
 

 

Τι είναι η Μεσογειακή Αναιμία (Θαλασσαιμία) 

Η Μεσογειακή Αναιμία ή Θαλασσαιμία είναι μια κληρονομική νόσος που 

χαρακτηρίζεται από την αδυναμία του οργανισμού να συνθέσει φυσιολογική 

αιμοσφαιρίνη με αποτέλεσμα να παρουσιάζεται χρόνια αναιμία ήδη από τη βρεφική 

ηλικία.  

Έχει εκτιμηθεί ότι υπάρχουν 100.000 ασθενείς με Θαλασσαιμία σε όλο τον κόσμο. Η 

Θαλασσαιμία συναντάται με υψηλή συχνότητα στις Μεσογειακές χώρες, όπου και 

πρωτοαναγνωρίσθηκε και επεκτείνεται στη Μέση Ανατολή και στην Ασία. Λόγω της 

συνεχούς μετανάστευσης πληθυσμών από τη μία χώρα στην άλλη, σήμερα δεν 

υπάρχει ουσιαστικά καμία χώρα στον κόσμο χωρίς Θαλασσαιμία. 

Πως κληρονομείται η Θαλασσαιμία (Μεσογειακή Αναιμία) 

Η θαλασσαιμία είναι νόσος κληρονομική και μεταβιβάζεται με ορισμένους 

συνδυασμούς από τους γονείς στα παιδιά. Οι γονείς που μπορούν να αποκτήσουν 

παιδιά με θαλασσαιμία ονομάζονται φορείς ή ετεροζυγώτες της νόσου και δεν 

εμφανίζουν κανένα σύμπτωμα. 

Όπως φαίνεται στην παρακάτω εικόνα η απόκτηση παιδιών που θα αποκτήσει ένας 

φορέας με άτομο που δεν είναι φορέας δεν έχει κανένα κίνδυνο. Τα παιδιά θα είναι 

υγιή ή ετερόζυγα όπως ο ένας γονέας. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Αντίθετα η απόκτηση παιδιών μεταξύ ετερόζυγων ενέχει κινδύνους. Φαίνεται 

σχηματικά πως μπορεί να γεννηθεί ένα παιδί με θαλασσαιμία από ετεροζυγώτες 

(φορείς) γονείς. Σύμφωνα με τους σχηματικούς συνδυασμούς, θαλασσαιμία θα έχει 

ένα στα τέσσερα παιδιά.  

Η πιθανότητα αυτή (25%) ισχύει για κάθε εγκυμοσύνη. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Τέλος όταν ένας γονέας έχει Θαλασσαιμία κι ο άλλος είναι απόλυτα υγιείς , τότε όλα 

τα παιδιά θα είναι απλά ετεροζυγώτες (φορείς) της νόσου.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Πως μπορεί να προληφθεί η Θαλασσαιμία 

Η πρόληψη της νόσου είναι δυνατή και βασίζεται στην αναγνώριση των φορέων με 

ειδικό αιματολογικό έλεγχο ο οποίος διενεργείται εδώ και πολλά χρόνια στη χώρα 

μας. Για το λόγο αυτό συνιστάται σε όλα τα ζευγάρια που σκοπεύουν να αποκτήσουν 

παιδί, αιματολογική εξέταση προκειμένου να διαπιστωθεί αν κάποιος από τους δύο 

υποψήφιους γονείς είναι φορέας. 

Η συγκεκριμένη δε εξέταση, θεωρείται απόλυτα αναγκαία στα άτομα των οποίων οι 

οικογένειες έχουν ή είχαν πρόβλημα παιδιών με θαλασσαιμία ή με άλλες 

αιμοσφαιρινοπάθειες όπως Δρεπανοκυτταρική ή Μικροδρεπανοκυτταρική αναιμία 

κ.λ.π. 

Σε περίπτωση που και οι δύο γονείς είναι φορείς της νόσου και πάλι η επιστήμη 

σήμερα δίνει τη δυνατότητα να αποφευχθεί η γέννηση παιδιών με αυτού του είδους 

τις αιμοσφαιρινοπάθειες με την προγεννητική εξέταση που γίνεται στον 3ο – 4ο μήνα 

της κύησης. 

Οι ενδιαφερόμενοι μπορούν να αποταθούν σε μία από τις Μονάδες Πρόληψης 

Μεσογειακής Αναιμίας του Υπουργείου Υγείας για την εξέταση η οποία ωστόσο 

γίνεται δωρεάν. 

Συχνότητα της νόσου 

Σύμφωνα με τα στατιστικά δεδομένα που υπάρχουν, γνωρίζουμε ότι στην Ελλάδα 

2.900 άτομα πάσχουν από Μ.Α (έρευνα του Υπουργείου Υγείας και Πρόνοιας, έτος 

1997) και κάθε χρόνο έχουμε περίπου 10 άτομα που προστίθενται.  

Θεραπεία της Θαλασσαιμίας 

Παρά τις προόδους της ιατρικής επιστήμης ο μοναδικός τρόπος αντιμετώπισης της 

μεσογειακής αναιμίας, παραμένει η συχνή μετάγγιση συμπυκνωμένων ερυθρών 

αιμοσφαιρίων δεδομένου ότι ο οργανισμός αδυνατεί να συνθέσει αιμοσφαιρίνη. Οι 

μεταγγίσεις συνήθως ξεκινούν με τη διάγνωση της νόσου. Το θεραπευτικό αυτό 

σχήμα δεν είναι εύκολο στην εφαρμογή του γιατί απαιτεί συχνές προσελεύσεις στο 

νοσοκομείο για 3-4 ώρες κάθε 15-20 ημέρες. Προτιμάται φρέσκο αίμα, ηλικίας  

μικρότερης των 7 ημερών γιατί έχει μεγαλύτερο χρόνο επιβίωσης και καλύτερη 

οξυγόνωση. 

 


