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1  Τείχος ανοσίας για τη γρίπη και τις ιώσεις
Πηγή: ΜΠΑΜ Σελ.: 32 Ημερομηνία

έκδοσης:
04-10-2020

Επιφάνεια: 1031.09 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Τείχος ανοσίας 
για τη γρίπη 
και τις ιώσεις

Σωστή διατροφή, καλή ψυχολογία, ύπνος, 
εκτόνωση του στρες, τακτική άσκηση και επαρκής 

ενυδάτωση αποτελούν τα κομμάτια του παζλ της υγειούς 
εικόνας του ανοσοποιητικού συστήματος

Ρεπορτάζ
ΑΛΕΞΙΑ ΣΒΩΛΟΥ

Η ΤΡΟΦΗ είναι το φάρμακό 
σου, είπε για πρώτη φορά πριν 
2.500 χρόνια ο Ιπποκράτηε 
συνδέονταε τη διατροφή με την 
υγεία. Το απόφθεγμά του είναι 
σήμερα περισσότερο επίκαι
ρο από ποτέ, καθώε όλοε ο κό- 
σμοε βρίσκεται στον κλοιό τηε 
πιο επικίνδυνηε υγειονομικήε 
απειλήε, τηε λοίμωΕηε COVID 
-19 που μετρά παγκοσμίωε πε- 
ρισσότερουε από 1.000.000 νε- 
κρούε, στουε οποίουε προστί
θενται κάθε εικοσιτετράωρο 
5.400 νέοι θάνατοι!

Η εΕάπλωση τηε πανδη- 
μίαε μέχρι στιγμήε έχει ανα- 
δείΕει την ευαλωτότητα των 
ηλικιωμένων και των ευπα
θών ομάδων-ανθρώπων με 
εΕασθενημένο ανοσοποιητι
κό σύστημα-που αντιμετωπί
ζουν μεγαλύτερο κίνδυνο βα- 
ριάε νόσησηε, διασωλήνωσηε 
και θανάτου, ενώ την παγκό
σμια επιστημονική κοινότητα 
προβληματίζει η έλευση τηε 
εποχικήε γρίπηε και η πιθανό
τητα συλλοίμωΕηε, με την κα- 
θηγήτρια Παθολογίαε-Λοιμω- 
Ειολογίαε Ελένη Γιαμαρέλλου 
να προειδοποιεί ότι αν νοσή
σει κανείε ταυτόχρονα από γρί
πη και κορωνοϊό, η επιβάρυν
ση τηε υγείαε του θα είναι πολύ 
μεγάλη.

Προφανώε το πρώτο βήμα 
για την προφύλαΕη από τα λοι
μώδη νοσήματα είναι ο προ- 
ληπτικόε εμβολιασμόε με τα 
υπάρχοντα εμβόλια που εφό
σον γίνουν στο μεγαλύτερο 
μέροε του πληθυσμού βοη
θούν να χτιστεί ένα... τείχοε 
προστασίαε. Με τα μη φαρ
μακευτικά μέσα- που αφορούν 
επιλογέε στον τρόπο ζωήε-γε- 
μίζουμε κατά τον ίδιο τρόπο-τα 
κενά κομμάτια του παζλ, συν- 
θέτονταε ένα γερό ανοσοποιη
τικό σύστημα.

Αντιοξειδωτικά
Η πρόσληψη επαρκούε πο- 

σότηταε πρωτεϊνών, βιταμινών, 
αντιοΕειδωτικών και ιχνοστοι
χείων συμβάλλει στην ομαλή 
λειτουργία του οργανισμού και 
επιπλέον προσδίδει την απα
ραίτητη ενέργεια, που χρεια
ζόμαστε κατά τη διάρκεια ενόε 
ιδιαίτερα απαιτητικού φθινό
πωρου. Μικρά, συχνά, γεύ
ματα, μεγάλη κατανάλωση 
από φρούτα και λαχανικά που 
έχουν έντονο χρώμα και υψη

Το πρώτο βήμα για την προφύλαξη από τα λοιμώδη νοσήματα είναι ο προληπτικόε εμβολιασμόε.

λή διατροφική αΕία, μαζί με 
άπαχεε πρωτεϊνεε (κοτόπουλο, 
ψάρι) και ανάλατα σπόρια που 
μαε εφοδιάζουν με μέταλλα κι 
ιχνοστοιχεία, συνθέτουν ένα 
μενού χορταστικό και υγιεινό. 
Αποφύγετε αρτοσκευάσματα, 
τηγανητά, αλκοόλ (κυρίωε την 
κατάχρησή του) και junk food, 
ειδικά ό,τι περιέχει πολλά κο
ρεσμένα λιπαρά, κρυφό αλάτι 
και κρυφή ζάχαρη.

Αν δεν έχετε χρόνο να μα
γειρέψετε υγιεινά γεύματα και 
τσιμπολογάτε ό,τι βρεθεί πρό
χειρο, εμπλουτίστε το καθη
μερινό μενού με κάποιο συ
μπλήρωμα διατροφήε που 
θωρακίζει το ανοσοποιητικό 
σύστημα. Στα απαραίτητα πε
ριλαμβάνονται τα ω3 λιπαρά 
οΕέα, η βιταμίνη C και D, το σε
λήνιο και πολλά αντιοΕειδωτι- 
κά συστατικά που απαντιόνται 
και στα κηπευτικά όπωε είναι 
το β-καροτένιο.

Η λήψη συμπληρωμάτων 
διατροφήε βοηθά και στην 
αντιμετώπιση τηε παχυσαρκί- 
as που από μόνη τηε αποτελεί

σοβαρό ανοσοτροποιητικό πα
ράγοντα, όπωε εΕηγεί ο Ευθύ- 
μηε Καπάνταηε, παθολόγοε με 
εΕειδίκευση στον σακχαρώδη 
διαβήτη.

Ο ειδικόε εΕηγεί ότι τα πα- 
ραπανίσια κιλά υπονομεύ
ουν τόσο πολύ τη λειτουργία 
του ανοσοποιητικού συστήμα- 
τοε, που οι επιστήμονεε ειση- 
γούνται να τροποποιούνται οι 
δόσειε των παιδιατρικών εμ
βολίων στα υπέρβαρα και πα
χύσαρκα παιδιά!

Ξεκούραση
Ο επαρκήε και καλήε ποι- 

ότηταε ύπνοε, χωρίε ακούσια 
ή εκούσια Ευπνήματα αποτε
λεί κρίσιμο παράγοντα για την 
ομαλή λειτουργία του ανο
σοποιητικού συστήματοε. Η 
προσωρινή έλλειψη ύπνου 
δημιουργεί μόνο αίσθημα κό- 
πωσηε, αλλά, εαν ο ύπνοε δι- 
αταράσσεται ή δεν επαρκεί για 
μεγάλο χρονικό διάστημα, τό
τε ο οργανισμόε καταβάλλεται, 
εκκρίνεται μεγάλη ποσότητα

κορτιζόνηε και δημιουργείται 
μια κατάσταση χρόνιαε φλεγ- 
μονήε που με τη σειρά τηε με
γαλώνει τον κίνδυνο για καρδι- 
οπάθειεε, διαβήτη, κατάθλιψη 
και άλλα χρόνια νοσήματα.

ΕΕίσου σημαντική είναι η 
καλή ψυχολογία που τονώνει 
τον οργανισμό ενώ αντίθετα 
το τοΕικό στρεε, η ανασφάλεια, 
οι φόβοι τον καταβάλλουν. 
Πρόσφατα έρευνα που πραγ
ματοποίησε η Β’ ψυχιατρική 
κλινική του Αριστοτέλειου Πα
νεπιστημίου Θεσσαλονίκηε, 
με επικεφαλήε τον καθηγητή 
ψυχιατρικήε Παντελεήμονα 
Βασίλειο Μποζίκα, φανερώ
νει ότι το 70% των Ελλήνων 
βιώνει έντονο στρεε λόγω τηε 
ανασφάλειαε και των φόβων 
που δημιουργεί η πανδημία σε 
συνδυασμό με τα οικονομικά 
τηε «απόνερα». Το αδιάλειπτο 
και συσσωρευτικό στρεε είναι 
εΕαιρετικά τοΕικό για τον ορ
γανισμό και μπορεί να παρο- 
μοιασθεί με το μετατραυματι- 
κό στρεε των στρατιωτών και 
των μισθοφόρων που γυρνούν

από εμπόλεμεε ζώνεε.
Η γυμναστική δεν αποτελεί 

μονάχα άσκηση για το σώμα 
αλλά και διέΕοδο για το μυαλό. 
Βοηθά στην καλή κυκλοφορία 
του αίματοε, τον έλεγχο του 
σωματικού βάρουε, τη μείω
ση των στρεσογόνων ορμονών 
και των δεικτών φλεγμονήε 
και ηρεμεί. Είναι φυσικό αντι
καταθλιπτικό και χαλαρωτικό, 
ειδικά όταν γίνεται τιε πρωινέε 
ώρεε στο ηλιακό φωε και συμ
βάλλει στην έκκριση ενδορφι- 
νών -των ορμονών τηε ευτυχί- 
αε-από τον εγκέφαλο.

Έρευνα τηε Σχολήε Δημό- 
σιαε Υγείαε του Πανεπιστη
μίου Ηπτνατά φανερώνει ότι 
50 λεπτά ήπιαε άσκησηε στο 
πρωινό (και όχι επιβλαβέε) 
φωε του ήλιου, κάνει όλα τα 
παραπάνω βοηθώνταε ταυτό
χρονα να εφοδιαστούμε με την 
απαιτούμενη ποσότητα βιταμί- 
vns D, που χρειαζόμαστε ώστε 
να λειτουργεί σωστά ο «διακό- 
πτηε» του ανοσοποιητικού συ
στήματοε.
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1  Πρωτόκολλα για ασθενείς με καρδιακή επιβάρυνση
Πηγή: ΜΠΑΜ Σελ.: 33 Ημερομηνία

έκδοσης:
04-10-2020

Επιφάνεια: 1020.43 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Πρωτόκολλα 
για ασθενείς 
με καρδιακή 
επιβάρυνση
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Ειδικά προληπτικά και θεραπευτικά σχήματα 
για τπ φροντίδα των ασθενών με κορωνοϊό

Ρεπορτάζ
ΑΛΕΞΙΑΣ ΣΒΩΛΟΥ

Η ΠΑΝΔΗΜΙΑ του κορωνοϊ- 
ού δημιούργησε μια νέα ηραγ- 

ατικότητα, όχι μόνο στην κα- 
ημερινότητά pas αλλά και 

μέσα στα νοσοκομεία, εκεί 
όπου χτυπά η καρδιά τηε Υγεί- 
as. Τα νοσοκομεία νοσηλεύουν 
ασθενείε που a priori αποτελούν 
ευπαθή ομάδα για τη λοίμωΕη 
Covid-19, οπότε βάσει ειδικού 
σχεδίου προετοιμασίαβ και δι
αχείρισή τηε νέαβ υγειονομι
κά Kpions, ο Όμιλοε Hellenic 
Healthcare Group (HHG), 
προχώρησε έγκαιρα σε μια σει
ρά σημαντικών πρωτοβουλιών 
και δράσεων για να διασφαλί
σει τη βέλτιστη αντιμετώπιση 
των χρόνιων και των οΕέων πε
ριστατικών, που θα χρειαστούν 
νοσηλεία.

Ο Όμιλοε HHG είναι ο 
μεγαλύτεροε ιδιωτικόε Όμιλοε 
napoxns υπηρεσιών υγείαε 
στην Ελλάδα κι έχει στο δυνα
μικό του έΕι κορυφαία θεραπευ
τήρια, το Υγεία, το Metropolitan 
Hospital, το Μητέρα, το 
Metropolitan General, το Λη
τώ και το Creta Inter Clinic, που 
δέχονται μεγάλο όγκο ασθενών.

Οι νέεε πρωτοβουλίεε του 
Ομίλου HHG περιλαμβά
νουν καταρχά8 τη συνεργασία 
με επκρανεΝ εΕειδικευμένουβ 
ιατρούς, ερευνητικές ομάδες 
και διεθνούς φήμης ερευνητι

κά ιατρικά κέντρα με στόχο τη 
συμβολή στη μελέτη της λοίμω- 
Εης Covid-19 και των επιπλοκών 
της.

Ο Ομιλος
Επίσης, ο Όμιλος έθεσε 

σε άμεση εφαρμογή διεθνείς 
οδηγίες και πρωτοποριακά 
προγράμματα για την καλύτε
ρη διαχείριση των ασθενών 
και ενεργοποίησε ειδικά προ
ληπτικά και θεραπευτικά πρω
τόκολλα για τον περιορισμό 
της μετάοοσης του ιού. Πα
ράλληλα, ανέπτυΕε διεθνές 
πρόγραμμα συνεχιζόμενης 
ιατρικής εκπαίδευσης σε συνερ-

Ϊασία με την Ιατρική Σχολή του 
Ιανεπιστημίου της Σορβόν

νης, με στόχο την εκπαίδευση 
της ιατρικής κοινότητας στην 
αντιμετώπιση των ασθενών με 
COVID-19.

Σε αυτό το πλαίσιο εντάσσε
ται η συνεργασία του Ομίλου με 
τον Γρήγορή Γεροτζιάφα, Κα
θηγητή Αιματολογίας στην Ια
τρική Σχολή του Πανεπιστημίου 
της Σορβόννης και Διευθυντή 
της ερευνητικής ομάδας «Καρ
κίνος και Θρόμβωση» για την 
εφαρμογή των διεθνών οδηγι
ών που εΕέδωσε το Ευρωπαϊ
κό ΑνεΕάρτητο Ίδρυμα Αγγειο
λογίας / Αγγειακής Ιατρικής για 
την αποτελεσματική διαχείριση 
ασθενών COVID-19 με αγγει
ακές παθήσεις ή παράγοντες 
καρδιαγγειακού κινδύνου.

Σε συνέντευΕη που παρα
χώρησε σχετικά με τις διε
θνείς κατευθυντήριες οδηγίες 
που δημοσιεύτηκαν στο έγκυ
ρο περιοδικό «Thrombosis and 
Haemostasis» ο καθηγητής Γε- 
ροτζιάφας επεσήμανε την ευα- 
λωιότητα των καρδιαγγειακών 
ασθενών στη νέα πανδημία, λέ
γοντας: «Επιδημιολογικά στοι
χεία που δημοσιεύτηκαν αρχικά 
από την Κίνα και αργότερα από 
άλλες χώρες στην Ευρώπη και 
την Αμερική δείχνουν ότι οι πο
λίτες που πάσχουν από αγγεια
κή νόσο ή που παρουσιάζουν 
παράγοντες καρδιαγγειακού 
κινδύνου (όπως παχυσαρκία, 
σακχαρώδη διαβήτη ή αρτηρια
κή υπέρταση) διατρέχουν υψη
λό κίνδυνο επιδείνωσης της 
COVID-19. Συγκεκριμένα, οι 
ασθενείς αυτοί σε ποσοστό άνω 
του 60% χρήζουν εισαγωγής σε 
ΜΕΘ, καθώς αποδεικνύεται ότι 
η λοίμωΕη SARS-CoV-2 ενερ
γοποιεί την πήΕη του αίματος 
και τα ενδοθηλιακά κύτταρα 
που καλύπτουν την εσωτερική 
επιφάνεια των αγγείων η οποία 
έρχεται σε επαφή με το αίμα.

Η θρόμβωση στο επίπε
δο της μικροκυκλοφορίας των 
πνευμόνων και άλλων οργά
νων, καθώς και η πνευμονική 
εμβολή βρίσκονται μεταΕύ των 
σημαντικότερων αιτιών νο
σηρότητας και θνητότητας σε 
ασθενείς με COVID-19».

ΣΤΟΧΟΣ Η ΕΛΑΧΙΣΤΟΠΟΙΗΣΗ 
ΤΟΥ ΚΙΝΔΥΝΟΥ 

ΓΙΑ ΤΟΥΣ Ν0Σ0ΥΝΤΕΣ

Ο Όμιλος HHG εφαρμόζει -σε συνεργασία με τον 
καθηγητή Γεροτζιάφα και την επιστημονική ομάδα 
του από το Πανεπιστήμιο της Σορβόννης το πρω
τοποριακό για την Ελλάδα Πρόγραμμα Αγγειακής 
Αιματολογίας C0VID-19 και στα έξι θεραπευτήριά 
του. Πρόκειται για μια ολοκληρωμένη στρατηγική 
για τη διαχείριση ασθενών με αγγειακές παθήσεις 
ή παράγοντες καρδιαγγειακού κινδύνου που στο
χεύει καταρχάς στην πρόληψη της λοίμωξης από 
SARS-CoV-2 και στην έγκαιρη αναγνώριση των πο
λιτών και των ασθενών με COVID-19 που διατρέχουν 
υψηλό κίνδυνο επιδείνωσης της νόσου ή βρίσκο
νται σε υψηλό κίνδυνο φλεβικής θρόμβωσης. Επί
σης, το πρόγραμμα στοχεύει στη βελτιστοποίηση της 
αντιθρομβωτικής θεραπείας κατά τη διαδρομή της 
νόσου αλλά και μετά τη νοσηλεία και στη μείωση των 
εισαγωγών στις ΜΕΘ.

Πρόσβαση
Το πρόγραμμα προσφέρει επίσης στο ιατρικό προ
σωπικό τη δυνατότητα ανοιχτής πρόσβασης σε αυ
τό και συνεχούς εκπαίδευσης μέσω του δικτύου 
Vascular Hematology Healthcare Spots. Επιπλέον, η 
επιστημονική ομάδα με επικεφαλής τον Καθηγητή 
Γεροτζιάφα στοχεύει, σε συνεργασία με τον Όμιλο 
HHG, στον συντονισμό των προσπαθειών για την 
εφαρμογή διεθνών θεραπευτικών συστημάτων για 
την COVID-19 από τις ελληνικές αρχές υγειονομικής 
περίθαλψης.
Επιπλέον, για την ελαχιστοποίηση του κινδύνου 
για τους ασθενείς εφαρμόζονται εννέα προληπτι
κά μέτρα προστασίας στα έξι θεραπευτήρια του 
Ομίλου HHG. Αυτά περιλαμβάνουν: Υποχρεωτικό 
μοριακό τεστ ανίχνευσης του ιού (PCR) και λήψη 
αρνητικού αποτελέσματος για το σύνολο του προ
σωπικού που επιστρέφει στην εργασία. Υποχρεωτι
κό μοριακό τεστ σε όλους τους ασθενείς πριν από 
την εισαγωγή για δευτεροβάθμια περίθαλψη. Συ
νέχιση της δειγματοληψίας και εξέτασης σε ειδι
κούς εξωτερικούς χώρους εκτός των θεραπευτηρί
ων και σε συνθήκες απομόνωσης. Αυστηρά μέτρα 
κατά την είσοδο και παραμονή εντός των θεραπευ
τηρίων με περιορισμό του αριθμού των εισόδων, 
θερμομέτρηση και υποχρεωτική χρήση προστατευ
τικής μάσκας. Συνεχής επικοινωνία και στενή συνερ
γασία με το υπουργείο Υγείας, τον ΕΟΔΥ, τον ΕΟΠΥΥ, 
το ΕΚΑΒ και όλους τους αρμόδιους φορείς.

Καινοτομία
Ειδική λοιμωξιολογική ομάδα και επιτροπή 
νοσοκομειακών λοιμώξεων με επικεφαλής ειδικούς 
από τον ΕΟΔΥ, καθώς και ιατρούς και νοσηλευτές 
εξειδικευμένους και πιστοποιημένους στη διαχεί
ριση μαζικών καταστροφών και επιδημιών. Κινητή 
μονάδα για κατ’ οίκον επίσκεψη και λήψη δείγματος 
για την ανίχνευση του ιού, καθώς και λήψη αίματος 
για τη διενέργεια απλών αιματολογικών εξετάσεων. 
Δυνατότητα διεξαγωγής εκατοντάδων μοριακών 
εξετάσεων ανά ημέρα στα διαγνωστικά εργαστή
ρια του Ομίλου. Επιπλέον, ανταποκρινόμενος στις 
ανάγκες της εποχής, ο Όμιλος HHG δημιούργησε 
μια καινοτόμο ψηφιακή υπηρεσία τηλεϊατρικής, την 
εφαρμογή COVID-19 Digital Clinic, και την υπηρεσία 
Drive-Through COVID-19 test.
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1  Οι κρυψώνες του κορωνοϊού
Πηγή: REALNEWS Σελ.: 1,18 Ημερομηνία

έκδοσης:
04-10-2020

Επιφάνεια: 1144.11 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 40500

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

» Η ΚΑΘΗΓΗΤΡΙΑ ΕπιδημιολογΓ<Χ5 και 
Προληπχικήε Ιαχρικήε Αθηνά Λινού μιλά σχην 
«R» για xis κρυφέε παγίδεε χου κορωνοϊού
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a.stathakou@realnews.gr

Ο
 κίνδυνος να εκτεθούμε στον κορωνο- 
ϊό παραμονεύει σε δραστηριότητες και 
χώρους όπως είναι τα ψώνια, η εργα
σία, το σχολείο και τα εστιατόρια. Για τις κρυ

φές παγίδες που κρύβονται στην καθημερινό
τητα μας μιλά στη Realnews η Αθηνά Λινού, 
καθηγήτρια Επιδημιολογίας και πρόεδροςτου 
Ινστιτούτου Προληπτικής, Περιβαλλοντολογι- 
κής και Εργασιακής Ιατρικής Prolepsis.

■ Πώς πρέπει να διαμορφώσουμε τις δρα
στηριότητες μας για να είμαστε ασφαλείς;

Η καθημερινότητα μας θα πρέπει να αλλά
ξει δραματικά όχι απλώς με την έλευση του 
χειμώνα, αλλά άμεσα. Η αλλαγή αυτή είναι 
συχνά εξαιρετικά δύσκολη, κυρίως γιατί έρ
χεται σε αντίθεση τόσο με τις πολιτισμικές 
μας συνήθειες όσο και με τον κλασικό κώδι
κα καλής συμπεριφοράς με τον οποίο έχου
με ανατραφεί. Ενα απλό παράδειγμα είναι ό
τι δεν μπορούμε πλέον να χαιρετάμε με χει
ραψία τους συνανθρώπους μας-για να μη 
συζητήσουμε για εναγκαλισμούς και άλλες 
αβρότητες. Αντιθέτως, η συνεχής μας προ
σπάθεια θα εστιάζεται στο να μη συναντή
σουμε σχεδόν κανέναν, δηλαδή οι συναντή
σεις μας να περιοριστούν στις εντελώς απα
ραίτητες και όπου είναι δυνατόν να είναι υ
παίθριες και από απόσταση, με ταυτόχρο
νη, βέβαια, χρήση μάσκας. Ετσι, ένα πάρτι 
γενεθλίων θα μπορούσαμε να το αντικατα
στήσουμε με ένα μικρό περίπατο ή παιχνίδι 
θησαυρού στο βουνό με συμμετοχή λίγων 
παιδιών που φορούν μάσκα. Για τον καθέ
να μας αυτό αποτελεί μια συνεχή άσκηση, 
την οποία θα πρέπει να επαναλαμβάνουμε 
συχνά, καταγράφονταςτην καθημερινότητά 
μας και εντοπίζοντας όλεςτις πιθανές ευκαι
ρίες να βρεθούμε με ανθρώπους, αποκλείο- 
νταςτις συναντήσεις ή αντικαθιστώνταςτες 
με υπαίθριες συναντήσεις και από απόστα
ση. Αυτό, αυτομάτως, δημιουργεί μια σύ
γκριση με ό,τι μέχρι σήμερα θεωρούνταν 
αποδεκτό και επιθυμητό. Το πιο απλό θα 
είναι να κάνουμε μια φορά την εβδομάδα 
καταγραφή των δραστηριοτήτων μας και 
να βλέπουμε ποιες από αυτές μπορεί να ο
δηγήσουν σε έκθεση στον κορωνοϊό και να 
τις αποφεύγουμε. Με αυτό τον τρόπο ο κα
θένας μας θα διαμορφώσει τη ζωή του με 
τον πιο ασφαλή τρόπο. Μια βασική επιλο
γή θα ήταν να καθορίσουμε εκ των προτέ- 
ρων ένα μικρό αριθμό συνανθρώπων μας, 
είτε συγγενών είτε φίλων, που θα είναι οι μό
νοι άνθρωποι τους οποίους θα συναντού
με. Ο αριθμός τους δεν πρέπει με κανέναν 
τρόπο να ξεπερνά τα 12 άτομα (τα ίδια πά
ντα), τα οποία θα πρέπει, επίσης, να έχουν 
δεσμευθεί ότι δεν συναντώνται και με άλ
λους ανθρώπους.

■ Ποιες είναι οι πιο επικίνδυνες δραστη
ριότητες;

Καταλαβαίνω ότι είναι πολύ επώδυνο, αλ
λά η πραγματικότητα μαςυποδεικνύει ότι οι 
πιο επικίνδυνεςδραστηριότητεςείναι εκείνες 
που μας φέρνουν σε στενή επαφή με πολ
λούς ανθρώπους σε κλειστό χώρο. Οι δρα-

Οι... κρυψώνες 
του κορωνοιού

Η καθηγήτρια Επιδημιολογίας και Προληπτικής 
Ιατρικής Αθηνά Λινού μιλά στην «R» για τις κρυφές 
παγίδες του ιού, από το σπίτι έως τον χώρο εργασίας

στηριότητες αυτές αφορούν γόμους, βα
φτίσεις, δεξιώσεις, συνέδρια, γιορτές και, 
βέβαια, πολιτικές συγκεντρώσεις και συ
γκεντρώσεις διαμαρτυρίας. Επίσης επικίν
δυνες μπορεί να είναι πολιτιστικές εκδηλώ
σεις- συναυλίες θέατρα, κινηματογράφοι 
κ.ά. Γενικά είναι εντελώς απαραίτητο να α
ποφεύγουμε συστηματικά οποιαδήποτε εκ
δήλωση στην οποία συμμετέχουν πολλοί άν
θρωποι σε κλειστό χώρο, ακόμα κι αν φο
ρούν μάσκα. Στην ίδια κατηγορία ανήκουν 
και έξοδοι σε κέντρα διασκέδασης με ή χω
ρίς μουσική, σε μπαρ, ακόμα και σε εκείνα 
τα εστιατόρια στα οποία δεντηρούνται απο
στάσεις, δεν αερίζεται ο χώρος και δεν χρη

σιμοποιείται από όλους η μάσκα.
■ Τι πρέπει να προσέχουμε όταν χρησιμο
ποιούμε μέσα μαζικής μεταφοράς;

Τα μέσα μαζικής μεταφοράς παραμένουν α
κόμη χώροι υπερβολικού συνωστισμού και 
επομένωςμετάδοσηςτου κορωνοϊού. Κάθε 
φορά που μαςείναι εντελώςαπαραίτητο να 
χρησιμοποιήσουμε κάποιο μέσο μαζικής 
μεταφοράς θα πρέπει να εκτιμούμε την πι
θανότητα να εκτεθούμε στον κορωνοϊό. Η 
χρήση μπορεί να αφορά από την επιβίβα
ση στο λεωφορείο ή στο μετρό για τη μετά
βαση στην εργασία μας μέχρι την επιβίβα
ση σε αεροπλάνο για ένα μακρινό ταξίδι. 
Θα πρέπει να αποφεύγουμε τον συνωστι

σμό στους χώρους αναμονής, τηρώντας α
πόσταση τουλάχιστον 2 μέτρων και φορώ
ντας μάσκα. Δεν επιβιβαζόμαστε ποτέ σε λε
ωφορείο στο οποίο ήδη υπάρχουν όρθιοι. 
Στο λεωφορείο φοράμε συνεχώς μάσκα, αν 
μπορούμε επιμένουμε να είναι όλα τα πα
ράθυρα ανοιχτά και έχουμε μαζί μας αντι
σηπτικό με το οποίο καθαρίζουμε όλες τις 
χειρολαβές πριν τις χρησιμοποιήσουμε και 
τα χέρια μαςαμέσωςμόλιςαποβιβαστούμε.

■ Τι πρέπει να προσέχουμε στον χώρο ερ
γασίας;

Ο χώρος εργασίας μπορεί να αποδειχθεί ε
ξαιρετικά επικίνδυνος και γι' αυτό χρειάζε
ται τεράστια προσοχή. Αν είναι εφικτή η εξ 
αποστάσεως εργασία, ενθαρρύνουμε τους 
εργαζομένους και τους εργοδότες να την υι
οθετήσουν στο μέγιστο δυνατό ποσοστό. Σε 
όλεςτις περιπτώσεις απαιτούμε να είναι α
νοιχτά τα παράθυρα και να χρησιμοποιούν 
όλοι ανεξαιρέτωςοι εργαζόμενοι όλεςτιςώ- 
ρες μάσκα. Οπου είναι δυνατόν τηρούμε α- 
ποστάσεις2 μέτρων και ζητάμε από τον ερ
γοδότη ή τον γιατρό εργασίας να κάνει τις 
απαραίτητες εφικτές μεταβολές, ώστε να ε
πιτευχθεί και η απόσταση και, βέβαια, να 
είναι υποχρεωτική η χρήση μάσκας. Βεβαι
ωνόμαστε ότι όλες οι συναντήσεις γίνονται 
διαδικτυακά και όλεςοι συζητήσειςτηλεφω- 
νικά, ακόμα κι αν ο συνεργάτης μας με τον 
οποίο χρειάζεται να επικοινωνήσουμε βρί
σκεται στο διπλανό γραφείο. Τέλος, φροντί
ζουμε να απολυμάνουμε κάθε εργαλείο (α
πό μολύβι μέχρι πληκτρολόγιο, τηλέφωνο 
κ.λπ.) πριν από τη χρήση του, εάν υπάρχει 
και η παραμικρή πιθανότητα να έχει χρησι
μοποιηθεί και από κάποιον άλλον. Φοράμε 
τη μάσκα μας σε όλους τους χώρους, περι- 
λαμβανομένου του διαδρόμου, τηςτουαλέ- 
τας ή και του χώρου έξω από το γραφείο, α
κόμα και υπαίθριου - αν χρειαστεί να βρε
θούμε εκεί. Αποφεύγουμε να κάνουμε δια
λείμματα με άλλους ανθρώπους, ακόμα κι 
αν πρόκειται για διάλειμμα για καφέ ή φα
γητό. Εκφράζουμε την εκτίμησή μας και τη 
συμπάθειά μας προς όλους τηλεφωνικά ή 
χαμογελώντας από απόσταση, χωρίς να α
νταλλάσσουμε σημειώματα ή εργαλεία, ό
που αυτό είναι δυνατό. Χρησιμοποιούμε γά
ντια στην περίπτωση που πρόκειται να αγ
γίξουμε επιφάνεια, εργαλείο ή όργανο που 
μπορείνα έχει χρησιμοποιηθείαπό κάποιον 
άλλον ή να βρίσκεται στον χώρο εργασίας 
κάποιου άλλου.

■ Ποια είναι τα πιο επικίνδυνα αντικείμενα
με τα οποία ερχόμαστε σε επαφή στην κα-
θημερινότητά μας;

Η αλήθεια είναι ότι η κύρια μορφή έκθεσης 
στον κορωνοϊό είναι μέσω σταγονιδίων ή 
αερολυμάτων που βρίσκονται στον αέρα 
που αναπνέουμε. Επομένως ο μεγαλύτερος 
κίνδυνος βρίσκεται σε κλειστούς χώρους ό
που υπάρχουν πολλοί άνθρωποι και οι χώ
ροι δεν αερίζονται. Επειδή, όμως, σταγονί
δια που παραμένουν σε επιφάνειες ή αντι
κείμενα και έχουν χρησιμοποιηθεί από αν
θρώπους συμπτωματικούς ή και ασυμπτω- 
ματικούς, που όμως νοσούν, μπορείνα πε
ριέχουν ζωντανό ακόμα τον ιό (για ορισμέ
νες ώρες ή και περισσότερο), καλό θα είναι 
να μην ανταλλάσσουμε αντικείμενα, ούτε 
να ακουμπάμε επιφάνειες που είτε χρησι
μοποίησαν άλλοι άνθρωποι ή βρίσκονται 
σε χώρους τους οποίους χρησιμοποίησαν 
κάποιοι άλλοι. Τέτοια αντικείμενα μπορεί 
να είναι μολύβια, χαρτιά σημειώσεων, τε
τράδια, τηλέφωνα, πόμολα, κουμπιά ανελ
κυστήρων ή κουδουνιών εισόδου κ.λπ. Κα
λό θα είναι καθετί που χρησιμοποιήθηκε ή 
που είναι πιθανόν να έχει χρησιμοποιηθεί 
και από κάποιον άλλον να το απολυμαίνου
με πριν το αγγίξουμε.
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ΚΟΙΝΩΝΙΑ Εβδομάδα Eipnvns

Ο δρ Στυλιανός Ε. Αντωναράκης, ομότιμος 
καθηγητής και πρόεδρος του τμήματος 
Γενετικής Ιατρικής στην Ιατρική Σχολή του 
Πανεπιστημίου της Γενεύης και διευθυντής 
του Ινστιτούτου Γενετικής και Γενωμικής 
iGE3 στη Γενεύη της Ελβετίας

Η
 Εβδομάδα Ειρήνης της Γενεύης, η 

οποία λαμβάνει χώρα απότις2 έως τις 
6 Νοεμβρίου, αποτελεί μια κορυφαία 

σύνοδο που πραγματοποιείται από το 2014. 
Το ετήσιο αυτό παγκόσμιο φόρουμ λαμβάνει 
θέση στο διεθνές ημερολόγιο, συνιστώντας ένα 
παγκόσμιο δίκτυο κυβερνήσεων, διεθνών ορ
γανισμών, θεσμών, ακαδημαϊκών ιδρυμάτων 
και Μη Κυβερνητικών Οργανισμών με στόχο 
την προώθηση της ειρήνης της ανοικοδόμη
σης κρατών και της επίλυσης συγκρούσεων.

Η εμβληματική αυτή σύνοδος διοργανώ- 
νεται στη Γενεύη από το Graduate Institute 
of International & Development Studies, την 
Peace Building Platform, τον Οργανισμό Ηνω
μένων Εθνών (ΟΗΕ) και την κυβέρνηση της Ελ
βετίας. Φέτος λόγω των ιδιαίτερων υγειονομι
κών συνθηκών και της COVID-19, πραγματο
ποιείται εξ ολοκλήρου διαδικτυακά.

Οι συνεδρίες διοργανώνονται από παγκό
σμια ιδρύματα και τους πιο προβεβλημένους 
και έγκριτους φορείς διεθνώς. Αξίζει να σημει
ωθεί πωςτα τελευταία πέντε χρόνια ο Ελληνικός 
Οργανισμός Πολιτικών Επιστημόνων (ΕΟΠΕ) 
συμμετέχει αδιαλείπτως και είναι ο μοναδικός 
ελληνικός οργανισμός που έχει επιτύχει αυτή τη 
συνεργασία. Οι τέσσερις προηγούμενες εκδη
λώσεις του ΕΟΠΕ στον ΟΗΕ διεξήχθησαν στο 
Palais des Nations, έδρα του ΟΗΕ στη Γενεύη.

ΕΑίΐηνική συμμετοχή
Οπως ενημερωθήκαμε από τους διοργανω
τές, στον ΟΗΕ κατατέθηκαν περίπου 170 αι
τήσεις-ο μεγαλύτερος αριθμός από δημιουρ
γίας της συνόδου- από ολόκληρο τον κόσμο 
και εκτείνονταν σε έναν ευρύ ορίζοντα τομέ
ων, προσφέροντας μια σαφή προοπτική σχε
τικά με τους τρόπους με τους οποίους οι φο
ρείς ανταποκρίνονται στις προκλήσεις για την

Εμβληματική σύνοδος 
στη Γενεύ η με 
διακεκριμένους 
Ελληνες επιστήμονες
Κεντρικοί 
opiAnies στο 
ετήσιο παγκόσμιο 
φόρουμ θα είναι 
ο καθηγητής 
Στυλιανός 
Αντωναράκης από 
το Πανεπιστήμιο της 
Γενεύης και η ιατρός 
ενδοκρινολόγος 
Παρή Ράπτη

ειρήνη και την ασφάλεια που αντιμετωπίζου
με τώρα συλλογικά.

Η πρόταση του ΕΟΠΕ με θέμα «The role of 
research, educational and healthcare institutions 
in peace building community at COVI D-19 
times» θεωρήθηκε από τις πιο ισχυρές προτά
σεις που παρελήφθησαν, όπως τονίστηκε από 
τους υπευθύνουςτης διοργάνωσης στη Γενεύη. 
Η φετινή ελληνική συμμετοχή πραγματεύεται 
τις επιπτώσεις της πανδημίας αλλά και τις προ
οπτικές που αναδεικνύονται, όσον αφορά τη 
διεθνή συνεργασία στους τομείς της έρευνας 
της υγείας και της εκπαίδευσης και την προώ
θηση της ειρήνης μέσω αυτών.

Η επιστημονική ενασχόληση της ενδοκρινο
λόγου Παρή Ράπτη με δημοσιεύσεις για την 
παθοφυσιολογία της COVID-19 και «Ενδοκρι
νολογία και COVID-19» αποτέλεσε την αφορ

μή για την υποβολή της συγκεκριμένης πρότα
σης στο διεθνές αυτό φόρουμ.

Κεντρικοίομιλητέςτηςδιοργάνωσηςτου Ελ
ληνικού Οργανισμού Πολιτικών Επιστημόνων 
είναι ο διεθνούς εμβέλειας Ελληνας γενετιστής 
καθηγητής Στυλιανός Ε. Αντωναράκης* του 
Πανεπιστημίου της Γενεύης και η διακεκριμέ
νη ιατρός ενδοκρινολόγος Παρή Ράπτη*, επί
τιμο μέλος ΕΟΠΕ και επιστημονική συνεργά- 
τιςτου Εργαστηρίου Οικονομικών και Διοίκη
σης της Υγείας του Πανεπιστημίου Πειραιώς Η 
παρουσία του υφυπουργού κ. Χρίστου Δήμα 
στην ελληνική συμμετοχή είναι ιδιαίτερα σημα
ντική και τιμητική για την Ελληνική συμμετοχή.

Ο υφυπουργός Ανάπτυξης και Επενδύσε
ων, αρμόδιος για Ερευνα, Τεχνολογία και Και
νοτομία ΧρίστοςΔήμας δήλωσε: «Η εξάπλωση 
της COVID-19 σε όλο τον κόσμο αποδεικνύει
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πως η ανθρωπότητα αντιμετωπίζει κοινά προ
βλήματα, ανεξάρτητα από εθνικότητες φύλο, 
γλώσσες και θρησκείες. Το τελευταίο χρονικό 
διάστημα συνειδητοποιήσαμε πως η επιστήμη 
και το ερευνητικό έργο των επιστημόνων είναι 
η απάντηση στις προκλήσεις και στην επίτευξη 
της παγκόσμιας ειρήνης. Στην Ελλάδα σχεδιά
σαμε, σε σύντομο χρονικό διάστημα, την εμ- 
βληματική δράση για την ανίχνευση του ιού 
SARS-CoV-2, ένα μεγάλο ερευνητικό έργο που 
αποτελεί συνεργασία των ερευνητικών κέντρων, 
των ΑΕΙ και άλλων φορέων της χώρας. Η εκτέλε
ση του προγράμματος φέρνει την Ελλάδα στο 
παγκόσμιο μέτωπο των εξελίξεων στη μελέτη 
του ιού και την παραγωγή γνώσης, προκειμέ- 
νου να αντεπεξέλθουμε στις προκλήσεις αυτής 
της πρωτόγνωρης κατάστασης».

Χαιρετισμό απηύθυνε ο περιφερειάρχης Αττι
κής και πρόεδρος του Ιατρικού Συλλόγου Αθη
νών (ΙΣΑ) και πρόεδρος του Παγκοσμίου Συμ
βουλίου Ελλήνων Γιατρών δρ Γιώργος Πατού
λης, ο οποίος ανέφερε: «Ο COVID-19 κατέδει- 
ξε ότι απελευθερώνει δυναμικές βίας στην κοι
νότητα και κατ' οίκον, εκτροχιάζει τις ειρηνευτι
κές διαδικασίες σε περιοχές συγκρούσεων, δι
ευκολύνει απολυταρχικά καθεστώτα στην πε
ραιτέρω καταπάτηση ανθρωπίνων δικαιωμά
των και ανοίγει, ακόμη, νέους δρόμους και ορί
ζοντες στα δίκτυα της εκμετάλλευσης και εμπο
ρίας ανθρώπων, όπως και σε νέα κεφάλαια της 
βιοτρομοκρατίας. Ειρήνη σε καιρούς πανδημί
ας σημαίνει σύμπραξη της έρευνας, του ιατρι
κού λειτουργήματος αλλά και της ίδιαςτης πο
λιτικής επικοινωνίας για ένα παγκόσμιο σύστη
μα ετοιμότητας και πρόληψης, που θα υπηρε
τεί τη διάσωση της ανθρώπινης ζωής με ενσυ- 
ναίσθηση και διεθνή αλληλεγγύη».

Η ενδοκρινολόγος Παρή Ράπτη, στην έναρξη 
της διαδικτυακής στρογγυλής τράπεζας, αφού 
ευχαρίστησε θερμά τον υφυπουργό κ. Χρίστο 
Δήμα και τον περιφερειάρχη και πρόεδρο του 
ΙΣΑ κ. Γιώργο Πατούλη, τόνισε: «Ηταν ιδιαίτε
ρη τιμή για εμένα η συμμετοχή μου για άλλη 
μία χρονιά στην Εβδομάδα Ειρήνης της Γε
νεύης (Geneva Peace Week 2020) μέσω του 
ΕΟΠΕ. Φέτος οι εργασίες πραγματοποιούνται 
διαδικτυακά λόγω της πανδημίας COVID-19, 
όμως, χάρη στην τεχνολογία, ακούγονται οι 
απόψεις μιας ομάδας εκλεκτών Ελλήνων επι
στημόνων. Με συγκίνησε ιδιαίτερα το γεγονός 
ότι ο διεθνής Ελληνας γενετιστής καθηγητής 
Στυλιανός Αντωναράκης από τη Γενεύη απο
δέχθηκε την πρόταση και είναι κεντρικός ομι
λητής μαζί με εμένα στην ελληνική συμμετο
χή, προσδίδοντας μεγάλη βαρύτητα στην ελ
ληνική πρόταση».

Από την πλευρά του, ο καθηγητής Στυλιανός 
Αντωναράκης, απάτη Γενεύη, ανέφερε χαρα
κτηριστικά: «Στα ανθρώπινα γονιδιώματα βρί
σκεται καταγεγραμμένη όλη η ιστορία και εξέ
λιξη του ανθρώπου, καθώς και η προδιάθεση 
ή αιτιολογία των μυρίων ασθενειώντου. Η κω
δικοποίησή του έχει συμβάλει τα μέγιστα στην 
κατανόηση αλλά και στην αντιμετώπιση νόσων, 
ενώ για κάθε άνθρωπο είναι η δική του μοναδι
κή "ταυτότητα", το "νήμα" που τον συνδέει με 
την απαρχή του είδους. Πάνω απ' όλα, όμως 
φέρνει ένα μήνυμα ειρήνης καθώς στην πραγ
ματικότητα όλοι είμαστε μακρινοί συγγενείς! 
Πραγματικά, θα άξιζε ένα Νόμπελ Ειρήνης στο 
ανθρώπινο γονιδίωμα, αν και για "τεχνικούς" 
λόγους δεν θα το πάρει ποτέ...».

0μιίΙητέ5
ΟδρΑχιλλέαςΓραβάνης, καθηγητήςΦαρμακο- 
λογίαςστην Ιατρική Σχολή του Πανεπιστημίου 
της Κρήτης συνεργαζόμενος καθηγητής Ερευ- 
ναςστο Κέντρο ΑνάπτυξηςΦαρμάκωνστο Πα
νεπιστήμιο Northeastern (Βοστώνη), ανέφερε: 
«Η πανδημία του κορωνόίού και η επιβράδυν
ση των οικονομ ιών παγκοσμίους θα μπορούσαν 
να ωθήσουν έως και 60-70 εκατομμύρια άτο

μα σε ακραία φτώχεια - ακυρώνοντας τις μα
κροχρόνιες προσπάθειες για την καταπολέμη
ση της φτώχειας Είναι επιτακτική ανάγκη να 
επιταχυνθούν διεθνώς οι πρωτοβουλίες έκτα
κτης ανάγκης για να βοηθήσουντιςχώρεςτου 
τρίτου κόσμου, με μηχανισμούς που βρίσκουν 
και κινητοποιούν χρηματοδότηση για διατρο
φικές θεραπευτικές και εκπαιδευτικές προμή
θειες. Η κινητοποίηση διεθνών οργανισμών, 
όπως ο ΠΟΥ, η Παγκόσμια Τράπεζα, η Ευρω
παϊκή Ενωση και τα θεσμικά της όργανα, πρέ
πει να επικεντρωθούν στην ενίσχυση των συ
στημάτων Υγείας στη στήριξη των φτωχότερων 
νοικοκυριών, στην προστασία της πρόσβασης 
στην εκπαίδευση και στη μεταφορά τεχνολογί
ας και γνώσεων για την COVID-19».

Ο δρ Αθανάσιος Βοζίκης, αναπληρωτής κα

υπογράμμισε: «Στην Ελλάδα, το υπουργείο 
Προστασίας του Πολίτη και το Κέντρο Μελε
τών Ασφάλειας (ΚΕΜΕΑ) εκδήλωσαν το ενδι
αφέρον τους για το θέμα αυτό, με τη διεξαγω
γή ειδικής έρευνας σε θύματα ενδοοικογενει- 
ακής βίας για τη διερεύνηση της έκτασης, της 
συχνότητας των μορφών ενδοοικογενειακής 
βίας καθώς και των αναγκών των θυμάτων κα
τά την περίοδο της πανδημίας και συγκεκριμέ
να της καραντίνας λόγω COVID-19. Ο στόχος 
της έρευνας είναι η αξιοποίηση των πορισμά
των της (risk assessment tools)».

Ο πρόεδρος του ΕΟΠΕ κ. Συμεών Σιδηρόπου- 
λοςανέφερε: «Εκ μέρουςτου Ελληνικού Οργα
νισμού Πολιτικών Επιστημόνων, αλλά και προ
σωπικά, θέλω να ευχαριστήσω όλους όσοι συμ
μετείχαν στην εκδήλωση αυτή για την Εβδομά-

θηγητής Οικονομικών της Υγείας στο Πανεπιστή
μιο Πειραιώς διευθυντήςτου Εργαστηρίου Οι
κονομικών και Διοίκησης της Υγείας (LabHEM), 
μίλησε για τον ρόλο του Παγκόσμιου Οργανι
σμού Υγείας τόσο κατά τη διάρκεια της πανδη
μίας όσο και μετά, καθώς σχετίζεται άμεσα και 
με τη διατήρηση της ειρήνης σε παγκόσμιο επί
πεδο. Τόνισε, επίσης, ότι μετά την πανδημία ο 
ΠΟΥ θα έχει σημαντικό ρόλο στη δύσκολη απο
στολή να ανοικοδομηθούν οι θεσμοί και τα συ
στήματα Υγείας σε λιγότερο ανεπτυγμένες χώ
ρες γεγονός που είναι ιστορικά αποδεδειγμέ
νο ότι συνεισφέρει στη μείωση των εντάσεων 
και στη διατήρηση της ειρήνης.

Η δρ Βασιλική Αρτινοπούλου, καθηγήτρια 
Εγκληματολογίας και πρόεδροςτου Τμήματος 
Κοινωνιολογίας στο Πάντειο Πανεπιστήμιο, Ο Συμεών Ii6np6nourlos, πρόεδρος ΕΟΠΕ

Η φετινή ελληνική 
συμμετοχή πραγματεύεται τις 
επιπτώσεις της nav6npias 
αλλά και τις προοπτικές 
που αναδεικνύονται

δα Ειρήνης. Η πανδημία άλλαξε τις συνθήκες 
σε παγκόσμιο επίπεδο και οι κινήσεις που γίνο
νται τώρα καθορίζουν και τις μακροχρόνιες δι
εθνείς σχέσεις και συνεργασίες Ευχαριστώ από 
καρδιάς την ενδοκρινολόγο Παρή Ράπτη, για 
την πλήρη επιστημονική κάλυψη και τεκμηρί
ωση της εν λόγω εκδήλωσης και την εν γένει 
καθοριστική στήριξή της στον ΕΟΠΕ. Θέλω να 
ευχαριστήσω βαθύτατα τον ομότιμο καθηγη
τή κ. Στυλιανό Αντωναράκη που μαςτιμά σήμε
ρα με την παρουσία του, όπως και τους καθη
γητές κ. Αθανάσιο Βοζίκη, κ. Αχιλλέα Γραβάνη 
και κυρία Βασιλική Αρτινοπούλου, για τη συμ
μετοχή τους στη συζήτηση αυτή, καθώς και 
τον υπουργό κ. Χρίστο Δήμα και τον περιφε
ρειάρχη κ. Γεώργιο Πατούλη. Ευχαριστώ, επί
σης το Δ.Σ. και τα μέλη του ΕΟΠΕ στην Ελλά
δα και στη Γενεύη που βοήθησαν σε αυτή τη 
διοργάνωση».

Συνδεδεμένοβ με τον ΟΗΕ
Ο ΕΟΠΕ είναι ο πρώτος και μοναδικός Οργα
νισμός μέλος του United Nations Academic 
Impact, με συμβουλευτική ιδιότητα στο UN 
ECOSOC. Εχει αποκτήσει ειδικό συμβουλευ
τικό καθεστώς στο Οικονομικό και Κοινωνικό 
Συμβούλιοτου ΟΗΕ (ECOSOC) United Nations 
Economic and Social Council. Συνδεδεμένος 
Οργανισμός με το Τμήμα Παγκόσμιας Επικοι
νωνίας του ΟΗΕ (UN - DGC) United Nations 
Department of Global Communications και 
μέλος της Διεθνούς Ενώσεως Πολιτικής Επι
στήμης (IPSA).

Συνδιοργανωτές με τον ΕΟΠΕ είναι το Εργα
στήριο Οικονομικών και Διοίκησης της Υγείας 
(LabHEM) του Πανεπιστημίου Πειραιώς με δι
ευθυντή τον Αθανάσιο Βοζίκη, το Ινστιτούτο Πο
λιτικής Υγείας με διευθυντή τον Κυριάκο Σου
λιώτη, καθηγητή Πολιτικής Υγείας στο Πανεπι
στήμιο Πελοποννήσου, διευθυντή του Ινστιτού
του Πολιτικής Υγείας, πρόεδρο του Επιστημο
νικού Συμβουλίου του ΕΟΠΕ και το Εργαστή
ριο Δημόσιας Πολιτικής και Διοίκησης του Πα
νεπιστημίου Κρήτης με διευθύντρια την Ηβη 
Μαυρομούστακου.

«Peace in the COVID-19 Era»-«Η Ειρήνη την 
Εποχή της COVID-19».

Οι τοποθετήσεις οι ομιλίες και οι προτάσεις 
όλων των διακεκριμένων Ελλήνων επιστημό
νων που συμμετείχαν θα ανακοινωθούν κατά 
τη διάρκεια της Εβδομάδας Ειρήνης τον Νο
έμβριο του 2020.

Τον συντονισμό της συζήτησηςτης διαδικτυ- 
ακήςστρογγυλήςτραπέζηςπραγματοποίησε η 
έγκριτη δημοσιογράφος Σοφία Νέτα.

*0 δρ Στυλιανός Ε. Αντωναράκης είναι ομό
τιμος καθηγητής Γενετικής Ιατρικής στην Ιατρι

κή Σχολή του Πανεπιστημίου της Γενεύης, ιδρυ
τής και πρώην πρόεδρος του Τμήματος Γενετικής 
Ιατρικής και Ανάπτυξης στο Πανεπιστήμιο της Γε

νεύης, ιδρυτής και πρώην διευθυντήςτου iCE3 
Ινστιτούτου Γενετικής και Γονιδιωματικής της Γε

νεύης, μέλος της Ακαδημίας Ιατρικών Επιστημών
της Ελβετίας

*Η ενδοκρινολόγος Παρή Ράπτη είναι επιστη
μονική συνεργάτιςτου Εργαστηρίου Οικονομικών 

και Διοίκησης της Υγείας (LabHEM) του Πανεπι
στημίου Πειραιώς, επίτιμο μέλος και αντιπρόεδρος 

του Διεπιστημονικού Συμβουλίου του ΕΟΠΕ
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1  Αμυνα χωρίς αντιφάσεις
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1 Ημερομηνία

έκδοσης:
04-10-2020

Επιφάνεια: 65.82 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΚΥΡΙΟ ΑΡΘΡΟ

Αμυνα χωρίς 
αντιφάσεις

Πιστεύαμε ότι στο δεύτερο 
κύμα της πανδημίας θα ήμα
σταν πιο έτοιμοι. Και όντως. 
Οι γιατροί ξέρουν περισσό
τερα για τον ιό. Το ΕΣΥ εί
ναι καλύτερα εξοπλισμένο. 
Ομως, ψυχολογικά παρατη
ρούνται ήδη κόπωση και σύγ
χυση που δεν υπήρχαν στην 
πρώτη καραντίνα. Γι’ αυτόν 
τον λόγο επιβάλλεται να ξα- 
ναβρεθεί η ομοφωνία επιστη
μόνων, πολιτικής προστασίας 
και κυβέρνησης. Επιβάλλεται 
η υγειονομική άμυνα να είναι 
συνεκτική και ξεκάθαρη, χω
ρίς πίσω-μπρος και αντιφατι
κά μηνύματα. Η εμπιστοσύνη 
εμπνέεται. Δεν επιβάλλεται.
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1  Τα κρίσιμα και αναπάντητα ερωτήματα για τον νέο
κορωνοϊό

Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 25 Ημερομηνία
έκδοσης:

04-10-2020

Επιφάνεια: 534.45 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Τα κρίσιμα και αναπάντητα ερωτήματα για τον νέο κορωνοϊό
Το μυστήριο της αρχικής μετάδοσής τον στον άνθρωπο, το αίνιγμα της ανοσίας και ο αγώνας για αποτελεσματικό εμβόλιο

Ασθενείς στη ΜΕΘ του νοσοκομείου της Γουχάν, τον περασμένο Ιανουάριο. 
0 «ασθενής μηδέν» δεν είχε τελικά καμία σχέση με την αγορά της κινεζικής 
πόλης. Το πού και πώς πέρασε ο ιός στον άνθρωπο παραμένει μυστήριο.

Δέκα μήνες μετά την πρώτη του εμ
φάνιση, ο κορωνοϊός έχει ήδη οδη
γήσει στον θάνατο ένα εκατομμύ
ριο ανθρώπους σε όλο τον κόσμο. 
Πολλά από τα ερωτήματα των ειδι
κών σχετικά με τον νέο παθογόνο 
παράγοντα παραμένουν αναπάντη
τα. Πέντε ειδικοί αναφέρουν ποια 
είναι για τους ίδιους τα πιο «καυτά» 
αναπάντητα ερωτήματα για την 
COVID-19.

Ο Κόνορ Μπάμφορντ, ερευ
νητής ιολόγος του πανεπιστημί
ου Κουίνς του Μπέλφαστ, πιστεύ
ει ότι το σημαντικό ερώτημα που 
δεν έλαβε ακόμα απάντηση είναι 
το πώς εισέβαλε ο νέος κορωνοϊός 
στους ανθρώπινους πληθυσμούς. 
Οπως τονίζει, προκειμένου να απο
τρέψουμε την εμφάνιση της επόμε
νης πανδημίας, είναι αναγκαίο να 
κατανοήσουμε με ποιο τρόπο παθο- 
γόνοι παράγοντες, όπως ο νέος κο- 
ρωνοϊός, μεταπηδούν στον άνθρω
πο. Παρότι αρχικά όλοι πίστευαν 
ότι ο κορωνοϊός εμφανίστηκε τον 
Δεκέμβριο του 2019 στην υπαίθρια 
αγορά θαλασσινών Χουανάν, στη 
Γουχάν της Κίνας, η πραγματικό
τητα είναι ότι ο πρώτος ασθενής 
που νόσησε από τη «μυστηριώ

δη», τότε, ιογενή πνευμονία, δεν 
είχε καμία σχέση με την αγορά. 
Συνεπώς, ο νέος κορωνοϊός πρω- 
τοεμφανίστηκε αλλού. Οι ειδικοί 
εντόπισαν έναν άλλο ιό (RmYN02), 
με εντυπωσιακές ομοιότητες με 
αυτόν που προκαλεί COVID-19 σε 
νυχτερίδες. Παρόμοιοι ιοί ανιχνεύ- 
θηκαν και σε παγκολίνους, ενώ το 
πανδημικό στέλεχος του κορωνοϊ- 
ού αποδεδειγμένα μεταδίδεται σε

Πέντε διακεκριμένοι 
επιστήμονες αξιολογούν 
και αναζητούν 
απαντήσεις.

γάτες, σκύλους, τίγρεις και μινκ. 
Είναι, λοιπόν, επιτακτικό να μά
θουμε πώς μεταδόθηκε ο νέος κο- 
ρωνοϊός στον άνθρωπο.

Η ανοσία είναι ένα άλλο αίνιγ
μα, που σύμφωνα με τη Σάρα Κά- 
ντι, ερευνήτρια ιικής ανοσολογίας 
στο πανεπιστήμιο του Κέμπριτζ, 
έχει εξέχουσα σημασία. Αραγε μπο
ρούμε να ανακαλύψουμε αν κά
ποιος είναι θωρακισμένος; Ακόμα

και σήμερα, παρότι έχουν εκπονη
θεί πολλές μελέτες, δεν γνωρίζου
με ποια σκέλη της ανοσοποιητικής 
αντίδρασης στον νέο κορωνοϊό εί
ναι αναγκαία για την αποτροπή 
μιας πιθανής επαναλοίμωξης. Η 
αναγνώριση των στοιχείων που 
«μαρτυρούν» ανοσία είναι σημαντι
κή για δύο λόγους: Αφενός θα μας 
αποκαλύψει αν κάποιος κινδυνεύει 
να προσβληθεί ξανά και αφετέρου

θα επιταχύνει τη διαδικασία αξιο
λόγησης της αποτελεσματικότητας 
των υποψήφιων εμβολίων. Ωστό
σο, κάτι τέτοιο, όπως φάνηκε από 
παλαιότερους κορωνοϊούς, είναι 
πολύ δύσκολο.

Ολοι ελπίζουν στην ανάπτυξη 
ενός αποτελεσματικού εμβολίου. 
Τι σημαίνει η επίτευξη αυτού του 
στόχου, βραχυπρόθεσμα και μα
κροπρόθεσμα, εξηγεί η Αν Μουρ,

βιοχημικός και μοριακή βιολόγος 
του Univereity College του Κορκ, 
στην Ιρλανδία. Βραχυπρόθεσμα, 
τονίζει η δρ Μουρ, ένα αποτελεσμα
τικό εμβόλιο θα πρέπει να προσφέ
ρει προστασία έναντι του κορωνο- 
ϊού κατά 50%, χωρίς να προκαλεί 
σοβαρές παρενέργειες. Το μεγα
λύτερο ερώτημα είναι η χρονική 
διάρκεια της προστασίας που θα 
παρέχει. Αν είναι βραχυπρόθεσμη, 

g τότε πώς μπορούμε να ενισκήσουμε 
I την ανοσία στα επιθυμητά επίπε- 
| δα; Αν δεν υπάρξει βραχυπρόθεσμη 
° επιτυχία, τότε δήμιου ργούνται αλ
ί λα προβλήματα. Πώς, π.χ., θα εξα

σφαλίσουμε παγκόσμια συνεργασία 
και δέσμευση ώστε τα υποψήφια 
εμβόλια που σήμερα αναπτύσσο
νται να μην έχουν τη μοίρα των 
εμβολίων κατά του SARS, η έρευ
να για τα οποία διακόπηκε αιφνί
δια και οριστικά; Είναι βέβαιο ότι 
στο μέλλον θα αντιμετωπίσουμε 
και άλλες πανδημίες.

Αραγε οι συμπεριφορές που μας 
προστατεύουν από την COVID-19 
μπορούν να ενσωματωθούν μόνιμα 
στη ζωή μας; Οι καθηγητές Ψυχο
λογίας της Υγείας στο Univeraty 
College του Λονδίνου Σούζαν Μί

τοι και Ρόμπερτ Ουέλς εκτιμούν 
ότι καθώς ο κορωνοϊός ήρθε για να 
μείνει, όλοι οφείλουμε να υιοθετή
σουμε ένα ευρύ φάσμα συμπεριφο
ρών ώστε να προστατευτούμε και 
να προστατεύσουμε τους γύρω μας. 
Η κοινωνική αποστασιοποίηση, η 
μάσκα και τα αντισηπτικά, το τέλος 
του αγγίγματος του προσώπου με 
βρώμικα χέρια, η αποφυγή κάθε συ
νωστισμού, ο αυτοπεριορισμός στο 
σπίτι και πραγματοποίηση τεστ αν 
έχουμε συμπτώματα, είναι κάποιες 
από τις συμπεριφορές που ακολου
θούμε τους τελευταίους μήνες. Η 
μεγάλη πρόκληση είναι αυτές οι 
συμπεριφορές να υιοθετηθούν από 
όλους και να διατηρηθούν στον 
χρόνο. Κάτι τέτοιο απαιτεί κατανό
ηση των μηχανισμών που μεταβάλ
λουν και συντηρούν την ανθρώπι
νη συμπεριφορά. Είναι αναγκαίο να 
εξοπλίσουμε τον κόσμο με τις δε
ξιότητες που απαιτούνται για την 
ανάπτυξη κάποιας «ρουτίνας» που 
τελικά θα εξελιχθεί σε συνήθεια και 
να του δώσουμε τον χρόνο και την 
κοινωνική υποστήριξη που απαιτεί
ται για να το πετύχει αυτό.

REUTERS, Α.Ρ.
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1  Ιατρική απόβαση στη Σκόπελο
Πηγή: ΤΑΧΥΔΡΟΜΟΣ ΤΗΣ

ΜΑΓΝΗΣΙΑΣ
Σελ.: 23 Ημερομηνία

έκδοσης:
04-10-2020

Επιφάνεια: 444.97 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ιατρική απόβαση στη Σκόπελο
Ολοκληρώθηκε με επιτυχία το εθελοντικό εκπαιδευτικό πρόγραμμα στο Κέντρο Υγείας του νησιού

Φοιτητές Ιατρικής συμμετείχαν σε εθελοντικό εκπαιδευτικό πρόγραμμα

Ο
λοκληρώθηκε το εθελοντικό εκπαιδευτικό 
πρόγραμμα «Ιατρική Απόβαση» που πραγμα
τοποιήθηκε στα Κέντρα Υγείας Σκιάθου και 
Σκοπέλου, δίνοντας τη δυνατότητα σε ομάδες φοιτη

τών ιατρικής να εξασκούνται σε περίοδο αιχμής προ- 
σφέροντας σε αποκεντρωμένες μονάδες υγείας της 
ελληνικής επικράτειας.

Το πρόγραμμα πραγματοποιήθηκε από την Επιστη
μονική Εταιρεία Φοιτητών Ιατρικής Ελλάδας, σε συ
νεργασία με μονάδες υγείας, οργανισμούς τοπικής 
αυτοδιοίκησης και άλλους φορείς σε τουριστικούς 
και ακριτικούς προορισμούς της νησιωτικής και 
ηπειρωτικής Ελλάδας. Ο θεσμός τελεί υπό την αιγί
δα της 2ης, 4ης, 5ης, 6ης και 7ης Υγειονομικής Πε
ριφέρειας. Ευχαριστήρια επιστολή απέστειλαν, στο 
μεταξύ, στην Ιωάννα Ευσταθίου, τουριστική πράκτο
ρα της Σκοπέλου και πρόεδρο της Επιτροπής Τουρι
σμού του νησιού, για τη συμβολή της στην υλοποίηση 
του προγράμματος.

Οι συνυπονράφοντες την επιστολή εκ μέρους της 
οργανωτικής επιτροπής του εθελοντικού, εκπαιδευ
τικού προγράμματος «Ιατρική Απόβαση 2020» υπο
γραμμίζουν τη διευκόλυνση της κ. Ευσταθίου στην 
υλοποίηση του προγράμματος μέσω της παροχής 
καταλύματος για τους συμμετέχοντες φοιτητές στη 
Σκόπελο. «Η «Ιατρική Απόβαση», που διοργανώνεται 
κάθε καλοκαίρι από το 1997 από την Επιστημονική 
Εταιρεία Φοιτητών Ιατρικής Ελλάδας (Ε.Ε.Φ.Ι.Ε.) 
αποτελεί μία ευκαιρία για φοιτητές κλινικών ετών 
από τις 7 Ιατρικές Σχολές της χώρας μας που, να επι- 
σκεφθούν αποκεντρωμένες Μονάδες Υγείας, προ- 
σφέροντας εθελοντική βοήθεια στο ιατρονοσηλευτι
κό προσωπικό και αποκτώντας νέες γνώσεις και εμ
πειρίες, ενώ έρχονται σε επαφή με την Πρωτοβάθ
μια Φροντίδα Υγείας» επισημαίνεται στην επιστολή.

0 σκοπός του προγράμματος είναι διαχρονικά διτ
τός. Πρώτος στόχος είναι η προσφορά εθελοντικής 
βοήθειας στο ιατρονοσηλευτικό προσωπικό των Μο
νάδων Υγείας. Η ενίσχυση του ιατρικού έργου στην

περιφέρεια είναι σημαντική κατά τη θερινή περίοδο, 
αφού οι πάγιες ανάγκες των ντόπιων πολλαπλασιά
ζοντας λόγω της προσέλευσης παραθεριστών. Ιδιαί
τερα τη φετινή χρονιά, η πανδημία της νόσου C0VID- 
19 επιβάρυνε σημαντικά το Εθνικό Σύστημα Υνείας 
και ανέδειξε την ανάγκη της εθελοντικής δραστηριο- 
ποίησης στον χώρο της Υγείας, ειδικά από το πλέον 
δυναμικό κοινό του, δηλαδή τους φοιτητές. Δεύτερος 
στόχος είναι η κλινική εξάσκηση και πιο σφαιρική εκ
παίδευση των φοιτητών Ιατρικής και μελλοντικών Ια
τρών, μέσω της εξοικείωσής τους με ποικίλα - επεί
γοντα και μη-περιστατικά σε πραγματικές συνθήκες.

Την περίοδο συμμετοχής τους, φεύγουν από το 
«προστατευμένο» περιβάλλον των Πανεπιστημια
κών Κλινικών και γνωρίζουντις ιδιαιτερότητες και τις

προκλήσεις της Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας 
στο πλευρό των ιατρών που την υπηρετούν. Κατά αυ
τόν τον τρόπο, το Πρόγραμμα συμβάλλει στην προ
ετοιμασία των μελλοντικών επαγγελμάτων υγείας 
για την Υπηρεσία Υπαίθρου (Αγροτικό Ιατρείο).

Στο φετινό πρόγραμμα συμμετείχαν περισσότεροι 
από 240 φοιτητές σε 42 Μονάδες Υγείας σε όλη την 
Ελλάδα. Κατά τη διάρκεια των καλοκαιρινών μηνών, 
το πρόγραμμα διεξήχθη με επιτυχία στο Κέντρο Υγεί
ας Σκοπέλου, όπου οι φοιτητές καθοδηγούμενοι 
από τους Ιατρούς της Μονάδας Υνείας εξασκήθηκαν 
στη διαχείριση περιστατικών σε πραγματικές συνθή
κες. Κλείνοντας την επιστολή, οι υπεύθυνοι διοργά
νωσης εξέφρασαν την ευχή, να συνεχιστεί και στο 
μέλλον η συνεργασία.
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1  ΣΤΗΝ ΟΥΡΑ ΓΙΑ ΤΟ ΕΜΒΟΛΙΟ ΤΗΣ ΓΡΙΠΗΣ
Πηγή: ΜΑΚΕΔΟΝΙΑ ΤΗΣ

ΚΥΡΙΑΚΗΣ
Σελ.: 1,14-15 Ημερομηνία

έκδοσης:
04-10-2020

Επιφάνεια: 2248.59 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 1200

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Έφτασε 
η πρώτη παρτίδα 
στα φαρμακεία 

της Θεσσαλονίκης 
- Χορήγηση μόνο 
με ηλεκτρονική 

συνταγογράφηση

την ουρά

Ο δύσκολος Σεπτέμβριος δίνει 
τη θέση του στον δυσκολότερο 
Οκτώβριο, καθώς εκτός 
από τον κορονοϊό που είναι 
ανεξέλεγκτος στην Αττική, 
η επιστημονική κοινότητα 
βρίσκεται εν αναμονή της 
εποχικής γρίπης.

Γιατροί και φαρμακοποιοί που 
μιλούν στη «ΜτΚ» εκτιμούν 
πως τα 4,2 εκατ. εμβόλια που 
εξασφάλισε το υπουργείο 
Υγείας θα εξαντληθούν και 
επιμένουν η χορήγησή τους 
να γίνει αποκλειστικά στις 
ευπαθείς ομάδες.

Το φαινόμενο των προκρα- 
τήσεων, ωστόσο, φέτος είναι πιο 
έντονο από κάθε άλλη χρονιά, 
ενώ δεν λείπουν και οι... πιέσεις 
σε γιατρούς και φαρμακοποιούς 
από αυτούς που θέλουν να 
εμβολιαστούν αλλά δεν ανήκουν 
στις ομάδες υψηλού κινδύνου.
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1  ΣΤΗΝ ΟΥΡΑ ΓΙΑ ΤΟ ΕΜΒΟΛΙΟ ΤΗΣ ΓΡΙΠΗΣ
Πηγή: ΜΑΚΕΔΟΝΙΑ ΤΗΣ

ΚΥΡΙΑΚΗΣ
Σελ.: 1,14-15 Ημερομηνία

έκδοσης:
04-10-2020

ΓΙΑΤΡΟΙ ΚΑΙ ΦΑΡΜΑΚΟΠΟΙΟΙ ΕΚΤΙΜΟΥΝ ΟΤΙ ΤΑ 4,2 ΕΚΑΤ. ΕΜΒΟΛΙΑ ΘΑ ΕΞΑΝΤΛΗΘΟΥΝ
Έφτασε η πρώτη παρτίδα δόσεων στα φαρμακεία της Θεσσαλονίκης - Χορήγηση μόνο με ηλεκτρονική 
συνταγογράφηση

Μ Του Βαγγέλη Σιολάκη

Αυξημένο ενδιαφέρον 
και... κρατήσεις εμβολίων 
γρίπης λόγω κορονοϊού

Π
αραγγελίες και προκρατήσεις για 
χορήγηση του αντιγριπικού εμβο
λίου και... πιέσεις σε γιατρούς και 
φαρμακοποιούς από ασθενείς οι οποίοι θέ

λουν να εμβολιαστούν αλλά δεν ανήκουν 
στις κατηγορίες των ομάδων υψηλού κιν
δύνου που περιγράφονται στην οκτασέλιδη 
εγκύκλιο που εξέδωσε το υπουργείο Υγείας 
και σχετικές λίστες προτεραιότητας στα 
φαρμακεία της χώρας, έφερε ο κορονοϊός 
στη χώρα μας. Μπορεί το υπουργείο να 
εξασφάλισε, όπως ανακοίνωσε πρόσφατα 
ο υπουργός Βασίλης Κικίλιας 4.200.000 
δόσεις του αντιγριπικού εμβολίου, σαφώς 
αυξημένες κατά περίπου 1.200.000 από 
εκείνες που εξασφαλίστηκαν πέρσι, οι 
φαρμακοποιοί εκτιμούν πως στο τέλος τα 
εμβόλια δεν θα φτάσουν και αυτό γιατί η 
απουσία εμβολίου για τον κορονοϊό και η 
αγωνία των πολιτών να προστατευθούν από 
τον φονικό κατά πολλούς ιό, θα οδηγήσει 
εκατομμύρια πολιτών στα φαρμακεία ζη
τώντας να εμβολιαστούν για την εποχική 
γρίπη, παρά το γεγονός ότι οι ειδικοί έχουν 
καταστήσει σαφές ότι το εμβόλιο της γρί
πης δεν προστατεύει από τον κορονοϊό.

Η πρώτη παρτίδα δόσεων στα φαρμακεία 
της Θεσσαλονίκης έφτασε την περασμένη 
Τρίτη, ενώ τις επόμενες ημέρες αναμένε
ται να φτάσουν και άλλες ποσότητες. Την 
ίδια ώρα, την περασμένη Δευτέρα, ξεκί
νησε και η ηλεκτρονική συνταγογράφηση 
των εμβολίων, που άλλωστε αποτελεί βα
σική προϋπόθεση για να γίνει σε κάποιον 
ασθενή το εμβόλιο της γρίπης. Το εμβόλιο

44
Κάνοντας το εμβόλιο της 
γρίπης, προστατευόμαστε 
από την γρίπη και όχι 
από τον κορονοϊό. Οι 
εμβολιασμοί πρέπει να 
γίνονται συγχρόνως 
και ταυτοχρόνως 
με την ηλεκτρονική 
συνταγογράφηση
Νίκος Νίτσας

της γρίπης χορηγείται δωρεάν στα περίπου 
ιο.οοο φαρμακεία της χώρας, αφού πρώτα 
ο γιατρός το έχει συνταγογραφήσει. Το κό
στος δε, του εμβολίου για κάποιον ασθενή 
που επιθυμεί να του χορηγηθεί αλλά δεν 
υπάρχει σχετική συνταγογράφηση κυμαί
νεται από ίο έως 13 ευρώ, ανάλογα με την 
εταιρεία που το παρασκευάζει.

Σύμφωνα με όσα ανακοίνωσε ο κ. Κικί
λιας κατά τη σχετική συνέντευξη Τύπου 
που παραχώρησε στόχος είναι από τα μέ
σα Οκτωβρίου και μετά να εμβολιάζονται 
κατά κύριο λόγο οι ευπαθείς ομάδες. Ο 
υπουργός συνέστησε μάλιστα, σε όλους 
τους πολίτες να ακολουθούν τους κανόνες 
υγιεινής και να αποφεύγουν τον συγχρωτι
σμό. Από την πλευρά της, η πρόεδρος της 
Εθνικής Επιτροπής Εμβολιασμών Μαρία 
Θεοδωρίδου έκανε λόγο για ιδιαίτερη χρο
νιά , δεδομένου ότι ο εμβολιασμός της γρί
πης θα γίνεται παράλληλα με την εξέλιξη 
του δεύτερου κύματος της πανδημίας του 
κορονοϊού. Η ίδια, πρόσθεσε ότι «σε κα
νένα μέρος του κόσμου, η συνύπαρξη του 
κορονοϊού με τη γρίπη, δεν έχει μεταβάλ
λει τα προγράμματα των εμβολιασμών».

Όπως αναφέρεται σε ανακοίνωση του 
υπουργείου Υγείας «στόχος είναι η μείωοη 
των πιθανοτήτων ταυτόχρονης προσβολής 
και με τους δύο ιούς, που μπορεί να επιβα
ρύνει την κατάσταση των ασθενών, καθώς 
και. η μείωση του φόρτου των υπηρεσιών 
υγείας και ειδικότερα των Μονάδων Εντα
τικής Θεραπείας, ώστε να μπορέσουν να 
ανταποκριθούν καλύτερα σε μια ενδεχό
μενη αυξημένη ζήτηση».

Πότε πρέπει να γίνει το εμβόλιο
Όπως αναφέρει στη «ΜτΚ» ο πρόεδρος 

του Φαρμακευτικού Συλλόγου Θεσσαλονί
κης, Δίονύσης Ευγενίδης οι εμβολιασμοί

των ασθενών αναμένεται να ξεκινήσουν, 
όπως κάθε χρόνο στα μέσα Οκτωβρίου. 
Η περίοδος των εμβολιασμών συνήθως 
κρατά μέχρι τα μέσα Νοεμβρίου ώστε «να 
θωρακίζονται οι ασθενείς έναντι της επο
χικής γρίπης και για τους μήνες Ιανουά
ριο, Φεβρουάριο και Μάρτιο που ακόμα 
κυκλοφορεί ο ιός» λέει ο κ. Ευγενίδης. Ο 
πρόεδρος του Φαρμακευτικού Συλλόγου 
Θεσσαλονίκης εκτιμά ότι οι συνολικές δό
σεις που έχουν παραγγείλει τα φαρμακεία 
της πόλης αναμένεται να φτάσουν μέχρι 
τα τέλη Νοεμβρίου. «Μία δόση εμβολίου 
αρκεί» σχολιάζει ο κ. Ευγενίδης. Ερωτώ- 
μενος, εάν εκτιμά πως ο κορονοϊός τελικά 
θα πλήξει το αντιεμβολιαστικό κίνημα που 
τα προηγούμενα χρόνια είχε... ριζώσει σε 
κοινωνίες σε όλο τον κόσμο, ο κ. Ευγε
νίδης απαντά πως «το αντιεμβολιαστικό 
κίνημα είναι μεγάλο και ο κορονοϊός το 
έπληξε και του έδωσε ένα καλό χτύπημα» 
τονίζει ο κ. Ευγενίδης.

Σημειώνεται πως, ο εμβολιασμός συνε
χίζεται καθ’ όλη τη διάρκεια της εποχικής 
γρίπης για άτομα για τα οποία ενδείκνυται 
και δεν πρόλαβαν να εμβολιαστούν εγκαί
ρως. Ο αντιγριπικός εμβολιασμός γενικά 
περιλαμβάνει ι μόνο δόση του εμβολίου 
ετησίως. Βρέφη και παιδιά ηλικίας <9 ετών 
που εμβολιάζονται για πρώτη φορά ή εκεί
να <9 ετών που στο παρελθόν είχαν λάβει 
μόνο ι δόση εμβολίου γρίπης χρειάζονται 
2 δόσεις αντιγριπικού εμβολίου με μεσοδι
άστημα τουλάχιστον 28 ημερών. Σε βρέφη 
ηλικίας >6 μηνών χορηγείται ο,5 ml (ολό
κληρη η δόση), σύμφωνα με τις οδηγίες 
από επίσημους Ευρωπαϊκούς ή άλλους φο
ρείς φαρμάκων (FDA, ΕΜΑ κ.ά.).

Σε ποιους εφαρμόζεται
Σύμφωνα με το Εθνικό Πρόγραμμα Εμ

βολιασμών της χώρας μας, ο αντιγριπικός 
εμβολιασμός πρέπει να εφαρμόζεται συ
στηματικά και κατά προτεραιότητα σε άτο
μα (ενήλικες και παιδιά) που ανήκουν στις 
εξής ομάδες αυξημένου κινδύνου: άτομα 
ηλικίας 6ο ετών και άνω, παιδιά (6 μηνών 
και άνω) και ενήλικες με χρόνια νοσήματα 
(χρόνια νοσήματα αναπνευστικού, όπως 
άσθμα, χρόνια αποφρακτική πνευμονοπά
θεια, καρδιακή νόσο με σοβαρή αιμοδυνα
μική διαταραχή, ανοσοκαταστολή -κληρο
νομική ή επίκτητη, μεταμόσχευση οργά
νων και μεταμόσχευση μυελού των οστών, 
δρεπανοκυτταρική αναιμία και άλλες αι- 
μοσφαιρινοπάθειες, σακχαρώδη διαβήτη 
ή άλλο χρόνιο μεταβολικό νόσημα, χρόνια 
νεφροπάθεια, χρόνιες παθήσεις ήπατος, 
νευρολογικά -νευρομυΐκά νοσήματα και 
σύνδρομο Down), έγκυες γυναίκες ανεξαρ-

Πρόεδρος τρυ Ιατρικρύ Συλλόγου Θεσσαλονίκης

Πιέσεις σε φαρμακοποιούς
Δεν είναι λίγοι πάντως, εκείνοι που εκτιμούν πως ασθενείς θα πιέζουν 
νιατρούς και φαρμακοποιούς προκειμένου να τους συνταγογραφήσουν και 
να τους χορηγήσουν το εμβόλιο, αντίστοιχα ακόμα και αν δεν προβλέπεται 
να εμβολιαστούν. Όπως υποστηρίζει φαρμακοποιός του κέντρου της 
Θεσσαλονίκης στο κατάστημά του την περασμένη βδομάδα έφτασε το 30% 
της αρχικής παραγγελίας των εμβολίων που έκανε ο κάθε επαγγελματίας. 
«Ασκούνται πιέσεις από ασθενείς, ωστόσο κρατούμε σειρά προτεραιότητας. 
Η ηλεκτρονική συνταγογράφηση είναι ένας τρόπος για να υπάρξουν 
πραγματικά και ρεαλιστικά στοιχεία για τους εμβολιασμούς» λέει ο Νίκος Π. 
Σύμφωνα με τον ίδιο, «η ζήτηση είναι μεγάλη».
Την ίδια ώρα, η μη χορήγηση αντιγριπικού εμβολίου σε παιδιά (υγιή χωρίς 
ασθένειες) έχει προβληματίσει αρκετούς γονείς. Όπως εξηγεί μητέρα στη 
«ΜτΚ» το εμβόλιο «χορηγείται κατόπιν συνταγογράφησης. Εάν ένα παιδάκι 
εμφανίσει βήχα θα πρέπει να κάτσει σπίτι του για δύο βδομάδες, κάτι σαν 
καραντίνα, ή να επιστρέφει στην τάξη με αρνητικό τεστ για κορονοϊό».
«Όταν ένα παιδάκι έχει συμπτώματα, απομονώνεται» σημειώνει ο 
Αλέξανδρος Κόπτσης, περιφερειακός διευθυντής εκπαίδευσης στην 
Κεντρική Μακεδονία. «Εάν ο γιατρός κρίνει ότι πρέπει να εξεταστεί για 
κορονοϊό τότε θα γίνει τεστ Ανάλογα με το αποτέλεσμα το παιδί θα 
επιστρέφει ή θα ηαραμείνει στο σπίτι. Όταν περάσει ο πυρετός ή ο βήχας, 
σε περίπτωση γρίπης το παιδάκι επιστρέφει στην τάξη» λέει ο κ. Κόπτσης.
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1  ΣΤΗΝ ΟΥΡΑ ΓΙΑ ΤΟ ΕΜΒΟΛΙΟ ΤΗΣ ΓΡΙΠΗΣ
Πηγή: ΜΑΚΕΔΟΝΙΑ ΤΗΣ
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Το αντιεμβολιαστικό 
κίνημα είναι μεγάλο και 
ο κορονοίος χο έπληξε 
και του έδωσε ένα καλό 
χτύπημα
Διονύσης Ευγενίδης
Πρόεδρος του Φαρμακευτικού Συλλόγου 
Θεσσαλονίκης

τήτως ηλικίας κύησης, λεχωΐδες και θηλά- 
ζουσες, άτομα με νοσογόνο παχυσαρκία, 
παιδιά που παίρνουν ασπιρίνη μακροχρό
νια (π.χ. για νόσο Kawasaki, ρευματοειδή 
αρθρίτιδα και άλλα), άτομα που βρίσκονται 
σε στενή επαφή με παιδιά μικρότερα των 6 
μηνών ή φροντίζουν ή διαβιούν με άτομα 
με υποκείμενο νόσημα, που αυξάνει τον 
κίνδυνο επιπλοκών της γρίπης, κλειστούς 
πληθυσμούς, όπως προσωπικό και εσωτε
ρικούς σπουδαστές, εργαζόμενους σε χώ
ρους παροχής υπηρεσιών υγείας, άστεγους 
και τέλος, κτηνίατρους, πτηνοτρόφους, 
χοιροτρόφους, εκτροφείς, σφαγείς και γε
νικά άτομα που έρχονται σε συστηματική 
επαφή με πτηνά ή χοίρους.

Σύμφωνα με την Εθνική Επιτροπή Εμ
βολιασμών, μετά από το σχετικό μπάχαλο 
που προκλήθηκε και μπέρδεψε τον κόσμο, 
δεν είναι απαραίτητος ο έλεγχος για κορο- 
νο'ίό (τεστ) ώστε να εμβολιαστεί κάποιος 
για τη γρίπη. «Ο γιατρός που συνταγο-

γραφεί το εμβόλιο γνωρίζει την υγεία του 
ασθενούς του. Με την συνταγογράφηση οι 
ασθενείς θα πρέπει να κάνουν το εμβόλιο 
και να μην περιμένουν. Άλλωστε το εμ
βόλιο χορηγείται σε ανθρώπους που είναι 
απόλυτα υγιείς. Εάν έχει κάποιος συνάχι ή 
πυρετό δεν πρέπει να έρχεται να κάνει το 
εμβόλιο» τονίζει ο κ. Ευγενίδης. Σε ό,τι 
αφορά το προσωπικό των φαρμακείων που 
πραγματοποιεί τους εμβολιασμούς ο κ. 
Ευγενίδης σημειώνει πως θα πρέπει «οι 
συνάδελφοι να φορούν μάσκα, γάντια, 
ειδικά γυαλιά και ποδιά. Επίσης να αε
ρίζεται συχνά ο χώρος, να τηρούνται τα 
μέτρα που έχουν ανακοινωθεί και η κα
ρέκλα που κάθεται ο ασθενής να απολυ- 
μαίνεται συχνά με αντισηπτικό» αναφέρει 
ο κ. Ευγενίδης.

Να χορηγείται το εμβόλιο αποκλειστι
κά σε όσους πρέπει, ζητά από την πλευρά 
του μιλώντας στη «ΜτΚ» ο πρόεδρος του 
Ιατρικού Συλλόγου Θεσσαλονίκης, Νίκος 
Νίτσας. Ο ίδιος επισημαίνει: «Κάνοντας 
το εμβόλιο της γρίπης, προστατευόμαστε 
από την γρίπη και όχι από τον κορονοϊό. 
Οι εμβολιασμοί πρέπει να γίνονται συγχρό
νως και ταυτοχρόνως με την ηλεκτρονική 
συνταγογράφηση. Το εμβόλιο πρέπει να 
γίνεται σε υγιή οργανισμό, δηλαδή σε ορ
γανισμό που δεν έχει κάποια μικροβιακή 
ίωση. Η διαδικασία είναι η εξής: ο γιατρός 
εξετάζει, συνταγογραφεί και ο ασθενείς 
πηγαίνει στο φαρμακείο και του χορηγείται 
το εμβόλιο. Αυτό δεν αλλάζει» σχολιάζει 
ο κ. Νίτσας.

Σύμφωνα με τον ΕΟΔΥ μέχρι και τις 
17/05/2020 (εβδομάδα 20/2020) συνολι

κά νοσηλεύτηκαν σε Μονάδες Εντατικής 
Θεραπείας 233 ασθενείς που προσβλήθηκαν 
από εποχική γρίπη, ενώ πέρσι έχασαν τη 
ζωή τους ιι6 άτομα. «Αυτοί που έχασαν τη 
ζωή τους ανήκαν σε ομάδες υψηλού κινδύ
νου που αμέλησαν και δεν εμβολιάστηκαν» 
αναφέρει ο κ. Νίτσας.

«Δεν ξέρουμε εάν το αντιεμβολιαστικό 
κίνημα στην Ελλάδα θα καμφθεί μετά τον 
κορονοϊό ή θα θεριέψει» υποστηρίζει από 
την πλευρά του ο πρόεδρος του Πανελλη
νίου Ιατρικού Συλλόγου, Αθανάσιος Εξα- 
δάκτυλος. «Στη χώρα μας θα δοθούν πε
ρισσότερες δόσεις από κάθε άλλη χρονιά» 
λέει ο κ. Εξαδάκτυλος. Ο πρόεδρος του 
Πανελληνίου Ιατρικού Συλλόγου υποστηρί
ζει στη «ΜτΚ» ότι το φαινόμενο των προ- 
κρατήοεων εμβολίων οτα φαρμακεία της 
χώρας, φέτος είναι πιο έντονο από κάθε

άλλη χρονιά. «Είναι λογικό. Όλοι θέλουν 
να εμβολιαστούν για να μην νοσήσουν» 
τονίζει ο κ. Εξαδάκτυλος.

Από την πλευρά του, ο παιδίατρος και 
μέλος του διοικητικού συμβουλίου του 
Ιατρικού Συλλόγου Θεσσαλονίκης, Νίκος 
Καρανταγλής υποστηρίζει ότι η πανδημία 
θα «ωφελήσει την αντιεμβολιαστική κάλυ
ψη για την εποχική γρίπη». Σύμφωνα με 
τον ίδιο, ο αντιγριπικός εμβολιασμός είναι 
ένα αποτελεσματικό μέτρο πρόληψης για 
όλους τους πολίτες με προτεραιότητα όμως 
σε όσους ανήκουν στις ευπαθείς ομάδες 
του πληθυσμού σύμφωνα με τις οδηγίες 
της Εθνικής Επιτροπής Εμβολιασμών. Ο 
κ. Καρανταγλής αναφέρει μεταξύ άλλων, 
πως υπάρχουν ασθενείς που έχουν παραγ- 
γείλει το εμβόλιο σε φαρμακοποιούς από 
τον Αύγουστο.

Συνταγογραφήσεις με ραντεβού
Σημειώνεται πως σε περίπτωση έλλειψης του εμβολίου, υπεύθυνος για την 
εισαγωγή δόσεων από άλλες χώρες είναι το «Ινστιτούτο Φαρμακευτικής 
Έρευνας και Τεχνολογίας ΑΕ». Στο μεταξύ, με στόχο την ευαισθητοποίηση 
του κοινού σε θέματα δημόσιας υγείας, το Τμήμα Προστασίας και 
Προαγωγής της Δημόσιας Υγείας, της Διεύθυνσης Κοινωνικής Προστασίας 
και Δημόσιας Υγείας του δήμου Θεσσαλονίκης πραγματοποιεί κατόπιν 
ραντεβού, συνταγογράφηση και στη συνέχεια εμβολιασμό έναντι του ιού 
της γρίπης και του πνευμονιόκοκκου σε ομάδες υψηλού κινδύνου.
Το πρόγραμμα απευθύνεται σε ωφελούμενους των δημοτικών Ιατρείων 
του δήμου Θεσσαλονίκης. Ο εμβολιασμός πραγματοποιείται από Ιατρό 
Παθολόγο, στο χώρο των δημοτικών ιατρείων του δήμου Θεσσαλονίκης από 
01/10/2020 μετά από τηλεφωνικό ραντεβού. Απαραίτητη προϋπόθεση κατά 
την προσέλευση να είναι γνωστός ο αριθμός του ΑΜΚΑ.
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ιστορίες για βόρειους
Την ώρα που ο καθηγητής Σωτήρης Τσιόδρας «αποθέωνε» τη 
Θεσσαλονίκη για την ελαχιστοποίηση των κρουσμάτων, εκατοντάδες 
ΠΑΟΚτσήδες συνόδευαν, χωρίς μέτρα ατομικής προστασίας 
την αγαπημένη τους ομάδα στο γήπεδο της Τούμπας. Όπως 
αποδεικνύουν και τα σχετικά ντοκουμέντα (φωτογραφίες και βίντεο) 
φώναζαν με όλη τους τη δύναμη συνθήματα συμπαράστασης για τον 
αγώνα με τους Ρώσους, δηλαδή εκτόξευαν εκατομμύρια σταγονίδια, 
ας ελπίσουμε χωρίς τον... ιό. Όπως είπε στη στήλη πνευμονολόγος, 
και μάλιστα φίλαθλος του δικεφάλου, «αν ένας εξ αυτών έχει COV- 
ID-19, τότε τις επόμενες ημέρες ενδέχεται να το... ανακαλύψουμε σε 
τουλάχιστον εκατό άτομα! Να τα λέμε κι αυτά».

Στο ίδιο ερώτημα, άλλος ένας υγειονομικός μας είπε μεταξύ σοβαρού 
και αστείου, ότι «ευτυχώς που η ομάδα έχασε γιατί τα γλέντια που 
θα ακολουθούσαν στους δρόμους και τα πεζοδρόμια θα απειλούσαν 
σοβαρά τη δημόσια υγεία. Δεν γίνεται να κυνηγάμε τους πάντες, για 
την εφαρμογή των μέτρων και την ίδια στιγμή να είμαστε χαλαροί 
σε συγκεντρώσεις και πορείες χωρίς ατομικά μέσα προστασίας.
Και ας μην ξεχνάμε ότι αρκετά άσχημα του ιού ξεκίνησαν από 
ποδοσφαιρικούς αγώνες».

Πάντως μέχρι στιγμής η Θεσσαλονίκη δίνει το παράδειγμα στην 
Αθήνα στο θέμα αντιμετώπιση της πανδημίας, σύμφωνα με όσα 
έγραψε εδώ και μέρες το makthes.gr και επιβεβαίωσε με τον πιο 
εμφαντικό τρόπο με δημόσιες δηλώσεις του ο Σωτήρης Τσιόδρας, 
και όχι μόνο. Όπως φαίνεται η δεύτερη μεγαλύτερη πόλη άνοιξε το 
δρόμο και για καλύτερες αστικές συγκοινωνίες της... Αθήνας! Όπως 
μας είπε ο συγκοινωνιολόγος (και πρώην διευθύνων σύμβουλος 
του Οργανισμού Συγκοινωνιακού Έργου Θεσσαλονίκης) Γιάννης 
Τόσκας, πήραν τον μπούσουλα της συνεργασίας του ΟΑΣΑ με 
λεωφορεία ΚΤΕΛ από την πόλη μας αφού ο ΟΑΣΘ έκανε τις πρώτες 
συμβάσεις με ΚΤΕΛ, οι οποίες εγκρίθηκαν από όλα τα αρμόδια 
όργανα, όπως το Ελεγκτικό Συνέδριο. Να σημειωθεί ότι έχει λήξει η 
θητεία του κ. Τόσκα στον ΟΣΕΘ και αναμένει τη σχετική ανανέωση, 
τυπική ή ουσιαστική. Πάντως την περασμένη Πέμπτη ήταν, όπως μας 
είπε, εκτός οργανισμού.

Οι εργαζόμενοι στα δημόσια νοσοκομεία μέσω του συνδικαλιστικού 
τους φορέα (ΠΟΕΔΗΝ), κάνουν λόγο για σοβαρές παραλείψεις στην 
εφαρμογή των μέτρων μόνο σε ιδιωτικές δομές υγείας ή φιλοξενίας 
π.χ. ηλικιωμένων «διότι στο δημόσιο ακολουθούνται κατά γράμμα 
τα σχετικά πρωτόκολλα ασφαλείας». Παράγοντας του υπουργείου 
Υγείας σχολίασε σχετικά ότι «πιθανότατα λησμονούν ότι εδώ κοτζάμ 
Κέντρο Αναφοράς του κορονόίού στη Βόρεια Ελλάδα κατέβασε ρολά 
ύστερα από είκοσι κρούσματα υγειονομικών. Πιο δημόσια δομή από 
το ΑΧΕΠΑ δεν έχει... Ο ιός είναι απρόβλεπτος και δεν έχει ιδεολογικές 
προτιμήσεις κρατικού ή ιδιωτικού τομέα!».

Μέχρι και την τελευταία ημέρα του Σεπτεμβρίου κυκλοφορούσαν 
με μάσκες στη Χαλκιδική. Η εφαρμογή των μέτρων, εντός και εκτός 
εσωτερικών χώρων, τηρήθηκε κατά γράμμα από τη συντριπτική 
πλειοψηφία των κατοίκων όπως αποδεικνύουν και τα στοιχεία των 
παραβάσεων. Όσο για τους μαθητές στην ευρύτερη περιοχή του 
νομού Θεσσαλονίκης, οι ανήλικοι φαίνεται ότι «έβαλαν τα γυαλιά» 
ή καλύτερα τις... μάσκες στους μεγαλύτερους, αφού η πόλη με 
το άνοιγμα των σχολείων δεν έδωσε κρούσματα. Γία την ιστορία, 
«και λιγότερα παιδιά να βρίσκονταν στις τάξεις, μάσκα θα έπρεπε 
να φορούσαν». Th σχετική επισήμανση έκανε ο αν. καθηγητής 
Λοιμωξιολογίας και παθολογίας του ΑΠΘ Συμεών Μεταλλίδης 
απαντώντας σε σχετική ερώτηση μας.

Θετικός στον κορονοϊό βρέθηκε υπάλληλος της τεχνικής υπηρεσίας 
του Στρατιωτικού Νοσοκομείου 424 ο οποίος παρουσίασε 
συμπτώματα, αλλά μάλλον συνέχισε να εργάζεται με αποτέλεσμα 
να μπουν σε καραντίνα πολλοί συνάδελφοι του και μάλιστα όχι 
μόνο της υπηρεσίας του. Πληροφορίες από το υπουργείο Εθνικής 
Αμυνας κάνουν λόγο για αρνητικά τεστ των συναδέλφων του αλλά 
και για ελλείψεις σε ατομικά μέσα προστασίας γεγονός που το έχουν 
επισημάνει αρμοδίως ώστε «οι ένστολοι να είναι... ένστολοι παντού 
και εκεί όπου χρειάζεται, δηλαδή στα νοσοκομεία με στολές, μάσκες, 
ποδονάρια, γάντια κ,λπ». Άλλωστε όπως είχε πει και ο πρωθυπουργός 
πρόκειται για «πόλεμο με αόρατο εχθρό» και σε ένα πόλεμο δεν πας... 
ξυπόλητος.

Μελ. Καρ.
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Η πολιτική υγείας
στην Ελλάδα: μισές δουλειές

Η
 πολιτική υγείας στην Ελλάδα έχει 
επικριθεί για την αδράνεια που 
έχει επιδει'ξει σε σημαντικά πεδία 
ρύθμισης, με πιο χαρακτηριατικό 
παράδειγμα αστό της πρωτοβάθ
μιας φροντίδας υγείας. Συχνά, η 
αδράνεια αυτή αποδίδεται σας 
ιδιαιτερότητες του πεδίου (διαρ

κείς προκλήσεις, πλήθος δρώντων κ,λπ.), 
οι οποίες όμως υφίστανται και σε χώρες 
που σχεδιάζουν και υλοποιούν μεταρρυθ
μίσεις στο σύστημα υγείας τους. Συνεπώς, 

η ερμηνεία του ελληνικού παρόδοξου στον 
τομέα της υγείας, ήτοι η ύπαρξη θεσμικών 
κενών σε ένα πεδία το οποία ξεχωρίζει για 
τη θεσμική του υπερβολή (μεγάλος αριθ
μός νόμων και υπουργικών αποφάσεων 
που αφορούν στο ίδιο ζήτημα, το οποία 
τελικά παραμένει αρρύθμιστο...), απαιτεί 
περαιτέρω εμβάθυνση.
Μία εξήνηση θα μπορούσε να είναι η έλ
λειψη ιδεών και η αδυναμία οχεδιαομού. 
Ωστόσο, και σε ως προς αστό διαπιστώ
νεται μια υπερβολή, καθώς διαχρονικά 
κατατίθενται πολλαπλές πρστάσεις, πολ
λές εκ των οποίων μάλιστα με τη μορφή 
νομοσχεδίων, με την όλη όμως διαδικασία 
να σταματά σε αστό το στάδιο. Αρα, το 
πρόβλημα της χώρας μας όσον αφορά 
την αδυναμία ρύθμισης του τομέα της 
υγείας, συμπυκνώνεται στη φράση «μισές 
δουλειές». Τα παροδείγματα είναι άφθο
να. Η πρωτοβάθμια φροντίδα υγείας έχει 
ρυθμιστεί πολλές φορές, όμως η υλοποί
ηση του εκάστοτε σχεδίου είτε δεν ξεκινά 
είτε σταματά κάπου στη μέση, ίσως λόγω 
και προβλημάτων στην ίδια τη ρύθμιση. 
Η πολιτική για το φάρμακο περιλαμβάνει 
υπερβολικό αριθμό παρεμβάσεων, αλλά η 
εφαρμογή ουσιαστικής αξιολόγησης των 
τεχνολογιών υγείας δεν έχει ολοπληρωθεί. 
Η συγκράτηση της δαπάνης υγείας εξα
κολουθεί να στηρίζεται κατά βάση στο 
ανα-αναπτυξιακό σύστημα των αιπόμστων 
επιστροφών, ενώ τα κίνητρα που έχουν 
δοθεί για επενδύσεις έχουν περιορισμέ
νο πεδία εφαρμογής. Η αναδιάρθρωση 
του νοσοκομειακού χάρτη παραμένει ένα 
κεφάλαιο στα προγράμματα υγείας των 
κομμάτων, το οποία προσπερνάται τεχνη
έντως μόλις αυτά αναλάβουν κυβερνητικά 
καθήκοντα. Και τέλος, η δημιουργία ενός 
αποτελεσματικού μηχανισμού θωράκι- 
σης της δημόστας υγείας εξακολουθεί 
να αποτελεί επιστημονικό αίτημα χωρίς 
ανταπόκριση, παρά την επιβεβαιωμένη 
πλέον αναγκαιότητά του.
Μισές δουλειές λοιπόν! Είτε λόγω των 
αντιδράσεων των ομάδων πίεσης και 
συμφερόντων, απέναντι στες οποίες δια
χρονικά η κεντρική διοίκηση επιδεικνύει 
ιδιαίτερη ευαισθησία υπό τον κίνδυνο του 
πολιτικού κόστους, είτε λόγω έλλειψης 
πολιτικού χρόνου, εξαιτίας των συχνών 
εναλλαγών στην εξουσία. Αυτό το τελευ
ταία αποτελεί ένα βολικό επιχείρημα για 
το πολιτικό σύστημα της χώρος, όμως δια- 
ψεύδεται στην πράξη καθώς η διαχείριση

που περιγράφεται παραπάνω αφορά και 
ατις περιόδους κατά τις οποίες η πολιτική 
σταθερότητα ήταν δεδομένη.
Μια πιο... προωθημένη άποψη θα έθε
τε το ζήτημα της απουσίας αξιολόνησης 
- και στην πολιτική - η οποία έχει ως 
αποτέλεσμα να μην εκτιμώνται από τους 
πολίτες (ψηφοφόρους) οι μεταρρυθμι- 
στικές πρωτοβουλίες, ακόμα και οι πλέ
ον εμβληματικές και χρήσιμες, οι οποίες 
όμως αναγνωρίζονται σε βάθος χρόνου. 
Χαρακτηριατικό παράδειγμα απστελούν 
η δημιουργίο του ΕΟΠΥΥ και η ηλεκτρο
νική συνταγογράφηστρ παρεμβάσεις που, 
παρά την αυτονόητη αναγκαιότητά τους, 
συνάντησαν έντονες αντιδράσεις στα αρ
χικά τους στάδια, για να τύχουν βέβαια 
καθολικής αποδοχής στη συνέχεια. 
Ομως αστό είναι επίσης ένα εγγενές χα
ρακτηριστικό της πολιτικής, με το οποία 
θά έπρεπε να έχουν συμφιλιωθεί όσοι την 
υπηρετούν. Η λογική του «ό,τι παραλαμ- 
βάνω παραδίδω», η οποία επί δεκαετίες 
πρωταγωνίστησε στην πολιτική μας ζωή, 
είχε οδυνηρό αποτελέσματα και τελικά κα
ταδικάστηκε και από την κοινωνία. Με τις 
πολιτικές εξελίξεις των τελευταίων ετών, 
θα έπρεπε να έχει γίνει ήδη αντιληπτό ότι 
πολιτική κεφαλαιοποίηση δεν μπορεί να 
αναμένεται από την αδράνεια και από 
την υπονόμευση των επόμενων γενεών 
προς όφελος ομάδων με πολιτική ισχύ 
στην παρούσα φάση (π.χ. αντιμετώπιση 
του ασφαλιατικού). Μια τέτοια στάση δεν 
συμβάλλει στην πολιτική υστεροφημία 
και, κυρίως, υπονομεύει το ίδιο το πεδία 
της (μη) ρύθμισης...
Οχι άλλες μισές δουλειές λοιπόν! Μία 
πολιτική υγείας με όραμα και τεκμηρίω
ση είναι αναγκαία να σχεδιαστεί και να 
υλοποιηθεί μέχρι τέλους. Με τις στοχεύ
σεις και τα αναμενόμενα αποτελέσματα 
να τεθούν εξ αρχής επί τάπητος, χωρίς 
ωραιοποίηση της υφιστάμενης κατάστα
σης, ή δαιμονοποίηση της παρελθούσης. 
Η αναζήτηση συναινέσεων είναι επίσης 
σημαντική, όμως δεν υπάρχει ρύθμιση 
χωρίς, φαινομενικά ή πρόσκαιρα έστω, 
«χαμένους». Αστό όμως που είναι βέβαιο 
είναι ότι από την αδράνεια και τις μισές 
δουλειές χάνουμε όλοι. Ακόμα και οι πο
λιτικοί...
Σημείωση: Στη χώρο μας, οι πλέον εμβλη
ματικές μεταρρυθμιστικές πρωτοβουλίες 
στην υγεία συνέπεσαν με τρία σημαντικά 
ορόσημα: «αλλαγή» - ίδρυση του ΕΣΥ, «εκ
συγχρονισμός» - περιφερειακή οργάνωση 
του συστήματος και οικονομική κριού - 
δημιουργίο του ΕΟΠΥΥ. Η υφιστάμενη 
συγκυρία, η οποία σηματοδοτείται από 
την πανδημία που συνιστά μια πρωτο- 
φαγή πρόκληση για την πολιτική υγείας, 
ανέδειξετην ανάγκη μιας ριζικής παρέμ- 
βάσης στο σύστημα υγείας για ενι'σχυση 
των αντοχών του. Αν όχι τώρα, πότε;

Ο κ. Κυριάκος Σουλιώτης είναι 
καθηγητής Πολιτικής Υγείας στο 

Πανεπιστήμιο Πελοπόννησου.

Η αναζήτηση συναινέσεων είναι σημαντική, 
όμως δεν υπάρχει ρύθμιση χωρίς, φαινομενικά 
ή πρόσκαιρα έστω, «χαμένους». Λυτό όμως που 
είναι βέβαιο είναι ότι από την αδράνεια
και τις μισές δουλειές χάνουμε όλοι
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1  Η ΕΕ με την πανδημία αντιλήφθηκε την αξία της
εγχώριας φαρμακοβιομηχανίας! Η Ελλάδα πότε θα την α
...

Πηγή: ΠΑΡΟΝ Σελ.: 8 Ημερομηνία
έκδοσης:

04-10-2020

Επιφάνεια: 451.4 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 1500

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Η ΕΕ με την πανδημία 
αντιλήφθηκε την αξία της εγχώριας 

φαρμακοβιομηχανίας! Η Ελλάδα 
πότε θα την αντιληφθεί;

Του'Αρη Μπερζοβίτη

Η
 υγειονομική κρίση που διανύουμε ανέδειξε ία προβλή
ματα και tis παθογένειεε των συστημάτων υγείαε αλλά και 
τηε ακολουθούμενηε πολιτικήε φαρμάκου, όχι μόνο στην 
Ελλάδα αλλά και την Ευρώπη.

Ειδικά σε ό,τι αφορά το φάρμακο, η πανδημία του COVID-19 δη
μιούργησε τεράστια προβλήματα στην παγκόσμια εφοδιαστική αλυ
σίδα. Πολλέε ευρωπαϊκέε χώρεε δεν διαθέτουν εγχώρια παρα
γωγή γενοσήμων φαρμάκων και εξαρτούν την επάρκειά τουε σε 
παλαιό δοκιμασμένα φάρμακα από τιε εισαγωγέε, κυρίωε από τρί- 
τεε χώρεε χαμηλού κόστουε, όπωε η Κίνα και η Ινδία. Ταυτόχρο
να, άλλεε ευρωπαϊκέε χώρεε προχώρησαν στην απαγόρευση των 
εξαγωγών, προκειμένου να καλύψουν τιε εσωτερικέε τουε ανά- 
γκεε. Το αποτέλεσμα ήταν, σε πολλέε χώρεε τηε ΕΕ, να καταγρα- 
φούν σημαντικέε ελλείψειε ακόμη και σε βασικά, απαραίτητα φάρ
μακα. Μαθαίνονταε από την κρίση, η Ευρώπη επιδιώκει πλέον να 
διασφαλίσει ότι τα κράτη-μέλη τηε δεν θα βρεθούν ξανά αντιμέ
τωπα με προβλήματα ελλείψεων σε μια ενδεχόμενη απότομη αύ
ξηση των αναγκών σε φάρμακα. Στο πλαίσιο αυτό οδηγείται στην 
υιοθέτηση μιαε νέαε φαρμακευτικήε πολιτικήε, με επίκεντρο τη 
διασφάλιση τηε εηάρκειαε των ευρωπαϊκών χωρών σε φάρμακα 
και υγειονομικό υλικό αλλά και την ενθάρρυνση των επενδύσε
ων, τηε φαρμακευτικήε παραγωγήε και έρευναε επί ευρωπαϊκού 
εδάφουε.

Ήδη στουε κόλπουε των θεσμικών οργάνων τηε ΕΕ συζητείται 
ένα σχέδιο κινήτρων για τον επαναπατρισμό τηε παραγωγήε φαρ
μάκων στην Ευρώπη, προκειμένου να διασφαλιστεί η πρόσβαση 
των ευρωπαίων ασθενών στα φάρμακα, να θωρακιστούν τα συ
στήματα υγείαε από μια ενδεχόμενη νέα πανδημία. Η Ευρώπη προ
σπαθεί τώρα να διορθώσει τα λάθη τηε πολιτικήε των τελευταίων

δεκαετιών, λάθη που οδήγησαν στην αποβιομηχάνιση τηε φαρ
μακευτικήε παραγωγήε και στην υπερβολική εξάρτηση των συ
στημάτων υγείαε από τρίτεε χώρεε, με μόνο κριτήριο το χαμηλό 
κόστοε και με στόχο τον περιορισμό των δαπανών τουε για φάρ
μακα.

Η συζήτηση βρίσκεται σε πολύ ώριμο στάδιο και αναμένεται η 
υιοθέτηση πρωτοβουλιών εκ μέρουε τηε ευρωπάίκήε οικογένει- 
αε, όπωε άλλωστε δείχνουν οι τοποθετήσειε κορυφαίων ευρω
παίων αξιωματούχων: «Η Ευρώπη πρέπει να εστιάσει στην ενί
σχυση τηε παραγωγήε φαρμάκων και φαρμακευτικών προϊόντων», 
δήλωσε η Στέλλα Κυριακίδη, αρμόδια Επίτροποε Υγείαε, ενώ στην 
ίδια κατεύθυνση κινήθηκε και ο γερμανόε υπουργόε Οικονομι
κών και Ενέργειαε Peter Altmaier, υπογραμμίζονταε πωε «η Ευ
ρώπη πρέπει να εξαρτάται λιγότερο από τιε μη ευρωπαϊκέε φαρ- 
μακοβιομηχανίεε».
Η Ελλάδα στην αντίθετη κατεύθυνση
Σε αντίθεση με την κατάσταση σε πολλέε χώρεε τηε Ευρώπηε, η 
χώρα μαε δεν αντιμετωπίζει ελλείψειε φαρμάκων λόγω τηε παν- 
δημίαε, χάρη στην ύπαρξη ισχυρήε εγχώριαε παραγωγικήε φαρ- 
μακοβιομηχανίαε, η οποία είναι σε θέση να καλύψει το μεγαλύ
τερο μέροε των φαρμακευτικών αναγκών. Είναι χαρακτηριστικό 
ότι στο πρώτο κύμα τηε πανδημίαε, σε εξαιρετικά δυσμενείε συν- 
θήκεε, οι ελληνικέε φαρμακοβιομηχανίεε κάλυψαν περισσότε- 
ρουε από 3 εκατ. ασθενείε με ποιοτικά, αποτελεσματικά φάρμα
κα εγχώριαε παραγωγήε.

Όμωε, όπωε επισημαίνεται από τη φαρμακοβιομηχανία, η δια
σφάλιση σταθερών συνθηκών εηάρκειαε προϋποθέτει την αλλα
γή κατεύθυνσηε τηε φαρμακευτικήε πολιτικήε τηε τελευταίαε δε- 
καετίαε, που εστίασε στην περιστολή τηε φαρμακευτικήε δαπάνηε 
κατ’ εφαρμογή των Μνημονίων και στο πλαίσιο τηε γενικότερηε 
δημοσιονομικήε προσαρμογήε.

Τα στελέχη τηε φαρμακοβιομηχανίαε τονίζουν ακόμη ότι η νέα 
φαρμακευτική πολιτική θα πρέπει όχι μόνο να εξασφαλίζει την 
επάρκεια του συστήματοε φαρμακευτικήε φροντίδαε, αλλά ταυ
τόχρονα θα πρέπει να συντονίζεται στον γενικότερο στόχο τηε επι- 
στροφήε τηε οικονομίαε σε θετικούε ρυθμούε ανάπτυξηε, προ
κειμένου να αναχαιτιστούν οι βαρύτατεε οικονομικέε συνέπειεε 
τηε πανδημίαε. Στο σημείο αυτό η συμβολή τηε εγχώριαε φαρμα- 
κοβιομηχανίαε μπορεί να είναι πολύ σημαντική, όπωε άλλωστε 
δείχνουν τα στοιχεία που αφορούν τη σημαντική οικονομική προ
στιθέμενη αξία που δημιουργούν οι ελληνικέε βιομηχανίεε φαρ
μάκου, τονώνονταε την απασχόληση, ενισχύονταε τα δημόσια έσο
δα, βελτιώνονταε την ανταγωνιστικότητα μέσω των εξαγωγών και 
των επενδύσεων.

Αξίζει να σημειωθεί ότι μόνο στο δεύτερο εξάμηνο του 2019 
κατατέθηκαν 36 επενδυτικά σχέδια ύψουε 80 εκατ. ευρώ, κυρίωε 
από ελληνικέε αλλά και ξένεε φαρμακοβιομηχανίεε. Το 2020 το 
συνολικό ποσό αναμένεται να υπερδιπλασιαστεί, ενώ εκτιμάται ότι 
οι εγχώριεε βιομηχανίεε φαρμάκου σχεδιάζουν να επενδύσουν 
τουλάχιστον 650 εκατ. ευρώ στην επόμενη τριετία. Οι επενδύσειε 
αυτέε χαρακτηρίζονται από τη γρήγορη απόσβεση και τη μοναδι
κή πολλαπλασιαστική τουε αξία για την οικονομία, η οποία κυμαί
νεται στο 86% - 130% του ποσού τηε επένδυσηε, όπωε δείχνει 
πρόσφατη μελέτη του ΙΟΒΕ.
θα χάσουμε το τρένο ms ανάπτυξηε;
Όπωε επισημαίνουν στελέχη τηε φαρμακοβιομηχανίαε, δυστυ- 
χώε, παρά τιε εντυπωσιακέε αυτέε επιδόσειε, η εγχώρια παρα
γωγική φαρμακοβιομηχανία εξακολουθεί να αντιμετωπίζει ση
μαντικά αντιαναπτυξιακά εμπόδια: Υπερφορολόγηση, που φθάνει 
ακόμη και στο 70% του κύκλου εργασιών τηε, τεράστιεε μειώσειε 
τιμών, σειρά αντικινήτρων για την ανάπτυξη και παραγωγή φαρ
μάκων εγχώριαε παραγωγήε, ανούσιεε καθυστερήσειε και προ
σκόμματα κατά την ένταξή τουε στη θετική λίστα. Όλα τα παρα
πάνω φρενάρουν την ανάπτυξη των ελληνικών φαρμακοβιομη
χανιών και θέτουν σε κίνδυνο τον επενδυτικό τουε σχεδίασμά

Η ΕΕ αντιλαμβάνεται τη σημασία των τοπικών παραγωγικών 
φαρμακοβιομηχανιών που θωρακίζουν το σύστημα υγείαε και ενι
σχύουν την οικονομία. Αυτό ανοίγει ένα παράθυρο ευκαιρίαε για 
την αντιστροφή του κλίματοε τηε αποβιομηχάνισηε και τηε αποε- 
πένδυσηε και στη χώρα μαε. Η φαρμακοβιομηχανία δηλώνει έτοι
μη, τονίζονταε ότι η ευκαιρία αυτή δεν πρέπει να χαθεί.
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1  Στις αρχές του 2021 τα πρώτα προς έγκριση εμβόλια
στην ΕΕ

Πηγή: ΛΟΓΟΣ Σελ.: 6 Ημερομηνία
έκδοσης:

04-10-2020

Επιφάνεια: 171.09 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 60

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΚΑΘΥΣΤΕΡΗΣΕΙΣ ΣΤΑ ΑΝΑΜΕΝΟΜΕΝΑ 
ΕΜΒΟΛΙΑ ΚΟΡΩΝΟΪΟΥ

Στις αρχές του 2021 τα πρώτα 
προς έγκριση εμβόλια στην ΕΕ

Στις αρχές του 2021 αναμένεται να έχουν εγκριθεί τα 
πρώτα εμβόλια κατά του κορωνοϊού στην Ευρώπη σύμ
φωνα με τον επικεφαλής της αρμόδιας, για τα εμβόλια, 
ρυθμιστικής αρχής της Γερμανίας.

"Αυτό που σαφώς αναμένουμε, σύμφωνα με τις πιο 
πρόσφατες έρευνες του Ευρωπαϊκού Οργανισμού φαρ
μάκων, είναι ότι τα εμβόλια θα λάβουν έγκριση για κυκλο
φορία στην αγορά στην Ευρώπη στις αρχές του ερχόμε
νου έτους", δήλωσε ο Κλάους Τσίχουτεκ, ο οποίος είναι 

* επικεφαλής του γερμανικού Ινστιτούτου Πάουλ Έρλιχ.
Καθυστερεί το εμβόλιο της AstraZeneca

Το εμβόλιο κατά του κορωνοϊού στο οποίο έχει "επεν
δύσει" τόσο η Ευρωπαϊκή Ένωση όσο και ο Ντόναλντ Τρα- 
μπ, μπαίνει στο μικροσκόπιο της αμερικανικής Υπηρεσίας 
Τροφίμων και Φαρμάκων (FDA) η οποία ανακοίνωσε ότι 
"διευρύνει την έρευνά της για το περιστατικό εγκάρσιας 
μυελίτιδας που εκδηλώθηκε σε Βρετανό συμμετέχοντα 
στις κλινικές δοκιμές.

Το τελευταίο στάδιο δοκιμών της AstraZeneca στις 
Ηνωμένες Πολιτείες έχει ανασταλεί από τις 6 Σεπτεμβρί
ου, ενώ παρά τις πιέσεις του Αμερικανού προέδρου για 
διαθεσιμότητα πριν από τις εκλογές της 3ης Νοεμβρίου, η 
FDA ζητά χρόνο ώστε να διερευνηθεί "εάν παρόμοιες πα
ρενέργειες προέκυψαν σε δοκιμές άλλων εμβολίων στο 
Πανεπιστήμιο της Οξφόρδης που συνεργάζεςται με την 
AstraZeneca, για το νέο εμβόλιο κατά του κορωνοϊού.
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1  «Απολογισμός» και παράπονα
Πηγή: ΓΝΩΜΗ ΤΗΣ ΠΑΤΡΑΣ Σελ.: 27 Ημερομηνία

έκδοσης:
04-10-2020

Επιφάνεια: 681.94 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

«Απολογισμός» και παράπονα
Μακροσκελής τοπο

θέτηση από την 
πρώην Διοικήτρια 
του ΓΊΓΝΠ, Π ανα

γούλα Μαμμή

Α
πάτην πρώηνΔιοική- 
τρια του ΠΓΝΠ, Πανα- 
γούλα Μαμμή, λάβαμε 
και δημοσιεύουμε ανακοίνωση, 

στην οποία ουσιαστικά κάνει 
απολογισμό της θητείας της 
και εκφράζει και ενστάσεις για 
την κριτική που της ασκήθηκε 
Αναλυτικά η ανακοίνωση της 
κυρίας Μαμμή, έχει ως εξής: 
«Διάβασα και άκουσα παρά
πονα και σχόλια από ΜΜΕ και 
πολίτες σε σχέση (α) με την 
ανηλεή επίθεση στο πρόσωπό 
μου. ως διοικήτριας του Πα
νεπιστημιακού Γενικού Νοσο
κομείου Πατρών κατά την διετή 
θητεία μου και, (β) για το ότι 
δεν απάντησα σ αυτήν την ορ
γανωμένη επίθεση που δέχ
θηκα.

0Α ΠΡΕΠΕΙ ΝΑ 
ΑΝΑΡΩΤΗΘΕΙ ΚΑΝΕΙΣ
Ποιοι είναι αυτοί που νίκησαν 
και σε τι συνίσταται ακριβώς 
η νίκη τους:

1 Νίκησε μήπως η πανεπι
στημιακή «οικογένεια» του 

Πανεπιστημίου Πατρών, που 
εμφανίστηκε ενωμένη για να 
προστατέψει διακεκριμένο μέ
λος της, τον διευθυντή της ια
τρικής υπηρεσίας του Νοσο
κομείου, ο οποίος όπως φά
νηκε μετά την παραίτησή μου, 
είχε δρομολογήσει την εγκα
τάλειψη του Νοσοκομείου 
αφήνοντας τεράστιο κενό ενώ 
αποτελούσε τον μοναδικό νό
μιμο αντικαταστάτη του διοι
κητή;
Η ίδια «οικογένεια», που στή
ριξε μέλη της και με κατηγό
ρησε. διότι δήθεν τα εγκάλεσα, 
αδιαφορώντας παντελώς για 
την υποχρέωση που είχα από 
την θεσμική μου θέση και λη
σμονώντας εντέχνως άραγε 
ότι κάθε ΝΠΔΔ. όπως είναι το 
Πανεπιστήμιο, αλλά και το Νο

σοκομείο, σύμφωνα με τον 
νόμο έχει διοικητική και οι
κονομική αυτοτέλεια, ενώ τε
λικά αποδείχτηκε, ότι δεν επρό- 
κειτο ούτε για προπειθαρχική 
διαδικασία, πόσο μάλλον δίωξη 
όπως βαπτίστηκε από τα ΜΜΕ 
και υιοθετήθηκε έντεχνα.

2Κέρδισαν τα διορισμένα 
από την παρούσα κυβέρ
νηση μέλη του Διοικητικού 

Συμβουλίου, που σε συνεργα
σία με την «αδικημένη» από 
την δικαιοσύνη πρώην διευ
θύντρια νοσηλευτικής υπηρε
σίας επεδίωκαν και επέτυχαν 
με συνεχείς «ομόφωνες δια
φωνίες» την αδυναμία λήψης 
αποφάσεων (όπως φαίνεται 
από τις ψηφοφορίες και τα 
πρακτικά του Δ.Σ.) και από τις 
αιτήσεις παραίτησης τριών 
γραμματέων Δ.Σ.;
Μήπως θα χαρακτηριστεί 
"νίκη" η καταγγελία από μέλη 
του Δ.Σ. για μια σειρά από νό
μιμες ενέργειές μου. ενώ ταυ
τόχρονα δήλωναν δημόσια ότι 
για τα συγκεκριμένα θέματα 
«δεν είχαν επίσημα ενημερω
θεί»;

3Κέρδισε την κοινή γνώμη 
ο κ. Δήμαρχος Πατρέων. 
που ενώ σε προσωπική μας 

επικοινωνία, ήτοι γραπτή απάν
τησή του σε επιστολή μου για 
την συναφθείσα χωρίς να λάβω 
γνώση «συνεργασία» του Δή
μου με το Π.ΓΝ.Π. δήλωνε, ότι 
«κάτι δεν διατυπώθηκε καλά 
στο δελτίο Τύπου», δεν το αναί

ρεσε αυτό ποτέ δημόσια, και 
ταυτόχρονα ο ίδιος με νέα δή
λωσή του συνέχισε να ενισχύει 
την «επιστημονική συνεργα
σία» που υπήρξε;

Νίκησε η ομάδα των «αγα- 
νακτισμένων» δημοσιο

γράφων (ευτυχώς λίγων και 
επαναλαμβανόμενων), επίδο
ξων αυριανών βουλευτών, αυ- 
τοδιαφημιζόμενων επιφανών 
στελεχών της αχαϊκής κοινω
νίας, που χωρίς να γνωρίζουν 
(άραγε;) τον δημοσιοϋπαλλη
λικό κώδικα, προσπάθησαν να 
με κατηγορήσουν συκοφαν
τώντας το πρόσωπό μου με 
ευφυολογήματα πάνω σε μία 
και μοναδική κατασκευασμένη 
σαθρή κατηγορία περί δίωξης 
επιφανών επιστημόνων:

5Ποιος θα μας απαντήσει 
για το τι πέτυχε η 6η ΥΠΕ, 
που από τον Μάρτιο του 2020 

με κάθε τρόπο υπέθαλψε. εάν 
δεν υποκίνησε, την αποστα
θεροποίηση της διοίκησης του 
Νοσοκομείου με άσκηση 
σκιώδους διοίκησης σε αυτό, 
παραμερίζοντας σκοπίμως την 
θεσμική διοίκησή μου. με κο
ρύφωση την άσκηση πειθαρ
χικής δίωξης κατ' εμού, υφαρ
πάζοντας την πειθαρχική εξου
σία απο την κεντρική διοίκηση 
του Υπουργείου Υγείας;

Το Υπουργείο Υγείας, το 
οποίο, ενώ αρχικά εφάρ

μοσε την κυβερνητική πολι
τική της παραμονής των αξιό
λογων στελεχών της υγείας.

ανεξαρτήτως του ποιος τους 
είχε διορίσει, τελικώς υπέκυψε 
στην άσκηση πιέσεων μικρο
πολιτικής από την περιφέρεια, 
αποδεικνύοντας για μια ακόμα 
φορά, ότι στην Ελλάδα δεν 
ασκείται κεντρική εξουσία, αλλά 
ικανοποιούνται απόψεις και 
συμφέροντα της περιφέρειας;
Είναι αξιοσημείωτο, ότι:
■ Κανένας από τους παρα
πάνω φορείς, δημοσιογρά
φους. οργισμένους - αγανα- 
κτισμένους πολίτες, υπερα
σπιστές του δημοσίου «κα
λού», δεν προσπάθησε ποτέ 
πριν δημοσιεύσει ή ενεργήσει 
οτιδήποτε, να ενημερωθεί 
απευθείας από εμένα προσω
πικά. όσο ήμουν διοικήτρια του 
ΠΓΝΠ. ενώ στο παρελθόν 
υπήρχε συνεχής επικοινωνία. 
Γιατί άραγε;
■ Η προσπάθεια εξαναγκα
σμού μου σε παραίτηση, ξε
κίνησε αμέσως μετά την επι
τυχημένη και βραβευμένη διε
θνώς και πανελληνίως αντι
μετώπιση του πρώτου κύματος 
κορωνοϊού τον Μάρτιο του 
2020.

Τι φοβήθηκε η τοπική κοινό
τητα και έσπευσε να με απο- 
μακρύνει χωρίς να υπάρξει αι
τία αλλά ούτε αφορμή και χω
ρίς αντικαταστάτη: Ότι θα απο
κτούσα επιρροή και μετά θα 
ήταν «δύσκολο να διοικούν» 
τα τοπικά στελέχη, εάν εγώ 
παρέμενα για να ολοκληρώσω 
το συμβόλαιο που είχα υπο

γράψει και έληγε τον Φε
βρουάριο του 2022;
■ Αδιανόητο να εξηγηθεί γιατί 
οι «οργισμένοι» δεν βρίσκουν 
οποιασδήποτε μορφής ατα
σθαλία στη δίχρονη θητεία μου 
και καταφεύγουν σε ψεύδη 
τύπου ότι «χρέωσα το Νοσο
κομείο € 1.000.000,00 ευρώ 
σε προμήθειες», ενώ το μόνο 
αληθές είναι, ότι προσπάθησα 
με προσωπικό κόστος να κα- 
λύψω τις ανάγκες αυτού και 
ουδέποτε έφθασε η υποσχε- 
θείσα απο την ΥΠΕ, για την 
συγκεκριμένη προμήθεια, έγ
κριση.
■ Γιατί τις αμέτρητες φορές 
που παρακάλεσα προφορικά 
και εγγράφως την ΥΠΕ και το 
Υπουργείο Υγείας για την το
ποθέτηση αναπληρωτή Διοι
κητή. δυστυχώς ουδέποτε ου- 
δεμία απάντηση πήρα: Γιατί ο 
χρόνος για να ενισχυθεί η Δι
οίκηση του Νοσοκομείου 
υπήρχε. Οι υποψήφιοι υπήρ
χαν. Τι δεν υπήρχε και δεν μας 
απάντησαν;
■ Το Πανεπιστημιακό Νοσο
κομείο Πατρών έμεινε με 
άλυτα τεράστια προβλήματα, 
ακέφαλο σε μια κρίσιμη πε
ρίοδο, όπως αυτή που δια
νύουμε.
■ Ψάχνοντας δε. θεωρώ, ότι η 
μοναδική νίκη είναι, ότι η πα
ραίτησή μου έπαιξε καθορι
στικό ρόλο για να διοριστεί 
αναπληρωτής διοικητής, όταν 
η ΥΠΕ αντελήφθη. ότι δεν μπο
ρεί να υποκαταστήσει τον ρόλο 
του διοικητή, αλλά αυτή η νίκη 
ανήκει αποκλειστικά στο νο
σοκομείο και σε κανέναν άλλο.

■ Η νίκη όσων επέτυχαν την 
εκπαραθύρωσή μου έγκειται: 
(α) στην υποβάθμιση των υγει- 
ονομικών υπηρεσιών του 
ΠΓΝΠ, (β) στην επικράτηση 
των κομματικών «φωνών» της 
Αχάίας απέναντι στην κεντρική 
διοίκηση, (γ) στην διαιώνιση 
του χρόνιου ελληνικού προ
βλήματος της μη ολοκλήρωσης 
έργων, (δ) στον τρόπο άσκη
σης διοίκησης προς ικανοποί
ηση τοπικών συμφερόντων. 
Για την επίτευξη του στόχου 
απαιτήθηκε η προς τα έξω 
«στρεβλή» παρουσίαση διοι
κητικών εμπιστευτικών θεμά
των όπως περιεχόμενο συνε
δριάσεων ΔΣ. εμπιστευτικών 
εγγράφων, αναφορές σε «τρό
πους διαχείρισης» ιδιαίτερα 
σημαντικών ζητημάτων, τα 
οποία ευρέως φιλοξενήθηκαν 
από τα τοπικά και εθνικά ΜΜΕ 
με σκοπό να στοχοποιηθεί η 
διοικήτρια, η οποία "κρίνεται 
αυτεπάγγελτα ένοχη" και πρέ
πει να αποχωρήσει.
Μετά από όλα αυτά που έζησα 
αυτό που με εκφράζει παρότι 
με θλίβει και αξίζει να το ανα
φέρω είναι, ένα κομμάτι σκέ
ψεων του μεγάλου Μάνου Χα- 
τζιδάκΐ: «Έχω πολλούς φίλους 
στους κύκλους της δημοσιο
γραφίας, τους οποίους εκτιμώ 
πολύ. Μα η ανόητη και απαί
δευτη δημοσιογραφία είναι 
διαδεδομένη στον καιρό μας 
και έχει επικινδύνως ανα
πτυχθεί. Κι έτσι η ανοησία έχει 
πλημμυρίσει και σκεπάσει την 
κοινή γνώμη, τόσο που να μην 
διαθέτει πλέον γνώμη. Είναι 
μια κοινή χωρίς γνώμη».
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1  ΤΖΟΡΤΖ ΓΙΑΝΚΟΠΟΥΛΟΣ:ΠΟΙΟΣ ΕΙΝΑΙ Ο
ΕΛΛΗΝΟΑΜΕΡΙΚΑΝΟΣ ΠΟΥ ΣΚΟΡΠΙΖΕΙ ΕΛΠΙΔΑ ΜΕ ΤΟ
ΦΑΡΜΑΚΟ ΚΑΤΑ ΤΟΥ ΚΟ ...

Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 1,5 Ημερομηνία
έκδοσης:

04-10-2020

Επιφάνεια: 1019.34 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

rioios είναι ο ΕΧΧηνο- 
αμερικανόε που σκόρπιοι ελπίδα 
με το φάρμακο κατά του κορωνοΐού
• Οι επιστήμονεε προβλέπουν 
εκτόξευσιηωνκρουσμάτων ΤΟΥ ΧΡΗΣΤΟΥ 

ΚΥΜΠΙΖΗ ΣΕΛ.4-5
Τζορτζ Γιανκόπουλος
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1  ΤΖΟΡΤΖ ΓΙΑΝΚΟΠΟΥΛΟΣ:ΠΟΙΟΣ ΕΙΝΑΙ Ο ΕΛΛΗΝΟΑΜΕΡΙΚΑΝΟΣ ΠΟΥ
ΣΚΟΡΠΙΖΕΙ ΕΛΠΙΔΑ ΜΕ ΤΟ ΦΑΡΜΑΚΟ ΚΑΤΑ ΤΟΥ ΚΟ ...

Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 1,5 Ημερομηνία
έκδοσης:

04-10-2020

Τζορτζ HavKonouXos: lloios είναι ο Ελληνοαμερικάνοδ 
που σκορπίζει ελπίδα με το φάρμακο κατά του κορωνοΐού
Εφιαλτικά οι epeuvss των επιστημόνων - Προβλέπουν εκτόξευση των κρουσμάτων

Tou ΧΡΗΣΤΟΥ ΚΥΜΠΙΖΗ

Η
 εφιαλτική έρευνα του Αριστοτέλειου 
Πανεπιστημίου Θεσσαλονίκης στα 
τέλη Αυγούστου, που είχε δημοσι

εύσει και η Κυριακάτικη Kontranews, έκανε 
λόγο για σημαντική αύξηση των κρουσμάτων 
κορωνοΐού το φθινόπωρο και τον χειμώνα. 
Τότε, οι δραματικές προβλέψεις μιλούσαν για 
200-260 καθημερινά κρούσματα τον Οκτώ
βριο, για 410 τον Νοέμβριο και για 2.000 
τον Δεκέμβριο. Το ανησυχητικό είναι όττ η 
πραγματικότητα διέψευσε με τον χειρότερο 
τρόπο την παραπάνω έρευνα, αφού είμαστε 
ήδη στις αρχές του Οκτώβρη και τα καθημε
ρινά επιβεβαιωμένα κρούσματα αγγίζουν ήδη 
τα 400. Και αν λάβουμε υπόψιν τα λεγάμενα 
των ειδικών, τα κρούσματα μπορεί να είναι 
έως και 8-10 φορές περισσότερα...

Ο επικεφαλής του ερευνητικού κέντρου 
Ηρακλής και καθηγητής του ΑΠΘ, Δημοσθέ
νης Σαρηγιάννης μιλώντας προχθές στον 
ΣΚΑΪ αποκάλυψε πως η έρευνα που επε
ξεργάζεται τώρα το τμήμα Περιβαλλοντικής 
Μηχανικής προβλέπει 500 κρούσματα ημε
ρησίους τον Νοέμβριο και 700 τον Δεκέμ
βριο, αν και εφόσον διατηρηθούν τα υπάρ
χοντα μέτρα, λαμβάνοντας υπόψιν τις χαμη
λότερες θερμοκρασίες του χειμώνα και το 
γεγονός ότι ο κόσμος θα μένει περισσότερο 
μέσα σε κλειστούς χώρους.

Οι επιστήμονες φοβούνται πως σε συνδυ
ασμό με τη γρίπη και τον ιό Η1Ν1, θα δημι- 
ουργηθεί ένα τρομακτικό κοκτέιλ ασθενειών, 
με τα κρούσματα κορωνοΐού να φτάνουν εν 
δυνάμει τα 2.000 την ημέρα...

Στο κόκκινο η Αττική
Την ώρα που ο αριθμός των κρουσμάτων είναι 
ιδιαίτερα υψηλός και οι θάνατοι δυστυχώς 
αγγίζουν τους 400, οι επιστήμονες ανησυ
χούν πολύ για την Αττική, όπου καταγράφε
ται το 50%-60% των νέων κρουσμάτων, με 
τον δείκτη μεταδοτικότητας R0 να έχει ξεπερά- 
σει τη μονάδα. Αυτό σημαίνει πως ένας φορέ
ας του ιού μεταδίδει τον ιό σε παραπάνω από 
έναν ανθρώπους. Για αυτό τον λόγο, παίρ
νει παράταση μέχρι τις 31 Οκτωβρίου η υπο
χρέωση εφαρμογής του 40% της τηλεργασίας 
στον ιδιωτικό τομέα και το κλιμακωτό ωράριο.

Μάσκα παντού προτείνουν 
οι ειδικοί
«Αρκετά σύντομα θα γίνει υποχρεωτική η 
μάσκα μέσα κι έξω» εκτίμησε ο καθηγητής 
μικροβιολογίας, Αλκιβιάδης Βατόπουλος. Η 
καθολική χρήση της μάσκας είναι ένα μέτρο 
το οποίο έχουν προτείνει εδώ και αρκετές

εβδομάδες οχ ειδικοί, όμως η κυβέρνηση 
διστάζει να το εφαρμόσει. «Πρέπει να υπάρ
ξει καθολική χρήση μάσκας σε όλους τους 
χώρους και μείωση των αποστάσεων στα 
σχολεία, στους χώρους εργασίας και στα 
ΜΜΜ. θεωρώ παράλογο να μην υπάρχει 
μάσκα στο προαύλιο» υποστήριξε η Αθηνά 
Λινού, ασκώντας ουσιαστικά κριτική στην 
απόφαση της κυβέρνησης να υποχρεώνει 
τους μαθητές να φορούν μάσκα στο μάθη
μα, αλλά όχι στα διαλείμματα. Η ίδια, μιλώ
ντας στον ΑΝΤΙ, πρότεινε και την απαγόρευ
ση των ορθίων στα ΜΜΜ. Το παράλογο να 
κλείνουν τα περίπτερα τα μεσάνυχτα, αλλά το 
πρωί να στοιβάζονται οι επιβάτες στα μετρά 
και τα λεωφορεία στηλιτεύει στη συνέντευ
ξή του στην Κυριακάτικη Kontranews και ο 
αναπληρωτής εκπρόσωπος τύπου του ΣΥΡΙ- 
ΖΑ, Στέργιος Καλπάκης.

Αθήνα oncos KuGvos;
Μήνυμα μέσω του 112 έστειλε η Πολιτική Προ
στασία στην Κύθνο μετά το μίντ lockdown που 
επιβλήθηκε στο νησί εξαιτίας της αυξημένης 
διασποράς του κορωνοΐού. «Φοράτε υποχρε
ωτικά μάσκα, Να είστε σε επιφυλακή, μείνε
τε ασφαλείς, μείνετε υγιείς», αναφέρει χαρα
κτηριστικά. Στο νησί αποφασίστηκε η απα
γόρευση λειτουργίας όλων των καταστημά
των υγειονομικού ενδιαφέροντος από τις 12 
τα μεσάνυχτα έως τις 5 το πρωί, η αναστολή 
κάθε είδους εκδίιλωσης (πάρτυ, εμποροπανη- 
γύρεις, λαϊκές αγορές κλπ), απαγόρευση κάθε 
είδους συνάθροισης πολιτών άνω των 9 ατό
μων για οποιονδήποτε λόγο τόσο σε δημόσιο 
όσο και σε ιδιωτικό χώρο, περιορισμός ατό

μων σε κάθε τραπέζι εστιατορίου ή καφετέρι- 
ας και υποχρεωτική χρήση μάσκας παντού. 
Όλα αυτά τα ίσως αποκαλύπτουν το τι σχεδι
άζει η Πολιτική Προστασία και για την Αττι
κή, αν χειροτερέψει η κατάσταση...

«Εργάζονταν στο γηροκομείο ενώ 
είχαν συμπτώματα»
Την παρέμβαση της δικαιοσύνης προκάλε- 
σαν τα δεκάδες κρούσματα σε οίκο ευγηρίας 
στον Αγιο Παντελεήμονα. Ο εκπρόσωπος της 
δομής παραδέχθηκε στον ALPHA πως η δια- 
σπορά έγινε από υπάλληλο της δομής, ο οποί
ος εργαζόταν κανονικά αν και είχε συμπτώμα
τα μέρες. Ο πρόεδρος του ΕΟΔΥ υποστήριξε 
ότι κάποιοι νοσηλευτές φάνηκε να νοσούν εδώ 
και δυο εβδομάδες...

Κόρη ηλικιωμένης που διέμενε στο γηρΗ-

lloios είναι ο Τζορτζ 
Γιανκόπουλοθ

Ο ΤΖΟΡΤΖ ΓΙΑΝΚΟΠΟΥΛΟΣ γεννήθη 
κε το 1959 από τον Δάμη Γιανκόπουλο και 
τη Βασιλική Πεκμεσάρη, οι οποίοι κατάγο
νταν από την Καστοριά.

Ηταν apiorcwxos ms IxoXns Επιστημών 
του Μπρονξ και το 1987 έλαβε titXous M.D. 
και Ph.D. από το Κολέγιο Ιατρών & Χειρουρ
γών του Πανεπιστημίου Κολούμπια. Ξεκίνη
σε να δουλεύει το 1989 στη Regeneron και 
με τα χρόνια κατεύθυνε την έρευνα ms εται-

κομείο υποστηρίζει πόας της έστειλαν χαρτί για 
να υπογράψει, το οποίο έλεγε ότι σε περίπτω
ση που προκύψει κρούσμα, το γηροκομείο δεν 
φέρει καμία ευθύνη. Οι ηλικιωμένοι νοσηλεύ
ονται, ενώ μέχρι στιγμής, έχει χάσει τη μάχη 
ένας 79χρονος...

Δίνει ελπίδεε κοκτέιλ αντισωμάτων
Η αμερικανική φαρμακευτική εταιρεία Rege
neron Pharmaceuticals, στην οποία πρωτα
γωνιστικό ρόλο έχουν επιστήμονες ελληνι
κής καταγωγής, ανακοίνωσε ότι το πειραματι
κό κοκτέιλ των δύο μονοκλωντκών αντισωμά
των που έχει αναπτύξει, μείωσε το ιικό φορτίο 
του κορωνοΐού και βελτίωσε τα συμπτώματα 
σε μη νοσηλευόμενους ασθενείς με ήπια έτος 
μέτρια συμπτώματα.

Τα αποτελέσματα της πρώτης μελέτης σε 
275 ασθενείς δείχνει πως το φάρμακο φαί
νεται πως βοηθά τους ασθενείς, των οποίων 
το ανοσοποιητικό σύστημα δεν είναι αρκετά 
ισχυρό για να αντιμετωπίσει τον ιό με τα δικά 
του μόνο όπλα.

«Ελπίζουμε ότι αυτά τα δεδομένα θα υπο
στηρίξουν την χορήγηση επείγουσας άδειας 
χρήσης από την Υπηρεσία Τροφίμων και Φαρ
μάκων των ΗΠΑ», δήλωσε ο πρόεδρος και 
επικεφαλής επιστήμονας της εταιρείας Τζορτζ 
Γιανκόπουλος.

peias σε Sracpopous Topeis. Το 1990 ήταν ο 
11 os πιο γνωστ05 emompovas στον κόσμο 
και το 2004 εξελέγη μέλο$ ms Εθνικήε Ακα- 
6npias Επιστημών. Σήμερα είναι πρόεδρο5, 
ouvi6pums και διευθύνω ms επιστημονι- 
mts ομάδαε στην Regeneron Laboratories 
και μαζί με την ομάδα του έχουν αναπτύξει 
σημαντικά φάρμακα, oncos αυτό κατά του 
ιού του Εμηολα.
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1  Τα μπέρδεψαν
Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 7 Ημερομηνία

έκδοσης:
04-10-2020

Επιφάνεια: 100.83 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Τα μπέρδεψαν

ΜΠΟΡΕΙ ο πρωθυπουργόν -και η πρωθυπουργική οικογένεια- να πρω
τοστατούσαν τον περασμένο Μάρτιο και Απρίλιο otis «βραδιέε χειρο
κροτημάτων» για tis προσπάθειεε των εργαζομένων στα δημόσια νοσο
κομεία, ωστόσο όσοι φοβούνταν τότε ότι οι υγειονομικοί θα έμεναν με 
τα χειροκροτήματα, δικαιώθηκαν. Σήμερα, στα νοσοκομεία υπηρετούν 
λιγότεροι από πέρυσι, ενώ την περασμένη Τετάρτη, όταν οι υγειονομι
κοί πήγαν στο Υπουργείο Υγείαε για να διαμαρτυρηθούν, τα MAT tous «περιποιήθηκαν». Προφανά», oncos χιουμοριστικά το 
εξέθεσε και ο Ευκλείοηε Τσακαλώτοε, κάποιοι μπέρδεψαν το χειροκρότημα με τη χειροδικία. Μπορεί να είναι ίδιο το πρώτο 
συνθετικό, ωστόσο η έννοια των λέξεων είναι απολύτωε διαφορετική. Και τα μέλη Tns ΠΟΕΔΗΝ το ένιωσαν στο πετσί tous.
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1  ΤΑ ΧΗΜΙΚΑ ΚΑΙ ΜΗ ΒΙΑ ΔΕΝ ΣΥΝΙΣΤΟΥΝ
ΚΥΒΕΡΝΗΤΙΚΗ ΑΠΑΝΤΗΣΗ

Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 27 Ημερομηνία
έκδοσης:

04-10-2020

Επιφάνεια: 177.04 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Τα χημικύ και 
α Βία δεν συνισιούν 
κυβερνητική 
απάντηση

ΤΗ ΓΝΩΣΤΗ και προσφιλή πρακτική της κατα
στολής επεφύλαξε (και) αυτή τη φορά η κυβέρ
νηση στα μέλη της Πανελλήνιας Ομοσπονδίας 
Εργαζομένων Δημοσίων Νοσοκομείων (ΠΟΕ- 
ΔΗΝ), που χωρίς υποδομές και μέσα εξακο
λουθούν να δίνουν τη σκληρή μάχη κατά του 
κορωνοϊού και που τη Τετάρτη διαμαρτυρή- 
θηκαν, ζητώντας τη νομιμοποίηση του έκτα
κτου επικουρικού προσωπικού.

Νοσοκομειακοί γιατροί και υγειονομικό 
προσωπικό απωθήθηκαν βίαια από αστυνομι
κούς έξω από το Υπουργείο Υγείας. Στο μεταξύ 
την Τρίτη, ο υφυπουργός Υγείας, Β. Κοντοζα- 
μάνης, «εμπαίζοντας» τους επικουρικούς για
τρούς αντί της πρόσληψής τους ως μόνιμο προ
σωπικό, είχε ανακοινώσει την παράταση των 
συμβάσεών τους έως τέλος του έτους.
Οι εργαζόμενοι αντί να βρουν την ηγεσία του 
Υπουργείου Υγείας για να τους επικοινωνή
σουν τα δίκαια αιτήματά τους, βρήκαν απένα
ντι τους κλοιό των ΜΑΤ.

Ομως και την επόμενη ημέρα, τη Τετάρτη, 
η κυβέρνηση απάντησε με τον ίδιο τρόπο και 
στους μαθητές και τους εκπαιδευτικούς που 
συμμετείχαν σε εκπαιδευτικό συλλαλητήριο 
διεκδικώντας την προστασία τους και αντι- 
δρώντας στην εκβιαστική πολιτική που ακο
λουθεί το υπουργείο Παιδείας, που αποφάσι
σε τον αποκλεισμό των μαθητών που συμμε
τέχουν στην κατάληψη από τη τηλεκπαίδευση.
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1  Δήμαρχος Αν. Σάμου προς τον ΕΟΔΥ: Εκπέμπει SOS
για ανεξέλεγκτη διασπορά του κορωνοιού

Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 31 Ημερομηνία
έκδοσης:

04-10-2020

Επιφάνεια: 239.33 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Δήμαρχοβ Αν. Σάμου npos τον ΕΟΔΥ: Εκπέμπει SOS για 
ανεξέλεγκτη διασπορά του κορωνοιού
Ο ΔΗΜΑΡΧΟΣ Αν. Σάμου Γ. Σιάνχζος, 
με επιστολή του προς τον πρόεδρο του 
ΕΟΔΥ Π.Αρκουμανέα, χτυπάει καμπανά
κι κινδύνου για διασπορά του κορωνοϊού 
και ζητά την ενίσχυση του κλιμακίου του 
ΕΟΔΥ στο νησί και τον ορισμό συντονι
στή για την αντιμετώπιση της ήδη δύσκο
λης κατάστασης, όπως αναφέρει.

Στην επιστολή του σημειώνει ότι «υπάρ
χει διασπορά του ιού μεταξύ του πληθυ
σμού των μεταναστών-προσφύγων, μια 
διασπορά που έχει αρχίσει και διαχέεται 
στην κοινότητα, είτε μέσω των «εθελοντών»

των Μ.Κ.Ο. είτε μέσω των εργαζομένων, 
με οποιαδήποτε ιδιότητα στο Κ.Υ.Τ». Και 
συνεχίζει: «Μέχρι στιγμής δεν έχουμε εισα
κουστεί, πολύ περισσότερο δε δεν έχουμε 
τύχει μιας, έστω τηλεφωνικής επικοινω
νίας εκ μέρους των υπηρεσιών σας, σαν 
ένδειξη ότι τουλάχιστον λαμβάνετε υπό- 
ψιν τις βάσιμες ανησυχίες μας, σχετικά με 
την διασπορά του ιού και την ετοιμότητα 
για άμεση και αποτελεσματική παρέμβαση, 
ώστε να αποτραπεί περαιτέρω διασπορά».

Ακόμη διευκρινίζει ότι: «Δεδομένου ότι 
ο αρχικός μας στόχος, αυτός της θωράκι- 
σης κατά του ιού και της διατήρησης μηδε

νικών κρουσμάτων μέχρι πολύ πρόσφατα 
δεν κατέστη δυνατό να επιτευχθεί και, λαμ- 
βανομένου υπόψιν ότι, υπάρχει ένας πλη
θυσμός της τάξης των 14.110 ανθρώπων, 
μη συμπεριλαμβανομένων των ένστολων, 
«εθελοντών» και του προσωπικού λοιπών 
κρατικών φορέων που εμπλέκονται με την 
ύπαρξη του Κ.Υ.Τ., η παντελής, εκ μέρους 
του Ε.Ο.Δ.Υ. απαξίωση του δήμου Ανα
τολικής Σάμου και δι’ αυτού της τοπικής 
κοινωνίας είναι, για εμάς, και ανεξήγητη 
και απαράδεκτη, αλλά πολύ περισσότερο 
καθαρά αντιθεσμική».
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