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                                                                           ΕΞ. ΕΠΕΙΓΟΝ                                                                                  
ΑΝΑΡΤΗΤΕΟ  ΣΤΟ ∆ΙΑ∆ΙΚΤΥΟ 

 
ΕΛΛΗΝΙΚΗ ∆ΗΜΟΚΡΑΤΙΑ                                      
ΥΠΟΥΡΓΕΙΟ ΥΓΕΙΑΣ  
ΓΕΝΙΚΗ ∆/ΝΣΗ  ∆ΗΜΟΣΙΑΣ 
ΥΓΕΙΑΣ                    
∆/ΝΣΗ ∆ΗΜΟΣΙΑΣ ΥΓΙΕΙΝΗΣ                                                 
ΤΜΗΜΑ Α΄ 

                                            Αθήνα,     13/10/2014 
                                          Αρ. Πρωτ. Υ1/Γ.Π.οικ.88649 

Πληροφορίες: Ε.Γκαρέτσου                                            
Ταχ. ∆ιεύθυνση: Αριστοτέλους 19 
Ταχ. Κώδικας: 101 87 

Τηλέφωνο: 2132161324, 
2132161327, 2132161336 

FAX: 210 5233563  

  ΠΡΟΣ:  
1. Όλες τις Υ.ΠΕ.  της χώρας  

Υ̟όψη ∆ιοικητών 

(Με την υ̟οχρέωση να ενηµερωθούν τα Νοσοκοµεία και 

όλοι οι φορείς ευθύνης τους ) 

2. Όλες τις Περιφερειακές Αυτοδιοικήσεις της χώρας 

• Γενικές ∆/νσεις ∆ηµόσιας Υγείας & Κοινωνικής 

Μέριµνας ( έδρες τους)  

Υ̟όψη Γεν. ∆/των 

3. Όλες τις Περιφερειακές Ενότητες της χώρας  

∆ιευθύνσεις ∆ηµόσιας Υγείας & Κοινωνικής 

Μέριµνας    (έδρες τους)  

Υ̟όψη Προϊσταµένων ∆/νσεων  

(µε την ̟αράκληση να ενηµερωθούν όλες οι  ιδιωτικές 

κλινικές της ̟εριοχής  τους)     

4. Ε.Ο.Φ.  

Υ̟όψη Προέδρου 

Μεσογείων 384 ,11522 – Χολαργός 

5. Κεντρική Υ̟ηρεσία ΕΟΠΥΥ 

 Υ̟όψη Προέδρου 

Κηφισίας 39, Μαρούσι 15123 

6. ΚΕΕΛΠΝΟ 

Υ̟όψη Προέδρου 

Υ̟όψη Γεν. ∆/ντη 

ΘΕΜΑ: « Αντιγρι̟ικός  εµβολιασµός για την ε̟οχική γρί̟η» 
Σχετ.:  

1. Ο Ν. 4238/17-2-2014, ΦΕΚ 38, τ. Α΄/17-2-2014 «Πρωτοβάθµιο Εθνικό ∆ίκτυο Υγείας (ΠΕ∆Υ), αλλαγή 

σκο̟ού Ε.Ο.Π.Υ.Υ. και λοι̟ές διατάξεις» 

2. Ο Ν. 4270/28-6-2014, ΦΕΚ 143, τ. Α΄, 28-6-2014 « Αρχές δηµοσιονοµικής διαχείρισης και 

ε̟ο̟τείας(ενσωµάτωση της οδηγίας 2011/85/ΕΕ)- δηµόσιο λογιστικό και άλλες διατάξεις» 

3. Η Κοινή Υ̟ουργική Α̟όφαση των Υ̟ουργών Οικονοµικών, Υγείας & Εργασίας µε αρ. ̟ρωτ. 

οικ. 56432/28-6-2014, ΦΕΚ 1753, τ. Β, 28-6-2014 « Καθορισµός ̟ροϋ̟οθέσεων, κριτηρίων και 

διαδικασιών ̟ρόσβασης στο σύστηµα φαρµακευτικής ̟ερίθαλψης ανασφάλιστων και οικονοµικά 

αδυνάτων ̟ολιτών» 

4. Η µε αρ. ̟ρωτ. 139491/30-11-2006 (ΦΕΚ 1747, τ. Β΄/30-11-2006) « Καθορισµός 

̟ροϋ̟οθέσεων, κριτηρίων και διαδικασιών ̟ρόσβασης στο σύστηµα νοσηλευτικής και 

ιατροφαρµακευτικής ̟ερίθαλψης ανασφάλιστων και οικονοµικά αδυνάτων ̟ολιτών» 

5. Τα Πρακτικά της α̟ό 25-9-2014 Συνεδρίασης της Εθνικής Ε̟ιτρο̟ής Εµβολιασµών. 
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6. Η συνο̟τική ετήσια έκθεση ε̟ιδηµιολογικής ε̟ιτήρησης της γρί̟ης για την ̟ερίοδο  2013-

2014 του ΚΕΕΛΠΝΟ. 

7. Το α̟ό 22-9-2014 mail του ΕΟΦ µε θέµα « Σχετικά µε τα αντιγρι̟ικά εµβόλια της 

εµβολιαστικής ̟εριόδου 2012-2013» 

8. Το α̟ό 10-9-2014 mail του ΕΟΠΥΥ 

9. Το µε αρ. ̟ρωτ.1874/2014 έγγραφο του Ελληνικού Ινστιτούτου Παστέρ µε θέµα «Εργαστηριακή 

Ε̟ιτήρηση Ε̟οχικής Γρί̟ης ̟εριόδου 40/2012 – 8/2013 στη Νότιο Ελλάδα». 

10. Tο µε αρ. ̟ρωτ. 71/7-10-2014 έγγραφο του Β Εργαστηρίου Μικροβιολογίας του Α.Π.Θ. µε θέµα 

«Εργαστηριακή Ε̟ιτήρηση Ε̟οχικής Γρί̟ης ̟εριόδου 2013 – 2014 στη Βόρεια  Ελλάδα» 

11. Το µε αρ. ̟ρωτ. Υ1/Γ.Π.114971/11-2-2014  (ΦΕΚ 388,τ. Β΄/18-2-2014)Υ̟ουργική  Α̟όφαση 

«Μέτρα, όροι και διαδικασίες για την ̟ρόληψη και τον έλεγχο των λοιµώξεων ̟ου συνδέονται 

µε τη νοσηλεία των ασθενών στους Χώρους Παροχής Υγείας»  

12. Το Ν. 3370/2005 (ΦΕΚ 176,τ.Α΄/11-7-2005) «Οργάνωση και λειτουργία των υ̟ηρεσιών 

δηµόσιας υγείας και λοι̟ές διατάξεις» ό̟ως ισχύει. 

 
Α. ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ – ΕΠΙ∆ΗΜΙΟΛΟΓΙΚΑ ∆Ε∆ΟΜΕΝΑ - ΧΑΡΑΚΤΗΡΙΣΤΙΚΑ 

Η διαχρονική ̟αρακολούθηση του νοσήµατος στην Ελλάδα δείχνει ότι η 

δραστηριότητα της ε̟οχικής γρί̟ης συνήθως αρχίζει να αυξάνει κατά τον Ιανουάριο, 

ενώ κορυφώνεται  κατά τους µήνες Φεβρουάριο – Μάρτιο. Συγκεκριµένα κατά την 

̟ερσινή ̟ερίοδο γρί̟ης το ε̟ιδηµικό κύµα ξεκίνησε λίγο νωρίτερα (25-29/12/2013) 

και κορυφώθηκε την εβδοµάδα 24 Φεβρουαρίου-2 Μαρτίου 2014. 

Ωστόσο, κάθε ε̟ιδηµική έξαρση της γρί̟ης εισβάλει ταχύτατα, µε α̟οτέλεσµα 

να είναι δύσκολος ο ̟ροσδιορισµός του χρόνου αλλά και του τό̟ου εκδήλωσής της, 

ενώ συχνά ̟ροκαλεί την α̟οδιοργάνωση της ε̟αγγελµατικής και της κοινωνικής 

ζωής, την υ̟έρµετρη αύξηση της κατανάλωσης φαρµάκων και όχι σ̟άνια, την 

αύξηση της θνητότητας. Οι το̟ικοί ε̟οχιακοί ̟αράγοντες ̟ου ευνοούν τον ταχύτατο 

τρό̟ο µετάδοσης του ιού της γρί̟ης µέσω σταγονιδίων καθιστούν ανα̟οτελεσµατική 

την ̟ρόληψη µόνο µε τους κλασσικούς τρό̟ους (̟.χ. α̟οφυγή συγχρωτισµού σε 

κλειστούς χώρους, α̟οµόνωση ̟ασχόντων, µέτρα ατοµικής υγιεινής κλ̟.). 

Ο α̟οτελεσµατικότερος τρό̟ος ̟ρόληψης είναι ο εµβολιασµός µε το 

αντιγρι̟ικό εµβόλιο, το ο̟οίο, όταν εφαρµοσθεί σωστά και έγκαιρα, καλύ̟τει σε 

̟οσοστό 80% ̟ερί̟ου και ̟ροφυλάσσει α̟ό τη µετάδοση του ιού της γρί̟ης και 

συµβάλλει στη µείωση α̟ουσιασµού των εργαζοµένων και α̟ώλεια εργατοωρών. 

Ό̟ως κάθε χρόνο, ε̟ειδή ο ιός της γρί̟ης µεταλλάσσεται σε διαφορετικούς υ̟ο-

ορότυ̟ους, έτσι και για την ̟ερίοδο 2014 - 2015 η σύνθεση του αντιγρι̟ικού 

εµβολίου ̟εριέχει τα εγκεκριµένα στελέχη του ιού, σύµφωνα µε τη γνωµάτευση του 

Ευρω̟αϊκού Οργανισµού Φαρµάκων (European Medicines Agency), ο ο̟οίος 

λαµβάνει υ̟όψη τις Συστάσεις του Παγκόσµιου Οργανισµού Υγείας (ΠΟΥ). 
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Ε̟ισηµαίνεται  ότι είναι δυνατό να συνταγογραφείται ο̟οιοδή̟οτε αντιγρι̟ικό 

εµβόλιο του ο̟οίου η σύνθεση ̟εριέχει τα εγκεκριµένα α̟ό τον Ευρω̟αϊκό 

Οργανισµό Φαρµάκων στελέχη (µε άδεια κυκλοφορίας α̟ό τον ΕΟΦ) για τη φετινή 

̟ερίοδο. 

Το αντιγρι̟ικό εµβόλιο έχει βραχεία ηµεροµηνία λήξης. Για το λόγο αυτό θα 

̟ρέ̟ει να γίνεται ορθός ̟ρογραµµατισµός των αναγκαίων ̟οσοτήτων εµβολίου, 

ώστε να α̟οφεύγεται η σ̟ατάλη. Ε̟ίσης, ιδιαίτερη ̟ροσοχή θα ̟ρέ̟ει να δίνεται στις 

συνθήκες µεταφοράς, α̟οθήκευσης, φύλαξης και διάθεσης του εµβολίου (εξασφάλιση 

«ψυχρής αλυσίδας»). 

Ε̟ισηµαίνεται ότι µέσω των συστηµάτων φαρµακοε̟αγρύ̟νισης ̟ου 

λειτουργούν διεθνώς, δεν έχουν καταγραφεί σοβαρές συστηµατικές ̟αρενέργειες του 

αντιγρι̟ικού εµβολίου. 

 

Β. ΓΕΝΙΚΕΣ Ο∆ΗΓΙΕΣ ΧΟΡΗΓΗΣΗΣ 

Στα ̟αιδιά χορηγείται µέχρι την ηλικία των 3 ετών η µισή δόση εµβολίου 

ενηλίκων. Μετά την ηλικία αυτή συνιστάται η χορήγηση αντιγρι̟ικών εµβολίων 

ενηλίκου. 

 Το αντιγρι̟ικό εµβόλιο ̟ρέ̟ει να χορηγείται έγκαιρα και ̟ριν την έναρξη της 

συνήθους ̟εριόδου εµφάνισης της έξαρσης των κρουσµάτων, δεδοµένου ότι 

α̟αιτούνται ̟ερί̟ου 2 εβδοµάδες για την ε̟ίτευξη ανοσολογικής α̟άντησης. 

Ο αντιγρι̟ικός εµβολιασµός α̟ευθύνεται σε όλα τα άτοµα α̟ό την ηλικία > 6 

µηνών εφόσον το ε̟ιθυµούν.  

 

Γ. ΟΜΑ∆ΕΣ ΥΨΗΛΟΥ ΚΙΝ∆ΥΝΟΥ -∆ΙΚΑΙΟΥΧΟΙ 

Eίναι ιδιαιτέρως σηµαντικό ο αντιγρι̟ικός εµβολιασµός να εφαρµόζεται σε 

άτοµα (ενήλικες και ̟αιδιά) ̟ου ανήκουν στις καλούµενες οµάδες υψηλού 

κινδύνου. 

Οι οµάδες υψηλού κινδύνου είναι οι εξής: 

1. Άτοµα ηλικίας 60 ετών και άνω. 

2. Παιδιά και ενήλικες ̟ου ̟αρουσιάζουν έναν ή ̟ερισσότερους α̟ό τους 

̟αρακάτω ε̟ιβαρυντικούς ̟αράγοντες ή χρόνια νοσήµατα: 

• Άσθµα ή άλλες χρόνιες ̟νευµονο̟άθειες 

• Καρδιακή νόσο µε σοβαρές αιµοδυναµικές διαταραχές. 
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• Ανοσοκαταστολή (κληρονοµική ή ε̟ίκτητη εξαιτίας νοσήµατος ή 

θερα̟είας). 

• Μεταµόσχευση οργάνων 

• ∆ρε̟ανοκυτταρική νόσο (και άλλες αιµοσφαιρινο̟άθειες). 

• Σακχαρώδη διαβήτη ή άλλο χρόνιο µεταβολικό νόσηµα. 

• Χρόνια νεφρο̟άθεια. 

4. Νευροµυϊκά νοσήµατα 

5. Έγκυες γυναίκες ανεξαρτήτου ηλικίας κύησης. 

6. Λεχωίδες 

7. Θηλάζουσες 

8. Άτοµα µε ∆είκτη Μάζας Σώµατος(BMI) >40 kg/m2 

9. Παιδιά ̟ου ̟αίρνουν ασ̟ιρίνη µακροχρόνια (̟.χ. νόσος Kawasaki, ρευµατοειδή 

αρθρίτιδα και άλλα) για τον ̟ιθανό ο κίνδυνο εµφάνισης συνδρόµου Reye µετά α̟ό 

γρί̟η. 

10. Άτοµα ̟ου βρίσκονται σε στενή ε̟αφή µε ̟αιδιά <6 µηνών ή φροντίζουν   άτοµα  

µε υ̟οκείµενο νόσηµα, τα ο̟οία διατρέχουν αυξηµένο κίνδυνο ε̟ι̟λοκών α̟ό τη 

γρί̟η. 

11. Οι κλειστοί ̟ληθυσµοί (̟ροσω̟ικό και εσωτερικοί σ̟ουδαστές γυµνασίων-

λυκείων, στρατιωτικών και αστυνοµικών σχολών, ειδικών σχολείων ή σχολών, 

τρόφιµοι και ̟ροσω̟ικό ιδρυµάτων κ.ά.).  

12. Εργαζόµενοι σε χώρους ̟αροχής υ̟ηρεσιών υγείας (ιατρονοσηλευτικό 

̟ροσω̟ικό και λοι̟οί εργαζόµενοι). 

Υ̟ενθυµίζεται ότι σύµφωνα µε το Ν. 4270/28-6-2014 (αρ. 182,) στους 

δικαιούχους συνταγογράφησης εµβολίων συµ̟εριλαµβάνονται και οι ασφαλισµένοι 

̟ου έχουν α̟ολέσει την ασφαλιστική τους ικανότητα και δεν δικαιούνται υ̟ηρεσιών 

φαρµακευτικής ̟ερίθαλψης α̟ό ο̟οιοδή̟οτε φορέα κοινωνικής ασφάλισης, ενώ µε 

την σχετ. 2 Κοινή Υ̟ουργική Α̟όφαση διευκρινίζονται οι κατηγορίες δικαιούχων και 

οι όροι και οι ̟ροϋ̟οθέσεις ̟ρόσβασης τους στο σύστηµα φαρµακευτικής ̟ερίθαλψης. 

Ε̟ίσης εξακολουθούν να ισχύουν οι διαδικασίες χορήγησης των εµβολίων για τις 

κατηγορίες δικαιούχων βιβλιαρίων ανασφαλίστων ό̟ως αυτές ορίζονται στην σχετική 

3 Κοινή Υ̟ουργική Α̟όφαση.     

 

 

 

ΑΔΑ: 7Ω88Θ-Ν3Λ



 5

 

∆. Ο∆ΗΓΙΕΣ 

 Ο ΕΟΠΥΥ να διευκολύνει τη συνταγογράφηση του εµβολίου στις 

̟ροαναφερόµενες οµάδες υψηλού κινδύνου, συµ̟εριλαµβανοµένων και των 

ανασφάλιστων ̟ου εµ̟ί̟τουν στο σχετ. 2 Νόµο και στην κατ’ εξουσιοδότηση αυτού 

ΥΑ (σχετ.3), σύµφωνα και µε το σχετ. 8.  

1.   Ο ΕΟΦ να µεριµνήσει για την ε̟άρκεια του εµβολίου στην ελληνική αγορά 

καθ’ όλη την ̟ερίοδο µετάδοσης του ιού της γρί̟ης. 

2.   Τα Νοσοκοµεία, τα ο̟οία, σύµφωνα µε τον Ν. 4238/2014 (άρθρο 21, ̟αρ. 4.), 

για την εξυ̟ηρέτηση των δικαιούχων της σχετ. 4 Υ̟ουργικής Α̟όφασης 

οφείλουν να διασφαλίσουν έγκαιρα τις α̟αραίτητες ̟οσότητες αντιγρι̟ικών 

εµβολίων, εφοδιάζοντας ταυτόχρονα τα Κέντρα Υγείας (ΠΕ∆Υ).  

Ε̟ισηµαίνεται ωστόσο ότι α̟ό 1/1/2015 οι ̟άσης φύσεως λειτουργικές 

δα̟άνες των ̟ροαναφερόµενων Μονάδων Υγείας θα βαρύνουν τις ∆ιοικήσεις 

των Υ.Πε.  

3.  Οι ∆ιοικητές των ΥΠΕ, οι Γενικοί ∆ιευθυντές ∆ηµόσιας Υγείας & Κοινωνικής 

Μέριµνας των Περιφερειών, οι ∆ιευθυντές ∆ηµόσιας Υγείας & Κοινωνικής 

Μέριµνας των Περιφερειακών Ενοτήτων, καθώς και οι ∆ήµαρχοι των 

Καλλικρατικών ∆ήµων της χώρας να συµµετέχουν στο ̟λαίσιο των 

αρµοδιοτήτων τους στις εµβολιαστικές  δράσεις µε τη διάθεση ̟ροσω̟ικού, 

καθώς και για τη συνεργασία τους µε το ΚΕΕΛΠΝΟ για την οργάνωση α̟ό 

κοινού δράσεων ενηµέρωσης του κοινού και ειδικών ̟ληθυσµών (̟.χ. σχολεία 

κ.λ.̟.) τόσο για τη γρί̟η όσο και για τη χρησιµότητα του αντιγρι̟ικού 

εµβολιασµού µέσω της διανοµής έντυ̟ου υλικού, οµιλιών, κοινωνικών 

µηνυµάτων στα Μ.Μ.Ε. κ.λ.̟.  

4.    Η έγκαιρη α̟οστολή κλινικών δειγµάτων (ρινικού ή/και φαρυγγικού 

ε̟ιχρίσµατος ή φαρυγγικού εκ̟λύµατος) α̟ό τα ύ̟ο̟τα κρούσµατα γρί̟ης 

(σε ε̟αρκή αριθµό και κατάλληλη συντήρηση) στα Κέντρα Αναφοράς Γρί̟ης, 

ώστε να διερευνώνται εργαστηριακά και να ταυτο̟οιούνται τα 

κυκλοφορούντα στελέχη γρί̟ης, θα γίνεται σύµφωνα µε τις οδηγίες του 

ΚΕΕΛΠΝΟ. 

Υ̟ενθυµίζεται ότι η Ελλάδα, ό̟ως και άλλα Ευρω̟αϊκά Κράτη, µέσω του 

Κέντρου Ελέγχου και Πρόληψης Νοσηµάτων (ΚΕΕΛΠΝΟ) έχει συγκροτήσει δίκτυα 

ε̟ιτήρησης, µέσω των ο̟οίων ̟αρακολουθείται η δραστηριότητα της γρί̟ης και τα 
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κυκλοφορούντα στελέχη του ιού µε την εργαστηριακή ε̟ιτήρηση µέσω των Κέντρων 

Αναφοράς Γρί̟ης, τα ο̟οία είναι τα εξής: 

• Για τη Βόρεια Ελλάδα το Β΄ Εργαστήριο Μικροβιολογίας στο 

Αριστοτέλειο Πανε̟ιστήµιο Θεσσαλονίκης  

• Για τη Νότια Ελλάδα το Ελληνικό Ινστιτούτο Παστέρ. 

 

5.    Η δήλωση κάθε εργαστηριακά ε̟ιβεβαιωµένου κρούσµατος γρί̟ης γίνεται στο 

ΚΕ.ΕΛ.Π.ΝΟ. 

6.  Όλοι οι φορείς ̟αροχής υ̟ηρεσιών υγείας (ιδιωτικοί και δηµόσιοι), να ̟ροβούν 

στον έγκαιρο εµβολιασµό των νοσηλευόµενων ̟ου ανήκουν στις  οµάδες 

υψηλού κινδύνου (ενηλίκων και ̟αιδιών) και όλων των εργαζοµένων στους 

φορείς αυτούς καθώς και του ̟ροσω̟ικού ̟ου ανήκει σε εταιρίες ̟ου 

̟αρέχουν υ̟ηρεσίες στο φορέα υγείας. 

 

Ε. ΙΑΤΡΟΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΟ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟ ΚΑΙ ΛΟΙΠΟΙ ΕΡΓΑΖΟΜΕΝΟΙ 

ΣΤΟΥΣ ΦΟΡΕΙΣ ΥΓΕΙΑΣ 

Οι εργαζόµενοι στην υγεία βρίσκονται σε αυξηµένο κίνδυνο να ̟ροσβληθούν 

α̟ό λοιµώξεις κατά την εργασία και την ̟εραιτέρω µετάδοση τους στους συναδέλφους 

και τους ασθενείς. Η ανοσο̟οίηση έναντι της γρί̟ης του ̟ροσω̟ικού των φορέων 

̟αροχής υ̟ηρεσιών υγείας ̟ροστατεύει όχι µόνο τους εµβολιασµένους αλλά 

λειτουργεί και ως φραγµός κατά της µετάδοσης της γρί̟ης και µάλιστα σε άτοµα µε 

αντένδειξη εµβολιασµού (̟.χ. βρέφη κάτω των 6 µηνών, αλλεργικά άτοµα κ.α.) ή µε 

χαµηλή ανοσολογική α̟όκριση και συµβάλλει στην α̟ρόσκο̟τη διατήρηση της 

̟αροχής υγειονοµικής ̟ερίθαλψης κατά τη διάρκεια της κορύφωσης της ε̟οχικής 

γρί̟ης. Ιδιαίτερα το ̟ροσω̟ικό των Μονάδων Εντατικής Θερα̟είας 

συµ̟εριλαµβανοµένων και των Μονάδων νεογνών, των Μονάδων Αυξηµένης 

Φροντίδας, των Μονάδων Ειδικών Λοιµώξεων και των ειδικών µονάδων 

ανοσοκατεσταλµένων οφείλει  να είναι στο σύνολό του εµβολιασµένο. 

∆εδοµένων των ̟ερσινών χαµηλών ̟οσοστών εµβολιασθέντος 

ιατρονοσηλευτικού ̟ροσω̟ικού, ε̟ιβάλλεται η εφαρµογή στρατηγικών ̟ου έχουν 

α̟οδειχθεί ότι βελτιώνουν τα ̟οσοστά εµβολιασµού των εργαζοµένων στην υγεία, 

ό̟ως είναι οι εκστρατείες ̟ου τονίζουν τα οφέλη του αντιγρι̟ικού εµβολιασµού για 

το ̟ροσω̟ικό και τους ασθενείς, ο εµβολιασµός των ̟ροϊστάµενων του 

ιατρονοσηλευτικού ̟ροσω̟ικού ή διαµορφωτών της κοινής γνώµης, ό̟ως της 
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∆ιοίκησης του νοσοκοµείου, η άρση των διοικητικών εµ̟οδίων (̟.χ., κόστος), η 

̟αροχή του εµβολίου σε σηµεία εύκολα ̟ροσβάσιµα ή η χορήγηση του εµβολίου στο 

χώρο εργασίας του κάθε ενδιαφερόµενου, η ̟αρακολούθηση και η υ̟οβολή εκθέσεων 

σχετικά µε τα ̟οσοστά εµβολιασµού. Αρµόδιοι για την υλο̟οίηση των ανωτέρω είναι 

η Ε̟ιτρο̟ή Νοσοκοµειακών Λοιµώξεων (ΕΝΛ) και ο Νοσηλευτής Ε̟ιτήρησης 

Λοιµώξεων (ΝΕΛ) µε τελική ευθύνη του ∆ιοικητή του νοσοκοµείου σύµφωνα µε την 

σχετική 10 Υ̟ουργική Α̟όφαση.  

Σύµφωνα µε µελέτη του ΚΕΕΛΠΝΟ (̟ριν την ̟ανδηµία της γρί̟ης 2009-2010), 

δύο ̟αράγοντες ευνοούν την ε̟ίτευξη των υψηλών στόχων:  

� Ο εµβολιασµός α̟ό κινητό συνεργείο εµβολιασµού µέσα στο νοσοκοµείο (το 

ο̟οίο ̟ρέ̟ει να ̟ερνά α̟ό όλα τα τµήµατα και τις κλινικές 2 φορές την 

εβδοµάδα για 3-4 εβδοµάδες µέσα στο Νοέµβριο).  

� Η διοργάνωση διαλέξεων για τα οφέλη του εµβολιασµού, την ασφάλεια και την 

α̟οτελεσµατικότητα του εµβολίου (οι διαλέξεις µ̟ορεί να γίνουν σε ε̟ί̟εδο 

νοσοκοµείου α̟ό αρµόδιο ̟ρόσω̟ο, ̟.χ. ̟ρόεδρος Ε̟ιτρο̟ής Νοσοκοµειακών 

Λοιµώξεων, ∆ιευθυντής Πνευµονολογικής Κλινικής, Καθηγητής Λοιµωξιολογίας 

ή άλλο µέλος της ε̟ιτρο̟ής νοσοκοµειακών λοιµώξεων). 

�  

Ε̟ι̟λέον, είναι ιδιαιτέρως σηµαντικό να ̟ροβλεφθεί διαδικασία, ώστε να 

διευκολυνθούν οι εργαζόµενοι ως ̟ρος τη συνταγογράφηση των αντιγρι̟ικών 

εµβολίων. Υ̟ενθυµίζεται ότι σύµφωνα µε τη σχετ.10 Υ.Α. το ̟οσοστό ετήσιου 

αντιγρι̟ικού εµβολιασµού ε̟αγγελµατιών υγείας σε κάθε νοσοκοµείο ή ιδιωτική 

κλινική είναι ένας α̟ό τους δείκτες ε̟ιτήρησης συµµόρφωσης των ε̟αγγελµατιών 

υγείας στην εφαρµογή των µέτρων ελέγχου διασ̟οράς µικροβίων µε τους ο̟οίους 

γίνεται η αξιολόγηση της α̟οτελεσµατικότητας και α̟οδοτικότητας των ∆ιοικήσεων 

των µονάδων ̟αροχής υ̟ηρεσιών υγείας και της ̟οιότητας των ̟αρεχοµένων 

υ̟ηρεσιών υγείας. 

  Προς την κατεύθυνση αυτή θα συµβάλλει η υ̟οχρεωτική υ̟οβολή στον ΝΕΛ 

α̟ό το ̟ροσω̟ικό των νοσοκοµείων και όλων των φορέων του αρ. 3 της σχετ. 10 

Υ̟ουργικής Α̟όφασης, ̟ου δε συναινεί να εµβολιαστεί υ̟εύθυνης δήλωσης, µε την 

ο̟οία θα δεσµεύεται ότι έλαβε γνώση της ισχυρής σύστασης και αναγκαιότητας 

αντιγρι̟ικού εµβολιασµού του  και δε δέχεται για τους δικούς του λόγους να  

εµβολιαστεί. 
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 Οι Ε̟ιτρο̟ές Νοσοκοµειακών Λοιµώξεων κάθε Νοσοκοµείου οφείλουν να 

α̟οστείλουν στο Γραφείο Νοσοκοµειακών Λοιµώξεων του ΚΕΕΛΠΝΟ έως 7 

Ιανουαρίου 2015 συµ̟ληρωµένο έντυ̟ο µε τα στοιχεία του αριθµού των 

εµβολιασθέντων, ούτως ώστε να γίνει ε̟εξεργασία των δεδοµένων και α̟οτύ̟ωση του 

̟οσοστού εµβολιαστικής κάλυψης για την ε̟οχική γρί̟η µεταξύ των εργαζοµένων σε 

χώρους ̟αροχής υ̟ηρεσιών υγείας σε όλη τη χώρα. (Υ̟όδειγµα του εντύ̟ου θα 

α̟οσταλεί α̟ό το ΚΕΕΛΠΝΟ). Οι Ε̟ιτρο̟ές Νοσοκοµειακών Λοιµώξεων κάθε 

Νοσοκοµείου θα συνεργαστούν µε το Γραφείο Νοσοκοµειακών Λοιµώξεων του 

ΚΕΕΛΠΝΟ, ̟ροκειµένου να διευκολυνθεί και να ολοκληρωθεί ο α̟ρόσκο̟τος 

εµβολιασµός του ιατρονοσηλευτικού και λοι̟ού ̟ροσω̟ικού. 

Το ΚΕΕΛΠΝΟ  θα α̟οστείλει την ετήσια έκθεση ε̟ιδηµιολογικής ε̟ιτήρησης  

της γρί̟ης για την ̟ερίοδο 2014-2015 στη ∆/νση ∆ηµόσιας Υγιεινής του Υ̟ουργείου 

Υγείας και θα ενηµερώνει εβδοµαδιαία για την ̟ρόοδο της εµβολιαστικής κάλυψης. 

           Στα ̟λαίσια της υ̟οστήριξης των ̟ροαναφερόµενων ενεργειών για την 

ανοσο̟οίηση του ̟ληθυσµού έναντι της γρί̟ης, το Υ̟ουργείο Υγείας µεριµνά για τη 

δωρεάν διάθεση ̟οσότητας αντιγρι̟ικών εµβολίων στους εµ̟λεκόµενους φορείς και 

θα ε̟ανέρθει µε νεώτερη ενηµέρωση. 

 

 
  

                       Ο ΥΠΟΥΡΓΟΣ ΥΓΕΙΑΣ 

  

 

 

                                         ΜΑΥΡΟΥ∆ΗΣ ΒΟΡΙ∆ΗΣ 

 
 
 

 
ΕΣΩΤΕΡΙΚΗ  ∆ΙΑΝΟΜΗ 

1. Γρ. Υ̟ουργού 
2. Γρ. Ανα̟ληρωτή Υ̟ουργού 
3. Γρ. Υφυ̟ουργού  
4. Γρ. Γεν. Γραµµατέων 
5. Γρ. Γεν. ∆/ντων 
6. ∆/νση ∆ηµόσιας Υγιεινής (3) 

 
 
 

 

 
 
ΚΟΙΝΟΠΟΙΗΣΗ 
  

1. Υ̟ουργείο Εσωτερικών 
Γενική ∆/νση Το̟ικής Αυτοδιοίκησης 
∆/νση Οργάνωσης & Λειτουργίας ΟΤΑ 
(Με την ̟αράκληση να ενηµερωθούν όλοι οι ∆ήµοι της χώρας) 

ΕΙΣΗΓΗΤΗΣ 

 
 

ΠΡΟΙΣΤΑΜΕΝΟΣ 

ΤΜΗΜΑΤΟΣ 

 

 

ΠΡΟΙΣΤΑΜΕΝΟΣ  

∆ΙΕΥΘΥΝΣΗΣ 

 

 

ΠΡΟΙΣΤΑΜΕΝΟΣ 

ΓΕΝΙΚΗΣ ∆ΙΕΥΘΥΝΣΗΣ 

 

Η ΓΕΝΙΚΗ ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ  

∆ΗΜΟΣΙΑΣ ΥΓΕΙΑΣ 
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2. Υ̟ουργείο Παιδείας δια βίου Μάθησης και Θρησκευµάτων 
Τµήµα Αγωγής Υγείας 
Ανδρέα Πα̟ανδρέου 37, 15180 – Μαρούσι 

3. ∆/νση Υγειονοµικού ΓΕΕΘΑ 
Στρατό̟εδο Πα̟άγου – Χολαργός (µε την ̟αράκληση να ενηµερωθούν όλες οι 
Υγειονοµικές Υ̟ηρεσίες) 

4. ∆/νση Υγειονοµικού Ελληνικής Αστυνοµίας 
Πειραιώς 153,  118 54 Αθήνα 

5. Υ̟ουργείο Εργασίας & Κοινωνικής Ασφάλισης & Πρόνοιας 
Υ̟όψη Γενικού ∆/ντή Πρόνοιας 
(Με την ̟αράκληση να ενηµερωθούν όλες οι ̟ρονοιακές µονάδες ευθύνης σας) 
Πειραιώς 40, 101 82 

6. Πανελλήνιος Ιατρικός Σύλλογος 
Πλουτάρχου 3,  10675 - Αθήνα 
(µε την υ̟οχρέωση να ενηµερώσει όλα τα µέλη του) 

7. Πανελλήνιος Φαρµακευτικός Σύλλογος 
(µε την υ̟οχρέωση να ενηµερώσει όλα τα µέλη του) 
Πειραιώς 134, 118 54 - Αθήνα 

8. Ελληνική Οδοντιατρική Οµοσ̟ονδία   
(Με την υ̟οχρέωση να ενηµερώσει όλα τα µέλη της)  
Νικηταρά 8-10,   10678 – Αθήνα 

9. Πανε̟ιστήµιο Θεσσαλονίκης –Β’ Εργαστήριο Μικροβιολογίας 
Εθνικό Κέντρο Αναφοράς Γρί̟ης Β. Ελλάδος 
Πανε̟ιστηµιού̟ολη Τ. Κ. 54124  

10. Ε.Ι. Παστέρ - Εθνικό Κέντρο Αναφοράς Γρί̟ης Ν. Ελλάδος 
Βασ. Σοφίας 127,  11521 – Αθήνα 

11. ΕΚΕΠΥ 
Υ̟όψη ∆ιοικητή 
Κηφισίας 39, Μαρούσι 

12. ΣΕΥΥΠ 
Υ̟οψη  Γενικού Ε̟ιθεωρητή 
Πειραιώς 205,  
Αθήνα, Τ.Κ. 11853 

13. Κ.Ε.∆.Υ 
Αλ. Φλέµιγκ 34,   16672 – Βάρη 

14. ΕΣΡ 
Υ̟όψη Προέδρου 
Αµερικής 5 & Πανε̟ιστηµίου,  
Αθήνα, Τ.Κ. 10564 

15. Ε.Κ.Α.Β. 
Υ̟όψη Προέδρου 
Τέρµα Οδού Υγείας - Αθήνα, Τ.Κ. 115 27 

16. Καθηγητή κ. Χρούσο Γεώργιο 
Πρόεδρο της Εθνικής Ε̟ιτρο̟ής Εµβολιασµών 
Νοσ. Παίδων Αγ. Σοφία 
Θηβών & Πα̟αδιαµαντο̟ούλου 1ο Όροφος  
(µε την ̟αράκληση να ενηµερωθούν τα µέλη της Εθνικής Ε̟ιτρο̟ής Εµβολιαµών) 

 

ΑΔΑ: 7Ω88Θ-Ν3Λ


		2014-10-13T09:00:12+0300
	Athens




