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ΔΙΑΧΕΙΡΙΣΗ ΥΠΟΠΤΟΥ ΚΡΟΥΣΜΑΤΟΣ COVID 19 

Ορίσθηκε ως υπεύθυνος εφαρμογής του σχεδίου διαχείρισης ύποπτου 

κρούσματος στο camping,  το μέλος του ΔΣ Νταμαρλής Θεόδωρος με 

αναπληρωματικό το μέλος του ΔΣ Γκίζα Νικόλαο. 

 

Εάν ο επισκέπτης παρουσιάσει συμπτώματα συμβατά με την λοίμωξη 

COVID 19 , εφαρμόζονται από την επιχείρηση τα παρακάτω: 

 

1. Άμεση ενημέρωση του υγειονομικού υπευθύνου του κάμπινγκ ο 

οποίος φροντίζει να εφαρμοστούν τα μέτρα 

2. Αριθμός κλήσης «1135»για την επικοινωνία με τον αρμόδιο φορέα για 

την αναφορά του περιστατικού και την καθοδήγηση για τη 

διαχείριση του στην ελληνική και στην αγγλική γλώσσα 

3. Καλείται ο ιατρός ΣΕΡΧΑΝ ΣΑΝΤΙ με τον οποίο συνεργάζεται η 

επιχείρηση, για την αξιολόγηση του περιστατικού  

4. Αν ο ασθενής έχει ανάγκη επείγουσας νοσηλείας , καλούμε το 166 

να στείλουν ασθενοφόρο έτσι ώστε ο ασθενής να μεταφερθεί με 

ασφάλεια στο Νοσοκομείο Πολυγύρου ως ύποπτο κρούσμα COVID 

19, 
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5. Αν ο ασθενής εμφανίσει ήπια κλινική εικόνα, θα ληφθεί δείγμα από 

τον ιατρό για εργαστηριακή επιβεβαίωση  COVID 19 

6. Εφόσον το περιστατικό αξιολογηθεί ως πιθανό κρούσμα από τον 

εξετάζοντα ιατρό, ο υγειονομικός υπεύθυνος του 

campingΝταμαρλής θεόδωρος θα καλέσει άμεσα στον ΕΟΔΥ, στα 

τηλέφωνα 2105212054 ή στο 1135( όλο το 24ωρο), για να δηλώσει 

το ύποπτο περιστατικό και να λάβει οδηγίες αντιμετώπισης του. Όλα 

τα στοιχεία του ύποπτου περιστατικου καταγράφονται  σε ειδικό 

βιβλιο. 

7. Έχουμε διαμορφώσει και εξοπλίσει κατάλληλα χώρο υποδοχής ά 

βοηθειών στοcamping, ως αποκλειστικό χώρο υποδοχής πιθανού 

κρούσματος, έτσι ώστε να φιλοξενηθεί εκεί ασθενής με ήπια κλινική 

εικόνα, μέχρι την γνωστοποίηση των αποτελεσμάτων του 

εργαστηριακού ελέγχου.  

8. Κατά την άνω διαμονή δεν επιτρέπεται η είσοδος στο ιατρείο σε 

κανέναν παρά μόνο στον ιατρό (αν δεν συντρέχει κάποιος σοβαρός 

λόγος). Αν παρουσιαστεί ανάγκη, ένα μέλος του προσωπικού του 

camping θα ασχολείται κατά αποκλειστικότητα με το πιθανό 

κρούσμα. 

9. Ο ιατρός και το προσωπικό που θα εισέλθει στο ιατρείο κατά την 

διαχείριση ύποπτου ή αργότερα επιβεβαιωμένου περιστατικού θα 

χρησιμοποιούν μέσα ατομικής προστασίας (ΜΑΠ) υψηλής 

προστασίας (μάσκα, αδιάβροχη ρόμπα μια χρήσης, προστατευτικό 
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προσώπου). Το ίδιο ισχύει και για το προσωπικό που θα ασχοληθεί 

με τον καθαρισμό ιατρείου. 

10. Αν επιβεβαιωθεί κρούσμα ως COVID 19 ο ασθενής παραμένει 

στον ειδικά διαμορφωμένο χώρο του ιατρείου και στη συνέχεια 

μεταφέρεται σε Νοσοκομείο Αναφοράς το οποίο φιλοξενεί ασθενείς 

με COVID 19 που χρήζουν νοσηλείας. Αν δεν επιβεβαιωθεί ως 

κρούσμα COVID 19 τότε επιστρέφει στο τροχόσπιτο του. 

11. Ο ασθενής μεταφέρεται στο Νοσοκομείο με ΜΑΠ (απλή 

χειρουργική μάσκα) και ιδιωτικό μεταφορικό μέσο. 

12. Αν υπάρχει συνοδός του ασθενή που επιθυμεί να μείνει κοντά 

του για να τον φροντίζει (π.χ σύζυγος), θα του χορηγήσουμε απλή 

χειρουργική μάσκα και θα του γίνει σύσταση να πλένει τα χέρια του 

κάθε φορά που έρχεται σε επαφή με τις εκκρίσεις του ασθενή. Και 

οπωσδήποτε πριν ο συνοδός αγγίξει το πρόσωπο του ή φάει ή πιει. 

13. Τα στοιχεία επαφής του συγγενικού προσώπου καταγράφονται 

έτσι ώστε σε περίπτωση που χρειαστεί συναίνεση για επεμβάσεις 

και δεν μπορεί να επικοινωνήσει. 

14. Ο χρησιμοποιημένος προστατευτικός εξοπλισμός (απλή μάσκα, 

γάντια) απορρίπτονται σε ειδικό κάδο στο ιατρείο και σε καμία 

περίπτωση δεν ξαναχρησιμοποιούνται. 

15. Μετά την απόρριψη του προστατευτικού εξοπλισμού τα χέρια 

πλένονται σχολαστικά με νερό και σαπούνι. Η χρήση γαντιών σε 
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καμία περίπτωση δεν υποκαθιστά το πλύσιμο των χεριών το οποίο 

και αποτελεί σημαντικότατο μέσο πρόληψης.  

 

ΓΕΝΙΚΕΣ ΟΔΗΓΙΕΣ 

Α) Συμπτώματα που χαρακτηρίζουν ένα άτομο ως ύποπτο κρούσμα λοίμωξης 

COVID-19 και ηαιφνίδια έναρξη νόσου, πιθανολογείται με τουλάχιστον ένα από τα 

παρακάτω συμπτώματα: βήχα, πυρετό, δύσπνοια, 

Β) Χρήση χειρουργικής μάσκας, προστατευτικών γυαλιών, ποδονάρια, 

αδιάβροχης ποδιάς με μακριά μανίκια και γαντιών από όποιον εισέρχεται στον 

χώρο της προσωρινής απομόνωσης (ο χρησιμοποιημένος προστατευτικός 

εξοπλισμός θα απορρίπτεται σε σακούλα και σε καμία περίπτωση δεν θα 

ξαναχρησιμοποιείται, ενώ μετά την απόρριψη του προστατευτικού εξοπλισμού πρέπει 

τα χέρια να πλένονται καλά με νερό και σαπούνι), 

Γ) Εξαερισμός του χώρου προσωρινής απομόνωσης, καθαριότητα και 

απολύμανση των επιφανειών και των αντικειμένων μετά την απομάκρυνση του 

ασθενούςμε διάλυμα χλωρίνης 0,1% (4 κουταλάκια του γλυκού χλωρίνης 

περιεκτικότητας 5% ανά 1 λίτρο νερού) ή αιθυλικής αλκοόλης 70% με χρόνο επαφής 

10 λεπτών ή άλλου απολυμαντικού με αποδεδειγμένη ιοκτόνο δράση (τα υλικά 

καθαριότητας πρέπει ή να απορριφθούν ή να πλυθούν σε θερμοκρασία 90°C πριν 

επαναχρησιμοποιηθούν, προτιμότερο υλικά μιας χρήσης),  

Δ) Αναφορά στην αρμόδια υγειονομική αρχή όλων των επαφών του ασθενούς 

ξεκινώντας δύο ημέρες πριν την εμφάνιση των συμπτωμάτων,  

Ε) Στοιχεία επικοινωνίας του ΕΚΑΒ στον αριθμό 166, τα στοιχεία επικοινωνίας 

της δομής υγείας που θα να μεταφερθεί το ύποπτο περιστατικό, η υγειονομική 

υπηρεσία στην οποία υπάγεται το camping είναι το Νοσοκομείο Πολυγύρου 
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ΣΤ) Τα περιστατικά και τα μέτρα που εφαρμόζονται καταγράφονται στο βιβλίο 

συμβάντων COVID 19 το οποίο φυλάσσεται στο ειδικά διαμορφωμένο ιατρείο του 

camping. 

Ζ) Στο camping, φροντίσαμε να υπάρχει επάρκεια Μ.Α.Π (Μέτρα Προσωπικής 

Προστασίας) για όλο το προσωπικό που εργάζεται, ανάλογα με τα καθήκοντα του και 

έγινε σεμινάριο ορθής χρήσης των Μ.Α.Π καθώς και αντιμετώπισης πιθανού 

κρούσματος. 

Η) Οι μόνιμοι πελάτες του campingενημερώθηκαν εγγράφως που τους επιδόθηκε 

κατά την είσοδο τους για την υποχρέωση εφαρμογής των μέτρων προστασίας από τη 

λοίμωξη COVID 19, μέσω του υγειονομικού πρωτοκόλλου για τα μέτρα που 

εφαρμόζονται στα camping και φυσικά με την είσοδο του κάθε νέος πελάτης θα 

ενημερώνεται.  To υγειονομικό πρωτόκολλο βρίσκεται αναρτημένο στον πίνακα 

ανακοινώσεων στη reception, καθώς και σε έντυπη μορφή στη reception, όπως επίσης 

και σε ηλεκτρονική μορφή στην ιστοσελίδα της επιχείρησης.  

Ι) Όλες οι οδηγίες είναι αναρτημένες στην ιστοσελίδα της επιχείρησης, σε ειδική 

ενότητα με ονομασία «COVID 19» στην οποία είναι αναρτημένα τα υγειονομικά 

πρωτόκολλα, οι οδηγίες και τα μέτρα πρόληψης. Τα υγειονομικά πρωτόκολλα 

κοινοποιήθηκαν και στα socialmedia της επιχείρησης.Έχει κοινοποιηθεί στην 

ιστοσελίδα της επιχείρησης, σε ειδική ενότητα με ονομασία «COVID 19», το link της 

ιστοσελίδας της Ελληνικής κυβέρνησης με τις πληροφορίες για τη λοίμωξη COVID 

19 και τα μέτρα που αφορούν τους αλλοδαπούς που επισκέπτονται τη χώρα στην 

αγγλική γλώσσα. 

ΚΑΛΟ ΚΑΙ ΑΣΦΑΛΕΣ  ΚΑΛΟΚΑΙΡΙ ΓΙΑ ΟΛΟΥΣ 

ΧΡΗΣΙΜΑ ΤΗΛΕΦΩΝΑ: 

ΑΡΜΟΔΙΟΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΕΦΑΡΜΟΓΗ ΤΟΥ ΓΡΑΠΤΟΥ 

ΥΓΕΙΟΝΟΜΙΚΟΥ ΠΡΩΤΟΚΟΛΛΟΥ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΑΣ 

CAMPING PLATANITSI: 
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ΝΤΑΜΑΡΛΗΣ ΘΕΟΔΩΡΟΣ  6975361452 

ΓΚΙΖΑΣ ΝΙΚΟΛΑΟΣ 6970897691 

ΙΑΤΡΟΣ CAMPING : ΣΕΡΧΑΝ ΣΑΝΤΙ 2375072233/6976770895 

ΕΚΑΒ: 166 

ΕΟΔΥ: 1135 

ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΧΑΛΚΙΔΙΚΗΣ: 2371350100 

ΚΕΝΤΡΟ ΥΓΕΙΑΣ ΑΓΙΟΥ ΝΙΚΟΛΑΟΥ: 2375350000 

ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΚΟ ΑΓΡΟΤΙΚΟ IATΡΕΙΟ ΣΥΚΙΑΣ 

2375041310 

 

ΦΑΡΜΑΚΕΙΑ 

Ζωγράφος Φώτιος, Συκιά Χαλκιδικής             2375041407 

Λινάρδος Ευάγγελος, Συκιά Χαλκιδικής        2375041007 

ΧριστάραΑσάνω, Σάρτη Χαλκιδικής        2375094000 

 

RECEPTION CAMPING: 2375094535 

ΚΕΝΤΡΙΚΟ:                        2375041906 
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