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Ορισμός 

• Επικοινωνία είναι η διαδικασία της 
ανταλλαγής πληροφοριών μεταξύ δύο ή 
περισσοτέρων μερών για τα οποία η 
πληροφορία έχει νόημα, οπότε αποκτά νόημα 
και η ανταλλαγή της ως πράξη. 

• Επικοινωνία έχουμε με την ανταλλαγή 
σκέψεων, μηνυμάτων, συναισθημάτων ή 
πληροφορίας μέσω της ομιλίας, της εικόνας, 
της γραφής, της συμπεριφοράς.

20/2/2018 AMS.net 2



Επικοινωνία στα πλαίσια ελέγχου 
λοιμώξεων. Μέλος ΕΝΛ με:

• Διοίκηση

• Ιατρικό και Νοσηλευτικό προσωπικό
– Ιεραρχικά ανώτερο

– Ιεραρχικά ομοιόβαθμο

– Ιεραρχικά κατώτερο

• Βοηθητικό προσωπικό

• Ασθενείς και συγγενείς

• ΜΜΕ
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Κοινά σημεία.

• Σύντομες φράσεις, κατανοητές.

• Αποφυγή εξεζητημένων όρων

• Αν κείμενο, μικρότερο μιάς σελίδας Α4.

• To the point…ήτοι, στο …ψητό!
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Δεξιότητες προσωπικής 
επικοινωνίας…10….

• Ακούτε

• Γλώσσα σώματος

• Σαφήνεια

• Φιλικότητα

• αυτοπεποίθηση

• Κατανόηση

• Ανοιχτό μυαλό (open 
mindness)

• Σεβασμό του άλλου (e-
mail)

• Ανατροφοδότηση 
(feedback)

• Επιλογή του σωστού 
μέσου
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Αν συγκρατήσατε τον ορισμό…. 

• «…. Επικοινωνία είναι η 
διαδικασία της ανταλλαγής 
πληροφοριών μεταξύ δύο ή 
περισσοτέρων μερών για τα 
οποία η πληροφορία έχει 
νόημα, οπότε αποκτά 
νόημα και η ανταλλαγή της 
ως πράξη. …»

• Τονίστε στον 
άλλο, την 
σημασία που 
έχει η 
πληροφορία για 
εκείνον.
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Α κ ο ύ τ ε….

• Σε όλες/ους μας αρέσει να ..μιλάμε…..

• Αυτό …εύκολο!

• Προσπάθεια και να ακούμε

• Και να ΑΠΟΔΕΙΚΝΥΟΥΜΕ ότι ακουμε (πχ … 
«δηλαδή εννοείτε ότι….»
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Γλώσσα του σώματος

• Η στάση, πχ. Όρθιος, αλλά όχι άκαμπτος, με 
ελαφρά κλίση προς τα εμπρός δείχνει ότι 
είστε δεκτικός, φιλικός και προσεγγίσιμος
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Χάμόγελο…ναι, με …μέτρο!!!

Ν  α  ι Ο  χ  ι
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Τα μάτια…

–Κατ’ ευθείαν Δείχνει αυτοπεποίθηση

–Βλέμμα προς τα κάτω Δείχνει προσοχή ή 
ενοχή

– Ένα φρύδι σηκωμένο δείχνει αμφιβολία

–Και τα δυο φρύδια σηκωμένα-θαυμασμό

–Μάτια κλειστά…ή …πλήξατε ή 
…αποκοιμήθηκε!
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Χειρονομίες

• H πλήρης απουσία χειρονομιών δείχνει 
ακαμψία, αδιαφορία  ή πλήξη

• Μικρό καταφατικό νεύμα με κίνηση του 
κεφαλιού δείχνει ότι παρακολουθείτε και/ή 
συμφωνείτε

• Αποφεύγετε έντονες κινήσεις των χεριών
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Μην …δείχνετε, εισαγγελικά! 

• Χρήσιμο το πρώτο 
πληθυντικό.

• Όχι «η Κλινική σας
χρησιμοποιεί 
υπερβολικά πολλά 
αντιβιοτικά»

• Αλλά «το Νοσοκομείο 
μας χρησιμοποιεί 
υπερβολικά πολλά 
αντιβιοτικά»
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Σε προσωπική επικοινωνία
ΣΥΝΟΨΗ

• Κοιτάτε τον άλλο στα 
μάτια.

• Μην μιλατε, μην 
απαντάτε στο κινητό, 
ταυτόχρονα.

• Μην γράφετε, 
αναζητάτε σε ΗΥ, 
λάπτοπ, τάμπλετ.
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Σαφήνεια 

Στον προφορικό λόγο

• Μικρές προτάσεις

• Όχι αρτικόλεξα  ( η ΚΟ του 
ΚΚΕ Μ-Λ, τα ΚΑΤΕΕ, ΣΕΛΕΤΕ, 
ΚΕΒΟΠ, ΔΕΗ, ΕΥΔΑΠ….κατά 
Χάρρυ Κλυνν!)

• Αποφυγή δυσνόητων όρων  
( πχ «συνεστήθη λήψη των 
ειδικών ιοντοεναλλακτικών 
ρητινών …» πείτε απλά 
…Kayexelate!) 

Στον δε γραπτό, ποτέ:…..
• Το CD έχει βλαστικές μορφές και σπόρους. Οι βλαστικές μορφές επιβιώνουν στο περιβάλλον 

και σε υγρές επιφάνειες για αρκετές ώρες, είναι ευαίσθητες σε  γαστρικό οξύ,  κοινά 
αντισηπτικά και σε αλκοολούχα διαλύματα  Οι σπόροι, όμως, επιβιώνουν για μήνες στο 
περιβάλλον και σε αντίξοες συνθήκες  και είναι ανθεκτικοί σε  κοινά αντισηπτικά και  
αλκοολούχα διαλύματα. Είναι το μοναδικό νοσοκομειακό παθογόνο που είναι αναερόβιο και 
σπορογόνο. Ως εκ τούτου  η εκρίζωσή του είναι δύσκολη καθως  ζει >5μήνες στο περιβάλλον 
ενώ για την ανάπτυξη λοίμωξης αρκούν < 10 σπόροι Υπεύθυνα για την κλινική έκφανση της 
λοίμωξης από CD (Clostridium difficile infection, CDI) είναι τα τοξινογόνα στελέχη. Απαραίτητες 
προϋποθέσεις για την πρόκληση νόσου είναι η κατάποση του C. Difficile (σε βλαστική μορφή ή 
σε σπόρους), να συνυπάρχει διαταραχή της φυσιολογικής χλωρίδας του εντέρου (κυρίως μετά 
από λήψη αντιμικροβιακών) και η παραγωγή τοξινών από το στέλεχος του C difficile

• Στα νοσοκομεία και στους οίκους ευγηρίας σε  ασθενείς, επαγγελματίες υγείας, και  μολυσμένο 
νοσοκομειακό περιβάλλον, ο  αποικισμός μπορεί να είναι 20-40% Σε Τρόφιμους Οίκων Ευγηρίας 
ο αποικισμός  εγγίζει το 50% (1) ενώ στα φυσιολογικά νεογνά έως 1 έτους ο αποικισμός είναι 
45% [2] Η μετάδοση σε  χώρους παροχής φροντίδας υγείας γίνεται μέσω των χεριών, του 
προσωπικού ή των ασθενών, από άτομο σε άτομο και από μολυσμένες επιφάνειες

• Η ακριβής γνώση της επιδημιολογίας είναι δύσκολη, και σε καλά σχεδιασμένες και σε 
ευρωπαϊκό επίπεδο, μελέτες. Οι δυσκολίες συνοψίζονται στο ότι δεν εξετάζονται όσα δείγματα 
έχουν, πραγματικά, ένδειξη, είτε από έλλειψη κλινικής υποψίας είτε από εγγενείς δυσχέρειες 
των συστημάτων υγείας. Η CDI υποδιαγιγνώσκεται, επίσης,  στην Ευρώπη και λόγω έλλειψης  
κλινικής υποψίας, αλλά  και ανακριβών εργαστηριακών εξετάσεων 

• Στη μελέτη EUCLID, [EUCLID: EUropean, multi-centre, prospective bi-annual point prevalence 
study of Clostridium difficile Infection in hospitalised patients with Diarrhoea] υπολογίσθηκε ότι 
σε μια μόνο μέρα στην Ευρώπη, κατά μέσο όρο 75 CDI περιστατικά χάθηκαν λόγω έλλειψης 
κλινικής υποψίας.  Κατά μέσο όρο 152 ασθενείς  έλαβαν λανθασμένη διάγνωση σε μια μέρα  
λόγω ψευδώς αρνητικών και ψευδώς θετικών αποτελεσμάτων στις εργαστηριακές εξετάσεις. 
Κατά μέσο όρο 96 νοσηλευόμενοι ασθενείς με CDI δε διαγιγνώσκονται κάθε μέρα  λόγω 
έλλειψης εργαστηριακών εξετάσεων ή ψευδώς αρνητικών αποτελεσμάτων στις εργαστηριακές 
εξετάσεις. Αυτό ισούται με >39.000 χαμένα περιστατικά της CDI ανά έτος και τονίζει την ανάγκη 
για αυξημένη κλινική υποψία της CDI, καθώς και τη χρήση των καλύτερων διαθέσιμων 
εργαστηριακών τεχνικών. Η υπο διάγνωση και η υπο ανίχνευση πιθανόν ευθύνονται  για τη 
μεγάλη διαφορά ανάμεσα στα αναφερόμενα και τα πραγματικά ποσοστά της CDI στην Ευρώπη 
καθώς και για το ότι χώρες με δεδομένα καλύτερο επίπεδο νοσοκομειακής υγιεινής εμφανίζουν 
υψηλότερα ποσοστά επίπτωσης CDI (πχ περίπου 15 περιπτώσεις CDI ανά 10.000 ασθενεις-
ημερες για την Φινλανδία και την Σουηδία, έναντι μονοψηφίου και <5% αντίστοιχου αριθμού 
για χώρες της Νότιας και της Ανατολικής Ευρώπης.( 3, 4) Στην Ελληνική μελέτη σημειακού 
επιπολασμού (point prevalence) και αφορούσε 5.536  νοσηλευόμενους σε 21 νοσοκομεία τον 
Μάρτιο του 2013 (5) αναλύθηκαν 159 ασθενείς με νοσοκομειακή διάρροια και οι 27 ευρέθησαν  
CDI(+). Τούτο αντιστοιχεί σε σημειακό επιπολασμό 0.51% /ημέρα και στο 17% επί των ασθενών 
με νοσοκομειακή διάρροια. Υψηλότερος επιπολασμός, (37,5%) παρατηρήθηκε σε 
αιματολογικούς και ογκολογικούς ασθενείς. Οι μόνοι ανεξάρτητοι παράγοντες που 
συσχετίσθηκαν με CDI ήταν ηλικία  >68 (p= 0.009)  και προηγηθείσα θεραπεία με κολιμυκίνη  
(OR= 4.77, CIs= 1.14-19.89, p= 0.032). Ατομα που συνδύαζαν και τους δύο αυτούς παράγοντες 
κινδύνου είχαν αυξηση του σχετικού κινδύνου σε 8.12 (p=0.026) 

20/2/2018 AMS.net 14



Δεξιότητες επικοινωνίας…μέγα 
προαπαιτούμενο για μελος ΕΝΛ

20/2/2018 AMS.net 15



Γραπτός λόγος και επικοινωνία

• Πού, σε ποιόν  και γιατί 
απευθύνεται;

• Σύνταξη με τυπικότητα, 
λακωνικότητα, 
σαφήνεια.

• Λίγες παράγραφοι.

• Ξαναδιαβάστε το πριν 
εκτυπωθεί/φύγει 
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Επαναλαμβάνω (κι αυτό στα …τρυκ 
επικοινωνίας) Κοινά σημεία.

• Σύντομες φράσεις, κατανοητές.

• Αποφυγή εξεζητημένων όρων

• Αν κείμενο, μικρότερο μιάς σελίδας Α4.

• To the point…ήτοι, στο …ψητό!

20/2/2018 AMS.net 17



Συμπέρασμα

• Η επικοινωνία , όπως και η ιατρική, είναι και 
επιστήμη και τέχνη.

• Εχει πολλά προαπαιτούμενα, αλλά όλα αυτά 
είναι απαραίτητα εάν θέλουμε να πετύχουμε 
τον σκοπό μας, τον έλεγχο λοιμώξεων.

• Και θέλουμε, και πρέπει.

• Αρα, οφείλουμε να μπορέσουμε!
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Συνήθη λάθη στην επικοινωνία

• Η χρήση μη κατανοητών όρων

• Το εισαγγελικό ύφος

• Η επιλογή μονολόγου αντί για διάλογο.

• Η χρήση του δεύτερου πληθυντικού (ή 
ένικού) ΌΧΙ «γιατί έβαλες» ΑΛΛΑ «γιατί 
βάλαμε»

• Σεβασμός του άλλου
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