
Παράρτθμα 4: Μζτρα πρόλθψθσ νοςοκομειακισ μετάδοςθσ τθσ ελονοςίασ: 

Τα ζτθ 2017, 2020 και 2021 καταγράφθκαν ςτθ χϊρα μασ ςυμβάντα νοςοκομειακισ μετάδοςθσ ελονοςίασ 

P.falciparum, με μετάδοςθ τθσ νόςου από ειςαγόμενα περιςτατικά που νοςθλεφονταν (ταξιδιϊτεσ από ενδθμικζσ 

χϊρεσ), ςε άλλουσ αςκενείσ που νοςθλεφονταν ςτα ίδια Τμιματα των νοςοκομείων (χωρίσ επιβεβαίωςθ του 

ακριβοφσ τρόπου μετάδοςθσ). Συνολικά, ςτα ςυμβάντα αυτά προςεβλικθςαν πζντε αςκενείσ, ζνασ το 2017, ζνασ το 

2020 και τρεισ το 2021 (ςυρροι τριϊν περιςτατικϊν ςε Τμιμα COVID-19 νοςοκομείου). Στθν διεκνι βιβλιογραφία 

αναφζρονται περιπτϊςεισ νοςοκομειακισ μετάδοςθσ πλαςμωδίου τθσ ελονοςίασ, με καταγραφι τζτοιων 

ςυμβάντων και ςε άλλεσ ευρωπαϊκζσ χϊρεσ (ECDC, Rapid Risk Assessment “Hospital-acquired malaria infections in 

the European Union, 30 April 2018”, διακζςιμο ςε: https://ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-risk-

assessment-hospital-acquired-malaria-infections-european-union).  

Με αφορμι τα ςυμβάντα αυτά, κα κζλαμε να υπενκυμίςουμε εκ νζου τα ςυνιςτϊμενα μζτρα πρόλθψθσ μετάδοςθσ 

τθσ ελονοςίασ ςε περιβάλλον νοςοκομείου.  

 

Μζτρα πρόλθψθσ νοςοκομειακισ μετάδοςθσ τθσ ελονοςίασ: 

Σε κάκε περίπτωςθ διάγνωςθσ και νοςθλείασ αςκενοφσ με ελονοςία (για όςο χρονικό διάςτθμα ο αςκενισ 

κεωρείται μεταδοτικόσ), ι κλινικισ υποψίασ τθσ νόςου, τονίηεται θ ςθμαςία λιψθσ όλων των ενδεικνυόμενων 

μζτρων πρόλθψθσ τθσ νοςοκομειακισ μετάδοςθσ τθσ ελονοςίασ. Τα μζτρα πρόλθψθσ περιλαμβάνουν: I) μζτρα 

πρόλθψθσ μετάδοςθσ ελονοςίασ μζςω κουνουπιϊν (ςε περιοχζσ όπου υπάρχουν Ανωφελι κουνοφπια-

διαβιβαςτζσ), και ΙΙ) μζτρα πρόλθψθσ μετάδοςθσ ελονοςίασ μζςω πρακτικϊν που ςυνδζονται με τθν παροχι 

υπθρεςιϊν υγείασ ςε αςκενείσ με ελονοςία (αιματογενϊσ). 

 

Ι)   Μζτρα πρόλθψθσ μετάδοςθσ τθσ ελονοςίασ μζςω κουνουπιϊν, ςε περιοχζσ όπου κυκλοφοροφν ι ενδζχεται να 

κυκλοφοροφν Ανωφελι κουνοφπια: 

1.   Προςταςία αςκενϊν με ελονοςία από τςιμπιματα κουνουπιϊν: Σε αςκενείσ που νοςθλεφονται με ελονοςία 

(από οποιοδιποτε είδοσ παραςίτου) ςε περιοχζσ όπου κυκλοφοροφν ι ενδζχεται να κυκλοφοροφν Ανωφελι 

κουνοφπια - διαβιβαςτζσ ελονοςίασ, και κακ’ όλθ τθ διάρκεια τθσ περιόδου που παραμζνουν μεταδοτικοί 

(δθλαδι μζχρι να μθδενιςκεί θ παραςιταιμία τουσ), κα πρζπει εξαρχισ να τθροφνται αυςτθρά όλα τα 

απαραίτθτα μζτρα προςταςίασ των αςκενϊν από τα τςιμπιματα κουνουπιϊν, κατά τθν περίοδο κυκλοφορίασ 

κουνουπιϊν, κυρίωσ κατά το διάςτθμα από το ςοφρουπο ζωσ τθν αυγι. Τα μζτρα ατομικισ προςταςίασ των 

αςκενϊν αυτϊν από τα τςιμπιματα κουνουπιϊν περιλαμβάνουν π.χ. χριςθ εγκεκριμζνων εντομοαπωκθτικϊν 

ςϊματοσ ςτο ακάλυπτο δζρμα και ςτα ροφχα, εντομοαπωκθτικϊν χϊρου (ςφμφωνα πάντα με τισ οδθγίεσ 

χριςθσ του ςκευάςματοσ ι τθσ ςυςκευισ), κουνουπιζρασ, νοςθλεία ςε κάλαμο με ςιτεσ ςτα παράκυρα, χριςθ 

κλιματιςτικϊν μθχανθμάτων ι ανεμιςτιρων κτλ.  

Στο πλαίςιο αυτό, ςυςτινεται θ τοποκζτθςθ αντικουνουπικϊν πλεγμάτων ι/και ςθτϊν ςε παράκυρα, πόρτεσ 

και άλλα ανοίγματα των νοςοκομείων (τουλάχιςτον κατά προτεραιότθτα ςε οριςμζνουσ καλάμουσ), με ςτόχο 

τθν προςταςία από τα κουνοφπια των αςκενϊν με ελονοςία (ι με άλλα νοςιματα ανκρωπονοτικισ μετάδοςθσ 

που μεταδίδονται με κουνοφπια, π.χ. Δάγκειο πυρετό, Chikungunya, Zika), και τθν πρόλθψθ τυχόν περαιτζρω 

μετάδοςθσ των πακογόνων αυτϊν ςε τοπικό επίπεδο (ςτα κουνοφπια-διαβιβαςτζσ τθσ περιοχισ και μετά ςε 

άλλουσ αςκενείσ, εργαηόμενουσ, επιςκζπτεσ, κατοίκουσ των περιοχϊν).  

Πλθροφορίεσ για τα ενδεικνυόμενα μζτρα ατομικισ προςταςίασ από τα κουνοφπια μπορείτε να βρείτε ςτθν 

ιςτοςελίδα του ΕΟΔΥ (https://eody.gov.gr/disease/koynoypia/).  

2.  Χϊροσ νοςθλείασ αςκενοφσ με ελονοςία: Δεν απαιτείται νοςθλεία του αςκενοφσ με ελονοςία ςε κάλαμο 

απομόνωςθσ, διότι το πλαςμϊδιο δεν μεταδίδεται από άνκρωπο ςε άνκρωπο με τθν επαφι, μζςω ςταγονιδίων 

ι αερογενϊσ. Σε περιοχζσ όπου πικανά κυκλοφοροφν Ανωφελι κουνοφπια (αγροτικζσ, θμι-αςτικζσ και περι-

αςτικζσ περιοχζσ), ςτθν περίπτωςθ που δεν υπάρχει θ δυνατότθτα λιψθσ των προαναφερκζντων 

ενδεικνυόμενων μζτρων προςταςίασ του αςκενοφσ από τα τςιμπιματα κουνουπιϊν (π.χ. εάν δεν υπάρχει ςιτα 

ςτα παράκυρα του καλάμου νοςθλείασ), τότε ςυςτινεται ο αςκενισ με ελονοςία, κατά το διάςτθμα που είναι 

μεταδοτικόσ, είτε να νοςθλεφεται ςε μονόκλινο δωμάτιο (ϊςτε π.χ. να υπάρχει μεγαλφτερθ ςυμμόρφωςθ ςτθ 

διατιρθςθ κλειςτοφ παρακφρου κατά τισ νυκτερινζσ ϊρεσ), ι εναλλακτικά να διατθροφνται κλειςτά τα 

παράκυρα και οι πόρτεσ του καλάμου κατά τισ ϊρεσ που κυκλοφοροφν τα κουνοφπια-διαβιβαςτζσ (από αργά το 

απόγευμα ζωσ τθν αυγι), ςε ςυνδυαςμό με τα λοιπά μζτρα πρόλθψθσ (και με χριςθ κλιματιςμοφ/ ανεμιςτιρα).   

https://ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-risk-assessment-hospital-acquired-malaria-infections-european-union
https://ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-risk-assessment-hospital-acquired-malaria-infections-european-union
https://eody.gov.gr/disease/koynoypia/


 Επιπλζον, ςτισ περιοχζσ με πικανι παρουςία κουνουπιϊν-διαβιβαςτϊν, οι χϊροι νοςθλείασ/ διαμονισ αςκενοφσ 

με ελονοςία κα πρζπει να ελζγχονται και να επιβλζπονται, ςε τακτικι βάςθ,  για παρουςία κουνουπιϊν (και να 

εξολοκρεφονται όςα κουνοφπια βρεκοφν), πριν τθ νοςθλεία του, κατά τθ διάρκεια τθσ νοςθλείασ του και για 

διάςτθμα τουλάχιςτον ενόσ μθνόσ μετά τθ νοςθλεία του. Η κακαριότθτα του χϊρου νοςθλείασ αςκενοφσ με 

ελονοςία κα πρζπει να γίνεται ςφμφωνα με τισ κατευκυντιριεσ οδθγίεσ. 

3.    Ολοκλθρωμζνα προγράμματα διαχείριςθσ κουνουπιϊν ςε χϊρουσ Μονάδων Υγείασ: Ζνασ από τουσ 

κεμελιϊδεισ πυλϊνεσ πρόλθψθσ και ελζγχου τθσ μετάδοςθσ των νοςθμάτων που μεταδίδονται με διαβιβαςτζσ 

είναι θ ζγκαιρθ και ςυςτθματικι εφαρμογι ολοκλθρωμζνων προγραμμάτων διαχείριςθσ κουνουπιϊν. Με 

ςτόχο τθν προςταςία των νοςθλευόμενων και εξεταηόμενων αςκενϊν, των επιςκεπτϊν και των εργαηόμενων 

των Μονάδων Υγείασ, ςφμφωνα και με τθν Εγκφκλιο του Υπουργείου Υγείασ «Προγράμματα ολοκλθρωμζνθσ 

διαχείριςθσ των κουνουπιϊν, ςχζδιο δράςθσ, ςχετικι ενθμζρωςθ και προφφλαξθ του κοινοφ για το ζτοσ 2024» 

(ΑΔΑ: 66ΛΧ465ΦΥΟ-ΝΨΑ), ςυςτινεται και τονίηεται θ ςθμαςία: i) τθσ ςυςτθματικισ εφαρμογισ ολοκλθρωμζνων 

προγραμμάτων διαχείριςθσ κουνουπιϊν ςτουσ χϊρουσ παροχισ φροντίδασ υγείασ/ Μονάδεσ Υγείασ, εφόςον 

διακζτουν περιβάλλοντα χϊρο με δυνθτικζσ εςτίεσ αναπαραγωγισ ι/και ανάπαυςθσ κουνουπιϊν (χϊρουσ 

πραςίνου, λιμνάηοντα φδατα, κ.λ.π.), και ii) τθσ λιψθσ μζτρων προςταςίασ από τα κουνοφπια των αςκενϊν, των 

επιςκεπτϊν και των εργαηομζνων των Μονάδων Υγείασ. Τα ολοκλθρωμζνα προγράμματα διαχείριςθσ 

κουνουπιϊν  περιλαμβάνουν:   

- Συςτθματικι εντομολογικι επιτιρθςθ για τθν καταγραφι των ειδϊν κουνουπιϊν και τθσ εποχικισ 

διακφμανςθσ του πλθκυςμοφ τουσ.   

- Διερεφνθςθ περιβάλλοντοσ/ χαρτογράφθςθ γειτονικϊν εςτιϊν αναπαραγωγισ κουνουπιϊν. 

- Διαχείριςθ των εςτιϊν αναπαραγωγισ κουνουπιϊν - απομάκρυνςθ ςυλλογϊν ςτάςιμου νεροφ.    

- Μζτρα ελζγχου των πλθκυςμϊν κουνουπιϊν - Συςτθματικι εφαρμογι προνυμφοκτονιϊν ςτισ πικανζσ 

εςτίεσ ανάπτυξθσ κουνουπιϊν, με ζγκαιρθ ζναρξθ των εφαρμογϊν. 

- Μζτρα ατομικισ προςταςίασ από τα τςιμπιματα κουνουπιϊν, όπωσ περιγράφονται παραπάνω (τοποκζτθςθ 

αντικουνουπικϊν πλεγμάτων/ ςθτϊν ςε παράκυρα και πόρτεσ, διάκεςθ/ χριςθ κλιματιςτικϊν μθχανθμάτων ι 

ανεμιςτιρων, διάκεςθ/ χριςθ εγκεκριμζνων εντομοαπωκθτικϊν χϊρου ι και ςϊματοσ ςε περιπτϊςεισ που 

αυτό κρίνεται ςκόπιμο (π.χ. ςε περίπτωςθ νοςθλείασ αςκενϊν με ελονοςία ι με άλλο νόςθμα 

ανκρωπονοτικισ μετάδοςθσ που μεταδίδεται με κουνοφπια, εφόςον κυκλοφοροφν ςτθν περιοχι κουνοφπια-

ικανοί διαβιβαςτζσ των εκάςτοτε πακογόνων). 

Τα προγράμματα διαχείριςθσ και ελζγχου των κουνουπιϊν κεωροφνται κακοριςτικισ ςθμαςίασ για τθν πρόλθψθ 

και άλλων νοςθμάτων που μεταδίδονται με κουνοφπια ςτθ χϊρα μασ, όπωσ τθσ λοίμωξθσ από ιό του Δυτικοφ 

Νείλου (που μεταδίδεται κυρίωσ με τα «κοινά» κουνοφπια), ςε περίπτωςθ κυκλοφορίασ του ιοφ ςτθν ευρφτερθ 

περιοχι τθσ Μονάδασ Υγείασ. 

 

ΙΙ) Μζτρα πρόλθψθσ μετάδοςθσ τθσ ελονοςίασ μζςω πρακτικϊν που ςυνδζονται με τθν παροχι υπθρεςιϊν υγείασ 

ςε αςκενείσ με ελονοςία (Τμιμα Επιτιρθςθσ, Πρόλθψθσ και Ελζγχου Λοιμϊξεων που Σχετίηονται με τθ Φροντίδα 

Υγείασ ΕΟΔΥ) 

Τα μζτρα πρόλθψθσ μετάδοςθσ τθσ ελονοςίασ μζςω πρακτικϊν που ςυνδζονται με τθν παροχι υπθρεςιϊν υγείασ 

ςε αςκενείσ με ελονοςία κα πρζπει να τθροφνται αυςτθρά ςε κάκε περίπτωςθ φροντίδασ αςκενοφσ με ελονοςία 

(αλλά και κάκε άλλου αςκενοφσ) και περιλαμβάνουν:  

1. Αυςτθρι εφαρμογι των βαςικϊν προφυλάξεων: Οι βαςικζσ προφυλάξεισ ςυνίςτανται ςτθν πολφ καλι 

εφαρμογι τθσ Υγιεινισ των Χεριϊν από τουσ επαγγελματίεσ υγείασ, ςτθν ορκι χριςθ γαντιϊν (π.χ. άμεςθ 

απόρριψθ λερωμζνων με αίμα γαντιϊν, αλλαγι γαντιϊν από αςκενι ςε αςκενι κατά τθν αιμολθψία και άλλεσ 

ιατρονοςθλευτικζσ παρεμβάςεισ που ςχετίηονται με τθν αιματογενι οδό, όπωσ αλλαγζσ φλεβοκακετιρων, 

χορθγιςεισ ενδοφλζβιασ αγωγισ/ ορϊν) και ςτθν ορκι χριςθ άλλων ατομικϊν μζτρων προςταςίασ (μάςκασ, 

ποδιάσ, προςτατευτικϊν γυαλιϊν) όταν αυτά ενδείκνυνται (για τθ μείωςθ του κινδφνου επαφισ με βιολογικά 

υλικά ι εκτόξευςθσ βιολογικϊν υγρϊν). 

2. Εφαρμογι τθσ δζςμθσ μζτρων πρόλθψθσ λοιμϊξεων που ςυνδζονται με παρεμβατικοφσ χειριςμοφσ και 

ςχετίηονται με τθν αιματογενι οδό:  

Στθ διεκνι βιβλιογραφία αναφζρονται περιπτϊςεισ νοςοκομειακισ μετάδοςθσ πλαςμωδίου τθσ ελονοςίασ, ςτισ 

οποίεσ περιγράφεται ωσ τρόποσ μετάδοςθσ θ ανεπαρκισ εφαρμογι των βαςικϊν προφυλάξεων και των δεςμϊν 



μζτρων που ςυνδζονται με βαςικζσ παρεμβατικζσ τεχνικζσ ςτθν αιματογενι οδό. Σε κάκε περίπτωςθ, είναι άκρωσ 

απαραίτθτο να δίνεται ιδιαίτερθ προςοχι: 

- Στον ορκό χειριςμό των ενδαγγειακϊν κακετιρων και των κεντρικϊν φλεβικϊν γραμμϊν. Η χριςθ τουσ κα 

πρζπει να περιορίηεται ςτθ χοριγθςθ των ενδοφλζβιων διαλυμάτων και να υλοποιείται με αυςτθρζσ 

ςυνκικεσ αντιςθψίασ, ςφμφωνα με τισ οδθγίεσ του Ε.Ο.Δ.Υ και του Ο.ΔΙ.ΠΥ. 

- Στθν ορκι χοριγθςθ ενδοφλζβιων παρεντερικϊν ςκευαςμάτων και ςτον ορκό χειριςμό ςυςκευϊν 

ενδοφλζβιασ ζγχυςθσ: οι ορκζσ πρακτικζσ κατά τθ χοριγθςθ ενδοφλζβιων ςκευαςμάτων και τον χειριςμό 

ςυςκευϊν ενδοφλζβιασ ζγχυςθσ είναι πολφ ςθμαντικζσ για να αποφευχκεί θ επιμόλυνςι τουσ και θ 

αιματογενισ μετάδοςθ λοιμϊδουσ παράγοντα από αςκενι ςε αςκενι. 

- Στθν ορκι διαχείριςθ κοινόχρθςτου ιατρονοςθλευτικοφ εξοπλιςμοφ και ςυςκευϊν: απαιτείται θ ορκι 

χριςθ κοινόχρθςτων ςυςκευϊν ι εξοπλιςμοφ που χρθςιμοποιοφνται για τθ νοςθλεία πολλϊν αςκενϊν ςε ζνα 

κλινικό Τμιμα, π.χ. των μθχανϊν μζτρθςθσ ςυγκζντρωςθσ γλυκόηθσ ςτο τριχοειδικό αίμα, θ οποία κα πρζπει 

να γίνεται με τθν εφαρμογι των βαςικϊν προφυλάξεων και τθσ ενδεικνυόμενθσ τεχνικισ, χωρίσ να 

επιμολφνεται θ επιφάνεια ι τα εξαρτιματα τθσ ςυςκευισ, π.χ. οι ςκαρφιςτιρεσ ι οι μθ χρθςιμοποιθμζνεσ 

ταινίεσ μζτρθςθσ ςακχάρου, από αίμα αςκενοφσ (είτε απευκείασ επιμόλυνςθ κατά τθ μζτρθςθ ςακχάρου ι 

μζςω λερωμζνων γαντιϊν). Στθν περίπτωςθ νοςθλείασ αςκενοφσ με ελονοςία, ςυςτινεται ο εξοπλιςμόσ (π.χ. 

μετρθτισ γλυκόηθσ, πιεςόμετρο κ.τ.λ.) που χρθςιμοποιείται να είναι αποκλειςτικόσ για τον αςκενι αυτόν.  

- Επιςθμαίνεται ότι ιδιαίτερθ προςοχι πρζπει να δίνεται ςτα μζτρα πρόλθψθσ τθσ επιμόλυνςθσ από αίμα των 

ςυςκευϊν ι εξοπλιςμοφ που χρθςιμοποιοφνται για τθ φροντίδα των αςκενϊν. Σε περίπτωςθ επιμόλυνςθσ (ι 

πικανισ επιμόλυνςθσ) με αίμα ςυςκευϊν ι μζςων μεταφοράσ υλικϊν ι εξοπλιςμοφ (τροχιλατα νοςθλείασ ι 

νεφροειδι), αυτά κα πρζπει να απολυμαίνονται ι να απορρίπτονται άμεςα, ανάλογα με τθ φφςθ του υλικοφ. 

Στο πλαίςιο αυτό, δεν πρζπει να μεταφζρονται ςτο ίδιο νεφροειδζσ χρθςιμοποιθμζνεσ ςυςκευζσ ι εξοπλιςμόσ 

(π.χ. φλεβοκακετιρεσ) μαηί με άλλεσ ςυςκευζσ/ εξοπλιςμό/ αναλϊςιμα που δεν ζχουν χρθςιμοποιθκεί. Σε 

περίπτωςθ που δεν τθρικθκε αυτι θ πρακτικι (τθσ χωριςτισ μεταφοράσ χρθςιμοποιθμζνων και μθ 

ςυςκευϊν, ςε διαφορετικά νεφροειδι), όλεσ οι ςυςκευζσ/ εξοπλιςμόσ/ αναλϊςιμα που δεν ζχουν 

χρθςιμοποιθκεί κα πρζπει να απορρίπτονται άμεςα και να μθν χρθςιμοποιοφνται ςε άλλουσ αςκενείσ, ακόμθ 

και εάν δεν φαίνονται εμφανϊσ λερωμζνα, κακϊσ υπάρχει θ πικανότθτα να ζχουν επιμολυνκεί με αίμα, χωρίσ 

αυτό να φαίνεται με γυμνό οφκαλμό. 

3. Διαχείριςθ αιχμθρϊν: κα πρζπει να εφαρμόηεται ςφμφωνα με τισ διεκνείσ και εκνικζσ κατευκυντιριεσ οδθγίεσ. 

Η διαχείριςθ των αιχμθρϊν απαιτεί ςυνεχι εκπαίδευςθ του προςωπικοφ και ςυςτθματικι επιτιρθςθ και 

καταγραφι των ατυχθμάτων, γιατί ςχετίηεται άμεςα με τθν αςφάλεια του προςωπικοφ/ επαγγελματιϊν υγείασ.   

4. Εκπαίδευςθ και υπενκφμιςθ των μζτρων πρόλθψθσ που προαναφζρκθκαν ςτο ιατρονοςθλευτικό προςωπικό, με 

ζμφαςθ ςτουσ νεότερουσ επαγγελματίεσ υγείασ. 

Επίςθσ, δεδομζνθσ τθσ ςοβαρότθτασ τθσ νόςου, ςε περίπτωςθ νοςθλείασ αςκενοφσ με ελονοςία κρίνεται ςκόπιμο, 

εφόςον αυτό είναι δυνατό, θ ιατρονοςθλευτικι του φροντίδα και οι παρεμβάςεισ ςτον αςκενι που ςχετίηονται με 

τθν αιματογενι οδό να διενεργοφνται μετά το πζρασ τθσ φροντίδασ και των παρεμβάςεων ςτουσ άλλουσ αςκενείσ. 

 


