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ΤΤιι  εείίννααιι  ηη  ιιοογγεεννήήςς  γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδαα;;
Η ιογενής γαστρεντερίτιδα είναι μια εντερι-

κή λοίμωξη που οφείλεται σε διάφορους ιούς.
Οι συχνότεροι από αυτούς είναι οι νορο-ιοί,
οι ροτα-ιοί και οι αδενο-ιοί. Οι νορο-ιοί απο-
τελούν το πλέον συχνό αίτιο οξείας γαστρε-
ντερίτιδας στις ανεπτυγμένες χώρες στο σύνο-
λο του πληθυσμού και οι ροτα-ιοί σε παιδιά
ηλικίας μικρότερης των 5 ετών. Στην πλειονό-
τητα των ατόμων τα συμπτώματα είναι ήπια και
υποχωρούν χωρίς να απαιτείται η επίσκεψη
στο γιατρό.

ΤΤιι  ππρροοκκααλλεείί  ττηηνν  ιιοογγεεννήή  γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδαα;;
Πολλοί διαφορετικοί ιοί μπορούν να προ-

καλέσουν ιογενή γαστρεντερίτιδα, όπως είναι
οι νορο-ιοί, ροτα-ιοί, αδενο-ιοί, σαπο-ιοί και
αστρο-ιοί. Οι ιοί αυτοί μολύνουν μόνο τους
ανθρώπους και προκαλούν παρόμοια συ-
μπτώματα.

ΠΠοοιιαα  εείίννααιι  τταα  σσυυμμππττώώμμαατταα  ττηηςς  ιιοογγεεννοούύςς
γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδααςς;;

Τα κύρια συμπτώματα της ιογενούς γαστρε-
ντερίτιδας είναι οι διάρροιες (συνήθως υδα-
ρείς) και οι εμετοί. Οι ασθενείς μπορεί επίσης
να παρουσιάσουν ναυτία, πόνο και κράμπες
στην κοιλιά, πονοκέφαλο, μυϊκούς πόνους,
κόπωση, ρίγη και σπανιότερα πυρετό. Ο πυ-
ρετός είναι κατά κανόνα χαμηλός.

ΠΠόόσσοο  δδιιααρρκκοούύνν  τταα  σσυυμμππττώώμμαατταα  
ττηηςς  ιιοογγεεννοούύςς  γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδααςς;;

Τα συμπτώματα της ιογενούς γαστρεντερίτι-
δας μπορεί να διαρκέσουν από 1 έως 10
ημέρες, ανάλογα με τον ιό που προκάλεσε το
νόσημα. Συνήθως όμως διαρκούν 24-48
ώρες. Τα ηλικιωμένα άτομα ή τα άτομα που εί-
ναι ανοσοκατεσταλμένα (καρκινοπαθείς, άτο-
μα που λαμβάνουν κορτικοστεροειδή κ.ά.)
συνήθως χρειάζονται περισσότερο χρόνο για
να αναρρώσουν πλήρως.

ΕΕίίννααιι  ηη  ιιοογγεεννήήςς  γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδαα
σσοοββααρρόό  ννόόσσηημμαα;;

Για τα περισσότερα άτομα η ιογενής γα-
στρεντερίτιδα δεν αποτελεί σοβαρό νόσημα.

Οι ασθενείς σχεδόν πάντοτε αναρρώ-
νουν πλήρως χωρίς περαιτέρω προ-

βλήματα υγείας. 
Αποτελεί, παρόλα αυτά, σοβαρό νόση-

μα για τα άτομα που δεν μπορούν να πι-
ουν αρκετά υγρά για να αναπληρώσουν
αυτά που χάνουν με τους εμετούς ή τις
διάρροιες, όπως είναι τα βρέφη, τα μικρά
παιδιά, τα άτομα με αναπηρία, τα άτομα
που δεν μπορούν να αυτοεξυπηρετηθούν
και οι ηλικιωμένοι. Τα ανοσοκατεσταλμένα
άτομα μπορεί να εμφανίσουν πιο σοβαρά
συμπτώματα της νόσου. Οι παραπάνω κα-
τηγορίες ασθενών μπορεί να χρειαστούν
νοσηλεία για την αντιμετώπιση της αφυδά-
τωσης. Σε περίπτωση αφυδάτωσης, ένα
άτομο μπορεί να έχει μειωμένη ούρηση,
ξηροστομία και ζαλάδα. Ενα αφυδατωμέ-
νο παιδί μπορεί να κλαίει με λίγα ή κα-

θόλου δάκρυα και να παρουσιάζει ασυνήθι-
στη υπνηλία. Ο θάνατος από το νόσημα εί-
ναι εξαιρετικά σπάνιος αλλά το νόσημα μπο-
ρεί να επιδεινώσει τυχόν προϋπάρχοντα
προβλήματα υγείας.

ΜΜεεττααδδίίδδεεττααιι  ηη  ιιοογγεεννήήςς  γγαασσττρρεεννττεερρίί--
ττιιδδαα  ααππόό  άάττοομμοο  σσεε  άάττοομμοο;;

Ναι, η ιογενής γαστρεντερίτιδα μπο-
ρεί να μεταδοθεί από άτομο

σε άτομο, αφού οι
ιοί απο-

β ά λ -
λ ο -

νται στα κόπρανα και τον εμετό των ασθενών.
Οι ιοί επιβιώνουν στις επιφάνειες έως και 72
ώρες και ακόμα και μικρή ποσότητα του ιού
αρκεί για να μολυνθεί κάποιος. Οι ασθενείς
με γαστρεντερίτιδα από νορο-ιό είναι μεταδο-
τικοί από την στιγμή που ξεκινούν να νιώθουν
αδιαθεσία έως και τουλάχιστον τρεις ημέρες
μετά την ανάρρωσή τους.

ΠΠοοιιοοιι  εείίννααιι  οοιι  σσυυννηηθθέέσσττεερροοιι  ττρρόόπποοιι  
πποουυ  μμπποορρεείί  νναα  μμοολλυυννθθεείί  κκάάπποοιιοοςς  ααππόό  ιιοούύςς

πποουυ  ππρροοκκααλλοούύνν  γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδαα;;
Συνήθως η μόλυνση ενός ατόμου γίνεται μέ-

σω της κατανάλωσης κάποιου τροφίμου ή πο-
τού, που μολύνθηκε από ένα άτομο με ιογενή
γαστρεντερίτιδα κατά την προετοιμασία του,
ιδιαίτερα όταν το άτομο αυτό δεν πλένει τα
χέρια του επιμελώς μετά τη χρήση της τουα-
λέτας. 

Συνήθης τρόπος μετάδοσης του νοσήματος
είναι και η κατανάλωση ωμών οστρακοειδών,
που έχουν αλιευθεί από μολυσμένα με λύμα-
τα νερά. Πόσιμο νερό μπορεί, επίσης, να μο-
λυνθεί με λύματα και να αποτελέσει πηγή δια-
σποράς αυτών των ιών. 

Επιπλέον, η επαφή με κόπρανα ή εμετό
ασθενών, η επαφή με μολυσμένες επιφάνειες
ή αντικείμενα, καθώς και η εισπνοή μολυσμέ-
νων σταγονιδίων που απελευθερώνονται σε
περιπτώσεις έντονης διάρροιας ή εμετού μπο-
ρούν να οδηγήσουν σε μόλυνση ενός ατό-
μου.

ΠΠόόσσοοςς  χχρρόόννοοςς  μμεεσσοολλααββεείί  ααππόό  ττηηνν  εεππααφφήή
μμεε  ττοονν  ιιόό  μμέέχχρριι  ττηηνν  εεμμφφάάννιισσηη  ττοουυ  ννοοσσήήμμααττοοςς;;

Ο χρόνος που μεσολαβεί από την επαφή
(έκθεση) με έναν από τους ιούς που προκα-
λούν ιογενή γαστρεντερίτιδα μέχρι την εμφά-
νιση των συμπτωμάτων κυμαίνεται μεταξύ 12
και 72 ωρών. Συνήθως, όμως, ο χρόνος αυ-
τός είναι 1 με 2 ημέρες.

ΠΠοοιιαα  εεπποοχχήή  ττοουυ  έέττοουυςς  εεμμφφααννίίζζοοννττααιι  κκυυρρίίωωςς
οοιι  ιιοογγεεννεείίςς  γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδεεςς;;

Ιογενή γαστρεντερίτιδα μπορεί να εκδηλώ-
σει κανείς καθ’ όλη τη διάρκεια του έτους. Κά-
θε ιός έχει τη δική του εποχική δραστηριότη-

τα. Οι λοιμώξεις από νορο-ιό, αν και απα-
ντώνται όλο το χρόνο, τείνουν να εμφανίζο-
νται συχνότερα τους ψυχρότερους μήνες (στο
τέλος του φθινοπώρου και κατά τη διάρκεια
του χειμώνα).

ΠΠοοιιοοςς  εείίννααιι  ππιιθθααννόόττεερροο  νναα  ννοοσσήήσσεειι  ααππόό
ιιοογγεεννήή  γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδαα;;

Ο καθένας μπορεί να νοσήσει από ιογενή
γαστρεντερίτιδα, αν και κάποιοι ιοί τείνουν να
προκαλούν νόσο κυρίως σε άτομα συγκεκρι-
μένων ηλικιακών ομάδων. Οι λοιμώξεις από
ροτα-ιούς αποτελούν τη συχνότερη αιτία διάρ-
ροιας σε βρέφη και παιδιά κάτω των 5 ετών.
Οι αδενο-ιοί προκαλούν διάρροια κυρίως σε
μικρά παιδιά, αλλά επίσης και σε μεγαλύτερα
παιδιά και ενήλικες, ενώ οι νορο-ιοί μολύνουν
άτομα όλων των ηλικιών. Γενικά, ο κίνδυνος
μετάδοσης ιογενούς γαστρεντερίτιδας είναι
μεγαλύτερος όπου υπάρχει συγχρωτισμός με-
γάλου αριθμού ατόμων και κακές συνθήκες
υγιεινής κατά την προετοιμασία και κατανά-
λωση τροφίμων. Παραδείγματα τέτοιων χώ-
ρων αποτελούν οι παιδικοί σταθμοί, τα σχο-
λεία, τα νοσοκομεία, τα γηροκομεία, τα κρου-
αζιερόπλοια και οι κατασκηνώσεις. Ως εκ τού-
του, άτομα που διαμένουν σε τέτοιους χώ-
ρους ή περνούν χρόνο σε αυτούς, έχουν με-
γαλύτερη πιθανότητα να νοσήσουν από ιογε-
νή γαστρεντερίτιδα.

ΠΠώώςς  μμπποορρεείί  κκααννεείίςς  νναα  γγννωωρρίίζζεειι  όόττιι  ππάάσσχχεειι
ααππόό  ιιοογγεεννήή  γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδαα;;

Παρόμοια συμπτώματα με αυτά της ιογε-
νούς γαστρεντερίτιδας (διάρροια και εμετούς)
μπορούν να προκαλέσουν αρκετές λοιμώξεις
από βακτήρια ή παράσιτα, η κατανάλωση κά-
ποιων συγκεκριμένων φαρμάκων, ή η παρου-
σία κάποιου άλλου νοσήματος.

Σε περίπτωση που τα συμπτώματα της γα-
στρεντερίτιδας διαρκέσουν για διάστημα με-
γαλύτερο από 24 ώρες ή όταν ο ασθενής έχει
βαριά εικόνα, καλό είναι να συμβουλεύεται
κανείς τον οικογενειακό του γιατρό. Η ιογενής
γαστρεντερίτιδα διαγιγνώσκεται με βάση τα
συμπτώματα και την εξέταση του ασθενή. Εί-
ναι πιθανό όμως να χρειαστεί καλλιέργεια κο-
πράνων για να αποκλειστεί η πιθανότητα γα-
στρεντερίτιδας από βακτήρια ή παράσιτα. 

Η εργαστηριακή επιβεβαίωση ότι πρόκειται
για ιογενή γαστρεντερίτιδα και η ταυτοποίηση
του ιού δεν συστήνεται συνήθως, παρά μόνο
εάν ο θεράπων γιατρός κρίνει διαφορετικά.
Επιπλέον, δεν μπορούν όλοι οι ιοί να ανι-
χνευτούν με σχετικά εύκολο και διαθέσιμο
τρόπο. 

ΠΠώώςς  θθεερρααππεεύύεεττααιι
ηη  ιιοογγεεννήήςς  γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδαα;;

Δεν υπάρχει κάποιο συγκεκριμένο φάρμα-
κο για την ιογενή γαστρεντερίτιδα. Το πιο ση-
μαντικό στην αντιμετώπισή της είναι η αποφυ-
γή σοβαρής απώλειας υγρών (αφυδάτωση).
Καλό είναι ο ασθενής με ιογενή γαστρεντερί-
τιδα να καταναλώνει όσο το δυνατόν μεγαλύ-
τερες ποσότητες υγρών, για όσο διάστημα
διαρκούν τα συμπτώματά του. Η κατανάλωση
αντιβιοτικών δεν βοηθά στην αντιμετώπιση της
ιογενούς γαστρεντερίτιδας (όπως άλλωστε και
σε καμιά ιογενή νόσο). Η λήψη αντιδιαρροϊ-
κών φαρμάκων για την ανακούφιση των συ-
μπτωμάτων, πρέπει να αποφεύγεται εκτός εάν
κρίνει διαφορετικά ο θεράπων γιατρός.

ΤΤιι  μμπποορρεείί  νναα  κκάάννεειι  κκααννεείίςς  γγιιαα  νναα  
ππρροοφφυυλλααχχθθεείί  ααππόό  ττηηνν  ιιοογγεεννήή  

γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδαα;;
Για να μειώσει κανείς την πιθανότητα να νο-

σήσει από ιογενή γαστρεντερίτιδα θα πρέπει
να ακολουθεί κάποιους βασικούς κανόνες:

- Τήρηση κανόνων υγιεινής: 
* Συχνό πλύσιμο των χεριών με σαπούνι

και νερό: α) Μετά τη  χρήση της τουαλέτας,
β) Μετά την αλλαγή πάνας, γ) Αφότου  έρθει
κανείς σε επαφή με κάποιον, που έχει διάρ-
ροια ή κάνει  εμετό, δ) Μετά την κολύμβηση,
καθώς και στ) Πριν, κατά τη διάρκεια και με-
τά το χειρισμό τροφίμων. Σημειώνεται ότι οι
γονείς θα πρέπει να φροντίζουν ώστε και τα
παιδιά της  οικογένειας να κάνουν το ίδιο.

* Σχολαστικός καθαρισμός των επιφανειών
που χρησιμοποιούνται κατά την προετοιμασία
των τροφίμων καθώς και των οικιακών  σκευ-
ών, με σαπούνι και νερό, πριν, κατά τη διάρ-
κεια και μετά την προετοιμασία του φαγητού. 

* Χρήση οικιακής χλωρίνης για το καθάρι-
σμα της κουζίνας και της  τουαλέτας του σπιτι-
ού και σχολαστικό καθάρισμα μολυσμένων
με κόπρανα ή εμέσματα υφασμάτων (ρούχων,
σεντονιών,  εσωρούχων, πετσετών κ.ά.).

* Αποφυγή χρήσης των ίδιων σκευών (πο-
τήρια, πιάτα, κ.ά.) και  άλλων προσωπικών
αντικειμένων με άλλα άτομα.

* Αποφυγή στενής επαφής με άτομο που
εμφανίζει συμπτώματα γαστρεντερίτιδας. 

- Κατανάλωση ασφαλών τροφίμων και νε-
ρού (δεν θα πρέπει να ξεχνά  κανείς ότι τα μο-
λυσμένα τρόφιμα μπορεί να έχουν φυσιολο-
γική όψη και οσμή): 

* Καλό πλύσιμο των τροφίμων, πριν την κα-
τανάλωσή τους και  πριν το μαγείρεμα. 

* Χρήση ασφαλούς νερού (γνωστής προέ-
λευσης) για πόση και για  μαγείρεμα.

* Αν υπάρχει η υποψία ότι κάποιο τρόφιμο
θα μπορούσε να είναι  μολυσμένο, η κατανά-
λωσή του θα πρέπει να αποφεύγεται.

- Λήψη προφυλάξεων κατά τη διάρκεια τα-
ξιδιού, σε χώρες υψηλού  κινδύνου:

* Κατανάλωση εμφιαλωμένου νερού (επει-
δή τα παγάκια μπορεί  να γίνουν από μολυ-
σμένο νερό, καλό είναι να αποφεύγονται).

* Χρήση εμφιαλωμένου νερού και για το
βούρτσισμα των δοντιών.

* Αποφυγή κατανάλωσης ωμών ή ατελώς
μαγειρεμένων τροφίμων (κρέας,
ψάρια/οστρακοειδή, φρούτα που δεν  ξε-
φλουδίζονται, λαχανικά κ.ά.)

* Αποφυγή κατανάλωσης τροφίμων που
πωλούνται σε υπαίθριες  αγορές. 

ΤΤιι  μμπποορρεείί  νναα  κκάάννεειι  κκααννεείίςς  όότταανν  ννοοσσεείί  
ααππόό  ιιοογγεεννήή  γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδαα  γγιιαα  

νναα  μμηηνν  μμεεττααδδώώσσεειι  ττοο  ννόόσσηημμαα  σστταα  άάττοομμαα
ττοουυ  ππεερριιββάάλλλλοοννττόόςς  ττοουυ;;

Οταν κάποιος νοσεί από ιογενή γαστρεντε-
ρίτιδα, έχει δηλαδή διάρροια ή/και έμετο θα
πρέπει, για όσο διαρκούν τα συμπτώματά του
και για διάστημα 48 ωρών μετά την υποχώ-
ρησή τους:

- Να μην συμμετέχει στην προετοιμασία του
φαγητού ή στην παροχή φροντίδας υγείας σε
άλλα άτομα και να περιορίσει την άμεση επα-
φή με τους οικείους του.

- Να απέχει από τον παιδικό σταθμό ή το
σχολείο (είτε είναι μαθητής, είτε εργάζεται εκεί).

- Να απέχει από την εργασία του.
- Να αποφεύγει την επίσκεψη σε χώρους

όπως νοσοκομεία, γηροκομεία. 
- Να μην συμμετέχει σε δραστηριότητες,

όπως κολύμβηση σε πισίνα,   επίσκεψη σε
σπα, ομαδικά αθλήματα.

ΥΥππάάρρχχεειι  εεμμββόόλλιιοο  έέννααννττιι  ττηηςς
ιιοογγεεννοούύςς  γγαασσττρρεεννττεερρίίττιιδδααςς;;

Διαθέσιμο εμβόλιο υπάρχει έναντι του ρο-
τα–ιού που προκαλεί ιογενή γαστρεντερίτιδα
κυρίως σε βρέφη και μικρά παιδιά. Το εν λό-
γω εμβόλιο δεν συμπεριλαμβάνεται στο Εθνι-
κό Πρόγραμμα Εμβολιασμού. Χορηγείται στα
παιδιά πριν συμπληρώσουν το πρώτο έτος ζω-
ής τους, κατόπιν συνεννόησης με τον παιδία-
τρο. Δεν υπάρχει διαθέσιμο εμβόλιο έναντι
των υπολοίπων ιών που προκαλούν γαστρε-
ντερίτιδα.

Γαστρεντερίτιδα


