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Αερογενισ μετάδοςθ

΢υμβαίνει όταν διαςπείρονται 

• είτε πυρινεσ ςταγονιδίων (<5 µm) που 
περιζχουν μικροοργανιςμοφσ οι οποίοι 
παραμζνουν αιωροφμενοι επί μακρόν 

• ι ςωματίδια ςκόνθσ που περιζχουν 
λοιμογόνουσ παράγοντεσ.  



Αερογενισ μετάδοςθ

Οι μεταφερόμενοι μικροοργανιςμοί μπορεί 
να διαςπαροφν ευρζωσ από ρεφματα αζρα  
και μπορεί να ειςπνευςκοφν από εφλωτα 

άτομα που βρίςκονται μζςα ςτο ίδιο δωμάτιο 
με τον αςκενι ι ακόμθ και ςε μεγαλφτερθ 

απόςταςθ, ανάλογα και με τισ 
περιβαλλοντικζσ ςυνκικεσ  



Αερογενϊσ μεταδιδόμενα νοςιματα

• Φυματίωςθ

• Ιλαρά

• Ανεμευλογία



Μετάδοςθ με ςταγονίδια

• Θεωρθτικά πρόκειται για μία μορφι 
μετάδοςθσ εξ επαφισ.

• Επαφι βλεννογόνου με ςταγονίδια 
παραγόμενα από πάςχοντα με βιχα, πταρμό, 
ομιλία ι κατά τθ διάρκεια αναρροφιςεων, 
βρογχοςκόπθςθσ κ.λ.π.

• Η μετάδοςθ γίνεται μόνο αν θ απόςταςθ 
επινόςου και  πάςχοντοσ είναι μικρι (<1m)



Μετάδοςθ με ςταγονίδια

Σα ςταγονίδια, δια του αζρα, 

μεταφζρονται ςε μικρι απόςταςθ 

και εναποτίκενται ςτουσ επιπεφυκότεσ, 

το ρινικό βλεννογόνο ι το ςτόμα.



Μετάδοςθ με ςταγονίδια 

• Επειδι τα ςταγονίδια δεν παραμζνουν 
αιωροφμενα ςτον αζρα, δεν χρειάηονται 
ειδικά ςυςτιματα εξαεριςμοφ, για τθ 
πρόλθψθ τθσ μετάδοςθσ των ςταγονιδίων.

• Ωσ εκ τοφτου, θ μετάδοςθ με ςταγονίδια δεν 
πρζπει να ςυγχζεται με τθν αερογενι
μετάδοςθ.



Νοςιματα Αερογενοφσ Μετάδοςθσ

Ι. Φυματίωςθ



Χρϊςθ Ziehl-Nielsen πτυζλων

Μυκοβακτηρίδια



Αερογενισ μετάδοςθ



Μετάδοςθ του M. tuberculosis

• Μετάδοςθ με μικροςωματίδια (5μm)

όταν άτομο με ενεργό πνευμονικι ι 

λαρυγγικι Tb, βιχει, πταρνίηεται, 

μιλάει, τραγουδάει.

• Μεγαλφτερο κίνδυνο διατρζχουν αυτοί 

που ζρχονται ςε ςτενι επαφι.



Πικανότθτα μετάδοςθσ

Εξαρτάται από:

• Σθν βαρφτθτα τθσ λοίμωξθσ του πάςχοντοσ

• Σο περιβάλλον που ζγινε θ μετάδοςθ

• Σθν διάρκεια τθσ ζκκεςθσ

• Σθν λοιμογονικότθτα του ςτελζχουσ



΢υνικεισ εντοπίςεισ φυματίωςθσ

• Πνεφμονεσ

• Τπεηωκότασ

• ΚΝ΢

• Λεμφαδζνεσ

• Ουροποιογεννθτικό ςφςτθμα

• Οςτά και αρκρϊςεισ

• Διάχυτθ (κεχροειδισ) Tb



1985-1992
Αφξθςθ τθσ νοςθρότθτασ

• Μείωςθ των μζτρων επαγρφπνθςθσ

• Μετανάςτευςθ από χϊρεσ που θ νόςοσ είναι 
ςυχνι ι υπάρχει αντοχι.

• Μετάδοςθ ςε «κλειςτά» ιδρφματα

• Η επιδθμία του HIV / AIDS



Επίπτωςθ τθσ Σb ςτισ ΗΠΑ



1993-2005 
Μείωςθ τθσ νοςθρότθτασ

Ενίςχυςθ των προγραμμάτων ελζγχου

τθσ φυματίωςθσ οφτωσ ϊςτε:

• Να γίνεται ζγκαιρθ διάγνωςθ

• Να αρχίηει γριγορα θ κατάλλθλθ κεραπεία

• Να παρακολουκείται θ ςυμμόρφωςθ ςτθν κεραπεία



Ζλεγχοσ λοιμϊξεων ςτο νοςοκομείο



Ποιόσ αςκενισ με Σb κεωρείται 
μεταδοτικόσ; 

Αυτόσ που:

• Βιχει

• Τποβάλλεται ςε δοκιμαςίεσ που προκαλοφν
βιχα ι παραγωγι ςταγονιδίων.

• Ζχει κετικό άμεςο επίχριςμα πτυζλων και 
- δεν λαμβάνει κεραπεία
- ζχει αρχίςει κεραπεία πρόςφατα
- ζχει πτωχι ανταπόκριςθ ςτθ κεραπεία



Ποιόσ αςκενισ με Σb δεν κεωρείται 
μεταδοτικόσ;

Πρζπει να πλθροφνται όλα τα παρακάτω 

κριτιρια

• Να λαμβάνει κατάλλθλθ κεραπεία

• Να ζχει κλινικι ανταπόκριςθ ςτθν κεραπεία

και

• Να ζχει τρία διαδοχικά (με διαφορά λιψθσ 8-24h)

άμεςα δείγματα πτυζλων αρνθτικά, 

(το ζνα δείγμα οπωςδιποτε πρωινό)



Μζτρα πρόλθψθσ τθσ λοίμωξθσ

• Διοικθτικά μζτρα

για τον περιοριςμό τθσ ζκκεςθσ.

• Μθχανικά-καταςκευαςτικά μζςα

για τθν πρόλθψθ τθσ μετάδοςθσ και τθν μείωςθ 

τθσ ςυγκζντρωςθσ των ςταγονιδίων.

• Ατομικά μζτρα αναπνευςτικισ προςταςίασ

ςε περιοχζσ μεγάλου κινδφνου ζκκεςθσ.



Διοικθτικά μζτρα

΢κοπόσ τουσ είναι:

θ μείωςθ του κινδφνου ζκκεςθσ ςε Tb

των ατόμων από το προςωπικό που 

δεν ζχουν ζλκει ςε επαφι με το MTb



Διοικθτικά μζτρα

Ανάπτυξθ πολιτικισ και γραπτϊν πρωτοκόλλων 

με ςκοπό τθν βελτίωςθ των πρακτικϊν:

• Σαχείασ ανίχνευςθσ

• Απομόνωςθσ

• Διάγνωςθσ

• Θεραπείασ



Διοικθτικά μζτρα

• Εκπαίδευςθ, εξάςκθςθ και ςυμβουλευτικι
των επαγγελματιϊν υγείασ.

• Ζλεγχοσ των επαγγελματιϊν υγείασ για 
φυματιϊδθ λοίμωξθ ι νόςο.



Διοικθτικά μζτρα

Εκτίμθςθ του μεγζκουσ του κινδφνου

- ζκταςθ τθσ νόςου ςτθ κοινότθτα

- αρικμόσ ειςαγωγϊν με φυματίωςθ

- ανάλυςθ του αρικμοφ των επαγγελματιϊν

υγείασ με κετικοποίθςθ τθσ Mantoux.



Βακμόσ επικινδυνότθτασ του ιδρφματοσ

Ιδρφματα μικροφ κινδφνου

• >200 κλίνεσ: <6 αςκενείσ με Tb τον χρόνο

• <200 κλίνεσ: <3 αςκενείσ με Tb τον χρόνο

Ιδρφματα μζτριου κινδφνου

• >200 κλίνεσ: >6 αςκενείσ με Tb τον χρόνο

• <200 κλίνεσ: >3 αςκενείσ με Tb τον χρόνο

• Φυματιολογικζσ κλινικζσ, ιατρεία, φυλακζσ



Μθχανικά - καταςκευαςτικά μζςα

΢κοπόσ τουσ θ πρόλθψθ τθσ μετάδοςθσ και θ 

μείωςθ τθσ ςυγκζντρωςθσ των ςταγονιδίων.

• Συςτιματα εξαεριςμοφ ςτα δωμάτια απομόνωςθσ.

• Χριςθ φίλτρων ΗΕΡΑ και ακτινοβολίασ UV, ςε 
ςυνδυαςμό με τα άλλα μζτρα ελζγχου των 
λοιμϊξεων.



Ατομικά μζτρα (Ν95) αναπνευςτικισ 
προςταςίασ

Η χριςθ τουσ επιβάλλεται ςε περιοχζσ

με μεγάλο κίνδυνο ζκκεςθσ

• Δωμάτια απομόνωςθσ

• Χϊροι όπου εκτελοφνται πράξεισ που προκαλοφν βιχα

• ΢πίτι μολυςματικοφ φυματικοφ



Δυνθτικι, εν εξελίξει, μετάδοςθ ςε 
ίδρυμα

Ενδείξεισ μετάδοςθσ από άνκρωπο ςε άνκρωπο

• Πολλζσ περιπτϊςεισ κετικοποιιςθσ Mantoux ςε μικρό 
χρονικό διάςτθμα (>10mm αφξθςθ ςτο μζγεκοσ)

• Αυξθμζνα ποςοςτά κετικοποιιςθσ Mantoux

• Επαγγελματίασ υγείασ με φποπτθ ι επιβεβαιωμζνθ Σb

• Απομόνωςθ ταυτόςθμου ςτελζχουσ MTb (με αποτφπωςθ 
DNA) από αςκενι και από επαγγελματία υγείασ 



Tb screening ςτο προςωπικό νοςοκομείων

• Ζλεγχοσ λοίμωξθσ από MTb κατά τον διοριςμό.

• Ετιςιοι επαναλαμβανόμενοι ζλεγχοι με Mantoux
για λοίμωξθ από MTb (μζςου κινδφνου ιδρφματα)

• Επαναλαμβανόμενοι ζλεγχοι για ςυμπτϊματα ι 
ςθμεία νόςου από MTb

• Εκπαίδευςθ και εξάςκθςθ ςχετικά με τθν Tb



Αρχικόσ ζλεγχοσ για ΣΒ

΢υνιςτάται για όλουσ τουσ επαγγελματίεσ τθσ υγείασ 

κατά τον διοριςμό τουσ

• Mantoux ι QFT

• Επί αρνθτικισ Mantoux, ςυνιςτάται επανάλθψθ μετά 
από 1-3 εβδομάδεσ

• Επί αρνθτικοφ QFT δεν ςυνιςτάται επανάλθψθ

• Επί κετικισ Mantoux, κλινικι εξζταςθ + α/α κϊρακοσ 



Τπάρχει κίνδυνοσ από τθ ςυχνι διενζργεια 
Mantoux (πάνω από μία φορά το χρόνο);

ΟΧΙ

• Δεν αυξάνεται θ πικανότθτα ψευδϊσ (+) Mantoux.

• Ο επαγγελματίασ υγείασ μπορεί να κάνει 
αςφαλϊσ Mantoux, πάνω από μια φορζσ το χρόνο 
εάν: 

- υπάρχει υποψία ζκκεςθσ ςε M. tuberculosis ή 
- μετατίκεται ςε εργαςία που απαιτείται νζα Mantoux

ςε δφο ςτάδια.  



Μπορεί μία ζγκυοσ να κάνει Mantoux;  

NAI

• Η εγκυμοςφνθ δεν αποτελεί αντζνδειξθ για τθ 
διενζργεια Mantoux

• Η δερμοαντίδραςθ δεν επθρεάηει το ζμβρυο

• Η κακυςτζρθςθ ςτθ διάγνωςθ λοίμωξθσ από 

M. tuberculosis, ςε ζγκυο, δεν είναι αποδεκτι  

Guidelines issued by the American College of Obstetricians and

Gynecologists (ACOG)



΢υμπτϊματα TB νόςου

• Βιχασ πάνω από 3 εβδομάδεσ

• Ανορεξία, ανεξιγθτθ απϊλεια βάρουσ

• Νυκτερινοί ιδρϊτεσ

• Αιμόφυρτα πτφελα ι αιμόπτυςθ

• Βράγχοσ φωνισ

• Πυρετόσ, εφκολθ κόπωςθ

• Πλευριτικό άλγοσ



Σι κάνουμε όταν ο αςκενισ είναι 
φποπτοσ για/ι ζχει φυματίωςθ

BTS (Thorax 2000;55:887)



΢τζλνουμε τρία δείγματα πτυζλων, ςε τρείσ 
διαφορετικζσ θμζρεσ, για άμεςθ εξζταςθ και κ/α 

ΘΕΣΙΚΟ ΔΕΙΓΜΑ

Τπάρχουν παράγοντεσ κινδφνου για MDR-Tb;

NAI

Νοςθλεία ςε δωμάτιο 
αρνθτικισ πίεςθσ

• Ιςτορικό κεραπείασ για Tb

• Επαφι με αςκενι με γνωςτι MDR-TB

• Αςκενισ με HIV



Παράγοντεσ κίνδυνου για MDR-Tb

• Ιςτορικό κεραπείασ για Tb

• Επαφι με αςκενι με γνωςτι MDR-Tb

• Αςκενισ με HIV

• Παρατεταμζνθ κετικότθτα 

- άμεςου επιχρίςματοσ (4 μινεσ), ή

- καλλιζργειασ (5 μινεσ)



΢τζλνουμε τρία δείγματα πτυζλων, ςε τρείσ 
διαφορετικζσ θμζρεσ, για άμεςθ εξζταςθ και κ/α 

ΘΕΣΙΚΟ ΔΕΙΓΜΑ

Τπάρχουν παράγοντεσ 
κινδφνου για MDR-Tb;

OXI

Νοςθλεφονται ανοςοκατεςταλμζνοι
αςκενείσ ςτο τμιμα;

NAI OXI

Νοςθλεία ςε 
δωμάτιο αρνθτικισ 

πίεςθσ

Νοςθλεία ςε 
μονόκλινο δωμάτιο 



΢τζλνουμε τρία δείγματα πτυζλων, ςε τρείσ 
διαφορετικζσ θμζρεσ, για άμεςθ εξζταςθ και κ/α 

ΑΡΝΗΣΙΚΟ ΔΕΙΓΜΑ

Τπάρχουν παράγοντεσ 
κινδφνου για MDR-Tb ;

NAI OXI

Νοςθλεφονται ανοςοκατεςταλμζνοι
αςκενείσ ςτο τμιμα;

Νοςθλεφονται ανοςοκατεςταλμζνοι
αςκενείσ ςτο τμιμα;

NAI NAIOXI OXI

Νοςθλεία ςε 
δωμάτιο αρνθτικισ 

πίεςθσ

Νοςθλεία ςε 
μονόκλινο δωμάτιο 

Νοςθλεία ςε 
κοινό κάλαμο



Νοςθλεία αςκενϊν με φυματίωςθ

• ΢ε κάλαμο αρνθτικισ πίεςθσ

• ΢ε μονόκλινο κάλαμο με καλό αεριςμό



Νοςθλεία αςκενϊν με φυματίωςθ

• Όταν δεν υπάρχει θ δυνατότθτα μονόκλινου 
πρζπει να νοςθλεφονται μαηί με αςκενείσ 
χαμθλοφ κινδφνου για ανάπτυξθ ςοβαρισ 
λοίμωξθσ.

• Η απόςταςθ μεταξφ των κρεβατιϊν πρζπει να 
είναι θ μζγιςτθ δυνατι (τουλάχιςτον 1 μζτρο) 
και να υπάρχει τεχνθτόσ φραγμόσ ανάμεςα 
ςτα κρεβάτια ϊςτε να ελαχιςτοποιείται θ 
επαφι μεταξφ των αςκενϊν.



Πότε φοράμε μάςκεσ Ν95

• ΢ε καλάμουσ απομόνωςθσ

• ΢ε χϊρουσ όπου εκτελοφνται πράξεισ που 
προκαλοφν βιχα (π.χ. βρογχοςκόπθςθ)

• ΢ε ςπίτια παςχόντων με φυματίωςθ

• Αςκενοφόρα ι άλλα οχιματα μεταφοράσ 
αςκενϊν με φυματίωςθ



Μάςκεσ Ν95 vs Χειρουργικζσ μάςκεσ

• ΜΑ΢ΚΕ΢ Ν95 (Respirators)

Είναι ςχεδιαςμζνεσ για τθν μείωςθ τθσ ζκκεςθσ 

ςε αερογενϊσ μεταδιδόμενα νοςιματα 

(χριςθ από υγειονομικοφσ)

• ΧΕΙΡΟΤΡΓΙΚΕ΢ ΜΑ΢ΚΕ΢ (surgical masks)

Είναι ςχεδιαςμζνεσ για τθν πρόλθψθ μετάδοςθσ 

βιολογικϊν υλικϊν από τον φζροντα προσ το 

περιβάλλον

(χριςθ από αςκενείσ)



Μάςκεσ προςταςίασ

Μελζτεσ τθσ χριςθσ τθσ μάςκασ κατά τθ 

νοςθλεία αςκενϊν με φυματίωςθ ζδειξαν 

ότι θ μάςκα πρζπει να κεωρείται ωσ 

ςυμπληρωματική προςτατευτικι προςκικθ 

ςτα πιο ςθμαντικά μζτρα όπωσ θ ταχεία 

διάγνωςθ, θ απομόνωςθ, θ κεραπεία, 

και οι περιβαλλοντικοί ζλεγχοι







Ζλεγχοσ καλισ εφαρμογισ - fit test

Ζλεγχοσ κετικισ πίεςθσ

• Καλφψτε τθν επιφάνεια τθσ μάςκασ με τα χζρια ςασ 
και εκπνεφςτε ελαφρά. 

• Εάν αιςκανκείτε αζρα να διαφεφγει, θ μάςκα πρζπει 
να επανατοποκετθκεί και το test να επαναλθφκεί .

• Εάν δεν αιςκανκείτε αζρα να διαφεφγει, τότε ο 
ζλεγχοσ κετικισ πίεςθσ είναι επιτυχισ.



Ζλεγχοσ καλισ εφαρμογισ - fit test

Ζλεγχοσ αρνθτικισ πίεςθσ

• Καλφψτε τθν επιφάνεια τθσ μάςκασ με τα 
χζρια ςασ και ειςπνεφςτε ελαφρά. 

• Αυτό πρζπει να δθμιουργιςει αρνθτικι πίεςθ 
με αποτζλεςμα τθν ελαφρά ειςολκι τθσ 
μάςκασ προσ το πρόςωπο.



Θάλαμοσ αρνθτικισ πίεςθσ

• Ακολουκεί πρότυπα δομισ καλάμου ΜΕΘ.

• Πρζπει να διακζτει κατάλλθλθ εγκατάςταςθ 
κζρμανςθσ, εξαεριςμοφ, κλιματιςμοφ, πρόλθψθσ 
διαρροϊν αζρα και απομάκρυνςθσ ςκόνθσ.

• Τουλάχιςτον 12 εναλλαγζσ αζρα/ϊρα

• Τουαλζτα

• Προκάλαμοσ



Θάλαμοσ αρνθτικισ πίεςθσ

• Ελεγχόμενθ αρνθτικι πίεςθ, 
ςε ςχζςθ με τον περιβάλλοντα χϊρο,

• Κατάλλθλθ αποβολι του αζρα ςτο εξωτερικό περιβάλλον
ή

• Ελεγχόμενο μεγάλθσ αποτελεςματικότθτασ φιλτράριςμα 
του αζρα του καλάμου, πριν αυτόσ κυκλοφοριςει ςε 
άλλεσ περιοχζσ του νοςοκομείου. 



Θάλαμοσ αρνθτικισ πίεςθσ

• Διατιρθςθ τθσ πόρτασ του καλάμου κλειςτισ και 
του αςκενι μζςα ςτο δωμάτιο.

• Εάν δεν υπάρχει διακζςιμο ατομικό δωμάτιο, 
βάηουμε τον αςκενι ςε δωμάτιο με άλλο αςκενι 
(cohorting) που ζχει ενεργό νόςο με τον ίδιο 
μικροοργανιςμό, αλλά χωρίσ άλλθ λοίμωξθ. 



Θάλαμοσ αρνθτικισ πίεςθσ



Θάλαμοσ αρνθτικισ πίεςθσ



Παρεμβάςεισ με μθχανικά μζςα

• ΢υςτιματα ανακφκλωςθσ του αζρα

• Φιλτράριςμα υψθλισ μοριακισ 
αποδοτικότθτασ (HEPA)

• Τπεριϊδθσ μικροβιοκτόνοσ ακτινοβολία. 



Φίλτρα υψθλισ μοριακισ 
αποδοτικότθτασ (HEPA) 

• Απομάκρυνςθ των πυρθνικϊν ςταγονιδίων



Τπεριϊδθσ Μικροβιοκτόνοσ Ακτινοβολία 
[Ultraviolet germicidal irradiation (UVGI)]

• Καταςτροφι των μυκοβακτθριδίων που 
περιζχονται ςτα πυρθνικά ςταγονίδια.

• Επιβλαβισ για το δζρμα και τα μάτια.

• Οι ςυςκευζσ τοποκετοφνται ςτο πάνω μζροσ 
του δωματίου ι ςτουσ αεραγωγοφσ. 

• ΢υμπλθρωματικι δράςθ



Τπεριϊδθσ Μικροβιοκτόνοσ Ακτινοβολία *Ultraviolet 
germicidal irradiation (UVGI)]



Bακτθριακά φίλτρα 

• Πρζπει να χρθςιμοποιοφνται πάντα ςτα 
αναπνευςτικά κυκλϊματα αςκενϊν με φποπτθ ι 
επιβεβαιωμζνθ TB νόςο για τθν πρόλθψθ τθσ 
επιμόλυνςθσ του αζρα του καλάμου με λοιμογόνα 
μικροςταγονίδια . 

• Σα φίλτρα πρζπει να χρθςιμοποιοφνται ςτουσ: 

- μθχανικοφσ αναπνευςτιρεσ, 

- ςτουσ φορθτοφσ αναπνευςτιρεσ και 

- ςτα ambu-bags. 



Μζτρα προςταςίασ ςτο κάλαμο απομόνωςθσ

Ατομικά

μζτρα

προςταςίασ

΢ιμανςθ

χϊρου

Τγιεινι

χεριϊν



Διαχείριςθ ιματιςμοφ

• Η απομάκρυνςθ του ιματιςμοφ από τθν κλίνθ του αςκενοφσ γίνεται με τισ 

τεχνικζσ του τυλίγματοσ ι του διπλϊματοσ από τισ 4 γωνίεσ.

• Ο ιματιςμόσ τοποκετείται ςε ςάκουσ μζςα ςτο κάλαμο νοςθλείασ των 

αςκενϊν ι ςε τροχιλατο που μεταφζρεται ςτον τόπο όπου αυτόσ ζχει 

χρθςιμοποιθκεί. Σο περιεχόμενο του ςάκου δεν πρζπει να ξεπερνά τα 

2/3 του όγκου του.

• Ο ιματιςμόσ που ζχει ρυπανκεί τοποκετείται και μεταφζρεται ςε 

ςτεγανοφσ ςάκουσ καλισ ποιότθτασ που εμποδίηουν τθ διαρροι και είναι 

διαφορετικοφ χρϊματοσ ι φζρουν το ςιμα τθσ βιοεπικινδυνότθτασ



Μζτρα διαχείριςθσ του αςκενι 

• Αποφυγι άςκοπων μετακινιςεων εκτόσ 
του καλάμου.

• Χριςθ χαρτομάντιλων ςε περιπτϊςεισ 
βιχα ι φτερνίςματοσ.

• Περιοριςμόσ του επιςκεπτθρίου και 
ενθμζρωςθ των επιςκεπτϊν για τθν 
εφαρμογι μζτρων υγιεινισ και αςφάλειασ  
που πρζπει να τθριςουν.  



Μεταφορά του αςκενοφσ

• Περιοριςμόσ ςτισ μετακινιςεισ του αςκενοφσ από

τον κάλαμο αρνθτικισ πίεςθσ, ςτο ελάχιςτο δυνατόν.  

• Εάν θ μεταφορά είναι απαραίτθτθ, ο αςκενισ 

πρζπει να φζρει χειρουργικι μάςκα (αν το επιτρζπει 

θ κατάςταςι του) για να ελαχιςτοποιθκεί θ αποβολι 

λοιμωδϊν μικροςταγονιδίων προσ το περιβάλλον. 



Μεταφορά του αςκενοφσ

• Ενθμζρωςθ του προςωπικοφ του χϊρου 
που κα μεταφερκεί ο αςκενισ για τθ λιψθ 
κατάλλθλων μζτρων προςταςίασ.

• Ενθμζρωςθ των ίδιων των αςκενϊν για 
τουσ τρόπουσ μετάδοςθσ τθσ λοίμωξθσ.



Μεταφορά του αςκενοφσ με όχθμα

• Σο προςωπικό πρζπει να φορά μάςκα Ν95.

• Ο χϊροσ που βρίςκεται ο αςκενισ πρζπει να 
χωρίηεται (εάν είναι δυνατόν) από τον χϊρο 
του προςωπικοφ. 

• ΢ε αυτι τθ περίπτωςθ ο αςκενισ πρζπει να 
κάκεται πίςω και τα παράκυρα να είναι 
ανοικτά.



Εφαρμογι γενικϊσ κακιερωμζνων 
μζτρων προφφλαξθσ 

• Σωςτό πλφςιμο χεριϊν

• Χριςθ μάςκασ από το προςωπικό

• Χριςθ μπλοφηασ, όταν προβλζπεται ότι τα ροφχα του προςωπικοφ 

κα λερωκοφν με βιολογικά υγρά

• Χριςθ γαντιϊν

• Σωςτι διαχείριςθ αντικειμζνων και εξοπλιςμοφ 

(διαχωριςμόσ  «κακαροφ – βρϊμικου»)

• Σωςτι διαχείριςθ απορριμμάτων

• Χριςθ υλικϊν μιασ χριςθσ (όταν αυτό είναι εφικτό)

• Τιρθςθ των κανόνων υγιεινισ και κακαριότθτασ





Ζκκεςθ HCW ςε αςκενι με ενεργό 
πνευμονικι ι λαρυγγικι φυματίωςθ

• Αν θ Mantoux είναι κετικι δεν κάνουμε 
τίποτα, εκτόσ αν εμφανιςκοφν ςυμπτϊματα.

• Αν θ Mantoux είναι αρνθτικι, επανάλθψθ ςε 
1-2 εβδομάδεσ. Αν πάλι αρνθτικι, 
επανάλθψθ ςε 12 εβδομάδεσ.

• Αν γίνει κετικι, και είναι αςυμπτωματικόσ, 
κεραπεία λανκάνουςασ φυματικισ νόςου.



Ο HCW με φυματίωςθ

• HCW με ενεργό πνευμονικι ι λαρυγγικι 

φυματίωςθ μζνει εκτόσ εργαςίασ μζχρι, 

υπό κεραπεία, να διαπιςτωκοφν 

τρία δείγματα πτυζλων αρνθτικά.

• HCW υπό κεραπεία για  φυματίωςθ άλλου 

οργάνου, ι υπό κεραπεία λανκάνουςασ 

φυματικισ λοίμωξθσ, δεν χρειάηεται να μείνουν 

εκτόσ εργαςίασ.



ΒΙΒΛΙΟΓΡΑΦΙΑ

• Control and prevention of tuberculosis in the United
Kingdom: Code of Practice 2000

Thorax 2000;55:887–901

• Guidelines for Tuberculosis Control in New Zealand
2003.

www.moh.govt.nz

• Guidelines for Preventing the Transmission of
Mycobacterium tuberculosis in Health-Care Settings

MMWR 2005 / Vol. 54 / No. RR-17



Ανεμεβλογιά

Μεταδίδεται αερογενϊσ, αλλά και 
με επαφι με τισ δερματικζσ βλάβεσ



Ανεμεβλογιά: Γενικά

• Χρόνοσ επωάςεωσ: 

10-21 θμζρεσ

• Χρόνοσ μεταδοτικότθτασ: 

2 θμζρεσ πριν και ζωσ 5 θμζρεσ μετά 

τθν ζκκυςθ του εξανκιματοσ

• Ενιλικεσ με αςαφζσ ι αρνθτικό ιςτορικό 
νόςθςθσ είναι ςυνικωσ οροκετικοί (71-93%)



Εμβολιαςμόσ για ανευμελογιά
2 δόςεισ (με μεςοδιάςτθμα 4-8 εβδομάδων)  

• ΢υνιςτάται για όςουσ δεν ζχουν ςαφζσ ιςτορικό ι 
ορολογικι ζνδειξθ προθγθκείςασ ανεμευλογιάσ ι 
ζρπθτα ηωςτιρα και οι οποίοι είναι άτομα υψθλοφ 
κινδφνου για ζκκεςθ ι μετάδοςθ.

• Περιλαμβάνονται επαγγελματίεσ υγείασ και μζλθ 
οικογενειϊν ανοςοκατεςταλμζνων ατόμων 

• Άτομα 11-18 ετϊν που ςυγκατοικοφν με παιδιά  

• Γυναίκεσ που μπορεί να μείνουν ζγκυοι  

• Διεκνείσ, μθ άνοςοι, ταξιδιϊτεσ



Εμβολιαςμόσ για ανευμελογιά
VARILRIX - VARIVAX

• Απαγορεφεται ςε εγκφουσ και ςε όςεσ 
γυναίκεσ προγραμματίηουν να μείνουν 
ζγκυοι τισ επόμενεσ 4 εβδομάδεσ.

• Για ευάλωτεσ εγκφουσ, ο εμβολιαςμόσ 
πρζπει να γίνει το ςυντομότερο δυνατόν 
μετά τον τοκετό.



Ανεμεβλογιά και HCW: ςυςτάςεισ

• Όλα τα επίνοςα άτομα του προςωπικοφ (HCW) 
πρζπει να εμβολιάηονται.

• Δεν απαιτείται ορολογικόσ ζλεγχοσ μετά τον 
εμβολιαςμό.

• Εκτεκζντα μθ άνοςα HCW αποκλείονται από τθν 
εργαςία από τθν 10θ θμζρα από τθν ζκκεςθ.

• Εκτεκείσ, επίνοςοσ HCW δεν χρειάηεται 
υπεράνοςθ γ-ςφαιρίνθ, εκτόσ αν πρόκειται για 
ζγκυο ι ανοςοκατεςταλμζνο.



Ανεμεβλογιά ι ζρπθσ ηωςτιρ: ςυςτάςεισ

• HCW με ανεμευλογιά πρζπει να αποκλείεται 
από τα κακικοντά του μζχρι να ξθρακοφν και 
να εφελκιδοποιθκοφν όλεσ οι δερμ. βλάβεσ.

• HCW με ζρπθτα ηωςτιρα πρζπει να 
αποκλείονται μόνο από τθ περίκαλψθ 
ανοςοκατεςταλμζνων αςκενϊν.

• Μποροφν να φροντίηουν άλλουσ αςκενείσ, υπό 
τθν προχπόκεςθ να είναι καλυμμζνεσ οι βλάβεσ.



Ιλαρά

Αερογενϊσ και με ςταγονίδια 
μεταδιδόμενο νόςθμα



Ιλαρά: Γενικά

• Χρόνοσ επωάςεωσ: 

5-21 θμζρεσ

• Χρόνοσ μεταδοτικότθτασ: 

μεγίςτθ κατά τθ φάςθ των προδρόμων 
ςυμπτωμάτων. Διαρκεί 3-4 θμζρεσ από τθν 
ζκκυςθ του εξανκιματοσ.



Ιλαρά: ςυςτάςεισ

• Όλοι οι HCW πρζπει να είναι άνοςοι.

• Επίνοςα άτομα πρζπει να εμβολιάηονται εντόσ 
72 ωρϊν από τθν ζκκεςθ.

• Εκτεκείσ, επίνοςοσ HCW πρζπει να 
απομακρφνεται από τθν εργαςία του από τθν  
5θ ζωσ τθν 21θ θμζρα μετά τθν ζκκεςθ.  

• HCW με ιλαρά πρζπει να αποκλείεται από τα 
κακικοντά του για 7 θμζρεσ από τθν ζκκυςθ ι 
κατά τθ διάρκεια τθσ οξείασ νόςου.



Μετάδοςθ με ςταγονίδια

Γρίπθ, RSV, διφκερίτιδα, ερυκρά, 
κοκκφτθσ, μθνιγγιτιδοκοκκικι νόςοσ, 

παρωτίτιδα, παρβοϊόσ Β19. 



Γρίπθ: Γενικά

• Χρόνοσ επωάςεωσ: 

1- 5θμζρεσ

• Χρόνοσ μεταδοτικότθτασ: 

Από τθν ζναρξθ των ςυμπτωμάτων, ζωσ και 
7 θμζρεσ μετά. Μεγίςτθ μεταδοτικότθτα τισ 
πρϊτεσ 3 θμζρεσ τθσ νόςου.



Γρίπθ και HCW: ςυςτάςεισ

Όλοι οι HCW (και οι ζγκυοι) 

πρζπει να εμβολιάηονται, κάκε χρόνο, 

πριν τθν ζναρξθ τθσ εποχισ τθσ γρίπθσ



Αναπνευςτικόσ ςυγκυτιακόσ ιόσ (RSV): 
Γενικά

• Ιδιαίτερα μεταδοτικόσ με ςταγονίδια και επαφι

• Χρόνοσ επωάςεωσ: 

2- 8 θμζρεσ (ςυνικωσ 4-6)

• Χρόνοσ μεταδοτικότθτασ: 

Διαςπείρεται τισ πρϊτεσ 3-8 θμζρεσ

Σα βρζφθ διαςπείρουν για 3-4 εβδομάδεσ



Γρίπθ και RSV

΢ε περίπτωςθ επιδθμίασ γρίπθσ ι RSV, 

ςτθ κοινότθτα, πρζπει να εξετάηεται το 

ενδεχόμενο αποκλειςμοφ των  HCWs

που ζχουν οξεία εμπφρετθ λοίμωξθ του 

αναπνευςτικοφ από τθ φροντίδα 

αςκενϊν υψθλοφ κινδφνου



Ερυκρά και HCW: ςυςτάςεισ

• Όλοι θ μθ άνοςοι HCW πρζπει να 
εμβολιάηονται.

• Επίνοςοσ HCW που ιλκε ςε επαφι με 
πάςχοντα πρζπει να αποκλείεται από τα 
κακικοντα του από τθν 7θ ζωσ τθν 21θ θμζρα 
από τθν ζκκεςθ.

• HCW που νοςεί αποκλείεται από τα κακικοντα 
του μζχρι και τθν 7θ θμζρα από τθν ζκκυςθ του 
εξανκιματοσ 



Κοκκφτθσ: Γενικά 

• Λίαν μεταδοτικι νόςοσ

• Χρόνοσ επωάςεωσ: 

7-10 θμζρεσ

• Χρόνοσ μεταδοτικότθτασ: 

Από τθν ζναρξθ των ςυμπτωμάτων, ζωσ και 
3 εβδομάδεσ μετά.



Σdap

΢τουσ ενιλικεσ που ζχουν ολοκλθρϊςει το 

βαςικό εμβολιαςμό, το Σdap πρζπει να 

αντικαταςτιςει μία δόςθ Σd ενθλίκων 

ςτο προβλεπόμενο χρονοδιάγραμμα 

(>10 χρόνια μετά τθν τελευταία δόςθ Td ενθλίκων)



Χοριγθςθ Tdap ςε ςυντομότερο διάςτθμα, 
ςε ειδικζσ ομάδεσ:

Χοριγθςθ Tdap 2 χρόνια μετά τθν τελευταία 

δόςθ Td ενθλίκων, ςε άτομα που προθγουμζνωσ 

ζχουν ολοκλθρϊςει το βαςικό εμβολιαςμό, ςε:

• Λεχωίδεσ

• ΢τενό περιβάλλον βρεφϊν <12 μθνϊν 

• Επαγγελματίεσ υγείασ που ζρχονται ςε 
επαφι με βρζφθ



Μθνιγγιτιδοκοκκικι νόςοσ: Γενικά

• Μετάδοςθ μζςω ςταγονιδίων

• Χρόνοσ επωάςεωσ: 

2-10 θμζρεσ

• Χρόνοσ μεταδοτικότθτασ: 

Ο αςκενισ παφει να είναι μεταδοτικόσ 24 ϊρεσ 
από τθν ζναρξθ αποτελεςματικισ αγωγισ



Προφφλαξθ από βακτθριακι μθνιγγίτιδα

Ριυαμπικίνη Ενήλικες   600 mg X 2 για 2 ημέρες

Παιδιά       10 mg/kg X 2 για 2 ημ. (NM)

                  20 mg/kg X 1 για 4 ημ. (Hib)

Κευτπιαξόνη Ενήλικες   250 mg εφ΄άπαξ, ΙΜ

Παιδιά       125 mg εφ΄άπαξ, ΙΜ

Ουλoξασίνη Ενήλικες   400 mg εφ΄άπαξ, per os

Σιππουλοξασίνη Ενήλίκες   500 mg εφ΄άπαξ, per os

Αζιθπομυκίνη Ενήλικες   500 mg εφ΄άπαξ, per os (NM)



Παρωτίτιδα

• Χρόνοσ επωάςεωσ: 

12 - 25 θμζρεσ

• Χρόνοσ μεταδοτικότθτασ: 

6-7 θμζρεσ πριν τθν ζναρξθ των 
ςυμπτωμάτων, ζωσ και 9 θμζρεσ μετά.

• Εκτεκζντεσ HCWs δεν πρζπει να εργάηονται 
από τθ 12θ ζωσ τθν 26θ θμζρα από τθν ζκκεςθ.



Πάρβοϊόσ Β19 

• Χρόνοσ επωάςεωσ: 

6-10 θμζρεσ

• Χρόνοσ μεταδοτικότθτασ: 

ζωσ τθν ζκκυςθ του εξανκιματοσ.      

Επί αρκρίτιδασ ι απλαςτικισ κρίςθσ ζωσ και 

7 θμζρεσ από τθν ζναρξθ των ςυμπτωμάτων. 

Οι ανοςοκατεςταλμζνοι αποβάλουν ιό για ζτθ.

• Προςοχι για τισ εγκφουσ HCWs



Μετάδοςθ με ςταγονίδια

Που νοςθλεφεται ο αςκενισ;



• ΢ε μονόκλινο

• Αν δεν είναι διακζςιμο, νοςθλεία ςε κάλαμο 
με αςκενείσ που ζχουν το ίδιο πακογόνο, αλλά 
όχι άλλθ λοίμωξθ (cohorting). 

• Αν και αυτό δεν είναι δυνατόν, νοςθλεία ςε 
κοινό κάλαμο με απόςταςθ τουλάχιςτον 1 
μζτρου μεταξφ των κρεβατιϊν.  

• Δεν χρειάηεται ειδικόσ αεριςμόσ και οι πόρτεσ 
μπορεί να είναι ανοικτζσ.



Μετάδοςθ με ςταγονίδια: χριςθ μάςκασ

Επιπλζον των γενικϊν οδθγιϊν 

(Standard Precautions), πρζπει να φοράμε 

μάςκα όταν εργαηόμαςτε ςε 

απόςταςθ < 1 μζτρου από τον αςκενι.



Μετάδοςθ με ςταγονίδια: 
μετακίνθςθ του αςκενι 

• Περιοριςμόσ των μετακινιςεων του αςκενι 
ςτισ απολφτωσ αναγκαίεσ.

• Αν γίνει μετακίνθςθ, ο αςκενισ πρζπει να 
φορά μάςκα, αν αυτό είναι δυνατόν.  



Διαβάςτε τισ…

Κατευκυντιριεσ οδθγίεσ για τθ 
προφφλαξθ του προςωπικοφ από 
λοιμϊδθ νοςιματα, ςτουσ χϊρουσ 

παροχισ υπθρεςιϊν υγείασ

ΚΕΕΛΠΝΟ 2007



Ευχαριςτϊ

΢εμινάριο ΕΕΕΛ 2010-11
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