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ΔΕΛΤΙΟ            ΤΥΠΟΥ   
 
Στην τρίτη θέση ( πίσω από την Αλβανία και τη FYROM ) των 
ευρωπαϊκών χωρών στις οποίες ενδημεί  η ανθρωποζωονόσος 
βρουκέλλωση,  γνωστή ως μελιταίος πυρετός, είναι η  χώρα μας. 
Αυτό ανακοινώθηκε κατά τη διάρκεια των εργασιών του 33ου Ετήσιου 
Πανελληνίου  Συνεδρίου της Ιατρικής Εταιρείας Αθηνών, από τον 
διευθυντή  του Ινστιτούτου Συνεχιζόμενης Ιατρικής Εκπαίδευσης 
Ιωαννίνων κ Γιώργο Παππά. 
Σύμφωνα με τα στοιχεία που παρουσίασε ο κ Παππάς στην Ελλάδα, η 
επίπτωση της βρουκέλλωσης στον άνθρωπο παρουσιάζει πτωτική πορεία, η 
οποία όμως δεν είναι όσο σταθερή και αποτελεσματική εμφανίζεται σε άλλες 
μεσογειακές χώρες της Ευρωπαϊκής Ένωσης. 
« Έτσι, με βάση τα επίσημα καταγεγραμμένα περιστατικά από το 
ΚΕΕΛ, η ετήσια επίπτωση υπολογίζεται σε περίπου 20 περιστατικά ανά 
εκατομμύριο, δίνοντας στην Ελλάδα την τρίτη θέση στην λίστα της 
ενδημικότητας της Ευρώπης (πίσω από την Αλβανία και την FYROM), 
και καθιστώντας την μοναδική χώρα της Ευρωπαϊκής Ένωσης που 
περιλαμβάνεται στην λίστα των 30 ενδημικότερων χωρών παγκοσμίως. 
Το 10-12% αυτών των περιστατικών είναι παιδιά» τόνισε ο κ Παπάς. 
Στην πραγματικότητα όμως, οι αριθμοί των κρουσμάτων είναι 
πολλαπλάσιοι, και η μη δήλωση των περιστατικών στις αρμόδιες αρχές 
δυστυχώς συμβάλλει στην υποτίμηση της σημασίας της νόσου, ιδιαίτερα 
για την Ελληνική επαρχία.  
Στοιχεία που παρουσιάσθηκαν στο 1ο Διεθνές Συνέδριο,  όπως ανέφερε ο 
κ Παππάς, για την Βρουκέλλωση στον Άνθρωπο κατέδειξαν ότι σε 
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πολλές περιοχές όπως η Ήπειρος και η Θεσσαλία, η επίπτωση είναι 
πενταπλάσια της επίσημα αναφερόμενης. 
 Η βρουκέλλωση  αποτελεί την συνηθέστερη παγκοσμίως ανθρωποζωονόσο, 
με νέες εστίες ενδημικότητας  να παρουσιάζονται ανά την υφήλιο, ενώ 
συγχρόνως η νόσος επανακάμπτει στον αναπτυγμένο κόσμο μέσω της 
τουριστικής ή μεταναστευτικής μετακίνησης πληθυσμών και της 
διεθνούς διακίνησης μολυσμένων ζώων ή τροφών. 
 Επιπλέον, η βρουκέλλωση εξακολουθεί να ανήκει στα παθογόνα που 
μπορούν δυνητικά να χρησιμοποιηθούν ως βιολογικά όπλα!.  
 
         ΛΟΓΟΙ      ΕΞΑΠΛΩΣΗΣ     ΤΗΣ     ΝΟΣΟΥ 
 
Η εξάπλωση και η επιμονής της βρουκέλλωσης στην χώρα μας οφείλεται 
στην κατάσταση που επικρατεί στα γειτονικά μας κράτη. Συγκεκριμένα: 
Ø Στην παράνομη εισαγωγή αμνοεριφίων από τις γειτονικές, 

ενδημικότατες χώρες (Αλβανία, FYROM), είναι γεγονός που 
συμβάλλει στην δημιουργία νέων εστιών νόσου. 

Ø Στη μετακίνηση εργατικού δυναμικού στα Βαλκάνια που  
οδήγησε στην εισαγωγή περιστατικών βρουκέλλωσης από την 
Ελλάδα στην Βουλγαρία. 

Ø Στην απουσία επαρκούς ιατρικού και κτηνιατρικού δικτύου 
πρόληψης λόγω των πολιτικών συνθηκών, που οδήγησε στην 
εμφάνιση της νόσου στο Κόσσοβο και την Βοσνία.  

        Παρόμοιες επιδημιολογικές τάσεις παρατηρούνται παγκοσμίως (πχ εισροή 
της νόσου από το Μεξικό στις ΗΠΑ). Εστίες νόσου παρουσιάζονται πλέον 
και στην Κροατία, την υπόλοιπη Σερβία, και την Ρουμανία. 
Στην διάρκεια του 33ου Ετήσιου Πανελληνίου  Συνεδρίου της Ιατρικής 
Εταιρείας Αθηνών, παρουσιάσθηκαν επίσης για πρώτη φορά παγκοσμίως οι 
νέες κατευθυντήριες οδηγίες για την θεραπεία της νόσου, που προήλθαν από 
την συνάντηση όλων των παγκοσμίως κορυφαίων επιστημόνων στο θέμα 
μετά την συνάντησή τους στα Ιωάννινα το Νοέμβριο του 2006, και φέρουν 
τον τίτλο “The Ioannina Recommendations” (Οι οδηγίες των Ιωαννίνων), 
φέροντας την χώρα μας στο επίκεντρο της παγκόσμιας δράσης για το 
σύνηθες αυτό νόσημα. 
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