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1;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Ράβεξήλωνε και στην υγεία
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 32 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-10-2022

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

374.9 cm² Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΑΠΟΓΡΑΦΕΣ

Ε
χουμε χάσει τον λογαριασμό 
σχετικώε με xis ρυθμίσει για 
το ΕΣΥ. Ο αριθμόε τουε πρέ­
πει να είναι κοντά με τον αριθμό 

των «Εθνικών Σχεδίων για την 
Παιδεία»· όσοι έχουν καλή μνή­
μη θα θυμούνται τα σχεδόν ετή­
σια πρωτοσέλιδα «Αλλάζουν όλα 
στιε εισαγωγικέε (Πανελλήνιεε, 
Πανελλαδικέε κ.λπ.) εξετάσει». 
Ετσι κάθε λίγο και λιγάκι, αλλά­
ζουν οι όροι εργασίαε των για­
τρών του ΕΣΥ. Αλλοτε υποχρε­
ώνονται σε αποκλειστικότητα 
και άλλοτε όχι. Μερικέε φορέε 
κάποιοι είχαν αποκλειστικότη­
τα και άλλοι όχι κ.ο.κ.

Τελευταίο κεφάλαιο στη δι­
αδικασία του «ευφυούε κεντρι­
κού σχεδιασμού» είναι η «άρση 
τηε αποκλειστικήε απασχόλη- 
ons για τουε γιατρούε του ΕΣΥ, 
οι οποίοι -υπό προυποθέσειε- 
θα μπορούν να ασκούν και ιδι­
ωτικό έργο και να συνεργάζο­
νται με ιδιωτικέε κλινικέε και 
διαγνωστικά κέντρα» («Καθημε­
ρινή», 21.10.2022). Σύμφωνα με 
το μπλα μπλα του υπουργείου, 
«αναμένεται η αριθμητική και 
ουσιαστική ενίσχυση του ιατρι­
κού δυναμικού τηε χώραε και 
των συνθηκών εργασίαε αυτού, 
με απώτερο στόχο την αναβάθ­
μιση του δημόσιου συστήματοε 
υγείαε και την παροχή ποιοτικό-

Του ΠΑΣΧΟΥ ΜΑΝΔΡΑΒΕΛΗ

Ράβε-ξήλωνε και στην υγεία
τερών υπηρεσιών υγείαε προε 
όφελοε των Ελλήνων πολιτών» 
και άλλα κουραφέξαλα.

Μπορούμε να βάλουμε στοί­
χημα από τώρα ότι σε ένα ή 
δύο χρόνια οι ήδη υψηλέε ιδι- 
ωτικέε δαπάνεε υγείαε στην 
Ελλάδα (τρίτοι στην Ε.Ε. με 5,7 
δισ. το 2019) θα γίνουν ακόμη

Ο φαύλος κύκλος προ­
βλημάτων μπορεί να 
σπάσει μόνο με αποκέ­
ντρωση του συστήματος. 
Πρέπει να δήμιουργη- 
θούν μεγάλα περιφε­
ρειακά νοσοκομεία.

υψηλότερεε αφού οι ατσίδεε 
θα κάνουν ιδιωτική πελατεία 
τιε κρατικέε παροχέε· «περά­
στε καλύτερα από το ιατρείο 
μου ή το ιδιωτικό κέντρο που 
συνεργάζομαι...». Σε λίγο και­
ρό θα δημιουργηθεί η ανάγκη 
και η κοινωνική πίεση για απο­
κλειστικότητα και, φτου, πάλι 
από την αρχή.

Υπάρχουν, όμωε, και δευτε- 
ρογενείε επιπτώσειε του πρό­
χειρου αυτού νομοθετήματοε, 
πέρα από το γεγονόε ότι το Νο­

σοκομείο Παίδων θα συνεχίσει 
να μην έχει αναισθησιολόγουε. 
Δύο είναι τα βασικά προβλή­
ματα του περιφερειακού δη­
μόσιου συστήματοε υγείαε. Το 
πρώτο είναι η διασπορά ελλι­
πών νοσοκομειακών μονάδων 
χωρίε να υπάρχει ένα μεγάλο 
και καλό νοσοκομείο ανά πε­
ριφέρεια. Το αποτέλεσμα είναι 
να φορτώνονται οι μονάδεε 
του κέντρου όλα τα μεσαία και 
βαριά περιστατικά. Το δεύτερο 
πρόβλημα είναι η αιμορραγία 
των γιατρών προε το κέντρο. 
Οποιοε προσληφθεί στο νο­
σοκομείο π.χ. των Γρεβενών 
θα βάλει λυτούε και δεμένουε, 
κουμπάρουε και βουλευτέε, για 
να μετατεθεί στην Αθήνα και 
στη Θεσσαλονίκη. Είναι λο­
γικό, διότι οι μεγάλεε πόλειε 
προσφέρουν (πολιτιστικέε, κοι- 
νωνικέε, εκπαιδευτικέε κ.λπ.) 
ευκαιρίεε. Τώρα το υπουργείο 
Υγείαε προσφέρει και επαγγελ- 
ματικέε, αφού στιε πολυπλη- 
θείε πόλειε η πελατεία είναι 
μεγαλύτερη και οι ιδιωτικέε 
μονάδεε περισσότερεε.

Το θέμα, λοιπόν, είναι ότι 
δεν μπορεί να πληρώνεται το 
ίδιο ο γιατρόε τηε Θεσσαλονί- 
κηε με εκείνον των Τρικάλων. 
Πρέπει να δημιουργηθούν με­
γάλα περιφερειακά νοσοκομεία,

αλλά να στελεχωθούν με τον 
καλύτερο τρόπο. Δεν ξέρουμε 
πώε γίνεται αυτό, αλλά ούτε 
μπορεί να το γνωρίζει ο εκά- 
στοτε υπουργόε Υγείαε.

Ο φαύλοε κύκλοε προβλημά­
των-οριζόντια νομοθέτηση, δη­
μιουργία άλλων προβλημάτων 
λόγω νομοθέτησηε, νέα νομοθέ­
τηση κ.ο.κ - μπορεί να σπάσει 
μόνο με αποκέντρωση του συ­
στήματοε. Να χρηματοδοτεί το 
κράτοε τη δημόσια υγεία μοιρά- 
ζονταε τα λεφτά που δίνει στιε 
περιφέρειεε. Αυτέε θα κανονί­
ζουν τα πάντα των νοσοκομεί­
ων τουε, ακόμη και τουε όρουε 
απασχόλησηε των ιατρών. Αν 
κάποιοε περιφερειάρχηε θέλει, 
π.χ., πέντε νοσοκομεία ανά νο­
μό μπορεί να συμπληρώνει την 
κρατική χρηματοδότηση με το­
πική φορολογία. Να δούμε τότε 
πόσεε κινητοποιήσειε κατοίκων 
θα γίνονται για να υπάρχει έναε 
αξονικόε τομογράφοε ανά κω­
μόπολη κι ένα πλήρεε νοσοκο­
μείο ανά 20 χλμ. Αυτό, όμωε, 
απαιτεί ριζικέε τομέε σαν αυτέε 
που υποσχέθηκε και ξέχασε η 
κυβέρνηση, όπωε π.χ. να περά­
σει ο ΕΝΦΙΑ στην Τοπική Αυ­
τοδιοίκηση. Επομένωε, το μόνο 
που μπορούμε να περιμένουμε 
προε το παρόν είναι ράβε-ξήλω- 
νε και στην υγεία.
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1  COVID 19: ΟΣΑ ΠΡΕΠΕΙ ΝΑ ΓΝΩΡΙΖΕΤΕ ΓΙΑ ΤΑ
ΕΠΙΚΑΙΡΟΠΟΙΗΜΕΝΑ ΕΜΒΟΛΙΑ

Πηγή: ΕΙΔΙΚΗ ΕΚΔΟΣΗ
ΕΛΕΥΘΕΡΟΥ ΤΥΠΟΥ

Σελ.: 2 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-10-2022

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

848.09 cm² Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΛΕΩΝΙΔΑΣ ΚΑΛΛΙΔΩΝΗΣ
lkallidonis@e-typos.com

Ε
πειτα από σχεδόν τρία 
χρόνια πανδημίας και 
με την πλειονότητα του 
πληθυσμού να έχει κά­
νει κάποιες δόσεις -αν όχι όλες- 
από τα εγκεκριμένα εμβόλια, 

φτάσαμε στο κρίσιμο στοιχείο 
της επικαιροποίησης του εμβο- 
λιαστικοΰ σχήματος. Και αυτό 
προκαλεί πραγματικό «πονο­
κέφαλο», καθώς τα ερωτήματα 
που προκύπτουν μπερδεύουν 
ακόμη και τους ειδικούς... Για 
παράδειγμα: «Σε τι διαφέρουν 
τα νέα επικαιροποιημένα εμβό­
λια κατά της Covid-19 από τα 
προηγούμενα;». Κυρίως, όμως: 
«Πρέπει κάποιος να εμβολιαστεί 
με τις επικαιροποιημένες δόσεις 
αν έχει κάνει προηγουμένως 
αναμνηστική δόση ή αν έχει 
νοσήσει;». Και φυσικά: «Πότε 
πρέπει να κάνω την επόμενη 
δόση;».

0| ΑΠΑΝΤΗΣΕΙΣ ΣΤΑ 
ΕΡΩΤΉΜΑΤΑ ΣΑΣ 
ΑΠΟ ΤΟΥΣ ΕΙΔΙΚΟΥΣ...
Σε αυτά και σε άλλα συχνά ερω­
τήματα απαντούν οι ιατροί της 
Θεραπευτικής Κλινικής της 
Ιατρικής Σχολής του Εθνικού 
και Καποδιστριακού Πανεπι­
στημίου Αθηνών Θεοδώρα 
Ψαλτοπούλου, Γιάννης Ντά- 
νασης, Ροδάνθη Συρίγου και 
Θάνος Δημόπουλος (πρύτανης 
ΕΚΠΑ) μέσα από έναν οδηγό 
πέντε ερωτήσεων και απαντή­
σεων για τις νέες αναμνηστικές 
δόσεις εμβολίων.

ΠΟΙΟΙ ΕΙΝΑΙ
ΚΑΤΑΛΛΗΛΟΙ ΓΊΑ ΤΑ ΝΕΑ 
(ΕΠΙΚΑΙΡΟΠΟΙΗΜΕΝΑ) 
ΔΙΣΘΕΝΗ ΕΜΒΟΛΙΑ;
Τα κέντρα του CDC ενέκριναν τη 
χορήγηση των νέων δισθενών 
εμβολίων Pfizer/BioNTech για 
τα άτομα 12 ετών και άνω και 
Modema για τα άτομα άνω των 
18 ετών, εφόσον έχουν λάβει μια 
πλήρη σειρά εμβολίων ή ενισχυ- 
τικών εμβολίων τουλάχιστον 
2 μήνες πριν. Τα νέα εμβόλια 
έχουν σχεδιαστεί ώστε να προ­
στατεύουν έναντι των στελεχών 
ΒΑ.4 και ΒΑ.5. Τα νέα δισθενή 
εμβόλια δεν έχουν εγκριθεί προς 
το παρόν για τα παιδιά κάτω 
των 12 ετών. Ωστόσο, ισχύει η 
σύσταση για εμβολιασμό των 
παιδιών άνω των 5 ετών με τη 
βασική σειρά των εμβολίων και 
με μία αναμνηστική δόση.

ΚΥΡΙΑΚΗ 23

ΟΔΗΓΟΣ ΕΡΩΤΗΣΕΩΝ - ΑΠΑΝΤΗΣΕΩΝ ΑΠΟ ΤΟΥΣ ΙΑΤΡΟΥΣ ΤΗΣ ΘΕΡΑΠΕΥΤΙΚΗΣ 
ΚΛΙΝΙΚΗΣ ΤΗΣ ΙΑΤΡΙΚΗΣ ΣΧΟΛΗΣ ΤΟΥ ΕΘΝΙΚΟΥ ΚΑΙ ΚΑΠΟΔΙΣΤΡΙΑΚΟΥ 
ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΟΥ ΑΘΗΝΩΝ ΘΕΟΔΩΡΑ ΨΑΛΤΟΠΟΥΛΟΥ, ΓΙΑΝΝΗ ΝΤΑΝΑΣΗ, 
ΡΟΔΑΝΘΗ ΣΥΡΙΓΟΥ ΚΑΙ ΘΑΝΟ ΔΗΜΟΠΟΥΛΟ (ΠΡΥΤΑΝΗ ΕΚΠΑ)

ΣΕ ΤΙ ΔΙΑΦΕΡΟΥΝ ΤΑ 
ΝΕΑ ΔΙΣΘΕΝΗ ΕΜΒΟΛΙΑ 
ΑΠΟ ΤΑ ΠΡΟΗΓΟΥΜΕΝΑ;
Τα νέα εμβόλια χρησιμοποιούν 
την ίδια τεχνολογία mRNA 
με τα προηγούμενα εμβόλια 
Modema και Pfizer/BioNTech 
και οι ενισχυτικές δόσεις έχουν 
αναβαθμιστεί για να στοχεύουν 
τα νεότερα στελέχη Ομικρον. Τα 
νέα εμβόλια εμπεριέχουν την 
πρωτεΐνη - ακίδα S τόσο του 
αρχικού (προγονικού) στελέχους 
του ιού όσο και των πιο μεταδο­
τικών στελεχών Ομικρον (ΒΑ.4, 
ΒΑ5). Είναι επίσης πιθανό, αλλά 
δεν έχει ακόμη αποσαφηνιστεί, 
ότι τα νέα εμβόλια θα προσφέ­
ρουν προστασία από νεότερα 
αλλά λιγότερο κοινά στελέχη.

ΠΡΕΠΕΙ ΝΑ ΕΜΒΟΛΙΑΣΤΩ 
ΕΑΝ ΕΧΩ ΚΑΝΕΙ 
ΠΡΟΗΓΟΥΜΕΝΩΣ 
ΑΝΑΜΝΗΣΤΙΚΗ ΔΟΣΗ 
Ή ΕΑΝ ΕΧΩ ΝΟΣΗΣΕΙ;

Η απάντηση είναι ναι. Ακό­
μα και εάν έχετε νοσήσει με 
Covid-19 τον περασμένο χρόνο

ή/και έχετε λάβει την πλήρη σει­
ρά πρωτογενών και αναμνηστι­
κών εμβολίων, θα πρέπει να λά­
βετε το νέο (επικαιροποιημένο) 
δισθενές εμβόλιο Ομικρον. Αυτό 
θα οδηγήσει σε ευρύτερη ανοσία 
έναντι του SARS-CoV-2 και θα 
συμβάλει στον περιορισμό της 
εμφάνισης νέων παραλλαγών. 
Τα ενισχυτικά εμβόλια είναι πιο 
αποτελεσματικά όταν χορηγού­
νται αφού περάσει ένα χρονικό 
διάστημα από την τελευταία 
δόση. Μια περίοδος αναμονής 
από 2 έως 3 μήνες είναι η ελάχι­
στη, αλλά ορισμένα στοιχεία δεί­
χνουν ότι η παράτασή της σε 4 
έως 6 μήνες μπορεί να είναι κα­
τάλληλος χρόνος. Δεν υπάρχουν 
συγκεκριμένες οδηγίες σχετικά 
με την περίοδο αναμονής μετά 
τη μόλυνση από SARS-CoV-2. 
Αλλά εάν έχετε μολυνθεί από 
τον ιό τις τελευταίες 8 εβδομά­
δες, μπορεί να περιμένετε να πε­
ράσουν 8 εβδομάδες πριν λάβετε 
το επικαιροποιημένο, δισθενές 
ενισχυτικό εμβόλιο για να επι­
τρέψετε στο ανοσοποιητικό σας

σύστημα να αποκομίσει μεγαλύ­
τερο όφελος από το εμβόλιο.

ΠΟΙΟΙ ΠΡΕΠΕΙ ΝΑ ΚΑΝΟΥΝ ΑΝΑΜΝΗΣΤΙΚΗ
Συστήνεται η χορήγηση αναμνηστικής 
δόσης με τα επικαιροποιημένα 
δισθενή εμβόλια σε χρονικό διάστημα 
τουλάχιστον 3 μηνών μετά την 
τελευταία δόση του εμβολίου ή τη 
νόσηση από κορονοϊό:
1. Σε όλα τα άτομα ηλικίας 60 ετών 
και άνω.
2. Σε άτομα ηλικίας 12-59 ετών 
που ανήκουν σε ομάδες αυξημένου 
κινδύνου.

3. Σε διαμένοντες και εργαζομένους 
σε μονάδες φροντίδας ηλικιωμένων 
ή άλλες μονάδες φροντίδας χρονίως 
πασχόντων.
4. Σε επαγγελματίες Υγείας.
5. Σε διαβιούντες με άτομα σε 
ανοσοκαταστολή ή άλλο υποκείμενο 
νόσημα.
6. Σε φροντιστές ατόμων που 
πάσχουν από νοσήματα που αυξάνουν 
τον κίνδυνο επιπλοκών από κορονοϊό.

ΕΑΝ ΕΙΜΑΙ 
ΑΝΕΜΒΟΛΙΑΣΤΟΣ,
ΜΠΟΡΩ ΝΑ ΚΑΝΩ ΜΟΝΟ 
ΤΟ ΑΝΑΜΝΗΣΤΙΚΟ 
ΕΜΒΟΛΙΟ;
Τα ενισχυτικά εμβόλια περιέ­
χουν χαμηλότερη δόση mRNA 
συγκριτικά με τα εμβόλια που 
χρησιμοποιούνται στην πρω­
τογενή σειρά εμβολίων. Οι νέες 
ενισχυτικές δόσεις, που στοχεύ­
ουν το αρχικό στέλεχος και τις 
υποπαραλλαγές Ομικρον, είναι 
πλέον οι μοναδικές διαθέσιμες 
αναμνηστικές δόσεις για άτο­
μα ηλικίας 12 ετών και άνω. Οι 
αναμνηστικές δόσεις μπορούν 
να χορηγηθούν ανεξάρτητα από 
τον τύπο του εμβολίου που έχει 
χρησιμοποιηθεί κατά τον πρω­
ταρχικό εμβολιασμό.

ΜΠΟΡΩ ΝΑ ΕΜΒΟΛΙΑΣΤΩ 
ΠΑΡΑΛΛΗΛΑ ΜΕ ΤΟ 
ΑΝΠΓΡΙΠΙΚΟ ΕΜΒΟΛΙΟ 
ΚΑΙ ΤΗΝ ΑΝΑΜΝΗΣΤΙΚΗ 
ΔΟΣΗ COVID-19;
Η απάντηση είναι ναι. Είναι 
ιδιαίτερα σημαντικό να εμβο­
λιαστούμε κατά της γρίπης φέ­
τος, επειδή ορισμένοι ειδικοί 
πιστεύουν ότι θα μπορούσαμε 
να δούμε παράλληλη έξαρση της 
γρίπης και της Covid-19 αυτό το 
φθινόπωρο - ένα φαινόμενο που 
κάποιοι ονομάζουν «διδημία». Η 
λήψη εμβολίου κατά της γρίπης 
και αναμνηστικού εμβολίου ένα­
ντι του SARS-CoV-2 -ταυτόχρο­
να, αν είναι δυνατόν- είναι ιδιαί­
τερα σημαντική εάν ανήκετε σε 
ομάδα υψηλού κινδύνου. ■
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