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ΥΠΟΒΑΘΡΟ 
 

Οι λοιμώξεις που σχετίζονται με την υγειονομική περίθαλψη επηρεάζουν αρνητικά την ποιότητα 

των υπηρεσιών υγείας, θέτοντας σε κίνδυνο την ασφάλεια των ασθενών, των επαγγελματιών 

υγείας και αυξάνοντας το κόστος της υγειονομικής περίθαλψης. Η πρόληψη και ο έλεγχος των 

λοιμώξεων (IPC) είναι μια τεκμηριωμένη λύση για την πρόληψη της βλάβης και τη μείωση του 

κόστους. Στην Ευρώπη, κάθε χρόνο εμφανίζονται περίπου 9 εκατομμύρια λοιμώξεις που 

σχετίζονται με την Υγειονομική Περίθαλψη (ΛΣΥΠ), οι οποίες οδηγούν σε 25 εκατομμύρια 

εξωνοσοκομειακές ημέρες και κοστίζουν 13-24 δισ. ευρώ.  Το Κέντρο Ελέγχου και Πρόληψης 

Ασθενειών (CDC) των ΗΠΑ, εκτιμά ότι οι νοσοκομειακές λοιμώξεις κοστίζουν στο σύστημα υγειονομικής 

περίθαλψης από 28 έως 45 δισεκατομμύρια δολάρια ετησίως. Στην Ευρώπη, το αντίστοιχο κόστος 

υπολογίζεται ότι είναι περίπου 7 δισεκατομμύρια ευρώ ετησίως (Sikora & Zahra, 2021). 

 

Η υγιεινή των χεριών είναι ζωτικής σημασίας για την ασφαλή παροχή υγειονομικής περίθαλψης, 

ωστόσο οι πρακτικές στο σημείο περίθαλψης παραμένουν υποβέλτιστες παγκοσμίως. Η μέση 

συμμόρφωση στην υγιεινή των χεριών χωρίς ειδικές βελτιωτικές παρεμβάσεις παραμένει περίπου 

στο 40%, αλλά μπορεί να είναι τόσο χαμηλή όσο το 2% σε χώρες χαμηλού εισοδήματος και το 

20% σε χώρες υψηλού εισοδήματος. Στην εντατική φροντίδα, όπως στις Μονάδες Εντατικής 

Θεραπείας, τα μέσα επίπεδα συμμόρφωσης είναι περίπου 60%, με σημαντικές διαφορές μεταξύ 

των χωρών υψηλού και χαμηλού εισοδήματος (64% έναντι 9%) (WHO 2023).  

 

Σύμφωνα με τον Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείας (Π.Ο.Υ.) η υγιεινή των χεριών αποτελεί το 

σημαντικότερο και απλούστερο βήμα στην προσπάθεια πρόληψης των νοσοκομειακών 

λοιμώξεων (ΝΛ) που σχετίζονται με την παροχή υπηρεσιών υγείας. Στις ΗΠΑ για κάθε $1 που 

επενδύεται στη βελτίωση της υγιεινής των χεριών σε χώρους υγειονομικής περίθαλψης 

εξοικονομούνται περίπου 16,5 $ (US) σε κόστος υγειονομικής περίθαλψης (Chen et al., 2011). 

Το πρόγραμμα «Καθαρή Φροντίδα είναι Ασφαλέστερη Φροντίδα» του Π.Ο.Υ.,  ξεκίνησε τον 

Οκτώβριο του 2005 σαν την Πρώτη Παγκόσμια Πρόκληση για την Ασφάλεια των Ασθενών (1st 

Global Patient Safety Challenge,G.P.S.C.), με στόχο τη μείωση των σχετιζόμενων με την παροχή 

φροντίδας υγείας λοιμώξεων (Health care-associated infection, H.C.A.I.) παγκοσμίως.  

Η μεταφορά μικροοργανισμών σε ασθενείς μέσω επιμολυσμένων χεριών των επαγγελματιών 

υγείας η οποία συμβαίνει όταν δεν τηρείται σωστή πρακτική υγιεινής των χεριών, έχει 

επανειλημμένα συσχετιστεί με αύξηση της συχνότητας των ΛΣΠΥ. Έχει επίσης  καταδειχτεί από 

μελέτες, ότι η συμμόρφωση με τις ενδεικνυόμενες πρακτικές υγιεινής των χεριών οδηγεί σε 

μείωση της συχνότητας των λοιμώξεων αυτών.   

Ο ΠΟΥ θέτει συγκεκριμένες ενδείξεις για την εφαρμογή  υγιεινής των χεριών που αποτελούν τις 

«Πέντε στιγμές/βήματα για  υγιεινή των χεριών» κατά την παροχή υπηρεσιών υγείας. Οι «Πέντε 

στιγμές/βήματα για υγιεινή των χεριών» καθορίζουν το χώρο και το χρόνο, όπου πρέπει να 

εφαρμόζεται η υγιεινή των χεριών και είναι: 
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1) Πριν από την επαφή με τον ασθενή. 

2) Πριν από κάθε καθαρό ή άσηπτο χειρισμό. 

3) Μετά από  έκθεση/κίνδυνο έκθεσης σε σωματικά υγρά του ασθενούς. 

4) Μετά από την επαφή με τον ασθενή. 

5) Μετά από την επαφή με το άμεσο άψυχο περιβάλλον του ασθενούς. 

Η κατευθυντήρια οδηγία που ακολουθεί εναρμονίζεται με τις συστάσεις του ΠΟΥ για το θέμα 

αυτό, και τα ως άνω σημεία παρατίθενται αναλυτικά. 

 

ΣΤΟΧΟΣ ΚΑΤΕΥΘΥΝΤΗΡΙΑΣ ΟΔΗΓΙΑΣ 

 

Μείωση της συχνότητας των λοιμώξεων που σχετίζονται με την παροχή υπηρεσιών υγείας, μέσω 

της σωστής εφαρμογής υγιεινής των χεριών, η οποία τεκμηριωμένα αποτελεί την 

αποτελεσματικότερη και απλούστερη πρακτική για τη μείωση των λοιμώξεων αυτών. 

 

Α. ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΑ ΔΕΔΟΜΕΝΑ ΑΝΑΦΟΡΙΚΑ ΜΕ ΤΗΝ ΥΓΙΕΙΝΗ ΤΩΝ 

ΧΕΡΙΩΝ 

 

ΟΡΙΣΜΟΙ 

 

Η υγιεινή των χεριών αναφέρεται στη διαδικασία που έχει ως αποτέλεσμα τη μείωση της 

παροδικής χλωρίδας του δέρματος των χεριών και περιλαμβάνει είτε «το πλύσιμο των χεριών» με 

νερό και σαπούνι είτε την «αντισηψία» τους, με επάλειψή τους με αλκοολούχο διάλυμα  (π.χ. 

πλύσιμο χεριών με βάση την αλκοόλη). https://www.hha.org.au/hand-hygiene/hha 

Πρακτικές υγιεινής των χεριών 

• Αντισηπτικό πλύσιμο των χεριών  

Πλύσιμο των χεριών µε νερό και αντιμικροβιακό σαπούνι.  

• Επάλειψη χεριών με άνυδρο αντισηπτικό σκεύασμα (Antiseptic hand rubbing). 

Εφαρμογή στα χέρια άνυδρου αντισηπτικού σκευάσματος χωρίς να ακολουθεί ξέπλυμα με 

νερό ή στέγνωμα. 

• Αντισηψία χεριών (Hand antisepsis)  

Περιλαμβάνει το αντισηπτικό πλύσιμο των χεριών ή την επάλειψη τους µε με άνυδρο 

αντισηπτικό σκεύασμα. 

• Χειρουργική αντισηψία των χεριών (Surgical hand antisepsis)  

https://www.hha.org.au/hand-hygiene/hha
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Περιλαμβάνει το αντισηπτικό πλύσιμο των χεριών ή την επάλειψη τους µε με άνυδρο 

αντισηπτικό σκεύασμα που γίνεται προεγχειρητικά από τη χειρουργική ομάδα προκειμένου να 

αφαιρεθεί η παροδική και να μειωθεί στο ελάχιστο η μόνιμη μικροβιακή χλωρίδα των χεριών. 

Σχετιζόμενοι όροι 

• Εμφανώς λερωμένα χέρια  

Χέρια που έχουν ορατούς ρύπους ή είναι εμφανώς λερωμένα µε βιολογικά υλικά (αίμα, ούρα, 

κόπρανα κλπ).  

 

• Υπολειμματική  δράση ( Residual activity)  

Παρατεταμένη αντιμικροβιακή δράση που παρουσιάζουν ορισμένοι αντισηπτικοί παράγοντες 

η οποία  αναστέλλει την ανάπτυξη μικροοργανισμών για αρκετά λεπτά ή ώρες μετά την πρώτη 

εφαρμογή τους .  

 

ΤΟ ΜΙΚΡΟΒΙΩΜΑ ΤΟΥ ΔΕΡΜΑΤΟΣ ΤΩΝ ΧΕΡΙΩΝ 

 

Παροδική μικροβιακή χλωρίδα  

Αποτελείται από μικροοργανισμούς  που αποικίζουν τις επιφανειακές στιβάδες του δέρματος και 

είναι πιο εύκολο να αφαιρεθούν με την υγιεινή των χεριών. Συχνά αποικίζουν  τα χέρια των 

επαγγελματιών υγείας κατά την άμεση επαφή µε ασθενείς ή επιμολυσμένα αντικείμενα και 

επιφάνειες στο άμεσο περιβάλλον των ασθενών. Είναι οι μικροοργανισμοί με τους οποίους 

συσχετίζονται  πιο συχνά οι  νοσοκομειακές λοιμώξεις.  

 

Μόνιμη μικροβιακή χλωρίδα  

Αποτελείται από μικροοργανισμούς που προσκολλώνται  στις βαθύτερες στιβάδες του δέρματος, 

είναι πιο ανθεκτικοί στην απομάκρυνση με την υγιεινή των χεριών από την παροδική χλωρίδα και 

συσχετίζονται λιγότερο συχνά με νοσοκομειακές λοιμώξεις. Παραδείγματα αποτελούν ο 

επιδερμικός σταφυλόκοκκος και τα διφθεοειδή.   

 

ΜΕΤΑΔΟΣΗ ΜΙΚΡΟΟΡΓΑΝΙΣΜΩΝ ΜΕΣΩ ΤΩΝ ΧΕΡΙΩΝ ΚΑΙ ΜΕΙΩΣΗ 

ΛΟΙΜΩΞΕΩΝ ΠΟΥ ΣΧΕΤΙΖΟΝΤΑΙ ΜΕ ΤΗΝ ΠΑΡΟΧΗ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ ΥΓΕΙΑΣ ΜΕ 

ΤΗΝ ΥΓΙΕΙΝΗ ΤΩΝ ΧΕΡΙΩΝ 

 

Η δυνατότητα διασποράς μικροοργανισμών σε ασθενείς και στο άψυχο περιβάλλον μέσω 

επιμολυσμένων χεριών επαγγελματιών υγείας έχει καταδειχτεί από μελέτες επανειλημμένα και 

έχει συσχετιστεί με την εμφάνιση λοιμώξεων που σχετίζονται με την παροχή υπηρεσιών υγείας. 

Μεγαλύτερος αριθμός μικροοργανισμών μπορεί να μεταφερθεί μέσω υγρών παρά στεγνών 

χεριών. 

 

Έχει επίσης τεκμηριωθεί από πολλαπλές μελέτες, ότι η αύξηση του ποσοστού συμμόρφωσης με 

τις ενδεδειγμένες πρακτικές υγιεινής των χεριών οδηγεί σε μείωση της μετάδοσης παθογόνων 
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όπως MRSA και Klebsiella spp., και σε  μείωση της συχνότητας των λοιμώξεων που σχετίζονται 

με την παροχή υπηρεσιών υγείας σε ασθενείς που νοσηλεύονται σε Μονάδες Εντατικής 

Θεραπείας, νεογνά και νευροχειρουργικούς ασθενείς, μεταξύ άλλων. 

 

ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ ΑΝΤΙΣΗΨΙΑ ΤΩΝ ΧΕΡΙΩΝ 

 

Η απάλειψη της παροδικής και μείωση της μόνιμης μικροβιακής χλωρίδας των χεριών της 

χειρουργικής ομάδας με τη χειρουργική αντισηψία των χεριών, μειώνει την πιθανότητα 

ατυχηματικής επιμόλυνσης του χειρουργικού πεδίου, αν η ακεραιότητα των χειρουργικών γαντιών 

παραβιαστεί κατά τη διάρκεια της επέμβασης. Τα αντισηπτικά προϊόντα που χρησιμοποιούνται 

για το σκοπό αυτό πρέπει επίσης να έχουν υπολειμματική δράση και να διατηρούν το βακτηριακό 

φορτίο χαμηλό, ιδανικά μέχρι το τέλος των επεμβάσεων. 

 

ΚΥΡΙΑ ΠΡΟΪΟΝΤΑ ΠΟΥ ΧΡΗΣΙΜΟΠΟΙΟΥΝΤΑΙ ΓΙΑ ΥΓΙΕΙΝΗ ΤΩΝ ΧΕΡΙΩΝ 

 

Απλό σαπούνι 

Πλύσιμο με απλό σαπούνι και νερό  οδηγεί στη μηχανική αφαίρεση των ρύπων και σε μικρό 

βαθμό της παροδικής μικροβιακής χλωρίδας από τα χέρια. 

Αλκοόλες 

Στα σκευάσματα υγιεινής των χεριών χρησιμοποιούνται συνήθως η αιθανόλη ή η ισοπροπανόλη. 

Διαλύματα περιεκτικότητας 65%-95% είναι τα πιο αποτελεσματικά. Το αντιμικροβιακό τους 

φάσμα φαίνεται στον πίνακα 1. Δεν είναι δραστικές έναντι βακτηριακών  σπόρων. Έχουν ταχεία 

αλλά όχι υπολειμματική δράση (πίνακας 2). Σκευάσματα υγιεινής των χεριών βασισμένα σε 

αλκοόλες είναι πιο αποτελεσματικά για  αντισηψία των χεριών από το απλό ή αντιμικροβιακό 

σαπούνι.  Οι αλκοόλες είναι εύφλεκτες, ως εκ τούτου κατά τη χρήση άνυδρων αλκοολούχων 

σκευασμάτων τα χέρια πρέπει να τρίβονται μεταξύ τους μέχρι όλη η αλκοόλη να εξατμιστεί. 

Ιωδοφόρα 

Η σύνδεση του ιωδίου με πολυμερή όπως το polyvinyl pyrrolidone (povidone) έχει σαν 

αποτέλεσμα την αύξηση της διαλυτότητας του ιωδίου, τη μείωση του ερεθισμού του δέρματος και 

την παρατεταμένη απελευθέρωση ιωδίου από το σύμπλεγμα με το πολυμερές. Το αντιμικροβιακό 

τους  φάσμα και ιδιότητες φαίνονται στους πίνακες 1 και 2. 

Χλωρχεξιδίνη, Παράγωγα τεταρτοταγούς αμμωνίου, Χλωροξυλενόλη και Τρικλοζάνη 

Το αντιμικροβιακό τους φάσμα και ιδιότητες φαίνονται στους πίνακες 1 και 2. 
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ΣΧΕΤΙΚΗ ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΙΚΟΤΗΤΑ ΚΑΙ ΧΑΡΑΚΤΗΡΙΣΤΙΚΑ ΑΝΤΙΣΗΠΤΙΚΩΝ 

ΠΡΟΪΟΝΤΩΝ ΓΙΑ ΥΓΙΕΙΝΗ ΤΩΝ ΧΕΡΙΩΝ 

 

Πίνακας 1. Αντιμικροβιακή δραστικότητα των κυριότερων αντισηπτικών που   

χρησιμοποιούνται  για την υγιεινή των χεριών.  

 

 

Πολύ καλή δραστικότητα = +++,  Καλή δραστικότητα = ++,  Μικρή δραστικότητα = +, 

Μεταβλητή δραστικότητα = ±,  Καμία δραστικότητα 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

          

Αντισηπτικά 

 

Gram 

Θετικά 

βακτήρια 

Gram 

Αρνητικά 

Βακτήρια 

 

Ιοί 

 

Μυκοβακτήρια 

 

Μύκητες 

 

Σπόροι 

Αλκοόλες +++ +++ +++ +++ +++ ⎯ 

Χλωροξυλενόλη +++ + + + + ⎯ 

Χλωρχεξιδίνη +++ ++ ++ + + ⎯ 

Ιωδοφόρα +++ +++ ++ ++ ++ ± 

Τρικλοζάνη +++ ++ ? ± ± ⎯ 

Παράγωγα 

τεταρτοταγούς 

αμμωνίου 

 

++ 

 

+ 

 

+ 

 

± 

 

± 

 

⎯ 
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Πίνακας 2. Σύνοψη ιδιοτήτων των κυριότερων αντισηπτικών που χρησιμοποιούνται                                                                                                            

για την υγιεινή των χεριών. 

 

 

ΣΤΕΓΝΩΜΑ ΤΩΝ ΧΕΡΙΩΝ 

 

Επειδή τα υγρά χέρια μπορούν πιο εύκολα να επιμολυνθούν και να μεταδώσουν 

μικροοργανισμούς, είναι απαραίτητο να στεγνώνονται καλά μετά το πλύσιμο με νερό και σαπούνι. 

Δεν ενδείκνυται η χρήση υφασμάτινων πετσετών πολλαπλής χρήσης, καθώς και η χρήση 

στεγνωτήρων αέρα έχει δώσει αμφιλεγόμενα αποτελέσματα σε διάφορες μελέτες και είναι 

λιγότερο πρακτική λόγω του αυξημένου χρόνου που προϋποθέτει για το στέγνωμα των χεριών. 

Ιδανικά τα χέρια πρέπει να στεγνώνονται με τη χρήση χάρτινων πετσετών μιας χρήσης. Τα χέρια 

δεν πρέπει να τρίβονται αλλά απλά να ασκείται ελαφρά πίεση σε αυτά με τη πετσέτα για αποφυγή 

τραυματισμού του δέρματος. 

 

Σημαντικά μέτρα για την αποφυγή της ξηροδερμίας και των δερματικών αντιδράσεων από 

την εφαρμογή της υγιεινής των χεριών είναι:  

• Η επιλογή κατάλληλων προϊόντων για την υγιεινή των χεριών και ιδανικά ανεκτικά για τα 

χέρια των επαγγελματιών υγείας  

• Η μη εφαρμογή αντισηπτικού διαλύματος μετά το πλύσιμο των χεριών με σαπούνι και 

νερό ή αντίστροφα, γιατί η πιθανότητα εμφάνισης δερματίτιδας είναι μεγάλη.  

• Ενδείκνυται η χρήση πάντοτε κρύου νερού για το πλύσιμο των χεριών. Η χρήση ζεστού 

νερού και σαπουνιού και ιδιαίτερα αυτών που περιέχουν αντιμικροβιακά συστατικά 

          

Αντισηπτικά 

 

 

Τυπική  

συγκέντρωση 

% 

 

Ταχύτητα 

δράσης 

 

Υπολειμματική 

δράση 

 

Αδρανοποίηση 

από οργανικά 

υλικά 

Αλκοόλες 60-70% Ταχεία Όχι Μέτρια 

Χλωροξυλενόλη 0.5-4% Αργή ± Ελάχιστη 

Χλωρχεξιδίνη 0.5-4% Ενδιάμεση Ναι Ελάχιστη 

Ιωδοφόρα 0.5-10% Ενδιάμεση ± Μέτρια 

Τρικλοζάνη 0.1-2% Ενδιάμεση Ναι Ελάχιστη 

Παράγωγα 

τεταρτοταγούς 

αμμωνίου 

 

0.2% 

 

Αργή 

 

Όχι 

 

Σημαντική 
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ξηραίνει και καταστρέφει το δέρμα και δεν έχει απολύτως καμία επιπλέον δράση έναντι 

του μικροβιακού φορτίου.  

• Μη χρησιμοποιείτε γάντια σε βρεγμένα χέρια μετά την εφαρμογή της Υγιεινής των 

Χεριών. Αφήστε τα χέρια σας να στεγνώσουν.  

• Χρήση σκευασμάτων περιποίησης του δέρματος των χεριών (κρέμες- αλοιφές) για 

πρόληψη της ξηροδερμίας αλλά και άλλων δερματολογικών αντιδράσεων που 

προκαλούνται από το πλύσιμο με νερό και σαπούνι αλλά και από τη χρήση των 

αντισηπτικών. Τα σκευάσματα αυτά πρέπει να είναι συμβατά με τα αντισηπτικά που 

χρησιμοποιούνται στο νοσοκομείο (οδηγίες από την Επιτροπή Νοσοκομειακών 

Λοιμώξεων του νοσοκομείου).  

 

ΔΕΡΜΑ – ΝΥΧΙΑ – ΚΟΣΜΗΜΑΤΑ 

 

Σημαντικά σημεία σχετικά με τα νύχια και τα κοσμήματα που πρέπει να έχουμε υπόψη: Τα 

βακτήρια μπορούν να επιβιώσουν κάτω από τα τεχνητά νύχια πριν και μετά την εφαρμογή της 

υγιεινής των χεριών. Γι’ αυτό το λόγο, δεν συστήνεται οι επαγγελματίες υγείας να φέρουν τεχνητά 

νύχια και ειδικά όταν αυτοί αναλαμβάνουν την φροντίδα βαρέως πασχόντων ασθενών σε ειδικά 

τμήματα νοσηλείας. Τα νύχια των επαγγελματιών υγείας,  θα πρέπει να έχουν μήκος μικρότερο 

από 0,6cm (< 1⁄4 ίντσας). Μελέτες έχουν δείξει ότι η δερματική περιοχή κάτω από τα δακτυλίδια 

αποικίζεται από περισσότερα βακτήρια από τις αντίστοιχες περιοχές που δεν φέρουν δακτυλίδια. 

 

ΧΡΗΣΗ ΓΑΝΤΙΩΝ 

 

Η χρήση γαντιών μειώνει το βαθμό αποικισμού των χεριών των επαγγελματιών υγείας με 

μικροοργανισμούς και τη μετάδοση τους, αλλά δεν προσφέρει πλήρη προστασία ως προς την 

επιμόλυνση των χεριών με μικροοργανισμούς. Τα χέρια μπορεί να επιμολυνθούν πάρα τη χρήση 

γαντιών είτε δια μέσου μικροσκοπικών ελλειμμάτων στα γάντια, είτε κατά την αφαίρεση των 

γαντιών. Επιμόλυνση των χεριών των επαγγελματιών υγείας με βακτηριακή χλωρίδα  ασθενών 

πάρα τη χρήση γαντιών, συμβαίνει σε ποσοστό μέχρι και 30%. Συνεπώς ενδείκνυται πάντοτε η 

εφαρμογή υγιεινής των χεριών μετά την αφαίρεση τους και οι ενδείξεις υγιεινής των χεριών 

ισχύουν ανεξάρτητα από τη χρήση γαντιών.  Τα γάντια αφαιρούνται μετά τη φροντίδα ενός ασθενή 

αλλά και κατά τη μετακίνηση από επιμολυσμένη σε καθαρή περιοχή σώματος  στον ίδιο ασθενή. 

Οι ενδείξεις χρήσης γαντιών αναφέρονται στις Συστάσεις, σελίδα 17-18.  
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Β. ΣΥΣΤΑΣΕΙΣ 

ΕΝΔΕΙΞΕΙΣ ΓΙΑ ΥΓΙΕΙΝΗ ΤΩΝ ΧΕΡΙΩΝ: ΠΟΤΕ; 

1. Πλένετε τα χέρια με νερό και απλό ή αντιμικροβιακό σαπούνι όταν είναι εμφανώς 

λερωμένα. 

2. Όταν είναι πιθανή η έκθεση σε μικρόβια που παράγουν σπόρους (πχ Clostridium 

difficile) προτιμάται το πλύσιμο με νερό και σαπούνι για μηχανική αφαίρεση των 

σπόρων, οι οποίοι δεν αδρανοποιούνται με τα αντισηπτικά. 

3. Σε όλες τις άλλες επιπτώσεις έκτος των 1 και 2 πιο πάνω, προτιμάται η χρήση 

άνυδρου αλκοολούχου σκευάσματος για υγιεινή  των χεριών. 

4. 5 Στιγμές/Βήματα για την υγιεινή χεριών (εικόνα 1): 

                  α. Πριν και μετά την επαφή με τον ασθενή. 

β. Πριν από κάθε καθαρό ή άσηπτο χειρισμό ασχέτως αν χρησιμοποιείτε γάντια 

(πχ χειρισμό επεμβατικής συσκευής, ετοιμασία φαρμάκων). 

γ. Μετά την έκθεση σε σωματικά υγρά. 

δ. Αν μετακινείστε από επιμολυσμένη σε άλλη σωματική περιοχή του ίδιου 

ασθενή. 

ε. Μετά από επαφή με το άμεσο άψυχο περιβάλλον του ασθενή. 

ζ. Μετά την αφαίρεση γαντιών. 
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Πέντε Στιγμές/Βήματα για την Υγιεινή των Χεριών» Πότε; και Γιατί; 

Hand hygiene technical reference manual: to be used by health-care (WHO, 2009) 

 

1 Πριν την επαφή με 

τον ασθενή 

Πότε; ΥΧ πριν την επαφή με τον ασθενή όταν τον προσεγγίζετε 

Γιατί ; Για την προστασία του ασθενή από παθογόνα που 

μεταφέρονται στα χέρια σας 

2 Πριν από καθαρή/ 

άσηπτη τεχνική 

Πότε; ΥΧ αμέσως πριν την εκτέλεση καθαρής/άσηπτης 

διαδικασίας. 

Γιατί; Για την αποφυγή εισόδου παθογόνων στον οργανισμό του 

ασθενή. 

3 Μετά την επαφή με 

σωματικά υγρά 

Πότε; ΥΧ αμέσως μετά την επαφή με σωματικά υγρά (και μετά 

την αφαίρεση των γαντιών). 

Γιατί; Για την προστασία του εαυτού σας και του περιβάλλοντος 

του ασθενή από τα  μικρόβια του ασθενή. 

4 Μετά την επαφή με 

τον ασθενή 

Πότε; ΥΧ μετά την επαφή με τον ασθενή και το άμεσο 

περιβάλλον του και όταν φεύγετε από το θάλαμο του ασθενή. 

Γιατί; Για την προστασία του εαυτού μας και του περιβάλλοντος 

από τα μικρόβια του ασθενή. 

5 Μετά την επαφή με 

το περιβάλλον του 

ασθενή 

Πότε; ΥΧ μετά την επαφή με οποιοδήποτε αντικείμενο ή έπιπλο 

του άμεσου περιβάλλοντος του ασθενή, όταν απομακρύνεστε – 

ακόμη και αν δεν έχετε έρθει σε επαφή με τον ασθενή. 

Γιατί; Για την προστασία του εαυτού σας και του περιβάλλοντος 

από τα μικρόβια του ασθενή. 

WΗΟ (2009). Guidelines on Hand Hygiene  
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ΤΕΧΝΙΚΗ ΥΓΙΕΙΝΗΣ ΧΕΡΙΩΝ: ΠΩΣ ΕΦΑΡΜΟΖΕΤΑΙ; 

 

1. Με άνυδρο αλκοολούχο σκεύασμα 

• Τοποθετήστε στην παλάμη αρκετό προϊόν για να καλύψετε όλες τις επιφάνειες των 

χεριών ώστε να είναι υγρές. 

• Τρίψετε τα χέρια σύμφωνα με την τεχνική που παρουσιάζεται στην εικόνα 2. 

• Συνολικός χρόνος  20-30 δευτερόλεπτα. 

2. Με σαπούνι και νερό 

• Βρέξτε τα χέρια και τοποθετείστε στην παλάμη αρκετό σαπούνι ώστε να καλύψετε 

όλες τις επιφάνειες των χεριών. 

• Ακολουθείστε την τεχνική που παρουσιάζεται στην εικόνα 3. 

•  Ξεπλύνετε τα χέρια με τρεχούμενο νερό, κατά προτίμηση όχι ζεστό για αποφυγή 

δερματίτιδας. 

• Στεγνώστε  καλά με πετσέτα μιας χρήσης. 

• Κλείστε τη βρύση με τη χρησιμοποιημένη πετσέτα. 

• Συνολικός χρόνος  40-60 δευτερόλεπτα. 
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Εικόνα 2: Τεχνική υγιεινής των χεριών με αλκοολούχο διάλυμα  

ΤΕΧΝΙΚΗ ΥΓΙΕΙΝΗΣ ΧΕΡΙΩΝ ΜΕ ΑΝΥΔΡΟ ΑΛΚΟΟΛΟΥΧΟ ΔΙΑΛΥΜΑ  

ΔΙΑΡΚΕΙΑ: 20-30 δευτερόλεπτα 
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ΤΕΧΝΙΚΗ ΥΓΙΕΙΝΗΣ ΧΕΡΙΩΝ ΜΕ ΣΑΠΟΥΝΙ ΚΑΙ ΝΕΡΟ   

ΔΙΑΡΚΕΙΑ: 40-60 δευτερόλεπτα 

Εικόνα 3: Τεχνική υγιεινής των χεριών με σαπούνι και νερό 
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ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ ΑΝΤΙΣΗΨΙΑ ΧΕΡΙΩΝ 

 

1. Αφαιρέστε όλα τα κοσμήματα. 

2. Απαγορεύονται τα τεχνητά νύχια. 

3. Αν τα χέρια είναι εμφανώς λερωμένα, πλένονται με σαπούνι και νερό πριν την έναρξη 

της χειρουργικής αντισηψίας. 

4. Αφαιρέστε τους ρύπους κάτω από τα νύχια µε τη χρήση ειδικού εργαλείου, κάτω από 

τρεχούμενο νερό (εικόνα 4) 

5. Δεν συνιστάται η χρήση βούρτσας για τη χειρουργική αντισηψία των χεριών λόγω 

του ότι μπορεί να προκληθεί βλάβη στο δέρμα και αυξημένη απόπτωση βακτηρίων 

από τα χέρια. 

6. Πρέπει να χρησιμοποιείται κατάλληλο αντιμικροβιακό σαπούνι ή άνυδρο 

αλκοολούχο σκεύασμα με υπολειμματική δράση. 

7. Αντιμικροβιακό σαπούνι: Τρίβονται τα χέρια και  αντιβράχια για όσο χρόνο ορίζει 

το φύλλο οδηγιών χρήσης του σκευάσματος, συνήθως 2 έως 6 λεπτά (εικόνα 5). Δεν 

είναι απαραίτητο το τρίψιμο των χεριών για περισσότερο χρόνο. Στεγνώστε τα χέρια 

με αποστειρωμένη πετσέτα. 

8. Άνυδρο αλκοολούχο διάλυμα µε υπολειμματική δράση: Ακολουθούνται οι οδηγίες 

χρήσης του σκευάσματος αναφορικά με τον ενδεικνυόμενο χρόνο εφαρμογής. 

Πριν από την εφαρμογή του αλκοολούχου διαλύματος προηγείται πλύσιμο των 

χεριών και των αντιβραχίων με απλό σαπούνι και ακολουθεί πολύ καλό στέγνωμα. 

Μετά την εφαρμογή περιμένετε τα χέρια και αντιβράχια να στεγνώσουν εντελώς πριν 

τη χρήση αποστειρωμένων γαντιών. 

 

Εικόνα 4. Υπονύχιος καθαρισμός πριν τη 

χειρουργική αντισηψία των χεριών  
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Εικόνα 5. Τεχνική χειρουργικής αντισηψίας των χεριών 

ΤΕΧΝΙΚΗ ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗΣ ΑΝΤΙΣΗΨΙΑΣ ΤΩΝ ΧΕΡΙΩΝ 
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ΣΥΣΤΑΣΕΙΣ (συνέχεια)  

 

ΝΥΧΙΑ 

 

Μη φοράτε τεχνητά νύχια αν έχετε άμεση επαφή με ασθενείς. 

 

Διατηρείτε τα φυσικά νύχια κοντά (μήκος ≤ 0.5 εκ.). 

 

 

ΧΡΗΣΗ ΓΑΝΤΙΩΝ 

 

1. Υγιεινή των χεριών πρέπει να εφαρμόζεται όπου ενδείκνυται, ανεξάρτητα από τη 

χρήση γαντιών. Η χρήση γαντιών ΔΕΝ ΕΙΝΑΙ ΥΠΟΚΑΤΑΣΤΑΤΟ ΤΗΣ ΥΓΙΕΙΝΗΣ 

ΤΩΝ ΧΕΡΙΩΝ. 

2. Ενδείξεις χρήσης γαντιών ( σχήμα 1, η πυραμίδα των γαντιών): 

• ΑΠΟΣΤΕΙΡΩΜΕΝΑ ΓΑΝΤΙΑ 

Οποιαδήποτε χειρουργική επέμβαση, παρεμβατικές πράξεις (π.χ εισαγωγή 

κεντρικού φλεβικού καθετήρα, ουροκαθετήρα, χειρισμοί χειρουργικού 

τραύματος)  προετοιμασία παρεντερικής διατροφής και χημικοθεραπευτικών. 

• ΚΑΘΑΡΑ ΓΑΝΤΙΑ 

Σε πιθανότητα επαφής με βιολογικά υγρά ή αντικείμενα λερωμένα με βιολογικά 

υγρά, επαφή με βλεννογόνους ή μη ακέραιο δέρμα, σε οποιαδήποτε επαφή με 

ασθενή αποικισμένο με πολυανθεκτικό μικρόβιο ή το άμεσο περιβάλλον του,  

κατά τους χειρισμούς ουροκαθετήρα και κεντρικού φλεβικού καθετήρα, κατά την 

αιμοληψία, εισαγωγή και αφαίρεση περιφερικού φλεβικού καθετήρα, 

αναρρόφηση βρογχικών εκκρίσεων. 

• ΔΕΝ ΕΙΝΑΙ ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ Η ΧΡΗΣΗ ΓΑΝΤΙΩΝ 

Κατά  τη φροντίδα ασθενή εκτός των πιο πάνω περιπτώσεων. 

3. Τα γάντια πρέπει να αφαιρούνται μετά τη φροντίδα ενός ασθενή αλλά και κατά τη 

μετακίνηση από επιμολυσμένη σε καθαρή περιοχή σώματος  στον ίδιο ασθενή. 
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Σχήμα: Η πυραμίδα των γαντιών  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

  

ΑΠΟΣΤΕΙΡΩΜΕΝΑ                          

ΓΑΝΤΙΑ                                              

Οποιαδήποτε χειρουργική           

επέμβαση,  παρεμβατικές          

πράξεις (π.χ εισαγωγή κεντρικού 

φλεβικού καθετήρα, ουροκαθετήρα, 

χειρισμοί χειρουργικού τραύματος)  

προετοιμασία παρεντερικής 

διατροφής και χημικοθεραπευτικών 

φαρμάκων

 ΔΕΝ ΕΙΝΑΙ ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ Η ΧΡΗΣΗ ΓΑΝΤΙΩΝ

Κατά  τη φροντίδα ασθενή έκτος των πιο πάνω περιπτώσεων. 

Προσαρμοσμένο από WΗΟ Guidelines on Hand Hygiene in Health Care, First Global Patient Safety Challenge 

Clean Care in Safer Care, World Health Organization, 2009. 

ΚΑΘΑΡΑ ΓΑΝΤΙΑ                                                                                                      

Σε πιθανότητα  επαφής   με  βιολογικά υγρά, επαφή με 

βλεννογόνους ή μη ακέραιο δέρμα,  επαφή με ασθενή σε 

προφυλάξεις επαφής ή το άμεσο περιβάλλον του,  κατά τους 

χειρισμούς ουροκαθετήρα και κεντρικού φλεβικού καθετήρα,  την 

αιμοληψία, εισαγωγή και αφαίρεση περιφερικού φλεβικού 

καθετήρα, την αναρρόφηση βρογχικών εκκρίσεων. 
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Σύνοψη ενδείξεων για χρήση γαντιών και για την αφαίρεση τους 

 

 

 

Ένδειξη Χρήσης Γαντιών 

Πριν από μια αποστειρωμένη 

διαδικασία. 

Όταν αναμένεται επαφή με αίμα ή άλλα 

σωματικά υγρά, ανεξάρτητα από την 

ύπαρξη αποστειρωμένων συνθηκών, 

συμπεριλαμβανομένης της επαφής με 

μη ακέραιο δέρμα και βλεννογόνο.  

Κατά την επαφή με ασθενή και το 

άμεσο περιβάλλον του και κατά τη 

διάρκεια προφυλάξεων επαφής. 

 

 

 

Αφαίρεση γαντιών 

Άμεσα όταν σχιστούν ή καταστραφούν 

(ή υποψία μη ακεραιότητας τους). 

Σε επαφή με αίμα ή άλλα σωματικά 

υγρά, μη ακέραιο δέρμα και 

βλεννογόνους. 

Μετά την επαφή  με τον ασθενή και το 

περιβάλλον του ή μετά την επαφή με 

μολυσμένο σημείο του σώματος  του. 

Όταν υπάρχει ένδειξη για  υγιεινή των 

χεριών. 

 

Γ. ΣΥΜΜΟΡΦΩΣΗ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ ΣΤΗΝ ΥΓΙΕΙΝΗ ΤΩΝ ΧΕΡΙΩΝ 
 

Επιτήρηση της συμμόρφωσης στα 5 Βήματα της Υγιεινής των Χεριών  

ΔΕΙΚΤΗΣ: Συμμόρφωση στην Υγιεινή των Χεριών 

 

Σκοπός μέτρησης του δείκτη 

Είναι η καταγραφή του ποσοστού συμμόρφωσης του προσωπικού στην Υγιεινή των Χεριών. Η 

καταγραφή της συμμόρφωσης στην υγιεινή των χεριών σε τακτά χρονικά διαστήματα επιτρέπει 

τη συνεχή αξιολόγηση των εφαρμοζόμενων διαδικασιών και μπορεί να αποτελέσει πολύ 

αξιόπιστο ποιοτικό δείκτη για την αποδοτικότητα των εκπαιδευτικών προγραμμάτων σχετικά με 

την υγιεινή των χεριών. 
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Σημαντικές έννοιες για την επιτήρηση της συμμόρφωσης στην υγιεινή των χεριών  

 

• Η Ζώνη (περιοχή) του ασθενούς (patient zone)                   

Η ανάγκη για υγιεινή των χεριών είναι στενά συνδεδεμένη με τις 

δραστηριότητες των επαγγελματιών υγείας, στην περιοχή όπου 

παρέχεται φροντίδα. Εστιάζοντας σε έναν μόνο ασθενή, το 

περιβάλλον της υγειονομικής περίθαλψης, μπορεί να χωριστεί σε 

δύο εικονικές γεωγραφικές περιοχές: τη ζώνη του ασθενούς και 

την περιοχή υγειονομικής περίθαλψης (Σχήμα 3). Η Ζώνη 

(περιοχή) του ασθενούς αναφέρεται στη γεωγραφική περιοχή που 

περιβάλλει κάθε ασθενή. 

 

Η ζώνη (περιοχή) του ασθενούς αποτελεί σημαντική έννοια στη δυναμική της μετάδοσης των 

μικροβίων. Ουσιαστικά είναι η περιοχή όπου αποικίζεται με τη χλωρίδα του ασθενή.  

Περιλαμβάνει το άμεσο περιβάλλον του ασθενούς: άθικτο δέρμα, όλες τις άψυχες επιφάνειες που 

αγγίζονται από τον ασθενή (τραπέζι, κρεβάτι, κομοδίνο, καρέκλες, σεντόνια, συσκευές έγχυσης, 

monitor, πόμολα, διακόπτες, ιατρικός εξοπλισμός κ.α.) 

Δεν περιλαμβάνει: Τους τοίχους, πόρτες και παραβάν. 

 

• Η περιοχή της υγειονομικής περίθαλψης (health-care area) 

Ο χώρος της υγειονομικής περίθαλψης αντιστοιχεί σε όλες τις επιφάνειες στο περιβάλλον της 

υγειονομικής περίθαλψης εκτός της ζώνης ασθενούς του ασθενούς Χ, δηλαδή στις ζώνες άλλων 

ασθενών και στο ευρύτερο περιβάλλον υγειονομικής περίθαλψης. Στα περισσότερα περιβάλλοντα 

ο τομέας υγειονομικής περίθαλψης χαρακτηρίζεται από την παρουσία διαφόρων και πολυάριθμων 

μικροοργανισμών, συμπεριλαμβανομένων πολυανθεκτικών μικροβίων. Κάθε τύπος επαφής 

δικαιολογεί την ανάγκη για μία ή περισσότερες ενδείξεις υγιεινής των χεριών, πριν και μετά από 

μια διαδικασία προκειμένου να αποφευχθεί η μετάδοση είτε στον ασθενή, είτε στον επαγγελματία 

υγείας είτε στο περιβάλλον υγειονομικής περίθαλψης. 

 

• Σημείο της Φροντίδας  (Point of Care) 

Είναι ο χώρος όπου εμφανίζονται μαζί ασθενής, επαγγελματίας υγείας και φροντίδα του ασθενή, 

όπου και συνεπάγεται επαφή (εντός της ζώνης ασθενή). Η έννοια περιλαμβάνει την ανάγκη 

εκτέλεσης της υγιεινής των χεριών ακριβώς στη συγκεκριμένη στιγμή όπου η φροντίδα 

λαμβάνει χώρα. Αυτό προϋποθέτει ότι ένα προϊόν υγιεινής των χεριών (π.χ. αλκοολικό διάλυμα) 

είναι εύκολα προσβάσιμο εντός της περιοχής του ασθενούς.  

 

Ενδείξεις (Indication): Ο λόγος για τον οποίο η υγιεινή των χεριών είναι απαραίτητη σε μια 

δεδομένη στιγμή διαπιστώνεται με χρονικούς όρους «πριν» και «μετά» την επαφή με τον ασθενή. 

 

Ευκαιρίες (Opportunities): Χρονικά σημεία όπου θα πρέπει να πραγματοποιείται υγιεινή των 

χεριών, κάθε φορά που υπάρχει και παρατηρείται μια από τις ενδείξεις. 
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Δράσεις (Actions):  Η εφαρμογή της υγιεινής των χεριών.  Κάθε ευκαιρία πρέπει να αντιστοιχεί 

σε μια δράση. 

 

Οδηγίες επιτήρησης της συμμόρφωσης στα 5 Βήματα της Υγιεινής των Χεριών  

 

• Η καταγραφή γίνεται κατόπιν οδηγιών και την ευθύνη της Τοπικής Επιτροπής Ελέγχου 

Λοιμώξεων (ΤΕΕΛ), του νοσοκομείου σε συνεργασία με την  ΚΕΕΛ του Υπουργείου Υγείας.  

• Στο διάστημα ενός έτους, ιδανικά θα πρέπει να έχουν ολοκληρωθεί καταγραφές σε όλα τα 

τμήματα του νοσοκομείου, έτσι ώστε να υπάρχει δυνατότητα σύγκρισης και αξιολόγησης με 

τα δεδομένα του επόμενου έτους. 

• Ο αριθμός και τα τμήματα στα οποία θα γίνει η καταγραφή ανά εξάμηνο αλλά και ο χρόνος 

διεξαγωγής μέσα στο εξάμηνο, επιλέγεται  από την ΤΕΕΛ του κάθε νοσοκομείου. 

•   Η ΤΕΕΛ είναι υπεύθυνη για τη στατιστική επεξεργασία των αποτελεσμάτων της καταγραφής. 

 

Αξιολόγηση του δείκτη 

Ο συγκεκριμένος δείκτης αξιολογείται όσον αφορά την πτωτική ή αυξητική του τάση μέσα στο 

χρόνο σε συνάρτηση με τους στόχους που έχει θέσει το κάθε νοσοκομείο. 

 

Δ. Επιπρόσθετες εξηγήσεις 

• Γίνεται επιτήρηση της συμμόρφωσης στην υγιεινή των χεριών καθώς και η χρήση των 

γαντιών, στους επαγγελματίες υγείας. 

• Σύμφωνα με το WHO (2009), συνίσταται η καταγραφή περίπου 150-200 «ευκαιριών για 

υγιεινή των χεριών» ανά κλινική ή τμήμα και ανά περίοδο παρακολούθησης.  

• Το χρονικό διάστημα παρακολούθησης, κυμαίνεται από 20 έως 30 λεπτά και μπορεί να 

παραταθεί για να καλυφθεί ο απαιτούμενος αριθμός παρατηρήσεων. 

•  Ως αριθμητής χρησιμοποιείται το σύνολο των περιπτώσεων όπου εφαρμόσθηκε υγιεινή των 

χεριών (χρήση αλκοολούχου αντισηπτικού ή σαπούνι και νερό). 

• Παρονομαστής θα είναι το σύνολο των παρατηρούμενων ευκαιριών για υγιεινή, ανεξάρτητα 

από το τι ακριβώς εφαρμόσθηκε (χρήση αλκοολούχου αντισηπτικού, σαπούνι και νερό ή και 

μη εφαρμογή υγιεινής των χεριών). 

• Συνιστάται η παρακολούθηση επαγγελματιών υγείας που έρχονται σε άμεση επαφή με 

ασθενείς. Δεν συνίσταται η ταυτόχρονη παρακολούθηση πέραν των τριών (3) επαγγελματιών 

υγείας. Ο παρατηρητής πρέπει να αποφεύγει να παρατηρεί τους ίδιους επαγγελματίες υγείας 

γιατί αυτό πιθανόν να μη δώσει αξιόπιστα αποτελέσματα. Για το λόγο αυτό η διαδικασία της 

καταγραφής  πραγματοποιείται με  προσοχή.  

• Ο συγκεκριμένος τρόπος καταγραφής αποτυπώνει τη συμμόρφωση στα 5 βήματα για την 

υγιεινή των χεριών όπως περιγράφονται στην καμπάνια του ΠΟΥ (WHO, 2009).  
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Παράγοντες που επηρεάζουν τη συμμόρφωση στην υγιεινή των χεριών 

Έλλειψη γνώσεων και των ενδείξεων για την εφαρμογή της υγιεινής των χεριών   

Προϊόντα για την υγιεινή των χεριών προκαλούν ερεθισμό και ξηρότητα του δέρματος 

Δυσχέρεια στην πρόσβαση σε εξοπλισμό πλυσίματος (νεροχύτες σε ακατάλληλη θέση) 

Έλλειψη απαραίτητου εξοπλισμού (σαπούνι, πετσέτες μιας χρήσης) 

Έλλειψη χρόνου-Φόρτος εργασίας 

Προτεραιότητες στις νοσηλευτικές ανάγκες του ασθενή 

Πεποίθηση ότι το πλύσιμο των χεριών επηρεάζει τη σχέση με τους ασθενείς 

Αίσθηση προστασίας από τα γάντια 

Αμέλεια και έλλειψη προσωπικής ευθύνης 
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Έντυπο: Παρατήρηση Υγιεινής των Χεριών  
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Κατά την αναφορά δεδομένων σχετικά με την πρακτική της υγιεινής των χεριών, ο 

παρατηρητής πρέπει να έχει πάντα υπόψη τα εξής: 

α) Πρέπει να υπάρχει μια Ένδειξη για την υγιεινή των χεριών για να καθοριστεί μία Ευκαιρία. 

β) Κάθε ευκαιρία απαιτεί μια Δράση υγιεινής των χεριών. 

γ) Μία Δράση μπορεί να ισχύει για περισσότερες από μία Ενδείξεις. 

δ) Μια τεκμηριωμένη Δράση μπορεί να είναι είτε θετική είτε αρνητική υπό την προϋπόθεση ότι 

αντιστοιχεί σε μια Ευκαιρία. 

ε) Η παρατήρηση μιας θετικής δράσης δεν συνεπάγεται πάντα την ύπαρξη ευκαιρίας. 

Η συμμόρφωση με την υγιεινή των χεριών είναι η αναλογία του αριθμού των εκ τελεσθέντων 

δράσεων προς τον αριθμό των ευκαιριών και εκφράζεται με τον πιο κάτω τύπο: 
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Έντυπο Παρατήρησης Υγιεινής των Χεριών – Υπολογισμός ποσοστού συμμόρφωσης  
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Έντυπο Παρατήρησης Υγιεινής των Χεριών – Υπολογισμός ποσοστού συμμόρφωσης 
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