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INEPIAHWH

OL emayyeApatikol kivéuvol xat n Aoipwén amoé tov 16 ¢ nmatitidag B (HBV) amoteAel toug
ovvn0£0TEPOUVG KIVEVVOUG IOV AVTIUETWTI{OVV OL EMAYYEALATIEG VYELXG.

LKOMOC TNG Tapovoag EPELVNTIKNG epyaociag nNtavva SiepeuvnBel 1 evnuépworn Twv
EMAYYEARATIOV VYELNG WG TTPOG TNV NTATITIOA B Kal TOUG eMayyeEAPNATIKOUG KIVOUVOUG, OTWG
emiong 1n VTAPEN KAl EQAPUOYT] TPWTOKOAAWY GTNV KABNUEPLVT] KALVLIKT] TIPAKTLKY.

YAko kot pe@odog: Tov mAnOvopd ™¢ peAétng amotédeocav 454 voonAevutég mov epyalovtav o€
VOooOoKopEln 8WTIKOU Topeéa ™G ABNvag. H cuAdoyn Twv otolyxelwv €yLve PHeE TN CUUTIAT|pWON
EL8IKA OXESLACUEVOV EPWTNUATOAOYIOV YLK TIG AVAYKES TNG £pELVAG. ['la TN OTATIOTIKY avdAvon
XPNOLLOTTOMONKE TO 0TATIOTIKO TTakéTo SPSS 13 ka1 otatiotikn Sokipacia X? test kat t-test.
AmoteAdéopata: Ao ta 454 dtopa ov cvppeteixav otn peAétn, to 13% nNrTav avépeg kat To
87% vyvuvaikeg. Q¢ mpog T SNpoypa@Kkd otolxela, N péon MAKia Twv atopwv Ntav 31 €, wg
TPOG TNV OLKOYEVELAKN kataotaom, to 37% ntav ayapol, 1o 60% £€yyapor kat to 3%
Stalevypévol Kol WG TPOG TO HOPPWTIKO emimedo, to 42% Mtav amdé@oltol tpLtofaduiag
ekmaibevong, evwo 44% NTAV AMOPOLTOL TEXVIKWV OX0AwvV. O pécog Opog mpolTmnpeciag o€
voookopeio Ntav 7,6 1.

To 94% touv MANOuUopOU TNG peEAETNG SNAWOE, OTL NTAV EVINUEPWHUEVO OXETIKA HE  TOUG
ETAYYEALATIKOUG KLvOUVOUG, evw To 87% OSNAWOE EVNUEPWHEVO WG TPOG TOUG  KvSUVOUG
¢kBeong otov 10 TG mmatitidag B. Q¢ mpog ™ TNyn evnuépwong, oto 46% NTav N appodia
vTnpecia Tov voookopeiov, evwy akoAovOnoav n BipAloypaia pe 44%, ol Staré€elg/opidieg pe

27%, ta emMOTNUOVIKA ouvESpLx 23%, Ta EVNUEPWTIKA @UAAASI ToL Staveundnkav oto
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voookoueio 22%, ta MME 20%, ta mpoypappa cvvext{opevng kataptions 13% kat tedgvtaio to
internet 15%. Q¢ mpog TV VTTaAPEN MPWTOKOAAOV, T0 52% TWV CUUUETEXOVTWV SNAwoav, OTL SV
UTINPXE EVKOAQ TIPOOTEAACLUO TIPWTOKOAAO TMPOPUAGEEWY KAl AVTIUETWTIONG €KBEONG OTNV
nmatitida B otov epyaciakd toug xwpo, evw to 28% SnAwoav, dtL dev yvwplav tnv vmapin i
OXL TETOLOV TIPWTOKOAAOV.

Yvunepdopata: IMapdt, vPnAd mMocootd voonAevTikoV TpoowTikoL Bpébnke, OTL NHTav
EVIHEPWHUEVO WG TIPOG TOUG EMAYYEALATIKOUG KLvSUVOUG Kal Toug kKlvduvoug €kBeomng Kol
noAvvong amo v nratitida B, evtoUTolg elval eMITAKTIKN avaykn va kablepwBel 11 cOvtadn kat

EQAPUOYT] TTPWTOKOAAWV OTNV KAONUEPLVT] KALVIKT] TIPAKTLKT).
Aé€eig kAewdua: Hratitida B, evnuépwon, voonAeuTég, vVoonAeVTPLES, TPWTOKOAAX £kOE0NG

YIIEYOYNOX AAAHAOTPA®IAX

Baoidlomovdov l'swpyla,
Mvptidiwtioons 24 AAwuog,
TK 17456

e-mail: gogovasilop@yahoo.gr

ORIGINAL PAPER

Exploration of nurses’ knowledge regarding occupational hazards

and Hepatitis B

Vasilopoulou Georgial, Antoniou Konstantina?, lordanou Panagiota3

1. RN, MSc, Spiliopouleio Hospital “Ag. Eleni”
2. RN MSc, “Aretaieio” Hospital, Athens

3. Associate Professor in Nursing Department, ATEI of Athens

ABSTRACT

Occupational hazards and infections of hepatitis B virus consist the most common dangers that health

professionals face in their daily clinical practice.
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Purpose: The aim of the present research study was to explore health professional’s information
regarding occupational hazards and infections of hepatitis B virus, as well as the the existence and
apply of safety practice guidelines in their daily clinical practice.

Method and material: The sample study included 454 nurses that were working in hospitals of
private sector in Athens. Collection of data was performed by the completion of a specifically designed
questionnaire for the needs of the research.

Analysis of data was performed using the SPSS 16 statistical package and the method X2 and t-test was
applied for the statistical process.

Results: From the 159 nurses studied, percentage of 13% was men and 87% women. Regarding
demographic variables, the average age of the participants was 315 years, regarding marital status,
60% was married, 37% not married and 3% divorced and finally regarding educational background,
42% of the studied population was of basic education and 44% of other technical school. The average
time of work in hospital was 7,6 years.

94% of the sample study declared informed about occupational hazards and 87% declared informed
about risks of exposure to Hepatitis B. Regarding the nurses’ source of information, in percentage of
46% was the responsible hospital service and followed bibliography 44%, lectures/speeches 27%,
scientific conventions 23%, information leaflets distributed in hospital 22%, Mass Media 20%, the
continuing training programs 13% and last of all the internet 15%. Regarding the apply of practice
guidelines, 52% of the participants declared that that there was no easy access on the safety protocol
and the protocol for facing Hepatitis B exposure in their working area, whereas 28% declared that
they are not aware of the existence or not of such a protocol.

Conclusions: Although, high percentage of nursing staff was found to be informed about occupational
hazards and the risks of exposure to hepatitis B, it is of bounden duty to be established the
construction and apply of protocols in daily clinical practice.

Key words: Hepatitis B, information, nurses, exposure protocols
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EIZATQI'H

nmatitida B amotedel wa amd TIg TLO
H OUXVEG AOLLWBELS VOOOUG 0 TAYKOG UL
KA[HoKa, 1 oTolor  EMUPEPEL  OMNUAVTIKA
mpofApata  Sdnuoowag vyelag. IMapot, 1
nmatitida B wg voooAoyikny ovtotnta  elvat
YVWOTH amo TNV €moxn Tou Immokpdtn Kot
Toug BapuvAwviakols mamlpovg TOu 5° Y
alwva, €vtoUTOl £w¢ ONpEPA ouvexilel va
amoTeAel TNV TLo emiKivéuvn Aoipwén, 1 omola
evBivetal yia to Bavato 1-2 exatoppvpiwv
avOpwTwV etnoiwg. 1.2
Toppwva pe to IMaykoouio Opyaviopo Yyeiag,
to 1/3 tov MANBUGHOV TNG YNG €xeL HOAVVOEL
amd tov 10 ¢ nratitdag (HBV) kat mepimov
To 5% Tdoxel amo xpovia Aolpwén.! Zoppwva
HE AAAEG EKTIUNOELS, TEPLOOCOTEPO ATMO 2
Sloekatoppvpla ATopa o€ OAO0 TOV KOOWO
€xouv poAuvvOel amo Tov 10 kat mepimov 350
EKATOPPLUpLY ElVaL @OPELS TOV LOV. 3
O emmoAacpds TOuU OV  TMAPOUCLALEL
YEWYPAPIKEG SLAKUUAVOELS KL ELOIKOTEPA T
Kiva, n NA Aclia, 1 Méon AvatoAn, 1 KevTpikn
Appixry  xat  meploxég touv  Apadoviov
Tapovolalovy VPNAN eVENUIKOTNTA TOV LoV OF
avtiBeon pe Vv B. Apepikn, ™ A. Evpwmn kat
™mv AvoTtpaAila, OTIOU 1 EVENUIKOTNTA TOU LoV
elvat yaunAn. 3
To Switepo evda@épov TOoL OO NG
nmatititdag B, eotwdletar  kvplwg otV
emSnULoAoYia KAl OTI HOKPOTIPOOeouES

EMMAOKEG KUplwG TNG Xpoviag nmatitidag. H

noAvvon amd tov 10 TG nratitidag B, éxel wg

amotédeopua  éva  €upl  PACUA  MTOTIKWYV
TaBMNoEWV, OV KUHAIVOVTOL ATIO UTIOKALVIKEG
TPOoGB0oAEG otelag QUTOTIEPLOPLLOLEVNG
nmatitidag Eéwg kat Bavatneopo kepavvof3oro
nmatititda. H éxBeon otnv  HBV Aolpwén
Wlaitepa o€ pikpn NAkia, pmopel va KataAngel
0€ KATAOTOON OOUUTITWUATIKOU (POPEX, T
omola Ba efeAiybel oe xpovia mmatitida,
Kippwomn NmATOG Kol TEAIKA NTATOKUTTAPLKO
kapkivwpa (HKK). 2

H Aolpwén amdé tov 10 g nmatitidag B
amotelel pa meployn Hel{ovog evlla@épovtog
YW@  TOUG  EMIOTNHUOVEG  VLyelag  emeldn
KATATACOETAL O0TOUG  oLVNBEoTEPOLG
EMAYYEAUATIKOVG KIVSUVOUG Yl TNV VYElX TV
epyalopEVWV OTA EMAYYEARATA VYelag Kot
EOIKA Yt TO VOOTAEUTIKO TIPOCWTIKO. ‘OTwg
mpokuTteEL amd Tt PBAloypapia, o 160G
nmatitdag B elvat n peylot amedn] poAvvong
Yt  TOUG EPYAJOUEVOUG  UYELOVOULKNG
TePBOAAYNG KL EL61IKOTEPA TOUG VOOTAEVTEG-
voonAeUTpLeg. 36

H avakaivyn twv epforiwv HBV kai ta
QTMOTEAECUATH TIOU ETITUYXAVOVTAL OO TN
XOPNYNO™M TOUG, ATOTEAOVV OPOCTHO YLK TNV
LLTPLKN TIPAKTIKT. AUTA T eUPOAL EKTOG ATIO
NV TapoxN TNG avooiag EVAVTIA 0T LOALVOT
HBV, mpootatevovv Eéppeca amoé  TOV
NTMATOKVTTAPIKO Kapkivo. Katd ta tedevtaia
xpovia, €xel  moapatnpndel  pelwon o
ouxvoTa ep@avions g nmatitidag B, mov

moavov va opeldeTal ot xpnon TWV
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EUBOAlWV KAl TWV OUVICTWUEVWYV HETPWV
ac@AAELaG. 7710

LKOTIOG TNG MAPOVOAG EPEVVNTIKNG €pyaciug
elvat va StepeuvnBel: o) o Babpdg Kot oL TnyEg
EVNUEPWOTG  TOU VOONAEVUTIKOU TIPOCMTILKOV
LW TIKWV VOOOKOUEIWV ™mg¢ AbMvag
ava@oplka pe v nratitida B kat f) n vmapdn
OTOV  EPYACLOKO  XWPO,  TPWTOKOAAWV
TPOPUANENG KoL AVTILETWTILONG £kBEOTG OTOV
16 g HB.

YAIKO - MEOOAOX: Tov mAnBuoud g
UEAETNG amoTédecav 454 voonAevtés kabe
Babuidag (NoonAevtég IE & TE, Bonbovg twv
NoonAevtwv AE) mouv epyalovtav oe 4
VOOOKOUEQ TOV SlwTIkoU Topéa tng ABnvag,
o€ 11 SLaOPETIKA TUNUATA.

H ovAloyn twv otoelwv €ywve pe
OUUTIAT|PWOT] IO TO VOOTAEUTIKO TIPOCWTILKO
EWOIKA SLAPOPPWUEVOL EPWTNUATOAOYIOV, TO
omolo €KTOG amd TA SNUOYPAPIKA OTOLElX
TEPLEAAUPAVE KAL EPWTICELG TIOV APOPOVOAV :
a) ™V eMUEPWOT]  TOU  VOOTAEVUTIKOU
TMPOOWTIKOU OXETIKA HE TOUG EPYACLAKOVS
KWvOUVOUG  YEVIKA Kal €8IKOTEPA  TOUG
KvéUvoug amd tov 16 ¢ nratitidag B xat )
mv  Umapin  OTOV  EPYACLHKO  XWPO,
TPWTOKOAAWV TIPOPUANENG KAl AVTIUETWTILONG
¢xBeonc otov 10 T nmatitidag B.
Awavepndnkav 550  gpwmnpatoAdylwr  pe
T0000TO avtamokplong 83%. AvaAvTtikotepa

amd ta 550 epwUaToAdYLla, CUAAEXBNKAY TA

456 kot emegepydotnkav ta 454. H Stavoun kot

oUAAOYY) TWV EPWTNUATOAOY WV
TPAYUATOTOWONKE KATA TNV TEPiodo: MapTLog
- IoYviog tov 2007.

H otatiotiki avaAvon €yve e TO OTATIOTIKO
makéto SPSS 13 «xat m  upéBodog Tovu
xpnowomowmOnke Ntav X2 test, t-test kat Mann-

Whitney.

AIIOTEAEXMATA
Amdé ta 454 datoua TOU OUUUETE(XQV OTN
neAétn, to 13% (59 ) rav avdpeg kat to 87% (
395) yuvaikeg.
Q¢ Tpog Ta SMuoypa@ikd otolxeia, m péom
NAkia Twv atépwv MTav 31 € kal
avoAuTikotepa 31 €t +/- 5 € ywx Toug
avépeg kat 31 €tn +/- 6 YLA TI YUVAIKES.
QG P0G TNV OLKOYEVELAKT Kataotaot, To 37%
(168) Ntav ayapot, to 60% (274) £yyauot Kot
0 3% (12) Swalevypévol.
Q¢ TPoG TO HOPPWTIKO emimedo, TO 42% NTav
amo@ottol  TpLrtofabulag exmaidevong, evw
44% M Tav ATTOPOLTOL TEXVIKWDV OXOAWV.
0 peoog Opog €TWV EPYNoiag 0 VOOOKOWELX
ntav 7,6 étn. (Ilivaxag 1).
‘060V APOPA TNV EVILEPWOT] TOV VOOTAEVTIKOV
TPOOWTILKOU YEVIKA YlX TOUG KLvdUVOouG Tou
EYKUUOVEL 0 EPYNOLAKOG TOUG XwWPOS, To 94%
(430), NAwoe, OTL NTAV EVNUEPWUEVO KL TO
6% (24) 6t Sev Tav evnuepwpévo. (Fpaenua
1).

‘Ocov  a@opd TNV  eVNUEPWOT  TOVL
VOONAEVTIKOU TIPOOWTILKOU OXETIKA WE TOUG

KwvéUvoug mou eykupovel eldikd n HB ylx tnv
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vyela toug, Bpebnke, 6TL To 87% (396) TOUL
TMANOUOHOU TNG UEAETNG MTAV  EVNUEPWUEVO
kat To 13% (57), 0tL dev TV EVIUEPWUEVO.
(Tpapnpa 2).

Q¢ TpPog TNV TNYN EVNUEPWONG, OTOU Ol
OUUUETEXOVTEG  umopoloav Vo SNAWOOULV
TEPLOOOTEPEG  amd Ml €MAOYEG,  TA
amotedéopata ™G Epevvag £8eiav, WG KLupLA
YN evnuépwong v appddia vmmpecio Tov
VOOGOKOUEIOV 0€ T0000TO 46%. AkodoVBnoav
N BBAoypapia pe 44%, ot Slarételg/opiAieg pe
27%, Ta emMOTNUOVIKG ovvédpla 23%, Ta
EVNUEPWTIKA QUAAGSLA TTOV StavepunOnkav oTo
voookouelo 22%, ta MME 20%, ta mpoypappa
ouvexllopevns kataptions 13% kat teAevtaio
to internet 15%. (Tpdenua 3).

To 52% twv ocvppetexdoviwy, SnAwoe otL Sev
UTNPYXE €UKOAX TIPOOTEAAGIUO TIPWTOKOAAO
TPOPUAGEEWV Kl TIPWTOKOAAO QVTIHETWTILONG
¢kBeong omv nmatitida B otov epyaclako
Toug xwpo, To 20% SNAwoe, 6TL VT PYXE EVKOAX
TPOOTEAACIIO TIPWTOKOAAO TIPOPUAGEEWV KAl
TPWTOKOAAO QAVTILETWTILONG €kBeoNng oTNV
nratitda B, evo 1o 28%, nAwoe dyvola yiax
™mv Umapén tETolov TPpwTokOAAov. (I'paenua
4).

Kapla Swagopa dev  mapatnpnibnke oty
evnuépwon Kat Tig amoPelg petald twv 600

@OAWV

YYZHTHXH AITIOTEAEEMATQN
Toppwva pe ) BBAoypagia mepimov to 10%

Twv epyalopevwv otnv Evpwmaikn ‘Evwon

(E.E.) amaocyxoAoVvtatl otov Topéa tng Yyelag,
YEYOVOG, IOV KATATAOOEL TOUG EMAYYEAUATIES
vyelag ¢ évav amd TOUG UEYAAVTEPOUS
kAaSdoug epyalopévwv. ‘Opwg, oL VOOMAEUTEG
QTMOTEAOVV TOV TILO EVAAWTO TANBULOUO GTOUG
KWvS0UVOUG vOOoM oM G Kal E8IKOTEPA, CUNPWVA
HE EKTIUNOELS  OLATPEXOLV TECCEPLS (POPES
HeyaAvtepo kivduvo voonong amd nratitida B
amd aUTOV TOU YEVIKOU €VNALKOU TIANBULGoHOV.
0L kaBnuepwvol emayyeApatikol kivduvol (owg
VO ATOTEAOVV £vav amd TOuG AGYyouG TOU
KAO1oTOUV TO EMAYYEAUX TOU VOONAELTH OXL
Slaitepa EAKVOTIKO. 11-13

H avdAvon Twv amoTteAeoUATWY TG TApoVOTG
HeAémg  €deke, OTL VYNAd TOCO0O0TO
VOONAEVTWV NTAV EVIUEPWUEVO WG TIPOG TOUG
KWWOUVOUG  EMAYYEAUATIKOU YWPOU KAl TOUG
Kwwélvoug amd Tnv €kBeon otov 1O NG
nmatititdag B, evpnuata, mov  €pxovtal o€
avtibeon pEe oUTA  AAAWV  HEAETWV TOU
exkmovnOnkav o€ Onuocla voookopsio TG
xwpag  kat €8sy xaunAd  moo00TA
evnuépwonga.t415 Tapopolar xaunAd Tocootd
evnuépwong €8el€e xaL 1 épevva Twv McGrane
J. xat ovv.,16 ToU eKTOVNONKE O€ XWPES UE
xaunAo emmoAacpé ¢ HB. M miBavn
EPUNVElr  TOU  EVPNUATOG TNG TAPOVCTG
gepyaciag, O0TL VYNAG TOCOGTO VOONAEUTWYV
NTAV EVNUEPWUEVO (OWG va o@eldeTal ot
OUUUOP@PWON TOU €PY0SOTN TPOG TNV KEelUeV
vopoBeoia Kal CUVETIWG va ATIOTEAEL aTOPPOLX
™mMG OpYAVWONG KAl VAOTOINONG  OXETIKWV

EKTIASEVTIKWV  TPOYPAUUATWY  QATO  TOUG
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apuodiovg opeig (. epyodotng). Mia aAAn
efNynon tov gupnuatog eival, 6TL MOAVOV va
opelAeTal otov omoudaio poAo KoL €pyo TNG
APUOSLAG ETLTPOTIG TWV VOOOKOUEIWY, 1] OTOlA
amoteAel TV KUplx  umevbuvn TN
EVNUEPWOTG TWV VOONAELTWYV. 141516
Omoladnmote OUWG KAl v lval n epunvela, N
TANPNG  KOAL  OUVEXNG EVNUEPWOT  TOV
VOONAEVTIKOV TPOCWTILKOV yw@  TOug
KaOMUEPIVOUG  ETTAYYEAUATIKOUG  KIVEUVOUG
amotelel TpoUlTOOeon Yyl TV TPOANYTM TNG
éxBeong, TN UEIWON AVAPOPAS ATUXNUATWYV
KOL T CUHHOPPWOT TWV EPYATOUEVWYV TIPOG TLG
mpo@UAGEels. H evnuépwon amotelel Oépa
vPionG oToLSALOTNTAG TIOVU ATACYOAEL TOGO
Tov (810 Tov gpyaldpevo 660 kal Tov EpyodoTn,
TIG UYELOVOULKEG UTINPECLEG KOl YEVIKOTEP TNV
moAttela.  H Awoiknon twv voookopeiwv Ba
TPEMEL VA TIPOOTATEVEL TOV  EPYALOUEVO
ovpufarrovtag otnv mPOANYM TG vooou 1
ATUYNMUATWY KAl  OTNV  ATOTEAECUATIKI
QVTIPLETWTILON auTwv. Elval eupéwg amodekto,
OTLT VYEld KAl T Ao@AAEL TWV EPYALOUEVWV
OXETI(ETAL AUECA [E TNV TIAPAYWYIKOTNTA TOUG
KoL TOV  @OPTO €PYacioG OTOUG UTOAOLTTOUG
epyalouevoug, 141516

H mpooAapfavouévn yvwon OXETIKA UE TOUG
Kwwévoug  TOU  amoppéovy  ATO  TO
ETMAYYEAUATIKO TEPLBAAAOV KAl TIG GUYXPOVES
KATELOLVTIPLEG  YPAUUESG  TPOANYMG Ko
QVTIPHETOTIIONG NG £€KOEONG  EMITUYXAVETAL

OTWG @AIVETAL MO TA OMOTEAECUATA TNG

TapoVOoNG EPELVAG KUPLWG amod TNV apuodia

UTIMPECIA TOU VOONAEUTIKOU 18pVuatog. g
YVWOTO, Ol HOVASEG VYELOVOUIKNG TEPIBaAYMG
ot TAAloL TNG VOLOBETIKN G TOUG VTTOXPEWOTG
YW@ TV TOPOXN VUTMPECLWV UYLEWVNG KAl
ACPAAELAG OTOVUG EPYALOUEVOVG TOUG TIPETIEL VAL
YTmmpeoieg

Snuovpyovv Eowtepikég

[Ipootaciag Kal [MpoAnYmg TOU
ETIAYYEALATIKOU KIvOUVOU.

Emiong, ta  amoteAéopata TNG TAPOVGCNG
Epeuvag £8eEav WG AAAN TINyT EVUEPWONG TN
ueAetn BBAlwv kal apBpwv, TN GUUUETOXN OF
OLVESPLA, TIC SLHAEEEIC KOl TA EVNUEPWTIKA
@LAAGSL. AfloonuelwTo elval,  OTL LVYMAO

TOCOOTO  TOU  UEAETWHEVOU  TANBULGUOV
TPOTIUOVOE VA  EVINUEPWVETAL HE QAAAOUG
TpOTOVG OTwG T M.M.E xat to Swadixtvo.
Towg TO evpnua autd LVTOSNAWVEL OTL TO
VOONAEVTIKO TTPOOWTILKO avalnT& VEEG YVWOELS
Kal TAnpo@opieg amd oVYXPOVES Ko
aglOTIoTEG TMYEG KAL VA QVTOAVOKAK TNV
evalonTomoinon Tou TPOG TOUG KLVEVVOUG
aUTOVG.

To 27% twv ocvppetexovtwy eixe evnuepwOel
Yl TOUG ETMAYYEAUATIKOUG KIVEUVOUG aTd TIG
SLAEEELG, Ol OTOlEG TAPOTL OVIKOUV OTIS
TaAalotepeg pueBodovg Si8aokaAiag, oL OTolES
OUUPE®VA UE TIG OVUYXPOVEG ATIOYELS TIPOAYOUV
™ HOVOSpOoUT ETIIKOWVWVIX EKTIALSEVTH-KOLVOU,
EVTOUTOLS  TOPAUEVOUV  aKOpo  Slaitepa
mpoo@ulels. EmmAéov, amoteAovv TNV TILO
€UKOAN Kol OwKoVoulkn péEBoSo petddoong
TANPO@OPLWY, 1 omola mpoBANuaTIlel KAt

evaloOntomolel To akpoatiplo, Wlaitepa OTAV
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auto Oev elval oe Bon va aflomou)oel AA A
Héoa 1N va SlaBécel MEPLOGOTEPO XPOVO YlX
avalntnon pabnong. 17-18

EXTOG amo TI§ avwtépw TNYES, T HEGA LACIKNG
emkowwviag (MME), o0mtwg n ™Aedpaon, To
padld@wvo, ot Slwaenuicelg o SNUOCLOUG
avolytolG XWPOUG KOL O TUEPNOLOG 1)
TEPLOSIKOG  TUTIOG PAIVETAL VX ATIOTEAOVV
TNYEG  EVNUEPWONG  YlX TO  VOONAEUTIKO
TMANOUOUO, oL OoToieg  AOKOUV  ONUAVTIKY
emibpaon otn pabnon kat  evalcOnToTOINON
TOU KOLvoU.

[MapoTy, Ta TEAevTaia Xpovia, 1| SNUOTIKOTNTA
™¢ Exmaidevong pe ™ BonBeia HAektpovikon
YmoAoywoty  (e-learning)  €xet  avinbel
ONUAVTIKA, EVTOUTOLS OTIWE TTPOKVTITEL ATIO TNV
mapovoa épevva, auTh N Sadikacia pabnong
SEV EXEL TTAPT) EQAPHOYT] OTOVUG ETTAYYEAUATIES
vyelag Tou WwTikov Topéa. To yeyovdg autd
opeldetal ev pépel, otnv un-SabsopotnTa
NAEKTPOVIKWV VUTOAOYLOTWV Adyw KOGTOUG,
OTNV  QVIKAVOTNTK TOU TPOOWTIKOV VA
XEWPLOTEL TOUG MNAEKTPOVIKOUG UTOAOYLOTES,
otv advvapia eEolkovounong SBAKTIKOV
xpovou A0Yw @OpTOL epyaciag KoL oOTNV
memoiOnon, ot N exmaibevon pe ) Ponbewx
NAEKTPOVIKOV UTIOAOYLOTN Sev amodidel 600 Ta
TapadoolaKOTEPA S aKTIKA oxnuaTa.
BBAoypapia, n

TANpO@OpNON HEow internet, n omola épyeTal

Toppwva  pe ™m

oe avtiBeon HE TN KAXOOIKN TALSAYWYLIKN)
évvola NG EKMAISEVONG ATTOTEAEL Eval ETTLITUYES
EKTIALOEVTIKO

TPWTOTIOPLAKO epyaieio

Hadnong, To omoilo avadelkvUeLl To oovdacTn
WG EVEPYO CLUUETEXOVTA 0T Sladlkacia TG
nuadnong. EmmAéov, amoteAel péoo Sia Pilov
exmaidevong, TO OTo(0 TPOCEEPEL  TIG
amaPAlTNTEG YVWOES Tou Ba ocupuBaAiovv
OTNV  aVATITUEN TOU CUYXPOVOU ETAYYEALATIO
VOOMAELTY], OTNV Tapoxn @povtidag uvymang
TOLOTNTAG KAl YEVIKOTEPX oTNV  avafaduion
TOU OUOTNUATOG VYelag. ATWTEPOG OKOTOG
OAWV TWV oVWTEPW TINYWV Uadnong elvat va
emtevyDel Stapéoov ™G ekmaidevong n aAdayn
OTACEWV KAl CUUTIEPLPOPWYV KAl 1) LIOBETNOM
uebo0S8wv mpoANYMG kat ékBeong. 18-19

Q¢ mpog ™ SBECIHOTNTA KoL EQAPUOYN
TPWTOKOAAWV TIPOPVAAENG KAl AVTLUETWTILONG
™m¢ £€kBeong otov 10 ™G nmatitidag B evtog
TOV EPYACLAKOV xwpov,to 50% TOUL
mMANOuopoL TG peAétng  SMAwoe, OtL Sev
UTAPXEL €VKOAX TPOOTIEAACILO TIPWTOKOAAO,
evw 10 30% &MAwoe ayvolx ywx v Umapén
Tov. Mia mBavn egnynon eival, 0TL a@evog 1
TPOANYM Sev €xeL TN B€on OV NG Agilel yeVIKA
0To ovoTnua vyelag otnv EAAGSa kat dpa kot
OTO EPYATIKO SUVAULKO AUTNG, APETEPOL OTL, O
ePyodOTNG Oev €xeL EVAPUOVIOTEL HE TNV
vopoBeoia kol ouvvemwg 8ev €xel SwOEL TN
mpémovoa BapiTNTA GTNV 0PYAVWOT KAl TNV
Snuovpyla avtiotoywv odnywwv. ‘Evag dAdog
mOavog Adyog eival, 0Tl oL epyalduevol Sev
€XOUV OOKNOEL TIECELS, Yl TNV Onuovpyla

TPWTOKOAAWV TIPOANYMG / €kBeong oTov 16 ™G

nmatitdag B kat tnv ekmaidevon Toug o€ auTa.

20-24
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EmumAgov, to evpnua ot vymAd TocooTO

vTapéng

TPWTOKOAA WV  KaTtadewkvie, OtL o0 Pabuodg

voonlevtwyv  OMAwoe  ayvola

EVNUEPWOTG Ko OLUUOPPWONS TWV
EMAYYEALATIOV  VYElAG, OO0V  a@OPA OTIS
SleBvelg odnyleg emayyeApaTikng TPo@UAaENG
elvat olaitepa xapnAog kat  VTOSNAWVEL WG
ETILTAKTIKY] QVAYKN TNV EQAPUOYT] UETPWV Kol
HeBOSwV Yl TNV Katavonon tng onuaciag kat
™MG OVUPBOANG TWV TPWTOKOAAWY  OTNV
TPOAT Y. 20-24

[MapoTl, TA YPATTA TIPWTOKOAAX VOO AEVTIKWV
mpatewv, amoteAovv  PBaocikd  epyadeio
epappoyns g NoonAsvtikng Emiotiung oy
KAOMNUEPIVY] KALVIKY] TIPAKTIKY, EVTOUTOLS O€V
éxouv TAPN  e@apupoyn otnv  EAAnvik
TPAYUATIKOTNTA. TOp@wva ue ™
BiBAoypapia, To evdlapépov g Hyeolag twv
NoonAeuTikKwV YTMPESLWV OTPAPNKE TPOG TO
oxedlaopo ELOKA SLALLOPPWUEVWV
TPWTOKOAAWY  VOONAEUTIKWV — TPAsewv 1
katevBuvtipliwyv ypappwv (guide-lines) Adyw
™mG  Sl@opeTikOTNTAG HE TNV oTolX
EQEAPUOLOVTOL OL VOONAEVUTIKEG TPAEELS KAL 1)
aAAnAovyia voonAsutikwv Pnuatwv. Kata tig
TeAevTaleg Sekaetieg, N VTTAPEN TPWTOKOAAWY
KOL 1] EQAPLOYN TOUG OTNV KABNUEPIVI] KALVIKT)
TPAKTIK elval  evpéws Swadedopévn o€
TayKoopa  KA[paka Kol - €0IKOTEPA  OTA
voonAeutika 8pvpata s Evpwmmg kat twv
H.IT.A.20-24

Ta TpwtoéKoAAa VOONAEUTIKWYV TIPAEEWV

OUVTAOOOVTUL OTIO ELSIKEG EMITPOTIEG VOTEPA

amdé  aflodoynon oUyxpovwy Kol EYKUPWYV
ETLOTNUOVIKWV S€S0UEVWY, EAEYXOVTAL YLOL TNV
QTMOTEAECUATIKOTNTA TOUG KAl QTOTEAOVV
delktn  ektTipnong TG  MOLOTNTAG  TNG
TaPEXOUEVNG VOOMAEVTIKNG @povTidag.
Epevvntikés peAéteg vmootnpifovv, OTL 1
EQUPUOYYT] TIPWTOKOAAWV  €XEL  ONUAVTIKA
o@eAn ylati Bonbd tov emayyeApatia vyeiog
otn AN amoPACEWV UTO  OUYKEKPLUEVEG
KAWVIKEG OUVONKEG KAl OULVTEAEL oTnVv
KaAUTep SlevBéTnon Twv mpoANUATWY, 6TV
ACPAAELA TWV AOOEVWV AAAA KAl TOV (810U TOU
VOONAEVTIKOU

TPOCWTILKOV KAL 0T oLVEXT aloAdyNno”m TG T
APEXOUEVNG PPOVTISUG. AVTIOETWG, PTWYG OE T
EPLEXOUEVO TIPWTOKOAAX UTTOPEL VA aTtoTIpOs ALY
atoAloouvv N va eykAwBloovv akOUQ KoL TOV
L0 EUTIELPO VOONAELTY). 20-24

[MapoTty, o kivéuvog petadoons g nratitidag
B pmopel va meploplotel pe v ekmaidsvon-
EVNUEPWOT] TWV VOGAEUTM®V KAL TNV EQAPUOYT)
YEVIKWV PETPWV TIPpo@VAAENG, evtouTolg, afilel
va onpuelwdel, 0tL 0 epfoAlacpog amoterel To
KUPLOTEPO HETPO TPOANUMG. AVCTUXWS OUWSG,
OXETIKEG HEAETEG £xOUV Belel xaunAd TocooTd
euBoAlacpov. ZUU@®WVA HE TNV £PELVA TWV
[Tepdikdpng kot ouvv.,2> povo 1o 69% TwWV
lTpwv kat to 65,8% Twv VOONAELTWV EYOUV
epuBoAaotel kata ™ nmatitidag B. H apéiewq,
0 POB0G AVETIOVUNTWVY TAPEVEPYELDV AKOUA
KAl TETOLONOELS, OTL 8EV GUVELGPEPOUV OTNV
TPOANYN ™G VOOOU AMOTEAOVUV TIG KUPLEG

atties maparewmg epfoAtacpo. 26
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H Aolpwén amdé mv nmartitida B, ektdg and to
OTL, amoTeAel MEYLOTN ATMEAN HOALUVONMG YL
TOUG €PYAOMEVOUG VYELOVOULKNG TreplBaAYMG,
ouvemdyetal VPMAOG KOOTOG, TO OTolo EXEeL

QTOAOYOANOEL TTIOAAEG X WPEG. 26-33

YYMIIEPAXMATA

ATd Ta amoTEALOPATA TNG TIAPOVGCTG UEAETNG
TPOKUTITEL, OTL 1] EKTAISEVON-EVIUEPWOT] TWV
EMAYYEALATIOV  VUYelAaG  wGTPOG  TOUG
ETIAYYEAUATIKOUG KIVEUVOUG KAL TNV EQAPUOYT

TPWTOKOAAWV TIPOPVUAAENG KAl AVTLUETWTILONG

éxBeong otov 10 NG NUATITIOAS  amoTeAel
TPWTAPYLKT] AVAYKN.

Tvotivetal M vAoToinon OXETIKWYV
EKTIASEVTIKWV  TIPOYPAUUATWY 0 Bépata

mPOANYMG Kol gvalcOnTomoinong amd Toug
apuodiovg opeig. H moAitela  mpémel va
KATOVONOEL TA OLKOVOULIKA O@EAN omo TNV
EVNUEPWOT) KL TIPOPUANEN TOU VOOTAEUTIKOU
TPOOWTILKOV Kol TIPETEL VA EVIOYVEL TETOLOV

€l60vG TAPEUPATIKA TIPOYPAUUATAL.
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Mivakag 1: Katavoun mAn0uopot avdAoya pe Ta SUoypa@ik& otolxeia

Av8peg Tvaikeg ZuvVoALkd

N=59 N=395 N=454

HAwkia 31+5 31+6 31+5

OLKOYEVELAKY KATAOTAGT) N % N % N %
Eyyauoc 19 | 32 149 38 | 168 | 37
Ayauog 40 68 234 59 274 | 60

X1jpog - - - -

Awalevyuévog 12 3 12 3

Mop@®WTIKO £TiMeSO

AnpoTiko - 2 0,5 2 0,5
Tvpuvaolo - 2 0,5 2 0,5

AVKeELO 8 14 21 5 29 6
ETtayyeApatikn oxoin 31 53 168 43 199 | 44
T.E.I 12 20 178 45 190 | 42

A.E.1 3 5 12 3 15 3

AAAN GXOAT) 5 8 9 3 14 4
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Fpaenua 1: Katavoun tov mAnOuopov ¢ HeA£TNG avAAOY E TNV EVIUEPWOT] TOV SEIYHATOG
WG TPOG TOUG EMAYYEAUATIKOVG KLVEUVOUG

ENHMEPQ>H ENMNATTEANMATIKOQON KINAYNQOQN

0O OXI 24(6%)

m NAI
430(94%)

Fpaenua 2: Katavopun tov TAnOuopod ¢ HeA£TNG avaAOYo LE TNV EVIHEPWOT] TOV SElYHATOG
WG TPOG TouG Kvdvoug ¢ nratitidag B

ENHMEPQZH KINAYNQN AINMO HB

OXI 57(13%)

NAI 396(87%)
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Fpaenua 3: Katavour) Tov mTANOuopov ¢ HeEAETNG avAAOYX LE TIG TINYEG EVIIUEPWOTG WG TIPOG
v nmatitida B

AIAAEZEIZ

27%
® YAANAAIA

22%

TPA®HMA 4: Katavoun tov mAn0vopol g LEAETNG avVAAOYyd HE TNV UTTHPEN TPWTOKOAAWVY
TPOPUAAENG KAL AVTIHETWTILONG TNG €kOBeong otnv nratitida B

YIMAP=H NMPOQTOKOANNOY ANTIMETQIIIZHZX
EKOEZXHX> HB

N Al

AEN =EPQ 88(20%)

128(28%)

oxl
237(52%)
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	ABSTRACT
	Η
	 ηπατίτιδα Β αποτελεί μια  από τις πιο συχνές λοιμώδεις νόσους σε  παγκόσμια κλίμακα, η οποία επιφέρει σημαντικά προβλήματα δημόσιας υγείας. Παρότι, η ηπατίτιδα Β ως νοσολογική οντότητα  είναι γνωστή από την εποχή του Ιπποκράτη  και τους βαβυλωνιακούς παπύρους του 5ο πχ αιώνα, εντούτοις έως σήμερα συνεχίζει να αποτελεί την πιο επικίνδυνη  λοίμωξη, η οποία ευθύνεται για το θάνατο 1-2 εκατομμυρίων ανθρώπων ετησίως. 1,2
	Σύμφωνα με το Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείας, το 1/3 του πληθυσμού της γης  έχει μολυνθεί από τον ιό της ηπατίτιδας (HBV) και περίπου το 5% πάσχει από χρόνια λοίμωξη.1 Σύμφωνα με άλλες εκτιμήσεις, περισσότερο από 2 δισεκατομμύρια άτομα  σε όλο τον κόσμο έχουν μολυνθεί από τον ιό και  περίπου 350 εκατομμύρια είναι  φορείς του ιού. 3
	Ο επιπολασμός του ιού παρουσιάζει γεωγραφικές διακυμάνσεις και ειδικότερα η Κίνα, η ΝΑ Ασία, η Μέση Ανατολή, η κεντρική Αφρική και περιοχές του Αμαζονίου παρουσιάζουν υψηλή  ενδημικότητα του ιού σε αντίθεση με την Β. Αμερική, τη Δ. Ευρώπη και την  Αυστραλία, όπου η ενδημικότητα του ιού είναι χαμηλή. 3
	Το ιδιαίτερο ενδιαφέρον του ιού της ηπατίτιδας Β, εστιάζεται κυρίως στην επιδημιολογία  και στις μακροπρόθεσμες επιπλοκές κυρίως της χρόνιας ηπατίτιδας. Η μόλυνση από τον ιό της ηπατίτιδας Β, έχει ως αποτέλεσμα ένα ευρύ φάσμα ηπατικών παθήσεων, που κυμαίνονται από υποκλινικές προσβολές οξείας αυτοπεριοριζόμενης ηπατίτιδας έως και θανατηφόρο κεραυνοβόλο ηπατίτιδα. Η έκθεση στην  HBV λοίμωξη ιδιαίτερα σε μικρή ηλικία, μπορεί να καταλήξει σε κατάσταση ασυμπτωματικού φορέα, η οποία θα εξελιχθεί σε χρόνια ηπατίτιδα, κίρρωση ήπατος και τελικά ηπατοκυτταρικό καρκίνωμα (ΗΚΚ). 2
	Η λοίμωξη από τον ιό της ηπατίτιδας Β αποτελεί  μια περιοχή μείζονος ενδιαφέροντος για τους επιστήμονες υγείας επειδή κατατάσσεται  στους συνηθέστερους επαγγελματικούς κινδύνους για την υγεία των εργαζομένων στα επαγγέλματα υγείας και ειδικά για το νοσηλευτικό προσωπικό.  Όπως προκύπτει από τη βιβλιογραφία, ο ιός ηπατίτιδας Β είναι η μέγιστη απειλή μόλυνσης για τους εργαζομένους υγειονομικής περίθαλψης και ειδικότερα  τους νοσηλευτές-νοσηλεύτριες. 3-6 
	Η ανακάλυψη των εμβολίων HBV και τα αποτελέσματα που επιτυγχάνονται από  τη χορήγηση τους, αποτελούν  ορόσημο για την ιατρική πρακτική. Αυτά τα εμβόλια  εκτός από την παροχή της ανοσίας ενάντια στη μόλυνση HBV, προστατεύουν έμμεσα από τον ηπατοκυτταρικό καρκίνο. Κατά τα τελευταία χρόνια, έχει παρατηρηθεί μείωση στη συχνότητα εμφάνισης της  ηπατίτιδας Β, που πιθανόν να  οφείλεται στη χρήση των εμβολίων και των συνιστώμενων μέτρων ασφάλειας. 7-10
	Σκοπός της παρούσας ερευνητικής εργασίας είναι να διερευνηθεί: α) ο βαθμός και οι πηγές ενημέρωσης  του νοσηλευτικού προσωπικού ιδιωτικών νοσοκομείων της Αθήνας αναφορικά με την ηπατίτιδα Β και β) η ύπαρξη στον εργασιακό χώρο, πρωτοκόλλων προφύλαξης  και αντιμετώπισης έκθεσης στον ιό της ΗΒ .
	ΥΛΙΚΟ – ΜΕΘΟΔΟΣ:  Τον πληθυσμό της μελέτης αποτέλεσαν 454 νοσηλευτές κάθε βαθμίδας (Νοσηλευτές ΠΕ & ΤΕ, Βοηθούς των Νοσηλευτών ΔΕ) που εργάζονταν σε 4 νοσοκομεία του ιδιωτικού τομέα της Αθήνας, σε 11 διαφορετικά τμήματα. 
	Η συλλογή των στοιχείων έγινε με τη συμπλήρωση από το νοσηλευτικό προσωπικό ειδικά διαμορφωμένου ερωτηματολογίου, το οποίο εκτός από τα δημογραφικά στοιχεία περιελάμβανε και ερωτήσεις που αφορούσαν : α) την ενημέρωση του νοσηλευτικού προσωπικού σχετικά με τους εργασιακούς κινδύνους γενικά  και ειδικότερα τους κινδύνους από τον ιό της ηπατίτιδας Β και  β) την ύπαρξη στον εργασιακό χώρο, πρωτοκόλλων προφύλαξης  και αντιμετώπισης έκθεσης στον ιό της ηπατίτιδας Β. 
	Διανεμήθηκαν 550 ερωτηματολόγια με  ποσοστό ανταπόκρισης 83%.  Αναλυτικότερα από τα 550 ερωτηματολόγια, συλλέχθηκαν τα 456 και επεξεργάστηκαν τα 454. Η διανομή και συλλογή των ερωτηματολογίων πραγματοποιήθηκε κατά την περίοδο: Μάρτιος - Ιούνιος του 2007.
	Η στατιστική ανάλυση έγινε με το στατιστικό πακέτο SPSS 13 και η μέθοδος που χρησιμοποιήθηκε ήταν Χ2 test,  t-test και Mann-Whitney.
	ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ
	Από τα 454 άτομα που συμμετείχαν στη μελέτη, το 13% (59 ) ήταν άνδρες και  το 87% ( 395) γυναίκες. 
	Ως προς τα δημογραφικά στοιχεία, η μέση  ηλικία των ατόμων ήταν 31 έτη και αναλυτικότερα 31 έτη +/- 5 έτη για τους άνδρες και 31 έτη +/- 6 για τις γυναίκες. 
	Ως προς την οικογενειακή κατάσταση, το  37% (168) ήταν άγαμοι, το 60% (274) έγγαμοι και το  3% ( 12) διαζευγμένοι. 
	Ως προς  το μορφωτικό επίπεδο, το 42% ήταν απόφοιτοι τριτοβάθμιας εκπαίδευσης, ενώ 44% ήταν απόφοιτοι τεχνικών σχολών. 
	Ο μέσος όρος ετών εργασίας σε νοσοκομεία ήταν 7,6 έτη. (Πίνακας 1).
	Όσον αφορά την ενημέρωση του νοσηλευτικού προσωπικού γενικά  για τους κινδύνους που εγκυμονεί ο εργασιακός τους χώρος, το 94% (430), δήλωσε, ότι  ήταν ενημερωμένο και το 6% (24) ότι δεν ήταν ενημερωμένο. (Γράφημα 1). 
	 Όσον αφορά την ενημέρωση του νοσηλευτικού προσωπικού σχετικά με τους κινδύνους που εγκυμονεί ειδικά η ΗΒ για την υγεία τους, βρέθηκε, ότι το 87% (396) του πληθυσμού της μελέτης  ήταν  ενημερωμένο και το 13% (57), ότι δεν ήταν ενημερωμένο. (Γράφημα 2). 
	Ως προς την πηγή ενημέρωσης, όπου οι συμμετέχοντες μπορούσαν να δηλώσουν περισσότερες από μια επιλογές, τα αποτελέσματα της έρευνας έδειξαν, ως κύρια πηγή ενημέρωσης την αρμόδια υπηρεσία του νοσοκομείου σε ποσοστό 46%. Ακολούθησαν  η βιβλιογραφία με 44%, οι διαλέξεις/ομιλίες με 27%, τα επιστημονικά συνέδρια 23%, τα ενημερωτικά φυλλάδια που διανεμήθηκαν στο νοσοκομείο 22%, τα ΜΜΕ 20%, τα  πρόγραμμα συνεχιζόμενης κατάρτισης 13% και τελευταίο το internet 15%. (Γράφημα 3). 
	Το 52% των συμμετεχόντων, δήλωσε ότι  δεν υπήρχε  εύκολα προσπελάσιμο πρωτόκολλο προφυλάξεων και πρωτόκολλο αντιμετώπισης έκθεσης στην ηπατίτιδα Β στον εργασιακό τους χώρο, το 20% δήλωσε, ότι υπήρχε εύκολα προσπελάσιμο πρωτόκολλο προφυλάξεων και πρωτόκολλο αντιμετώπισης έκθεσης στην ηπατίτιδα Β, ενώ το  28%, δήλωσε άγνοια  για την ύπαρξη τέτοιου πρωτοκόλλου. (Γράφημα 4). 
	Καμία διαφορά δεν παρατηρήθηκε στην ενημέρωση και τις απόψεις μεταξύ των δύο φύλων 
	ΣΥΖΗΤΗΣΗ ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΩΝ 
	Σύμφωνα με τη βιβλιογραφία περίπου το 10% των εργαζομένων στην Ευρωπαϊκή Ένωση (Ε.Ε.) απασχολούνται στον Τομέα της Υγείας, γεγονός, που κατατάσσει τους  επαγγελματίες υγείας ως έναν από τους μεγαλύτερους κλάδους εργαζομένων. Όμως, οι νοσηλευτές αποτελούν τον πιο ευάλωτο πληθυσμό στους κινδύνους νόσησης και ειδικότερα, σύμφωνα με εκτιμήσεις  διατρέχουν τέσσερις φορές μεγαλύτερο κίνδυνο νόσησης από ηπατίτιδα Β από αυτόν του γενικού ενήλικου πληθυσμού. Οι καθημερινοί επαγγελματικοί κίνδυνοι ίσως να αποτελούν έναν από τους λόγους που καθιστούν το επάγγελμα του νοσηλευτή όχι ιδιαίτερα ελκυστικό. 11-13
	Η ανάλυση  των αποτελεσμάτων της παρούσης μελέτης έδειξε, ότι  υψηλό ποσοστό νοσηλευτών ήταν  ενημερωμένο ως προς  τους κινδύνους  επαγγελματικού χώρου  και τους κινδύνους από την έκθεση στον ιό της ηπατίτιδας  Β, ευρήματα, που   έρχονται σε αντίθεση με αυτά  άλλων μελετών που εκπονήθηκαν σε δημόσια νοσοκομεία της χώρας και έδειξαν χαμηλά ποσοστά ενημέρωσης.14,15 Παρόμοια χαμηλά ποσοστά ενημέρωσης έδειξε και η έρευνα των  McGrane J. και συν.,16  που εκπονήθηκε  σε χώρες με χαμηλό επιπολασμό της ΗΒ. Μια πιθανή ερμηνεία του ευρήματος της παρούσης εργασίας, ότι υψηλό ποσοστό νοσηλευτών  ήταν ενημερωμένο ίσως να οφείλεται  στη συμμόρφωση του εργοδότη προς την κείμενη νομοθεσία και συνεπώς να αποτελεί απόρροια της οργάνωσης  και υλοποίησης  σχετικών εκπαιδευτικών προγραμμάτων από τους αρμόδιους φορείς (π.χ. εργοδότης).  Μια άλλη  εξήγηση του ευρήματος είναι, ότι πιθανόν να οφείλεται  στον σπουδαίο ρόλο και έργο της αρμόδιας επιτροπής των νοσοκομείων, η οποία αποτελεί την κύρια υπεύθυνη πηγή  ενημέρωσης  των νοσηλευτών. 14,15,16
	Οποιαδήποτε όμως και εάν είναι η ερμηνεία, η πλήρης και συνεχής  ενημέρωση του νοσηλευτικού προσωπικού για τους καθημερινούς επαγγελματικούς κινδύνους αποτελεί προϋπόθεση  για την πρόληψη της έκθεσης, τη μείωση  αναφοράς ατυχημάτων και τη συμμόρφωση των εργαζομένων προς τις προφυλάξεις. Η ενημέρωση αποτελεί  θέμα υψίστης σπουδαιότητας που απασχολεί τόσο τον ίδιο τον εργαζόμενο όσο και  τον εργοδότη, τις υγειονομικές υπηρεσίες και γενικότερα την πολιτεία.  Η Διοίκηση των νοσοκομείων θα πρέπει να προστατεύει τον εργαζόμενο συμβάλλοντας στην πρόληψη της νόσου ή ατυχημάτων και στην αποτελεσματική αντιμετώπισή αυτών. Είναι ευρέως αποδεκτό, ότι η  υγεία  και η ασφάλεια των εργαζομένων  σχετίζεται άμεσα με την παραγωγικότητά τους και τον  φόρτο εργασίας στους υπόλοιπους εργαζόμενους. 14,15,16
	Η προσλαμβανομένη γνώση σχετικά με τους κινδύνους που απορρέουν από το επαγγελματικό περιβάλλον και τις σύγχρονες κατευθυντήριες γραμμές πρόληψης και αντιμετώπισης της έκθεσης επιτυγχάνεται όπως φαίνεται από τα αποτελέσματα της παρούσης έρευνας κυρίως από την αρμόδια υπηρεσία του νοσηλευτικού ιδρύματος. Ως γνωστό, οι μονάδες υγειονομικής περίθαλψης στα πλαίσια της νομοθετικής τους υποχρέωσης για την παροχή υπηρεσιών υγιεινής και ασφάλειας στους εργαζομένους τους πρέπει να δημιουργούν  Εσωτερικές Υπηρεσίες Προστασίας και Πρόληψης του επαγγελματικού κινδύνου. 
	Επίσης, τα  αποτελέσματα της παρούσης έρευνας έδειξαν ως άλλη πηγή ενημέρωσης  τη μελέτη βιβλίων και άρθρων, τη συμμετοχή σε συνέδρια, τις διαλέξεις και τα ενημερωτικά φυλλάδια. Αξιοσημείωτο είναι,  ότι υψηλό  ποσοστό του μελετώμενου πληθυσμού προτιμούσε να ενημερώνεται με άλλους τρόπους όπως τα  Μ.Μ.Ε και το  διαδίκτυο. Ίσως το εύρημα αυτό υποδηλώνει, ότι το νοσηλευτικό προσωπικό αναζητά νέες γνώσεις και πληροφορίες από σύγχρονες  και αξιόπιστες πηγές και να αντανακλά την ευαισθητοποίησή του  προς τους κινδύνους αυτούς.  
	Το  27% των συμμετεχόντων είχε ενημερωθεί για τους επαγγελματικούς κινδύνους από τις  διαλέξεις, οι οποίες παρότι ανήκουν στις παλαιότερες μεθόδους διδασκαλίας, οι οποίες σύμφωνα με τις σύγχρονες απόψεις προάγουν τη μονόδρομη επικοινωνία εκπαιδευτή-κοινού, εντούτοις παραμένουν ακόμα ιδιαίτερα προσφιλείς. Επιπλέον, αποτελούν την πιο εύκολη και οικονομική μέθοδο μετάδοσης πληροφοριών, η οποία προβληματίζει και ευαισθητοποιεί το ακροατήριο, ιδιαίτερα όταν  αυτό  δεν είναι σε θέση να αξιοποιήσει άλλα μέσα ή να διαθέσει περισσότερο χρόνο για αναζήτηση μάθησης. 17-18
	Εκτός από τις ανωτέρω πηγές, τα μέσα μαζικής επικοινωνίας (ΜΜΕ), όπως η τηλεόραση, το ραδιόφωνο, οι διαφημίσεις σε δημόσιους ανοιχτούς χώρους και ο ημερήσιος ή  περιοδικός τύπος φαίνεται να αποτελούν πηγές ενημέρωσης για το νοσηλευτικό πληθυσμό, οι οποίες  ασκούν σημαντική επίδραση στη μάθηση και   ευαισθητοποίηση του κοινού.
	Παρότι, τα τελευταία χρόνια, η δημοτικότητα  της Εκπαίδευσης με τη Βοήθεια Ηλεκτρονικού Υπολογιστή (e-learning) έχει αυξηθεί σημαντικά, εντούτοις όπως προκύπτει από την παρούσα έρευνα,  αυτή η διαδικασία μάθησης δεν έχει πλήρη εφαρμογή στους επαγγελματίες υγείας του ιδιωτικού τομέα. Το γεγονός αυτό οφείλεται εν μέρει, στην μη-διαθεσιμότητα ηλεκτρονικών υπολογιστών λόγω κόστους, στην ανικανότητα του προσωπικού να χειριστεί τους ηλεκτρονικούς υπολογιστές, στην αδυναμία εξοικονόμησης διδακτικού χρόνου λόγω φόρτου εργασίας και στην πεποίθηση, ότι η  εκπαίδευση με τη βοήθεια ηλεκτρονικού υπολογιστή δεν αποδίδει όσο τα παραδοσιακότερα διδακτικά σχήματα. Σύμφωνα με  τη  βιβλιογραφία, η πληροφόρηση  μέσω  internet, η οποία έρχεται  σε αντίθεση με τη κλασσική παιδαγωγική έννοια της εκπαίδευσης αποτελεί ένα επιτυχές πρωτοποριακό εκπαιδευτικό εργαλείο μάθησης, το οποίο αναδεικνύει το σπουδαστή ως ενεργό συμμετέχοντα στη διαδικασία της μάθησης. Επιπλέον, αποτελεί  μέσο δια βίου εκπαίδευσης, το  οποίο προσφέρει τις απαραίτητες γνώσεις που θα συμβάλλουν  στην  ανάπτυξη του σύγχρονου επαγγελματία νοσηλευτή, στην παροχή φροντίδας υψηλής ποιότητας και γενικότερα στην  αναβάθμιση του συστήματος υγείας. Απώτερος σκοπός όλων των  ανωτέρω πηγών μάθησης είναι να επιτευχθεί διαμέσου της εκπαίδευσης η αλλαγή  στάσεων και συμπεριφορών και  η υιοθέτηση μεθόδων πρόληψης  και έκθεσης. 18-19  
	Ως προς τη διαθεσιμότητα και εφαρμογή πρωτοκόλλων προφύλαξης και αντιμετώπισης της  έκθεσης στον ιό της ηπατίτιδας Β εντός του  εργασιακού  χώρου, το 50% του πληθυσμού της μελέτης  δήλωσε, ότι δεν υπάρχει εύκολα προσπελάσιμο πρωτόκολλο, ενώ το 30% δήλωσε άγνοια για την ύπαρξη του. Μία πιθανή εξήγηση είναι, ότι αφενός  η πρόληψη δεν έχει τη θέση που της αξίζει γενικά στο σύστημα υγείας στην Ελλάδα και άρα και στο εργατικό δυναμικό αυτής, αφετέρου ότι,  ο εργοδότης δεν έχει εναρμονιστεί με την νομοθεσία και συνεπώς δεν έχει δώσει τη πρέπουσα βαρύτητα στην οργάνωση και την δημιουργία αντίστοιχων οδηγιών. Ένας άλλος πιθανός λόγος είναι, ότι  οι εργαζόμενοι δεν έχουν ασκήσει πιέσεις, για την δημιουργία πρωτοκόλλων πρόληψης / έκθεσης στον ιό της ηπατίτιδας Β και την εκπαίδευση τους σε αυτά. 20-24
	Επιπλέον, το εύρημα ότι, υψηλό ποσοστό νοσηλευτών δήλωσε άγνοια ύπαρξης πρωτοκόλλων καταδεικνύει, ότι ο βαθμός ενημέρωσης και συμμόρφωσης των επαγγελματιών υγείας, όσον αφορά στις διεθνείς οδηγίες  επαγγελματικής προφύλαξης είναι ιδιαίτερα χαμηλός και  υποδηλώνει ως  επιτακτική  ανάγκη την  εφαρμογή  μέτρων και μεθόδων για την κατανόηση της σημασίας και της συμβολής των πρωτοκόλλων στην πρόληψη. 20-24
	Παρότι, τα γραπτά πρωτόκολλα νοσηλευτικών πράξεων, αποτελούν βασικό εργαλείο εφαρμογής της Νοσηλευτικής Επιστήμης στην καθημερινή κλινική πρακτική, εντούτοις δεν έχουν πλήρη εφαρμογή στην Ελληνική πραγματικότητα. Σύμφωνα με τη βιβλιογραφία, το ενδιαφέρον της Ηγεσίας των Νοσηλευτικών Υπηρεσιών στράφηκε προς το σχεδιασμό ειδικά διαμορφωμένων πρωτοκόλλων νοσηλευτικών πράξεων ή κατευθυντήριων γραμμών (guide-lines) λόγω της διαφορετικότητας με την οποία εφαρμόζονται οι νοσηλευτικές πράξεις και η αλληλουχία νοσηλευτικών βημάτων. Κατά τις τελευταίες δεκαετίες, η ύπαρξη πρωτοκόλλων και η εφαρμογή τους στην καθημερινή κλινική πρακτική είναι ευρέως διαδεδομένη σε παγκόσμια κλίμακα και ειδικότερα στα νοσηλευτικά ιδρύματα της  Ευρώπης και των Η.Π.Α. 20-24
	Τα Πρωτόκολλα νοσηλευτικών πράξεων συντάσσονται από ειδικές επιτροπές ύστερα από αξιολόγηση σύγχρονων και έγκυρων  επιστημονικών δεδομένων, ελέγχονται για την αποτελεσματικότητά τους  και αποτελούν δείκτη εκτίμησης της ποιότητας της παρεχόμενης νοσηλευτικής φροντίδας. Ερευνητικές μελέτες υποστηρίζουν, ότι η εφαρμογή πρωτοκόλλων έχει σημαντικά οφέλη γιατί βοηθά τον επαγγελματία υγείας στη λήψη αποφάσεων υπό  συγκεκριμένες κλινικές συνθήκες και συντελεί  στην  καλύτερη διευθέτηση των προβλημάτων, στην  ασφάλεια των ασθενών αλλά και του ίδιου του νοσηλευτικού προσωπικού και στη συνεχή αξιολόγηση της   παρεχόμενης φροντίδας. Αντιθέτως, φτωχά σε περιεχόμενο πρωτόκολλα μπορεί να αποπροσανατολίσουν ή να εγκλωβίσουν  ακόμα και τον πιο έμπειρο νοσηλευτή. 20-24
	Παρότι, ο κίνδυνος μετάδοσης της ηπατίτιδας Β μπορεί να περιοριστεί με την εκπαίδευση- ενημέρωση των νοσηλευτών και την εφαρμογή γενικών μέτρων προφύλαξης, εντούτοις, αξίζει να σημειωθεί, ότι ο εμβολιασμός αποτελεί το κυριότερο μέτρο πρόληψης. Δυστυχώς όμως, σχετικές μελέτες έχουν δείξει χαμηλά ποσοστά εμβολιασμού. Σύμφωνα με την έρευνα των  Περδικάρης  και συν.,25 μόνο το 69% των ιατρών και το 65,8% των νοσηλευτών έχουν εμβολιαστεί κατά της ηπατίτιδας Β. Η αμέλεια, ο φόβος  ανεπιθύμητων παρενεργειών ακόμα και πεποιθήσεις, ότι δεν συνεισφέρουν στην πρόληψη της νόσου αποτελούν τις κύριες αιτίες παράλειψης εμβολιασμού. 26
	Η λοίμωξη από την ηπατίτιδα Β, εκτός από το ότι, αποτελεί  μέγιστη απειλή μόλυνσης για τους εργαζομένους υγειονομικής περίθαλψης, συνεπάγεται υψηλό κόστος, το οποίο έχει απασχολήσει πολλές χώρες. 26-33
	ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ 
	Από τα αποτελέσματα της παρούσης μελέτης προκύπτει, ότι η εκπαίδευση-ενημέρωση των επαγγελματιών υγείας ως προς τους επαγγελματικούς κινδύνους και την εφαρμογή πρωτοκόλλων προφύλαξης και αντιμετώπισης έκθεσης στον ιό της ηπατίτιδας  αποτελεί πρωταρχική ανάγκη.
	Συστήνεται η υλοποίηση σχετικών εκπαιδευτικών προγραμμάτων σε θέματα  πρόληψης  και ευαισθητοποίησης από τους αρμόδιους φορείς. Η πολιτεία  πρέπει να κατανοήσει τα οικονομικά οφέλη από την ενημέρωση και προφύλαξη του νοσηλευτικού προσωπικού και πρέπει να ενισχύει τέτοιου είδους παρεμβατικά προγράμματα.
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