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WHO-Key facts on AMR
Η μικροβιακή αντοχή (AMR) 

αποτελεί μία από τις 
σημαντικότερες παγκόσμιες 

απειλές για τη δημόσια υγεία 
και την ανάπτυξη

Η κακή χρήση και η 
υπερκατανάλωση 

αντιμικροβιακών στον 
άνθρωπο, στα ζώα και στα φυτά 

αποτελούν τους κύριους 
παράγοντες που οδηγούν στην 

ανάπτυξη ανθεκτικών 
παθογόνων μικροοργανισμών

Η μικροβιακή αντοχή επηρεάζει 
χώρες σε όλες τις γεωγραφικές 
περιοχές και σε όλα τα επίπεδα 

εισοδήματος.

Οι χώρες χαμηλού και μεσαίου 
εισοδήματος πλήττονται 

περισσότερο.

Εκτός από τη νοσηρότητα και τη 
θνησιμότητα, η μικροβιακή 

αντοχή  συνεπάγεται σημαντικό 
οικονομικό κόστος. Η World 
Bank εκτιμά ότι η AMR θα 

μπορούσε να οδηγήσει έως το 
2050 σε:

• επιπλέον δαπάνες 
υγειονομικής περίθαλψης 

ύψους 1 τρισεκατομμυρίου 
δολαρίων ΗΠΑ.



Η μεγάλη εικόνα- % μικροβιακής αντοχής

Cumulative resistance  of bloodstream E.coli to third-generation 
cephalosporins, was highest for 
• ceftriaxone (43.5%), followed by 
• cefotaxime (39.0%) and 
• ceftazidime (31.8%). 



Η μεγάλη εικόνα- % μικροβιακής αντοχής

Cumulative  percentage resistance of  bloodstream K. pneumoniae to  
meropenem at 15.1% (12.6, 18.1) 



Η μεγάλη εικόνα- % μικροβιακής αντοχής

In 2023, the level of resistance of bloodstream Acinetobacter to 
carbapenems was also high, 
• at 54.3% (49.3, 59.2) for imipenem, 
• 49.6% (44.7, 54.5) for meropenem and
• 40.9% (28.4, 54.7) for doripenem



Η μεγάλη εικόνα μικροβιακής αντοχής: δυσκολία στη 
θεραπεία

• Τα δεδομένα αντοχής του 2023 για τα παθογόνα των 
λοιμώξεων της κυκλοφορίας του αίματος αναδεικνύουν ότι

• η επιλογή αποτελεσματικής εμπειρικής θεραπείας γίνεται 
ολοένα και πιο δύσκολη, 
• ιδιαίτερα σε περιοχές με υψηλό επιπολασμό

πολυανθεκτικών μικροοργανισμών.
• Η αντοχή στις καρβαπενέμες σε Klebsiella pneumoniae και είδη 

Acinetobacter, καθώς και
• η αναδυόμενη αντοχή σε «Reserve» αντιβιοτικά όπως η 

κολιστίνη,
• περιπλέκουν περαιτέρω τις θεραπευτικές αποφάσεις

• σε περιβάλλοντα με περιορισμένες θεραπευτικές 
επιλογές

Κλινικοί προβληματισμοί



Κάποιες 
καθόλου 
ευοίωνες 

προβλέψεις



Η μεγάλη εικόνα- θνητότητα που σχετίζεται/αποδίδεται στη 
μικροβιακή αντοχή



Η μεγάλη εικόνα- θνητότητα σχετιζόμενη με τη μικροβιακή 
αντοχή





Δεδομένα από το EARS-Net δείχνουν ότι, όπως και 
τα προηγούμενα έτη, τα επίπεδα μικροβιακής 

αντοχής παρέμειναν υψηλά στην ΕΕ/ΕΟΧ το 2024

Υψηλότερα ποσοστά μικροβιακής αντοχής (AMR) 
αναφέρθηκαν γενικά από χώρες της νότιας, 

κεντρικής και ανατολικής Ευρώπης

Εκτιμήσεις που βασίζονται σε δεδομένα του EARS-
Net για το 2020 δείχνουν ότι κάθε χρόνο 

περισσότεροι από 35.000 άνθρωποι πεθαίνουν 
στην ΕΕ/ΕΟΧ ως άμεση συνέπεια λοιμώξεων από 

ανθεκτικούς στα αντιμικροβιακά
μικροοργανισμούς





Επιδεινούμενη επιδημιολογική κατάσταση από το 
2019

• αύξηση της επίπτωσης βακτηριαιμιών από ανθεκτική στις 
καρβαπενέμες K. pneumoniae σε 23 κράτη μέλη της ΕΕ

• λόγω της συνεχιζόμενης μετάδοσης κλώνων υψηλού κινδύνου  
ανθεκτικής στις καρβαπενέμες K. pneumoniae στα νοσοκομεία

• σύγκλιση της λοιμογόνου ικανότητας και της αντοχής στην 
K. pneumoniae, 

• συμπεριλαμβανομένης της νοσοκομειακής διασποράς υπερ-
λοιμογόνου K. pneumoniae ST23 που φέρει γονίδια 
καρβαπενεμασών

• διασπορά γονιδίων καρβαπενεμασών μέσω πλασμιδίων

• που προκαλεί επιδημίες εντός νοσοκομείων και σε δίκτυα 
υγειονομικής περίθαλψης

• αυξανόμενη ανίχνευση κλώνων E.coli υψηλού κινδύνου
που φέρουν γονίδια καρβαπενεμασών

• με κίνδυνο διασποράς στην κοινότητα

Το πρόβλημα της αντοχής στις καρβαπενέμες



Καρβαπενέμη-ανθεκτικά 
Enterobacterales-

3η αναθεώρηση εκτίμησης 
κινδύνου για ΕΕ/ΕΟΧ

 Με βάση την επιδεινούμενη επιδημιολογική 

κατάσταση, η πιθανότητα περαιτέρω εξάπλωσης των 

CRE στην ΕΕ/ΕΟΧ είναι υψηλή

 Οι βακτηριαιμίες από CRE σχετίζονται με υψηλό 

επίπεδο αποδιδόμενης θνητότητας, κυρίως λόγω 

 καθυστερήσεων στη χορήγηση αποτελεσματικής 

αντιμικροβιακής θεραπείας και

 του περιορισμένου αριθμού εναλλακτικών και 

εύκολα διαθέσιμων θεραπευτικών επιλογών, παρά 

την ύπαρξη νέων, εγκεκριμένων αντιβιοτικών

 Εάν η εξάπλωση των CRE συνεχιστεί με τον τρέχοντα 

ρυθμό, ο αναμενόμενος αντίκτυπος εκτιμάται ότι θα 

είναι υψηλός

 Όταν συνεκτιμώνται η πιθανότητα και ο αντίκτυπος, 

προκύπτει συνολικός κίνδυνος υψηλού έως πολύ 

υψηλού επιπέδου για περαιτέρω εξάπλωση των CRE 

στην ΕΕ/ΕΟΧ



• Κατά την περίοδο 2022–2023

• 28 χώρες της ΕΕ/ΕΟΧ και

• 3 χώρες των Δυτικών Βαλκανίων 

• Κόσοβο, Μαυροβούνιο και Σερβία

• συμμετείχαν στην τρίτη μελέτη σημειακού 

επιπολασμού ΗΑΙs & AMU (PPS) του ECDC

• Δεδομένα από συνολικά 1.623 νοσοκομεία 

υποβλήθηκαν στο ECDC

• Ο σταθμισμένος επιπολασμός των λοιμώξεων 

σχετιζόμενων με τη φροντίδα υγείας (HAI) 

στους ασθενείς της δειγματοληψίας της 

ΕΕ/ΕΟΧ ήταν 

• 6,3% (95% CI: 5,3–7,4%)



Distribution of types of 
HAIs, ECDC PPS 2022-2023

Of a total of 22 806 reported HAIs in the EU/EEA, the most frequently reported types of HAI 

were

• respiratory tract infections (29.3% )

• urinary tract infections (19.2%), 

• surgical site infections (16.1%), 

• bloodstream infections (11.9%)

• and gastro-intestinal infections (9.5%),

• with C. difficile infections accounting for 62.1% of the latter and 5.9% of all HAIs.



Υπεύθυνοι μικροοργανισμοί HAIs_ECDC PPS 2022-2023

GRAM-NEGATIVE BACILLI

• Third-generation cephalosporin resistance 

was reported in 34.7% of all 

Enterobacterales and was

• the highest in K. pneumoniae with 58.1%

• Carbapenem resistance was reported in 

9.3% of all included Enterobacterales and 

• was the highest (25.1%) in K. pneumoniae

• Carbapenem resistance was reported in 

• 29.7% of P. aeruginosa isolates and 

• 82.9% of Acinetobacter baumannii isolates. 

GRAM-POSITIVE COCCI

• Methicillin resistance was reported in 23.7%

of S. aureus isolates

• Vancomycin resistance was reported in 

15.6% of isolated enterococci

• 4,9% in E.faecalis

• 28.7% in E.faecium



• Τα αποτελέσματα της έρευνας PPS του ECDC 

για την περίοδο 2022–2023 επιβεβαίωσαν ότι

• οι λοιμώξεις σχετιζόμενες με τη φροντίδα υγείας 

(HAIs), καθώς και

• η μικροβιακή αντοχή (AMR) στα βακτήρια που 

ευθύνονται για αυτές τις λοιμώξεις

• αποτελούν σημαντική πρόκληση δημόσιας 

υγείας για την ΕΕ/ΕΟΧ

• Εκτιμάται ότι συνολικά 4,3 εκατομμύρια 

ασθενείς απέκτησαν τουλάχιστον μία λοίμωξη 

σχετιζόμενη με τη φροντίδα υγείας ετησίως

• στα νοσοκομεία οξείας νοσηλείας της ΕΕ/ΕΟΧ 

κατά την περίοδο 2022–2023









AMR και ζωικό κεφάλαιο



Occurrence of resistance to selected antimicrobials in monophasic S. Typhimurium from humans (2023) and animal populations (≥ 10

isolates in 2022–2023), all reporting MSs. CIP/CTX, combined resistance to ciprofloxacin and cefotaxime; MSs, EU Member States; N, total number of

monophasic S. Typhimurium isolates tested; XI, United Kingdom (Northern Ireland)











Μικροβιακή αντοχή & Ενιαία Υγεία





ΜΟΝΑΔΕΣ ΕΠΕΞΕΡΓΑΣΙΑΣ ΛΥΜΑΤΩΝ

 Σημείο συνάντησης

 Αντιβιοτικών

 Απολυμαντικών

 Γονιδίων αντοχής

 Βακτηρίων από διάφορες πηγές

 Άνθρωπος, περιβάλλον

 Παθογόνα, μη παθογόνα



 Περιβαλλοντικό ρεζερβουάρ 

 Μικροβίων

 Γονιδίων αντοχής

 Hot spot

 Οριζόντιας ανταλλαγής γενετικού 
υλικού

 Περαιτέρω διασπορά της 
αντοχής

ΜΟΝΑΔΕΣ ΕΠΕΞΕΡΓΑΣΙΑΣ ΛΥΜΑΤΩΝ



Επιλογή και μεταφορά μικροβιακής αντοχής σε λύματα

• Πίεση επιλογής από
• Αντιβιοτικά
• Βαρέα μέταλλα
• Απολυμαντικά

• Οριζόντια μεταφορά γενετικού 
υλικού
• Μεταμόρφωση
• Μεταγωγή
• Σύζευξη

• Πίεση επιλογής έναντι ενός 
γονιδίου αντοχής

Συν-επιλογή συμμεταφερόμενων
γονιδίων  στο ίδιο MGE

Karkman A et al, Trends in Microbiology, 2018



ΔΡΑΣΕΙΣ-ΚΛΕΙΔΙΑ
ΓΙΑ ΤΟΝ ΕΛΕΓΧΟ

ΤΗΣ
ΜΙΚΡΟΒΙΑΚΗΣ

ΑΝΤΟΧΗΣ







Προβλέψεις για μικροβιακή αντοχή με βάση τα δεδομένα 
υγείας του πληθυσμού και τις  κοινωνικο-οικονομικές 

συνθήκες στις διάφορες χώρες/ηπείρους

• Η χρήση αντιβιοτικών εξηγεί μόνο ένα 
μικρό κομμάτι των διαφορών στην 
παρουσία ARB και ARG στα λύματα

• Οι διαφορές συσχετίστηκαν με
• κοινωνικοοικονομικές διαφορές
• δεδομένα υγείας πληθυσμού
• συνθήκες υγιεινής
• περιβαλλοντικούς παράγοντες

• Βελτίωση των παραπάνω θα μειώσει το 
παγκόσμιο φορτίο AMR

Μεταγενωμική ανάλυση λυμάτων: οικονομική 
και ηθικά αποδεκτή μέθοδος συνεχούς 

επιτήρησης της μικροβιακής αντοχής σε 
παγκόσμιο επίπεδο



 Έλεγχος και περιορισμός της πηγής

 Συνεχής εκπαίδευση στη συνετή χρήση 
αντιβιοτικών σε ανθρώπους, κτηνοτροφία, 
γεωργία

 Αναγνώριση και δράση στα κρίσιμα 
σημεία ελέγχου

 Ποιότητα λυμάτων στην είσοδο-νοσοκομειακά 
λύματα, λύματα από φαρμακοβιομηχανίες

 Ορισμός των επιτρεπόμενων ανώτατων ορίων 
ανθεκτικών βακτηρίων ή γονιδίων αντοχής στα 
λύματα πριν την τελική τους διάθεση

 Βελτίωση των τεχνικών επεξεργασίας των 
λυμάτων

 Επιτήρηση στο πλαίσιο της Ενιαίας Υγείας

 κοινή μεθοδολογία και διαθεσιμότητα 
δεδομένων



Ρόλος  μικροβιολογίας (Κλινικής & Μικροβιολογίας Δημόσιας Υγείας) 
στην επιτήρηση μικροβιακής αντοχής 

 Παροχή δεδομένων για παρακολούθηση τάσεων (πολυ)αντοχής σε τοπικό, εθνικό και 
διεθνές επίπεδο

 Μελέτη μηχανισμών αντοχής-τρόπου διασποράς αντοχής 

 Μεταξύ ασθενών

 Μεταξύ νοσοκομείων

 Μεταξύ χωρών

 Εργαστήρια σε συνεργασία με κλινικούς ιατρούς-ΝΕΛ, κτηνιατρικά εργαστήρια και 
επόπτες Δ. Υγείας

 Επιτήρηση κυκλοφορούντων μικροβιακών κλώνων

 Γονιδίων αντοχής

 Μεταθετών στοιχείων





Ευχαριστώ πολύ για την 

προσοχή σας


