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Χρονολογίες ΣΤΑΘΜΟΙ στην ιστορία των ΜΕΤΑΓΓΙΣΕΩΝ 

•1666 Μετάγγιση αίματος Σκύλου σε Σκύλο 

 

 

•1667 Μετάγγιση αίματος Πρόβατου σε Άνθρωπο 

 

 

•1818 Μετάγγιση αίματος Ανθρώπου σε Άνθρωπο 



Αιμοδοσία 

στο 

Μεσαίωνα 

Αιμοδοσία 

στο 

Μεσαίωνα 



Μετάγγιση χέρι – χέρι (bras à bras) Μετάγγιση χέρι – χέρι (bras à bras) 



• 1615: Ο Γερμανός χημικός ADREA 

LIBANIUS  

περιγράφει λεπτομερώς την τεχνική της 

μετάγγισης και θαυμάσια αναφέρει τον 

καθετηριασμό της αρτηρίας με σωλήνες 

από άργυρο. Ο JEAN DE COLLE ιατρός 

από την Πάδοβα δίδει επίσης λεπτομερή 

περιγραφή.  

  

• 1616: Ο Άγγλος ιατρός WILLIAM  HARVEY   

ανακαλύπτει την κυκλοφορία του αίματος, 
μέσα σ΄ένα κλειστό κύκλωμα που είναι το 

αγγειακό δίκτυο. Σύντομα επιχειρείται η 

πρώτη μετάγγιση.  



• 1666: ΜΕΤΑΓΓΙΣΗ ΑΙΜΑΤΟΣ ΣΚΥΛΟΥ ΣΕ  
  ΣΚΥΛΟ.  

Καταγράφεται η πρώτη επιτυχής 
μετάγγιση στην Αγγλία.  Ο ιατρός 
RICHARD LOWER διατηρεί στη ζωή ένα 
σκύλο με μετάγγιση αίματος άλλων 
σκύλων. 

  

• 1667 : ΜΕΤΑΓΓΙΣΗ ΑΙΜΑΤΟΣ ΠΡΟΒΑΤΟΥ ΣΕ  
       ΑΝΘΡΩΠΟ  

Από τον  JEAN BAPTISTE DENNIS 

γιατρό του Λουδοβίκου 14ου  
  

• 1668 : ΑΠΑΓΟΡΕΥΣΗ ΜΕΤΑΓΓΙΣΕΩΝ ΔΙΑ  
             ΝΟΜΟΥ  

 Στην Αγγλία, Γαλλία, Ιταλία  



• 1818: ΜΕΤΑΓΓΙΣΗ ΑΙΜΑΤΟΣ ΑΝΘΡΩΠΟΥ    
   ΣΕ ΑΝΘΡΩΠΟ 
 

Ο Βρετανός μαιευτήρας JAMES BLUNDELL            

πραγματοποιεί την πρώτη επιτυχή ανθρώπινη 
μετάγγιση αίματος για τη θεραπεία μιας 
ασθενούς με αιμορραγία, κατόπιν τοκετού.  
Χρησιμοποίησε τον άνδρα της ασθενούς ως 
αιμοδότη, του αφαίρεσε 0,1 λίτρο αίματος το 
οποίο μετάγγισε επιτυχώς στην σύζυγο, με 
σύριγγα που ανακαλύφθηκε την ίδια περίπου 
εποχή. Στο διάστημα 1825-1835 

πραγματοποίησε 10 μεταγγίσεις από τις οποίες 
οι πέντε αποδείχθηκαν καλές και δημοσίευσε 
αυτά τα αποτελέσματα.  



• 1900: Ο Αυστριακός ιατρός 

                                        KARL    LANDSTEINER  

ανακαλύπτει  τις ομάδες αίματος Α, Β, και Ο.  
  

• 1916: ΠΡΩΤΗ ΜΕΤΑΓΓΙΣΗ ΣΤΗΝ ΕΛΛΑΔΑ  

στην Πολυκλινική  Αθηνών από τον καθηγητή 
ΣΠΥΡΟ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ.  

 

• 1935: ΟΡΓΑΝΩΣΗ ΑΙΜΟΔΟΣΙΑΣ ΤΟΥ  
   ΕΛΛΗΝΙΚΟΥ ΕΡΥΘΡΟΥ ΣΤΑΥΡΟΥ  

με αιμοδότες επί πληρωμή από τον 

χειρουργό ΜΑΘΙΟ ΜΑΚΚΑ  



• 1939/40: Aνακάλυψη του συστήματος  Rhesus 

από τους ιατρούς KARL LANDSTEINER,  τον 

ALEX WIENER, τον  PHILIP LEVINE και τον 
R.E. STETSON και σύντομα αναγνωρίσθηκε ως 
η αιτία των περισσοτέρων αντιδράσεων στη 
μετάγγιση.   
  

Η ανίχνευση του παράγοντα Rh είναι μαζί με τις 
ομάδες ΑΒΟ, από τις πιο σημαντικές 
ανακαλύψεις στον τομέα της Αιμοδοσίας. 



• 1952: ΙΔΡΥΣΗ ΕΘΝΙΚΗΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ  
     ΑΙΜΟΔΟΣΙΑΣ στην ΕΛΛΑΔΑ 

• 1952: Μια από τις πιο σημαντικές εξελίξεις 

στην ιστορία της αιμοδοσίας, o CARL WATER  

αντικαθιστά τις γυάλινες φιάλες για συλλογή 

αίματος με      πλαστικούς ασκούς.  
 

Αυτό ανοίγει το δρόμο για ένα σύστημα 

περισυλλογής πιο εύκολο και ασφαλές, με 

την δυνατότητα παραγωγής πολλαπλών 

συστατικών από μια μόνο μονάδα αίματος.   

Η ανακάλυψη της ψυκτικής φυγόκεντρου 

δύναμης, επιταχύνει τη θεραπεία με 

παράγωγα αίματος.  





 
•1955: Ίδρυση της Διεθνούς Ομοσπονδίας  

   Συλλόγων Εθελοντών  Αιμοδοτών (F.I.O.D.S.)  

στο Λουξεμβούργο, στην οποία συμμετέχουν 

Ομοσπονδίες Συλλόγων Εθελοντών Αιμοδοτών 

από όλα τα κράτη της γης, μεταξύ των οποίων 

και η Ελλάδα, την δεκαετία του 1990 με 

εκπρόσωπο από την Πάτρα με ενεργό 

συμμετοχή στο Διοικητικό Συμβούλιο της 

οργάνωσης. 

 

• 1968: Υπογραφή στο Παρίσι συμφωνίας  

με την οποία το αίμα και τα παράγωγα υπόκεινται 
σε αυστηρό κρατικό έλεγχο. 

 

• 1971: Αρχίζει η εξέταση αιμοδοτών για  

       ηπατίτιδα Β. 



     ΕΘΕΛΟΝΤΙΚΗ ΑΙΜΟΔΟΣΙΑ ΠΑΝΩ ΑΠΟ ΣΥΝΟΡΑ, ΦΥΛΕΤΙΚΕΣ ΚΑΙ  
                                   ΘΡΗΣΚΕΥΤΙΚΕΣ ΔΙΑΚΡΙΣΕΙΣ 

 

     ΜΗ  ΑΜΟΙΒΟΜΕΝΗ ΕΘΕΛΟΝΤΙΚΗ ΑΙΜΟΔΟΣΙΑ 

 

     ΑΛΛΗΛΕΓΓΥΗ    ΚΑΙ   ΑΝΩΝΥΜΙΑ  ΤΗΣ   ΠΡΟΣΦΟΡΑΣ   ΑΙΜΑΤΟΣ 

 





• 1974:     ΑΠΑΓΟΡΕΥΣΗ ΤΗΣ  
  ΠΛΗΡΩΜΗΣ ΑΙΜΑΤΟΣ  

 

από τον Υπουργό Υγείας ΣΠΥΡΟ 
ΔΟΞΙΑΔΗ 

  

 

• 1979:   Κλείνουν οι τελευταίες  
      ιδιωτικές τράπεζες αίματος.  

 

Ιδρύονται οι πρώτοι Σύλλογοι 
Εθελοντών Αιμοδοτών 

Στην Πάτρα και την Ξάνθη 



• 1980: Ο Luc Montagnier   

του Ινστιτούτου Pasteur στο Παρίσι, 
εντοπίζει τον ιό του AIDS. 

  

• 1985: Το πρώτο τεστ ανίχνευσης του  
  HIV  

Εγκρίθηκε και γρήγορα εφαρμόστηκε 
σε όλες τις υπηρεσίες αιμοδοσίας. 



• 1986: Σύγκλιση 1ης Αμφικτυονίας στην                     
Πατρα  απο 7 Συλλόγους   Εθελοντών       

Αιμοδοτών- ΠΑΤΡΑ, ΑΚΡΑΤΑ, ΑΓΡΙΝΙΟ, 
ΜΕΣΟΛΟΓΓΙ, ΒΟΛΟΣ, ΞΑΝΘΗ, ΚΟΜΟΤΗΝΗ  

 

• 1987: Ίδρυση της Πανελλήνιας    

Ομοσπονδίας Συλλόγων Εθελοντών 
Αιμοδοτών  -  Π.Ο.Σ.Ε.Α 

με έδρα την Πάτρα και πρόεδρο 

τον αείμνηστο  Γιώργο  Σιμιγιάτο 

 



• 1988:     ΘΕΣΠΙΣΗ του ΝΟΜΟΥ   
       1820/88 «Περί Αιμοδοσίας» 

 

 

Αναγνώριση Εθελοντών Αιμοδοτών  

ως  
 

ΤΟΝ  ΘΕΜΕΛΙΑΚΟ  ΠΑΡΑΓΟΝΤΑ 

ΓΙΑ  ΤΗΝ  ΕΘΝΙΚΗ  
ΕΠΑΡΚΕΙΑ   ΑΙΜΑΤΟΣ  



•1990 : Ενταξη της  ΠΟΣΕΑ  στην  FIODS  

     

 Με ενεργό συμμετοχή του  τότε προέδρου της     

                      Γ ι ώ ρ γ ο υ     Σ ι μ ι γ ι ά τ ο υ   

 

             στο Διοικητικό Συμβούλιο της FIODS  

 



ΟΜΑΔΕΣ ΑΤΟΜΩΝ  ΜΕ ΟΜΑΔΕΣ ΑΤΟΜΩΝ  ΜΕ 
ΑΝΑΓΚΗ ΜΕΤΑΓΓΙΣΗΣΑΝΑΓΚΗ ΜΕΤΑΓΓΙΣΗΣ 

Τραυματίες τροχαίων 

ατυχημάτων που έχουν ανάγκη 

από 10 – 40 μονάδες, ανάλογα 

με την περίπτωση.  

Ασθενείς που έχουν χάσει αίμα 

λόγω εγκαυμάτων. 

 

Τα άτομα που πάσχουν από 

Μεσογειακή Αναιμία, Για κάθε 

ασθενή απαιτούνται 30 φιάλες 

το χρόνο.  

Όσοι πάσχουν από διάφορες 

αιματολογικές ασθένειες (λευχαιμία, 

αιμορροφιλία κα.) για την κάλυψη των 

οποίων απαιτούνται έως και 50 φιάλες 

αίματος ή παραγώγων. 

 

Περιστατικά βαριάς γαστρορραγίας και 

xρόνιας νεφρικής ανεπάρκειας. 

Ορισμένες έγκυες . 

Ασθενείς που πρόκειται να υποβληθούν 

σε κάποια προγραμματισμένη επέμβαση. 



ΓΙΑΤΙ ΔΕΝ ΕΙΝΑΙ ΑΡΚΕΤΟΙ ΟΙ ΕΘΕΛΟΝΤΕΣ 
ΑΙΜΟΔΟΤΕΣ…  

  Ο ΦΟΒΟΣ 

  Η ΑΓΝΟΙΑ   
  Η ΑΔΙΑΦΟΡΙΑ 

 ΜΟΝΟ ΤΟ 5% ΤΩΝ ΑΤΟΜΩΝ ΠΟΥ 
ΘΑ ΜΠΟΡΟΥΣΑΝ ΝΑ ΕΙΝΑΙ 
ΑΙΜΟΔΟΤΕΣ, ΔΙΝΟΥΝ ΑΙΜΑ 



Σύμφωνα με διεθνείς στατιστικές, 60% 

του πληθυσμού θα χρειαστεί μετάγγιση  

αίματος ή ενός από τα παράγωγα του 

αίματος σε κάποια στιγμή της ζωής του. 

Η έλλειψη και η ανεπάρκεια 

αίματος είναι μια κατάσταση  
 

που θέτει σε άμεσο κίνδυνο την 

ζωή όσων χρειάζονται το αίμα ως 

θεραπευτικό μέσο. 



ΕΘΕΛΟΝΤΗΣ ΑΙΜΟΔΟΤΗΣ ΜΠΟΡΕΙ ΝΑ 
ΓΙΝΕΙ… 

ΚΑΘΕ ΦΑΙΝΟΜΕΝΙΚΑ ΥΓΙΗΣ 

ΑΝΘΡΩΠΟΣ, ΑΠΟ 17 ΕΤΩΝ 

ΚΑΙ ΕΩΣ 65 ΕΤΩΝ ΕΙΝΑΙ 
ΥΠΟΨΗΦΙΟΣ ΕΘΕΛΟΝΤΗΣ.  

ΚΑΘΕ ΦΑΙΝΟΜΕΝΙΚΑ ΥΓΙΗΣ 

ΑΝΘΡΩΠΟΣ, ΑΠΟ 17 ΕΤΩΝ ΚΑΙ 
ΕΩΣ 65 ΕΤΩΝ ΕΙΝΑΙ 
ΥΠΟΨΗΦΙΟΣ ΕΘΕΛΟΝΤΗΣ.  

 ΟΙ  ΑΝΔΡΕΣ ΜΠΟΡΟΥΝ ΝΑ  ΔΙΝΟΥΝ 
ΑΝΑ 3 ΜΗΝΕΣ  

 ΟΙ ΓΥΝΑΙΚΕΣ ΑΝΑ 4 ΜΗΝΕΣ 



Το αίμα όπως φαίνεται στο μικροσκόπιο Το αίμα όπως φαίνεται στο μικροσκόπιο 







    ΑΙΜΟΠΕΤΑΛΙΑ 





ερυθρά 

ολικό αίμα 

αιμοπετάλια πλάσμα 







    O   (44%) 

 

    A    (38%)                       85%    Rh (+) 

   

    B    (13%)                      15%     Rh (-) 

    

    AB   (5%) 

                                                 
Το αίμα είναι   ζωντανός ιστός     και δεν μπορεί να 

υποκατασταθεί από κάποιο φάρμακο ή χημική ουσία. 

  

Δεν παρασκευάζεται αλλά προσφέρεται αποκλειστικά 

από τον άνθρωπο. 

Το αίμα που προσφέρει ο αιμοδότης είναι 450 ml, μόλις 

 

 το 1/12 του ολικού όγκου αίματος του οργανισμού του 





Το αλκοόλ διαστέλλει τα αγγεία, πέφτει η πίεση με 
άμεση συνέπεια να κυκλοφορεί λιγότερο αίμα στον 
εγκέφαλο και να εμφανιστεί λιποθυμία. 



Αν θέλουμε να δώσουμε αίμα το απόγευμα, θα πρέπει 
να έχουμε γευματίσει το μεσημέρι, χωρίς να πιούμε 

αλκοολούχα ποτά. 

 

 Η αιμοδοσία επιτρέπεται αφού περάσουν τουλάχιστον 

3 ώρες από το μεσημεριανό γεύμα. 

Αν θέλουμε να δώσουμε αίμα το απόγευμα, θα πρέπει 
να έχουμε γευματίσει το μεσημέρι, χωρίς να πιούμε 

αλκοολούχα ποτά. 

 

 Η αιμοδοσία επιτρέπεται αφού περάσουν τουλάχιστον 

3 ώρες από το μεσημεριανό γεύμα. 

Οι πιο συνηθισμένοι λόγοι για τους οποίους δεν 

κάνει να δώσουμε αίμα είναι 
 

 η γρίπη (πυρετός, συνάχι, βήχας),  
 

η λήψη αντιβιοτικών , αναλγητικών , ασπιρίνης κλπ.  

 

 



Τιμή Αιμοσφαιρίνης :   
  
13,5 gr/dl (κατώτατο επιτρεπτό όριο) έως 18 gr/dl (ανώτατο 
επιτρεπτό όριο) για τους άνδρες   
 

12,5(κατώτατο επιτρεπτό όριο) έως 18 gr/dl (ανώτατο ) για τις 
γυναίκες. 



ΤΑΚΤΙΚΟ CHECK UP ΚΑΙ 
ΑΙΜΑΤΟΛΟΓΙΚΟΣ  
ΕΛΕΓΧΟΣ ΜΕΣΩ ΤΩΝ 
ΔΩΡΕΑΝ ΕΞΕΤΑΣΕΩΝ  

ΛΟΙΜΩΔΗ ΝΟΣΗΜΑΤΑ 

ΑΡΤΗΡΙΑΚΗ ΠΙΕΣΗ 

ΑΙΜΟΣΦΑΙΡΙΝΗ 

ΓΕΝΙΚΗ ΑΙΜΑΤΟΣ  
ΒΙΟΧΗΜΙΚΟΣ ΕΛΕΓΧΟΣ  
ΠΥΡHΝIΚΟΣ 

ΕΞΕΤΑΣΗ ΟΥΡΩΝ 
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Prevalence of HbsAg (x10) inTotal 
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BLOOD TRANSFUSION CENTRE OF “St. ANDREWS” GENERAL HOSPITAL OF PATRAS 







Οι κυτταρικές θεραπείες αποτελούν ένα από τα τελευταία επιτεύγματα 

της ιατρικής επιστήμης που στηρίζονται στην προσφορά αίματος.  

Πχ.  Η  λήψη και η χορήγηση λευκών αιμοσφαιρίων σε ασθενείς με  

βαρύτατες λοιμώξεις, η μεταμόσχευση αιμοποιητικών κυττάρων,  
η εμφύτευση στελεχιαίων κυττάρων στους νεκρωμένους ιστούς σε οξύ 

έμφραγμα του μυοκαρδίου  

 

Πίσω από αυτές τις θαυμάσιες εξελίξεις  ελλοχεύει πάντα ο κίνδυνος 

ε μ π ο ρ ε υ μ α τ ο π ο ί η σ η ς  τ ο υ  α ί μ α τ ο ς .  

Όμως δεν θα πρέπει να ξεχνάμε ότι  
 

η    Α Ι Μ Ο Δ Ο Σ Ι Α     αποτελεί      Δ Ω Ρ Ο    Ζ Ω Η Σ   

από τον υγιή δότη προς τον άρρωστο πάσχοντα συνάνθρωπο 

 

Επομένως η χρήση αυτού του δώρου με σκοπό την κερδοσκοπία 

στερείται παντελώς  ΗΘΙΚΗΣ  ΝΟΜΙΜΟΠΟΙΗΣΗΣ 




