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ΕΙΣΑΓΩΓΗ  

Η στοματική οδός χρησιμοποιείται ευρέως και αποτελεί την πιο άνετη και ασφαλή για 

τον ασθενή οδό χορήγησης φαρμάκων. Τα φάρμακα που χορηγούνται από το στόμα 

(per os) απορροφούνται από το βλεννογόνο του στομάχου και του λεπτού εντέρου, 

ενώ η ενέργειά τους εμφανίζεται μετά από μεγαλύτερο χρονικό διάστημα και τέλος 

έχει παρατεταμένες αλλά λιγότερο ισχυρές επιδράσεις, συγκριτικά με τις άλλες οδούς 

χορήγησης. 

ΥΛΙΚΑ 

 Χορηγούμενα φάρμακα 

 Κύπελλα φαρμάκων μιας χρήσης ή χάρτινα φακελάκια 

 Κοπτήρας για τις ταμπλέτες 

 Γουδί ή θραυστήρας όπου ενδείκνυται 

 Σύριγγες χωρίς βελόνα (επί  αδυναμίας κατάποσης από ποτήρι) 

 Ποτηράκια νερού μιας χρήσης 

 Νερό  

 Γάντια λάτεξ 

 Νεφροειδές μιας χρήσης για υποδοχή χρησιμοποιημένων υλικών 

 

ΕΝΕΡΓΕΙΑ ΑΙΤΙΟΛΟΓΗΣΗ 

1. Διασφαλίστε εφαρμογή των γενικών 
αρχών χορήγησης φαρμάκων  
 

Πρόληψη λαθών και παραλήψεων. 

2. Εφαρμόστε υγιεινή χεριών, και 
φορέστε γάντια εάν κρίνεται 
απαραίτητο. 

Ελαχιστοποιεί την πιθανότητα μετάδοσης 
λοιμώξεων. Πρόληψη έκθεσης σε 
εκκρίσεις στοματικής κοιλότητας. 
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3. Δισκία ή κάψουλες: Τοποθετείστε 
τα σε κύπελλο ή σε φακελάκι 
φαρμάκων και αφαιρέστε τη 
συσκευασία λίγο πριν χορηγήσετε το 
φάρμακο. 
- Αν φυλάσσονται σε φιαλίδιο, 

τοποθετείστε  τα αρχικά πρώτα στο 

καπάκι του φιαλιδίου και κατόπιν στο 

κύπελλο φαρμάκων.  

- Μην σπάτε τις ταμπλέτες, εκτός αν 

έχουν ειδική εγκοπή στη μέση 

- Αν υπάρχει δυσκολία κατάποσης 

συνθλίψτε το φάρμακο. Διαλύστε τη 

σκόνη σε νερό, διατηρώντας κάθε 

φάρμακο χωριστά από τα άλλα. 

Υγρά φάρμακα: Κρατήστε το 

μπουκαλάκι με την ετικέτα στην 

παλάμη σας και χρησιμοποιείστε 

κατάλληλο δοσομετρικό ποτηράκι 

υγρών, υπολογίζοντας την ποσότητα 

του φαρμάκου στο ύψος των ματιών 

σας. Σκουπίστε το στόμιο του 

μπουκαλιού με μια χαρτοπετσέτα.  

- Σε ασθενείς που δυσκολεύονται να 

καταπιούν υγρά από κύπελλο, το 

φάρμακο μπορεί να χορηγηθεί μέσω 

μιας πλαστικής σύριγγας χωρίς 

βελόνα. 

- Αν το φάρμακο καθιζάνει, 

ανακινείστε πριν την τοποθέτησή του 

στο κύπελλο φαρμάκων. 

Αποφυγή λάθους και τήρηση ασφαλούς 
χορήγησης. 

 

Δυνατότητα επιστροφής επιπλέον δόσης 
στο φιαλίδιο και αποφυγή μεταφοράς 
μικροβίων και  πιθανής αλλεργίας των 
νοσηλευτών από την άμεση επαφή του 
φαρμάκου με τα χέρια. 

Δεν επιτυγχάνεται ακρίβεια στη δόση και 
μειώνεται η δράση του φαρμάκου. 

 

 

 

Η ακρίβεια επιτυγχάνεται όταν 
χρησιμοποιείται κατάλληλο ποτηράκι και 
διαβάζεται σωστά. Τα υγρά φάρμακα 
μπορεί να στάξουν στην ετικέτα 
δυσχεραίνοντας την ανάγνωσή τους. 

 

 

 

 

 

 

Τα εναιωρήματα πρέπει να 
αναταράσσονται πριν την χορήγησή τους 
για την ομοιογενή κατανομή τους. 

4. Ταυτοποιήστε τον ασθενή και  
ενημερώστε τον για την διαδικασία. 
 

Πρόληψη λάθους, ενίσχυση συνεργασίας 
και μείωση άγχους. 

5. Βοηθήστε τον ασθενή να πάρει θέση 
καθιστή ή ημικαθιστή πριν την 
χορήγηση του φαρμάκου. 

Η λήψη του φαρμάκου γίνεται 
ευκολότερα, διότι διευκολύνεται η 
κατάποση και προλαμβάνεται τυχόν 
εισρόφηση ή πνιγμός. 

6. Εξασφαλίστε στο κομοδίνο νερό.  Διευκολύνεται η κατάποση και διαλύονται 
ευκολότερα τα φάρμακα. 

7. Χορηγήστε τα υγρά φάρμακα 
(σιρόπια, εναιωρήματα κ.α.) και μετά 
τα στερεά (ταμπλέτες, κάψουλες).  

Επιτρέπει την απορρόφηση 
συγκεκριμένων σιροπιών που δεν πρέπει 
να λαμβάνονται με νερό (π.χ. Maalox, 
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 Peptonorm, κλπ.) 

8. Βεβαιωθείτε ότι ο ασθενής έλαβε τα 
φάρμακα. 

Μπορεί ο ασθενής να τα ξεχάσει ή να τα 
πάρει μαζί με άλλη δόση. 

Νοσηλευτική επαγρύπνηση: 

 Οι επικαλυμμένες ταμπλέτες δεν   πρέπει να μασιούνται ή να συνθλίβονται, 
καθώς καλύπτονται από μια σκληρή επιφάνεια που εξασφαλίζει την απορρόφησή 
τους σε συγκεκριμένο σημείο του γαστρεντερικού σωλήνα. 

 Οι κάψουλες πρέπει να καταπίνονται ως έχουν, για να επιτυγχάνεται το μέγιστο 
θεραπευτικό αποτέλεσμα. 

 Στους ηλικιωμένους ασθενείς αφιερώστε περισσότερο χρόνο στη χορήγηση 
των φαρμάκων επειδή έχουν επιβραδυμένα αντανακλαστικά και μειωμένη 
ικανότητα κατανόησης της θεραπείας.  

 Κατά τη χορήγηση των υπογλώσσιων ή επιγλώσσιων φαρμάκων ενημερώστε 
τον ασθενή ότι πρέπει να βάλει το φάρμακο αναλόγως κάτω ή πάνω στη γλώσσα 
του και να μην πιει νερό, ούτε να το καταπιεί.  

 Αν ο ασθενής δεν λάβει τα φάρμακά του για οποιοδήποτε λόγο, μην τα αφήνετε 
στο κομοδίνο του. 
 

9. Πετάξτε τις άδειες συσκευασίες, 
ποτηράκια μιας χρήσης κλπ  στα 
κοινά απορρίμματα. 

Δεν χρήζουν ειδικής μεταχείρισης καθ’ ότι 
δεν ανήκουν στα μολυσματικά 
απορρίμματα. 

10. Αφαιρέστε τα γάντια. Εφαρμόστε 
υγιεινή χεριών. 

Το πλύσιμο και η αντισηψία των χεριών 
προλαμβάνει τη διασπορά μικροβίων. 

11. Ενημερώστε το νοσηλευτικό 
φάκελο του ασθενή.  
 

Επαρκής τεκμηρίωση. 
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