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ΜΕ ΤΗ ΣΥΝΕΡΓΑΣΙΑ ΤΩΝ ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΩΝ ΦΟΡΕΩΝ

Mύθοι και Aλήθειες

Τι πρέπει όλοι να γνωρίζουµε για την αντοχή των µικροβίων στα αντιβιοτικά

ΠΑΝΕΛΛΗΝΙΑ ΕΚΣΤΡΑΤΕΙΑ ΕΝΗΜΕΡΩΣΗΣ
για τα ΑΝΤΙΒΙΟΤΙΚΑ και τα ΕΜΒΟΛΙΑ

Ε Λ Λ Η Ν Ι Κ Ο  ∆ Ι Α ∆ Η Μ Ο Τ Ι Κ Ο
∆ΙΚΤΥΟ ΥΓΙΩΝ ΠΟΛΕΩΝ του Π.Ο.Υ.
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Από το 2015 και κάθε χρόνο το µήνα Νοέµβριο, µε απόφαση του Παγκόσµιου 
Οργανισµού Υγείας πραγµατοποιείται σε όλο τον Πλανήτη για µια ολόκληρη 
εβδοµάδα, Παγκόσµια Εκστρατεία µε στόχο τη σωστή Πληροφόρηση, την 
Ενηµέρωση και την Ευαισθητοποίηση Όλων των Πολιτών για τα Αντιβιοτικά. 
ΓΙΑΤΙ; Γιατί ήταν και είναι τα µοναδικά φάρµακα που έσωσαν και εξακολουθούν 
να σώζουν καθηµερινά εκατοµµύρια ανθρώπινες ζωές από τις λοιµώξεις που 
προκαλούν τα µικρόβια.

ΤΙ ΠΡΕΠΕΙ ΝΑ ΓΝΩΡΙΖΩ:

_____________________________________________________________________________

Πώς µπορώ να ξεχωρίσω την «ίωση» από τη βακτηριακή λοίµωξη και εποµένως να µην 
πάρω αντιβιοτικά που δεν είναι αποτελεσµατικά.
�Αν έχω χαµηλό πυρετό �βήχα �πονόλαιµο �συνάχι, τότε «ίωση είναι, µόνη θα περάσει»
�Το συνάχι είναι η απόδειξη ότι ∆ΕΝ χρειάζοµαι αντιβιοτικά, αφού προκαλείται µόνο από 

ιούς, εναντίον των οποίων τα αντιβιοτικά δεν έχουν καµία επίδραση!
�Τον χειµώνα, περισσότεροι από 200 τύποι ιών προκαλούν κρυολόγηµα.
_____________________________________________________________________________

Η µεγαλύτερη πληγή άσκοπης υπερκατανάλωσης αντιβιοτικών είναι η Φαρυγγο- 
αµυγδαλίτιδα, δηλαδή η λοίµωξη που εκδηλώνεται µε χαµηλό πυρετό, πονόλαιµο και 
«πύον» (λευκωπό επίχρισµα) στις αµυγδαλές.

Πέντε δηµοσκοπήσεις (2007-2015), για τη χρήση των αντιβιοτικών από τους Έλληνες 
πολίτες, έδειξαν ότι περισσότεροι από 50% έως 70% παίρνουν αντιβιοτικά, που 
ουσιαστικά δεν είναι χρήσιµα για την θεραπεία των ιώσεων!  Έτσι, η χώρα µας την τελευταία 
10ετία είναι σταθερά η πρώτη σε υπερκατανάλωση αντιβιοτικών στην Ευρώπη.  

STREP-TEST
Γι’αυτό, ζητήστε από τον ιατρό σας να κάνει µπροστά σας το 
Strep-test, όταν έχετε φαρυγγοαµυγδαλίτιδα. Θα ξέρετε µέσα σε 5 
λεπτά, αν οφείλεται σε ιό ή βακτήριο.
�Εάν το Strep-test είναι Θετικό, τότε ΝΑΙ στα αντιβιοτικά.
�Εάν το Strep-test είναι Αρνητικό, τότε ΟΧΙ στα αντιβιοτικά. 
Το Strep-test κοστίζει 2-3€ και µπορείτε να το ζητήσετε 
από τον ιατρό σας ή να το προµηθευτείτε από το φαρµακείο.

Τα αντιβιοτικά είναι δραστικά µόνο στα βακτήρια και όχι στους ιούς.
Τι σηµαίνει αυτό; ∆εν πρέπει να παίρνω αντιβιοτικά για τις ιώσεις, όπως 
είναι η γρίπη, το κρυολόγηµα και οι περισσότερες φαρυγγοαµυγδαλίτιδες.

Τα συχνότερα µικρόβια που προκαλούν
λοιµώξεις στον άνθρωπο είναι:
�Οι Ιοί (π.χ. ο Ιός της Γρίπης)
�Τα Βακτήρια (π.χ. Στρεπτόκοκκοι, 

Σταφυλόκοκκοι, Κολοβακτηρίδια)



Γιατί πρέπει να νοιάζοµαι ως  Έλληνας πολίτης για την υπερ- 
κατανάλωση των αντιβιοτικών που γίνεται στη χώρα µας;

Γιατί, η λανθασµένη και αλόγιστη χρήση των αντιβιοτικών 
έχει ως αποτέλεσµα τα βακτήρια να γίνονται ανθεκτικά στα 
αντιβιοτικά και εποµένως, όταν τα χρειαστούµε για 
βακτηριακές λοιµώξεις να µην είναι δραστικά. Επιπλέον, τα 
αντιβιοτικά, ως φάρµακα, µπορεί να προκαλέσουν ανεπιθύ- 
µητες ενέργειες, όπως διάρροιες, βλάβη στα νεφρά, 
αλλεργικές αντιδράσεις (π.χ. εξάνθηµα), που µπορούν να 
είναι ακόµη και απειλητικές για την ανθρώπινη ζωή.

_____________________________________________________________________________
Προσοχή!
Έχει ανακοινωθεί επισήµως  από τον Παγκόσµιο Οργανισµό Υγείας και όλους τους 
Αρµόδιους Οργανισµούς «Το Τέλος των Αντιβιοτικών», καθώς δεν πρόκειται να 
κυκλοφορήσουν στο κοντινό µέλλον αντιβιοτικά δραστικά στα ανθεκτικά µικρόβια, που 
όλοι εµείς προκαλέσαµε µε την υπερκατανάλωση των αντιβιοτικών!

Πώς δηµιουργείται η Μικροβιακή Αντοχή;

Στην φυσιολογική 
χλωρίδα του εντέρου µας, 
τα περισσότερα βακτήρια 
είναι ευαίσθητα στα 
αντιβιοτικά (µπλε κουκίδες), 
µε εξαίρεση λίγα βακτήρια 
που είναι ανθεκτικά στα 
αντιβιοτικά (κόκκινες
κουκίδες).

Το αντιβιοτικό που 
χρησιµοποιούµε δεν µπορεί 
να ξεχωρίσει τα βακτήρια 
που προκάλεσαν τη λοίµωξη 
από εκείνα που αποτελούν 
την φυσιολογική µας χλωρίδα, 
µε αποτέλεσµα το αντιβιοτικό 
να σκοτώνει και τα πολύτιµα 
βακτήρια της χλωρίδας µας.

Άτοµο που δεν 
χρησιµοποιεί αντιβιοτικά

Άτοµο που
χρησιµοποιεί αντιβιοτικά

Το αντιβιοτικό 
κυκλοφορεί 
στον οργανισµό

Άτοµο µε βακτηριακή λοίµωξη 
και κατάχρηση αντιβιοτικών 
στο παρελθόν

Τα ανθεκτικά 
βακτήρια στα αντιβιοτικά 
(κόκκινες κουκίδες) βρίσκουν 
ευκαιρία να πολλαπλασιαστούν και 
να αντικαταστήσουν τα ευαίσθητα 
βακτήρια της φυσιολογικής µας 
χλωρίδας. Αυτά, όταν τους δοθεί 
η ευκαιρία, θα προκαλέσουν 
σοβαρές λοιµώξεις (π.χ. πνευµονία 
µετά από εισρόφηση, περιτονίτιδα 
µετά από σκωληκοειδίτιδα κ.α.) και 
τότε δεν θα υπάρχουν δραστικά 
αντιβιοτικά για να τις θεραπεύσουν.



ΠΡΟΣΟΧΗ!

ΕΙΜΑΣΤΕ ΟΛΟΙ ΣΥΝΥΠΕΥΘΥΝΟΙ!

ΓΙΑΤΙ;

Γιατί, βάζοντας τέλος στην άσκοπη κατανάλωση

των αντιβιοτικών για 3-6 µήνες, τα µικρόβια

ξαναγίνονται ευαίσθητα στα αντιβιοτικά!

36.6

_____________________________________________________________________________
Τί µπορούµε να κάνουµε για να ξαναγίνουν τα βακτήρια ευαίσθητα στα αντιβιοτικά;
�ΟΧΙ αντιβιοτικά στην φαρυγγοαµυγδαλίτιδα και τα κρυολογήµατα!
�∆εν αγοράζουµε αντιβιοτικά µόνοι µας από το φαρµακείο και δεν πιέζουµε τον ιατρό να 

µας γράψει συνταγή εκ των υστέρων, ούτε κρατάµε απόθεµα στο σπίτι για «ώρα 
ανάγκης».

�∆εν συµβουλευόµαστε τους φίλους µας ή το διαδίκτυο, αλλά µόνο τον ιατρό µας!
�∆εν συστήνουµε αντιβιοτικά σε άλλους!
_____________________________________________________________________________

ΧΟΡΗΓΟΙ: ΥΠΟΣΤΗΡΙΚΤΕΣ:

Τώρα ξέρεις!  Διάδωσε κι εσύ την αλήθεια!
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Ε∆∆ΥΠΠΥ
ΟΜΑ∆Α ΕΡΓΑΣΙΑΣ 

ΓΙΑ ΤΑ ΑΝΤΙΒΙΟΤΙΚΑ 
ΚΑΙ ΤΑ ΕΜΒΟΛΙΑ
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