρόσφατα (Οκτώβριος 2012) στην Προκαταρκτική Έκθεση: «Διαχείριση 

κινδύνου των τροφιμογενώς μεταδιδόμενων παρασίτων βάσει των 
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πολυπαραγοντικών επιδράσεων» (Multicriteria-based ranking for risk management of 

foodborne parasites) (FAO/WHO, 2012).  

Στα πλαίσια της παγκόσμιας αυτής έρευνας για τα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα 

παράσιτα εντοπίστηκαν και τα κύρια τρωτά σημεία των συστημάτων στην Ευρώπη.  

Συγκεκριμένα επισημαίνεται ότι: 

1. Η παρακολούθηση των νόσων είναι εξαιρετικά δύσκολη, λόγω της μεγάλης 

περιόδου επώασης, της υποκλινικής φύσης τους και των μη αναγνωρισμένων, 

χρόνιων εκδηλώσεων. 

 

2. Η κοινοποίηση των περισσότερων τροφιμογενών παρασιτικών ασθενειών δεν είναι 

υποχρεωτική από τις αρχές δημόσιας υγείας. Ως εκ τούτου, οι επίσημες εκθέσεις δεν 

αντικατοπτρίζουν την πραγματική διάσταση του προβλήματος. 

 

3. Τα δεδομένα επιδημιολογικής διερεύνησης, ενώ επισημαίνουν τη σοβαρότητα των 

τροφιμογενών παρασιτικών ασθενειών, εντούτοις δεν παρέχουν επαρκείς 

πληροφορίες για το ποσοστό μόλυνσης των τροφίμων από τα παράσιτα. 

Τα συμπεράσματα αυτά ενδυναμώνουν την άποψη πως τα Τροφιμογενώς Μεταδιδόμενα 

Παρασίτα είναι ένας κίνδυνος υπαρκτός και αναδυόμενος. Η σημασία των πρόσφατων 

επιδημιολογικών δεδομένων που αφορούν την Ευρώπη είναι αναμφισβήτητη και 

επιτρέπει την ανάδειξη των κυριότερων πρωτοζώων και μεταζώων που μεταδίδονται 

μέσω των τροφίμων. Η διερεύνησή τους παρέχει επιπλέον πληροφορίες για τις τάσεις 

και τις αιτίες εξάπλωσης των παθογόνων αυτών παραγόντων. 

 

 

3 Τροφιμογενώς Μεταδιδόμενοι Κεστώδεις 

 

Σημαντικά παράσιτα της κατηγορίας αυτής είναι τα είδη του γένους Taenia spp. και 

Echinococcus spp., της οικογένειας των Taeniidae (Knapp et al., 2011; Torgerson et 

Deplazes, 2009).  

 

 

3.1 Taenia spp. 

 

Μεταξύ των 40 αναγνωρισμένων ειδών Taenia spp., ως ιδιαίτερα σημαντικά 

αξιολογούνται η Τaenia solium των χοίρων και η Τaenia saginata των βοοειδών (Foster 

et Elsheikha, 2012). Οι ενήλικοι σκώληκες παρασιτούν το λεπτό έντερο του ανθρώπου, 

ενώ οι προνυμφικές μορφές τους ή κυστίκερκοι, Cysticercus cellulosae και Cysticercus 

bovis, παρασιτούν τους γραμμωτούς μυς των χοίρων και των βοοειδών, αντίστοιχα 

(μυϊκή κυστικέρκωση). Επίσης, ο C. cellulosae στον άνθρωπο μπορεί να παρασιτεί σε 

όλα σχεδόν τα όργανα και τους ιστούς (Chile et al., 2012; Yamane, 2012). Ανάλογα με 

τον τρόπο της μόλυνσης και το είδος του κεστώδη προκαλούνται στο άτομο: 
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1. η εντερική ταινίωση ή ταινίαση, λόγω της πρόσληψης της προνυμφικής μορφής 

Cysticercus cellulosae και Cysticercus bovis (Kanobana et al., 2012). 

 

2. η κυστικέρκωση, λόγω πρόσληψης των αυγών της T. solium (Michelet et al., 

2010). 

 

Ο άνθρωπος προσλαμβάνει την προνυμφική μορφή του ζωντανού παρασίτου με την 

κατανάλωση ωμού ή ατελώς μαγειρεμένου χοιρινού (C. cellulosae) ή βοδινού κρέατος 

(C. bovis) (Bandyopadhyay et Sen, 2009).       

 

Τα αυγά της T. solium μολύνουν το άτομο μέσω της πρόσληψης νερού ή κατανάλωσης 

ωμών λαχανικών και τροφίμων, ρυπασμένων με ανθρώπινα κόπρανα (EFSA et ECDC, 

2012). Ιδιαίτερα συχνή στο είδος αυτό είναι και η αυτομόλυνση. Συγκεκριμένα, οι 

φορείς της ενήλικης ταινίας μολύνονται μέσω των κοπράνων τους (κοπρανοστοματική 

οδός) ή με την είσοδο των ωοφόρων προγλωττίδων στο στομάχι, λόγω 

αντιπερισταλτικών κινήσεων του εντέρου (Willingham et al., 2010). 

 

 

3.1.1 Επιδημιολογικά και Επιζωοτιολογικά Δεδομένα: Περιορισμοί και 

Εκτιμήσεις 

 

Τα επιδημιολογικά και επιζωοτιολογικά δεδομένα δεν αντικατοπτρίζουν τις πραγματικές 

διαστάσεις του προβλήματος και η εκτίμηση του κινδύνου εμφανίζει σημαντικούς 

περιορισμούς, εξαιτίας: 

 

1. Της ανεπάρκειας αξιόπιστων πληροφοριών από κράτη μέλη, ώστε να εκτιμηθεί ο 

επιπολασμός του νοσήματος στα ζώα. Πάνω από το 1/3 των κρατών της Ευρώπης 

(συμπεριλαμβανομένου και της Ελλάδας) δεν παρείχε καθόλου στοιχεία για το 

βαθμό προσβολής των χοίρων από το παράσιτο (Dorny et al., 2010). 

 

2. Της χαμηλής ευαισθησίας της οπτικής επιθεώρησης των σφαγίων κρέατος, στην 

οποία βασίζεται η συλλογή στοιχείων (μέχρι και 10 φορές σε σχέση με τις 

ορολογικές μεθόδους). Έτσι σημαντικός αριθμός περιστατικών μολυσμένων ζώων 

διαφεύγουν κατά τους επίσημους κτηνιατρικούς ελέγχους (Allepuz et al., 2012). 

 

3. Των ανεπαρκών δεδομένων στην μελέτη και έρευνα, για τον προσδιορισμό του 

βαθμού μόλυνσης των τροφίμων, λαχανικών και νερού από το παράσιτο (Dorny et 

al., 2010). 

 

4. Των ανεπαρκών δεδομένων όσον αφορά το ποσοστό επικράτησης του ενήλικου 

παρασίτου στον πληθυσμό (φορείς της ενήλικης T. solium). Οι εκτιμήσεις 

βασίζονται στις πωλήσεις ταινιοκτόνων φαρμάκων (Pozio, 2008). 

 

Επιδημιολογικά Δεδομένα 

Με βάση τα υπάρχοντα στοιχεία η εξάλειψη της T. solium στις περισσότερες 

ευρωπαϊκές χώρες θεωρείται πλέον γεγονός, τονίζοντας την ανάγκη συνέχισης της 

εφαρμογής των μέτρων εξυγίανσης του περιβάλλοντος και της κτηνοτροφίας και των 

προβλεπόμενων από τη νομοθεσία επιθεωρήσεων σφαγίων χοιρινού κρέατος (Michelet 
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et Dauga, 2012). Εντούτοις, σποραδικά κρούσματα ταινίωσης καταγράφηκαν σε κάποιες 

περιοχές της Ανατολικής Ευρώπης (Raffaldi et al., 2011). Τέτοιες αναφορές 

εξακολουθούν να υπάρχουν σε Βουλγαρία, Λιθουανία, Πολωνία, Πορτογαλία, Λετονία 

και Ρουμανία. Τα περιστατικά αυτά παρατηρήθηκαν κυρίως σε μετανάστες που 

προήλθαν από ενδημικές χώρες (Pozio, 2008). 

 

Είναι γενικά αποδεκτό ότι η πιο σοβαρή μορφή της ανθρώπινης κυστικέρκωσης, η 

νευροκυστικέρκωση, είναι η βασική αιτία επίκτητης επιληψίας παγκόσμια. Στην 

Ευρώπη αναγνωρίζεται ως εξαιρετικά σπάνιο νόσημα. Ο Del Brutto (2012) 

διερευνώντας το βαθμό και τα αίτια επικράτησης στη Δυτική Ευρώπη την περίοδο 

1970-2011, διαπίστωσε ότι από το σύνολο των 779 ασθενών, μόνο 28 προσβλήθηκαν 

πριν το 1985. Υπέθεσε έτσι ότι πρόκειται για μία αναδυόμενη νόσο των τελευταίων 

δεκαετιών. Αιτία αυτού θεωρείται η κατανάλωση τροφίμων που μολύνθηκαν κατά την 

επεξεργασία τους από αυγά που περιέχονται σε κόπρανα φορέων της ενήλικης T. 

solium. Συχνότερα, φορείς του παρασίτου είναι είτε άτομα που ταξίδεψαν σε ενδημικές, 

υπανάπτυκτες χώρες, είτε άτομα που μετανάστευσαν από αυτές στην Ευρώπη 

(Devleesschauwer et al., 2012). 

 

Η επικράτηση της ταινίωσης από T. saginata, ποικίλει σημαντικά στις διάφορες 

περιοχές. Πρόσφατα δεδομένα αποκαλύπτουν πως 500000 άνθρωποι μολύνονται κάθε 

χρόνο από Taenia saginata. Η συχνότητα αυτή οφείλεται στηv κατανάλωση ατελώς 

μαγειρεμένου βοδινού ή μοσχαρίσιου κρέατος σε αρκετές χώρες της Ευρώπης (Boone et 

al., 2012). 

 

Επιζωοτιολογικά Δεδομένα 

To ποσοστό μόλυνσης των χοίρων από C. cellulosae στην Ευρώπη είναι αμελητέο 

(EFSA et ECDC, 2012). Το ποσοστό μόλυνσης των βοοειδών από C. bovis θεωρείται 

ότι είναι 0,007-6,8%. Ωστόσο, επιπλέον έρευνες επισημαίνουν ότι ο πραγματικός 

βαθμός μόλυνσης είναι 10 φορές υψηλότερος (Sato et al., 2003). Η μόλυνση σφαγίων 

βοοειδών από C. bovis έχει καταγραφεί κυρίως κατά τις κτηνιατρικές επιθεωρήσεις 

(Πίνακας 3).  

 

Πίνακας 3 Δεδομένα επικράτησης του C. bovis σε σφάγια βοοειδών στην Ευρώπη 

Χώρα 

(Περίοδος) 

Αρ.Εξεταζόμενων 

Βοοειδών 

Αριθμός 

Μολυσμένων 

Ζώων (%) 

Αναφορές 

Πολωνία (2005-

2008) 

335436 Βοοειδή 

 

1485 (0,44%) 

 

Κοzlowska, 

2011 

Σουηδία (2010) 451125 Βοοειδή 3 (0,00067%) EFSA et ECDC, 

2012 

Βέλγιο (2001-

2003) 

5080 κοπάδια με 

πάνω από 25 ζώα 

457 κοπάδια Boone et al., 

2012 

Ισπανία (2009-

2010) 

90891 Βοοειδή 

 

19 (0,02%) 

 

Allepuz et al., 

2012 

Ελβετία (2008-

2009) 

1088 Βοοειδή 49 (4,5%) Eichenberger et 

al., 2011 
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Πίνακας 3 (συνέχεια) 

 

Χώρα 

(Περίοδος) 

Αρ.Εξεταζόμενων 

Βοοειδών 

Αριθμός 

Μολυσμένων 

Ζώων (%) 

Αναφορές 

Δανία (2006-

2010) 

49896 Βοοειδή 19 (0,4%)  Calvo-Artavia et 

al, 2012 

Κροατία (2005-

2011) 

203166 Βοοειδή 228 (0,11%) Zdolec et al., 

2012 

Γερμανία (2004) Δεν διευκρινίζεται 250 βοοειδή 

μολυσμένα 

Abuseir et al., 

2006 

 

Επιπλέον στοιχεία αποκαλύπτουν ότι η επικράτηση του C. bovis στην Αυστρία (2006) 

ήταν 0,22%, στην Γερμανία (2007) 0,02% και στην Ιταλία (2007) 0,01% (Dorny et al., 

2010). Στην Ελλάδα δεν υπάρχουν επίσημες αναφορές που να επιτρέπουν την εκτίμησης 

της επικράτησης του παρασίτου στα βοοειδή. Θεωρείται ότι είναι σπάνιο στα ζώα αυτά 

(EFSA et ECDC, 2012). 

 

 

3.1.2 Μορφολογία 

 

Το ενήλικο παράσιτο των Taeniidae αποτελείται από τρία κύρια μέρη, τη 

σκωληκοκεφαλή, το στενό λαιμό και το κυρίως σώμα ή στροβίλη. Τα ενήλικα παράσιτα 

ενδέχεται να φτάσουν σε μήκος μέχρι και τα 8 m (García et al., 2003). Η στροβίλη 

αποτελείται από τις προγλωττίδες, διαφορετικού βαθμού ωρίμανσης και μεγέθους 

(άωρες, ώριμες και ωοφόρες). Οι ωοφόρες προγλωττίδες είναι οι μεγαλύτερες και 

περιέχουν αυγά (Martinez-Ocaña et al., 2011).      

 

Τα κύρια χαρακτηριστικά της ενήλικης Taenia solium (που τη διαφοροποιούν από τα 

άλλα είδη ταινίας) είναι η παρουσία ρύγχους εξοπλισμένου με άγκιστρα στο μέσο του 

ακροπρόσθιου άκρου της σκωληκοκεφαλής - που μοιάζει με στέμμα - και το γεγονός ότι 

οι πλευρικές διακλαδώσεις της μήτρας στις ωοφόρες προγλωττίδες είναι συνήθως 7-10 

(Avila et al., 2006). Στο ενήλικο παράσιτο Taenia saginata, η σκωληκοκεφαλή δε φέρει 

ρύγχος και οι ωοφόρες προγλωττίδες φέρουν 12 ή περισσότερες διακλαδώσεις σε κάθε 

πλευρά (εικ. 1, 2) (Bourée et al., 2012; García et al., 2003). Τα αυγά των ειδών Taenia 

spp. έχουν διάμετρο 30-45 μm και κάθε αυγό περιέχει το εξάκανθο έμβρυο ή 

ογκόσφαιρα (Verastegui et al., 2007). Η προνυμφική μορφή, μετακεστώδης ή 

κυστίκερκος των χοίρων (C. cellulosae) είναι λευκωπή, υποστρόγγυλη κύστη με λεπτή, 

ινώδη και ημιδιαφανή μεμβράνη. Στο εσωτερικό της κύστης βρίσκεται εγκολπωμένη η 

σκωληκοκεφαλή, με χαρακτηριστικά όμοια με αυτά της ενήλικης ταινίας και υγρό, το 

μέγεθος του οποίου μεταβάλλεται (Matushita et al., 2011). Η προνυμφική μορφή, 

μετακεστώδης ή κυστίκερκος των βοοειδών (Cysticercus bovis) ομοιάζει με τον 

κυστίκερκο της T. solium (Cysticercus cellulosae) (da Silva Nunes et al., 2010). 
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Εικόνα 1. Αριστερά: Ενήλικη Taenia saginata. Δεξιά: (A) Σκωληκοκεφαλή της Taenia 

solium εξοπλισμένη με ρύγχος και o λαιμός της ενήλικης ταινίας (B) Ωοφόρες, ώριμες 

και ανώριμες προγλωττίδες και σκωληκοκεφαλές. 

 

 

Εικόνα 2. Διακλαδώσεις της μήτρας σε ωοφόρες προγλωττίδες της ενήλικης Taenia 

saginata (αριστερά) και Taenia solium (δεξιά). 

 

 

3.1.3 Βιολογικός Κύκλος 

 

Taenia solium 

Ο κεστώδης Taenia solium έχει σύνθετο βιολογικό κύκλο. Ο άνθρωπος είναι ο 

μοναδικός τελικός ξενιστής, με την πρόσληψη των ζωντανών κυστικέρκων (Cysticercus 

cellulosae) (Bandyopadhyay et Sen, 2009). Ωστόσο, εκτός από τελικός ξενιστής μπορεί 

να είναι και ενδιάμεσος. Έτσι, ο χοίρος και ο άνθρωπος, ως ενδιάμεσοι ξενιστές, 

μολύνονται προσλαμβάνοντας τα αυγά της T. solium (Sinha et Sharma, 2009).  

 

Στο λεπτό έντερο των ενδιάμεσων ξενιστών απελευθερώνονται οι ογκόσφαιρες. Στη 

συνέχεια, οι ογκόσφαιρες ενεργοποιούνται και αφού διατρυπήσουν τον εντερικό 

βλεννογόνο, εξέρχονται από το έντερο (Verastegui et al., 2007). Στον άνθρωπο, μέσω 

της κυκλοφορίας του αίματος, μπορούν να μεταναστεύσουν και να εγκατασταθούν σε 

όλα σχεδόν τα όργανα, όπου και εξελίσσονται στην προνυμφική μορφή του παρασίτου, 

τον κυστίκερκο. Στο χοίρο εγκαθίστανται στους γραμμωτούς μύες (μυϊκή 

κυστικέρκωση) (Chile et al., 2012).       

 

Στον λεπτό έντερο του τελικού ξενιστή - άνθρωπος - απελευθερώνεται η 

σκωληκοκεφαλή, η οποία εξελίσσεται στην ενήλικη ταινία (Raffaldi et al., 2011). Ο 
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ενήλικος αυτός σκώληκας, 2 μήνες μετά τη μόλυνση, αρχίζει να παράγει χιλιάδες αυγά, 

τα οποία όταν απελευθερωθούν με τα κόπρανα, μπορούν να μολύνουν το περιβάλλον 

και τους ενδιάμεσους ξενιστές (εικ. 3) (Escobedo et al., 2010).  

 

 

Εικόνα 3. Βιολογικός Κύκλος Taenia solium 

 

Taenia saginata 

Ο βιολογικός κύκλος είναι όμοιος με της Taenia solium και διαφέρει ως προς τον 

ενδιάμεσο ξενιστή (βοοειδή ή βουβάλια) και ως προς το ότι ο άνθρωπος αποτελεί μόνο 

τον τελικό ξενιστή του κεστώδη (Yamane, 2012). 

 

Τα ζώα μολύνονται με την πρόσληψη των αυγών ή των ωοφόρων προγλωττίδων από 

τους βοσκότοπους ή το νερό, που ρυπάνθηκαν από κόπρανα ανθρώπων – φορέων 

(Eichenberger et al., 2011). Η διαδρομή που ακολουθούν στον οργανισμό και τα στάδια 

εξέλιξης των αυγών σε ενήλικο σκώληκα είναι όμοια με της T. solium. Η πλήρης 

ανάπτυξη των κύστεων ολοκληρώνεται 4-5 μήνες μετά τη μόλυνση των βοοειδών 

(Scandrett et al., 2009). 

 

Τα συνήθη σημεία εντόπισης των κυστικέρκων στα βοοειδή είναι κυρίως οι γραμμωτοί 

μύες και το μυοκάρδιο, δηλαδή μύες που δέχονται μεγάλες ποσότητες αίματος και έχουν 

έντονο ρυθμό λειτουργίας (Eichenberger et al., 2011; Lopes et al., 2011). Ο άνθρωπος, 

στο λεπτό έντερο του οποίου ο κυστίκερκος εξελίσσεται σε ενήλικη ταινία, μπορεί να 

απελευθερώνει μέσω των κοπράνων του 150000 αυγά ημερησίως. Τα αυγά 

προσλαμβάνονται από τους ενδιάμεσους ξενιστές, για να ολοκληρωθεί έτσι ο 

βιολογικός κύκλος του κεστώδη (McFadden et al., 2011). 

 

 

3.2 Ταινίωση - Κυστικέρκωση 

 

Η παρουσία του ενήλικου σκώληκα προκαλεί φλεγμονή του εντέρου (εντερίτιδα). Οι 

ζωντανές κύστεις στα εσωτερικά όργανα μπορούν να παραμείνουν χωρίς να προκαλούν 

επιπτώσεις στην υγεία, ενώ η παρουσία τους διαπιστώνεται τυχαία (Madigubba et al., 

2007). Η διάρκεια ζωής των κύστεων κυμαίνεται από μερικές εβδομάδες μέχρι και 

χρόνια και ακολούθως εκφυλίζονται και ασβεστοποιούνται (Del Brutto et al., 2012). Οι 
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ασβεστοποιημένες (εκφυλισμένες) κύστεις αυξάνονται σε μέγεθος λόγω όσμωσης και 

συμπιέζουν τους γειτονικούς ιστούς. Επίσης, λόγω παρουσίας των κύστεων 

απελευθερώνονται αντιγόνα και προκαλούνται αλλοιώσεις εντοπισμένης φλεγμονής 

στον ιστό (Madigubba et al., 2007). 

 

Ανάλογα με τον τρόπο της μόλυνσης και το είδος του κεστώδη προκαλούνται στον 

άνθρωπο: 

 

Η εντερική ταινίωση ή ταινίαση: Είναι συνήθως ασυμπτωματική. Ορισμένες φορές 

παρατηρούνται μη ειδικά συμπτώματα, όπως αίσθηση της πείνας, απώλεια βάρους, 

κοιλιακός πόνος, έμετος και διάρροια (Song et al., 2004; Mahanty et Garcia, 2010). 

 

Η κυστικέρκωση: Σε αντίθεση με την ταινίωση, η κυστικέρκωση ενδέχεται να είναι 

ακόμη και θανατηφόρος (στην περίπτωση της νευροκυστικέρκωσης) (Yanagida et al., 

2012). 

 

Η κλινική ετερογένεια των συμπτωμάτων της κυστικέρκωσης εξαρτάται από την 

εντόπιση, το μέγεθος, τον αριθμό, το στάδιο εξέλιξης των κύστεων και την ανοσολογική 

αντίδραση του ξενιστή (Sáenz et al., 2011; Shih et al., 2010).  

 

Οι κύστεις μπορούν να εγκατασταθούν στη σπονδυλική στήλη, στους γραμμωτούς μύες 

και στους υποδόριους ιστούς (Nagaraj et al., 2008; Sirikulchayanonta et al., 2007). Το 

συνηθέστερο, ωστόσο, σημείο εντόπισης είναι ο εγκέφαλος (60-90%) και οι οφθαλμοί 

(13%-46%) (Kraft, 2007). Ο σχηματισμός κύστεων στο Κεντρικό Νευρικό Σύστημα 

(ΚΝΣ) χαρακτηρίζεται ως νευροκυστικέρκωση (ΝΚΚ) (Kim et al., 2013). Οι κύριες 

κλινικές εκδηλώσεις είναι η κεφαλαλγία και οι επιληπτικές κρίσεις (Παρεγχυματική 

ΝΚΚ) (Lescano et al., 2009). Επίσης, είναι δυνατόν να παρατηρηθούν υδροκεφαλία και 

άνοια (Εξωπαρεγχυματική ΝΚΚ) (Rajshekhar, 2010). Η παρουσία κύστεων στους 

οφθαλμούς προκαλεί πόνο και διαταραχή της όρασης (Kamal et al., 2012).  

 

Σε γενικευμένη προσβολή του ατόμου (γενικευμένη κυστικέρκωση) σχηματίζονται 

οζίδια σε όλο το σώμα, ακόμη και στη γλώσσα (Verma et al., 2011). Σε προσβολή των 

μυών ενδέχεται να προκληθεί μία κατάσταση που χαρακτηρίζεται ως ψευδοϋπερτροφία 

(Bandyopadhyay et Sen, 2009).  

 

 

3.2.1 Διάγνωση 

 

Διάγνωση Ταινίωσης 

Θεωρητικά, η διάγνωση της ταινίωσης φαίνεται ευκολότερη σε σχέση με της 

κυστικέρκωσης, καθώς βασίζεται κυρίως: 

 

1. Στην μικροσκοπική εξέταση των αυγών ή των προγλωττίδων του παρασίτου σε 

δείγματα κοπράνων (Anantaphruti et al., 2010). Η χαμηλή ευαισθησία της 

μικροσκοπικής εξέτασης και η δυσκολία διαφοροποίησης της T. solium από την T. 

saginata, λόγω μορφολογικών ομοιοτήτων των αυγών τους, αποτελούν τα σημαντικά 

μειονεκτήματα της μεθόδου (Garcia et Del Brutto, 2003). 
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2. Στην ανοσοενζυμική μέθοδο ανίχνευσης αντιγόνων στα κόπρανα (coproantigent 

Enzyme-linked immunosorbent assay, CoAg-ELISA). Η CoAg-ELISA έχει μέχρι και 5 

φορές μεγαλύτερη ευαισθησία σε σχέση με την μικροσκοπική εξέταση (Conlan et al., 

2008). Η υψηλή ευαισθησία και ειδικότητά της, την καθιστούν ως μέθοδο επιλογής 

(Guezala et al., 2009).  

 

3. Στην επιβεβαίωση των θετικών αποτελεσμάτων και την ταυτοποίηση του είδους, του 

υποείδους και των στελεχών με την Αλυσιδωτής Αντίδρασης Πολυμεράσης από 

δείγματα κοπράνων (copro-Polymerase Chain Reaction, copro-PCR). Οι εφαρμογές της 

PCR συμβάλλουν καθοριστικά στην διαφοροποίηση των αυγών της Taenia solium και 

της Taenia saginata, ώστε να αναγνωριστούν οι φορείς των ειδών της Taenia spp. 

(Nunes et al., 2005; Nunes et al., 2003). Η πολλαπλή PCR (multiplex PCR), ως απλή, 

γρήγορη, αξιόπιστη μέθοδος παρέχει τη δυνατότητα ταυτόχρονης ανίχνευσης 

διαφορετικών ειδών Taenia spp. στο ίδιο δείγμα (Yamasaki et al., 2004; McManus, 

2006).  

 

Διάγνωση ανθρώπινης κυστικέρκωσης  

Καθώς το συχνότερο και σοβαρότερο σύμπτωμα της κυστικέρκωσης είναι η 

νευροκυστικέρκωση, η διαγνωστική προσέγγιση επικεντρώνεται στις μεθόδους εκείνες 

που συμβάλλουν στην έγκαιρη και αξιόπιστη αναγνώριση της (da Silva Ribeiro et al., 

2010). Η αξιόπιστη διάγνωση προϋποθέτει το συνδυασμό ιστορικού και κλινικής 

εξέτασης, ανοσολογικών μεθόδων, απεικονιστικών ευρημάτων και ορολογικών δοκιμών 

(Willingham et Engels, 2006). 

 

Για τη διασφάλιση της αξιοπιστίας του αποτελέσματος ο Del Brutto (2012) πρότεινε τα 

κριτήρια για την εκτίμηση του βαθμού εγκυρότητας της διάγνωσης. Συγκεκριμένα, 

πρόκειται για 4 κατηγορίες κριτηρίων, τα Απόλυτα, τα Μέγιστα, τα Ελάχιστα και τα 

Επιδημιολογικά. Η ερμηνεία τους οδηγεί σε δύο κατηγορίες που χαρακτηρίζουν το 

βαθμό αξιοπιστίας της διάγνωσης, την Οριστική και την Πιθανή (Πίνακας 4 και 

Πίνακας 5).  

 

Πίνακας 4 Διαγνωστικά κριτήρια νευροκυστικέρκωσης  

ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΑ ΚΡΙΤΗΡΙΑ ΝΕΥΡΟΚΥΣΤΙΚΕΡΚΩΣΗΣ 

Απόλυτα Κριτήρια 

Ιστοπαθολογική ανεύρεση του παρασίτου σε βιοψία του εγκεφάλου ή των 

αλλοιώσεων του Νωτιαίου Μυελού. 

Απεικόνιση του σκώληκα στις νευροαπεικονιστικές εξετάσεις (CΤ ή MRI). 

Άμεση παρατήρηση του παρασίτου στον υποαμφιβληστροειδή χώρο 

με βυθοσκόπηση. 

Αυθόρμητη υποχώρηση μεμονωμένων έντονων αλλοιώσεων. 

Μείζονα Κριτήρια 

Απεικόνιση αλλοιώσεων που συνιστούν σίγουρα ΝΚΚ σε απεικονιστικές εξετάσεις. 

Θετική ορολογική δοκιμή ανοσοαποτύπωσης για την ανίχνευση των αντιγόνων του 

παρασίτου. 

Κλινική ανταπόκριση σε θεραπεία με αλβενδαζόλη ή πραζικουαντέλη. 
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Πίνακας 4 (συνέχεια) 

ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΑ ΚΡΙΤΗΡΙΑ ΝΕΥΡΟΚΥΣΤΙΚΕΡΚΩΣΗΣ 

Ελάχιστα Κριτήρια 

Αποδεικτικά στοιχεία αλλοιώσεων σε απεικονιστικές εξετάσεις ή παρουσία κλινικών 

συμπτωμάτων που παραπέμπουν σε ΝΚΚ, Abs+ ή Ag+ στην CSF ELISA ή απόδειξη 

κυστικέρκωσης, εκτός του ΚΝΣ. 

Επιδημιολογικά Κριτήρια 

Άτομα που προέρχονται ή ταξιδεύουν συχνά σε ενδημικές της ασθένειας περιοχές ή 

σε επιβεβαιωμένη μόλυνση από T. solium στην οικογένεια 

 

Πίνακας 5 Βαθμοί διαγνωστικής αξιοπιστίας νευροκυστικέρκωσης 

ΒΑΘΜΟΣ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΗΣ ΑΞΙΟΠΙΣΤΙΑΣ 

Απόλυτη 

Παρουσία ενός απόλυτου κριτηρίου ή 

Παρουσία δύο μέγιστων και ενός ελάχιστου ή επιδημιολογικού κριτηρίου  

Πιθανή 

Παρουσία ενός μέγιστου και δύο ελάχιστων κριτηρίων ή 

Ενός μέγιστου, ενός ελάχιστου και ενός επιδημιολογικού ή 

Τριών ελάχιστων και ενός επιδημιολογικού  

 

Οι κυριότερες διαγνωστικές μέθοδοι είναι: 

1. Οι απεικονιστικές Εξετάσεις. Οι πλέον αξιόπιστες εξετάσεις για την επιβεβαίωση της 

νευροκυστικέρκωσης είναι η Αξονική Τομογραφία (Computed Tomography, CT) και η 

Μαγνητική Τομογραφία (Magnetic Resonance Imaging, MRI). Οι τεχνικές αυτές δεν 

επιβεβαιώνουν μόνο την αιτία του νοσήματος, αλλά παρέχουν και πληροφορίες σχετικά 

με την ένταση της προσβολής, την ακριβή τοποθεσία της κύστης και το βαθμό της 

αλλοίωσης (Carpio, 2002) 

 

2. Οι ανοσοδιαγνωστικές δοκιμές ανίχνευσης αντισωμάτων για την επιβεβαίωση της 

διάγνωσης. Η πιο αξιόπιστη δοκιμή της κατηγορίας αυτής είναι η μέθοδος 

ανοσοαποτύπωσης ΕΙΤΒ (enzyme-linked immunoelectrotransfer blot) ή Western Blot, 

που χρησιμοποιείται και στη διάγνωση της ταινίωσης στον άνθρωπο (Rodriguez et al. 

2009; Swastika et al., 2012). Στις περιπτώσεις όπου δεν υπάρχουν τα διαθέσιμα μέσα 

για την εφαρμογή της EITB, αξιοποιείται η ELISA (Atluri et al., 2009). Συγκεκριμένα, 

με τη μέθοδο αυτή ανιχνεύονται τα ειδικά κατά του κυστικέρκου αντισώματα στον ορό 

ή στο εγκεφαλονωτιαίο υγρό (Antibody-ELISA) (Willingham et Engels, 2006). 

 

3. Οι δοκιμές ανίχνευσης αντιγόνων. Η ανάγκη για πιο αξιόπιστες πληροφορίες στην 

απόφαση χορήγησης αντιπαρασιτικής αγωγής, οδήγησε στην εφαρμογή της δοκιμής Ag-

ELISA. Η μέθοδος στηρίζεται στη χρήση μονοκλωνικών αντισωμάτων (MoAb) για την 

ανίχνευση των αντιγόνων στον ορό (Ag-ELISA) και στο εγκεφαλονωτιαίο υγρό (CSF-

ELISA) με ιδιαίτερα υψηλή ευαισθησία (περίπου 85%) (Mwape et al., 2011; Castillo et 

al., 2009). 
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4. Η ιστοπαθολογική εξέταση, κατόπιν βιοψίας από τον εγκέφαλο, το νωτιαίο μυελό ή 

των υποδόριων οζιδίων, επιτρέπει την παρατήρηση του σκώληκα και την ταυτοποίησή 

του (Schantz, 2006). 

 

 

3.2.2 Θεραπεία 

 

Θεραπεία Ταινίωσης 

Η θεραπεία εκλογής για την αντιμετώπιση της εντερικής ταινίας στον άνθρωπο 

περιλαμβάνει τη χορήγηση πραζικουάντελης (praziquantel) (Willingham  et al., 2010). 

Επίσης, σε ενδημικές περιοχές σημαντική είναι και η ταινιοκτόνος δράση της 

νικλοσαμίδης (niclosamide). Εντούτοις, η αγωγή αυτή δεν είναι αποτελεσματική κατά 

των αυγών του παρασίτου (Lightowlers, 2010). Ένας πολλά υποσχόμενος 

αντιμικροβιακός παράγοντας στην αντιμετώπιση της εντερικής ταινίωσης είναι η 

tribendimidine (Steinmann et al., 2008). 

 

Θεραπεία Κυστικέρκωσης 

Η στρατηγική αντιμετώπισης του νοσήματος βασίζεται (Ramirez-Zamora et al., 2010):  

1. Στην αντιμετώπιση των συμπτωμάτων της νευροκυστικέρκωσης. 

2. Στη χορήγηση φαρμάκων για το θάνατο του κυστικέρκου (cysticidal). 

3. Στην αντιφλεγμονώδη αγωγή. 

 

Το πρώτο λοιπόν βήμα περιλαμβάνει τη συμπτωματική αγωγή για τον έλεγχο των 

επιληπτικών κρίσεων ή της αυξημένης ενδοκρανιακής πίεσης (Ndimubanzi et al., 2010). 

Έτσι απαιτείται η χορήγηση αναλγητικών, στεροειδών (δεξαμεθαζόνη), αντιεπιληπτικών 

φαρμάκων και μανιτόλης (Mahanty et Garcia, 2010). Ορισμένες μόνο φορές ενδείκνυται 

η χειρουργική αφαίρεση της κύστης (Maguire, 2004). Η θεραπεία με φάρμακα που 

θανατώνουν τις προνύμφες του παρασίτου είναι αμφιλεγόμενη. Σε περίπτωση που 

επιλεχθεί, προτιμάται η χορήγηση αλβενδαζόλης λόγω των λιγότερων παρενεργειών και 

του χαμηλότερου κόστους (Rajshekhar, 2010). 

 

Η πρόγνωση του νοσήματος, όπως και η θεραπεία, εξαρτώνται από την 

ανοσοανταπόκριση του ασθενή, τη διάρκεια των συμπτωμάτων, την τοποθεσία, τον 

αριθμό, το μέγεθος και το στάδιο εξέλιξης του παρασίτου. Είναι καλή στην ταινίωση και 

κακή στην εξωπαρεγχυματική ΝΚΚ, λόγω της αύξησης της ενδοκρανιακής πίεσης, η 

οποία επιφέρει το θάνατο του ασθενή (Mahanty et al.,, 2011). 

 

 

3.2.3 Πρόληψη 

 

Είναι γεγονός ότι οι φορείς της ενήλικης ταινίας (άνθρωπος) αποτελούν την 

αποκλειστική πηγή μετάδοσης της μόλυνσης στους ενδιάμεσους ξενιστές, τα άγρια ζώα 

δεν αποτελούν δεξαμενή του παρασίτου και η κυστικέρκωση στο χοίρο και το νόσημα 

στον άνθρωπο μπορούν να ελεγχθούν με την ασφαλή και αποτελεσματική δράση των 

ταινιοκτόνων. Τα δεδομένα αυτά καθιστούν την ταινία ευάλωτη και την εξάλειψή της 

εφικτή (Flisser et al., 2006).  

 

Institutional Repository - Library & Information Centre - University of Thessaly
24/04/2024 18:49:16 EEST - 3.129.92.231



29 

 

Η ύπαρξη ισχυρής οικονομίας της χώρας και η αλλαγή ανθρώπινης νοοτροπίας, ειδικά 

στις αναπτυσσόμενες χώρες αποτελούν ουσιαστική προϋπόθεση της συστηματικής 

προσπάθειας εξόντωσης του παρασίτου σε παγκόσμια κλίμακα (Garcia et al., 2007). 

 

Τα βασικά μέτρα πρόληψης ταινίωσης/κυστικέρκωσης, μπορούν να συνοψιστούν στα 

εξής: 

 

1. Επισταμένες κτηνιατρικές επιθεωρήσεις στα σφαγεία για την εξυγίανση του κρέατος 

σύμφωνα με τους Κανονισμούς (ΕΚ) 2073/2005, 852/2004 και 853/2004 και 854/2004 

(Alexander et al., 2012). 

 

2. Ελεγχόμενη εκτροφή των ζώων και όχι ανεξέλεγκτη βόσκηση (Ramirez-Zamora et 

Alarcon, 2010). 

 

3. Καλή επεξεργασία του χοιρινού κρέατος (αλάτιση), διατήρηση του χοιρινού ή 

βοδινού κρέατος στους -10°C για τουλάχιστον 9 ημέρες και καλό ψήσιμο/μαγείρεμα του 

χοιρινού κρέατος σε θερμοκρασία τουλάχιστον 65°C και του βοδινού κρέατος πάνω από 

56°C (Bowman et al., 2006). 

 

Ως μέρος της στρατηγικής αντιμετώπισης της ταινίωσης/κυστικέρκωσης, προτάθηκε ο 

εμβολιασμός των χοίρων (Jabbar et al., 2010). Η δημιουργία εμβολίων μπορεί να 

συμβάλλει σημαντικά στην ανοσοποίηση των χοίρων ακόμη και στην εξάλειψη της 

νευροκυστικέρκωσης στον άνθρωπο (Assana et al., 2010). Επίσης, ο εμβολιασμός των 

βοοειδών παρέχει 94-99% προστασία σε μόλυνση από T. saginata (Bowman et al., 

2006). 

 

 

3.3 Echinococcus spp. 

 

Tα κυριότερα είδη του γένους Echinococcus spp. που θεωρούνται υπεύθυνα για την 

πρόκληση τροφιμογενούς μόλυνσης, είναι ο Echinococcus granulosus και Echinococcus 

multilocularis (Romig et al., 2006). Οι σκώληκες παρασιτούν με την ενήλικη μορφή το 

λεπτό έντερο συγκεκριμένων σαρκοφάγων θηλαστικών του γένους Canis 

(εχινοκοκκίαση). Η προνυμφική μορφή του Echinococcus granulosus (υδατίδα ή 

εχινοκοκκική κύστη) παρασιτεί όλους σχεδόν τους ιστούς και τα όργανα των 

χορτοφάγων ζώων, των παμφάγων και του ανθρώπου (υδατίδωση ή κυστική 

εχινοκοκκίαση). Η προνυμφική μορφή του Echinococcus multilocularis (κυψελιδική ή 

πολυκυψελιδική κύστη) εντοπίζεται κυρίως στο ήπαρ των τρωκτικών και του ανθρώπου 

(πολυκυστική ή κυψελιδώδης μορφή εχινοκοκκίασης) (Dakkat et al., 2011; Boufana et 

al., 2012; Böttcher et al., 2013). Οι συγκεκριμένες προνυμφικές μορφές των ειδών 

Echinococcus spp. δεν είναι μολυσματικές για των άνθρωπο, ο οποίος μολύνεται μόνο 

με την πρόσληψη των αυγών του παρασίτου (Dorny, 2009).    

Ο άνθρωπος προσλαμβάνει τυχαία τα αυγά του παράσιτου, χωρίς ωστόσο να συμβάλλει 

περαιτέρω στην ολοκλήρωση του βιολογικού κύκλου του κεστώδη (παρατεινικός 

ξενιστής) (EFSA et ECDC, 2012).  
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Το άτομο μολύνεται τροφιμογενώς καταναλώνοντας ωμά και ανεπαρκώς καθαρισμένα 

φρούτα, λαχανικά, άγρια μούρα, αλλά και τρόφιμα που έχουν επιμολυνθεί από 

μηχανικούς μεταφορείς των αυγών, όπως μύγες (Dorny, 2009). Επίσης, μπορεί να 

προσλάβει τα αυγά, όταν τα χέρια ή τα δάκτυλά του μολύνονται κατά την άμεση επαφή 

με ζώα, στο τρίχωμα των οποίων αυτά βρίσκονται κολλημένα. Συνηθέστερα μολύνεται 

κατά την επαφή του με μολυσμένο σκύλο (κυρίως E. granulosus) ή κατά τη φάση 

επεξεργασίας της γούνας των αλεπούδων σε βυρσοδεψία (E. multilocularis) (Nunnari et 

al., 2012; Pozio, 2008).  

 

 

3.3.1 Επιδημιολογικά και Επιζωοτιολογικά Δεδομένα 

 

Επιδημιολογία                                                                                                                   

Το 2010 καταγράφηκαν στην Ευρώπη 750 επιβεβαιωμένα κρούσματα από 

Echinococcus σε ανθρώπους, οφειλόμενα κυρίως στον Ε. granulosus (69,1% των 

κρουσμάτων) και E. multilocularis (9,3% των κρουσμάτων) με συνολικό ποσοστό 

θνησιμότητας 0,9%. Στη Βουλγαρία, Γερμανία, Ρουμανία και Ισπανία αντιστοιχούσε το 

72,7% του συνόλου των επιβεβαιωμένων περιστατικών στην Ευρώπη, με υψηλότερο 

ποσοστό προσβολής ατόμων ηλικίας 45-64 ετών. Σε σχέση με τα προηγούμενα χρόνια 

παρατηρήθηκε ελάχιστη μείωση και σε σχέση με το 2009, τα κρούσματα ελαττώθηκαν 

μόνο κατά 4,9% (EFSA et ECDC, 2012).  

Η υδατίδωση οφείλεται κυρίως στον E. granulosus sensu stricto (στέλεχος του 

προβάτου) (Thompson, 2008; Casulli et al., 2012). Πρόκειται για μία από τις πέντε 

κύριες ζωοανθρωπονόσους των Μεσογειακών χωρών (Ισπανία, Ιταλία, Ελλάδα) και 

επιβεβαιώνεται πλέον η επανεμφάνιση της στις ενδημικές περιοχές της νοτιοανατολικής 

Ευρώπης (κυρίως Βουλγαρία και Ρουμανία) (Cardona et Carmena., 2013; Jenkins et al., 

2005). Το νόσημα είναι λιγότερο διαδεδομένο στο Ηνωμένο Βασίλειο, στα κράτη της 

Βαλτικής και στις Σκανδιναβικές χώρες (Craig, 2012; Bovic et al, 2012; Dakkan, 2010). 

Εκτός από τον E. granulosus sensus stricto, ο άνθρωπος μπορεί να μολυνθεί σε 

μικρότερη συχνότητα και από άλλα στελέχη του Echinococcus granulosus, που 

διαφέρουν ως προς το είδος των ξενιστών και το βαθμό επικράτησης στην Ευρώπη (εικ. 

4) (Deplazes et al., 2011).  

Συγκεκριμένα, ο E. granulosus «στέλεχος χοίρου» (Echinococcus intermedius) 

επικρατεί στις χώρες της Βαλτικής, στην Πολωνία, στη νότια Αυστρία και στη Ρουμανία 

(Romig et al., 2006; Schneider et al., 2010; Beuran et al., 2012). Ωστόσο, τα 

επιδημιολογικά χαρακτηριστικά των στελεχών αυτών αφορούν μεμονωμένα κρούσματα 

σε οικογένειες που διατηρούσαν κάποιο αριθμό χοίρων και συνήθιζαν να δίνουν τα 

σπλάχνα αυτών στους σκύλους τους (Bruzinskaite et al., 2009). Ο E. granulosus 

«στέλεχος βοοειδών» (Echinococcus ortleppi) ταυτοποιήθηκε σε όλη σχεδόν την 

Κεντρική Ευρώπη, ωστόσο τείνει να εξαλειφθεί (Romig et al., 2006).  
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Εικόνα 4. Επικράτηση των στελεχών του E. granulosus που μεταδίδονται στον 

άνθρωπος στην Ευρώπη. 

Η πολυκυστική ή κυψελιδώδης μορφή εχινοκοκκίασης είναι ένα νόσημα με εξαιρετικά 

μεγάλη θνησιμότητα και με σοβαρές επιπτώσεις στην ποιότητα ζωής του ασθενή 

(Torgerson et al., 2008). Το παράσιτο επικρατεί κυρίως στο βόρειο ημισφαίριο. Κάποια 

κράτη της Δυτικής Ευρώπης (Γαλλία, Βέλγιο, Ολλανδία, Λουξεμβούργο) και όλες οι 

χώρες της Κεντρικής Ευρώπης, συμπεριλαμβανομένου και των χωρών της Βαλτικής, 

θεωρούνται ενδημικές (Eckert et al., 2011). Όσον αφορά την Ανατολική Ευρώπη, η 

Ρωσία ανήκει στις ενδημικές περιοχές, ενώ έχει διαπιστωθεί η παρουσία του παράσιτου 

στην Λευκορωσία, την Ουκρανία και τη Μολδαβία (Sikó et al., 2011). 

Επιζωοτιολογία             

Στην Ε.Κ. το 2010 η επικράτηση του E. granulosus στα πρόβατα ήταν 1,3 %, στις αίγες 

0,6 %, στα μόνοπλα 0,7 % και στα βοοειδή 0,2 % (EFSA et ECDC, 2012). Μεταξύ των 

ειδών του Echinococcus στα ζώα επικρατεί κυρίως ο E. granulosus sensus stricto 

τονίζοντας τον κυρίαρχο ρόλο του σκύλου – προβάτου στο συνανθρώπινο κύκλο του 

παρασίτου (Yanagida et al., 2012). Ειδικά τα πρόβατα είναι ο ιδανικότερος ενδιάμεσος 

ξενιστής του κεστώδη, καθώς στο είδος αυτό το 51% των υδατίδων κύστεων είναι 

γόνιμες (προκαλούν μόλυνση). Έτσι, οι σκύλοι τρέφονται με σπλάχνα των προβάτων 

και ο άνθρωπος μολύνεται με την κατανάλωση τροφής ή νερού μολυσμένης από 

κόπρανα των σκύλων αυτών (Fotiou et al., 2012). Ο δασόβιος κύκλος του παρασίτου 

είναι σπάνιος και έχει καταγραφεί σε λύκους, τσακάλια, αλεπούδες (τελικοί ξενιστές) 

και στους αγριόχοιρους (ενδιάμεσοι ξενιστές), στην Ισπανία, Ιταλία και Βουλγαρία 

(Cardona et Carmena, 2013).  

Όσον αφορά τον E. multilocularis, επικρατεί ο δασόβιος κύκλος του παρασίτου και 

κύριοι τελικοί ξενιστές είναι η κόκκινη αλεπού (Vulpes vulpes), τα ρακούν και σε 

μικρότερο βαθμό τα τσακάλια, οι λύκοι και τα κογιότ (τελικοί ξενιστές). Τα τρωκτικά 

(ενδιάμεσοι ξενιστές) είναι υπεύθυνα για τη διατήρηση της ενδημικότητας της 

μόλυνσης, καθώς μολύνουν τους σκύλους, σπανιότερα τη γάτα (τελικοί ξενιστές) και 

κατά συνέπεια τον άνθρωπο (συνανθρώπινος κύκλος) (Deplazes et al., 2011). Το 2010 ο 

E. multilocularis ταυτοποιήθηκε σε 1.387 αλεπούδες (Vulpes vulpes) στο σύνολο των 

9.128 (15,2%), κυρίως σε χώρες της Κεντρικής Ευρώπης (EFSA et ECDC, 2012). Το 

2011, για πρώτη φορά, στη Σουηδία απομονώθηκε ο E. multilocularis σε κόκκινη 

αλεπού (Wahlström et al., 2012). Βασική αιτία της εμφάνισής του θεωρείται η αύξηση 
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του πληθυσμού των αλεπούδων και η μετακίνησή τους στις αστικές και ημιαστικές 

περιοχές (Takumi et al., 2008). Τα συστήματα παρακολούθησης επιβεβαιώνουν πλέον 

και επίσημα την τάση εξάπλωσης του κεστώδη στη Βόρεια Ευρώπη και αναγνωρίζεται 

ως αναδυόμενος κίνδυνος για τη δημόσια υγεία, ειδικά όπου ο σκύλος, ως τελικός 

ξενιστής, εμπλέκεται στο βιολογικό κύκλο του παρασίτου (Staubach et al., 2011; 

Schweiger et al., 2007).  

 

 

3.3.2 Echinococcus spp.στη Ελλάδα 

 

Η Ελλάδα ανήκει στις ενδημικές για τον E. granulosus χώρες της Ευρώπης. Η μέση 

ετήσια δηλούμενη επίπτωση της υδατίδωσης (αριθμός κρουσμάτων/100000 πληθυσμού) 

για τα έτη 2005-2009 ήταν 0,14/100000 πληθυσμού. Ο υψηλότερος αριθμός 

κρουσμάτων καταγράφηκε στη περιφέρεια της Aνατολικής Μακεδονίας-Θράκης 

(0,52/100000 πληθυσμού) και στη Δυτική Μακεδονία (0,46/100000 πληθυσμού) 

(www.keelpno.gr). Το έτος 2010 η δηλωθείσα επίπτωση ήταν 0,10% (11 επιβεβαιωμένα 

περιστατικά), που μειώθηκαν αρκετά σε σχέση με το 2009 (22 επιβεβαιωμένα 

περιστατικά) (EFSA et ECDC, 2012). Παρόλο τη μείωση του ποσοστού των ασθενών, η 

Ελλάδα θεωρείται μεταξύ των χωρών της Ευρώπης όπου επικρατεί σημαντικά το 

νόσημα και εξακολουθεί να απασχολεί τους ιθύνοντες δημόσιας υγείας (Vezakis et al., 

2012). 

Σε πρόσφατη οροεπιδημιολογική έρευνα στον πληθυσμό της Θεσσαλίας, διαπιστώθηκε 

οροθετικότητα σε 6 δείγματα στο σύνολο των 542 εξεταζόμενων (1,1%) (Fotiou et 

al.,2012). Επίσης, σε υπερηχοτομογραφική μελέτη που αφορούσε τον πληθυσμό της 

Κεντρικής Ελλάδας το διάστημα 2001-2008, η υδατίδωση είχε διαγνωστεί σε 152 άτομα 

στο σύνολο των 47.045 εξεταζόμενων (Varbobitis et al., 2010). Tα αποτελέσματα αυτά 

των οροεπιδημιολογικών και υπερηχοτομογραφικών μελετών αναδεικνύουν ότι η 

οροθετικότητα στο γενικό πληθυσμό και ο επιπολασμός του νοσήματος (αριθμός νέων 

περιστατικών σε δεδομένη χρονική στιγμή) βρίσκονται σε χαμηλά επίπεδα 

(www.keelpno.gr).          

Ως παράγοντες κινδύνου αναγνωρίζονται, όπως και για τις περισσότερες ενδημικές 

περιοχές της Ευρώπης, κυρίως η ηλικία (άτομα μεγάλης ηλικίας), το φύλο (άντρες), η 

κατοικία (κάτοικοι των αγροτικών περιοχών), το επάγγελμα (κυρίως κτηνοτρόφοι) και η 

εφαρμογή ανεπαρκών μέτρων υγιεινής (μη σωστός καθαρισμός των χεριών, μη επιμελής 

καθαρισμός των λαχανικών) (Fotiou et al., 2012; Varcasia et al., 2007).  

Τα αποτελέσματα των δεδομένων που αφορούν τα ζώα αναδεικνύουν την επικράτηση 

του παρασίτου σε πρόβατα, αίγες, βοοειδή και σε μικρότερο βαθμό σε χοίρους. Το 

γεγονός αυτό επισημαίνει και για την Ελλάδα τη σημασία των ειδών αυτών (ενδιάμεσοι 

ξενιστές) και του σκύλου (τελικοί ξενιστές) στην επιβίωση του παρασίτου και στη 

μόλυνση του ανθρώπου (Sotiraki et Chaligiannis, 2010). 
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3.3.3 Μορφολογία 

 

Το ενήλικο παράσιτο και τα αυγά των E. granulosus και E. multilocularis έχουν τα 

χαρακτηριστικά του είδους Echinococcus spp. της οικογένειας των Taeniidae και 

φέρουν ρύγχος εξοπλισμένο με άγκιστρα (εικ. 5) (www.cdc.gov). Το μήκος της 

ενήλικης μορφής του Ε. granulosus είναι 3-6 mm και περιέχει 3 μόνο προγωττίδες 

(άωρη, ώριμη και ωοφόρος), ενώ του E. multilocularis είναι 1,2-4,5 mm και περιέχει 2-6 

προγλωττίδες (Bowman et al., 2006).        

Η προνυμφική μορφή του E. granulosus, η εχινοκοκκική ή υδατίδα κύστη, είναι μία 

αδιαφανής κύστη και αποτελείται από δύο μεμβράνες. Η εξωτερική ακυτταρική 

μεμβράνη λειτουργεί προστατευτικά, ενώ αποστολή της εσωτερικής ή αναπαραγωγικής 

μεμβράνης είναι η παραγωγή σκωληκοκεφαλών. Στο εσωτερικό της, εκτός από το υγρό, 

περιέχονται θυγατρικές κύστεις, κυστίδια και σκωληκοκεφαλές είτε κολλημένες στη 

μεμβράνη αυτή είτε ελεύθερες στο υγρό (Χαραλαμπίδης, 2003). Το σύνολο των 

ελεύθερων σκωληκοκεφαλών, των θυγατρικών κύστεων και των κυστιδίων αποτελούν 

την εχινοκοκκική άμμο. Οι υδατίδες κύστεις δεν περιέχουν όλες σκωληκοκεφαλές και 

για το λόγο αυτό δεν είναι όλες γόνιμες, ώστε να εξελιχθούν στον τελικό ξενιστή 

(Θεοδωρίδης, 2001). Η διάμετρος της κύστης ανάλογα με την αντίσταση που θα 

συναντήσει στο όργανο ή ιστό όπου αναπτύσσεται, κυμαίνεται συνήθως από 5 cm έως 

10 cm (Salem et al., 2011). Η προνυμφική μορφή του E. multilocularis, η κυψελιδική ή 

πολυκυψελιδική κύστη, αποτελείται από πολλά επιμέρους χωρίσματα μέσα στα οποία 

περιέχονται πολλές σκωληκοκεφαλές. Το μέγεθός της κυμαίνεται από 1-20 mm 

(Vuitton, 2003).  

 

 

Εικόνα 5. Ενήλικη μορφή του Echinococcus spp. 

 

 

3.3.4 Βιολογικός Κύκλος 

 

Echinococcus granulosus                

Ο βιολογικός κύκλος είναι έμμεσος (Kantarci et al., 2012). Οι τελικοί ξενιστές 

μολύνονται με την πρόσληψη γόνιμων υδατίδων κύστεων (που περιέχουν τις 

σκωληκοκεφαλές), όταν τρέφονται με ωμά μολυσμένα σπλάχνα των ενδιάμεσων 

ξενιστών (Grosso et al., 2012). Κάθε σκωληκοκεφαλή μετά την άφιξή της στο λεπτό 
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έντερο εξελίσσεται στην ενήλικη μορφή (Rajabloo et al., 2012). Τα αυγά ή οι ωοφόρες 

προγλωττίδες, που παράγονται από τον ενήλικο κεστώδη, απελευθερώνονται με τα 

κόπρανα στο περιβάλλον, έδαφος, νερό, επιφάνεια των χόρτων, λαχανικών, φρούτων 

και προσλαμβάνονται από τους ενδιάμεσους ξενιστές (Nunnari et al ., 2012). 

Στον αυλό του εντέρου, από κάθε αυγό εκκολάπτεται ένα εξάκανθο έμβρυο ή 

ογκόσφαιρα. Αφού εισβάλλουν στα τριχοειδή του εντερικού τοιχώματος, μέσω του 

αίματος και της λέμφου φτάνουν σε διάφορα όργανα και ιστούς, κυρίως πνεύμονες και 

ήπαρ, όπου και εξελίσσονται σε υδατίδες κύστεις (Brunetti et al., 2011). 

E. multilocularis                 

Ο βιολογικός κύκλος του παρασίτου ομοιάζει με του E. granulosus και είναι κυρίως 

δασόβιος (McManus et al., 2010). Οι τελικοί ξενιστές μολύνονται προσλαμβάνοντας τις 

σκωληκοφαλές, που περιέχονται στις κυψελιδικές ή πολυκυψελιδικές κύστεις, με τη 

βρώση μολυσμένων σπλάχνων των ενδιάμεσων ξενιστών, κυρίως τρωκτικών (εικ. 6) (Ai 

Erken et al., 2012). Τα αυγά που απελευθερώνονται από τους τελικούς ξενιστές 

εμφανίζουν εξαιρετικά μεγάλη ανθεκτικότητα στο εξωτερικό περιβάλλον (μπορούν να 

επιβιώσουν για 8 μήνες σε θερμοκρασία από −15°C έως +27°C) (Deplazes et al., 2011; 

Schwarz et al., 2011; Sutor et al., 2011). Στον άνθρωπο, οι κύστεις σχηματίζονται σε 

διάφορα όργανα και ιστούς, με κύρια εντόπιση το ήπαρ (Barth et al., 2012).  

 

 

Εικόνα 6. Βιολογικός κύκλος Echinococcus granulosus sensu stricto και Echinococcus 

multilocularis. 
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3.4 Υδατίδωση - Πολυκυστική ή Κυψελιδώδης μορφή 

Εχινοκοκκίασης 

 

Υδατίδωση ή κυστική εχινοκοκκίαση              

Η υδατίδωση χαρακτηρίζεται από την παρουσία μιας αργά αναπτυσσόμενης μονόχωρης 

κύστης, που εξελίσσεται σαν ένα χωροκατακτητικό νεόπλασμα (Zlitni et al., 2001). 

Λόγω αύξησης του μεγέθους της, ασκεί μηχανική πίεση στους παρακείμενους ιστούς ή 

όργανα και προκαλεί την ατροφία και την νέκρωσή τους. Επιπλέον, η ρήξη των γόνιμων 

κύστεων προκαλεί έντονη αλλεργική αντίδραση στον οργανισμό, λόγω των αντιγόνων 

του υδατιδικού υγρού, ενώ σπανιότερα πολυάριθμες δευτερογενείς κύστεις ενδέχεται να 

σχηματιστούν σε άλλους ιστούς (Kapoor et al., 2012). 

Κλινικές εκδηλώσεις παρατηρούνται μετά από μήνες ή χρόνια ασυμπτωματικής 

προσβολής (Liu et al., 2012). Μάλιστα, είναι δυνατόν κάποιοι ασθενείς να μην 

εκδηλώσουν ποτέ συμπτώματα του νοσήματος (Stojkovic et al., 2009).  

Η σοβαρότητα των εκδηλώσεων εξαρτάται από την εντόπιση της κύστης. Συνηθέστερα 

προσβάλλονται το ήπαρ (70%) και οι πνεύμονες (20%) (Νandy et al., 2012). Σε 

προσβολή του ήπατος παρατηρείται κοιλιακό άλγος, ναυτία και ίκτερος. Οι κύστεις 

στους πνεύμονες ενδέχεται να προκαλέσουν δύσπνοια, βήχα, στηθάγχη και λιγότερο 

συχνά αιμόπτυση (Komurcuoglu et al., 2012).   

Σπανιότερα κύστεις εντοπίζονται και σε άλλα όργανα, όπως εγκέφαλος, καρδιά, μήτρα, 

οστά (Cumino et al., 2012; Picoli et al., 2012). Η ρήξη των υδατίδων κύστεων μπορεί να 

προκαλέσει πυρετό, κνίδωση ή έντονη αναφυλακτική αντίδραση. Με την πάροδο του 

χρόνου οι κύστεις ενδέχεται να ασβεστοποιηθούν (εκφύλιση των κύστεων), οπότε και 

νεκρώνονται. Σπάνια η υδατίδωση ενδέχεται να επιφέρει το θάνατο του ασθενή, λόγω 

λειτουργικών διαταραχών και ανατομικής βλάβης των ζωτικών οργάνων (Erdogmus et 

al., 2005).  

Πολυκυστική ή Κυψελιδώδης μορφή Εχινοκοκκίασης      

Κύριο χαρακτηριστικό της παθογένειας των κυψελιδικών κύστεων είναι η διηθητική και 

μεταστατική τους ικανότητα, με αποτέλεσμα την ανάπτυξη πολλών μικρών κύστεων. 

Συγκεκριμένα, από την αναπαραγωγική μεμβράνη παράγονται επιπλέον κύστεις, ικανές 

να διεισδύσουν και να προσβάλλουν παρακείμενους ιστούς (Yang et al., 2012). 

Επιπλέον, σε τυχαία ρήξη τους απελευθερώνονται οι σκωληκοκεφαλές, ικανές να 

προσβάλλουν άλλα όργανα (Kapoor et al., 2013; Cumino et al., 2012). Επίσης, μπορούν 

να τροποποιήσουν την ανοσολογική αντίδραση του ξενιστή, προκειμένου να επιβιώσουν 

(Vuitton, 2003).  

Συνηθέστερα προσβάλλεται το ήπαρ και σπανιότερα άλλα όργανα (πνεύμονες, οστά, 

εγκέφαλος), ενώ τα συμπτώματα εκδηλώνονται μετά από πολλά χρόνια από την αρχική 

προσβολή (5-15 έτη) (Piarroux et al., 2011). Η πιο συνήθης μορφή του νοσήματος είναι 

η ηπατική, που χαρακτηρίζεται από ίκτερο, λόγω χολόστασης και έντονο κοιλιακό πόνο. 

Η εντόπιση των προνυμφικών μορφών σε χοληφόρα και αιμοφόρα αγγεία οδηγεί σε 

σοβαρές επιπλοκές, κυρίως σε πυλαία υπέρταση και δευτερευόντως σε κίρρωση 

(Kantarci et al., 2012). Η χρόνια προσβολή των οργάνων συνεπάγεται την πρόκληση 

σοβαρής και μη αναστρέψιμης βλάβης, που οδηγεί μοιραία στην ανεπάρκεια του ήπατος 

και στο θάνατο του ασθενή (Lechner et al., 2012). 
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3.4.1 Διάγνωση 

 

Η διάγνωση της ασθένειας βασίζεται στις εργαστηριακές εξετάσεις και συγκεκριμένα: 

1. Στις απεικονιστικές εξετάσεις κυρίως υπερηχογράφημα (ultrasonography, US), CT 

και MRI, για την εντόπιση της ή των αλλοιώσεων στα συνήθη όργανα προσβολής 

(Kern, 2010; Rais et al., 2012). 

2. Στις ορολογικές εξετάσεις, κυρίως με την ανοσοδιαγνωστική μέθοδο ΕLISA για την 

ανίχνευση των ειδικών αντισωμάτων, στην έμμεση δοκιμασία αιμοσυγκόλλησης, 

πρόκειται για δοκιμή σύνδεσης του συμπληρώματος και στη δοκιμή ανοσοαποτύπωσης, 

Western blot. Ειδικά σε μόλυνση από E. multilocularis, η χρήση ανασυνδυασμένων 

αντιγόνων του παρασίτου έχει όχι μόνο υψηλή ευαισθησία (91%-100%) αλλά και 

ιδιαίτερα υψηλή ειδικότητα (98–100%) (Ito et al., 2003; Torgerson et al., 2009). 

Στα πλαίσια των μοριακών επιδημιολογικών ερευνών καθοριστική είναι η συμβολή της 

PCR και των εφαρμογών της, για την ταυτοποίηση και τυποποίηση των στελεχών του 

Echinococcus granulosus s.s. στις υδατίδες κύστεις (Bart et al., 2006; Sherifi et al., 

2011). 

 

 

3.4.2 Θεραπεία 

 

Στην υδατίδωση σε περίπτωση σοβαρών συμπτωμάτων η χειρουργική επέμβαση είναι η 

πλέον κατάλληλη στην πλειονότητα των περιπτώσεων (Brunetti et al., 2010). Στην 

τρέχουσα θεραπευτική στρατηγική περιλαμβάνονται επίσης η χορήγηση βενζιμιδαζολών 

(αλβενδαζόλης ή μεβενδαζόλης) και η διαδερμική αναρρόφηση-έγχυση-επαναρρόφηση 

(percutaneous aspiration injection and reaspiration-PAIR). Πρόκειται για τεχνική 

αφαίρεσης υγρού από την κύστη (Kantarci et al., 2012).   

Στην πολυκυστική ή κυψελιδώδης μορφή εχινοκοκκίασης η χειρουργική αντιμετώπιση 

για την αφαίρεση των κύστεων είναι η πρώτη επιλογή στις περιπτώσεις που η εντόπιση 

τους το επιτρέπει και συνδύαζεται με τη χορήγηση βενζιμιδαζολών για ένα 

συγκεκριμένο χρονικό διάστημα (Ross et al., 2012). Σε περίπτωση μη ολικής εξαίρεσης 

των κύστεων, η θεραπευτική αντιμετώπιση βασίζεται στην εφόρου ζωής ανθελμινθική 

αγωγή με βενζιμιδαζόλες (Kern et al., 2010).  

Η υδατίδωση έχει γενικά καλή πρόγνωση. Αντίθετα στην πολυκυστική μορφή της 

εχινοκοκκίασης η πρόγνωση είναι δυσμενής, με υψηλή θνησιμότητα (Ozdemir et al., 

2012). 
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3.4.3 Πρόληψη  

 

Η πρόληψη βασίζεται στην αποτροπή της διασποράς των αυγών του παρασίτου στο 

περιβάλλον και στους ορθούς χειρισμούς του ατόμου για την αποτροπή μόλυνσης από 

το παράσιτο. Συγκεκριμένα: 

1. Η εφαρμογή του ΕΚ 1774/2002, σχετικά με τη διαδικασία σφαγής και την 

αποτέφρωση των μολυσμένων σπλάχνων, καθώς και ο ενδεδειγμένος κρεοσκοπικός 

έλεγχος των σφαγίων, συμβάλλουν καθοριστικά στον έλεγχο του παρασίτου (Cardona et 

Carmena, 2013). 

2. Συνιστάται ο προληπτικός αποπαρασιτισμός (με πραζικουαντέλη) σε όλους τους 

σκύλους και γάτες, κυρίως των αγροτικών περιοχών. Επιπλέον, απαιτείται η 

περισυλλογή των κοπράνων και η απομάκρυνση των σκύλων από τις εγκαταστάσεις των 

σφαγείων (Craig et al., 2007; Hegglin et Deplazes, 2008). 

3. Στα πλαίσια διακίνησης κατοικιδίων ζώων, σε μη ενδημικές χώρες της Ευρώπης 

επιβάλλεται ένα αυστηρό καθεστώς προληπτικής αποπαρασίτωσης για τα είδη του 

Echinococcus (Schantz, 2006; ΕC 1152/2011; ΕC 998/2003). 

4. Απαιτείται σωστό πλύσιμο των χεριών μετά την επαφή με ζώα και την αποφυγή 

πρόσληψης νερού από άγνωστες πηγές (Schantz, 2006). 

5. Συνιστάται ο επιμελής καθαρισμό των φρούτων και κυρίως των λαχανικών. 

Θεωρείται ότι τα αυγά του παρασίτου που είναι προσκολλημένα στο φυτικό έλαιο της 

επιφάνειας των φρούτων και των λαχανικών που καταναλώνονται ωμά, απομακρύνονται 

μόνο με τη γαλακτωματοποίηση του φυτικού ελαίου με υγρό σαπούνι και τον 

καθαρισμό με τρεχούμενο νερό (ο καθαρισμός των φρούτων και των λαχανικών μόνο με 

νερό, δεν απομακρύνει τα αυγά του παρασίτου, ούτε και η χρησιμοποίηση ξυδιού) 

(Maggiore et al., 2012). 

Στην περίπτωση του E. multilocularis, αναγνωρίζεται ότι η εξάλειψη του κεστώδη στα 

άγρια ζώα είναι ανέφικτη (Dorny, 2009). Η προσπάθεια πρόληψης εκτός από τα 

παραπάνω επικεντρώνεται και στην ανθελμινθική αγωγή (praziquantel) των αλεπούδων 

με «ανθελμινθικά δολώματα» (Graig et al., 2007).    

Πολλά υποσχόμενη είναι η εφαρμογή εμβολίων που θεωρείται ότι προλαμβάνουν την 

εξέλιξη των ογκόσφαιρων σε υδατίδες κύστεις στους ενδιάμεσους ξενιστές και 

διακόπτουν την ανάπτυξη των ενήλικων σκωλήκων στους σκύλους (Heath et al., 2012). 

Στους σκύλους θεωρείται ότι η ανθελμινθική αγωγή σε συνδυασμό με το εμβόλιο 

αποτελούν την καλύτερη προληπτική μέθοδο (Dorny, 2009). Η χρήση εμβολίου με 

ανασυνδυασμένα αντιγόνα (Eg95) εφαρμόστηκε πειραματικά σε αιγοπρόβατα και 

βοοειδή με ιδιαίτερα μεγάλη αποτελεσματικότητα. Μειονεκτήματα των εμβολίων αυτών 

είναι το υψηλό κόστος τους και η μη αποτελεσματικότητά του σε ήδη μολυσμένα ζώα 

(Barnes et al., 2012). 
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4 Τροφιμογενώς Μεταδιδόμενοι Νηματώδεις 

 

Στην κατηγορία αυτή τα κυριότερα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα είναι τα είδη 

των Trichinella spp. και Αnisakis spp. (EFSA et ECDC, 2012). Ανήκουν στις 

οικογένειες Trichinellidae και Αnisakidae αντίστοιχα (Χαραλμπίδης, 2003). 

 

 

4.1 Trichinella spp. 

 

Η Trichinella spp. αποτελεί έναν από τους σημαντικότερους τροφιμογενώς 

μεταδιδόμενους ζωονοσογόνους παράγοντες. Στον άνθρωπο μεταδίδεται με την 

κατανάλωση ωμού ή ανεπαρκώς μαγειρεμένου κρέατος χοιρινού, αγριόχοιρου, αλόγου 

και άγριων θηραμάτων, μολυσμένων με τις πρώτου σταδίου προνύμφες (L1) 

(Χαραλαμπίδης, 2003). Τα τρωκτικά και κυρίως οι αρουραίοι συμβάλλουν στη 

διατήρηση της ενδημικότητας της μόλυνσης (Oivanen, 2005). 

Σαρκοφάγα και παμφάγα ζώα, όπως οι χοίροι, οι αρκούδες, οι σκύλοι, οι γάτες, τα 

άλογα, οι αρουραίοι, οι αλεπούδες, οι λύκοι, οι πολικές αρκούδες, οι αγριόχοιροι, τα 

θαλάσσια θηλαστικά της Αρκτικής, οι ύαινες, τα τσακάλια, οι τίγρεις αποτελούν τις 

δεξαμενές του παρασίτου στη φύση (Mayer-Scholl et al., 2011; Isomursu et al., 2011). 

Η ενήλικη μορφή παρασιτεί το λεπτό έντερο και η μολύνουσα προνυμφική μορφή τους 

γραμμωτούς μυς των ζώων αυτών και του ανθρώπου. Προκαλεί την τριχινέλλωση ή 

τριχίνωση των ξενιστών του, ωστόσο κλινικά συμπτώματα εκδηλώνονται μόνο στον 

άνθρωπο. Η κυριότερη αιτία της ανθρώπινης τριχινέλλωσης είναι η Trichinella spiralis 

(La Rosa et al., 2012). 

 

 

4.1.1 Επιδημιολογικά και Επιζωοτιολογικά Δεδομένα 

 

Επιδημιολογία             

Κατά τη διάρκεια της περιόδου 1986–2009 καταγράφηκαν 65.818 περιστατικά 

τριχινέλλωσης παγκόσμια. Οι πλειοψηφία των περιπτώσεων (87%) αφορούσε την 

Ευρώπη (Murrell et Pozio, 2011). Το 2010 καταγράφηκαν 223 περιστατικά ανθρώπινης 

τριχινέλλωσης και 13 επιδημίες (269 άτομα) από Trichinella spp. στην Ευρώπη. Σε 

σχέση με το 2009 τα περιστατικά του νοσήματος μειώθηκαν εντυπωσιακά (κατά 

70,2%), ωστόσο, το 26,5 % του συνόλου των επιβεβαιωμένων τροφιμογενών επιδημιών 

που προκλήθηκαν από την κατανάλωση χοιρινού κρέατος και των προϊόντων του, 

οφείλονταν στο συγκεκριμένο παράσιτο (EFSA et ECDC, 2012). 

Βασική αιτία μόλυνσης θεωρείται η κατανάλωση χοιρινού κρέατος (κυρίως στην 

Ανατολική Ευρώπη), κρέατος αλόγου (Γαλλία, Ιταλία) και κρέατος αγριόχοιρων 

(Nockler et al., 2009). Η πλειοψηφία των περιστατικών προκαλείται από την T. spiralis, 
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T. britovi και T. nativα και σπανιότερα από τα είδη T. pseudospiralis and T. murelli 

(Gottstein et al., 2009).  

Οι εξάρσεις επιδημιών καταγράφονται κυρίως στην Ανατολική Ευρώπη (Ρουμανία, 

Βουλγαρία, Κροατία, Σερβία και Πολωνία). Η πρόσφατη επανεμφάνιση του παρασίτου 

(2004) σε νησιά της Μεσογείου (Κορσική και Σαρδηνία) που τα τελευταία 30 χρόνια 

θεωρούνταν απαλλαγμένα από το νόσημα, εντείνει την ανησυχία εξάπλωσης (Dupouy-

Camet et al., 2009).       

Στις χώρες της Ανατολικής Ευρώπης, τα περιστατικά αποδόθηκαν στην ελεύθερη 

εκτροφή των χοίρων και στην ελεύθερη σφαγή τους (Zivojinovic et al., 2010). Στη 

Ρουμανία ειδικά καταγράφονται επί ετών τα υψηλότερα ποσοστά κρουσμάτων (EFSA et 

ECDC, 2012). Πρόσφατα (2011) στη χώρα αυτή αναφέρθηκαν 2 εξάρσεις κρουσμάτων 

(18 άτομα), λόγω κατανάλωσης ατελώς μαγειρεμένου χοιρινού κρέατος. Διερευνώντας 

τα αίτια, ο Marincu (2009) επιβεβαίωσε πως συχνότερα προσβάλλονται τα άτομα που 

προέρχονται από χαμηλές κοινωνικές τάξεις και εκτρέφουν χοίρους στην αυλή τους 

(Neghina et al., 2012)         

Με το σκεπτικό λοιπόν ότι η Τριχινέλλωση θεωρείται Παραμελημένη Ζωονόσος των 

φτωχών χωρών, πολλοί απέδωσαν την επανεμφάνιση ή ανάδυσή της στους ανεπαρκείς 

κτηνιατρικούς ελέγχους, λόγω οικονομικής κατάρρευσης (Πρώην Σοβιετική Ένωση, 

Βαλκάνια, Σερβία) (Bruschi et al., 2012).  

Σύγχρονα δημιουργούνται καίρια ερωτήματα που αφορούν το λόγο που εξακολουθούν 

να υπάρχουν εξάρσεις κρουσμάτων και περιστατικά τριχινέλλωσης, εφόσον η επι 

δεκαετιών εφαρμογή Ευρωπαϊκών Κανονισμών και Νομοθεσίας απομάκρυναν σε 

σημαντικό βαθμό το παράσιτο από την τροφική αλυσίδα (Rosenthal et al., 2008).  

Σύμφωνα με τις πλέον πρόσφατες μελέτες, επανειλημμένες εξάρσεις τριχινέλλωσης 

καταγράφονται σε κυνηγούς και σε οικείους τους. Το γεγονός αυτό αναδεικνύει το 

κρέας των άγριων θηραμάτων (κυρίως αγριόχοιρων) ως βασική αιτία μόλυνσης και τα 

άγρια ζώα ως δεξαμενές του παρασίτου, που διαιωνίζουν το υπάρχον πρόβλημα στην 

Ευρώπη (Arévalo Velasco et al., 2009; EFSA et ECDC, 2012).   

Επιζωοτιολογία              

Επισταμένες μελέτες αναζήτησης της ρίζας του υπάρχοντος προβλήματος στην Ευρώπη 

συνάγουν στο ότι η κόκκινη αλεπού (Vulpes vulpes) και οι αγριόχοιροι (Sus scrofa) 

αποτελούν τις πιο σημαντικές δεξαμενές των Trichinella britovi και Trichinella spiralis, 

αντίστοιχα (Murrell et Pozio, 2011). Εξίσου σημαντικό ρόλο στη διατήρηση του 

παρασίτου στη φύση έχουν και τα ρακούν (Nyctereutes procyonoides) (Ramisz et al., 

2011). Επίσης, τα τρωκτικά (αρουραίοι) αποτελούν βασική πηγή μόλυνσης των 

οικόσιτων χοίρων και των εκτρεφόμενων αγριόχοιρων και το συνδετικό κρίκο στη 

μετάδοση του παρασίτου μεταξύ των εκτρεφόμενων ζώων και της άγριας πανίδας 

(Oivanen et al., 2002).  

Στην προσπάθεια περαιτέρω διερεύνησης της αιτίας και της τάσης εμφάνισης ή 

επανεμφάνισης, τα περισσότερα βιβλιογραφικά δεδομένα επικεντρώνονται στην 

επιζωοτιολογική μελέτη με έμφαση στο δασόβιο κύκλο του παρασίτου. Αρκετές μελέτες 

αναφέρουν τη σποραδική τάση εξάπλωσης του είδους στα άγρια ζώα (Ramisz et al., 

2011; Kurdova-Mintcheva et al., 2009) και την αυξημένη τάση επικράτησης σε 

πληθυσμούς άγριων χοίρων σε κάποιες Ευρωπαϊκές χώρες, κυρίως στη Σλοβακία 
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(Hurníková et Dubinsky, 2009), στη Βορειοανατολική Γερμανία (Pannwitz et al., 2010) 

και στην Πολωνία (Ramisz et al., 2011). 

Κάποια είδη Trichinella ανέπτυξαν μεγάλη ανθεκτικότητα στο ψύχος (κυρίως η T. 

nativa), γεγονός που επιτρέπει την επιβίωσή τους και στις Βορειότερες χώρες Ευρώπης. 

Ειδικά στους πληθυσμούς των περιοχών αυτών το κρέας των άγριων θηραμάτων (άγριας 

φώκιας, αρκούδας) αποτελεί σημαντικό κομμάτι της διατροφής τους. Πρόσφατα, στη 

Φιλανδία απομονώθηκε και ταυτοποιήθηκε η T. nativa σε θαλάσσιο ίππο (Halichoerus 

grypus) (Isomursu et al., 2011). Στη Νορβηγία σε μιας μακράς διάρκειας μελέτη 

βρέθηκε σημαντικός αριθμός οροθετικών αρκούδων. Έτσι, εκτιμήθηκε ότι τα ζώα αυτά 

δε συμβάλλουν μόνο στη διατήρηση του παρασίτου, αλλά το κρέας τους αποτελεί εν 

δυνάμει κίνδυνο τροφιμογενούς μόλυνσης (Åsbakk et al., 2010). 

Ιδιαίτερο ενδιαφέρον παρουσιάζει η προσβολή ορισμένων άγριων ζώων από 2 είδη 

Trichinella spp. ταυτόχρονα. Τέτοια περιστατικά έχουν καταγραφεί στη Σλοβακία, όπου 

διαπιστώθηκε η μικτή μόλυνση αγριόχοιρων (2005) και αλεπούς (2006) από Trichinella 

pseudospiralis και T. britovi, στη Φιλανδία και στη Γερμανία (2005) σε αγριόχοιρο (T. 

spiralis και T. pseudospiralis) και στην Ισπανία (2006) επίσης σε αγριόχοιρο (T. spiralis 

και T. britovi) (Nockler et al., 2006; Pannwitz et al., 2010; Rodríguez et al., 2008). Στην 

Πολωνία (2008) ένα άλογο μολύνθηκε ταυτόχρονα από Trichinella britovi και 

Trichinella spiralis (Liciardi et al., 2009). Πιο πρόσφατα, το 2010 στην Εστονία 

καταγράφηκε περιστατικό μικτής μόλυνσης (T. nativa και T. britovi) σε αγριόχοιρο 

(EFSA et ECDC, 2012). Το γεγονός αποδεικνύει την επαναλαμβανόμενη έκθεση των 

άγριων ζώων στο παράσιτο και εντείνει την ανησυχία, καθώς ανοσοκατεσταλμένα 

άτομα μπορούν να επαναμολυνθούν και από άλλα είδη Trichinella (Dvoroznáková et 

al., 2011).      

Τα σύγχρονα επιδημιολογικά και επιζωοτιολογικά δεδομένα πιστοποιούν την άρρηκτη 

σύνδεση του δασόβιου και του αγροτικού κύκλου, καθώς τα άγρια ζώα, ως δεξαμενές 

του παρασίτου, αντιπροσωπεύουν πλέον την πιο σημαντική πηγή μόλυνσης των 

οικόσιτων χοίρων, αγριόχοιρων, άλλων εκτρεφόμενων ζώων και του ανθρώπου 

(Boadella et al., 2012). Μάλιστα, ο Takumi et al. (2009) εκτίμησε ότι ο κίνδυνος 

μόλυνσης του ανθρώπου με την κατανάλωση 100 gr ατελώς μαγειρεμένου χοιρινού 

κρέατος, ακόμα και όταν το παράσιτο βρίσκεται σε χαμηλά επίπεδα στα άγρια ζώα, 

είναι σχετικά υψηλός (5%). 

 

 

4.1.2 Επιζωοτιολογικός κύκλος των ειδών Trichinella στην Ευρώπη 

 

Ο επιζωοτιολογικός κύκλος των ειδών Trichinella είναι δασόβιος ή/και αγροτικός 

συνανθρώπινος (Πίνακας 6). Οι μολύνουσες προνύμφες των ειδών αυτών είναι 

εγκυστωμένες στους μυϊκούς ιστούς, πλην της T. pseudospiralis (Gottstein et al., 2009). 

Μεταξύ των ειδών η T. nativa σπανιότατα μολύνει τους χοίρους. Είναι επίσης αξιόλογο 

το γεγονός ότι η T. nativa και T. britovi εμφανίζουν ιδιαίτερα μεγάλη ανθεκτικότητα σε 

συνθήκες ψύξης του κρέατος, σε αντίθεση με τα άλλα είδη (Nockler et al., 2009). 
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Πίνακας 6 Επιδημιολογικά χαρακτηριστικά ειδών Trichinella στην Ευρώπη  

Είδος Εξάπλωση Επιζωοτιολογικός 

Κύκλος 

Ξενιστές 

 

Πηγή 

μόλυνσης 

του 

ανθρώπου 

Αναφορά 

Trichinella 

spiralis 

Ευρώπη 

(πλην Βέλγιο, 

Ιταλία, 

Πορτογαλία, 

Ελβετία και 

Ολλανδία) 

Κυρίως ο 

αγροτικός 

συνανθρώπινος-

σπανιότερα 

δασόβιος 

Οικόσιτα και 

άγρια 

θηλαστικά 

(αγριόχοιροι, 

αλεπούδες, 

αρουραίοι 

κ.α.) 

Κρέας 

οικόσιτων 

και άγριων 

χοίρων, 

αλόγων 

La Rosa 

et al., 

2012 

T. britovi Εύκρατες 

χώρες της 

Ευρώπης 

Κυρίως Δασόβιος Άγρια 

θηλαστικά 

(αλεπού, 

σκύλων-

ρακούν, 

λύκοι, 

τσακάλια, 

αγριόχοιροι 

κ.α.) 

σπανιότερα 

οικόσιτοι 

χοίροι 

Αγριόχοιροι, 

οικόσιτοι 

χοίροι, 

αλεπούδες, 

τσακάλια 

Gottstein 

et al., 

2009 

T. nativa Κυρίως σε 

Ισλανδία, 

Φιλανδία 

Νορβηγία 

Δασόβιος Άγρια 

σαρκοφάγα 

(αρκούδες, 

αλεπούδες, 

λύκοι και 

θαλάσσιος 

ίππος) 

Πολικές 

Αρκούδες, 

είδη φώκιας 

(θαλάσσιος 

ίππος) 

Skırnisson 

et al., 

2010; 

Airas et 

al., 2010 

Davidson 

et al., 

2006 

T. murelli Σπανιότατη 

στην Ευρώπη 

(καταγράφηκε 

στη Γαλλία) 

Δασόβιος Άγρια 

σαρκοφάγα 

Αρκούδες, 

άλογο  

Pozio, 

2001; 

T. 

pseudospiralis 

Ευρώπη 

(κυρίως 

Ουγγαρία, 

Φιλανδία, 

Σουηδία) 

Αγροτικός και 

Δασόβιος 

Άγρια 

θηλαστικά 

και πτηνά, 

οικόσιτοι 

χοίροι 

Οικόσιτοι 

χοίροι, 

αγριόχοιροι 

Széll et 

al., 2012;  

Airas et 

al., 2010, 

Pozio et 

al., 2004 
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4.1.3 Η Trichinella spp στην Ελλάδα 

 

Σύμφωνα με τα δεδομένα της EFSA και του ECDC (2012) για το έτος 2010 

επισημαίνεται ότι: 

1. Στην Ελλάδα αντιστοιχούσε το 8,8% του συνόλου των θετικών ευρημάτων 

Trichinella spp. στα εκτρεφόμενα ζώα της Ευρώπης και το 76,9% στο σύνολο των 

μολυσμένων αγριόχοιρων. 

2. Η δηλωθείσα επίπτωση του νοσήματος (αριθμός επιβεβαιωμένων 

κρουσμάτων/100000 πληθυσμού) ήταν 0,04/100000 πληθυσμού, δεν υπήρχαν δεδομένα 

για το 2009 και 0 για την περίοδο 2006-2008.  

Σε πρόσφατη μελέτη των Papatsiros et al. (2012), στην οποία αναφέρεται για πρώτη 

φορά η ανίχνευση Trichinella brivoti σε αγριόχοιρο στην Ελλάδα, εκτιμήθηκε ότι ο 

κίνδυνος μόλυνσης από Trichinella spp. των ελεύθερα εκτρεφόμενων χοίρων είναι 

ιδιαίτερα υψηλός.  

Στην Ευρώπη η κυριότερη αιτία της ανθρώπινης τριχινέλλωσης είναι η Trichinella 

spiralis και η μελέτη της βιολογίας του παρασίτου και του νοσήματος επικεντρώνεται 

στο είδος αυτό. 

 

 

4.1.4 Μορφολογία 

 

Το ενήλικο θηλυκό παράσιτο της T. spiralis έχει μήκος 2-3 mm και το αρσενικό περίπου 

1,2 mm. Η μολύνουσα μορφή είναι η πρώτου σταδίου προνύμφη (L1) που βρίσκεται 

συσπειρωμένη μέσα στο μυϊκό κύτταρο (εικ. 7) (Mitreva et Jasmer, 2006). 

  

 

Εικόνα 7. (Α) Ενήλικο παράσιτο T. spiralis, οι μικρότεροι σκώληκες είναι οι ανώριμες 
L1 προνύμφες (newborne larvae-NBL) (Β) Μολύνουσες L1 προνύμφες σε εκφυλισμένο 
μυϊκό κύτταρο, περιβαλλόμενες από κολαγόνο κάψα (μπλε) σε μυϊκή ίνα (C) 
Μολύνουσα L1. 
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4.1.5 Βιολογικός Κύκλος 

 

Ο βιολογικός κύκλος του παρασίτου είναι ημιέμμεσος, δηλαδή όλα τα στάδια εξέλιξής 

του πραγματοποιούνται στον ίδιο οργανισμό. Έτσι, ο ξενιστής είναι συγχρόνως 

ενδιάμεσος και τελικός (Murrell et Pozio, 2011). Σε κάθε ξενιστή η εξέλιξη του 

παρασίτου περιλαμβάνει 3 στάδια: τον ενήλικο σκώληκα, τις ανώριμες πρώτου σταδίου 

προνύμφες (newborne larvae-NBL) και τις μολύνουσες πρώτου σταδίου προνύμφες 

(L1). Ο πολύπλοκος βιολογικός κύκλος της Trichinella ολοκληρώνεται σε δύο φάσεις: 

την εντερική φάση στο εντερικό επιθήλιο (ενήλικη μορφή) και την παρεντερική ή 

συστηματική φάση κατά την μετανάστευση και την εισβολή των προνυμφών στους 

γραμμωτούς μυϊκούς ιστούς (L1) (Liu et al., 2012). 

Η μόλυνση των ξενιστών πραγματοποιείται  κατά κανόνα με την κατανάλωση 

μολυσμένου κρέατος που περιέχει τις εγκυστωμένες L1 προνύμφες. Αυτές 

απελευθερώνονται υπό την επίδραση του γαστρικού υγρού στο στομάχι. Αφού 

μεταναστεύσουν στα επιθηλιακά κύτταρα της πρώτη μοίρας του λεπτού εντέρου, 

εξελίσσονται σε ενήλικη μορφή (αρσενικό ή θηλυκό γένος) 48 ώρες μετά την μόλυνση 

(Liu et al., 2011). Αφού ενηλικιωθούν, ζευγαρώνουν και τα μεν αρσενικά πεθαίνουν και 

συνήθως αποβάλλονται με τα κόπρανα στο εξωτερικό περιβάλλον, ενώ τα θηλυκά 

εισέρχονται στα λεμφικά χάσματα του υποβλεννογόνου, όπου αρχίζει η 

ωοπρονυμφοτοκία. Το κάθε θηλυκό μπορεί να γεννήσει μέχρι και 10000 αυγά που 

περιέχουν προνύμφες. Η διάρκεια ζωής των θηλυκών κυμαίνεται από 3-4 εβδομάδες. Η 

εκκόλαψη των νέων προνυμφών γίνεται ταχύτατα, ώστε να δίνεται η εντύπωση της 

προνυμφοτοκίας (Χαραλαμπίδης, 2003). 

Κατά την παρεντερική φάση, οι παραγόμενες NBL διαπερνούν το εντερικό επιθήλιο και 

μέσω του αίματος και της λέμφου διασκορπίζονται σε διάφορα όργανα στο σώμα του 

ξενιστή. Ωστόσο επιβιώνουν μόνο αυτές που μέσω της περιτοναϊκής κοιλότητας θα 

εγκατασταθούν στους γραμμωτούς μυϊκούς ιστούς, όπου εισέρχονται στα κύτταρα 

αυτών (Bruschi et al., 2012; Sterlingte, 2006). Θεωρείται ότι προσβάλλονται κυρίως οι 

μύες του διαφράγματος, οι μασητήριοι, ο δικέφαλος, ο τρικέφαλος, ο γαστροκνήμιος, οι 

μύες της γλώσσας, του λάρυγγα και των οφθαλμών (Dabrowska et al., 2008). 

Στα προσβεβλημένα γραμμωτά μυϊκά κύτταρα σχηματίζονται κύστεις (αντιδραστική 

κάψα), σχήματος λεμονιού, μέσα στις οποίες βρίσκονται αναδιπλωμένες οι προνύμφες 

(Χαραλαμπίδης, 2003). Μετά από χρονικό διάστημα περίπου 3 μηνών εξελίσσονται στις 

L1 προνύμφες. Ως εγκυστωμένες παραμένουν στα μυϊκά κύτταρα μέχρι την πρόσληψη 

τους από νέο ξενιστή, όπου και απελευθερώνονται (Bruschi et al., 2012)   

Θεωρείται ότι μετά από συγκεκριμένο χρονικό διάστημα, ανάλογα με την ανοσολογική 

ικανότητα του ξενιστή και το είδος της Trichinella spp., ακολουθεί η ασβεστοποίηση 

της κάψας, των προνυμφών και του προσβεβλημένου μυϊκού κυττάρου. Στον άνθρωπο η 

διάρκεια ζωής των εγκυστωμένων προνυμφών μπορεί να φτάσει μέχρι και 40 έτη 

(Gottsein et al., 2009).  
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4.2 Τριχινέλλωση 

 

Οι προνύμφες εισβάλλουν στο σαρκείλημα των γραμμωτών μυϊκών ινών, προκαλώντας 

την εκφύλιση των κυττάρων (Dupouy-Camet, 2009; Bruchi, 2012) 

1. Τα αντιγόνα των προνυμφών της Trichinella spiralis και των μεταβολιτών τους 

έχουν την ιδιότητα να καταστέλλουν ή να τροποποιούν την ανοσολογική 

ανταπόκριση του ξενιστή (Ilic et al., 2012; Gruden-Movsesijan et al., 2011). 

2. τα ενήλικα παράσιτα κατά τη βραχεία επιβίωσή τους προκαλούν φλεγμονή στον 

εντερικό βλεννογόνο (Χαραλαμπίδης, 2003).    

Η σοβαρότητα των κλινικών συμπτωμάτων της τριχινέλλωσης εξαρτάται σημαντικά και 

σχετίζεται άμεσα με τον αριθμό των μολύνουσων προνυμφών που προσλαμβάνει το 

άτομο (μολύνουσα δόση). Έτσι, οι κλινικές εκδηλώσεις ποικίλουν από ασυμπτωματικές, 

ήπιες έως και σοβαρότατες ή θανατηφόρες. Τα συμπτώματα επίσης εξαρτώνται από το 

στάδιο μόλυνσης και την ανοσολογική ικανότητα του ατόμου (Dubey et al., 2011). 

Στην οξεία τριχινέλλωση διακρίνονται δύο φάσεις (Οrtega, 2006): 

Eντερική Φάση: κατά τη φάση της εισβολής των L1 στο τοίχωμα του εντέρου, 2-7 

ημέρες μετά τη μόλυνση. Tα συμπτώματα οφείλονται στην παρουσία του ενήλικου 

νηματώδους στο έντερο και διαρκούν 2 ημέρες. Οι κλινικές εκδηλώσεις 

χαρακτηρίζονται από εντερίτιδα, κοιλιακό άλγος, διάρροια, έμετο και μέτριο πυρετό 

(Neghina et al., 2009).  

Παρεντερική ή Συστηματική φάση: κατά τη διασπορά των L1 στους ιστούς 7-30 ημέρες 

μετά τη μόλυνση και κατά την εγκύστωση των L1 στις μυϊκές ίνες, 1-8 μήνες μετά τη 

μόλυνση (Χαραλαμπίδης, 2003). Τα κύρια συμπτώματα είναι ο πυρετός, η μυαλγία, η 

καχεξία, το οίδημα του προσώπου και του βλεφάρου και το κηλιδοβλαττιδώδες 

εξάνθημα (Larrat et al., 2012). 

Συνήθως, υπό την επίδραση των μηχανισμών άμυνας του ξενιστή, τα κυστίδια των L1 

αποτιτανώνονται, υφίστανται επασβέστωση (δεν επηρεάζεται απαραίτητα η επιβίωση 

των L1) και παρατηρείται γενική υποχώρηση των αλλοιώσεων και των συμπτωμάτων 

του νοσήματος (Ilic et al., 2012).      

Στα πλέον σοβαρά περιστατικά παρατηρούνται αδυναμία εκτέλεσης συντονισμένων 

κινήσεων, δυσλειτουργία της καρδιάς και έντονη δύσπνοια (λόγω προσβολής των μυών 

του διαφράγματος) (Gottstein et al.,2009). Σπανιότερα και κυρίως στους ηλικιωμένους, 

οι νευρολογικές ή καρδιαγγειακές επιπλοκές λόγω εμβόλων στο μυοκάρδιο και τον 

εγκέφαλο από τις L1 που δεν κατόρθωσαν να εισβάλλουν στις μυϊκές ίνες μπορούν να 

οδηγήσουν στο θάνατο του ασθενή (Dupouy-Camet, 2009).   

Ελάχιστες διαφορές έχουν παρατηρηθεί στις κλινικές εκδηλώσεις μεταξύ των ειδών της 

Trichinella. Οι Bruschi και Murrell (2002) επισήμαναν ότι η προσβολή από T. spiralis 

χαρακτηρίζεται από περισσότερο σοβαρή συμπτωματολογία σε σχέση με την T. brivoti, 

λόγω της χαμηλής αναπαραγωγικής ικανότητας της τελευταίας. Η T. murelli προκαλεί 

συχνότερα δερματική αντίδραση και σπανιότερα οίδημα του προσώπου, η T. 

pseudospiralis (μη εγκυστωμένες προνύμφες) φαίνεται να οδηγεί σε εκδηλώσεις και 

συμπτώματα μεγαλύτερης διάρκειας (Furze et Selkirk, 2005). 
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4.2.1 Διάγνωση 

 

Η διάγνωση της τριχινέλωσης στον άνθρωπο βασίζεται: 

1. Στα κλινικά συμπτώματα και τα αποτελέσματα αιματολογικών εξετάσεων 

(ηωσινοφιλία και αυξημένα επίπεδα ενζύμων κρεατινικής φωσφοκινάσης). Τα 

αποτελέσματα αυτά αποτελούν απλές ενδείξεις και όχι αποδείξεις, ώστε να τεθεί η 

οριστική διάγνωση (Gottstein et al., 2009). 

2. Στις ορολογικές εξετάσεις (κυρίως ELISA). Η εφαρμογή της ELISA στηρίζεται στη 

χρήση αντιγόνων ή υδατανθράκων για την ανίχνευση των ειδικών IgG αντισωμάτων 

κατά της Trichinella. Στην ELISA χρησιμοποιούνται ως αντιγόνα είτε εκείνα που 

εκκρίνονται ή απεκκρίνονται από την προνυμφική μορφή του νηματώδους στους μυς, 

είτε ένα ειδικό σάκχαρο (tyvelose antigen), με στόχο την ανίχνευση των ειδικών IgG 

αντισωμάτων της Trichinella (Forbes et al., 2004). Βασικό ωστόσο μειονέκτημα της 

μεθόδου είναι τα ψευδώς θετικά αποτελέσματα ( Davidson et al., 2006; Szell et al., 

2012). Για αυτό κρίνεται απαραίτητη η επιβεβαίωση των θετικών αποτελεσμάτων της 

ELISA με την δοκιμή ανοσοαποτύπωσης Wester blot, που χαρακτηρίζεται από υψηλή 

ευαισθησία και ειδικότητα (Gómez-Morales et al., 2012).  

3. Στις ιστοπαθολογικές εξετάσεις κατόπιν βιοψίας των μυών, για την ανίχνευση των 

μολύνουσων προνυμφών στο μυϊκό ιστό. Η χρώση που χρησιμοποιείται για την 

ιστολογική εξέταση των ιστών είναι η αιματοξυλίνη-ηωσίνη (εικ. 8) (Larrat et al., 

2012). 

 

 

Εικόνα 8. (Α) Κυτταρική διήθηση (Β) Αντιδραστική Κολλαγόνος Κάψα του 
προσβεβλημένου μυϊκού κυττάρου (C) Εγκυστωμένες μολύνουσες προνύμφες 
(Gottstein et al., 2009). 

4. Η εφαρμογή μοριακών μεθόδων PCR συμβάλλει στην ταυτοποίηση του 

είδους/γονοτύπου της Trichinella και επομένως στην αιτιολογική διάγνωση. 

Προϋποθέτει την απομόνωση των μολύνουσων προνυμφών κατόπιν βιοψίας των μυών 

και την ταυτοποίηση του γενετικού τους υλικού (Tantrawatpan et al., 2012). 
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4.2.2 Θεραπεία 

 

Η θεραπεία βασίζεται στη χορήγηση ανθελμινθικών φαρμάκων, γλυκοκορτικοειδών και 

στην υποστηρικτική αγωγή (υγρά και ηλεκτρολύτες) (Cervera-Castillo et al., 2012). Η 

κλασσική ανθελμινθική αγωγή κατά των ενήλικων μορφών περιλαμβάνει κυρίως τη 

χορήγηση αλβενδαζόλης και μεβενδαζόλης (Gottstein et al., 2009). Επίσης ενδείκνυται 

και η χορήγηση pyrantel pamoate (Xαραλαμπίδης, 2003) 

 

 

4.2.3 Πρόληψη 

 

Η εφαρμογή των Ευρωπαϊκού Κανονισμού (ΕΚ 2075/2005) προβλέπει τον έλεγχο 

συγκεκριμένης ποσότητας δειγμάτων κρέατος μετά τη σφαγή των ζώων και αποτελεί 

τον ακρογωνιαίο λίθο για την πρόληψη της ανθρώπινης τριχινέλλωσης. Στα πλαίσια του 

διεθνούς εμπορίου ελέγχονται για τριχινέλλωση όλα τα εισαγόμενα είδη κρέατος και 

κρεατοσκευασμάτων (Rossi et al., 2011).       

Ο έλεγχος βασίζεται στο γεγονός ότι η ελάχιστη μολύνουσα δόση για τον άνθρωπο είναι 

60-750 μολύνουσες προνύμφες. Λαμβάνοντας υπόψη ότι ένα άτομο μπορεί να 

καταναλώσει περίπου 100 gr κρέατος ημερησίως, οι δοκιμές ανίχνευσης θα πρέπει να 

πιστοποιούν την απουσία της Trichinella σε 1 gr χοιρινού και σε 5 gr κρέατος αλόγου ή 

αγριόχοιρου (EC 2075/ 2005). Η σωστή πρόληψη εκτός από την εφαρμογή των 

κανονισμών εδραιώνεται: 

 Με την αποφυγή δοκιμής ωμού κιμά, της κατανάλωσης ωμού χωριάτικου 

λουκάνικου ή ανεπαρκώς μαγειρεμένου χοιρινού κρέατος (η συχνότερη αιτία της 

ανθρώπινης τριχινέλλωσης) (Davidson et al., 2006). 

 

 Με την επεξεργασία του χοιρινού κρέατος σε θερμοκρασία άνω των 77°C 

τουλάχιστον για 10΄ λεπτά της ώρας ή με την κατάψυξη στους -15°C τουλάχιστον 

για 20 ημέρες ή στους -25°C τουλάχιστον για 10 ημέρες (Sterlingte, 2006). 
 

 Με την εφαρμογή των κατευθυντήριων οδηγιών που αφορούν την πρόληψη της 

έκθεσης των εκτρεφόμενων χοίρων στο παράσιτο (Gamble et al., 2007). 

Συγκεκριμένα, η εφαρμογή ορθών πρακτικών χοιροτροφίας, όπως η εφαρμογή του 

προγράμματος μυοκτονίας (για την καταπολέμηση των τρωκτικών) και οι ορθές 

συνθήκες διατήρησης ζωοτροφών, αποτρέπει τη μόλυνση των εκτρεφόμενων ειδών 

(Gottstein et al., 2009; FAO/WHO/OIE, 2007).   

Σημαντική προσπάθεια καταβάλλεται τα τελευταία χρόνια για την ανάπτυξη 

αποτελεσματικών εμβολίων στα ζώα (Ilic et al., 2012). Ο εμβολιασμός των χοίρων με 

τη χρήση αντιγόνων των NBL της Τ. spiralis ή άλλων ειδών Trichinella θα μπορούσε να 

εφαρμοστεί σε περιπτώσεις όπου οι παραπάνω πρακτικές πρόληψης δεν τηρούνται 

συστηματικά. Ωστόσο, το ιδιαίτερα υψηλό κόστος είναι αποτρεπτικό (Sterlingte, 2006). 
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4.3 Anisakis spp.  

 

Στην κατηγορία των παρασίτων που σχετίζονται με τροφιμογενείς ασθένειες από 

θαλάσσια είδη είναι οι νηματώδεις έλμινθες Anisakis simplex – στους οποίους ανήκουν 

τα είδη Anisakis simplex sensus stricto, Anisakis simplex C και Anisakis pegreffii 

(Mattiucci et al., 2008). Με την ενήλικη μορφή τους παρασιτούν το λεπτό έντερο των 

θαλάσσιων θηλαστικών. Ο άνθρωπος είναι τυχαίος ξενιστής στον βιολογικό κύκλο του 

παρασίτου, το οποίο σχεδόν ποτέ δεν εξελίσσεται περαιτέρω στον γαστρεντερικό 

σωλήνα (Chai et al., 2005). Μεταδίδεται μέσω της πρόσληψης των μολύνουσων τρίτου 

σταδίου προνυμφών (L3), που βρίσκονται στα σπλάχνα και στους μύες ενός ευρέος 

φάσματος ιχθυηρών και κεφαλόποδων (Hochberg et Hamer, 2010; Chai et al., 2005). 

Η κατανάλωση μολυσμένων ωμών, ανεπαρκώς μαγειρεμένων ή μαριναρισμένων, 

καπνιστών ή αλίπαστων ιχθυηρών ή κεφαλόποδων προκαλεί την ανισακίαση. Σε ήδη 

ευαισθητοποιημένα στο παράσιτο άτομα ακόμα και η κατανάλωση επαρκώς 

μαγειρεμένων ή κονσερβοποιημένων ιχθυηρών, ενδέχεται να προκαλέσει σοβαρές 

αλλεργικές αντιδράσεις (Nieuwenhuizen et al., 2004). 

 

 

4.3.1 Επιδημιολογικά και Επιζωοτιολογικά Δεδομένα 

 

Επιδημιολογία                     

Γενικά, η ανισακίαση εμφανίζεται συχνότερα σε πληθυσμούς των παράκτιων περιοχών 

της Ευρώπης, κυρίως της Δυτικής και Βόρειας και η πλειοψηφία των κρουσμάτων 

οφείλεται στους νηματώδεις Anisakis simplex sensus stricto και στο Anisakis pegreffii 

(Hochberg et Hamer, 2010; Choi et al., 2009; Repiso Ortega et al., 2003). Στην 

Κεντρική Ευρώπη, η ανισακίαση είναι σπανιότατη (Auer et al., 2007). Τα 

επιδημιολογικά δεδομένα αναδεικνύουν ότι 20.000 περιστατικά ασθένειας αναφέρονται 

παγκόσμια κάθε χρόνο. Το 90% αυτών καταγράφονται, εκτός από την Ιαπωνία, στη 

Γερμανία, στην Ολλανδία και στην Ισπανία. Η συχνότητα του νοσήματος αποδίδεται 

στις διατροφικές συνήθειες του πληθυσμού (Pravettoni et al., 2012).   

Το 2010 στην Ισπανία σημειώθηκε μία έξαρση κρουσμάτων (σε δύο ενήλικες) λόγω 

κατανάλωσης ωμού ψαριού (EFSA et ECDC, 2012). Μία επίσης έξαρση της ασθένειας 

καταγράφηκε παλαιότερα στη Γαλλία σε έξι άτομα μετά από κατανάλωση ατελώς 

μαγειρεμένης ρέγκας. Αρκετά μεμονωμένα περιστατικά αναφέρονται στην πρόσφατη 

βιβλιογραφία, αναδεικνύοντας τα κυριότερα είδη που μολύνουν τον άνθρωπο και τους 

παράγοντες κινδύνου (Mazzucco et al., 2012). Συγκεκριμένα, τα κυριότερα είδη 

ιχθυηρών που ενοχοποιούνται για την τροφιμογενή μετάδοση του παρασίτου είναι ο 

γαύρος, ο μπακαλιάρος, το σκουμπρί, η σαρδέλα, ο σολωμός, η ρέγκα και ο τόνος, ενώ 

από τα κεφαλόποδα, τα καλαμάρια και οι σουπιές (Solas et al., 2008; Valle et al., 2012). 

Υψηλότερο κίνδυνο έκθεσης στο παράσιτο εμφανίζουν οι κάτοικοι των παράκτιων 

περιοχών της Ευρώπης, που συνηθίζουν να καταναλώνουν μεγάλες ποσότητες των 

ειδών αυτών, κυρίως στην Ισπανία, την Ελλάδα, την Πορτογαλία, τη Γερμανία, την 

Ολλανδία και τη Νορβηγία (Lin et al., 2012). Ωστόσο, το γεγονός αυτό θα πρέπει να 
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συσχετιστεί με τον τρόπο κατανάλωσής τους και τις μεθόδους επεξεργασίας που 

εφαρμόζονται σε κάθε χώρα (Puente et al., 2008; Marques et al., 2010). Πολλά 

παραδοσιακά γεύματα που περιλαμβάνουν την κατανάλωση καπνιστής ρέγκας (Δανία), 

του καπνιστού σολωμού (Νορβηγία), αλίπαστων (Ισπανία) ή μαριναρισμένων γαύρων 

(Ιταλία), αποτελούν εν δυνάμει κινδύνους μόλυνσης (Angelucci et al., 2011). 

Βιβλιογραφικές μελέτες επισημαίνουν την εκδήλωση αλλεργικών αντιδράσεων, λόγω 

κατανάλωσης μεταποιημένων, κονσερβοποιημένων, προϊόντων ιχθυηρών σε ήδη 

ευαισθητοποιημένα στο παράσιτο άτομα (Herrero et al., 2011). Ο κίνδυνος αυτός 

θεωρείται υψηλότερος σε κάποια επαγγέλματα, κυρίως αλιείς και σε εργαζόμενους σε 

βιομηχανίες επεξεργασίας ιχθυηρών (Mazzucco et al., 2012).  

Επιζωοτιολογία                

Οι περισσότερες μελέτες επικεντρώνονται στην εκτίμηση της μόλυνσης στα είδη εκείνα 

που αποτελούν σημαντικό κομμάτι των διατροφικών συνηθειών (Choi et al., 2011). 

Πρόσφατες έρευνες επιβεβαιώνουν τη σημαντική επικράτηση του νηματώδους 

παρασίτου στα σκομβροειδή (σκουμπρί, τόνος, ρέγκα, σολωμός, σαρδέλες) και σε 

γαύρο, στις παράκτιες περιοχές της Σαρδηνίας, στη Βαλτική, στο Αιγαίο και στην 

Αδριατική θάλασσα. Πολλά από τα είδη αυτά διακινούνται στα πλαίσια του διεθνούς 

εμπορίου σε διάφορα κράτη της Ευρώπης (Mladineo et al., 2012; Szostakowska et al., 

2005; Meloni et al., 2011; Vardić Smrzlić et al., 2012). Ειδικά στη Μεσόγειο, 

συχνότερα προσβάλλονται τα είδη γουρλομάτης (Micromesistius poutassou), τα 

σκομβροειδή (Scomber spp.) και σαφρίδια (Trachurus spp.) (Manfredi et al., 2000; 

Farjallah et al., 2008; Gutiérrez-Galindo et al., 2010).  

Οι ελάχιστες έρευνες που αφορούν την απομόνωση του Anisakis simplex από τα 

κεφαλόποδα, αναφέρουν ότι κυρίως προσβάλλονται τα είδη Todarodes sagittatus και 

Illex coindettii (Pasolini et al., 2004).       

Το παράσιτο απομονώνεται συχνότερα τις θερμότερες περιόδους του έτους. Η 

εποχικότητά του αυτή εκτός από τη μεγάλη ανάπτυξη του πλαγκτόν, οφείλεται και στην 

αύξηση του πληθυσμού των θαλάσσιων ειδών, λόγω μετανάστευσης τους στα 

θερμότερα ύδατα (Angelucci et al., 2010; Madrid et al., 2010). 

 

 

4.3.2 Anisakis spp. στην Ελλάδα 

 

Στην Ελλάδα το ποσοστό μολυσμένων ιχθυηρών είναι σχετικά υψηλό και τα είδη που 

απομονώνονται είναι τα A. simplex sensus stricto και A. pegreffii (Abollo et al., 2003).  

Στην πλέον πρόσφατη μελέτη (2009) για την εκτίμηση της επικράτησης του παρασίτου 

σε είδη ιχθυηρών στο Αιγαίου, διαπιστώθηκε σχετικά υψηλό ποσοστό μολυσμένων 

δειγμάτων. Το σκουμπρί του Ατλαντικού (Scomber scombrus), ο γουρλομάτης 

(Micromesistius poutassou), ο κολιός (Scomber japonicus colias), ο μπακαλιάρος της 

Ευρώπης (Merlucius merlucius), ο σπάρος (Diplodus annularis) και το σαφρίδι του 

Ατλαντικού (Trachurus trachurus), είναι τα πιο συχνά προσβαλλόμενα είδη (Πίνακας 7) 

(Chaligiannis et al., 2012). 
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Παρόλο την υψηλή κατανάλωση τέτοιων ιχθυηρών στην Ελλάδα, το γεγονός ότι αυτά 

τα είδη μαγειρεύονται κατάλληλα, προφυλάσσει από το νόσημα (Audicana et Kennedy, 

2008). 

Πίνακας 7 Απομόνωση Anisakis spp. σε είδη ιχθυηρών στο Αιγαίο  

Είδος Ιχθύος 

 

Μέσο μήκος 

(cm) 

Μέσο Βάρος (gr) 

Μέσος 

αριθμός 

προνυμφών 

Αριθμός 

προνυμφών 

που 

συλλέχθηκαν  

Merlucius 

merlucius        

26,8 (21–33) 136,5 (61–252) 5,97 (1–99) 215 

Boops boops 17,2 (12–22) 59,6 (22–112.5) 0,17 (2–6) 8 

Micromesistius 

poutassou 

24,7 (22–

27.5) 

105,2 (74–138) 17 (3–34) 68 

Engraulis 

encrasicolus 
12,4 (10–15) 13.,2 (6–26) 0,05 (1–2) 4 

Scomber 

japonicus 

colias 

 

28,4 (24–36) 

 

219,5 (108–442) 

 

10,3 (1–90) 

 

331 

 

Scomber 

scombrus 

31,2 (27–33) 252,7 (178,5–

334) 

14 70 

Mullus 

barbatus 

14,05 (9,5–

19) 
34,3 (6,5–73) 0,05 (1) 1 

Pagellus 

erithrinus 

14,6 (11–

21,7) 
50,5 (31–140,5) 0,12 (1) 2 

Trachurus 

trachurus 

20,4 (16,5–

31) 
83,9 (37–235) 7,2 (1–84) 287 

Spicara smaris 18,9 (15–22) 14,4 (10–22,5) 0,04 (1) 1 

Diplodus 

anulans 

14,9 (13,9–

16) 
51,03 (44–57,5) 0,4 (1) 2 

Sardina 

pilchardus 

14,6 (11–

21,7) 
20,5 (15–46) 0,05 (1) 2 

Sardinella 

aurita 
13,4 (12–17) 58,03 (41,5–95) 0,04 (1) 1 
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4.3.3 Μορφολογία 

 

Η ενήλικη μορφή του παρασίτου έχει τα χαρακτηριστικά της οικογένειας των 

Anisakidae, στην οποία ανήκει. Το σώμα του είναι ενιαίο με λευκό χρωματισμό. Το 

μήκος του κυμαίνεται από 18-36 mm και η διάμετρός του από 0,3-0,7 mm 

(www.fao.gr).  

Η μολύνουσα τρίτου σταδίου προνύμφη (L3) είναι λεπτή, επιμήκης, με κυλινδρικό 

σχήμα και σφαιρική κεφαλή (Umehara et al., 2006). Χαρακτηρίζεται από την παρουσία 

τριών χειλέων που ορίζονται σαφώς και από την παρουσία οδοντοειδούς προεξοχής (εικ. 

9) (Roongruangchai et al., 2012). Το μήκος της φτάνει τα 2 mm (Borges et al., 2012). 

 

 

Εικόνα 9. Παρατήρηση σε στερεομικροσκόπιο. (A–C): Μορφολογικά χαρακτηριστικά 

των μολύνουσων προνυμφών του Anisakis simplex (L3). (Α) Κεφαλή (με τη 

χαρακτηριστική οδοντοειδή προεξοχή) (B) Σωματική κοιλότητα (C) Ουραίο άκρο. (D–

E): Μορφολογικά χαρακτηριστικά ενήλικου A. simplex. (D) Κεφαλή (E) Ουραίο άκρο  

 

 

4.3.4 Βιολογικός Κύκλος 

 

Οι ενήλικες μορφές του παρασίτου βρίσκονται κυρίως στον γαστρεντερικό σωλήνα των 

κητοειδών, δελφινιών και φαλαινών, που αποτελούν τους τελικούς ξενιστές (Hochberg 

et Hamer, 2010). Τα αυγά απομακρύνονται με τα κόπρανα στην θάλασσα όπου 

εξελίσσονται σε πρώτου (L1) και στη συνέχεια σε δεύτερου σταδίου προνύμφες (L2). 

Αυτές αφού εκκολαφθούν κινούνται ελεύθερα στο θαλάσσιο περιβάλλον, μέχρι να 

προσληφθούν από τα καρκινοειδή, τα κωπήποδα, δεκάποδα ή αμφίποδα, στην 

αιμοκοιλία των οποίων εξελίσσονται σε μολύνουσες προνύμφες (L3) (Roongruangchai 

et al., 2012). Τα ιχθυηρά και τα κεφαλόποδα μολύνονται τρώγοντας τα μολυσμένα 

καρκινοειδή. Οι L3 διατρυπούν το έντερο και εισδύουν στους ιστούς, όπου συνεχίζουν 

να αυξάνονται σε μέγεθος και συνήθως μετά το θάνατο των ξενιστών, ενσωματώνονται 

στο μυϊκό ιστό (Shih et al..2010). Τα είδη αυτά αποτελούν τους παρατεινικούς ξενιστές 

(paratenic), καθώς δεν παρατηρείται περαιτέρω εξέλιξη του παρασίτου, αλλά αυτό 

εγκυστώνεται στο στάδιο της προνύμφης και είναι ικανό για μεγαλύτερο χρονικό 

διάστημα να μολύνει άλλους ξενιστές (Mattiucci et Nascetti, 2008). 
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Οι τελικοί ξενιστές συνήθως μολύνονται τρώγοντας ιχθυηρά η κεφαλόποδα που 

περιέχουν τις L3, οι οποίες εξελίσσονται στην ενήλικη μορφή του παρασίτου. Οι 

άνθρωποι με την σειρά τους μολύνονται τυχαία καταναλώνοντας μολυσμένους 

παρατεινικούς ξενιστές (εικ. 10) (Audicana et al., 2002).  

 

 

Εικόνα 10. Βιολογικός κύκλος του Anisakis simplex 

 

 

4.4 Ανισακίαση 

 

Τα χαρακτηριστικά της παθογένειας των ζωντανών προνυμφών αφορούν την προσβολή 

του στομάχου, του εντέρου ή σπανιότερα άλλων οργάνων ή/και την πρόκληση 

αλλεργικής αντίδρασης (Pravettoni et al., 2012). 

Συγκεκριμένα, στην οξεία μορφή του νοσήματος οι προνύμφες προσκολλούνται στο 

βλεννογόνο του στομάχου ή του εντέρου. Στη χρόνια μορφή της ασθένειας οι 

προνύμφες εισδύουν και μεταναστεύουν μέσα στο τοίχωμα του γαστρεντερικού 

σωλήνα, προκαλώντας έντονη φλεγμονώδη αντίδραση, με αποτέλεσμα ελκωτικές, 

αιμορραγικές αλλοιώσεις, το σχηματισμό αποστήματος ή ηωσινοφιλικού κοκκιώματος 

(Hernandez-Prera et Polydorides, 2012; Arizono et al., 2012).   

Εκτός από τα γαστρεντερικά συμπτώματα, τα αντιγόνα του παρασίτου, ακόμα και σε 

χαμηλή ποσότητα, ενδέχεται να προκαλέσουν έντονη αλλεργική αντίδραση, που 

οφείλεται στην παραγωγή IgE ανοσοσφαιρινών (Gallo et al., 2012). Παρατηρείται έτσι 

κνίδωση, αγγειογενές οίδημα και βρογχόσπασμος (Ugenti et al., 2004; Magnaval et al., 

2002). Ειδικά, σε ήδη ευαισθητοποιημένα στο παράσιτο άτομα, ακόμη και οι νεκρές 

προνύμφες ενδέχεται να προκαλέσουν σοβαρή αναφυλακτική αντίδραση. Το γεγονός 

αυτό οφείλεται στη μεγάλη ανθεκτικότητα των αλλεργιογόνων του παρασίτου σε 

συνθήκες θέρμανσης και ψύξης (Vidaček et al., 2011; Hoshino et Narita, 2011).  
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Οι κλινικές εκδηλώσεις της ανισακίασης εξαρτώνται από την εντόπιση του παρασίτου 

και τη σοβαρότητα των ιστοπαθολογικών αλλοιώσεων (Valls et al., 2003). Οι 

προνύμφες μπορούν να παραμείνουν στον γαστρεντερικό σωλήνα, χωρίς να διεισδύσουν 

στους ιστούς, προκαλώντας ασυμπτωματική μόλυνση, η οποία διαπιστώνεται τυχαία 

όταν οι σκώληκες αποβάλλονται κατά τον βήχα (Daschner et al., 2012; Mladineo et al., 

2012).      

Συνηθέστερη είναι η οξεία ανισακίαση, όπου και συχνά τα συμπτώματα υποχωρούν 

χωρίς καμία παρέμβαση (Eslami et al., 2011). Προσβάλλονται κυρίως το στομάχι και το 

έντερο (Kang et al., 2010). Η γαστρική μορφή του νοσήματος εμφανίζεται συνήθως 1-8 

ώρες μετά την μόλυνση και χαρακτηρίζεται από έντονο κοιλιακό πόνο και έμετο (Park 

et al., 2008). Ο έντονος κοιλιακός πόνος και τα συμπτώματα φλεγμονής 5-7 ημέρες μετά 

την τροφιμογενή μόλυνση είναι οι κύριες κλινικές εκδηλώσεις στην εντερική μορφή. 

Ορισμένες φορές παρατηρείται αιμορραγική διάρροια (Valle et al., 2012). Τα 

συμπτώματα λόγω αλλεργικής αντίδρασης ποικίλουν από ήπια (κνίδωση) μέχρι 

ιδιαίτερα σοβαρά (αναφυλαξία) (Ugenti et al., 2007; Hwang et al., 2012). 

 

 

4.4.1 Διάγνωση 

 

Η λήψη ιστορικού (η κατανάλωση θαλασσινών) και η προσεκτική εξέταση των 

κλινικών συμπτωμάτων είναι ιδιαίτερα χρήσιμες στην διαγνωστική προσέγγιση. Η 

διάγνωση της ασθένειας επιβεβαιώνεται κυρίως με τις ακτινολογικές εξετάσεις, την 

ενδοσκόπηση και την αναγνώριση του σκώληκα με τη μικροσκοπική παρατήρηση σε 

στερεομικροσκόπιο (Ozcan et al., 2012). Η ταυτοποίηση του είδους είναι δύσκολο να 

βασιστεί στα μορφολογικά χαρακτηριστικά. Για αυτό το λόγο απαιτούνται πιο 

εξειδικευμένες μοριακές μέθοδοι (PCR) (Vardić Smrzlić et al., 2012; Umehara, et al., 

2006).  

Στην περίπτωση συμπτωμάτων αλλεργικής αντίδρασης εφαρμόζονται η δοκιμή 

δερματοαντίδρασης και οι ραδιοανοσολογικές μέθοδοι. Οι τελευταίες συμβάλλουν στην 

ανίχνευση των ειδικών IgE αντισωμάτων. Ωστόσο, οι διαγνωστικές αυτές τεχνικές δεν 

είναι ιδιαίτερα αξιόπιστες (Gonzalez-Munoz et al., 2005). 

 

 

4.4.2 Θεραπεία 

 

Η ενδοσκόπηση εκτός από τη διάγνωση συμβάλλει σημαντικά και στη θεραπεία, για την 

αφαίρεση των προνυμφών με τη βοήθεια λαβίδας. Προτιμάται περισσότερο σε σχέση με 

τη χειρουργική επέμβαση για την εξαίρεση του παρασίτου (Berindoague et al., 2008). 

Μέχρι σήμερα δεν έχει υπάρχει κάποια ενδεδειγμένη ανθελμινθική αγωγή για την 

αντιμετώπιση της ασθένειας (Pravettoni et al., 2012).  
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4.4.3 Πρόληψη 

 

Η εφαρμογή της Ευρωπαϊκής Νομοθεσίας (EΚ 853/2004, ΕΚ  854/2004 και ΕΚ 

2074/2005) εμφανίζει αντικειμενικές δυσκολίες όσον αφορά τη δειγματοληψία. 

Επιπλέον, καθώς το παράσιτο μπορεί να μεταδοθεί από τον ένα παρατεινικό ξενιστή 

στον άλλο, η παρέμβαση στον βιολογικό κύκλο του είναι εξαιρετικά δύσκολη 

(Angelucci et al., 2011). Στα πλαίσια του διεθνούς εμπορίου θεωρείται ότι η 

απεντέρωση των ιχθύων αμέσως μετά την αλίευσή τους, αποτρέπει τη μετανάστευση 

των μολύνουσων προνυμφών στους μυς και στη σάρκα (Cabrera, 2010). 

 

Είναι σημαντικό ο καταναλωτής να γνωρίζει ότι μέθοδοι επεξεργασίας, όπως η αλάτιση, 

η κάπνιση στους 40°C, το μαρινάρισμα, παρόλο που καταστρέφουν αρκετά τροφιμογενή 

παθογόνα, εντούτοις δεν επαρκούν για την πρόληψη της ανισακίασης (Audicana et 

Kennedy, 2008). 

 

Οι προνύμφες καταστρέφονται κατόπιν θερμικής επεξεργασίας σε θερμοκρασία >60°C 

για τουλάχιστον ένα λεπτό ή με κατάψυξη στους -20°C για τουλάχιστον 24 ώρες. Το 

γεγονός αυτό αναδεικνύει ότι το επαρκές μαγείρεμα του τροφίμου ή η διατήρηση των 

ιχθυηρών υπό κατάψυξη αποτελούν καθοριστικά προληπτικά μέτρα (Dorny et al., 

2009).  

 

 

5 Giardia spp. 

 

Μεταξύ των ειδών Giardia spp., το πρωτόζωο Giardia lamblia (G. intestinalis ή G. 

duodenalis) είναι ένα από τα πλέον διαδεδομένα και ανθεκτικά στο περιβάλλον 

(επιφανειακά νερά, έδαφος), ενώ παρασιτεί το λεπτό έντερο των θηλαστικών, 

συμπεριλαμβανομένου και του ανθρώπου (Robertson et al. 2009). Ανήκει στην τάξη 

των Diplomonadidae, της ομοταξίας των Sarcomastigophora (Cardona et al., 2011). 

Προκαλεί την τζαρντίωση (συν. γιαρδίαση ή λαμβλίαση) και αναγνωρίζεται ως ο 

κυριότερος παράγοντας πρόκλησης διάρροιας παρασιτικής αιτιολογίας (Tysnes et al., 

2012). Ο άνθρωπος μολύνεται τυχαία με την πρόσληψη των κύστεων του πρωτοζώου 

είτε μέσω των μολυσμένων με κόπρανα τροφής και νερού, είτε κατά την άμεση επαφή 

του με μολυσμένα άτομα ή συγκεκριμένα είδη ζώων (Wensaas et al., 2010). Το 

παράσιτο απασχολεί τους ιθύνοντες δημόσιας υγείας, κυρίως λόγω των υδατογενών 

λοιμώξεων που προκαλεί και του σημαντικού αριθμού περιστατικών της ασθένειας στα 

βρέφη και στα παιδιά (Baldursson et Karanis, 2011). 

 

 

5.1 Επιδημιολογικά και Επιζωοτιολογικά Δεδομένα 

 

Επιδημιολογία 

Τo 2004 η τζαρντίωση αναγνωρίστηκε ως παραμελημένη ζωονόσος των υποανάπτυκτων 

χωρών, λόγω της υψηλής επικράτησης της ασθένεια (20%) στα κράτη αυτά (Lalle, 

Institutional Repository - Library & Information Centre - University of Thessaly
24/04/2024 18:49:16 EEST - 3.129.92.231



54 

 

2010; Shukla et al., 2012). Σε παγκόσμιο επίπεδο, είναι το παράσιτο που σχετίζεται 

περισσότερο από οποιοδήποτε άλλο με τις υδατογενείς επιδημίες (Karanis et al., 2007). 

Στην Ευρώπη είναι ο κύριος παράγοντας πρόκλησης διάρροιας παρασιτικής αιτιολογίας. 

Τα διαθέσιμα πρόσφατα δεδομένα αφορούν τα έτη 2008 και 2009. Συγκεκριμένα, το 

2008 επιβεβαιώθηκαν 167.328 περιστατικά της ασθένειας. Το 89% αυτών αφορούσαν 

τη Ρουμανία (691/100000 πληθυσμού), την Εστονία (20/100000 πληθυσμού) και τη 

Σουηδία (17/100000 πληθυσμού). Συνολικά, το 2008 η επίπτωση του νοσήματος ήταν 

59,6/100000 πληθυσμού (ECDC, 2010). Το 2009 το 82% των 93.375 περιστατικών 

Λαμβλίασης αναφέρθηκαν στη Ρουμανία, ενώ σημαντικός αριθμός καταγράφηκε στην 

Βουλγαρία (28/100000 πληθυσμού), στην Εστονία (13/100000 πληθυσμού) και στην 

Ισλανδία (8/100000 πληθυσμού). Η επίπτωση της ασθένειας στην Ευρώπη εκτιμήθηκε 

5,6/100000 πληθυσμού. Η πλειοψηφία των περιστατικών αφορά τα παιδιά (ECDC, 

2011). Στους ενήλικες τα συμπτώματα εκδηλώνονται κυρίως σε ανοσοκατεσταλμένα 

άτομα και συχνότερα τα κρούσματα αναφέρονται σε κέντρα φροντίδας παιδιών και σε 

άτομα που επισκέφθηκαν χώρες όπου το νόσημα ενδημεί (κράτη της Αφρικής και της 

Ασίας) (Cardona et al., 2011).  

 

Τα αποτελέσματα της μοριακής επιδημιολογίας επιτρέπουν την αναγνώριση 8 

εξειδικευμένων γενετικών ομάδων του παράσιτου (A-H). Τα συμπλέγματα Α και Β της 

G. lamblia προσβάλλουν κυρίως τους ανθρώπους και τα ανώτερα θηλαστικά. 

Περαιτέρω μελέτη επισημαίνει ότι το σύμπλεγμα Α συνδέεται με ιδιαίτερα σοβαρές 

εκδηλώσεις της ασθένειας, ενώ το B με ασυμπτωματική έως ήπια μόλυνση (Lebbad et 

al., 2011).  

 

Ως κύρια μέσα μετάδοσης του πρωτοζώου θεωρούνται τα έτοιμα προς κατανάλωση 

τρόφιμα και η πρόσληψη μολυσμένου νερού. Η κατηγορία των τροφίμων που ενέχονται 

στη μετάδοση της ασθένειας, είναι τα φρέσκα, έτοιμα προς κατανάλωση, προϊόντα 

(φρούτα και λαχανικά) που μολύνθηκαν στο αγρόκτημα από το αρδευτικό νερό 

(Chaidez et al., 2005; Haque et al., 2009; Sahagún et al., 2008). Πολλά από αυτά 

μολύνονται επίσης και κατά τη διάρκεια επεξεργασίας τους στις βιομηχανίες τροφίμων, 

σε περίπτωση που χρησιμοποιήθηκε μολυσμένο νερό. Ωστόσο, το ακριβές είδος του 

τροφίμου είναι δύσκολο να προσδιοριστεί λόγω του μεγάλου χρόνου επώασης της 

ασθένειας (2-3 εβδομάδες), της μικρής κλίμακας στην οποία εκδηλώνονται οι εξάρσεις 

κρουσμάτων (συνήθως στο νοικοκυριό) και της μη έγκαιρης συλλογής και ανάλυσης 

δειγμάτων των ύποπτων τροφίμων (Sulaiman et Cama, 2006).   

 

Η δυνατότητα του πρωτοζώου να επιβιώνει στο νερό για 3 μήνες (<8°C) και η μεγάλη 

ανθεκτικότητά του στο απολυμαντικό χλώριο, καθιστούν το πόσιμο νερό και τα ύδατα 

αναψυχής ιδανικά μέσα μετάδοσης (Rajurkar et al., 2012). Οι κύστεις ανευρίσκονται 

συχνότερα στα επιφανειακά ύδατα (ποταμοί, λίμνες, υδάτινοι ταμιευτήρες) που 

χρησιμοποιούνται για την κάλυψη αρδευτικών και υδρευτικών αναγκών (Bajer et al., 

2012; Wensaas et al., 2012). Παρόλο που και οι δύο γονότυποι εντοπίζονται σε αυτά, 

θεωρείται ότι κυρίως ο Α είναι υπεύθυνος για τις υδατογενείς επιδημίες (Plutzer et al., 

2010).  

 

Εξάρσεις υδατογενών κρουσμάτων εξακολουθούν να απασχολούν τους ιθύνοντες 

δημόσιας υγείας και οφείλονται κατεξοχήν στη μόλυνση του δικτύου ύδρευσης από τα 

ανθρώπινα λύματα (Πίνακας 8)  
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Πίνακας 8 Υδατογενείς Επιδημίες από Giardia lamblia στην Ευρώπη (2004-2010) 

Μήνας/Έτος Τοποθεσία/ 

Χώρα 

Αρ. 

Περιστατικών 

Πηγή 

μόλυνσης 

(Αιτία) 

Αναφορές 

 

Νοεμβ.2003-

Ιούλ. 2004 

 

Τροντχάιμ/ 

Νορβηγία 

 

12 

Σε ημερήσιο 

κέντρο 

φροντίδας 

παιδιών 

Wahl et 

Bevanger, 

2007 

 

 

Αυγ.-Οκτωβρ. 

2004 

 

 

Μπέργκεν/ 

Νορβηγία 

 

2500 ασθενείς 

(1253 

επιβεβαιωμένα 

περιστατικά) 

Διαρροή 

σωλήνων 

αποχέτευσης 

και 

ανεπαρκής 

επεξεργασία 

νερού 

Nygard et al., 

2006 

Naess et al., 

2012 

Robertson et 

al., 2006 

Strand et al., 

2008 

 

 

Νοεμβρ. 2007-

Φεβρ. 2008 

 

 

Νόκια/ 

Φιλανδίας 

 

 

Δεν 

διευκρινίζεται 

Μόλυνση 

του δικτύου 

διανομής 

πόσιμου 

νερού από 

ανθρώπινα 

λύματα 

 

Rimhanen-

Finne et al., 

2010 

 

Επιζωοτιολογία 

Από άποψη δημόσιας υγείας κρίνεται απαραίτητη και η μελέτη των δεδομένων για είδη 

ζώων, που μέσω των κοπράνων τους, ενδέχεται να μολύνουν το περιβάλλον και τον 

άνθρωπο (Mustalahti et al., 2010). Τα συμπλέγματα Α και Β παρουσιάζουν μεγάλη 

ποικιλία ξενιστών (Dawson et House, 2010; Oates et al., 2012) (Πίνακας 9). Ωστόσο, 

μελέτες επισημαίνουν ότι ο σκύλος, η γάτα, οι αγελάδες, τα αιγοπρόβατα, δεν παίζουν 

σημαντικό ρόλο στην μόλυνση του ανθρώπου, καθώς τα συμπλέγματα που συνήθως 

ταυτοποιούνται στα είδη αυτά είναι μη ζωονοσογόνα - C, D (στους σκύλους), E (σε 

αγελάδες, αιγοπρόβατα, χοίροι) και F (στη γάτα) (Suleiman et Cama, 2006; Lasek-

Nesselquist et al. 2010). Γενικά, ο ρόλος των ζώων στη μετάδοση του παρασίτου στον 

άνθρωπο δεν είναι τόσο καθοριστικός, όσο θεωρείτο αρχικά (Yoder et al., 2010).  

 

Πίνακας 9 Γονότυποι της Giardia lamblia στον άνθρωπο  

Σύμπλεγμα 

(γονότυποι) 

Είδη Ξενιστών Αναφορές 

 

 

Α 

Σκύλος, γάτα, 

μόσχος, χοίρος, 

άλογο, ελάφι, 

τρωκτικά (ινδικό χοιρίδιο, 

chinchilla), κερκοπίθηκος, 

πτηνά (ψιττακοειδή) 

Dado et al., 2012 

Oates et al., 2012 

Veronesi et al., 2012 

Beck et al., 2011 

Papini et al., 2012 
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Πίνακας 9 (συνέχεια) 

Σύμπλεγμα 

(γονότυποι) 

Είδη Ξενιστών Αναφορές 

 

 

Β 

 

Σκύλος, πίθηκος, είδη 

τρωκτικών (κάστορας, 

chinchilla, ινδικό χοιρίδιο, 

λαγός) 

Ye et al., 2012 

Sulaiman et al., 2003 

Fayer et al., 2006 

Goñi et al., 2010 

 

 

5.2 Giardia spp. στην Ελλάδα 

 

Κατά την πρόσφατη έρευνα (Ιούνιος 2007-Μάιος 2008) για την εκτίμηση της μόλυνσης 

των επιφανειακών νερών της Βορειοδυτικής Ελλάδας – των ποταμών Καλαμά (ο 

αρχαίος Θύαμις) και Αχέροντα και των παράκτιων υδάτων του Ιονίου – σε κανένα από 

τα εξεταζόμενα δείγματα δεν απομονώθηκε η Giardia (Economou et al., 2012). Η 

διαπίστωση αυτή επιβεβαιώνει προηγούμενη μελέτη που αφορούσε τις ίδιες τοποθεσίες 

(Karanis et al., 2005). Παρόμοια είναι και τα αποτελέσματα έρευνας κατά την περίοδο 

1997-2005 στη Βορειοδυτική Ελλάδα, σε δείγματα που συλλέχτηκαν από νερά 

αναψυχής (κολυμβητικές πισίνες) (Papadopoulou et al., 2008).    

 

Το 2003-2004 απομονώθηκε η Giardia σε 4,3% δείγματα κοπράνων (12 μολυσμένα/281 

εξεταζόμενα) κατοικίδιων σκύλων στο νομό Σερρών (Βόρεια Ελλάδα). Ωστόσο, δεν 

πραγματοποιήθηκε περαιτέρω ταυτοποίηση του είδους και του γονοτύπου, για να 

εκτιμηθεί ο κίνδυνος μετάδοσης στον άνθρωπο (Papazahariadou et al., 2008).  

 

Αρκετές βιβλιογραφικές μελέτες αναφέρουν περιστατικά τζαρντίωσης στην Ελλάδα, 

κυρίως σε παιδιά (Charalabopoulos et al., 2004; Maltezou et al., 2001). Εκτός από μία 

επιδημία στην Κρήτη που καταγράφηκε παλαιότερα (1997) σε τουρίστες - για τους 

οποίους θεωρείται ότι είχαν ήδη εκτεθεί στο παράσιτο, πριν την άφιξή τους στην 

Ελλάδα - δεν έχουν αναφερθεί άλλες εξάρσεις κρουσμάτων (Hadjichristodoulou et al., 

1998; EFSA et ECDC, 2012). 

 

 

5.3 Μορφολογία 

 

Το πρωτοζώο εμφανίζει δύο μορφές, την τροφοζωική (τροφοζωίδιο ή τροφοζωίτης) και 

την κύστη. Είναι μονοκύτταρος ευκαρυωτικός οργανισμός με αμφίπλευρη συμμετρία, 

ωοειδές σχήμα και διαθέτει 2-4 ευδιάκριτους πυρήνες (Midlej, 2012).    

Το τροφοζωίδιο είναι το βλαστικό στάδιο των πρωτοζώων, το οποίο αναπτύσσεται και 

πολλαπλασιάζεται με διαίρεση. Στην κοιλιακή επιφάνεια του πρόσθιου άκρου υπάρχει ο 

δισκοειδής μυζητήρας (όργανο προσκόλλησης). Το όλο σώμα του χωρίζεται σε δύο 

ημιμόρια, το κάθε ένα από τα οποία φέρει ένα διπλοειδή πυρήνα (Tian et al., 2010). 

Περιφερικά του σώματος υπάρχουν 4 ζεύγη μαστιγίων (για την κίνηση του πρωτοζώου) 

(House et al., 2011). Μεταξύ των 2 ζευγών μαστιγίων του μέσου του σώματος, 

υπάρχουν 2 αξονονήματα. Από τα αξονονήματα και προς τα πίσω, εκτείνονται 2 
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αξονόστυλα (όργανα στήριξης), που καταλήγουν στο οπίσθιο άκρο του σώματός του. Οι 

διαστάσεις του τροφοζωιδίου είναι 9,5-21 μm Χ 5-15 μm (Θεοδωρίδης, 2001; 

Benchimol et al., 2004; Schwartz et al., 2012).  

Για την επιβίωση στο εξωτερικό περιβάλλον τα τροφοζωίδια μετατρέπονται σε κύστεις 

με 4 πυρήνες και με ιδιαίτερα ανθεκτικό και παχύ τοίχωμα. Οι διαστάσεις της κύστης 

είναι 8-12 μm X 7-10 μm (εικ. 11) (Soulaiman et Cama, 2006). 

 

 

Εικόνα 11. Αριστερά: Τροφοζωίδιο Giardia lamblia. Δεξιά: Κύστη του πρωτοζώου 

 

 

5.4 Βιολογικός Κύκλος 

 

Το πρωτόζωο έχει απλό βιολογικό κύκλο που εναλλάσσεται μεταξύ της βλαστικής 

μορφής του, το τροφοζωίδιο και του σχετικά αδρανούς σταδίου, της κύστης (Lingdan et 

al., 2012). Η κύστη μετά την πρόσληψή της από τον ξενιστή μετατρέπεται σε 

τροφοζωίδιο, το οποίο στη συνέχεια πολλαπλασιάζεται με μιτωτική διαίρεση. Τα 

παραγόμενα τροφοζωίδια προσκολλούν με τους δισκοειδείς μυζητήρες, χωρίς όμως να 

διεισδύσουν, στα επιθηλιακά κύτταρα του εντερικού βλεννογόνου και τρέφονται με τα 

συστατικά τους. Εντοπίζονται κυρίως στις κρύπτες του δωδεκαδακτύλου (Weiland et 

al., 2006).  

 

Στη συνέχεια αποσπώνται από τα επιθηλιακά κύτταρα και συνεχίζουν να 

πολλαπλασιάζονται στον αυλό του εντέρου. Ορισμένα τροφοζωίδια ενδέχεται να 

απομακρυνθούν κατά την περίοδο διάρροιας στο εξωτερικό περιβάλλον. Έξω από τον 

ξενιστή, σε αντίθεση με τις κύστεις, δεν είναι ιδιαίτερα ανθεκτικά (Hernández-Sánchez 

et al., 2008). Επίσης, οι βλαστικές μορφές του πρωτοζώου μέσα στον οργανισμό, κατά 

τη δίοδό τους στο κόλον ενδέχεται να σχηματίσουν κύστεις (Rajurkar et al., 2012). Στη 

συνέχεια, αυτές απελευθερώνονται με τα κόπρανα στο περιβάλλον, όπου είναι ικανές να 

μολύνουν άλλους ξενιστές (Kuk et al.,2012).  
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5.5 Λαμβλίαση 

 

Το πρωτόζωο προκαλεί βλάβες στις εντερικές λάχνες και στο εντερικό επιθήλιο. Οι 

βλάβες αυτές είναι αποτέλεσμα: 

1. Της μηχανικής δράσης στον εντερικό βλεννογόνο. Συγκεκριμένα, τα τροφοζωίδια 

προσκολλώνται στο εντερικό επιθήλιο και τις υπερκείμενες στιβάδες του βλεννογόνου 

του εντέρου (Rodriguez-Fuentes et al., 2006; Ringqvist et al., 2008). Η ιδιότητά τους 

αυτή είναι καθοριστικής σημασίας για την περαιτέρω επιβίωσή τους και τη διατήρηση 

της μόλυνσης, καθώς τροποποιούν τα επιθηλιακά κύτταρα υπό την επίδραση των 

παραγόμενων πρωτεασών (προϊόντα μεταβολισμού του πρωτοζώου) (Yoshida et al., 

2011; Hernández-Sánchez et al., 2008). Επιπλέον, προκαλούν την ατροφία των 

εντερικών λαχνών (ελάττωση του μεγέθους της λάχνης, απόπτωση των κυττάρων της 

και αδυναμία τέλεσης των λειτουργιών της) (Buret, 2007). Πρόσφατα δεδομένα 

αναδεικνύουν ότι οι δράσεις αυτές μειώνουν τις δραστηριότητες των ενζυμικών 

συστημάτων του εντέρου και επιφέρουν την αύξηση της εντερικής διαπερατότητας, την 

διαταραχή απορρόφησης νατρίου και γλυκόζης, με τελικό σύμπτωμα τη διάρροια 

(Buret, 2008; Gomes et al., 2012). 

2. Της ικανότητας του παρασίτου να εγκαθίσταται στο έντερο και να αλληλεπιδρά με τα 

κύτταρα του εντερικού βλεννογόνου, προκαλώντας την ανοσολογική αντίδραση του 

οργανισμού (Mustalahti et al., 2010; Ringqvist et al., 2011). Επίσης, το πρωτόζωο έχει 

την δυνατότητα να τροποποιεί τα επιφανειακά του αντιγόνα, προκειμένου να διαφύγει 

των μηχανισμών άμυνας, με αποτέλεσμα χρόνιες και/ ή υποτροπιάζουσες λοιμώξεις 

(Feng et al., 2012). 

Η μολυσματική δόση που χρειάζεται να προσλάβει ο άνθρωπος για να νοσήσει 

εκτιμάται στις 10 κύστεις. Για όσο διαρκούν τα συμπτώματα, το μολυσμένο άτομο 

μπορεί να αποβάλλει με τα κόπρανα 10
8
-10

9
 κύστεις ημερησίως. Η αποβολή των 

κύστεων συνεχίζεται ακόμη και για μήνες μετά την υποχώρηση των συμπτωμάτων 

(Castro-Hermida et al., 2009). 

Η μόλυνση από Giardia χαρακτηρίζεται από οξεία ή χρόνια ασθένεια, ακόμα και 

ασυμπτωματική προσβολή (Herbinger et al., 2012; Hanevik et al., 2012). Γενικά η 

διάρκεια και η σοβαρότητα των κλινικών συμπτωμάτων εξαρτώνται σημαντικά από την 

ηλικία, τη διατροφική κατάσταση και την ανοσολογική ικανότητα του ατόμου (Naess et 

al., 2012). Πιο έντονα συμπτώματα εκδηλώνονται σε ανοσοκατεσταλμένα άτομα, σε 

παιδιά, κυοφορούσες γυναίκες και ηλικιωμένους (Leońska-Duniec et Adamska, 2010). 

Κύριο κλινικό εύρημα είναι η υδαρής διάρροια, που συχνά συνοδεύεται από τεινεσμούς, 

παρουσία βλέννας στα κόπρανα, στεατόρροια, ναυτία, αφυδάτωση και απώλεια βάρους 

(Ankarklev et al., 2010; Wensaas et al., 2012).    

Στη χρόνια μόλυνση, συμπτώματα παρατηρούνται στο 50% των ατόμων, όπου συνήθως 

και αποδράμουν, ενώ ένας αριθμός μολύνεται ασυμπτωματικά (Wensaas et al., 2010). 

Οι κλινικές εκδηλώσεις - χρόνια διάρροια, δύσοσμα και ογκώδη κόπρανα, κανονική ή 

αυξημένη όρεξη, απώλεια βάρους, καχεξία, ελάττωση της τιμής των ολικών πρωτεϊνών 

του αίματος - είναι αποτέλεσμα κακής απορρόφησης. Το ποσοστό θνησιμότητας 

αυξάνεται σημαντικά στα ανοσοκατεσταλμένα άτομα (Tejman-Yarden et al., 2011). Στα 

παιδιά, η μόλυνση από το πρωτόζωο συνδέεται με πολλές άλλες παθολογικές 
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καταστάσεις, όπως νανισμός, σύνδρομο του ευερέθιστου εντέρου, ακόμη και αρθρίτιδα 

(Nikolić et al., 2011; Ringqvist et al., 2011). 

 

 

5.5.1 Διάγνωση 

 

Η αξιόπιστη διάγνωση της ασθένειας στηρίζεται στις εργαστηριακές μεθόδους και 

συγκεκριμένα: 

1. Στην άμεση μικροσκοπική παρατήρηση κατόπιν συλλογής βιολογικού υλικού 

(δείγματος κοπράνων, δωδεκαδακτυλικού υγρού, βιοψία του εντέρου). Η μέθοδος αυτή 

απαιτεί ιδιαίτερη εμπειρία για την αναγνώριση των κύστεων του πρωτοζώου. Τα 

ιδιαίτερα μορφολογικά χαρακτηριστικά των τροφοζωιδίων συμβάλλουν σημαντικά στην 

αναγνώριση του είδους του αιτιολογικού παράγοντα. Αποτελεί την πρώτη επιλογή στη 

διαγνωστική προσέγγιση, λόγω της ευκολίας εφαρμογής της, του χαμηλού κόστους της 

και της υψηλής ειδικότητάς της (El-Nahas et al., 2013; Kuk et al., 2012). 

2. Στις ανοσοενζυμικές μεθόδους, κυρίως ELISA, για την ανίχνευση των αντιγόνων 

του παρασίτου σε δείγματα κοπράνων (CoAg-ELISA) (Cardona et al., 2011). 

3. Στις μοριακές μεθόδους για την επιβεβαίωση της διάγνωσης και την 

ταυτοποίηση του γονοτύπου σε κλινικά δείγματα (Maikai et al., 2012). Σημαντικό 

μειονέκτημα της κλασσικής PCR είναι το γεγονός ότι δεν παρέχει πληροφορίες για τη 

μολυσματική ικανότητα και ζωτικότητα του πρωτοζώου. Η αντίστροφης μεταγραφής 

αλυσιδωτή αντίδραση πολυμεράσης (RT-PCR) επιβεβαιώνει ότι οι μικροοργανισμοί που 

ανιχνεύονται με την κλασσική PCR είναι βιώσιμοι ή μολυσματικοί (Caccio, 2003). Η 

αλυσιδωτή αντίδραση πολυμεράσης σε πραγματικό χρόνο (real-time PCR) παρέχει 

αξιόπιστα στοιχεία με τον προσδιορισμό του βαθμού μόλυνσης του φορέα, τον ποσοτικό 

προσδιορισμό του αριθμού των κύστεων στο εξεταζόμενο δείγμα και με την 

ποσοτικοποίηση της γονιδιακής έκφρασης στις φάσεις της μόλυνσης (Cacciò, 2004). 

Στη διάγνωση της Giardia lamblia, στα πλαίσια επιδημιολογικών ερευνών 

εφαρμόζονται ανοσοχρωματογραφικές δοκιμές σε δείγματα κοπράνων για την ταχεία 

ανίχνευση των ειδικών αντιγόνων (Gutiérrez-Cisneros et al., 2011).  

Σε περίπτωση αρνητικών ευρημάτων κατά την μικροσκοπική παρατήρηση, ενώ υπάρχει, 

βάσει των κλινικών συμπτωμάτων σοβαρή υποψία του νοσήματος, επιλέγεται η άμεση 

μέθοδος ανοσοφθορισμού (direct immunfluorescence assay, DIF). Στηρίζεται στην 

ανίχνευση των ειδικών αντιγόνων του παρασίτου με τη χρήση αντισωμάτων 

συνδεδεμένων με χρωστικές ουσίες. Έτσι, όταν τα αντισώματα-χρωστικές, έρθουν σε 

επαφή με τα αντιγόνα και παρατηρηθούν στο ειδικό μικροσκόπιο, τα σύμπλοκά τους θα 

είναι ορατά (El-Nahas et al., 2013). 
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5.5.2 Θεραπεία 

 

Λόγω των διακυμάνσεων στη σοβαρότητα των κλινικών συμπτωμάτων, η θεραπευτική 

προσέγγιση πρέπει να εξατομικεύεται (Pierce et Kirkpatrick, 2009). Η συμπτωματική 

θεραπεία στηρίζεται στη χορήγηση υγρών και ηλεκτρολυτών για την αντιμετώπιση της 

αφυδάτωσης. Όσον αφορά την αιτιολογική αντιμετώπιση, η πιο ευρέος 

χρησιμοποιούμενη και αποτελεσματική κατηγορία φαρμάκων είναι οι νιτροϊμιδαζόλες - 

μετρονιδαζόλη, τινιδαζόλη (tinidazole) και ορνιδαζόλη (ornidazole) (Edling et al., 2012; 

Kramer et al., 2009; Hounkong et al., 2011). 

Σημαντικό ποσοστό ασθενών (90%) θεραπεύεται με τη χορήγηση κυρίως 

μετρονιδαζόλης για 5-7 ημέρες ή με μία μόνο δόση τινιδαζόλης (tinidazole) ή 

ορνιδαζόλης (ornidazole) (Escobedo et Cimerman, 2007; Younas et al., 2008; Ozbilgin 

et al., 2002). Επιπλέον, θεραπευτικά σχήματα περιλαμβάνουν τη χορήγηση 

μεβενδαζόλης ή αλβενδαζόλης (Tian et al., 2010).     

Η φουραζολιδόνη (furazolidone) ή η νιτοξανίδη (nitoxanide) συνίστανται εναλλακτικά, 

κυρίως στα παιδιά, ωστόσο το ενδεδειγμένο σχήμα χορήγησης της πρώτης (4 φορές την 

ημέρα για 7-10 ημέρες) την καθιστά λιγότερο πρακτική στους ενήλικες (Campanati et 

Monteiro-Leal, 2002).       

Η παρομομυκίνη μπορεί να εφαρμοστεί στα αρχικά στάδια της εγκυμοσύνης, με μικρή 

ωστόσο αποτελεσματικότητα (Rossignol, 2010). Στην περίπτωση επίμονης μόλυνσης 

ενδείκνυται η μακράς διάρκειας αγωγή με νιτροϊμιδαζόλη και κινακρίνη (quinacrine) 

(Lalle, 2010). 

 

 

5.5.3 Πρόληψη 

 

Σε ατομικό επίπεδο, για την αποφυγή πρόσληψης των μολυσμένων κύστεων είναι 

απαραίτητη η εφαρμογή των μέτρων υγιεινής και το επαρκές πλύσιμο των φρούτων και 

των λαχανικών πριν την κατανάλωσή τους. Οι κύστεις απομακρύνονται με υγρό 

σαπούνι (γαλακτοματοποίηση του φυτικού ελαίου και εύκολη απομάκρυνση με 

τρεχούμενο νερό) (Χαραλαμπίδης, 2003).    

Σε εθνικό επίπεδο, το θέμα της ποιότητας του πόσιμου νερού ρυθμίζεται από την ΚΥΑ 

Υ2/2600/2001, όπως έχει τροποποιηθεί με την Υ.Α.38295/2007. Σύμφωνα με αυτή, το 

νερό ανθρώπινης κατανάλωσης πρέπει να είναι απαλλαγμένο από μικροοργανισμούς και 

από παράσιτα, σε αριθμούς και συγκεντρώσεις που αποτελούν ενδεχόμενο κίνδυνο για 

την ανθρώπινη υγεία (άρθρο 4, §1). Σύμφωνα με τα Παραρτήματα Ι και II του 

Κανονισμού ως παραμετρική τιμή (αριθμός/100 mL) για την Giardia lamblia ορίζεται 

το 0. 

Οι κύστεις του πρωτοζώου καταστρέφονται με βρασμό, ξήρανση, κύκλους 

ψύξης/απόψυξης και με θέρμανση (Robertson et al., 2009; Robertson et Gjerde, 2004). 

Πολλοί ερευνητές έχουν μελετήσει την ευαισθησία τους σε διάφορα απολυμαντικά 

μέσα. Σε αρκετές μελέτες, εξετάσθηκε η αδρανοποίηση που επιτυγχάνεται στο εν λόγω 
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πρωτόζωο με τη χρήση διοξειδίου του χλωρίου (ClO2) για την απολύμανση του πόσιμου 

νερού. Διαπιστώθηκε ότι η αύξηση του χρόνου επαφής και των δόσεων του 

απολυμαντικού συνεπάγεται αύξηση του ποσοστού αδρανοποίησης των κύστεων 

(Radziminsk et al., 2002; Shah et al., 2012).  

Οι διεργασίες διήθησης έχουν αποδειχθεί αποτελεσματικές στην απομάκρυνση των 

κύστεων της Giardia από το πόσιμο νερό σε ποσοστό περίπου 99%. Εκτός από την 

εφαρμογή των μεθόδων αυτών, απαιτείται και η χρήση απολυμαντικών μέσων, η 

αποτελεσματικότητα των οποίων εξαρτάται από πολλές παραμέτρους (Soulaiman et 

Cama, 2006).       

Συγκεκριμένα, το όζον θεωρείται ιδιαίτερα αποτελεσματικό απολυμαντικό μέσο κατά 

του πρωτοζώου, παρόλο που σε χαμηλές θερμοκρασίες μειώνεται η 

αποτελεσματικότητά του και αυξάνονται οι απαιτούμενοι χρόνοι επαφής (Hernández et 

al., 2009).          

Επίσης, οι κύστεις είναι ευαίσθητες στην υπεριώδη ακτινοβολία (ultraviolet, UV) (Shin 

et al., 2010). Οι Li et al. (2008) τονίζουν ότι κάποια τροφοζωίδια είναι δυνατόν να 

επιβιώσουν ή να επανεργοποιηθούν μετά από έκθεση σε UV 10 mJ/cm
2
, ενώ δεν 

υπάρχουν στοιχεία για επιβίωση ή επανεργοποίηση σε UV 100 mJ/cm
2
.  

Η απολύμανση του πόσιμου νερού με UV ακτινοβολία ενδείκνυται για την αποφυγή 

σχηματισμού τοξικών παραπροϊόντων από την αντίδραση των χημικών απολυμαντικών 

με διάφορα συστατικά του νερού (π.χ. τριαλομεθάνια από χλώριο, νιτρικά από 

χλωραμίνες) (Betancourt et Rose, 2004; Mtapuri-Zinyowera et al., 2009). Έχει 

αποδειχθεί πως η έκθεση των παράσιτων σε πολλαπλά απολυμαντικά μέσα, κατά την 

επεξεργασία του πόσιμου νερού, είναι πιο αποτελεσματική σε σχέση με τη δράση ενός 

μεμονωμένου απολυμαντικού στον περιορισμό της μολυσματικότητάς του (Medema et 

al., 2006). 

 

 

6 Cryptosporidium spp. 

 

Τα είδη του γένους Cryptosporidium αποτελούν μια ομάδα πρωτόζωων, τα οποία 

αναγνωρίζονται ως σημαντικά τροφιμογενώς και υδατογενώς μεταδιδόμενα παθογόνα. 

Η ακριβής ταξινόμησή τους στην τάξη των Coccidia, της ομοταξίας των Sporozoa 

(Apicomplexa), αποτελεί αντικείμενο περαιτέρω διερεύνησης (Xiao et al., 2004). 

Πρόκειται για ενδοκυτταρικά παράσιτα που προσβάλουν τα κύτταρα του εντερικού και 

σπανιότερα του αναπνευστικού επιθηλίου. Το γένος περιλαμβάνει 20 γνωστά είδη και 

πάνω από 60 γονότυπους, που προσβάλλουν ένα μεγάλο εύρος θηλαστικών (Nichols et 

al., 2010; Xiao, 2010).    

 

Οι πιο πρόσφατες μελέτες αναδεικνύουν ότι τα είδη που προσβάλλουν συχνότερα τον 

άνθρωπο είναι το C. hominis (παλαιότερα γνωστό ως γονότυπος Ι του C. parvum) και το 

C. parvum (Yoder et al., 2010). Άλλα είδη που μολύνουν σπανιότερα τον άνθρωπο είναι 

τα C. meleagridis, C. canis, C. felis, C. suis, C. ubiquitum, C. muris, C. cuniculus και 

κάποιοι γονότυποι που ταυτοποιήθηκαν σε άγρια ζώα (Johnson et al., 2012). 
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Παρουσιάζουν ιδιαίτερα μεγάλη ανθεκτικότητα στο εξωτερικό περιβάλλον και σε κοινά 

απολυμαντικά μέσα, ενώ το άτομο μολύνεται με την πρόσληψη των ένσπορων 

ωοκύστεων του πρωτοζώου που βρίσκονται στα κόπρανα ζώων ή ανθρώπων (Gherasim 

et al., 2012). Παρόλο που θεωρείται πιθανή και η αερογενής μετάδοση, μέσω της 

εισπνοής αεροσταγονιδίων, ο πιο συνηθισμένος τρόπος μόλυνσης είναι η κατάποση 

(κοπρανοστοματική οδός). Αυτός περιλαμβάνει: 

 

 Την άμεση μετάδοση κατά την επαφή με μολυσμένα άτομα ή ζώα (Gormley et al., 

2011; Siwila et al., 2011). 

 

 Την έμμεση μετάδοση με την πρόσληψη των ωοκύστεων μέσω του πόσιμου νερού, 

του νερού αναψυχής (κολύμβηση) ή τροφίμων μολυσμένων με κόπρανα (Hunter et 

al., 2011; Schets et al., 2011; Macarisin et al., 2010).  

 

Τα κλινικά συμπτώματα της ασθένειας, κρυπτοσποριδίωση, μπορεί να διαφέρουν 

ανάλογα με το είδος του Cryptosporidium spp. και την κατάσταση του ανοσοποιητικού 

συστήματος του οργανισμού και χαρακτηρίζονται κυρίως από διάρροια (Cama et al., 

2008). Η μεγαλύτερη ανθεκτικότητα του Cryptosporidium στο περιβάλλον, η σημαντική 

επικράτησή του στα ζώα, η συχνότητα πρόκλησης εξάρσεων κρουσμάτων σε σχέση με 

την Giardia, πυροδότησαν το ενδιαφέρον πολλών βιβλιογραφικών μελετών στο εν λόγω 

πρωτόζωο (Palos Ladeiro et al., 2013). 

 

 

6.1 Επιδημιολογικά και Επιζωοτιολογικά Δεδομένα -Το παράσιτο στα τρόφιμα 

και στο νερό 

 

Επιδημιολογία 

Μεταξύ των ειδών του Cryptosporidium, τα πρωτόζωα C. parvum και C. hominis, 

προκαλούν σημαντικό αριθμό τροφιμογενών κρουσμάτων και υδατογενών επιδημιών 

γαστρεντερίτιδας στην Ευρώπη (Mason et al., 2010; Rzeżutka et al., 2010). Η 

επιδημιολογική μελέτη των κρουσμάτων και των εξάρσεων επιτρέπει την αναγνώριση 

των ομάδων υψηλού κινδύνου και τον προσδιορισμό του αιτιολογικού παράγοντα. Στις 

ομάδες υψηλού κινδύνου ανήκουν τα παιδιά, τα ανοσοκατεσταλμένα άτομα και 

συγκεκριμένες κατηγορίες επαγγελμάτων (κτηνίατροι, κτηνοτρόφοι, εργαζόμενοι σε 

κέντρα φροντίδας παιδιών ή ηλικιωμένων) (Robertson et Chalmers, 2013). Αρκετά 

περιστατικά μόλυνσης καταγράφηκαν επίσης σε ανθρώπους κατά την επίσκεψη χωρών 

όπου το νόσημα ενδημεί (της Αφρικής, της Ασίας και της Λατινικής Αμερικής) (Roy et 

al., 2004; Paschke et al., 2011; Kangethe et al., 2012).  

 

Τουλάχιστον 199 υδατογενείς επιδημίες από πρωτόζωα καταγράφηκαν παγκόσμια το 

διάστημα 2004-2010. Το 16,5% αυτών αφορούσε την Ευρώπη, κυρίως το Ηνωμένο 

Βασίλειο, ενώ στο 60,3% (120) του συνόλου των υδατογενών επιδημιών παγκόσμια, το 

Cryptosporidium spp. αναγνωρίστηκε ως αιτιολογικός παράγοντας. To C. hominis 

προκαλεί κυρίως σποραδικά κρούσματα, ενώ το C. parvum θεωρείται υπεύθυνο για τις 

εξάρσεις των κρουσμάτων (Baldursson et Kanaris, 2011; Xiao, 2010). Πρόσφατα (2010) 

καταγράφηκε μία υδατογενής επιδημία (12.700 άτομα) στη Σουηδία, λόγω μόλυνσης 

του δικτύου ύδρευσης από C. hominis (EFSA et ECDC, 2012). Πολλές βιβλιογραφικές 
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αναφορές στοιχειοθετούν και εκτιμούν τους κινδύνους και τις αιτίες πρόκλησης των 

υδατογενών επιδημιών κρυπτοσποριδίωσης στην Ευρώπη (Πίνακας 10). 

 

Πίνακας 10 Υδατογενείς Επιδημίες από Cryptosporidium spp. στην Ευρώπη (2004-

2010)  

Μήνας/Έτος Περιοχή/Χώρα Αρ.περιστατι-

κών 

Πιθανή αιτία Αναφορές 

Μάρτιος 

2004  

Βόρειοδυτική 

Αγγλία  

4 Κολυμβητική πισίνα Nichols et 

al., 2006 

Μάϊος-Ιουν. 

2004  

Βόρειο 

Γιορκσάιρ 

/Αγγλία 

7 Κολυμβητική πισίνα Nichols et 

al., 2006 

Αυγ-Νοεμ. 

2004  

Μπέργκεν/Νορ-

βηγία  

133 Απομονώθηκε σε 

μία μεγάλη επιδημία 

από Giardia  

Robertson 

et al., 2006 

Οκτ. 2004  Βόρειο 

Γιορκσάιρ 

/Αγγλία 

10 Κολυμβητική πισίνα Nichols et 

al., 2006 

Απρ. 2005  Δυτική Ιρλανδία  7 Υδατογενής Health 

Protection 

Surveillan

ce Center 

(HPSC), 

Ireland, 

2006 

Αυγ.-Σεπτ. 

2005  

Κοπεγχάγη / 

Δανία 

99 Καρότα που 

διατηρούνταν σε 

δοχείο με νερό, σε 

ένα κυλικείο που 

προετοίμαζε έτοιμες 

προς κατανάλωση 

σαλάτες 

Ethelberg 

et al., 2009 

Αυγ.-Δεκ. 

2005  

Λονδίνο/Αγγλία  84 Κολυμβητική πισίνα  Nichols et 

al., 2006 

Σεπτ. Δεκ. 

2005  

Νοτοιανατολική 

Αγγλία  

140 Δίκτυο Δημόσιας 

ύδρευσης 

Nichols et 

al., 2006 

Σεπτ.-Δεκ. 

2005  

Βορειοδυτική 

Ουαλία 

218 Πρόσληψη μη 

βρασμένου νερού 

βρύσης, χυμού 

φρούτων, πλύσιμο 

φρούτων και 

λαχανικών με 

μολυσμένο νερό 

κ.ά.  

Mason et 

al., 2010 
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Πίνακας 10 (συνέχεια)  

 

Μήνας/Έτος Περιοχή/Χώρα Αρ.περιστατι-

κών 

Πιθανή αιτία Αναφορές 

Νοεμ. 2005 Βορειοδυτική 

Ουαλία 

100-232 Πρόσληψη νερού 

από μολυσμένες 

πηγές, 

συμπεριλαμβανομέν

ου και της λίμνης 

Cwellyn. 

Carnicer-

Pont et al., 

2005; 

Nichols et 

al., 2006 

Ιαν. 2006 Αγγλία 14 Κολυμβητική πισίνα Hunter et 

al., 2011 

Μάιος 2006 Νοτιοδυτική 

Αγγλία 

35 Κοπρανώδης 

μόλυνση 

επιφανειακών νερών 

ιδιωτικής δεξαμενής 

Hoek et 

al., 2008 

Ιούλ. 2006 Νότια Ιρλανδία 28 Υδατογενής (HPSC) 

2007, 

Ireland 

Ιούλ. 2006 Νότια Ιρλανδία 2 Υδατογενής σε 

νοικοκυριό 

(HPSC) 

2007, 

Ireland 

Οκτωβ. 2006 Δυτική Ιρλανδία 6 Υδατογενής  (HPSC) 

2008, 

Ireland 

Νοέμ. 2006  Βορειοδυτική 

Ιρλανδία 

8 Υδατογενής 

επιδημία σε 

κοινότητα 

(HPSC) 

2008, 

Ireland 

Ιαν. 2007 Βορειοδυτική 

Ιρλανδία 

7 Υδατογενής 

επιδημία σε 

κοινότητα 

(HPSC) 

2008, 

Ireland 

Φεβ. 2007  Γκάλγουεϊ/Ιρλαν

δία 

182 Χρήση μολυσμένης 

πηγής νερού 

(λίμνης), ως 

πόσιμου 

Pelly et 

al., 2007 

Μαρτ. 2007 Δυτική Ιρλανδία 304 Υδατογενής 

επιδημία σε 

κοινότητα 

(HPSC) 

2008, 

Ireland 

Μαρτ. 2007 Νορβηγία 25 Σε ξενοδοχείο από 

το δίκτυο διανομής 

και το νερό βρύσης 

και στο εστιατόριο 

του ξενοδοχείου 

από πάγο και σούπα 

μπρόκολου  

Hajdu et 

al., 2008 

Ιούλ. 2007  Νότια-Ιρλανδία 2 Υδατογενής, σε 

νοικοκοιριό 

(HPSC) 

2008, 

Ireland 
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Πίνακας 10 (συνέχεια) 

 

Μήνας/Έτος Περιοχή/Χώρα Αρ.περιστατι-

κών 

Πιθανή αιτία Αναφορές 

Αύγ. 2007  Στοκχόλμη/Σουη

δία  

23 Σε κατασκήνωση, 

πρόσληψη νερού 

από δεξαμενή που 

βρισκόταν κοντά σε 

μονάδα εκτροφής 

προβάτων 

Persson et 

al., 2007 

Οκτ.-Νοεμ. 

2007  

Σταφορντσάιρ 

/Αγγλία  

57 Κολυμβητική πισίνα Coetzee et 

al., 2008 

2007  Γκάλγουεϊ/ 

Ιρλανδία 

182 Από μολυσμένο 

δίκτυο ύδρευσης  

Pelly et 

al., 2007 

Ιαν. 2008  Δυτικά-Iρλανδία  3 Υδατογενής,σε 

νοικοκυριό 

(HPSC) 

2009, 

Ireland 

Μαρτ. 2008  Νότια-Ιρλανδία  2 Υδατογενής και 

μετάδοση από 

άτομο σε άτομο 

μόλυνση, σε 

νοικοκυριό 

(HPSC) 

2009, 

Ireland 

Ιουν.-Ιούλ. 

2008  

Northamptonshi-

re/ 

Ηνωμένο 

Βασίλειο 

33 Σε πόσιμο νερό από 

μόλυνση υδάτινου 

ταμιευτήρα 

(Pitsford Reservoir) 

Austin et 

al., 2010 

Jul 2008  Νότια-

Ανατολική 

Ιρλανδία  

2 Υδατογενής 

μόλυνση και 

μετάδοση από ζώα 

σε άνθρωπο 

(HPSC), 

2009 

Ireland 

Nov 2010  Όστερσουντ/ 

Σουηδία 

12.700 Μόλυνση του 

δικτύου ύδρευσης 

EFSA et 

ECDC, 

2012 

 

Παρόλο το γεγονός ότι η πρόσληψη μολυσμένου νερού θεωρείται η κυριότερη αιτία 

εξάρσεων, η σημασία των σποραδικών μέχρι και εξάρσεων κρουσμάτων τροφιμογενούς 

μόλυνσης δεν είναι διόλου αμελητέα. Υπεύθυνα θεωρούνται τα φρέσκα έτοιμα προς 

κατανάλωση τρόφιμα ή τα ποτά, τα οποία μολύνονται κατά τη διάρκεια της παραγωγής, 

της προετοιμασίας ή επεξεργασίας τους (Chaidez et al., 2005).  

 

Συγκεκριμένα, στη Δανία (2005), 99 ενήλικες νόσησαν από κατανάλωση σαλάτας και 

θεωρήθηκε ότι το τρόφιμο μολύνθηκε κατά την προετοιμασία του από μολυσμένο 

φορέα (απομονώθηκε C. hominis) (Ethelberg et al., 2009). Στη Γερμανία (2006) 2 

εξάρσεις κρουσμάτων προκλήθηκαν από μη παστεριωμένο γάλα και γαλακτοκομικά 

προϊόντα (EFSA, 2007). Στη Φιλανδία (2008) 72 άτομα νόσησαν από κατανάλωση 

διάφορων φυλλωδών λαχανικών σε σαλάτα, η οποία είχε εισαχθεί συσκευασμένη από 

άλλες ευρωπαϊκές χώρες και το ίδιο έτος στη Σουηδία 21 ενήλικες μολύνθηκαν από 

σαλάτα που περιείχε διάφορα είδη φυλλωδών λαχανικών και από είδος σάλτσας 

μαρουλιού που είχε εισαχθεί από την Ιταλία (Ponka et al., 2009; Insulander et al., 2013). 
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Στη Νορβηγία 74 άτομα νόσησαν από κατανάλωση μολυσμένων καρότων (Rimseliene 

et al., 2011). Στην πιο πρόσφατη (2010) έξαρση σε δύο περιοχές της Σουηδίας 

ασθένησαν 87 άτομα. Οι παθογόνοι παράγοντες ήταν κυρίως C. parvum και C. hominis, 

ενώ ως ύποπτο τρόφιμο θεωρήθηκαν τα φρέσκα μυρωδικά (Gherasim et al., 2012). 

 

Στο σύνολο των εξάρσεων και των περιστατικών, η σημαντική επικράτηση του C. 

parvum, υποδεικνύει την πρωτογενή μόλυνση των τροφίμων στο αγρόκτημα, από 

κόπρανα ζώων ή από τη χρήση μολυσμένου αρδευτικού νερού. Μελέτες σε δείγματα 

έτοιμων προς κατανάλωση τροφίμων (φρούτα και λαχανικά) που διακινούνται στο 

εμπόριο εκτιμούν σχετικά σημαντική επικράτηση του παρασίτου (Πίνακας 11). 

 

Πίνακας 11 Απομόνωση Cryptosporidium spp. σε είδη τροφίμων 

 

Είδος 

τροφίμου 

Χώρα Αρ. και είδος 

εξεταζόμενων 

δειγμάτων 

Μολυσμένα (% 

ή αρ. δειγμ.) 

Αναφορά 

 

 

Φρέσκα 

λαχανικά 

και μούρα 

του 

εμπορίου 

 

 

 

Νορβηγία 

475 δείγματα που 

περιλάμβαναν λάχανο, 

άνηθο, μαρούλι, 

βλαστούς φασολιών, 

μανιτάρια, μαϊντανό, 

προπαρασκευασμένη 

σαλάτα που περιέχει 

διάφορα λαχανικά, 

ραπανάκι, σμέουρα, 

φράουλες 

 

 

 

Μαρούλι 4% 

Φασόλια 9% 

 

 

 

Robertson 

et Gjerde, 

2001 

 

Σαλάτες 

εμπορίου 

 

Σικελία 

40 δείγματα 

συσκευασμένων 

έτοιμων προς 

κατανάλωση λαχανικών 

 

δεν 

ανιχνεύτηκαν 

ωοκύστεις 

 

Di 

Benedetto 

et al. 

(2006) 

 

Φρέσκα 

προϊόντα 

από το 

αγρόκτημα 

 

 

Ισπανία 

19 δείγματα από 

λάχανο και μαρούλι 

(του είδους lollo rosso 

και romaine) 

Λάχανο 33%,  

lollo rosso 

μαρούλι 75%, 

romaine 

μαρούλι 78% 

 

Amoros et 

al., 2012 

 

Τοπικά 

προϊόντα 

αγροκτήμα-

τος 

 

 

Πολωνία 

163 δείγματα από 

πράσα, λάχανα, 

μαρούλια, κρεμμύδια, 

σέλινο, κουνουπίδι, 

μπρόκολο, σπανάκι, 

λαχανάκια Βρυξελλών, 

σμέουρα, φράουλες 

Πράσο 1 δείγμα, 

Σέλινο 1 δείγμα 

Λάχανο 4 

δείγματα 

 

 

Rzezutka, 

et al., 2010 

 

 

Σημαντική επικράτηση του παρασίτου διαπιστώθηκε και στα οστρακοειδή. Στην 

Ισπανία, στην Ιταλία, στην Ιρλανδία και σε αρκετές άλλες χώρες της Ε.Ε 

απομονώθηκαν το C. parvum και το C. hominis σε μύδια, στρείδια, κυδώνια και 
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αχιβάδες, που μολύνθηκαν λόγω ρίψης ανεπεξέργαστων λυμάτων στη θάλασσα (Xiao et 

Cama, 2006). 

 

Επιζωοτιολογία 

Εκτός από το C. hominis που θεωρείται ότι μεταδίδεται αποκλειστικά μεταξύ των 

ανθρώπων, για τα υπόλοιπα είδη αναγνωρίζονται τα ζώα ως κύρια πηγή μόλυνσης και 

διασποράς του πρωτοζώου στο περιβάλλον (έδαφος, νερό) (Gherasim et al., 2012). Σε 

εξάρσεις κρουσμάτων στην Ευρώπη, αρκετοί από τους ζωονοσογόνους αυτούς 

παράγοντες, κυρίως C. parvum και C. meleagridis, απομονώθηκαν σε περιβαλλοντικά 

δείγματα και σε βιολογικά υλικά ασθενών (Πίνακας 12).  

 

Η μεγάλη συχνότητα μόλυνσης ατόμων που κατοικούν σε αγροτικές περιοχές με μεγάλο 

αριθμό κτηνοτροφικών μονάδων και η απομόνωση του C. parvum, καθόρισε τα νεαρής 

ηλικίας μηρυκαστικά (μόσχοι, αμνοερίφια), ως σημαντικό παράγοντα διάδοσης του 

παθογόνου παράγοντα (Robertson et Chalmers, 2013). Μάλιστα, ένα νεογέννητο 

μοσχάρι 6 ημερών απελευθερώνει 3,86 Χ 10
10 

 ωοκύστεις του C. parvum μέχρι την 

ηλικία των 12 ημερών (Chako et al., 2010).  

 

Πίνακας 12 Είδη Cryptosporidium και κύριοι ξενιστές 

 

Είδη Cryptosopridium Κύριοι Ξενιστές Αναφορές 

C. hominis Άνθρωπος Vandenberg et al., 

2012 

 

C. parvum 

Νεαρά 

μηρυκαστικά, 

άνθρωπος 

 

Drumo et al., 2012 

 

C. meleagridis 

Πτηνά (γαλοπούλα, 

όρνιθες), άνθρωπος 

 

Navarro-I-Martinez et 

al., 2012 

 

C. cuniculus 

Κόνικλοι 

(Oryctolagus 

cuniculus) 

 

Chalmers et al., 2011 

C. felis Γάτες Elwin et al., 2012 

C. canis Σκύλοι ANOFEL, 2010 

C. ubiquitum Πρόβατα, ελάφια Mueller-Doblies et al., 

2012 

 

 

6.2 Cryptosporidium spp. στην Ελλάδα 

 

Στα πλαίσια των ίδιων μελετών που πραγματοποιήθηκαν για την επικράτηση της 

Giardia lamblia στη Βορειοδυτική Ελλάδα, δε διαπιστώθηκε μόλυνση των υδάτων και 

των κολυμβητικών δεξαμενών από το Cryptosporidium (Economou et al., 2012; 

Papadopoulou et al., 2008). 

Το Cryptosporidium spp. στην Ελλάδα έχει απομονωθεί παλαιότερα από σκύλο, γάτα, 

αλεπού, πρόβατο, αίγα, χοίρο, ίππο, όνο, ζαρκάδι, όρνιθα, βοοειδή (Χαραλαμπίδης, 

2001). Επίσης, το 2003-2004 απομονώθηκε το πρωτόζωο σε 2,8% δείγματα κοπράνων 
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(8 μολυσμένα/281 εξεταζόμενα) κατοικίδιων σκύλων στο νομό Σερρών (Βόρεια 

Ελλάδα) (Papazahariadou et al., 2008). Όσον αφορά τα μηρυκαστικά θεωρείται ότι η 

αποτελεσματική θεραπεία των προσβεβλημένων ζώων, μείωσε σημαντικά τον κίνδυνο 

(Giadinis et al., 2012).       

 

Στην Ελλάδα δεν υπάρχουν επαρκή δεδομένα για την επικράτηση της 

κρυπτοσποριδίωσης στον άνθρωπο. Μεμονωμένα ερευνητικά προγράμματα αναφέρουν 

την προσβολή ασθενών με AIDS από το πρωτόζωο (Χρυσογονίδης και άλλοι, 2009). 

         . 

 

6.3 Μορφολογία 

 

Οι σποροκύστεις (ένσπορες ωοκύστεις) του κρυπτοσποριδίου είναι σφαιρικές ή ωοειδείς 

μεγέθους 5-7 μm. Σε κάθε μία από τις ένσπορες ωοκύστεις περιέχονται τα σποροζωίδια 

(ή οι σποροζωίτες). Τα σποροζωίδια έχουν σχήμα ημισεληνοειδές και διαστάσεις 

συνήθως 1,2 X 5 μm (Θεοδωρίδης, 2001). Το χαρακτηριστικό της ομοταξίας 

Apicomplexa κορυφαίο σύμπλεγμα (apical coplex), βοηθάει στη διείσδυση του 

παρασίτου στον ξενιστή. Στο εσωτερικό του κυττάρου εξελίσσονται σε τροφοζωίδια (ή 

τους τροφοζωίτες), τα οποία έχουν σχήμα επίσης σφαιρικό ή ωοειδές με διάμετρο 2-2,5 

μm (εικ. 12) (Borowski et al., 2010). 

 

 

6.4 Βιολογικός Κύκλος 

 

Το Cryptosporidium spp. προσβάλλει κυρίως τα επιθηλιακά κύτταρα του εντέρου και 

σχεδόν όλα τα στάδια του πρωτοζώου εξελίσσονται μεταξύ των δύο λιποπρωτεϊνικών 

στοιβάδων της κυτταρικής μεμβράνης (Yoshida et al., 2011). Το γεγονός ότι δεν 

αναπτύσσεται μέσα στο κυτταρόπλασμα του κυττάρου, έδινε τη λανθασμένη εντύπωση 

πως πρόκειται για εξωκυτταρικό παράσιτο (Xiao et Cama, 2006).  

 

Η μόλυνση του ξενιστή πραγματοποιείται με την κατάποση των ένσπορων ωοκύστεων, 

στο έντερο (νήστιδα και ειλεό) του οποίου απελευθερώνονται τα σποροζωίδια, 

λοιμογόνες μορφές του πρωτοζώου (Hijjawi, 2010; Huang et al. 2004). Κατά την είσοδό 

τους στο κύτταρο περιβάλλονται από ένα παρασιτοφόρο κενοτόπιο, μέσα στο οποίο 

λαμβάνουν χώρα τα περισσότερα στάδια εξέλιξης (εικ. 12) (Borowski et al., 2010). Στη 

συνέχεια μετατρέπονται σε τροφοζωίδια, τα οποία διαφοροποιούνται ταχύτατα σε 

σχιστά με 4-8 μεροζωίδια (φάση της σχιζογονίας) (Petry et al., 2009).   
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Εικόνα 12. Απελευθέρωση των σποροζωιδίων από τις ωοκύστεις και διείσδυση στο 

κύτταρο. (Α) Ένσπορος ωοκύστη (Β) Απελευθέρωση των σποροζωιδίων από τις 

ωοκύστεις (C) Ελεύθερα σποροζωίδια που έχουν διεισδύσει στο κύτταρο του ξενιστή. 

Τα βέλη δείχνουν το κορυφαίο σύμπλεγμα (D) Σποροζωίδια που περιβάλλονται από το 

παρασιτοφόρο κενοτόπιο και εξελίσσονται σε τροφοζωίδια. 

 

Τα μεροζωίδια απομακρύνονται από τα κύτταρα στα οποία είχαν εισέλθει αρχικά και 

εισβάλλουν στα γειτονικά, όπου επαναλαμβάνεται η ίδια διαδικασία με το σχηματισμό 

νέων σχιστών και μεροζωιδίων. Μετά από 1 έως 2 γενεές σχιστών (meronts) (ανάλογα 

με το είδος του Cryptosporidium), αρχίζει η φάση της γαμετογονίας. Συγκεκριμένα, η 

φάση της σχιζογονίας τερματίζεται όταν τα μεροζωίδια, αντί να δώσουν τη νέα γενεά 

σχιστών, διαφοροποιούνται σε γαμετοκύτταρα (Hijjawi et al., 2004).    

 

Κατά το στάδιο αυτό παράγονται οι μικρογαμέτες (που προέρχονται από τα αρσενικού 

γένους μικρογαμετοκύτταρα) και οι μακρογαμέτες (που προέρχονται από τα θηλυκού 

γένους μακρογαμετοκύτταρα) (Fayer, 2008). Η παραγωγή των σποροκύστεων από τη 

συνένωση των διαφοροποιημένων αυτών κυττάρων, χαρακτηρίζει τη φάση της 

σπορογονίας. Η καθεμία από τις ένσπορες ωοκύστεις περιέχει 4 σποροζωίδια (Petry et 

al., 2009). Θεωρείται ότι το 20% των σποροκύστεων περιβάλλονται από λεπτό τοίχωμα. 

το οποίο υπό τη δράση των ενζύμων ενδέχεται να καταστραφεί, με αποτέλεσμα την 

απελευθέρωση των σποροζωιδίων και την προσβολή νέων κυττάρων (αυτομόλυνση). Το 

80% των ένσπορων ωοκύστεων (με παχύ ανθεκτικό τοίχωμα) απελευθερώνονται στο 

περιβάλλον και είναι ικανές να μολύνουν τον νέο ξενιστή (Borowski et al., 2010; Chako 

et al., 2010). 

 

 

6.5 Κρυπτοσποριδίωση 

 

Στον άνθρωπο το πρωτόζωο προσβάλλει κυρίως τα επιθηλιακά κύτταρα του εντέρου. 

Γενικά, η καταστροφή των κυττάρων είναι αποτέλεσμα: 

 

1. της εγκατάστασης, του πολλαπλασιασμού του πρωτοζώου μέσα στο κύτταρο 

(Ehigiator et al., 2005; Bouzid et al., 2013)  
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2. των μηχανισμών της κυτταρικής ανοσίας (ενεργοποίηση μακροφάγων, 

ελευθέρωση κυτταροκινών και αντιμικροβιακών πεπτιδίων) (Chen et al., 2005; 

Barakat et al., 2009). 

 

Ο μηχανισμός πρόκλησης βλάβης στο εντερικό επιθήλιο είναι χαρακτηριστικός της 

ομοταξίας στην οποία ανήκει (Apicomplexa). Συγκεκριμένα, η ύπαρξη του κορυφαίου 

συμπλέγματος και η παραγωγή ειδικών ουσιών (πρωτεασών) διευκολύνουν την κίνηση 

του πρωτοζώου και ευνοούν τη διείσδυσή του (Kang et al., 2012). Η εγκατάσταση, ο 

πολλαπλασιασμός του ενδοκυτταρικά και τα προϊόντα μεταβολισμού του, διαταράσσουν 

τη φυσιολογική επιβίωση και λειτουργία των επιθηλιακών κυττάρων, με αποτέλεσμα 

την απόπτωσης τους, την ατροφία των εντερικών λαχνών και την υπερπλασία των 

κρυπτών (Barta and Thompson, 2006; Gong et al., 2011). Οι αλλαγές αυτές οδηγούν 

στην απώλεια των πεπτικών ενζύμων και στη μείωση της λειτουργικής επιφάνειας του 

εντέρου, με αποτέλεσμα τη διαταραχή της απορρόφησης των υγρών, των ηλεκτρολυτών 

και των θρεπτικών συστατικών, αλλά και την αύξηση της κινητικότητας του εντέρου 

(διάρροια) (Cama et al., 2008)  

 

Η διήθηση του βλεννογόνου του εντέρου από λεμφοκύτταρα προκαλεί σοβαρή 

φλεγμονώδη αντίδραση (Takeuchi et al., 2008 Gong et al., 2011). Η αυξημένη 

παραγωγή κυτταροκινών σε ευαισθητοποιημένα άτομα ενδέχεται να επιφέρει την 

ανάπτυξη αναφυλακτικής αντίδρασης στο βλεννογόνο του εντέρου (Χαραλαμπίδης, 

2003; Tessema et al., 2009).  

 

Οι κλινικές εκδηλώσεις του νοσήματος εξαρτώνται από την ηλικία και την ανοσολογική 

ικανότητα του ξενιστή (Codices et al., 2013). Η μολυσματική δόση είναι πολύ μικρή. 

Θεωρείται ότι μόνο 10-30 ωοκύστεις είναι δυνατόν να προκαλέσουν νόσο σε υγιή άτομα 

(Yoder et al., 2010). Ο χρόνος επώασης κυμαίνεται από 2-12 ημέρες. Τα παιδιά και τα 

ανοσοκατεσταλμένα άτομα - κυρίως με σύνδρομο επίκτητης ανοσοανεπάρκειας 

(HIV/AIDS) - προσβάλλονται συχνότερα σε σχέση με τους υγιείς ενήλικες, ενώ τα 

συμπτώματα είναι ιδιαίτερα σοβαρά (Campo et al., 2012).  

 

Γενικά παρατηρούνται έντονη υδαρής διάρροια, κοιλιακό άλγος, κόπωση, έμετος, 

αφυδάτωση, απώλεια βάρους και πυρετός (Ethelberg et al., 2009). Σε ορισμένα παιδιά 

ενδέχεται να παρατηρηθούν ακόμη και διαταραχές στην ανάπτυξη. Σε υγιείς ενήλικες τα 

συμπτώματα εκδηλώνονται σποραδικά. Η διάρροια είναι υδαρής και οι κλινικές 

εκδηλώσεις αυτοπεριορίζονται σε 2-3 εβδομάδες. Ορισμένα άτομα μολύνονται 

ασυμπτωματικά (Chako et al., 2010). Επίσης, η παραγωγή Τ-κυττάρων προστατεύει τον 

οργανισμό από την επαναμόλυνση (Deng et al., 2004).    

 

Αντίθετα, στα ανοσοκατεσταλμένα άτομα (κυρίως ασθενείς HIV) η χρόνια και έντονη 

διάρροια, η αφυδάτωση, η αδυναμία αντιμετώπισης του νοσήματος, τα χαμηλά επίπεδα 

CD4 λεμφοκυττάρων και η επιμόλυνση λόγω προσβολής από άλλα παθογόνα, 

επιβαρύνουν σημαντικά τον ασθενή και το νόσημα ενδέχεται να είναι ακόμη και 

θανατηφόρο (Morales Gomez, 2004; Fayer, 2004; El-Hamshary et al., 2008).   
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6.5.1 Διάγνωση 

 

Η διάγνωση του νοσήματος βασίζεται στα αποτελέσματα των εργαστηριακών μεθόδων 

για την ανεύρεση των ωοκύστεων του πρωτοζώου, των ειδικών αντισωμάτων ή 

αντιγόνων και για την ταυτοποίησή του. Οι μέθοδοι που εφαρμόζονται είναι: 

 

1. Η μικροσκοπική παρατήρηση για την ανεύρεση των ώριμων ωοκύστεων σε 

νωπό παρασκεύασμα (κόπρανα). Σε αντίθεση με την Giardia η απλή μικροσκοπική 

παρατήρηση δεν αρκεί για την αξιόπιστη διάγνωση, λόγω μορφολογικών ομοιοτήτων 

των ειδών αυτών (Xiao et Cama, 2006). Η μέθοδος προϋποθέτει τη σωστή συλλογή, 

προετοιμασία του δείγματος και την εξέταση επιχρίσματος κοπράνων με τροποποιημένη 

Ziehl-Neelsen (τεχνική οξεοάντοχης χρώσης) (Mohammad et al., 2012). 

 

2. Ο άμεσος ανοσοφθορισμός (Direct Fluorescent Assay, DFA) για την ανίχνευση 

αντιγόνων σε δείγματα κοπράνων. Η DFA προτιμάται σε σχέση με την τροποποιημένη 

Ziehl-Neelsen, λόγω της μεγαλύτερης ευαισθησίας και ειδικότητα της (Veronesi et al., 

2010). 

 

3. Η ELISA ή Western blot για την ανίχνευση των ειδικών αντισωμάτων στον ορό 

(Song et al., 2011). Ωστόσο, οι δοκιμές αυτές δεν είναι ιδιαίτερα αξιόπιστες στη 

διάγνωση, καθώς τα αντισώματα μπορούν να ανιχνεύονται και μετά την αποδρομή της 

μόλυνσης (ο χρόνος ημίσειας ζωής τους είναι περίπου 12 εβδομάδες) (Priest et al., 

2001). 

 

4. Η CoAg-ELISA (ή CpAg-ELISA) για την ανίχνευση των ειδικών αντιγόνων του 

πρωτοζώου σε δείγματα κοπράνων έχει ιδιαίτερα υψηλή ειδικότητα (90-100%), ενώ η 

ευαισθησίας της κυμαίνεται μεταξύ 70% έως 94-100% στη διάγνωση της 

κρυπτοσποριδίωσης (Xiao et Cama, 2006; Cardona et al., 2011; Den Hartog et al., 

2013).  

 

5. Η PCR και οι εφαρμογές της PCR. Οι σύγχρονες εφαρμογές στη μοριακή 

ανάλυση επιτρέπουν την άμεση ταυτοποίηση όχι μόνο του είδους αλλά και του 

γονοτύπου του πρωτοζώου (Liu et al., 2013). Όπως και στην περίπτωση της Giardia, 

σημαντική είναι η συμβολή της RT-PCR και της real-time PCR (Cacciò, 2004). 

 

 

6.5.2 Θεραπεία 

 

Ιδιαίτερο χαρακτηριστικό του πρωτοζώου είναι η ανθεκτικότητα του στα 

αντιμικροβιακά φάρμακα, η οποία οφείλεται στην ενδοκυτταρική, αλλά 

εξωκυτταροπλασματική εντόπισή του και στην προστασία που του παρέχει το 

παρασιτοφόρο κενοτόπιο (Chako et al., 2010). 

 

Η νιταζοξανίδη (nitazoxanide, NTZ) είναι το μόνο εγκεκριμένο φάρμακο για την 

αντιμετώπιση της κρυπτοσποριδίωσης και χορηγείται με ιδιαίτερα μεγάλη 

αποτελεσματικότητα στα παιδιά (Xiao et Cama, 2006; Krause et al., 2012). Μάλιστα ο 

Gargala (2008) διαπίστωσε ότι η ΝΤΖ μείωσε τη διάρκεια των συμπτωμάτων και 

περιόρισε σημαντικά τα ποσοστά θνησιμότητας σε ενήλικες και σε παιδιά που 
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υποσιτίζονταν. Πρόσφατες μελέτες ωστόσο απέδειξαν ότι η δράση του φαρμάκου 

προϋποθέτει την ανοσολογική ικανότητα του ατόμου (Fox et Saravolatz, 2005). Το 

γεγονός αυτό περιόρισε τη χρήση του στα ανοσοκατεσταλμένα άτομα (ειδικά στους 

ασθενείς ή φορείς HIV/AIDS) (Cabada et White, 2010).      

 

Στους συγκεκριμένους ασθενείς δεν υπάρχει κάποια ενδεδειγμένη φαρμακευτική αγωγή 

για την αντιμετώπιση και την πρόληψη της ασθένειας (Abubakar et al., 2007). Αρκετές 

μελέτες επιβεβαίωσαν ότι η εφαρμογή άλλων φαρμάκων, της παρομομυκίνης και της 

σπυραμικίνης, δεν είχαν την αναμενόμενη αποτελεσματικότητα (Abdou et al., 2013). 

Έτσι, η θεραπευτική προσέγγιση σε αυτή την κατηγορία ατόμων επικεντρώνεται στη 

συμπτωματική αγωγή για την αποκατάσταση της αφυδάτωσης, με τη χορήγηση υγρών 

και ηλεκτρολυτών (Nichols, 2008). 

 

 

6.5.3 Πρόληψη 

 

Δεν υπάρχουν διαθέσιμα εμβόλια ή φάρμακα αποτελεσματικά για την πρόληψη του 

νοσήματος στον άνθρωπο. Η μεγάλη σημασία των μέτρων ατομικής υγιεινής, ως μέρος 

της καθημερινής συνήθειας, ενισχύεται από το γεγονός ότι ακόμη και μετά την 

αποδρομή της διάρροιας, οι φορείς με μια μόνο σύσπαση του εντέρου αποβάλλουν 10
8 
 

– 10
9
 ωοκύστεις που είναι άμεσα μολυσματικές (Boak et Packman, 2001). 

Τα κοινά χαρακτηριστικά του πρωτοζώου με την Giardia, όπως η ανθεκτικότητα του 

στις συνήθεις μεθόδους απολύμανσης (χλωρίωση), στο εξωτερικό περιβάλλον - ειδικά 

σε τεχνητό θαλασσινό νερό οι ωοκύστεις μπορούν να επιβιώσουν για πάνω από ένα έτος 

σε θερμοκρασία 4°C - και η μικρή μολύνουσα δόση, επιβάλλουν τη λήψη όμοιων 

μέτρων σε θέματα ποιότητας και επεξεργασίας του νερού και του χειρισμού ωμών 

φρούτων και λαχανικών (Jex et al., 2011; Castro-Hermida et al., 2009).    

Στα πλαίσια της βιομηχανίας τροφίμων και ποτών η πρόληψη βασίζεται κυρίως στην 

εφαρμογή ορθής πρακτικής υγιεινής, στο σχέδιο HACCP και στην τήρηση των 

προδιαγραφών που προβλέπονται από το διεθνές πρότυπο (International Organization 

for Standardization, ISO) (Robertson et Chalmers, 2013).   

Οι διεργασίες επεξεργασίας του πόσιμου και αρδευτικού νερού, όπως η 

προαπολύμανση, η κροκίδωση-συσσωμάτωση-καθίζηση, η ιζηματοποίηση, η 

προσρόφηση, η ιοντοανταλλαγή, η διύλιση, οι διεργασίες μεμβρανών, η αντίστροφη 

ώσμωση και η απολύμανση διασαφηνίζονται στις κατευθυντήριες οδηγίες του WHO. Η 

ανθεκτικότητα του πρωτοζώου καθιστά ανέφικτη την αποτελεσματική αντιμετώπισή 

του με τα κοινά απολυμαντικά μέσα (χλωρίωση) και απαιτούνται ειδικές παρεμβάσεις 

(Clasen et al., 2007; Baldursson et al., 2010). Η ταχεία διήθηση μέσω άμμου 

απομακρύνει το 99% των ωοκύστεων (Xiao et Cama, 2006). Όσον αφορά τη διήθηση 

μέσω μεμβρανών, ενδεικτικά αναφέρεται ότι στη Βορειοδυτική Αγγλία μετά την 

εφαρμογή της μεθόδου αυτής, τα περιστατικά κρυπτοσποριδίωσης μειώθηκαν κατά 79% 

(Goh et al., 2005). Μεταξύ των απολυμαντικών μέσων η απολύμανση με UV, θεωρείται 

η πλέον αποτελεσματική στην αδρανοποίηση των ωοκύστεων (Pereira et al., 2012). 
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7 Toxoplasma gondii 

 

Ένα επίσης σημαντικό ενδοκυτταρικό τροφιμογενώς μεταδιδόμενο πρωτόζωο, της 

ομοταξίας των Apicomplexa, της τάξης των Coccidia, είναι το Toxoplasma gondii 

(τοξόπλασμα) (Furtado et al., 2011). Τα ιδιαίτερα χαρακτηριστικά κυρίως όσον αφορά 

την παθογένεια, τον τρόπο μόλυνσης του ανθρώπου και τη βιολογία του, διαφοροποιούν 

το παράσιτο αυτό σε σχέση με τα άλλα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα πρωτόζωα της ίδιας 

ομοταξίας (Gubbels et al., 2008). Το τοξόπλασμα είναι το μοναδικό πρωτόζωο στη 

φύση που μπορεί να προσβάλλει οποιοδήποτε εμπύρηνο κύτταρο, παρόλο που 

μοναδικός τελικός ξενιστής του είναι η γάτα και τα άγρια είδη της οικογένειας Felidae 

(Ortega, 2006). Φυσικοί ενδιάμεσοι ξενιστές είναι τα πτηνά και τα τρωκτικά, ενώ πάνω 

από 200 είδη θερμόαιμων θηλαστικών (μηρυκαστικά, ιπποειδή, χοίρος, σαρκοφάγα, 

λαγόμορφα, αρκούδα, σκαντζόχοιρος κ.α.) συμπεριλαμβανομένου και του ανθρώπου, 

ενδέχεται επίσης να προσβληθούν από το πρωτόζωο (Dubey, 2010). 

Ο άνθρωπος μολύνεται:        

1. Με την κατανάλωση: 

α) ωμού ή ανεπαρκώς μαγειρεμένου κρέατος ή σπλάχνων μολυσμένων με 

τοξοπλασματικές κύστεις, προσλαμβάνοντας τα βραδυζωίδια που περιέχονται σε αυτές 

(Aldebert et al., 2011).  

β) ωμών μη καθαρισμένων με νερό φρούτων και λαχανικών, νερού μολυσμένων από 

τις ώριμες, ένσπορες ωοκύστεις του πρωτοζώου (Liu et al., 2009).  

2. Ενδομητρικά, με τη διέλευση των τροφοζωιδίων στο έμβρυο, δια μέσου του 

πλακούντα, κατά την οξεία φάση της μόλυνσης της εγκύου (στάδιο 

παρασιταιμίας) (Furtado et al., 2011; Silveira et al., 2012). 

3. Κατά τη μετάγγιση μολυσμένου αίματος ή σε μεταμόσχευση οργάνου στον 

άνθρωπο (Derouin et al., 2008; Elhence et al., 2010). Με τη λήψη τροφοζωιδίων 

από μη παστεριωμένο γάλα αιγοπροβάτων 

Προκαλεί την τοξοπλάσμωση που θεωρείται μία ιδιαίτερα σοβαρή, ακόμη και 

θανατηφόρος, ασθένεια στην περίπτωση προσβολής των εμβρύων (συγγενής 

τοξοπλάσμωση) και στα ανοσοκατεσταλμένα άτομα (ασθενείς με AIDS, σε χορήγηση 

ανοσοκατασταλτικής αγωγής, σε δέκτες μοσχευμάτων) (Kijlstra et Jongert, 2009). 

Τα συμπτώματα στην πλειοψηφία των ατόμων της κατηγορίας αυτής αφορούν την 

προσβολή των κυττάρων του αμφιβληστροειδούς και των ιστών του ΚΝΣ. Στους υγιείς 

ανθρώπους η επίκτητη τοξοπλάσμωση είναι συνήθως ασυμπτωματική (Mikita et al., 

2013).  
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7.1 Επιδημιολογικά και Επιζωοτιολογικά Δεδομένα 

 

Επιδημιολογία                  

Εκτιμάται ότι το 1/3 του παγκόσμιου πληθυσμού ενδέχεται να έχει μολυνθεί από το 

πρωτόζωο (Jiang et al., 2012). Στην Ευρώπη η επικράτηση του παρασίτου στον 

άνθρωπο κυμαίνεται από 10% μέχρι και 60% (Shapira et al., 2012), ενώ σύμφωνα με τα 

δεδομένα της EFSA et ECDC (2012) θεωρείται ότι 50% έως 80% του πληθυσμού της 

Ευρώπης έχουν μολυνθεί. Οι πλέον σοβαρές επιπτώσεις της τοξοπλάσμωσης αφορούν 

τη μόλυνση της μήτρας, το κυοφορούν έμβρυο, τα νεογέννητα βρέφη, τα άτομα που 

μολύνθηκαν προγεννητικά και τους ανοσοκατεσταλμένους ασθενείς (Dubey, 2008; 

Montoya et Liesenfeld, 2004).   

Η θνησιμότητα οφείλεται στην εγκεφαλίτιδα, λόγω προσβολής του ΚΝΣ και στην 

αποβολή του εμβρύου, όταν η έγκυος μολύνεται για πρώτη φορά στα αρχικά στάδια της 

εγκυμοσύνης (Berhe et al., 2012; Montoya et Remington, 2008). Η νοσηρότητα έγκειται 

στην εκδήλωση σοβαρών συμπτωμάτων (χοριοαμφιβληστροειδίτιδας ή εγκεφαλίτιδας) 

είτε άμεσα, αμέσως μετά τη μόλυνση, είτε μελλοντικά, που υποβαθμίζουν σημαντικά 

την ποιότητα ζωής του ατόμου (Pezzoli et al., 2009; Petersen et al., 2012).  

Εκτιμάται ότι 1 έως 10 από τα 10000 νεογνά στην Ευρώπη μολύνονται και 1-2% αυτών 

εκδηλώνουν ιδιαίτερα σοβαρά συμπτώματα, ενώ ενδέχεται να προκληθεί ακόμη και 

θάνατος. Επίσης, σοβαρές διαταραχές στην όραση καταγράφηκαν σε άτομα (4-27% των 

ασθενών) που μολύνθηκαν προγεννητικά (Berger-Schoch et al., 2011).   

Τα αποτελέσματα των επιδημιολογικών μελετών βασίζονται στην ανίχνευση των 

ειδικών κατά του πρωτοζώου αντισωμάτων στον ορό και η οροθετικότητα υποδεικνύει 

την έκθεση ή την πιθανή μόλυνση. Συγκεκριμένα, 35–58% των γυναικών που 

βρίσκονταν σε αναπαραγωγική ηλικία είναι οροθετικές (54-58% στη Γαλλία, 10-22% 

στο Ηνωμένο Βασίλειο, 22-27% στη Δανία) (Tenter et al., 2000). Στις χώρες των 

Βαλκανίων (Αλβανία, Σλοβενία, Σερβία, Φύρομ και Ελλάδα) για την ίδια κατηγορία το 

ποσοστό μόλυνσης έχει σχετικά μειωθεί, ενώ στην Πορτογαλία καταγράφηκαν 24,4% 

οροθετικές γυναίκες. Συνεπώς, αναγνωρίζεται ότι πολλές γυναίκες, σε αρκετά κράτη της 

Ευρώπης, είναι ευαίσθητες στην πρωτογενή μόλυνση και κατά συνέπεια ο κίνδυνος 

συγγενούς τοξοπλάσμωσης είναι υψηλός (Bobić et al., 2011; Lopes et al., 2012). Στη 

Γαλλία, διαπιστώθηκε ότι η επικράτηση του παρασίτου μεταξύ των εγκύων ανέρχεται 

σε 43,8% (Berger et al., 2009).   

Ο βαθμός μόλυνσης και η επικράτηση της επίκτητης τοξοπλάσμωσης ποικίλλουν και 

εξαρτώνται σημαντικά από τις διατροφικές συνήθειες των κρατών. Στην πλειοψηφία 

των περιστατικών (30% - 63%) βασική πηγή μόλυνσης είναι το ωμό, το παστό ή το 

καπνιστό κρέας (Newell et al., 2010; Thaller et al., 2011). Ειδικά, η κατανάλωση 

ανεπαρκώς μαγειρεμένου κρέατος ερμηνεύει το ιδιαίτερα υψηλό ποσοστό προσβολής 

του πληθυσμού στη Γαλλία, σε σχέση με τα άλλα κράτη (Halos et al., 2011).  

Όλα τα είδη κρέατος (αιγοπρόβειο, χοιρινό, βοδινό, πουλερικών, αλόγου, άγριων 

θηραμάτων) και τα προϊόντα τους αποτελούν εν δυνάμει κινδύνους μετάδοσης του T. 

gondii, όταν καταναλώνονται ωμά ή μερικώς επεξεργασμένα. Ωστόσο, το πρόβειο 

κρέας και κυρίως των αμνών θεωρείται η σημαντικότερη πηγή μόλυνσης όχι μόνο στην 

Ευρώπη, αλλά και παγκόσμια (Tente et al., 2000; Dubey et Jones, 2008; Kijlstra et 

Jongert, 2008).          
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Σύγχρονα, στα πλαίσια της βιομηχανοποιημένης κτηνοτροφίας, το χοιρινό κρέας 

ενέχεται σε πολύ μικρότερο βαθμό στην πρόκληση τροφιμογενούς τοξοπλάσμωσης, σε 

σχέση με παλαιότερα (EFSA, 2007; Bayarri et al., 2012; Halos et al., 2010). 

Επιδημιολογικές μελέτες αναφέρουν το βοδινό κρέας ως σημαντικό μέσο μετάδοσης σε 

αρκετές Ευρωπαϊκές χώρες, παρά την μεγάλη ικανότητα των βοοειδών να αντιστέκονται 

στην προσβολή από το παράσιτο (Opsteegh et al., 2011). Όσον αφορά τα πουλερικά, τα 

αυγά και τα λαγόμορφα δεν υπάρχουν βιβλιογραφικά δεδομένα που να αποδεικνύουν 

την πρόκληση τοξοπλάσμωσης, προφανώς λόγω του ότι δεν καταναλώνονται ωμά 

(Pezzoli et al., 2009). Το μη παστεριωμένο γάλα των αιγών και των προβάτων είναι 

επίσης ένας πιθανός παράγοντας μόλυνσης, ενώ το αγελαδινό γάλα θεωρείται ασφαλές 

(Jones et al., 2009).    

Τα ωμά, μολυσμένα από κόπρανα γάτας, φρούτα και λαχανικά αναγνωρίζονται επίσης 

ως αιτία πρόκλησης τοξοπλάσμωσης σε πολλές επιδημιολογικές μελέτες (Antoniou et 

al., 2007; Dorny et al., 2009). Μέχρι σήμερα δεν υπήρχαν διαθέσιμα στοιχεία που να 

προσδιορίζουν το βαθμό μόλυνσης των ειδών αυτών (Alvarado-Esquivel et al., 2011). 

Για πρώτη φορά, κατά τη διάρκεια έρευνας στην Πολωνία (2006-2008), 

πραγματοποιήθηκε η γενετική ταυτοποίηση του πρωτόζωου σε ωμά φρούτα και 

λαχανικά που προορίζονταν για ανθρώπινη κατανάλωση και επιβεβαιώθηκε η 

επικράτησή του. Τα δείγματα συλλέχθηκαν από εμπορικά καταστήματα, οπωροπωλεία 

και από ιδιόκτητους κήπους και περιλάμβαναν φράουλες, ραπανάκια, καρότα και 

μαρούλια. Το παράσιτο απομονώθηκε στο 9,7% των δειγμάτων (21 μολυσμένα/216 

εξεταζόμενα δείγματα) (Lass et al., 2012). Συστηματικές μελέτες αναδεικνύουν ότι στα 

είδη αυτά οι συνθήκες υγρασίας και θερμοκρασίας είναι ιδανικές για τη διατήρηση της 

μολυσματικότητας των ωοκύστεων. Ειδικά στα σμέουρα (βατόμουρα) μπορούν να 

διατηρηθούν βιώσιμες κατά τη διάρκεια της αποθήκευσής τους στους 4°C για 8 

εβδομάδες (Kniel et al., 2002).       

Θεωρητικά μόνο εκτιμάται στην Ευρώπη ότι η πρόσληψη μολυσμένου νερού ή η 

κατανάλωση ωμών ή ανεπαρκώς επεξεργασμένων οστρακοειδών (κυρίως μύδια), 

ενδέχεται να προκαλέσει τοξοπλάσμωση (Miller et al., 2008; Putignani et al., 2011). 

Αρκετές μελέτες προβλέπουν την τάση εξάπλωσης του παρασίτου, δεδομένου των 

κλιματολογικών μεταβολών και των αλλαγών των κτηνοτροφικών συστημάτων. Οι 

Meerburg et Kijlstra (2009) εκτίμησαν την τάση εξάπλωσης του παρασίτου και τον 

αυξημένο κίνδυνο τροφιμογενούς μόλυνσης των πληθυσμών της Βορειοδυτικής 

Ευρώπης. Οι παράγοντες που ευνοούν την επικράτηση αυτή είναι η άνοδος της 

θερμοκρασίας και της υγρασίας και η αυξημένη τάση για εφαρμογή εκτατικών 

συστήματων εκτροφής (εκτεταμένη εφαρμογή βόσκησης σε φυσικούς βοσκότοπους), 

που συνεπάγεται μεγαλύτερες αλληλεπιδράσεις μεταξύ της άγριας πανίδας και των 

εκτρεφόμενων ζώων (Meerburg et Kijlstra, 2009; Herrmann et al., 2012). 

Επιζωοτιολογικά Δεδομένα                           

Η επικράτηση του παρασίτου στα ζώα δεν αναδεικνύει μόνο το ρόλο τους στην 

επιβίωσή του, αλλά και την πιθανότητα τροφιμογενούς μόλυνσης του ανθρώπου. Οι 

επιζωοτιολογικές μελέτες στηρίζονται επίσης στον προσδιορισμό των οροθετικών ζώων, 

που υποδεικνύει πως αρκετά είδη έχουν εκτεθεί στο παράσιτο (Ortega-Pacheco et al., 

2011).        

Τα βοοειδή εμφανίζουν ιδιαίτερα μεγάλη αντίσταση στη μόλυνση, σε αντίθεση με τα 

μικρά μηρυκαστικά, τα οποία παραμένουν μολυσμένα για το υπόλοιπο της ζωής τους 

Institutional Repository - Library & Information Centre - University of Thessaly
24/04/2024 18:49:16 EEST - 3.129.92.231



76 

 

(Pezzoli et al., 2009). Στη Ρουμανία καταγράφηκε το υψηλότερο ποσοστό προσβολής 

των αιγοπροβάτων (14,4 %, στο σύνολο των 5.210 εξεταζόμενων) (EFSA et ECDC, 

2012). Στη Νορβηγία, αποβολές στα αιγοπρόβατα αποδόθηκαν και στο T. gondii. Στην 

Ελβετία ανιχνεύτηκαν αντισώματα στο 61,6% των εξεταζόμενων προβάτων. Στη Γαλλία 

οι οροεπιδημιολογικές μελέτες αναδεικνύουν ότι 22% των αμνών και 65% των 

προβάτων έχουν προσβληθεί από το T. gondii (Dumètre et al., 2006). Εκτιμάται ότι το 

1/5 των ειδών ζώων που καταναλώνονται στη χώρα αυτή έχουν εκτεθεί στο πρωτόζωο 

(Halos et al., 2010). Ως παράγοντας κινδύνου ειδικά για τη μόλυνση των αιγοπροβάτων 

αναγνωρίζεται η μη σωστή εφαρμογή των κτηνοτροφικών πρακτικών, κυρίως του 

προγράμματος μυοκτονίας, στις εντατικές και ημιεντατικές εκτροφές. Έτσι, στις 

εγκαταστάσεις αυτές «φιλοξενούνται» τρωκτικά και γάτες, που διαδραματίζουν 

καθοριστικό ρόλο στη διατήρηση και διασπορά του παρασίτου (Tzanidakis et al., 2012). 

Οι Dubey et al. (2009) διαπίστωσαν τη σχετικά σημαντική έκθεση των χοίρων στη 

Δημοκρατία της Τσεχίας, στην Ολλανδία, στην Ιταλία, στη Γερμανία, στην Πολωνία, 

στην Πορτογαλία, στη Σερβία και στη Σουηδία. Στην Ισπανία διαπιστώθηκαν επίσης και 

οροθετικά ιπποειδή, 10,8% άλογα, 15% ημίονοι και 25,6% όνοι (García-Bocanegra et 

al., 2012). Ο Bangoura et al. (2011) εκτίμησε για τα πτηνά ότι ο γενικός δείκτης 

προσβολής των εκτρεφόμενων ειδών στην Ευρώπη είναι σχετικά υψηλός, ενώ οι 

πληθυσμοί των άγριων ειδών αποτελούν σημαντική δεξαμενή του παρασίτου. 

Σύμφωνα με τα δεδομένα της EFSA et ECDC (2012), η επικράτηση του παρασίτου το 

2010 στην Ε.Κ., στη Νορβηγία και στην Ελβετία, στις γάτες και στους σκύλους ήταν 

12,9% και 13,4 %, αντίστοιχα. Στοιχεία επίσης αναφέρουν ότι τα ποσοστά επικράτησης 

του πρωτοζώου στην Ευρώπη κυμαίνονται από 26% έως 65% στις οικόσιτες γάτες, ενώ 

στις άγριες γάτες (Felis sylvestris) 50-100%. Τα αποτελέσματα αυτά είναι ιδιαίτερα 

ανησυχητικά δεδομένου ότι μία μόνο μολυσμένη γάτα μπορεί να απελευθερώνει 

εκατομμύρια ωοκύστεις για 14 ημέρες (Herrmann et al., 2012). Επίσης, σχετικά 

σημαντική είναι η επικράτηση του παρασίτου και στα άγρια ζώα, μεταξύ των οποίων 

εξελίσσεται ο δασόβιος κύκλος του T. gondii (Grigg et Sundar, 2009). 

 

 

7.2 Toxoplasma gondii στην Ελλάδα 

 

Η συγγενής τοξοπλάσμωση είναι υποχρεωτικής δήλωσης νόσημα στην Ελλάδα από το 

2004. Τα δεδομένα για την περίοδο 2006 έως 2009 πιστοποιούν την επικράτησή της 

(Πίνακας 13). Το 33,3% (7 στο σύνολο των 21 επιβεβαιωμένων και πιθανών 

περιστατικών) εμφάνισαν σοβαρά συμπτώματα, κυρίως λόγω αλλοιώσεων στους 

οφθαλμούς και στον εγκέφαλο (Aptouramani et al., 2012). 
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Πίνακας 13 Ταξινόμηση των ύποπτων, πιθανών και επιβεβαιωμένων κρουσμάτων 

Συγγενούς Τοξοπλάσμωσης την περίοδο 2006-2009. 

Έτος Ύποπτα 

περιστατικά 

Επιβεβαιωμένα 

περιστατικά 

Πιθανά 

περιστατικά 

Επικράτηση του 

παρασίτου (σε 

νεογέννητα (%) 

2006 9 2 2 0,48 

2007 21 2 3 0,45 

2008 17 5 1 0,51 

2009 16 5 1 0,51 

Σύνολο 63 14 7  

 

Βιβλιογραφικά δεδομένα αναφέρουν την ανίχνευση των ειδικών αντισωμάτων κατά του 

πρωτοζώου σε γυναίκες που βρίσκονται σε αναπαραγωγική ηλικία, μεταξύ των οποίων 

υπήρχε και σημαντικός αριθμός μεταναστών (Αλβανία, Ρωσία, Βουλγαρία) (Πίνακας 

14). 

Πίνακας 14 Επικράτηση του T. gondii σε γυναίκες που βρίσκονται σε 

αναπαραγωγική ηλικία και σε εγκύους. 

 

Περιοχή 

Αριθμός και 

κατηγορία 

εξεταζόμενων 

γυναικών 

Επικράτηση 

του 

παρασίτου 

(%) 

 

Αναφορές 

 

Βόρεια Ελλάδα 

273 σε 

αναπαραγωγική 

ηλικία 

 

21,2% 

 

Kansouzidou 

et al., 2008 

Αθήνα 1.466 

κυοφορούσες 

20,1% Baka et al., 

2006 

 

Βόρεια Ελλάδα 

150 σε 

αναπαραγωγική 

ηλικία 

 

20% 

Diza et al., 

2005 

 

Αθήνα 

3.016 

αναπαραγωγική 

ηλικία 

 

25,4% 

Glynou et al., 

2005 

Κρήτη 5.532 

κυοφορούσες 

29,4% Antoniou et 

al., 2004 

 

Θράκη 

318 σε 

αναπαραγωγική 

ηλικία 

 

22% 

Mela et al., 

2004 

 

Αθήνα 

2.794 

κυοφορούσες 

γυναίκες 

 

24,1% 

Alexandrou et 

al., 2002 

 

Κρήτη 

8.100 σε 

αναπαραγωγική 

ηλικία 

 

36,4% 

Farsaraki et 

al., 2002 
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Παρόλο τη χαμηλή συχνότητα προσβολής των εγκύων στην Ελλάδα (3% οροθετικές 

έγκυες), η ασθένεια και ο κίνδυνος μετάδοσης δεν πρέπει να υποβαθμίζονται, λόγω των 

δυνητικά σοβαρών επιπλοκών στην υγεία του ατόμου (Herrmann et al., 2012; Antsaklis 

et al., 2002; Antoniou et al., 2007). 

Τα περισσότερα περιστατικά καταγράφονται στη Μακεδονία, στη Θεσσαλία και στη 

Θράκη και αποδίδονται στις κλιματολογικές συνθήκες, στις διατροφικές συνήθειες των 

κατοίκων της περιοχής (ωμά λαχανικά, σαλάτες, καπνιστό χοιρινό κρέας και λουκάνικα) 

και στην ενασχόληση με τις καλλιέργειες (μόλυνση από το έδαφος και μη εφαρμογή 

ορθών πρακτικών υγιεινής) (Aptouramani et al., 2012; Antoniou et al., 2007; Bobić et 

al., 2011). 

Όσον αφορά την επιζωοτιολογία του νοσήματος, καθώς το κρέας και το γάλα των 

αιγοπροβάτων προτιμώνται ιδιαίτερα στην Ελλάδα, αρκετές βιβλιογραφικές μελέτες 

έχουν επικεντρωθεί στα είδη αυτά. Στην πλέον πρόσφατη έρευνα (Σεπτέμβριος 2008- 

Ιανουάριος 2009) για την εκτίμηση του κινδύνου μετάδοσης του νοσήματος 

εξετάστηκαν ορολογικά 1501 πρόβατα και 541 αίγες από κτηνοτροφικές μονάδες της 

Κεντρικής και Δυτικής Μακεδονίας. Εκτιμήθηκε ότι 48,6% των προβάτων 

(729/1501εξεταζόμενων) και 30,7% των αιγών (166/541 εξεταζόμενων) έχουν εκτεθεί 

στο T. gondii (Tzanidakis et al., 2012). 

 

 

7.3 Μορφολογία 

 

Οι ένσπορες ωοκύστεις, κάθε μία από τις οποίες περιέχει δύο σποροκύστεις, είναι 

ωοειδείς και έχουν διαστάσεις περίπου 10-12 μm (εικ. 13) (Elmore et al., 2010). Η κάθε 

σποροκύστη περιέχει 4 σποροζωίδια. Τα ταχυζωίδια έχουν ημισεληνοειδές σχήμα και 

μήκος 6 μm. Τα βραδυζωίδια είναι περίπου ίδιου μεγέθους με τα ταχυζωίδια (Herrmann 

et al., 2012). Η κύστη που εντοπίζεται στους ιστούς μπορεί να υπερβεί σε διάμετρο τα 

100 μm (Θεοδωρίδης, 2001). 

 

 

Εικόνα 13. Αριστερά: ένσπορες ωοκύστεις. Δεξιά: Τοξοπλασματικές κύστεις σε ηπατικά 

κύτταρά, το βέλος δείχνει τα βραδυζωίδια.  
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7.4 Βιολογικός Κύκλος 

 

Ο βιολογικός κύκλος του πρωτοζώου εναλλάσσεται μεταξύ δύο φάσεων: της αγενούς 

αναπαραγωγής που εξελίσσεται στα εμπύρηνα κύτταρα όλων των θερμόαιμων 

θηλαστικών και του εγγενούς πολλαπλασιασμού (γαμετογονίας) στο γαστρεντερικό 

επιθήλιο της γάτας (τελικός ξενιστής) (Wang et al., 2012; Furtado et al., 2013). 

Περιλαμβάνει τρία στάδια εξέλιξης: τις ωοκύστεις, τα ταχυζωίδια και τα βραδυζωίδια, 

τα οποία είναι μολυσματικά για όλα τα είδη των ξενιστών του (εικ. 14) (Ferguson, 

2009).  

 

Εικόνα 14. Βιολογικός κύκλος του Toxoplasma gondii 

 

Η δυναμικότητα του T. gondii οφείλεται στην ικανότητά του να διασφαλίζει την 

επιβίωσή του όχι μόνο με τη μετάδοσή του από τον ενδιάμεσο στον τελικό ξενιστή ή 

αντίστροφα, αλλά και μεταξύ των τελικών ξενιστών. Μάλιστα σε απουσία τελικών 

ξενιστών το παράσιτο εξακολουθεί να επιβιώνει και να μεταδίδεται μόνο μεταξύ των 

ενδιάμεσων ξενιστών (Herrman et al., 2012; Dumètre et al., 2012).  

Οι άωρες ωοκύστεις απελευθερώνονται με τα κόπρανα των τελικών ξενιστών στο 

περιβάλλον, όπου ωριμάζουν και εξελίσσονται στις ένσπορες ωοκύστεις. Ανάλογα με 

τις συνθήκες διατηρούν τη μολυσματική ικανότητά τους περισσότερο από 18 μήνες 

(Innes et al., 2010). Η πρόσληψή τους από τον ενδιάμεσο ξενιστή και η καταστροφή του 

τοιχώματός τους υπό τη δράση των πρωτεολυτικών ενζύμων, ακολουθείται από την 

απελευθέρωση των σποροζωιδίων τα οποία διατρυπούν το τοίχωμα του εντέρου και 

μέσω των τριχοειδών, εισέρχονται στην κυκλοφορία του αίματος και της λέμφου 

(Ortega, 2006). Εξελίσσονται ταχύτατα σε ταχυζωίδια και διασπείρονται σε όλο τον 

οργανισμό (Schwarz et al., 2005; Dubey, 2005).    

Τις περισσότερες φορές στους ιστούς, λόγω της αντίστασης του ξενιστή, περιβάλλονται 

από ένα παρασιτοφόρο κενοτόπιο και σχηματίζουν τις τοξοπλασματικές κύστεις. Σε 

αυτές, επειδή η εξέλιξη των ταχυζωιδίων γίνεται βραδέως, ονομάζονται βραδυζωίδια 

(Paredes-Santos et al., 2012). Οι κύστεις εντοπίζονται στα κενοτόπια πολλών τύπων 
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κυττάρων, όπως ινοβλαστών, δικτυωτών, ηπατοκυττάρων, κυττάρων του μυοκαρδίου, 

καθώς επίσης στους μυς, πνεύμονες και εγκέφαλο των ενδιάμεσων ξενιστών 

(Θεοδωρίδης, 2001). Η κάθε κύστη περιέχει πολλές εκατοντάδες βραδυζωίδια. Όταν το 

τοίχωμά της καταστραφεί τότε απελευθερώνονται και αρχίζουν να συμπεριφέρονται ως 

ταχυζωίδια. Τα ταχυζωίδια παρατηρούνται κατά την οξεία φάση του νοσήματος, ενώ τα 

βραδυζωίδια κατά τη χρόνια φάση της μόλυνσης (Buzoni-Gatel et Werts, 2012).   

Σε περίπτωση πρόσληψης βραδυζωιδίων ή ταχυζωιδίων από άλλους ενδιάμεσους 

ξενιστές ή τη γάτα, ο βιολογικός κύκλος ακολουθεί παρόμοια με την προηγούμενη 

πορεία (Θεοδωρίδης, 2001).   

Η μόλυνση της γάτας γίνεται με τη βρώση μολυσμένων ζώων, κυρίως τρωκτικών, στους 

μυς και στα όργανα των οποίων βρίσκονται οι κύστεις ή με την απευθείας κατάποση 

των ένσπορων ωοκύστεων (Dubey, 2005). Μετά την πρόσληψη απελευθερώνονται τα 

σποροζωίδια (από τις ωοκύστεις) ή τα βραδυζωίδια (από τις κύστεις των ιστών) (Ortega, 

2006). Αφού εισδύσουν στα επιθηλιακά κύτταρα του εντέρου, αρχίζει η αγενής 

(σχιζογονία) και η εγγενής αναπαραγωγή (γαμετογονία), οπότε εξελίσσονται έτσι σε 

θηλυκούς μακρογαμέτες και αρσενικούς μικρογαμέτες (Dubremetz et Ferguson, 2009). 

Αποτέλεσμα του γαμετογονικού κύκλου είναι η παραγωγή άωρων ωοκύστων (Opsteegh 

et al., 2011; De Moura et al., 2006). Κατά τη φάση της ζωής του πρωτοζώου στο 

εντερικό επιθήλιο, ενδέχεται να προσβληθούν και άλλα κύτταρα, όπου η μετατροπή σε 

ταχυζωίδια και βραδυζωίδια εξελίσσεται όπως στους ενδιάμεσους ξενιστές (Jiang et al., 

2012).  

 

 

7.5 Τοξοπλάσμωση 

 

Οι ανατομικές ανωμαλίες και οι λειτουργικές διαταραχές των οργάνων οφείλονται στην 

καταστροφή και λύση του κυττάρου, στην προσβολή άλλων ιστών και οργάνων και 

στην ενεργοποίηση φλεγμονωδών και κυτταροτοξικών παραγόντων (Meira et al., 2008). 

Οι διαταραχές αυτές είναι αποτέλεσμα της προσκόλλησης, της διείσδυσης, του 

ενδοκυτταρικού πολλαπλασιασμού και των επαναλαμβανόμενων κύκλων του παρασίτου 

στον ίδιο ξενιστή (Gubbels et al., 2008). Συγκεκριμένα, το είδος αυτό έχει την 

ικανότητα να «μιμείται» τους ιστούς του ξενιστή, λόγω των μορίων-υποδοχέων που 

φέρουν στην επιφάνειά τους, με αποτέλεσμα τη δημιουργία «γέφυρας» για την εισβολή 

τους στα μακροφάγα και σε άλλα κύτταρα (Ortega, 2006). Ο ταχύτατος 

πολλαπλασιασμός του προκαλεί την λύση του προσβεβλημένου κυττάρου, την 

απελευθέρωση μεγάλου αριθμού ταχυζωιδίων και την μόλυνση άλλων κυττάρων 

(Striepen et al., 2007). Τα αντιγόνα του παρασίτου προκαλούν τη διήθηση από 

φλεγμονώδη κύτταρα και φλεγμονώδη αντίδραση στους ιστούς (Pereira-Chioccola et 

al., 2009). 

 

Η αναζωπύρωση του νοσήματος στη χρόνια μόλυνση οφείλεται στην αδυναμία του 

ανοσοποιητικού συστήματος του ξενιστή να καταστρέψει τα βραδυζωίδια. Κατά τη 

βραδεία αυτή εξέλιξη της παρασίτωσης, τα αντιγόνα είναι ήπια ανοσογόνα, διαφεύγουν 

των ειδικών μηχανισμών άμυνας και σχηματίζουν πολλές κύστεις στους ιστούς, ακόμα 
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και στον αμφιβληστροειδή του οφθαλμού (Commodaro et al., 2009). Επίσης, σε 

περιπτώσεις επαναμόλυνσης παρατηρούνται αντιδράσεις υπερευαισθησίας. Η μεγάλη 

συγκέντρωση και παραμονή των μακροφάγων, Τc-κυτταροτοξικών κυττάρων και 

ηωσινοφίλων επιφέρει αλλοιώσεις στους ιστούς, περιαγγειακές κυτταρικές διηθήσεις, 

οίδημα, κοκκίωμα ή έντονη φλεγμονώδη αντίδραση και νέκρωση (Χαραλαμπίδης, 

2003). 

 

Στην πλειοψηφία των περιπτώσεων των υγειών ατόμων που προσβάλλονται από το 

παράσιτο δεν παρατηρούνται συμπτώματα. Γενικά, οι κλινικές εκδηλώσεις της 

ασθένειας είναι ήπιες και συχνά αυτοπεριοριζόμενες (Leal et al., 2007). Ωστόσο, στα 

άτομα αυτά και στους ανοσοκατεσταλμένους ασθενείς συχνά διαπιστώνεται 

ραγοειδίτιδα, λόγω χοριοαμφιβληστροειδίτιδας, συνήθως στον ένα οφθαλμό 

(Palanisamy et al., 2006; Sauer et al., 2013).  

 

Στην οξεία φάση της μόλυνσης παρατηρούνται λεμφαδενοπάθεια (επώδυνη διόγκωση 

των λεμφογαγγλίων) και συμπτώματα όμοια με αυτά της λοιμώδους μονοπυρήνωσης, 

όπως μυαλγία, πονόλαιμος, πυρετός, κηλιδοβλατιδώδες εξάνθημα και, σπάνια, 

πολυμυοσίτιδα και μυοκαρδίτιδα (Neves Ede et al., 2012). Σε ανοσοκατεσταλμένα 

άτομα οι νευροψυχιατρικές διαταραχές, λόγω προσβολής του ΚΝΣ, είναι ιδιαίτερα 

συχνές και συνήθως αποδράμουν σε λίγους μήνες (Wong et al., 2012; Torrey et al., 

2009). 

 

Στη χρόνια φάση του νοσήματος, 6-8 μήνες μετά τη μόλυνση η παρουσία των 

τοξοπλασματικών κύστεων προκαλεί νεκρωτικές εστίες στον αμφιβληστροειδή χιτώνα, 

τον εγκέφαλο, το ήπαρ, τους πνεύμονες, το μυοκάρδιο και τους σκελετικούς μυς 

(Balasundaram et al., 2010). Ειδικά η χοριοαμφιβληστροειδίτιδα που παρατηρείται κατά 

τη διάρκεια πρωτογενούς ή υποτροπιάζουσας λοίμωξης διατηρείται για 2-4 μήνες, ενώ 

σε κάποιους ασθενείς είναι δυνατόν να προκληθεί τύφλωση ή διαταραχή της όρασης 

(Contini, 2008).  

 

Στο 90% των περιστατικών τοξοπλάσμωσης στους ασθενείς με AIDS παρατηρούνται 

αλλοιώσεις στο νευρικό ιστό (Weiss et Dubey, 2009). Ένα ευρύ φάσμα μη ειδικών 

συμπτώματων, όπως η άνοια, η αταξία, ο λήθαργος, οι επιληπτικές κρίσεις, 

χαρακτηρίζουν την χρόνια νόσο (Furtado et al., 2011). 

 

Η δραματικότερη εξέλιξη του νοσήματος παρατηρείται κατά τη συγγενή τοξοπλάσμωση 

(Χαραλαμπίδης, 2003). Ο κίνδυνος της κάθετης μετάδοσης είναι πιο συχνός στα 

τελευταία στάδια της εγκυμοσύνης, ωστόσο η μόλυνση στα αρχικά στάδια (το πρώτο 

και δεύτερο τρίμηνο) είναι πιο σοβαρή και οδηγεί σε αποβολή του εμβρύου, όταν η 

έγκυος μολύνεται για πρώτη φορά (Montoya et Remington, 2008). Η πλειοψηφία των 

νεογνών δεν εκδηλώνει συμπτώματα, ωστόσο ενδέχεται στο μέλλον να παρατηρηθούν 

διαταραχές στην όραση, λόγω αλλοιώσεων στους οφθαλμούς ή/και συμπτώματα, λόγω 

προσβολής του ΚΝΣ (Tan et al., 2007). Σε προσβολή της ωχρής κηλίδας παρατηρείται 

μείωση της όρασης και τύφλωση (Bosch-Driessen et al., 2001). Η υδροκεφαλία, η 

επιληψία και η νοητική υστέρηση χαρακτηρίζουν την προσβολή του ΚΝΣ (Montoya et 

Remington, 2008). 
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7.5.1 Διάγνωση 

 

Εκτός από τις κλινικές εκδηλώσεις, που συχνά είναι μη παθογνωμικές, η διάγνωση 

βασίζεται στα αποτελέσματα των εργαστηριακών εξετάσεων και συγκεκριμένα: 

1) Στις ορολογικές εξετάσεις, κυρίως ELISA, για την ανίχνευση και τον 

προσδιορισμό του τίτλου των ειδικών αντισωμάτων IgG και IgM, με τη χρήση 

αντιγόνων των ταχυζωιδίων (Jalallou et al., 2012). Τέτοιες ανοσογνωστικές δοκιμές 

υπάρχουν διαθέσιμες στο εμπόριο, συμβάλλουν στην αναγνώριση της φάσης του 

νοσήματος (οξείας ή χρόνιας), εντούτοις εμφανίζουν σημαντικούς περιορισμούς 

(Ortega, 2006). Τα ειδικά IgG αντισώματα εμφανίζονται 7-14 ημέρες μετά τη μόλυνση, 

με υψηλότερες συγκεντρώσεις 30-60 ημέρες μετά τη μόλυνση (Furtado et al., 2011). 

Ωστόσο, συχνά διατηρούνται σε υψηλές συγκεντρώσεις για αρκετά χρόνια. Το γεγονός 

αυτό επηρεάζει την αξιοπιστία της μεθόδου. Η ανίχνευση των IgM αντισωμάτων απλά 

υποδεικνύει την οξεία φάση της μόλυνσης, καθώς η παρουσία τους ενδέχεται να 

οφείλεται και σε λανθάνουσα μόλυνση (Villard et al., 2013). Οι περιορισμοί αυτοί 

οδήγησαν στην αναζήτηση πιο ευαίσθητων μεθόδων. Ειδικά η εφαρμογή της ELISA με 

τη χρήση ανασυνδυασμένων αντιγόνων του παρασίτου εμφανίζει υψηλότερη ειδικότητα 

και ευαισθησία σε σχέση με την ELISA του εμπορίου (93% ειδικότητα και 95% 

ευαισθησία στην ανίχνευση των IgG ανοσοσφαιρινών, 87% ειδικότητα και 95% 

ευαισθησία στην ανίχνευση των IgM ανοσοσφαιρινών, αντίστοιχα) (Selseleh et al., 

2012). 

2) Στην εφαρμογή μοριακών μεθόδων, κυρίως PCR, σε βιολογικά υγρά (όπως 

εγκεφαλονωτιαίο υγρό, αμνιακό υγρό, υαλοειδές υγρό) (Rothova et al.,2009). Σε 

ασθενείς με χρόνια εγκεφαλίτιδα η κλασσική PCR και οι εφαρμογές της συμβάλλουν 

σημαντικά στη διάγνωση του νοσήματος (Mikita et al., 2012; Vidal et al., 2004). Η 

αξιοπιστία της PCR στην προγεννητική μόλυνση οφείλεται στην υψηλή ευαισθησία και 

ειδικότητα, 86,3% και 100% αντίστοιχα (Sterkers et al., 2012). Επίσης, η ανίχνευση και 

ταυτοποίηση του DNA του πρωτοζώου στο υαλοειδές υγρό με τη μέθοδο αυτή μοριακής 

ανάλυσης συνιστάται στη διάγνωση της άτυπης προσβολής ασθενών με AIDS 

(Moshfeghi et al., 2004). 

3) Στις απεικονιστικές εξετάσεις και συγκεκριμένα στην CT. Η μέθοδος αυτή είναι 

ιδιαίτερα αξιόπιστη σε προσβολή του εγκεφάλου, λόγω της υψηλής ευαισθησίας και 

ειδικότητας της, 92% και 96%, αντίστοιχα (Hongsakul et Laothamatas, 2008). 

4) Στην ιστοπαθολογική ανεύρεση των κύστεων σε επίχρισμα, κατόπιν βιοψίας από 

τα σημεία των αλλοιώσεων (Furtago et al., 2011). 

 

 

7.5.2 Θεραπεία 

 

Η θεραπευτική αντιμετώπιση εξαρτάται από την ανοσολογική ικανότητα του ξενιστή 

και την εντόπιση των αλλοιώσεων. Στην οξεία φάση της επίκτητης τοξοπλάσμωσης και 

στη συγγενή τοξοπλάσμωση συνιστάται η χορήγηση πυριμεθαμίνης και σουλφαδιαζίνης 

(Martins-Duarte et al., 2012). Ωστόσο τα φάρμακα αυτά είναι αποτελεσματικά κατά των 
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ταχυζωιδίων όχι όμως και κατά των βραδυζωιδίων που βρίσκονται στις κύστεις (Ortega, 

2006). Επιπλέον, η χορήγηση πυριμεθαμίνης, απαιτεί τακτικές αιματολογικές εξετάσεις, 

καθώς ενδέχεται να προκληθεί καταστολή του μυελού των οστών (Montoya et 

Remington, 2008).    

Στους ασθενείς με AIDS με συμπτώματα λόγω εντόπισης του παρασίτου στον 

εγκέφαλο, το θεραπευτικό σχήμα περιλαμβάνει τη χορήγηση πυριμεθαμίνης, 

σουλφαδιαζίνης και φολικού οξέος, ενώ η κλινδαμυκίνη χορηγείται εναλλακτικά σε 

ασθενείς αλλεργικούς στη σουλφαδιαζίνη (Furtado et al., 2011).  

Σε προσβολή του οφθαλμού συνιστάται εκτός από το παραπάνω ενδεδειγμένο σχήμα 

και η χορήγηση πρεδνιζολόνης (Chiang et al., 2012). Επίσης, η μακράς διάρκειας αγωγή 

με σουλφαμεθοξαζόλη και τριμεθοπρίμη, μειώνει την πιθανότητα αναζωπύρωσης του 

νοσήματος στις ομάδες υψηλού κινδύνου. Ωστόσο χρειάζεται να τονιστεί ότι δεν 

υπάρχει καμία ενδεδειγμένη αγωγή για την πλήρη αποκατάσταση των κατεστραμένων 

κυττάρων του αμφιβληστροειδή, ενώ λόγω των αλλοιώσεων, ενδέχεται να προκληθεί 

μόνιμη τύφλωση (De-la-Torre et al., 2011). 

Σε μόλυνση των γυναικών κατά τη διάρκεια της εγκυμοσύνης, η σπιραμυκίνη αποτελεί 

το αντιπαρασιτικό εκλογής (Mandelbrot, 2012). Σε πρόσφατη έρευνα διαπιστώθηκε ότι 

στις εγκύους ένα ιδιαίτερα αποτελεσματικό σχήμα για την μείωση της πιθανότητας 

ενδομητρικής μόλυνσης του εμβρύου είναι η χορήγηση της σπιραμυκίνης τις πρώτες 16 

εβδομάδες από τη στιγμή της διάγνωσης, ακολουθούμενη από πυριμεθαμίνη, 

σουλφαδιαζίνη και φολικό οξύ για τουλάχιστον 4 εβδομάδες (Hotop et al., 2012). Ο Lai 

et al. (2012) εκτιμούν ότι τα κλασσικά θεραπευτικά σχήματα, εκτός του ότι δεν είναι 

αποτελεσματικά κατά των βραδυζωιδίων, ενδέχεται να προκαλέσουν συμπτώματα 

τοξίκωσης και υπερευαισθησίας, επισημαίνοντας την ανάγκη για την ανάπτυξη πιο 

αποτελεσματικών φαρμάκων. 

 

 

7.5.3 Πρόληψη 

 

Στην απουσία ενός αποτελεσματικού εμβολίου στον άνθρωπο, ο καλύτερος τρόπος 

πρόληψης είναι ο περιορισμός έκθεσης του ατόμου στις ωοκύστεις και στις κύστεις των 

ιστών (Kijlstra et Jongert, 2009). Η παρουσία των μολύνουσων αυτών μορφών στο 

περιβάλλον (έδαφος, νερό), στα τρόφιμα (φρούτα, λαχανικά, κρέας) και στα ζώα, 

επιβάλλει τη λήψη ολοκληρωμένων στρατηγικών που αναφέρονται στην ενότητα «Οι 

Στρατηγικές και οι όροι της πρόληψης» (Havelaar et al., 2007). Πρέπει επίσης να ληφθεί 

υπόψη ότι οι κύστεις είναι ανθεκτικές σε θερμοκρασίες -8°C και για την πρόληψη 

μόλυνσης μέσω του κρέατος, πρέπει αυτό να διατηρείται σε συγκεκριμένες συνθήκες (-

12°C για 24 ώρες ή -20°C για 3 ημέρες) (Jones et al., 2007). Ιδιαίτερη βαρύτητα 

χρειάζεται να δοθεί στην εκπαίδευση και στην ενημέρωση των εγκύων και των 

γυναικών που βρίσκονται σε αναπαραγωγική ηλικία σχετικά με τους κινδύνους 

μετάδοσης και τις πρακτικές πρόληψης (Meerburg et Kijlstra, 2009). 

Πολλά υποσχόμενη είναι η εφαρμογή εμβολίων και η πειραματική μελέτη των 

δυνατοτήτων τους αποτελεί αντικείμενο έρευνας (Długońska et Grzybowski, 2012). Η 

ανάπτυξη τέτοιων εμβολίων για την αποτελεσματικότερη πρόληψη του νοσήματος στη 
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γάτα βρίσκεται σε εξέλιξη. Ωστόσο υπάρχουν σημαντικοί περιορισμοί λόγω της μικρής 

διάρκειας ανοσίας που παρέχουν και του κινδύνου μόλυνσης του ανθρώπου που 

χειρίζεται το εμβόλιο (CDC, 2009). Τo S48 στέλεχος Toxovax1 είναι ένα «ζωντανό» 

εμβόλιο αποτελεσματικό στα πρόβατα, καθώς αποτρέπει την εξέλιξη των 

τοξοπλασματικών κύστεων. Στις γάτες αναστέλλει το γαμετογονικό κύκλο του 

παρασίτου και κατά συνέπεια αποτρέπει την παραγωγή ωοκύστεων (Innes et al., 2009). 

Η συνέχιση της επισταμένης μελέτες και έρευνας κρίνεται επιτακτική. Κύριοι στόχοι 

είναι η εφαρμογή αποτελεσματικών εμβολίων στα εκτρεφόμενα και κατοικίδια ζώα και 

στον άνθρωπο, η ανάπτυξη και εφαρμογή ευαίσθητων διαγνωστικών μεθόδων στα 

περιβαλλοντικά δείγματα και στη διαφοροποίηση μεταξύ των κύστεων και των 

ωοκύστεων (ώστε να προσδιοριστεί η πηγή της μόλυνσης) και η περαιτέρω διερεύνηση 

της σχέσης μεταξύ του χρόνιου νοσήματος και της ανθρώπινης συμπεριφοράς (Elmore 

et al., 2010). 

 

 

8 Συμπεράσματα και Προτάσεις 

 

Η ποσοτικοποίηση όλων των συνιστωσών (επιδημιολογικών δεδομένων, συχνότητας 

μόλυνσης των τροφίμων, σοβαρότητας των συμπτωμάτων και συχνότητας προσβολής 

του ανθρώπινου πληθυσμού, της επικράτησης του παρασίτου στα ζώα σε σχέση με τις 

επιπτώσεις στην οικονομία) για την ιεράρχηση των παθογόνων παρασίτων στην Ευρώπη 

δεν έχει επιτευχθεί. Ωστόσο η ανάδειξη των κυριότερων ειδών τροφίμων που 

εμπλέκονται στις τροφιμογενείς παρασιτικές ασθένειες, το «μερίδιο ευθύνης» των ειδών 

παρασίτων στην πρόκληση κρουσμάτων, τροφιμογενών και υδατογενών επιδημιών και 

τέλος, η αναγνώριση των παραγόντων κινδύνου επιτρέπουν εκτιμήσεις που 

κατευθύνουν σημαντικά τις στρατηγικές και τα μέτρα πρόληψης. 

 

 

8.1 Αξιολόγηση και Εκτιμήσεις 

 

1. Η συχνότητα των επιδημιών και των κρουσμάτων που προκαλλούνται από τα 

τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα πιστοποιούν πως ο κίνδυνος δεν έχει 

αντιμετωπιστεί τα τελευταία χρόνια στην Ευρώπη (EFSA et ECDC, 2012) (Διάγραμμα 1 

και Διάγραμμα 2). 
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Διάγραμμα 1 Αίτια Tροφιμογενών Επιδημιών στην Ε.Ε την περίοδο 2008-2010. 

 

 

Διάγραμμα 2 Επιβεβαιωμένα περιστατικά τριχινέλλωσης στην Ε.Ε. την περίοδο 

2006-2010. 

 

2. Μεταξύ των ειδών πρωτοζώων και μεταζώων, 100% τροφιμογενώς μεταδιδόμενοι 

θεωρούνται οι ζωονοσογόνοι έλμινθες (Pozio, 2003). 

 Trichinella spiralis (χοιρινό κρέας και κρέας αλόγου μολυσμένων με 

L1). 

 Anisakis simplex sensus stricto (κρέας ιχθυηρών μολυσμένου με L3). 
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 Taenia solium (C. cellulosae στο χοιρινό κρέας ή αυγά του παρασίτου σε 

τρόφιμο). 

 Taenia saginata (C. bovis στο βοδινό κρέας).  

Το χοιρινό κρέας, ειδικά ο ωμός κιμάς και το «χωριάτικο» λουκάνικο, αναγνωρίζεται ως 

το κυριότερο μέσο μετάδοσης στην πλειοψηφία των περιστατικών (Nockler et al., 2009; 

Dupouy-Camet et al., 2009).       

Το πρωτόζωο Toxoplasma gondii συνδέεται σημαντικά (30-63%) με την πρόκληση 

ασθένειας μέσω ωμού ή παστού κρέατος και κρεατοσκευασμάτων (Newell et al., 2010; 

Thaller et al., 2011). 

3. Τα ωμά και ανεπαρκώς καθαρισμένα με νερό φρούτα και λαχανικά αποτελούν 

σημαντικό μέσο μετάδοσης των κεστωδών E. multilocularis και E. granulosus και των 

πρωτοζώων Cryptosporidium spp. και λιγότερο συχνά της Giardia lamblia (EFSA, 

2013). Το C. hominis προκαλεί σποραδικά κρούσματα, ενώ το C. parvum είναι 

υπεύθυνο για εξάρσεις κρουσμάτων (Baldursson et Kanaris, 2011; Xiao, 2010). Η 

κατανάλωση σαλάτας που περιέχει διάφορα είδη φυλλωδών λαχανικών (κυρίως 

μαρούλι) και άλλων φρέσκων έτοιμων προς κατανάλωση ειδών μη ζωικής προέλευσης, 

αποτελούν σημαντικό παράγοντα κινδύνου (EFSA, 2013). Περιστατικά αποδόθηκαν 

επίσης σε καρότα, σούπα μπρόκολου και στα φρέσκα μυρωδικά. Επιπλέον, η μετάδοση 

του κεστώδη E. multilocularis συνδέεται με την κατανάλωση είδους άγριας φράουλας 

(Wahlstrom et al., 2012). 

4. Στην Ευρώπη περιστατικά και εξάρσεις κρουσμάτων αποδίδονται στην προετοιμασία 

γεύματος από μολυσμένους χειριστές-φορείς παρασίτων, σε μη εφαρμογή ορθών 

πρακτικών υγιεινής. Στις περιπτώσεις αυτές απομονώθηκαν και ταυτοποιήθηκαν τα 

αυγά της T. solium και οι ωοκύστεις του Cryptosporidium hominis (Neghab et al., 2006; 

Ethelberg et al., 2009).  

5. Το γάλα, ο χυμός φρούτων και κυρίως το νερό (πόσιμο ή αρδευτικό ή ύδατα 

αναψυχής) αποτελούν σημαντικά μέσα μετάδοσης ειδών πρωτοζώων (Chaidez et al., 

2005). Το 16,5% (33 υδατογενείς επιδημίες) του συνόλου των υδατογενών επιδημιών το 

διάστημα 2004-2010 καταγράφηκαν στην Ευρώπη. Τα δεδομένα αναφέρουν 6,5% (13) 

των εξάρσεων στην Ιρλανδία, 5,5% (11) στο Ηνωμένο Βασίλειο, 2% (4) στη Νορβηγία, 

1% (2) στη Σουηδία και 0,5% στη Φιλανδία, Δανία και Γερμανία. Μεταξύ αυτών, οι 

περισσότερες επιδημίες αποδόθηκαν στο Cryptosporidium spp. και μόνο 3 στην Giardia 

lamblia (2 στη Νορβηγία και 1 στη Φιλανδία) (Baldursson et Karanis, 2011) 

(Διάγραμμα 3).  
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Διάγραμμα 3 Αίτια Υδατογενών Επιδημιών στην Ευρώπη την περίοδο 2004-2010. 

 

 

6. Λαμβάνοντας υπόψη: 1) τη συχνότητα τροφιμογενούς μόλυνσης,  

    2) τη σοβαρότητα των συμπτωμάτων και την επιβάρυνση της 

ποιότητας ζωής του ατόμου  

και 

    3) τους περιορισμούς στη θεραπεία 

αξιολογήθηκαν τα πλέον σημαντικά αναδυόμενα και επανεμφανιζόμενα είδη 

μεταζώων και πρωτοζώων:  

Toxoplasma 

gondii 

1) 50-80% του πληθυσμού της Ευρώπης έχουν μολυνθεί, ενώ 1 έως 

10/10000 νεογνά μολύνονται ετησίως (EFSA et ECDC, 2012; 

Berger-Schoch et al., 2011). Η επανεμφάνιση του νοσήματος 

συνδέεται με την σημαντική επικράτησή του σε ασθενείς HIV/AIDS 

και στην ικανότητα αναγνώρισης των σοβαρών επιπτώσεων της 

μόλυνσης κατά την εγκυμοσύνη (Pappas et al., 2008).   

2) Οι αποβολές στις εγκύους, η υψηλή νοσηρότητα στα νεογνά και η 

εκδήλωση σοβαρών διαταραχών, λόγω προσβολής των οφθαλμών 

και του εγκεφάλου σε άτομα που μολύνθηκαν προγεννητικά 

(συγγενής τοξοπλάσμωση) και σε ανοσοκατεσταλμένους ασθενείς 

(επίκτητη τοξοπλάσμωση) (Kijlstra et Jongert, 2009).  

        

3) Αρκετά από τα διαθέσιμα φάρμακα συνδέονται με περιστατικά 

τοξίκωσης και υπερευαισθησίας (Lai et al., 2012). 

 

Echinococcus 

multilocularis 

1) Ταυτοποιήθηκε στο 9,3% των επιβεβαιωμένων περιστατικών 

εχινοκοκκίασης το 2010 (EFSA et ECDC, 2012). Στην Κεντρική 

Ευρώπη η πολυκυστική ή κυψελιδώδης μορφή εχινοκοκκίασης 

αναγνωρίζεται ως αναδυόμενο νόσημα (Akritidis, 2012).  

91% 

9% 

Cryptosporidium 

Giardia lamblia 
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2) Σημαντική θνησιμότητα, λόγω λειτουργικής ανεπάρκειας του 

ήπατος (Torgerson et al., 2010; Kantarci et al., 2012). 

3) Υψηλό κόστος θεραπείας. Συνήθως η διάγνωση γίνεται σε 

προχωρημένα στάδια, όπου το νόσημα δεν δύναται να 

αντιμετωπιστεί (Ozdemir et al., 2012).  

 

Anisakis 

simplex 

sensus stricto 

1) 20000 περιστατικά μόλυνσης αναφέρονται παγκόσμια, το 90% 

αυτών εκτός από την Ιαπωνία, καταγράφονται στη Δυτική Ευρώπη 

(Γερμανία, Ολλανδία και Ισπανία) (Pravettoni et al., 2012; Akritidis, 

2012). Η ανάδυσή της ανισακίασης συνδέεται με την αυξημένη 

τάση κατανάλωσης ωμών ιχθυηρών (σούσι, σασίμι) (Hoshino et 

Narita, 2011). 

2) Τα περιστατικά χρόνιας κνίδωσης αποδίδονται όλο και 

συχνότερα στο παράσιτο, ενώ τα ήδη ευαισθητοποιημένα στη 

μόλυνση άτομα ενδέχεται να εκδηλώσουν συμπτώματα 

αναφυλακτικής αντίδρασης (Audicana et Kennedy, 2008). 

3) Δεν υπάρχει ενδεδειγμένη ανθελμινθική θεραπεία (Pravettoni et 

al., 2012). 

 

Taenia solium 1) Η επικράτηση του κεστώδη είναι χαμηλή. Ωστόσο, η 

νευροκυστικέρκωση αναγνωρίζεται ως αναδυόμενη τροφιμογενής 

ασθένεια στη Δυτική Ευρώπη, λόγω του αυξημένου κύματος 

μετανάστευσης, από ενδημικές εκτός Ευρώπης χώρες (Del Brutto, 

2012). 

2) Περίπου στο 60-90% των ασθενών με κυστικέρκωση 

εκδηλώνονται συμπτώματα νευροκυστικέρκωσης, που αποτελεί την 

κυριότερη αιτία επίκτητης επιληψίας (Kraft, 2007; et al.,2013). 

3) Η εντόπιση της κύστης ειδικά στην εξωπαρεγχυματική 

νευροκυστικέρκωση δεν επιτρέπει την χειρουργική εξαίρεσή της και 

η πρόγνωση είναι δυσμενής (Yanagida et al., 2012). 

 

7. Μεταξύ των παρασίτων, τα πλέον διαδεδομένα στο περιβάλλον (έδαφος, νερό) είναι 

τα πρωτόζωα. Οι φυσικοχημικές ιδιότητες των ωοκύστεων του Cryptosporidium spp. 

και του Toxoplasma gondii και των κύστεων της Giardia lamblia, επιτρέπουν την 

επιβίωσή τους για μήνες στο νερό, το έδαφος, στα φρούτα και στα λαχανικά. Το γεγονός 

αυτό σε σχέση με την μικρή μολύνουσα δόση, την ανθεκτικότητά τους στα κοινά 

απολυμαντικά μέσα και την ικανότητά τους να αναπτύσσουν σύνθετους τρόπους 

μετάδοσης επιβάλλουν την εφαρμογή ειδικών παρεμβάσεων στην πρόληψη (Jex et al., 

2011, Castro-Hermida et al., 2009; Chako et al., 2010).  

 

8. Μπροστά στο διατροφικό αυτό κίνδυνο από τα πρωτόζωα, πολλά υποσχόμενη είναι η 

δημιουργία μιας διαδικτυακά προσβάσιμης βάσης δεδομένων για τη μελέτη των ειδών 

Giardia spp. και Cryptosporidium spp. (Newell et al., 2010). 
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9. Ιδιαίτερα καθοριστική είναι η εφαρμογή των μοριακών τεχνικών στα περιβαλλοντικά 

δείγματα (έδαφος, νερό) και στα τρόφιμα για την ανίχνευση, ταυτοποίηση και 

τυποποίηση πρωτοζώων και ελμίνθων (Maurer, 2011). Ακόμη περισσότερο, η 

αξιοποίηση της real-time PCR στη βιομηχανία τροφίμων και σε περιβαλλοντικά 

δείγματα, επιτρέπει τον προσδιορισμό του βαθμού μόλυνσης, ενώ ταυτόχρονα είναι 

δυνατόν να εκτιμηθεί ο κίνδυνος μετάδοσης των παθογόνων παρασίτων στον άνθρωπο 

(Mossali et al., 2010; Piergili Fioretti, 2004; Shields et al., 2013). Χαρακτηρίζεται από 

ιδιαίτερα υψηλή αξιοπιστία, ευαισθησία, ειδικότητα και μικρό χρόνο εφαρμογής 

(Mossali et al., 2010; Lin et al., 2011). Η σημασία της αντίστροφης μεταγραφής PCR 

(reverse transcriptase PCR, RT-PCR) έγκειται στο ότι παρέχει πιο αξιόπιστες 

πληροφορίες όσον αφορά τη μολυσματικότητα ή βιωσιμότητα των παθογόνων σε σχέση 

με τις DNA μεθόδους και επιπλέον, λόγω του μικρού χρόνου ζωής του mRNA, 

πιστοποιεί την πρόσφατη μόλυνση του δείγματος (Caccio, 2003). Τέλος, με την 

εφαρμογή της multiplex PCR είναι δυνατόν να ανιχνευθούν και να ταυτοποιηθούν 

ταυτόχρονα πολλοί μικροοργανισμοί στο ίδιο δείγμα (Blaga et al., 2009).  

10. Κατά τη συλλογική εκτίμηση των δεδομένων για την επικράτηση των τροφιμογενώς 

μεταδιδόμενων παρασίτων στην Ελλάδα επισημαίνεται ότι: 

 

 Ως ομάδες υψηλού κινδύνου για την μόλυνση από τα πρωτόζωα Cryptosporidium 

parvum και Giardia lamblia αναγνωρίζονται οι ασθενείς με AIDS και τα παιδιά 

(Χρυσογονίδης και άλλοι; Charalabopoulos et al., 2004).  

 

 Οι διατροφικές συνήθειες ευνοούν την μετάδοση των Toxoplasma gondii (μέσω 

ωμών λαχανικών, καπνιστού χοιρινού κρέατος και κρεατοσκευασμάτων) και του 

Echinococcus granulosus (μέσω ωμών φρούτων και λαχανικών). Επίσης, ως ομάδα 

υψηλού κινδύνου αναγνωρίζεται ο αγροτικός πληθυσμός (Aptouramani et al., 2012; 

Varcasia et al., 2007). Παρόλο τη χαμηλή συχνότητα προσβολής των εγκύων από το 

T. gondii (3% οροθετικές έγκυες), η ασθένεια και ο κίνδυνος δεν πρέπει να 

υποβαθμίζονται, λόγω των δυνητικά σοβαρών επιπλοκών στην υγεία του ατόμου 

(Herrmann et al., 2012; Antsaklis et al., 2002; Antoniou et al., 2007). Η επικράτηση 

της κυστικής εχινοκοκκίασης αναδεικνύει την αναγκαιότητα επισταμένης 

παρακολούθησης της ζωονόσου στην Ελλάδα, στα εισαγόμενα ζώα από ενδημικές 

χώρες της Ευρώπης, ενώ καθιστά απαραίτητη τη διερεύνηση του βαθμού μόλυνσης 

των τροφίμων (Fotiou et al., 2012). 
 

 Ο κίνδυνος μόλυνσης των ελεύθερα εκτρεφόμενων χοίρων από Trichinella spp. είναι 

ιδιαίτερα υψηλός (Papatsiros et al., 2012). 
 

 

8.2 Προτάσεις για περαιτέρω έρευνα και αποτελεσματικότερη πρόληψη 

 

1) Επιβάλλεται η επικέντρωση στην εξυγίανση του ζωικού κεφαλαίου. Η ανάπτυξη 

συνθετικών εμβολίων που βασίζονται στη χρήση ανασυνδυασμένων αντιγόνων-

πρωτεϊνών, βρίσκεται σε εξέλιξη για την πρόληψη της τοξοπλάσμωσης, της 

υδατίδωσης, της πολυκυστικής εχινοκοκκίασης στα ζώα. Πολλά υποσχόμενη είναι και η 

ανάπτυξη εμβολίων στον άνθρωπο. 
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2) Η αναγνώριση των τροφιμογενώς μεταδιδόμενων παρασίτων θα πρέπει να 

πραγματοποιείται σε επίπεδο είδους και γονοτύπων με μεθόδους αξιόπιστες και 

γρήγορες. Τα μοριακά επιδημιολογικά δεδομένα υποδεικνύουν άμεσα όχι μόνο το 

ακριβές είδος του τροφίμου, αλλά και την ακριβή αιτία μόλυνσης αυτού, συμβάλλοντας 

καθοριστικά στην πρόληψη. Ωστόσο, η περαιτέρω έρευνα κρίνεται επιτακτική, καθώς 

για αρκετά είδη, κυρίως Giardia spp. και Cryptosporidium spp. η ταξινόμηση 

εξακολουθεί να αποτελεί σημαντικό πρόβλημα. Η αξιοποίηση των μοριακών τεχνικών, 

ειδικά της PCR και των εφαρμογών της, καθοδηγούν και συμβάλλουν στον έλεγχο των 

τροφιμογενών και υδατογενών επιδημιών. Εξειδικευμένες μοριακές τεχνικές, όπως η 

real-time PCR, θα αποτελούσαν ένα εξαιρετικά χρήσιμο εργαλείο στην εκτίμηση της 

αποτελεσματικότητας των μέσων και των μεθόδων που μειώνουν τη μολυσματική 

ικανότητα των παρασίτων.  

3) Ακόμη και σε χώρες με συστήματα παρακολούθησης, τα κρούσματα και οι επιδημίες 

εξακολουθούν να υφίστανται. Οι ιθύνοντες δημόσιας υγείας οφείλουν να επικεντρωθούν 

στη βελτίωση της ποιότητας των συστημάτων αυτών στην υπηρεσία της πρόληψης. 

Χρειάζεται να επιτευχθεί η συγκέντρωση δεδομένων και στατιστικών στοιχείων για την 

επικράτηση των παρασίτων στα ζώα, στον άνθρωπο, αλλά και στα τρόφιμα και στο νερό 

σε συστηματική βάση από όλες τις χώρες. Τα δεδομένα πρέπει να είναι ακριβή και να 

εκτιμούνται σε σχέση με το συνολικό πληθυσμό (ανθρώπων ή ζώων), ώστε να 

προσδιοριστεί ο βαθμός επικράτησης.  

4) Κρίνεται απαραίτητη η εύρεση μεθόδων ποσοτικοποίησης και η ανάπτυξη πιο 

αξιόπιστων εργαλείων εκτίμησης των κινδύνων, ώστε να δοθεί έμφαση στους 

κυριότερους παθογόνους παράγοντες και να προγραμματιστεί η στρατηγική 

αντιμετώπισης, βάσει των δεδομένων ιεράρχησης κινδύνου. 

5) Η Ευρωπαϊκή Νομοθεσία και Κανονισμοί θα πρέπει να προσαρμοστούν στα 

δεδομένα της παγκοσμιοποίηση, όσον αφορά την εισαγωγή τροφίμων και τη διακίνηση 

των ζώων. 

6) Σημαντικό εργαλείο της πρόληψης είναι η γνώση. Στα πλαίσια της εκπαίδευσης και 

ενημέρωσης είναι σημαντικό το άτομο να γνωρίζει ότι ο κίνδυνος προσβολής από 

κάποια είδη παρασίτων είναι υψηλός ακόμη και αν αυτά υπάρχουν σε μικρή ποσότητα 

στο εγγύς περιβάλλον. Επίσης, οι μολυσμένοι άνθρωποι και τα ζώα μπορούν να 

αποβάλουν τεράστιες ποσότητες μολύνουσων μορφών μέσω των κοπράνων τους. 

Επιπλέον, χρειάζεται να επισημανθεί πως σημαντικό γνώρισμα της προσβολής του 

ατόμου από ορισμένα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα είναι ο ασυμπτωματικός 

χαρακτήρας της μόλυνσης και η μεγάλη περίοδος παραμονής μερικών παρασίτων στον 

ξενιστή ακόμη και μετά την αποδρομή των συμπτωμάτων. Έτσι, ο άνθρωπος και τα ζώα 

ενδέχεται να απελευθερώνουν με τα κόπρανά τους μολύνουσες μορφές παρασίτων, 

χωρίς να εκδηλώνουν συμπτώματα.  

Οι επιδημιολογικές έρευνες ανέδειξαν τα κυριότερα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα 

παθογόνα. Ωστόσο, η δυσκολία συστηματικής συλλογής στοιχείων για την συγκριτική 

μελέτη των επιπτώσεών τους, ώστε να τεθούν προτεραιότητες είναι προφανής. Καθώς 

εξακολουθούν να αποτελούν πρόβλημα δημόσιας υγείας, η αντιμετώπισή τους επιβάλλει 

συλλογική προσπάθεια και δράση με γνώμονα την ανθρώπινη υγεία. 
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ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ 

 

Παράρτημα Ι  

Το Ευρωπαϊκό Κέντρο Πρόληψης και Ελέγχου Ασθενειών (The European Centre 

for Disease Prevention and Control, ECDC): Με στόχο τη διασφάλιση και ενίσχυση 

της ΕΕ στον κίνδυνο των μολυσματικών ασθενειών, αναγνωρίζει, εκτιμά και 

γνωστοποιεί δεδομένα για τους τρέχουσες και αναδυόμενες μολυσματικές ασθένειες. Το 

ECDC εγκατέστησε και διαχειρίζεται: 

Το Ευρωπαϊκό Σύστημα Παρακολούθησης (The European Surveillance System, 

TESSy): Πρόκειται για ένα ευέλικτο πρόγραμμα παρακολούθησης, συλλογής 

δεδομένων μεταδοτικών ασθενειών, συμπεριλαμβανομένων τροφιμογενών και 

υδατογενών παρασιτικών μολύνσεων και ζωονοσογόνων παρασιτών. Η δράση του 

αφορά την ΕΚ και την Ευρωπαϊκή Οικονομική Χώρα. 

Ο Παγκόσμιος Οργανισμός Υγείας (World Health Organization, WHO) που εδρεύει 

στη Γενεύη, στα πλαίσια των ποικίλων αρμοδιοτήτων του, επικεντρώνεται στην 

παρακολούθηση των εξελίξεων που αφορούν την ασφάλεια τροφίμων, μέσω συλλογής 

πληροφοριών για περιστατικά, κρούσματα ασθενειών από επίσημες και μη αναφορές για 

τα παράσιτα στα τρόφιμα. Έτσι, με την επιδημιολογική επιτήρηση εκτιμάται η 

επιβάρυνση ασθενειών, όπως και των τροφιμογενών παρασιτώσεων, από την ομάδα 

αναφοράς (Foodborne Disease Burden Epidemiology Reference Group, FERG)  

INFOSAN: Aποτελεί ένα σημαντικό εργαλείο παρακολούθηση, εκτίμησης κινδύνων, 

επιβεβαίωσης και άμεσης αντίδρασης σε εμφανιζόμενους κινδύνους. Παρέχει επιπλέον 

ένα δίκτυο ανταλλαγής πληροφοριών, συμβάλλει στη διάχυση των δεδομένων μεταξύ 

των μελών του, συμπεριλαμβανομένων και στοιχείων δημοσιεύσεων για εξειδικευμένα 

θέματα  

GLEWS: Πρόκειται για ένα σύστημα έγκαιρης προειδοποίησης, αποτέλεσμα 

συνεργασίας των WHO/FAO/OIE. Το πεδίο δράσης τους αφορά την παρακολούθηση 

και τον έλεγχο διασυνοριακών ζωονοσογόνων ασθενειών  

Surveillance Programme for Control of Foodborne Infections and Intoxications: 

Λειτουργεί στην Ευρώπη υπό την αιγίδα του WHO. Η δράση του στηρίζεται στην 

αναγνώριση των αιτιών των τροφιμογενών ασθενειών, στην διάχυση των σχετικών 

αποτελεσμάτων της παρακολούθησης και στην εδραίωση συνεργασίας με εθνικές αρχές 

για τον καθορισμό προτεραιοτήτων στις στρατηγικές πρόληψης.  

Το RASFF ιδρύθηκε σχετικά πρόσφατα από την Ε.Κ. και η δράση του εστιάζεται στην 

έγκαιρη αναγνώριση και προειδοποίηση των εθνικών αρχών για τους κινδύνους σε 

τρόφιμα και ζωοτροφές, είτε εισαγόμενων είτε ήδη διακινούμενων στην ευρωπαϊκή 

αγορά μέσω μίας βάσης δεδομένων       

   

Ο FVO μέσω συστηματικής παρακολούθησης και επιθεωρήσεων αξιολογεί τη 

συμμόρφωση των ελεγκτικών μηχανισμών των κρατών μελών της Ε.Ε. με την 

ευρωπαϊκή νομοθεσία και κανονισμούς ασφάλειας και ποιότητας τροφίμων, υγείας 

ζώων και φυτών.        
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ΟΙΕ έχει παγκόσμια εμβέλεια και δραστηριοποιείται στα πλαίσια διασφάλισης υγείας 

ζώων και ανθρώπου.    

FoodNet: Σύστημα παρακολούθησης αμιγώς τροφιμογενών νοσημάτων, με έδρα και 

δράση τις ΗΠΑ, τα δεδομένα του οποίου κοινοποιούνται και αξιοποιούνται παγκόσμια. 

Ο ρόλος του FoodΝet βασίζεται στην ενεργό παρακολούθηση όλων των εργαστηριακά 

επιβεβαιωμένων μολύνσεων από ειδικά εντερικά παθογόνα στα τρόφιμα.  

Παράρτημα ΙΙ 

Η Ευρωπαϊκή Κοινότητα, με βασικό γνώμονα των «Κώδικα Τροφίμων και Ποτών», 

ανάπτυξε μία ειδική νομική κατάσταση για τα τροφιμογενώς μεταδιδόμενα παράσιτα, 

στα πλαίσια παραγωγής ασφαλών τροφίμων και αντιμετώπισης ζωονόσων (Llarena-

Reino et al., 2012; Otto et al., 2008; Pozio, 2008)  

Η ενοποιημένη νομοθεσία που εφαρμόζεται από 01.01.2006, ονομάζεται «Πακέτο 

Υγιεινής» - Hygiene Package και αποτελείται από 4 Κανονισμούς και μία οδηγία. 

Ο Κανονισμός (ΕΚ)178/2002 καθορίζει της γενικές αρχές και απαιτήσεις της 

Νομοθεσίας Τροφίμων, προδιαγράφει γενικές διαδικασίες που αφορούν στην ασφάλεια 

τροφίμων και θεσπίζει τη δημιουργία της Ευρωπαϊκής Αρχής Ασφάλειας Τροφίμων 

(EFSA). Για τα άρθρα 11,12,16,17,18,19 & 20 του κανονισμού 178/2002 έχουν εκδοθεί 

οδηγίες εφαρμογής από την Ευρωπαϊκή Επιτροπή 

Οι 17 οδηγίες που σχετίζονται με την υγιεινή τροφίμων, αντικαθίστανται από ένα 

πακέτο 5 Κανονισμών και 1 Οδηγίας: 

1. Καν. (ΕΚ) 852/2004 - Κανονισμός Υγιεινής Τροφίμων: Θέτει γενικούς κανόνες 

υγιεινής και ασφάλειας τροφίμων που εφαρμόζονται σε όλα τα στάδια της αλυσίδας 

παραγωγής τροφίμων, από το χωράφι ή το στάβλο μέχρι τον τελικό καταναλωτή. Με 

τον κανονισμό αυτό ο «παραγωγός τροφίμων» - όπως ορίζεται στο κείμενο, φέρει την 

πλήρη ευθύνη για την ασφάλεια των τροφίμων που παράγει, διακινεί, διαθέτει. 

Η Ευρωπαϊκή Επιτροπή έχει εκδόσει οδηγίες για την εφαρμογή του Καν. 852/2004 και 

την εφαρμογή των Αρχών του HACCP, από τις επιχειρήσεις τροφίμων. 

2. Καν. (ΕΚ) 853/2004 - Κανονισμός για τον καθορισμό ειδικών κανόνων υγιεινής για 

τρόφιμα ζωικής προέλευσης. Περιλαμβάνει ειδικούς κανόνες υγιεινής για τρόφιμα 

ζωικής προέλευσης που πρέπει να τηρούνται σε συνδυασμό με όσα προβλέπονται στον 

Καν. 852/2004. 

3. Κανονισμός (ΕΚ) 882/2004 - Κανονισμός για την διεξαγωγή του επίσημου ελέγχου 

τροφίμων. Η Ευρωπαϊκή επιτροπή έχει εκδόσει οδηγίες για την εφαρμογή του 

Κανονισμού 882/2004 σχετικά με την δειγματοληψία για μικροβιολογικές δοκιμές. 

4. Κανονισμός (ΕΚ) 854/2004 - Κανονισμός για τον επίσημο έλεγχο τροφίμων ζωικής 

προέλευσης. Ο κανονισμός αυτός καθορίζει ειδικές διατάξεις για την οργάνωση των 

επίσημων ελέγχων στα προϊόντα ζωικής προέλευσης. 

5. Οδηγία 2004/41 ΕΚ. Με την οδηγία αυτή καταργούνται συγκεκριμένες οδηγίες περί 

υγιεινής τροφίμων. 

Μέτρα εφαρμογής του «Πακέτου Υγιεινής»: 
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Κανονισμός (ΕΚ) 2073/2005 σχετικά με τα μικροβιολογικά κριτήρια των τροφίμων. 

Κανονισμός (ΕΚ) 2074/2005 για θέσπιση μέτρων εφαρμογής για ορισμένα προϊόντα 

βάσει του κανονισμού (ΕΚ) αριθ. 853/2004 και για την οργάνωση επίσημων ελέγχων 

βάσει των κανονισμών (ΕΚ) αριθ. 854/2004 και (ΕΚ) αριθ. 882/2004, για την 

παρέκκλιση από τον κανονισμό (ΕΚ) αριθ. 852/2004 και για τροποποίηση των 

κανονισμών (ΕΚ) αριθ. 853/2004 και (ΕΚ) αριθ. 854/2004. 

Κανονισμός (ΕΚ) 2075/2005 για τη θέσπιση ειδικών κανόνων σχετικά με τους 

επίσημους ελέγχους για ανίχνευση Trichinella στο κρέας. 

Κανονισμός (ΕΚ) 1441/2007 για την τροποποίηση του κανονισμού (ΕΚ) αριθ. 

2073/2005 της Επιτροπής περί μικροβιολογικών κριτηρίων για τα τρόφιμα. 
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