
 

 

 

ΣΟΒΑΡΟΤΗΤΑ ΛΟΙΜΩΞΗΣ ΕΞΟΔΟΥ 
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ΠΕΡΙΛΗΨΗ 
 

  

Η περιτονίτιδα θεωρείται μια από τις σημαντικότερες επιπλοκές στη περιτοναϊκή 

κάθαρση από τη μέρα της αρχικής της εφαρμογής μέχρι και σήμερα. Σχετίζεται με τη 

νοσηρότητα και τη θνητότητα και πολλές φορές θεωρείται αναγκαία  η αφαίρεση του 

περιτοναϊκού καθετήρα για πρόληψη πιθανής βλάβης του περιτοναίου ή και μόνιμη 

αποτυχία της μεθόδου. Η πρόληψη, η έγκαιρη διάγνωση της λοίμωξης και η σωστή 

αντιμετώπιση της θεωρείται εξέχουσας σημασίας. 

Σκοπός της παρούσας εργασίας είναι να εξηγήσει γιατί η λοίμωξη εξόδου θεωρείται 

σοβαρή, να τονίσει τους παράγοντες κινδύνου και να παρουσιάσει τους τρόπους 

πρόληψης, διάγνωσης και αντιμετώπισης της που εφαρμόζονται στο τμήμα 

περιτοναϊκής κάθαρσης του Γενικού Νοσοκομείου Λεμεσού. 

Η μέθοδος που χρησιμοποιήθηκε ήταν η αναζήτηση ελληνικής και διεθνούς 

βιβλιογραφία και διεθνής οδηγίες EDTNA / ERCA και ISPN. 

Αποτελέσματα: Η πρόληψη, η έγκαιρη διάγνωση και η σωστή αντιμετώπιση της 

λοίμωξης εξόδου του περιτοναϊκού καθετήρα προλαμβάνει τη περιτονίτιδα και όλα 

τα σοβαρά προς τον ασθενή επακόλουθα. Επίσης μειώνει τις εισαγωγές στο 

νοσοκομείο και το κόστος μιας τόσο σοβαρής αντιμετώπισης. 

Συμπεράσματα: Η απόλυτη συνεργασία του ασθενούς, η εμπιστοσύνη του στη 

διεπιστημονική ομάδα του τμήματος, η συνεργασία της ομάδας με τους υπόλοιπους 

επαγγελματίες υγείας που εμπλέκονται και η σωστή εκπαίδευση του ασθενούς είναι 

το κλειδί της επιτυχίας του τμήματος μας.  
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