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ΕΠΙΚΑΙΡΟΠΟΙΗΣΗ ΜΕΤΡΩΝ ΠΡΟΛΗΨΗΣ ΜΕΤΑΔΟΣΗΣ 
ΤΟΥ ΝΕΟΥ ΙΟΥ ΓΡΙΠΗΣ Α/Η1Ν1 
ΟΔΗΓΙΕΣ ΓΙΑ ΧΩΡΟΥΣ ΠΑΡΟΧΗΣ ΠΡΩΤΟΒΑΘΜΙΑΣ ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ ΥΓΕΙΑΣ
Αύγουστος  2009
Σύμφωνα με τα μέχρι τώρα δεδομένα, η νέα γρίπη Α/Η1Ν1 χαρακτηρίζεται από ευρεία και ταχεία εξάπλωση και από ήπιες κλινικές εκδηλώσεις βραχείας διάρκειας στη μεγάλη πλειοψηφία των περιπτώσεων. Κατά το επόμενο διάστημα, αναμένεται να αυξηθεί σημαντικά ο αριθμός των ασθενών από νέα γρίπη και αναλογικά ο αριθμός αυτών που νοσούν σοβαρά και χρειάζονται νοσηλεία, παρότι η αναλογία τους στο σύνολο των ασθενών με νέα γρίπη είναι μικρή. Στους ασθενείς αυτούς με σοβαρή νόσηση ή με κίνδυνο για σοβαρή νόσηση εστιάζει η νέα φάση που ονομάζεται ΦΑΣΗ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ ΤΩΝ ΑΣΘΕΝΩΝ.
Στις 15 Ιουλίου 2009, ανακοινώθηκε από το Υπουργείο Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης ότι για την αντιμετώπιση της επιδημίας νέας γρίπης μεταβαίνουμε στην Ελλάδα από τη φάση περιχαράκωσης του ιού στη φάση προστασίας των ασθενών. Αυτό έχει ήδη γίνει σε αρκετές άλλες χώρες, όπως η Δανία, η Γαλλία, η Ελβετία, το Βέλγιο, η Φινλανδία, η Σουηδία, η Βρετανία, οι ΗΠΑ, ο Καναδάς, η Αυστραλία. Στις 16 Ιουλίου ο Παγκόσμιος Οργανισμός Υγείας (ΠΟΥ) ανακοίνωσε ότι δεν έχει πλέον νόημα η εργαστηριακή διάγνωση και καταμέτρηση του συνόλου των κρουσμάτων νέας γρίπης.

Στην πρώτη φάση της επιδημίας ο κύριος στόχος ήταν η περιχαράκωση του ιού, με μέτρα όπως: η εντατική αναζήτηση κάθε κρούσματος νέας γρίπης με την πραγματοποίηση εργαστηριακού ελέγχου σε όλα τα ύποπτα περιστατικά, η σύσταση για απομόνωση των ασθενών και εφαρμογή μέτρων υγιεινής (μέτρα που έχουν μεγάλη αξία), η θεραπεία των ασθενών με αντι-ιικά φάρμακα και η σχολαστική αναζήτηση των ατόμων που είχαν έρθει σε στενή επαφή με τους ασθενείς ώστε να χορηγηθεί χημειοπροφύλαξη με αντι-ιικά. Κύριος στόχος της χορήγησης αντι-ιικών φαρμάκων, τόσο ως θεραπείας στους ασθενείς όσο και ως χημειοπροφύλαξης στις στενές επαφές τους, ήταν η ελάττωση της διασποράς του ιού (με τη μείωση της διάρκειας των συμπτωμάτων στους ασθενείς και της πιθανότητας νόσησης στις επαφές τους).

Επίκεντρο του παρόντος κειμένου είναι οι αλλαγές στην αντιμετώπιση των ασθενών με κλινικές εκδηλώσεις γρίπης και των ασθενών με επιβεβαιωμένη νέα γρίπη οι οποίες απορρέουν από τη μετάβαση από τη φάση περιχαράκωσης του ιού στη ΦΑΣΗ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ ΤΩΝ ΑΣΘΕΝΩΝ.
ΦΑΣΗ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ ΤΩΝ ΑΣΘΕΝΩΝ

Στη φάση αυτή η προσοχή εστιάζεται στους ασθενείς με σοβαρές εκδηλώσεις της νόσου ή επιπλοκές καθώς και στα άτομα που ανήκουν σε ομάδες υψηλού κινδύνου για σοβαρή νόσηση και επιπλοκές από τη γρίπη. Παράλληλα, έμφαση δίνεται στην απομόνωση των ασθενών, κατά κανόνα στο σπίτι τους, εφόσον η κλινική τους εικόνα το επιτρέπει, και στα μέτρα ατομικής υγιεινής, στοχεύοντας στην καθυστέρηση της εξάπλωσης του ιού και όχι πλέον στην περιχαράκωση και αποτροπή της εξάπλωσής του.

ΔΙΑΧΕΙΡΙΣΗ ΑΣΘΕΝΩΝ ΜΕ ΓΡΙΠΩΔΗ ΣΥΝΔΡΟΜΗ Ή ΕΠΙΒΕΒΑΙΩΜΕΝΗ ΝΕΑ ΓΡΙΠΗ

Οι ασθενείς με ήπιες εκδηλώσεις γρίπης θα πρέπει να παραμένουν στο σπίτι τους για όσο διάστημα διαρκούν τα συμπτώματα και να επικοινωνούν με ιατρό εφόσον χρειαστεί. Οι ασθενείς με ήπια συμπτώματα γρίπης, ακόμη κι αν είχαν πρόσφατα ταξιδέψει σε προσβεβλημένη περιοχή ή είχαν έρθει σε επαφή με ασθενή με επιβεβαιωμένη νέα γρίπη, ΔΕΝ συνιστάται πλέον να καταφεύγουν στα νοσοκομεία για να νοσηλευθούν ή για να ληφθεί δείγμα ώστε να τεκμηριωθεί η διάγνωση της νέας γρίπης. 

Πρέπει να τονιστεί ότι στη φάση προστασίας των ασθενών, κομβικό ρόλο έχει η άμεση παραμονή στο σπίτι των ασθενών με συμπτώματα γρίπης, χωρίς να χρειάζεται η εργαστηριακή επιβεβαίωση για το εάν πρόκειται για τη νέα γρίπη ή για άλλη ιογενή λοίμωξη. Αναλυτικές οδηγίες στο έγγραφο «ΤΡΕΧΟΥΣΕΣ ΟΔΗΓΙΕΣ ΓΙΑ ΤΗ ΦΡΟΝΤΙΔΑ ΑΣΘΕΝΩΝ ΜΕ ΓΡΙΠΗ ΑΠΟ ΤΟ ΝΕΟ ΙΟ Α/Η1Ν1 ΣΤΟ ΣΠΙΤΙ – ΙΟΥΛΙΟΣ 2009».

Έχει μεγάλη σημασία στην παρούσα φάση τα νοσοκομεία να παραμείνουν επικεντρωμένα στην αντιμετώπιση των σοβαρών περιστατικών που θα χρειαστούν ειδική εκτίμηση και νοσηλεία, τα οποία αναμένεται να αυξηθούν κατά το επόμενο διάστημα.

Προετοιμασία για την υποδοχή ασθενων με γριπωδη συνδρομη
Με ευθύνη της Διοίκησης του χώρου παροχής πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας, θα πρέπει να γίνουν οι απαραίτητες προετοιμασίες για την αντιμετώπιση των περιστατικών με συμπτώματα γρίπης στο Τμήμα Επειγόντων Περιστατικών (ΤΕΠ). Οι στόχοι είναι:
· η έγκαιρη ανίχνευση των συμπτωματικών ασθενών μέσω της διαλογής στην είσοδο του χώρου παροχής πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας, με στόχο την αποτροπή μετάδοσης σε άλλους ασθενείς ή το προσωπικό.
· η παροχή κατάλληλων φροντίδων υγείας στους ασθενείς.

· η διασφάλιση συνθηκών εξέτασης που αποτρέπουν τη διασπορά του ιού.
· η παροχή οδηγιών στους ασθενείς που δε χρήζουν νοσηλείας.
Πρέπει να έχουν εξασφαλιστεί εκ των προτέρων η οργάνωση για την εύρυθμη λειτουργία των απαραίτητων χώρων διαλογής, αναμονής και εξέτασης των ασθενών. Λεπτομερέστερα, πρέπει να έχει γίνει πρόβλεψη για τα παρακάτω:

· Αυτόνομος χώρος (οικίσκος / περίπτερο) στη κεντρική πύλη του χώρου παροχής πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας και πριν την είσοδο στο ΤΕΠ (αν είναι δυνατό) από την οποία θα περνούν όλοι οι ασθενείς που προσέρχονται για την αρχική διαλογή.
· Ειδικά διαμορφωμένος χώρος αναμονής και εξέτασης ασθενών με συμπτώματα γρίπης. Στο χώρο αυτό αλλά και γενικότερα σε κομβικά εμφανή σημεία πρέπει να είναι αναρτημένο το έντυπο ενημερωτικό υλικό (αφίσες) για τη νέα γρίπη και τα μέτρα για την αποτροπή μετάδοσής της.
· Σχεδιασμός για τον επαρκή εξοπλισμό των χώρων παροχής πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας που θα υποδεχθούν ασθενείς με γριπώδη συνδρομή και εκ των προτέρων πρόβλεψη για την προμήθεια όλου του απαραίτητου υλικοτεχνικού εξοπλισμού, αναλώσιμων υλικών (όπως περιγράφονται παρακάτω) και φαρμακευτικών αποθεμάτων. Σε τακτά χρονικά διαστήματα πρέπει να γίνεται έλεγχος της επάρκειας και των ημερομηνιών λήξης των υλικών αυτών.

· Σχεδιασμός για την επαρκή κατανομή του ανθρώπινου δυναμικού που στελεχώνει το χώρο παροχής πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας (ιατρονοσηλευτικό προσωπικό, διοικητικό προσωπικό, προσωπικό ασφαλείας και καθαριότητας) ώστε αυτός να ανταποκρίνεται στις επιπρόσθετες ανάγκες που θα δημιουργηθούν. Πρέπει εκ των προτέρων να έχει γίνει υπολογισμός του ελάχιστου αριθμού προσωπικού ανά ειδικότητα και ανά βάρδια που απαιτείται για την εύρυθμη λειτουργία του χώρου παροχής πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας και να διασφαλιστεί η συστηματική εκπαίδευση του για την αντιμετώπιση των αναγκών που θα προκύψουν.
Στρατηγικές πρόληψης διασποράς της λοίμωξης ΣΕ ΧΩΡΟΥς ΠΑΡΟΧΗς ΠΡΩΤΟΒΑΘΜΙΑΣ ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ ΥΓΕΙΑς, στην τρέχουσα φάση 

1. Διαλογή ασθενών

Πρέπει να διασφαλίζεται η συστηματική διαλογή των ασθενών, πριν την είσοδό τους στο χώρο παροχής πρωτοβάθμιας περίθαλψης. 
Όλοι οι ασθενείς που προσέρχονται πρέπει πριν εξετασθούν να ερωτώνται από το εντεταλμένο προσωπικό του χώρου παροχής πρωτοβάθμιας περίθαλψης που θα βρίσκεται στον ειδικά διαμορφωμένο χώρο διαλογής (κατά προτίμηση αυτόνομος χώρος κοντά στην πύλη εισόδου του χώρου παροχής πρωτοβάθμιας περίθαλψης) και θα φορά απλή χειρουργική μάσκα, για το εάν παρουσιάζουν συμπτώματα λοίμωξης του αναπνευστικού συστήματος (πυρετό, κυνάγχη, πονόλαιμο, καταρροή, δύσπνοια, βήχα κ.α.). 
Σε περίπτωση θετικής απάντησης πρέπει να τους χορηγείται μία απλή χειρουργική μάσκα και να οδηγούνται στον ειδικά διαμορφωμένο χώρο αναμονής και εξέτασης ασθενών με γριπώδη συνδρομή. 
2. Συνθήκες αναμονής και εξέτασης ασθενών

· Συνιστάται οι ασθενείς στο χώρο αναμονής να φορούν απλή χειρουργική μάσκα και εάν είναι εφικτό από τη διαμόρφωση του χώρου, να διατηρούν μία απόσταση 1 – 2 μέτρων μεταξύ τους.

· Οι επαγγελματίες υγείας πρέπει να συνιστούν στους ασθενείς του χώρου αναμονής να εφαρμόζουν σχολαστικά τα μέτρα αναπνευστικής υγιεινής και υγιεινής των χεριών, διαθέτοντας παράλληλα και την κατάλληλη υλικοτεχνική υποδομή (μάσκες, χαρτομάντιλα, κάδοι απορριμμάτων, νιπτήρα και υγρό σαπούνι για το πλύσιμο των χεριών ή/και αλκοολούχο αντισηπτικό διάλυμα).

· Συνιστάται ο ασθενής να εξετάζεται σε έναν καλά αεριζόμενο και απομονωμένο χώρο με κλειστή πόρτα. Στον ειδικά διαμορφωμένο χώρο αυτό θα πρέπει να υπάρχουν: εξεταστικό κρεβάτι, χαρτομάντιλα, ένας ποδοκίνητος κάδος  δίπλα στο εξεταστικό κρεβάτι με πλαστική ανθεκτική σακούλα για την απόρριψη των χαρτομάντιλων του ασθενή, ένα τροχήλατο με τον απαραίτητο εξοπλισμό για την εξέταση και διαχείριση του κρούσματος (χειρουργικές μάσκες, γάντια και γλωσσοπίεστρα μιας χρήσης, αλκοολούχο αντισηπτικό διάλυμα, θερμόμετρα, πιεσόμετρα, περιχειρίδες και στηθοσκόπια) και ένας ποδοκίνητος κάδος για την απόρριψη του Ατομικού Εξοπλισμού Προστασίας δίπλα στην πόρτα εξόδου. Ο χώρος συνιστάται να διαθέτει νιπτήρα με τρεχούμενο νερό για πλύσιμο χεριών με σαπούνι και δοχείο με αλκοολούχο αντισηπτικό διάλυμα. Εάν το επιτρέπει η κατασκευή και η διαμόρφωση του χώρου, συνιστάται η διάθεση τουαλέτας με άμεση επικοινωνία με το χώρο αυτό ή οποία θα χρησιμοποιείται αποκλειστικά από τους ασθενείς. Ο εν λόγω χώρος θα πρέπει να έχει ξεχωριστή είσοδο από αυτή του ΤΕΠ εάν είναι εφικτό και να αερίζεται επαρκώς. Στην περίπτωση κατά την οποία θα υπάρχει συρροή κρουσμάτων θα πρέπει να έχει προηγηθεί μέριμνα για αναδιαμόρφωση του χώρου εξέτασης σε μικρότερα δωμάτια - εξεταστήρια  ώστε να υπάρχει η δυνατότητα να εξετάζονται ταυτόχρονα περισσότεροι ασθενείς. Σημειώνεται ότι δεν πρέπει να χρησιμοποιούνται διαχωριστικά συστήματα από ύφασμα
· Τονίζεται ότι τα περιστατικά με ήπια συμπτωματολογία γρίπης, που σύμφωνα με την κλινική εκτίμηση του θεράποντος ιατρού δεν χρήζουν νοσηλείας, συνιστάται να παραμένουν στο σπίτι τους ακολουθώντας τις «ΤΡΕΧΟΥΣΕΣ ΟΔΗΓΙΕΣ ΓΙΑ ΤΗ ΦΡΟΝΤΙΔΑ ΑΣΘΕΝΩΝ ΜΕ ΓΡΙΠΗ ΑΠΟ ΤΟ ΝΕΟ ΙΟ Α/Η1Ν1 ΣΤΟ ΣΠΙΤΙ – ΙΟΥΛΙΟΣ 2009». Μόνο ασθενείς με σοβαρά συμπτώματα γρίπης ή επιπλοκές, που σύμφωνα με την κρίση του θεράποντα ιατρού χρήζουν νοσηλείας, πρέπει να παραπέμπονται για περαιτέρω αξιολόγηση και ενδεχόμενη νοσηλεία, σε νοσοκομείο. 

· Κατά τη διάρκεια της εξέτασης του ασθενή ο ιατρικός εξοπλισμός (π.χ. στηθοσκόπια, περιχειρίδες, θερμόμετρα) πρέπει να χρησιμοποιείται αποκλειστικά για το συγκεκριμένο ασθενή. Όταν αυτό δεν είναι εφικτό πρέπει να διασφαλίζεται η απολύμανση του πριν και μετά από τη χρήση σε άλλον ασθενή (π.χ.  με διάλυμα αλκοόλης 70%).

· Ιδιαίτερης σημασίας είναι η συστηματική τήρηση διαδικασιών σχολαστικής καθαριότητας και απολύμανσης των χώρων αναμονής, εξέτασης και των άψυχων επιφανειών (π.χ. πατώματα, κομοδίνα, τροχήλατα), καθώς και η εφαρμογή της υγιεινής των χεριών από τους ασθενείς, τους επισκέπτες και τους συνοδούς.

· Πρέπει να αποτρέπεται, όσο αυτό είναι δυνατό, οποιαδήποτε επαφή μεταξύ ασθενών με γριπώδη συνδρομή ή με επιβεβαιωμένη νέα γρίπη και ασθενών που νοσούν από άλλα νοσήματα. 

· Το προσωπικό που θα απασχολείται με την εξέταση των ασθενών και έρχεται σε άμεση επαφή μαζί τους, εκτός των βασικών προφυλάξεων πρέπει να λαμβάνει και τις προφυλάξεις σταγονιδίων.

· Το προσωπικό που ασχολείται με την εξέταση ασθενών με γριπώδη συνδρομή ή με επιβεβαιωμένη νέα γρίπη, όπου υπάρχει η δυνατότητα, δε θα πρέπει να απασχολείται ταυτόχρονα με τη φροντίδα ασθενών που εξετάζονται για άλλους λόγους και θα πρέπει να περιορίζεται στο μικρότερο δυνατό αριθμό.
· Επαγγελματίες υγείας που ανήκουν σε κάποια από τις ομάδες υψηλού κινδύνου για σοβαρή νόσηση ή επιπλοκές από τη γρίπη (π.χ. έγκυες, ανοσοκατασταλμένοι), συνιστάται να μην παρέχουν τις υπηρεσίες τους σε ασθενείς με γριπώδη συνδρομή ή με επιβεβαιωμένη νέα γρίπη
· Όλοι οι επαγγελματίες υγείας συνιστάται να εμβολιαστούν με το εμβόλιο για την εποχική γρίπη καθώς και με το εμβόλιο για τη νέα γρίπη Α/Η1Ν1, όταν αυτό είναι διαθέσιμο.
· Οι μετακινήσεις του ασθενή εντός του χώρου παροχής πρωτοβάθμιας περίθαλψης πρέπει να περιορίζονται στις απολύτως απαραίτητες. Στην  περίπτωση που ο ασθενής θα πρέπει να μεταφερθεί σε άλλο χώρο, πρέπει να επιλέγεται ο συντομότερος δυνατός δρόμος και να ενημερώνεται το τμήμα (π.χ. ακτινολογικό) στο οποία μεταφέρεται ο ασθενής για να ληφθούν τα απαραίτητα μέτρα. Κατά τη μεταφορά του  ο ασθενής πρέπει να φορά απλή χειρουργική μάσκα. Εάν αυτό δεν είναι εφικτό πρέπει να καλύπτει το στόμα και τη μύτη του κατά το βήχα ή το φτάρνισμα με χαρτομάντιλο. Το άτομο που συνοδεύει τον ασθενή πρέπει να φορά απλή χειρουργική μάσκα, γάντια και προστατευτική ποδιά μιας χρήσης.

· Τα άτομα που συνοδεύουν τον ασθενή θα πρέπει να περιορίζονται στα απολύτως απαραίτητα και θα πρέπει να ενημερώνονται από το προσωπικό για τα μέτρα ατομικής προστασίας και πρόληψης μετάδοσης της λοίμωξης. Αναλυτικές οδηγίες πρέπει να παρέχονται στα άτομα που θα συνεισφέρουν φροντίδα σε ασθενείς των οποίων η κλινική εικόνα δεν επιβάλλει παραπομπή ή/και εισαγωγή στο νοσοκομείο, σύμφωνα με τις «ΤΡΕΧΟΥΣΕΣ ΟΔΗΓΙΕΣ ΓΙΑ ΤΗ ΦΡΟΝΤΙΔΑ ΑΣΘΕΝΩΝ ΜΕ ΓΡΙΠΗ ΑΠΟ ΤΟ ΝΕΟ ΙΟ Α/Η1Ν1 ΣΤΟ ΣΠΙΤΙ – ΙΟΥΛΙΟΣ 2009».

· Τα άτομα που εισήλθαν στο δωμάτιο εξέτασης του ασθενή δεν πρέπει να πιάνουν τα μάτια, τη μύτη και το στόμα τους, όπως και τα αντικείμενα του περιβάλλοντος πριν εξέλθουν από το δωμάτιο, απορρίψουν τη μάσκα και τα γάντια, πλύνουν τα χέρια τους και κάνουν επάλειψη με αλκοολούχο αντισηπτικό. Για το σκοπό αυτό πρέπει να υπάρχει ακριβώς έξω από το δωμάτιο όπου εξετάζεται ο ασθενής κάδος με πλαστική σακούλα.

· Η χρονική διάρκεια των προφυλάξεων που λαμβάνονται για τον περιορισμό της διασποράς της λοίμωξης είναι, σύμφωνα με τα μέχρις στιγμής δεδομένα, 7 ημέρες μετά την έναρξη των συμπτωμάτων. Σε περιπτώσεις παράτασης των συμπτωμάτων ή εμφάνισης επιπλοκών (π.χ. πνευμονία), τα μέτρα πρέπει να λαμβάνονται σε όλη τη διάρκεια της οξείας νόσησης. Τα παιδιά και οι ανοσοκατασταλμένοι πιθανώς να μεταδίδουν τον ιό για μεγαλύτερο χρονικό διάστημα και για το λόγο αυτό πρέπει τα μέτρα να λαμβάνονται για τουλάχιστον μία εβδομάδα μετά την υποχώρηση του πυρετού και των λοιπών συμπτωμάτων.
· Δεν συνιστάται πλέον η λήψη δείγματος από όλους τους ασθενείς με εκδηλώσεις γρίπης για την εργαστηριακή επιβεβαίωση ή αποκλεισμό της λοίμωξης από το νέο ιό γρίπης Α/Η1Ν1, δεδομένου ότι το αποτέλεσμα δεν θα τροποποιήσει τη θεραπευτική αντιμετώπιση η οποία θα πρέπει κατά κύριο λόγο να βασιστεί σε κλινικά κριτήρια.

ΚΡΙΤΗΡΙΑ ΛΗΨΗΣ ΔΕΙΓΜΑΤΟΣ ΑΠΟ ΤΟΝ ΦΑΡΥΓΓΑ ΓΙΑ ΕΛΕΓΧΟ ΝΕΑΣ ΓΡΙΠΗΣ Α/Η1Ν1

Στην παρούσα φάση της «προστασίας των ασθενών» συνιστάται να λαμβάνεται δείγμα από τον φάρυγγα για έλεγχο νέας γρίπης Α/Η1Ν1 σε Εργαστήριο Αναφοράς Γρίπης στις παρακάτω περιπτώσεις:

· Ασθενείς με σοβαρές εκδηλώσεις γρίπης ή επιπλοκές για τα οποία πραγματοποιήθηκε εισαγωγή σε νοσοκομείο (βλέπε ορισμό κρούσματος στις επισυναπτόμενες οδηγίες).

· Ασθενείς που κατέληξαν από ανεξήγητη οξεία νόσο του αναπνευστικού συστήματος.

· Συρροές κρουσμάτων με εκδηλώσεις γρίπης (3 ή περισσότεροι ασθενείς) που διαβιούν, διαμένουν προσωρινά, σπουδάζουν, εργάζονται ή συνευρίσκονται συχνά στον ίδιο χώρο (π.χ. νοσοκομεία, ιδρύματα, σχολεία, χώροι εργασίας κλπ.). Στις περιπτώσεις αυτές αρκεί η λήψη μικρού αριθμού δειγμάτων (π.χ. από 4 - 5 ασθενείς με τυπικές εκδηλώσεις γρίπης) ώστε να αποσαφηνιστεί το μικροβιολογικό αίτιο της συρροής.

· Σύμφωνα με την κρίση του θεράποντος ιατρού, θα μπορούσαν επίσης να ελέγχονται μεμονωμένοι ασθενείς σε ορισμένες ειδικές περιπτώσεις· μια ειδική περίπτωση στην οποία πρέπει να γίνει η σκέψη ελέγχου (ή επανελέγχου) είναι ασθενείς με εκδηλώσεις γρίπης που λαμβάνουν αντι-ιική αγωγή και, παρόλα αυτά, έχουν μη αναμενόμενη παράταση της νόσου (ώστε να αναγνωρισθεί ενδεχόμενη ανάπτυξη ανθεκτικού στελέχους)· θα μπορούσε, τέλος, να γίνεται λήψη φαρυγγικού δείγματος από περιορισμένο αριθμό ασθενών σε περιοχές (π.χ. νομοί, πόλεις, νησιά) όπου δεν έχει τεκμηριωθεί μετάδοση της νέας γρίπης τοπικά.

ΠΟΤΕ  ΚΑΙ  ΠΩΣ  ΓΙΝΕΤΑΙ  ΔΗΛΩΣΗ  ΚΡΟΥΣΜΑΤΟΣ  ΝΕΑΣ  ΓΡΙΠΗΣ  Α/Η1Ν1

· Για κάθε ασθενή στον οποίο λαμβάνεται δείγμα από το φάρυγγα για εργαστηριακό έλεγχο νέας γρίπης Α/Η1Ν1, συμπληρώνεται απαραιτήτως «Συνοδευτικό Δελτίο Αποστολής» και αποστέλλεται στο Κέντρο Αναφοράς Γρίπης (βλέπε www.keelpno.gr).

· Για κάθε ασθενή με σοβαρή νόσηση που νοσηλεύεται σε Νοσοκομείο και γίνεται εργαστηριακή επιβεβαίωση νέας γρίπης Α/Η1Ν1, με την έξοδό του από το Νοσοκομείο, συμπληρώνεται και αποστέλλεται στο ΚΕΕΛΠΝΟ το «Δελτίο Δήλωσης Εργαστηριακά Επιβεβαιωμένου Κρούσματος Νέας Γρίπης με την Έξοδο του Ασθενούς από το Νοσοκομείο» (βλέπε www.keelpno.gr).

· Για κάθε συρροή κρουσμάτων με κλινικές εκδηλώσεις γρίπης που εντοπίζεται, συμπληρώνεται και αποστέλλεται στο ΚΕΕΛΠΝΟ το “Δελτίο Δήλωσης Συρροής Κρουσμάτων με Κλινικές Εκδηλώσεις Γρίπης” (βλέπε www.keelpno.gr).
ΧΡΗΣΗ ΑΝΤΙ-ΙΙΚΩΝ

Η απόφαση της χορήγησης αντι-ιικών φαρμάκων βασίζεται κυρίως στην κλινική εκτίμηση και αξιολόγηση των ενδείξεων θεραπείας από τους υπεύθυνους ιατρούς. Στην πλειονότητα των περιπτώσεων, ασθενείς που εμφανίζουν ήπιες κλινικές εκδηλώσεις εμπύρετης λοίμωξης του αναπνευστικού συστήματος, δεν χρειάζεται να λάβουν αντι-ιική θεραπεία εκτός εάν ανήκουν σε κάποια από τις ομάδες υψηλού κινδύνου για σοβαρή νόσηση ή εμφάνιση επιπλοκών από τη γρίπη.
Στην πλειονότητα των περιπτώσεων οι ασθενείς με λοίμωξη από τον ιό γρίπης Α/Η1Ν1 που δεν ανήκουν σε κάποια από τις ομάδες υψηλού κινδύνου για την εμφάνιση επιπλοκών από τη γρίπη, παρουσιάζουν συμπτώματα αυτοπεριοριζόμενης λοίμωξης του αναπνευστικού συστήματος και συνεπώς το όφελος που προκύπτει από τη χορήγηση αντι-ιικών είναι πολύ περιορισμένο. 

Στην παρούσα φάση, η χορήγηση αντι-ικής θεραπείας μπορεί να θεωρείται απαραίτητη και εφόσον είναι σύμφωνη η κρίση των θεραπόντων ιατρών στις ακόλουθες περιπτώσεις:

· Ασθενείς με συμπτώματα γρίπης και σοβαρές κλινικές εκδηλώσεις ή επιπλοκές που κατά κανόνα χρειάζονται νοσηλεία στο νοσοκομείο (εάν το αποτέλεσμα του εργαστηριακού ελέγχου για την ανίχνευση του ιού της γρίπης Α/Η1Ν1 είναι αρνητικό η αντι-ιική αγωγή θα πρέπει να διακοπεί).

· Ασθενείς με συμπτώματα γρίπης ή επιβεβαιωμένη λοίμωξη από τον ιό γρίπης Α/Η1Ν1 που ανήκουν σε κάποια από τις ομάδες υψηλού κινδύνου για σοβαρή νόσηση ή εμφάνιση επιπλοκών από τη γρίπη.

Αναλυτικές συστάσεις στις «ΤΡΕΧΟΥΣΕΣ ΟΔΗΓΙΕΣ ΓΙΑ ΤΗ ΧΡΗΣΗ ΑΝΤΙ-ΙΙΚΩΝ ΓΙΑ ΤΗΝ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ ΑΣΘΕΝΩΝ ΜΕ ΓΡΙΠΗ ΑΠΟ ΤΟ ΝΕΟ ΙΟ Α/Η1Ν1 ΚΑΙ ΤΩΝ ΣΤΕΝΩΝ ΕΠΑΦΩΝ ΤΟΥΣ – ΙΟΥΛΙΟΣ 2009»

ΑΤΟΜΙΚΟΣ ΕΞΟΠΛΙΣΜΟΣ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ

1. Κατά τη διάρκεια εξέτασης των ασθενών και την άμεση επαφή μαζί τους, οι επαγγελματίες υγείας πρέπει να τηρούν τις βασικές προφυλάξεις και τις προφυλάξεις σταγονιδίων. 

Τα σημαντικότερα σημεία για την προστασία του προσωπικού είναι:

· Η σωστή χρήση των απλών χειρουργικών μασκών καλής ποιότητας (που πληρούν τις απαιτούμενες προδιαγραφές ασφαλείας) και των μασκών υψηλής αναπνευστικής προστασίας. 
· Η συστηματική εφαρμογή των κανόνων υγιεινής των χεριών.
· Ιδιαίτερη προσοχή πρέπει να δίνεται στη σωστή διαδικασία αφαίρεσης του Ατομικού Εξοπλισμού Προστασίας και κυρίως της απλής χειρουργικής μάσκας ή της μάσκας υψηλής αναπνευστικής προστασίας.
Προφυλάξεις σταγονιδίων:

· Απλή χειρουργική μάσκα όταν δεν υπάρχει κίνδυνος για εκτίναξη αερολύματος ή μικροσταγονιδίων.

· Ιδιαίτερη έμφαση πρέπει να δίδεται στην υγιεινή των χεριών πριν και μετά από την επαφή με τον ασθενή καθώς και αμέσως μετά την απόρριψης της μάσκας.

Βασικές προφυλάξεις: 

για διαδικασίες που ενέχουν τον κίνδυνο εκτίναξης βιολογικών υγρών (πιτσιλίσματος) στο πρόσωπο και στο σώμα, ο ατομικός προστατευτικός εξοπλισμός πρέπει να περιλαμβάνει τα ακόλουθα:

· Προστασία προσώπου, είτε με τη χρήση απλής χειρουργικής μάσκας και προστατευτικών γυαλιών ευρέως οπτικού πεδίου, είτε με τη χρήση ασπίδας προσώπου.

· Απλή προστατευτική ποδιά μιας χρήσης με μακριά μανίκια

· Γάντια μιας χρήσης 

· Υγιεινή των χεριών πριν και μετά από την επαφή με τον ασθενή καθώς και αμέσως μετά την απόρριψη του ατομικού εξοπλισμού προστασίας.

2. Κατά τη διάρκεια χειρισμών που μπορεί να προκαλέσουν την παραγωγή αερολύματος (π.χ. καρδιοαναπνευστική αναζωογόνηση, ενδοτραχειακή διασωλήνωση, χρήση νεφελοποιητών, αναρρόφηση αναπνευστικών εκκρίσεων, βρογχοσκόπηση κ.ά.), ο κίνδυνος μετάδοσης της λοίμωξης είναι υψηλός και ο ατομικός προστατευτικός εξοπλισμός πρέπει να περιλαμβάνει τα εξής:
· Μάσκα υψηλής αναπνευστικής προστασίας (FFP3), οφθαλμική προστασία (π.χ γυαλιά ευρέως οπτικού πεδίου ή ασπίδα προσώπου), καθαρή, μη αποστειρωμένη, ποδιά μίας χρήσης με μακριά μανίκια και γάντια (κάποιες από τις προαναφερθείσες διαδικασίες  απαιτούν τη χρήση αποστειρωμένων γαντιών)

· Οι χειρισμοί αυτοί πρέπει να πραγματοποιούνται σε καλά αεριζόμενους χώρους, με την παρουσία του μικρότερου δυνατού αριθμού ατόμων

· Υγιεινή των χεριών πριν και μετά από την επαφή με τον ασθενή καθώς και αμέσως μετά την απόρριψη του ατομικού εξοπλισμού προστασίας.

3. Κατά τη συλλογή κλινικών δειγμάτων πρέπει να εφαρμόζονται τα ακόλουθα μέτρα ατομικής προστασίας:

Λήψη ρινικού επιχρίσματος ή ρινικού εκπλύματος, ρινοφαρυγγικού εκπλύματος, ρινοφαρυγγικού επιχρίσματος, φαρυγγικού επιχρίσματος, φαρυγγικού εκπλύματος ή βρογχικού εκπλύματος:

· Προστατευτική ποδιά μιας χρήσης με μακριά μανίκια.

· Γάντια μιας χρήσης.

· Προστατευτικά γυαλιά ευρέως οπτικού πεδίου.

· Μάσκα υψηλής αναπνευστικής προστασίας (καθώς κατά τη δειγματοληψία μπορεί να προκληθεί έντονος πταρμός ή βήχας του ασθενή, με πιθανό αποτέλεσμα τη δημιουργία αερολύματος).

· Υγιεινή των χεριών πριν και μετά την επαφή με τον ασθενή και αμέσως μετά την απόρριψη του Ατομικού Εξοπλισμού Προστασίας.

Σημειώνεται ότι το συνηθέστερα λαμβανόμενο δείγμα για την ανίχνευση του νέου ιού γρίπης Α/Η1Ν1 είναι το φαρυγγικό επίχρισμα ή έκπλυμα.

.

Αιμοληψία:

· Απλή χειρουργική μάσκα

· Γάντια μιας χρήσης 

· Υγιεινή των χεριών πριν και μετά την επαφή με τον ασθενή και αμέσως μετά την απόρριψη του Ατομικού Εξοπλισμού Προστασίας

Οι διαδικασίες ένδυσης και απόρριψης του Ατομικού Εξοπλισμού Προστασίας παραμένουν ως έχουν.

Υγιεινή των χεριών

Τα χέρια πρέπει να πλένονται με την κατάλληλη ποσότητα σαπουνιού (3-5 ml) για τουλάχιστον 15 sec, εφαρμόζοντας τη σωστή τεχνική, στις παρακάτω περιπτώσεις: 

· πριν και μετά από κάθε επαφή με ασθενή:

· όταν είναι εμφανώς λερωμένα 

· μετά την αφαίρεση των γαντιών

Προσοχή ιδιαίτερα στον καθαρισμό του αντίχειρα, των καρπών, των ακροδακτύλων και μεσοδακτύλιων πτυχών καθώς και στο κλείσιμο της βρύσης με χάρτινη χειροπετσέτα μετά την ολοκλήρωση του πλυσίματος των χεριών.

Η επάλειψη των χεριών με αλκοολούχα αντισηπτικά συνιστάται στις παρακάτω περιπτώσεις: 

· μετά από δραστηριότητες όπου τα χέρια δεν είναι εμφανώς λερωμένα

· μετά την αφαίρεση των γαντιών αφού πρόκειται να συνεχιστούν οι δραστηριότητες στον ίδιο ασθενή  

· μετά το πλύσιμο των χεριών αφού τα χέρια έχουν στεγνώσει

Η χρήση των γαντιών σε καμία περίπτωση δεν υποκαθιστά την υγιεινή των χεριών.
Παρακολούθηση εργαζομένων με πιθανή έκθεση στον ιό της γρίπης α/η1ν1 
Οι εργαζόμενοι σε χώρους παροχής υπηρεσιών υγείας που εργάζονται σε υπηρεσίες όπου εξετάζονται ή νοσηλεύονται ασθενείς με συμπτώματα γρίπης ή επιβεβαιωμένη νέα γρίπη, πρέπει να είναι σε εγρήγορση για την πιθανότητα εμφάνισης πυρετού και συμπτωμάτων ή σημείων οξείας λοίμωξης αναπνευστικού συστήματος (βήχας, αναπνευστική δυσχέρεια, κ.α.). Σε περίπτωση εμφάνισης συμπτωμάτων συμβατών με γρίπη, Η διοίκηση του χώρου παροχής πρωτοβάθμιας περίθαλψης πρέπει να ενημερώνεται και οι επαγγελματίες υγείας πρέπει να απέχουν από την εργασία τους και να παραμένουν στο σπίτι τους για 7 ημέρες ή μέχρι την πλήρη αποδρομή των συμπτωμάτων τους, περιορίζοντας τις μετακινήσεις τους στις απολύτως απαραίτητες. Κατά την παραμονή τους στο σπίτι πρέπει να τηρούν σχολαστικά τα μέτρα υγιεινής των χεριών και τα γενικότερα μέτρα πρόληψης των λοιμώξεων. 

Οι επαγγελματίες υγείας που ήρθαν σε στενή επαφή με ασθενή που εμφανίζει συμπτώματα γρίπης χωρίς επαρκή εφαρμογή των μέτρων ατομικής προστασίας μπορεί σύμφωνα με την κρίση του θεράποντος ιατρού να λαμβάνουν χημειοπροφύλαξη με αντι-ιικά.
Διαχείριση ιατρικού εξοπλισμού και ιματισμού

Τα υλικά που χρησιμοποιούνται στη νοσηλεία ασθενών με γριπώδη συνδρομή ή επιβεβαιωμένη λοίμωξη από τον ιό Α/Η1Ν1 πρέπει να είναι μίας χρήσης, όσο αυτό είναι δυνατό, και να απορρίπτονται αμέσως μετά τη χρήση τους. Ο ιατρικός εξοπλισμός πολλαπλών χρήσεων (π.χ. αναρρόφηση) πρέπει να χρησιμοποιείται αποκλειστικά για τη φροντίδα του ασθενή αυτού και όχι και για άλλους ασθενείς. Συσκευές πολλαπλών χρήσεων που πρέπει να χρησιμοποιηθούν και σε άλλους ασθενείς (π.χ. βρογχοσκόπια) καθώς και συσκευές πολλαπλών χρήσεων που χρησιμοποιούνται ανά τακτά χρονικά διαστήματα (π.χ. υγραντήρες οξυγόνου) πρέπει να απολυμαίνονται με απολυμαντικό ευρέως φάσματος και αποδεδειγμένης αντιβακτηριακής και αντι-ιικής δράσης. Για συσκευές και μηχανήματα που δεν μπορούν να απολυμανθούν με εμβάπτιση ακολουθείται η διαδικασία της απολύμανσης επιφανειών. Σημειώνεται ότι ο ιός της νέας γρίπης αδρανοποιείται με διάλυμα αλκοόλης 70% ή με υποχλωριώδες νάτριο (διάλυμα 10%).  

Για τον ακάθαρτο ιματισμό πρέπει να ακολουθούνται οι βασικές αρχές που τηρούνται σε όλες τις περιπτώσεις μεταδιδομένων νοσημάτων. Το προσωπικό που χειρίζεται τον ακάθαρτο ιματισμό πρέπει να φορά τον κατάλληλο Ατομικό Εξοπλισμό Προστασίας. Ο ιματισμός πρέπει να απορρίπτεται σε ειδικό σάκο στο WC του θαλάμου νοσηλείας του ασθενή, να μεταφέρεται για πλύσιμο μέσα σε ειδικό αδιάβροχο σάκο με σήμανση και να πλένεται μαζί με αυτόν στην υψηλότερη δυνατή θερμοκρασία (>71ο C) για 25 λεπτά.

Απολύμανση θαλάμου ΕΞΕΤΑΣΗΣ Ή ΒΡΑΧΕΙΑΣ ΝΟΣΗΛΕΙΑΣ – διαχείριση απορριμμάτων

Για την απολύμανση του θαλάμου εξέτασης ή βραχείας νοσηλείας πρέπει να ακολουθούνται οι βασικές αρχές που τηρούνται σε όλες τις περιπτώσεις μεταδιδόμενων νοσημάτων. Το προσωπικό καθαριότητας θα πρέπει να φορά τον Ατομικό Εξοπλισμό Προστασίας (απλή χειρουργική μάσκα, γάντια μιας χρήσης και προστατευτική ποδιά μιας χρήσης) και να χρησιμοποιεί απολυμαντικό αποδεδειγμένης αντιβακτηριακής και αντι-ιικής δράσης (π.χ διάλυμα υποχλωριώδους νατρίου 10%). Οι επιφάνειες που αγγίζει ο ασθενής καθαρίζονται και απολυμαίνονται καθημερινά ενώ γίνεται σχολαστική καθαριότητα μετά την έξοδό του από το θάλαμο. Τα υλικά καθαριότητας είναι μίας χρήσεως ενώ ο εξοπλισμός καθαριότητας πρέπει να χρησιμοποιείται μόνο στο συγκεκριμένο θάλαμο.

Τα απορρίμματα που προέρχονται από ασθενείς με γρίπη χαρακτηρίζονται ως «Επικίνδυνα Ιατρικά Απόβλητα Μολυσματικού Χαρακτήρα» (ΕΙΑ-ΜΧ) και η διαχείριση τους γίνεται σύμφωνα με τον εσωτερικό κανονισμό.
�
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