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Τμήμα Τροφιμογενών και Υδατογενών Νοσημάτων 

ΕΠΙΔΗΜΙΟΛΟΓΙΚΑ ΔΕΔΟΜΕΝΑ ΓΙΑ ΤΗ ΛΟΙΜΩΞΗ ΑΠΟ ΚΑΜΠΥΛΟΒΑΚΤΗΡΙΔΙΟ  

ΣΤΗΝ ΕΛΛΑΔΑ 2022 

ΣΥΣΤΗΜΑ ΥΠΟΧΡΕΩΤΙΚΗΣ ΔΗΛΩΣΗΣ ΝΟΣΗΜΑΤΩΝ 

Κύρια σημεία 

• Το διάστημα Απρίλιος-Δεκέμβριος 2022: 

- Το νόσημα παρουσίασε υψηλότερη συχνότητα δήλωσης στα παιδιά ηλικίας 0-4 

ετών.  

- Η συχνότητα δήλωσης του νοσήματος παρουσίασε κορύφωση τον Μάιο.  

- Το ποσοστό των κρουσμάτων που ανέφεραν σύνδεση με άλλο κρούσμα ήταν 6,2%. 

- Τα συχνότερα αναγνωρισμένα είδη ήταν τα Campylobacter jejuni και 

Campylobacter coli. 

 

Το βακτήριο Campylobacter spp. είναι ένα από τα κυριότερα παθογόνα αίτια των 

τροφιμογενών νοσημάτων, καθώς και το δεύτερο -μετά από τη Salmonella spp.- 

βακτηριακό αίτιο των επιδημιών τροφιμογενούς αιτιολογίας στην Ευρώπη [1,2].  

Στην Ελλάδα, η λοίμωξη από καμπυλοβακτηρίδιο εντάχθηκε στον κατάλογο των 

υποχρεωτικώς δηλούμενων νοσημάτων σε συνέχεια της Υπουργικής Απόφασης Δ1α/Γ.Π. 

οικ. 16711/2022 - ΦΕΚ 1665/Β/7-4-2022. 

 

Αριθμός δηλωθέντων κρουσμάτων-Δηλωθείσα επίπτωση 

Συνολικά το χρονικό διάστημα Απρίλιος-Δεκέμβριος 2022 δηλώθηκαν 302 κρούσματα 

λοίμωξης από καμπυλοβακτηρίδιο, ενώ η δηλούμενη επίπτωση του νοσήματος ήταν 2,8 

κρούσματα ανά 100.000 πληθυσμού.  

 

Κατανομή κατά ηλικία και φύλο 

Σύμφωνα με τα δεδομένα του Συστήματος Υποχρεωτικής Δήλωσης Νοσημάτων (ΣΥΔΝ) 

κατά την περίοδο Απρίλιος-Δεκέμβριος 2022, το νόσημα παρουσίασε υψηλότερη 

συχνότητα εμφάνισης στα παιδιά της ηλικιακής ομάδας 0-4 έτη (Διάγραμμα 1). Σε αυτή 
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την ηλικιακή ομάδα, η μέση ετήσια δηλούμενη επίπτωση ήταν 11,5 κρούσματα ανά 

100.000 πληθυσμού, ενώ στις υπόλοιπες ηλικιακές ομάδες δεν ξεπερνούσε τα 5,1 

κρούσματα ανά 100.000 πληθυσμού.  

Η δηλούμενη επίπτωση του νοσήματος για το διάστημα ενδιαφέροντος ήταν 3,1 και 2,5 

κρούσματα ανά 100.000 πληθυσμού για τους άντρες και τις γυναίκες, αντίστοιχα.  

 

Εποχικότητα 

Η μηνιαία δηλούμενη επίπτωση του νοσήματος παρουσίασε κορύφωση τον μήνα Μάιο και 

μειώθηκε τους επόμενους μήνες (Διάγραμμα 2). 

 

Γεωγραφική κατανομή  

Υψηλότερη επίπτωση του νοσήματος παρατηρήθηκε στην περιφέρεια Αττικής (5,6 

κρούσματα/100.000 κατοίκους) και χαμηλότερη στην περιφέρεια Βορείου Αιγαίου (0,0 

κρούσματα/100.000 κατοίκους).  

 

Εργαστηριακά δεδομένα 

Το συχνότερα δηλούμενο είδος, επί του συνόλου των αναγνωρισμένων ειδών του 

βακτηρίου, ήταν το Campylobacter jejuni (88,2%) ακολουθούμενο από το Campylobacter 

coli (11,8%). 

Πρέπει να σημειωθεί ότι τα δεδομένα που παρουσιάζονται αφορούν όλα τα κρούσματα 

που δηλώθηκαν μέσω του ΣΥΔΝ. Για κάποια από αυτά υπάρχει διαθέσιμη και η 

πληροφορία για το είδος από το Κεντρικό Εργαστήριο Δημόσιας Υγείας που είναι το Εθνικό 

Κέντρο Αναφοράς για το Καμπυλοβακτηρίδιο, στο οποίο αποστέλλονται τα καλλιεργήματα 

από τα νοσοκομεία της χώρας για περαιτέρω τυποποίηση.  

Παράγοντες κινδύνου 

Το 6,2% των κρουσμάτων ανέφερε παρουσία άλλου ατόμου στο περιβάλλον τους με 

παρόμοια συμπτωματολογία, ενώ 17 (6,3%) κρούσματα ανέφεραν πρόσφατο ταξίδι στο 

εξωτερικό (εντός του χρόνου επώασης). 

 

Συζήτηση 

H λοίμωξη από καμπυλοβακτηρίδιο, ήταν το δεύτερο σε συχνότητα δήλωσης 

υποχρεωτικώς δηλούμενο τροφιμογενές νόσημα, μετά τη μη-τυφο παρατυφική 

σαλμονέλλωση, το διάστημα Απρίλιος-Δεκέμβριος 2022, στην Ελλάδα. Σύμφωνα με τα 

πρόσφατα δημοσιευμένα δεδομένα του Ευρωπαϊκού Κέντρου Ελέγχου και Πρόληψης 
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Νοσημάτων, η μέση δηλούμενη επίπτωση στις χώρες της Ευρωπαϊκής Ένωσης και στις 

χώρες της EEA/EFTA το 2021 ήταν 44,5 κρούσματα ανά 100.000 πληθυσμού [3]. Η ερμηνεία 

της διαφοράς στην επίπτωση με τη χώρα μας πρέπει να είναι προσεκτική, λαμβάνοντας 

υπόψη και την υποδήλωση στα συστήματα επιτήρησης [4].  

Το χαμηλό ποσοστό των κρουσμάτων με επιδημιολογική σύνδεση (παρουσία άλλου 

ατόμου στο περιβάλλον τους με παρόμοια συμπτωματολογία) συνάδει με το γεγονός ότι το 

Campylobacter spp. προκαλεί κυρίως σποραδικά κρούσματα [5]. Η υψηλότερη δηλούμενη 

επίπτωση του νοσήματος στην ηλικιακή ομάδα 0-4 έτη και η κατανομή των κρουσμάτων 

ανά φύλο είναι ευρήματα που παρατηρούνται και σε άλλες Ευρωπαϊκές χώρες [3].  
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Διάγραμμα 1. Δηλούμενη επίπτωση (αριθμός κρουσμάτων/100.000 πληθυσμού) της 

λοίμωξης από καμπυλοβακτηρίδιο στην Ελλάδα ανά ηλικιακή ομάδα, Σύστημα 

Υποχρεωτικής Δήλωσης Νοσημάτων, Απρίλιος-Δεκέμβριος 2022. 

 

 

 

Διάγραμμα 2. Μηνιαία δηλούμενη επίπτωση (κρούσματα/100.000 πληθυσμού) της 

λοίμωξης από καμπυλοβακτηρίδιο στην Ελλάδα, Σύστημα Υποχρεωτικής Δήλωσης 

Νοσημάτων, Απρίλιος-Δεκέμβριος 2022. 

 

Τελευταία επικαιροποίηση: Ιούλιος 2023 

 


