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1  Κινητοποίηση στις 3 Οκτώβρη για το επίδομα
ανθυγιεινής εργασίας και τα ΒΑΕ

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 15 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 2300 Επιφάνεια: 192.94 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΠΟΕΔΗΝ, ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΕΡΓΑΖΟΜΕΝΟΙ ΣΤΟ ΔΗΜΟΣΙΟ

Κινητοποίηση στις 3 Οκτώβρη
για το επίδομα ανθυγιεινής εργασίας και τα ΒΑΕ
Συγκέντρωση στην πλατεία Κλαυθμώνος στις 11.30 π.μ

Μ
ε απεργίες και στάσεις εργασίας την Τετάρτη 3 Οκτώβρη, Ομοσπονδίες 
και Σωματεία εργαζομένων του Δημοσίου αντιδρούν στο προωθούμενο νέο 
χτύπημα των Βαρέων και Ανθυγιεινών Επαγγελμάτων (ΒΑΕ).

Σύμφωνα με τις μέχρι χτες αποφάσεις, τη μέρα εκείνη θα απεργήσουν οι Ο
μοσπονδίες Εργαζομένων στο υπουργείο Γεωργίας, στους ΟΤΑ, στο υπουργείο 
Πολιτισμού - Αθλητισμού, στο υπουργείο Εθνικής Αμυνας, στην Πρωτοβάθμια 
Φροντίδα Υγείας, στο Πυροσβεστικό Σώμα, στο υπουργείο Παιδείας, οι υπάλ
ληλοι εξωτερικής φρούρησης και οι γεωτεχνικοί δημόσιοι υπάλληλοι. Στάση ερ
γασίας θα κάνουν οι Ομοσπονδίες στις Αποκεντρωμένες Διοικήσεις, στις Πε
ριφέρειες, στα Δημόσια Νοσοκομεία (ΠΟΕΔΗΝ).

Συνδικάτα καλούν τη μέρα εκείνη σε συγκέντρωση στην πλατεία Κλαυθ
μώνος στις 11.30 π.μ.

Μεταξύ αυτών η Πανελλήνια Ομοσπονδία Συλλόγων Εργαζόμενων Υπουρ
γείου Γεωργίας (ΠΟΣΕΥΓ) και το Σωματείο Εργαζομένων Δήμου Πετρούπολης,

που έχουν πάρει απόφαση για απεργία, και ο Σύλλογος Υπαλλήλων Περιφέρει
ας Αττικής (ΣΥΠΑ) που έχει κηρύξει τετράωρη στάση εργασίας (11 π.μ. - 3 μ.μ.).

Στην ανακοίνωσή της η ΠΟΣΕΥΓ αναφέρει ότι η κυβέρνηση έχει με νόμο του 
2018 καταργήσει όλους τους νόμους και τις διατάξεις για τα Βαρέα και Ανθυ
γιεινά: «Η κυβέρνηση ΣΥΡΙΖΑ - ΑΝΕΛ αξιοποιώντας όλα τα επιχειρήματα των 
προκατόχων της προσπαθεί να δικαιολογήσει με επιστημονικοφάνεια μέσω 
της Επιτροπής Αξιολόγησης Επικίνδυνης και Ανθυγιεινής Εργασίας που συνέ
στησε με το άρθρο 396 του Ν.4512/2018 το χαρακτήρα αυτής της αντεργατι- 
κής επίθεσης (...)

(...) Με αυτήν τη μέθοδο θα φέρουν νέες μειώσεις μισθών και αύξηση των ο
ρίων ηλικίας συνταξιοδότησης κατά 5 έτη (κυρίως στους ΟΤΑ) ενώ βάζει νέα ε
μπόδια για την ένταξη στο θεσμό εργαζομένων που αποδεδειγμένα ασκούν ε
πικίνδυνες και ανθυγιεινές εργασίες χωρίς να λαμβάνουν το αντίστοιχο επίδο
μα. Αυτή είναι λοιπόν η "εναρμόνιση με τα ευρωπαϊκά δεδομένα"».
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1  Στα «κοράκια» του Υπερταμεΐου και δεύτερο
νοσοκομείο στη Θεσσαλονίκη

Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 6 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 8215 Επιφάνεια: 225.74 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΠΟΕΔΗΝ, ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Στα «κοράκια» του Υπερταμεΐου και 
δεύτερο νοσοκομείο στη Θεσσαλονίκη

ΑΠΙΣΤΕΥΤΟ! Δεν είναι μόνο το Νοσοκο
μείο «Γεώργιος Γεννηματάς» στη Θεσσαλο
νίκη που πέρασε στο Υπερταμείο, αφού την 
τύχη του είχε και το Ιπποκράτειο, το μεγα
λύτερο στη βόρεια Ελλάδα! Την αποκάλυψη 
έκανε η Πανελλήνια Ομοσπονδία Εργαζο
μένων Δημόσιων Νοσοκομείων (ΠΟΕΔΗΝ).

«Το υπ’ αριθμ. 6.298 ακίνητο από τα 
10.119 συνολικά που παραχωρήθηκαν από 
την κυβέρνηση στο Υπερταμείο για ξεπού
λημα είναι το Ιπποκράτειο Νοσοκομείο Θεσ
σαλονίκης. Ξεπουλάνε τα νοσοκομεία της 
Θεσσαλονίκης» υπογραμμίζει η ΠΟΕΔΗΝ, η 
οποία προειδοποιεί ότι θα απαντήσει με δυ
ναμικές κινητοποιήσεις.

Επειτα από αυτή τη νέα εξέλιξη, ανά
στατοι είναι οι εργαζόμενοι στο Ιπποκρά- 
τειο. «Προσπαθούμε να μάθουμε τι συμβαί
νει. Μακάρι να πρόκειται απλώς για λάθος, 
που έγινε εκ παραδρομής, διότι η Υγεία δεν 
μπορεί να μπαίνει σε κανένα Υπερταμείο, 
η Υγεία δεν μπορεί να εκχωρείται. Ομως 
δεν μας αρκούν οι δηλώσεις των αρμοδί
ων (σ.σ.: για την περίπτωση του «Γεννημα
τάς»). θέλουμε πράξεις και τις θέλουμε άμε
σα. Πρέπει να διορθώσουν το ΦΕΚ. Διότι 
όλα τα υπόλοιπα είναι λόγια του αέρα» υπο
γραμμίζει στη «δημοκρατία» ο προεδρεύ- 
ων του συλλόγου εργαζομένων του Ιππο-

κράτειου Νοσοκομείου Χρήστος Τζελέπης, 
ο οποίος προαναγγέλλει συνέλευση των ερ
γαζομένων για τον καθορισμό τρόπων αντί
δρασης. Εν τω μεταξύ, αύριο στους δρόμους 
της Θεσσαλονίκης βγαίνουν οι εργαζόμενοι 
του «Γεννηματάς», οι οποίοι διαμαρτύρονται 
για την παραχώρηση του δικού τους νοσο
κομείου στο Υπερταμείο. Παρότι ο διοικη
τής της 3ης Υγειονομικής Περιφέρειας δή
λωσε ότι το νοσοκομείο μπήκε στη λίστα... 
εκ παραδρομής, οι εργαζόμενοι έχουν άλ
λη άποψη.

«Είναι αναξιόπιστοι. Αν θέλουν να τους 
πιστέψουμε, να βγάλουν ορθή επανακοινο- 
ποΐηση του ΦΕΚ, στην οποία δεν περιλαμ
βάνονται οι κωδικοί των νοσοκομείων» λέει 
στη «δημοκρατία» ο αντιπρόεδρος του συλ
λόγου εργαζομένων του «Γεννηματάς» και 
εκπρόσωπός τους στο Δ.Σ. του νοσοκομεί
ου Πέτρος Κετικίδης.

Ο ίδιος προσθέτει ότι το ΦΕΚ, με ημε
ρομηνία 18 Ιουνίου 2018, με το οποίο πα
ραχωρήθηκαν για ξεπούλημα περισσότερα 
από 10.000 ακίνητα, ανάμεσά τους και τα 
νοσοκομεία, φέρουν την υπογραφή εννέα 
υπουργών. «Η επανακοινοποίηση πρέπει να 
έχει τις υπογραφές τους. Ολα τα άλλα είναι 
λόγια» καταλήγει ο κ. Κετικίδης.

Ντόνια κανιτσάκη
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1  ΠΟΕΔΗΝ «Στο Υπερταμείο έχει πάει και το
Ιπποκράτειο»

Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ

Σελ.: 1,4 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 0 Επιφάνεια: 617.61 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΠΟΕΔΗΝ, ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΠΟΕΔΗΝ

«Στο Υπερταμείο 
έχει πάει και 
το Ιπποκράτειο»
Δυναμικές κινητοποιήσεις προ
αναγγέλλει η ΠΟΕΔΗΝ με ανα
κοίνωσή της με την οποία ανα- 
φέρεται στη μεταβίβαση του Ιπ- 
ποκράτειου Νοσοκομείου Θεσ
σαλονίκης, αλλά και άλλων 
ιδρυμάτων Υγείας στο Ταμείο 
Αποκρατικοποιήσεων. ΣΕΛ 4
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1  ΠΟΕΔΗΝ «Στο Υπερταμείο έχει πάει και το Ιπποκράτειο»
Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ

ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ
Σελ.: 1,4 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-09-2018

ΠΟΕΔΗΝ: Στο Υπερταμείο 
και το Ιπποκράτειο
Δυναμικές κινητοποιήσεις προαναγγέλλει η ΠΟΕΔΗΝ

Δ
υναμικές κινητοποι
ήσεις προαναγγέλλει η 
ΠΟΕΔΗΝ με ανακοί
νωσή της με την οποία 
αναφέρεται στη μετα
βίβαση του Ιπποκράτειου Νοσοκομεί
ου Θεσσαλονίκης, αλλά και άλλων 

ιδρυμάτων Υγείας στο Ταμείο Απο
κρατικοποιήσεων. Αναλυτικά σε χθε
σινή της ανακοίνωση η ΠΟΕΔΗΝ 
αναφέρει:

«Στο Ταμείο Αποκρατικοποιήσεων 
και το μεγαλύτερο Νοσοκομείο της 
Θεσσαλονίκης το Ιπποκράτειο. Όπως 
και το παλαιό της Άρτας που στεγάζει 
Υγειονομικές Υπηρεσίες αν και κλη
ροδότημα.

Δυστυχώς επιβεβαιωθήκαμε ότι και 
άλλα Νοσοκομεία έχουν δοθεί στο 
Υπερταμείο για ξεπούλημα. Το υπ’ 
αρίθμ, 6.298 ακίνητο από τα 10. 119 
συνολικά που παραχωρήθηκαν από 
την κυβέρνηση στο Υπερταμείο για 
ξεπούλημα είναι το Ιπποκράτειο Νο
σοκομείο Θεσσαλονίκης. Φέρει το 
κωδικό Αριθμού Εθνικού Κτηματολο
γίου (ΚΑΕΚ) 190445301029-0-0. 
Πρόκειται για το μεγαλύτερο Νοσοκο
μείο του Εθνικού Συστήματος Υγείας 
της Θεσσαλονίκης. Μετά το Γ. Γεννη- 
ματάς και το Ιπποκράτειο. Ξεπουλάνε 
τα Νοσοκομεία της Θεσσαλονίκης.

Στο Υπερταμείο αποκρατικοποιήσε
ων και το παλαιό Νοσοκομείο της Άρ
τας στο οποίο στεγάζονται το Κέντρο 
Υγείας αστικού τύπου (πρώην Μονά
δα ΕΟΠΥΥ), η 1η ΤΟΜΥ Άρτας και 
το ΚΕΦ1ΑΠ (Κέντρο Αποκατάστα
σης).

Το κτίριο έχει επισκευαστεί και βρί
σκεται σε άριστη κατάσταση με κοι
νοτικά κονδύλια για να λειτουργεί ως 
ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ. Δαπανήθηκαν το 
έτος 2009 για την επισκευή του 5 
εκατ. ευρώ. Είναι κληροδότημα από 
τον Αλέξανδρο Ζάρα με τον όρο να 
λειτουργεί ως Υγειονομική Μονάδα.

Και όμως παραχωρήθηκε για ξεπού
λημα!!! Είναι το υπ’ αρίθμ. 392 Ακί
νητο από τα 10.119 στο σύνολο με 
κωδικό Αριθμό Εθνικού Κτηματολογί
ου (ΚΑΕΚ) 040102505001-0-0 (ΦΕΚ 
Αρ. Φύλλου 2317/19 Ιουνίου 2018)». 
Η ΠΟΕΔΗΝ αναφέρει ότι θα απαντή
σει με δυναμικές κινητοποιήσεις. 
Σστις 8:30 το πρωί της Παρασκευής 
(28/9) θα πραγματοποιηθεί εκδήλωση 
διαμαρτυρίας μπροστά στο νοσοκο
μείο Γεννηματάς. Υπενθυμίζεται ότι ο

διοικητής της 3ης ΥΠΕ (Υγειονομική 
Περιφέρεια), Γιώργος Κίρκος, απαν
τώντας σε καταγγελία της Πανελλή
νιας Ομοσπονδίας Εργαζομένων Δη
μοσίων Νοσοκομείων (ΠΟΕΔΗΝ) πε
ρί παραχώρησης του νοσοκομείου 
Γεννηματάς της Θεσσαλονίκης στο 
Υπερταμείο είχε δηλώσεις ότι εκ πα
ραδρομής μπήκαν στη λίστα των ακι
νήτων, που μεταβιβάζονται στην Εται
ρεία Ακινήτων του Δημοσίου, οι Κω
δικοί Αριθμοί Κτηματολογίου 
(ΚΑΕΚ) των ακινήτων που ανήκουν 
σε Νομικά Πρόσωπα Δημοσίου Δι
καίου ΝΠΔΔ).

Από την πλευρά του, ο διοικητής 
της 4ης ΥΠΕ , Στρατής Πλωμαρίτης, 
δήλωσε στο ΑΠΕ-ΜΠΕ ότι δεν γνωρί
ζει το θέμα και επικαλούμενος την 
προχθεσινή δήλωση του διοικητή της 
3ης ΥΠΕ Γιώργου Κίρκου ότι τα 
ΝΠΔΔ δεν μεταβιβάζονται στο Υπερ
ταμείο είπε ότι : «Το Ιπποκράτειο εί
ναι ΝΠΔΔ και αυτή η απάντηση τα 
καλύπτει όλα».

Καλαφάτης: Η κυβέρνηση 
πρέπει να απαντήσει 
θεσμικά και επισήμιος

«Είναι τραγικό το ότι, αυτό που 
έλεγε ο κόσμος, με μια δόση πικρού 
χιούμορ, πως αυτή η κυβέρνηση δε θα 
διστάσει να πουλήσει και τον... Λευ
κό Πύργο, πιθανώς να έχει γίνει... 
επισήμως»! Αυτό υπογράμμισε ο βου
λευτής Α' Θεσσαλονίκης της Νέας 
Δημοκρατίας, Σταύρος Καλαφάτης, 
χθες το πρωί, σε συνέντευξή του στο 
ραδιοφωνικό σταθμό Focus FM, με 
αφορμή την κατάθεση, από μέρους 
του, ερώτησης στη Βουλή για το θέμα 
της ένταξης εμβληματικών ακινήτων 
στο Υπερταμείο.

«Η κυβέρνηση πρέπει να απαντήσει 
θεσμικά και επισήμως. Γνωρίζω ότι 
υπάρχουν εξαιρέσεις ακινήτων από 
την ένταξη στο Υπερταμείο, όπως οι 
περιοχές που υπόκεινται σε καθεστώς 
περιβαλλοντικής προστασίας, αλλά, 
πάρα ταύτα, σύμφωνα με τις πληρο

φορίες που έχω συγκεντρώσει, το 
Υπερταμείο έχει στα χέρια του κωδι
κούς που ανταποκρίνονται σε συγκε
κριμένα μνημεία, όπως η Ρωμαϊκή 
Αγορά της Θεσσαλονίκης, το Μουσείο 
Βυζαντινού Πολιτισμού και η Ροτόν
τα. Τι αυτό ελέγχω την κυβέρνηση με 
την ερώτηση που κατέθεσα, ώστε να 
απαντήσει επισήμως για να μου δια
σκεδάσει τις επιφυλάξεις και τους φό
βους μας». Για τις πρόσφατες δηλώ
σεις υπουργών σύμφωνα με τις οποίες, 
στην ένταξη των ακινήτων «έγιναν 
κάποια λάθη», απάντησε: «Ακόμη κι 
αυτό αν αποδειχτεί, είναι άνω ποτα
μών. Αυτό δείχνει τεράστια προχειρό
τητα. Πάντως, όλα αυτά έγιναν εν 
κρυπτώ. Ούτε το κοινοβούλιο ενημε
ρώθηκε, ούτε η ελληνική κοινωνία, 
για να γνωρίζει ο κόσμος τι ακριβώς 
θα γίνει, με ποιον τρόπο, ποιος θα έχει 
τη διαχείριση, ή πού θα πηγαίνουν τα 
έσοδα. Ελπίζω κι εύχομαι οι επίσημες 
απαντήσεις να διασκεδάζουν τις επι
φυλάξεις και τους φόβους μας».
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1  Ξεσηκωμός στη Θεσσαλονίκη για τα ακίνητα του
υπερταμείου

Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ
ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ

Σελ.: 23 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 6725 Επιφάνεια: 675.62 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΠΟΕΔΗΝ, ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΙΔΙΑΙΤΕΡΗ ΕΝΤΑΣΗ ΜΕ ΤΑ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑ ΠΟΥ ΕΝΤΟΠΙΣΤΗΚΑΝ ΣΤΗ ΛΙΣΤΑ

Ξεσηκωμός στη Θεσσαλονίκη 
για τα ακίνητα του υπερταμείου
ν ««♦»*>» «·2

Το Καυταντζόγϋειο και η Ροτόντα στο υπερταμείο

►Του ΑΠΟΣΤΟΛΟΥ ΛΥΚΕΣΑ

ΟΧΙ ΜΟΝΟ δεν καταλαγιάζει, αλλά μεγε
θύνεται καθημερινά το κύμα πληροφορι
ών και διαμαρτυριών σχετικά με τα ακίνητα 
που έχουν ενταχθεί στο υπερταμείο, κα
θώς, όπως αποδεικνύεται, έχουν ενταχθεί 
-εκτός από μνημεία και αρχαιολογικούς χώ
ρους- και νοσοκομεία, ενώ χάνονται χώροι 
στην περιφέρεια που βρίσκονταν στον σχε
δίασμά για την ανάπτυξη περιοχών.

Για την ιστορία, ας σημειώσουμε πως ο 
σχετικός θόρυβος ξεκίνησε στη Θεσσαλο
νίκη, αρχικά με μια ερώτηση της περιφε
ρειακής παράταξης Ριζοσπαστική Ενότητα 
στο περιφερειακό συμβούλιο (17 Σεπτεμ
βρίου), και το θέμα ανέδειξε στη συνέχεια 
η Λαϊκή Ενότητα (ΛΑΕ), διά του στελέχους 
της, Δέσποινας Χαραλαμπίδου, η οποία 
τροφοδότησε ουσιαστικά με στοιχεία όλη 
τη συζήτηση για το ζήτημα.

Στην τελευταία της ανακοίνωση, η ΛΑΕ 
Α’ Θεσσαλονίκης τόνιζε πως «συνεχίζει την 
έρευνά της σε σχέση με τα ακίνητα της πό
λης μας που μεταφέρθηκαν στο υπερταμείο 
με το ΦΕΚ 2320/19-6-2018, προκειμένου 
να ευαισθητοποιηθούν οι φορείς, οι σύλ
λογοι, η Τοπική Αυτοδιοίκηση, η κοινωνία 
της πόλης, και να συγκροτηθεί ένα μεγάλο 
κοινωνικό κίνημα που θα σταματήσει την 
εκχώρηση, την υποθήκευση και το ξεπούλη
μα του δημόσιου πλούτου και της ιστορικής 
και πολιτιστικής μας κληρονομιάς». Εκανε 
δε αναφορά, δίνοντας και φωτογραφίες 
των σημείων από το Κτηματολόγιο σε ακί
νητα όπως: η Ροτόντα, το Αρχαιολογικό και 
Βυζαντινό Μουσείο, το Νοσοκομείο Γεν- 
νηματά, η Εκκλησία της Παναγίας Αχειρο
ποιήτου, όλο το Καυτανζόγλειο Στάδιο, οι 
Φυλακές Γεντί Κουλέ και όλος ο περιβάλ
λουν χώρος, ακόμη και ολόκληρη η παρα
λιακή λεωφόρος από τον Λ. Πύργο μέχρι 
και την εκκλησία Μεθοδίου-Κυρίλλου, η

•k
Το θέμα με τα νοσοκομεία πήρε 
ιδιαίτερη έκταση στη Θεσσαλονίκη, 
καθώς η ΠΟΕΔΗΝ, προαναγγέλλοντας 
κινητοποιήσεις, κατήγγειλε την 
παραχώρηση στο υπερταμείο των 
νοσοκομείων «Γ. Γεννήματος» 
και «Ιπποκράτειο». «Δυστυχώς, 
επιβεβαιωθήκαμε ότι και άλλα 
νοσοκομεία έχουν δοθεί στο 
υπερταμείο για ξεπούλημα», αναφέρει 
η ανακοίνωση της Ομοσπονδίας

οποία εκκλησία επίσης συμπεριλαμβάνεται 
στη λίστα.

Διευκρινίζοντας ότι όλη η υπόθεση ξεκί
νησε «από μια παρατήρηση του συντρόφου 
Θεόδωρου Καστρινού από τις Σέρρες», η κα 
Χαραλαμπίδου, μιλώντας στην «Εφ.Συν.», 
απαντά στις αιτιάσεις και διαβεβαιώσεις 
της κυβέρνησης, τονίζοντας πως «μόνο με 
νόμο ή υπουργική πράξη μπορούν να αφαι- 
ρεθούν τα συγκεκριμένα ακίνητα από τη 
λίστα του υπερταμείου και για κάτι τέτοιο 
πρέπει να υπάρχει σύμφωνη γνώμη των δα
νειστών. Τους ρώτησαν, και τι λένε άραγε; 
Το θέμα είναι ότι όλα αυτά τα έβαλαν ως 
εγγύηση για αποπληρωμή του χρέους. Ρω
τάμε λοιπόν: όλα εκ παραδρομής μπήκαν 
στη λίστα; Εκ παραδρομής οι αρχαιολογικοί 
χώροι, τα νοσοκομεία, ολόκληρο το λιμάνι, 
το οποίο παρεμπιπτόντως έχει επιπλέον ιδι- 
ωτικοποιηθεί; Το στρατόπεδο Κόδρα, που 
έχει αποδοθεί στον δήμο Καλαμαριάς, πώς 
συμβιβάζεται να υπάρχουν τα 230 στρέμ
ματά του στη λίστα για το υπερταμείο;».

Το θέμα με τα νοσοκομεία πήρε ιδιαίτερη 
έκταση στη Θεσσαλονίκη, καθώς η ΠΟΕ
ΔΗΝ, προαναγγέλλοντας κινητοποιήσεις, 
κατήγγειλε την παραχώρηση στο υπερτα

μείο των νοσοκομείων «Γ. Γεννηματάς» και 
«Ιπποκράτειο». «Δυστυχώς, επιβεβαιωθή
καμε ότι και άλλα νοσοκομεία έχουν δοθεί 
στο υπερταμείο για ξεπούλημα», αναφέρει 
η ανακοίνωση της Ομοσπονδίας, η οποία, 
μετά την έκταση που πήρε το θέμα, έλαβε 
απάντηση από τον διοικητή της 3ης Υγειο
νομικής Περιφέρειας, Γιώργο Κίρκο.

Οπως λέει στην «Εφ.Συν.» ο κ. Κίρκος, 
«μετά από επικοινωνία της πολιτικής ηγεσί
ας του υπουργείου Υγείας με την αντίστοιχη 
του υπουργείου Οικονομικών, κατέστη σα
φές ότι εκ παραδρομής είναι στη λίστα το 
νοσοκομείο “Γεννηματάς” (εννοείται και για 
το Ιπποκράτειο ισχύει κάτι ανάλογο). Αλλω
στε, τα ΝΠΔΔ δεν μπορούν να μεταβιβα
στούν στο ΤΑΙΠΕΔ». Με δυο λόγια, πολλές 
διευκρινίσεις χρειάστηκε ήδη να δοθούν, 
γιατί όλοι ήθελαν να πειστούν ότι τα καταγ
γελλόμενα δεν μπορούσε να είναι αληθινά.

Αν, πάντως, για τα προαναφερόμενα 
υπάρχουν οι επίσημες απαντήσεις που 
έχουν δοθεί μέχρι στιγμής, δυστυχώς δεδο
μένο είναι ότι η έκταση που προοριζόταν για 
δημιουργία εκθετηρίου-ηλεκτρονικού δη
μοπρατηρίου στον νομό Σερρών εντάχθηκε 
στο υπερταμείο και γι' αυτό ακυρώθηκε η 
δημιουργία εκθετηρίου αγροδιατροφικών 
προϊόντων και ηλεκτρονικού δημοπρατη
ρίου στον νομό. «Δυστυχώς, είμαστε στη 
δυσάρεστη θέση να ανακοινώσουμε ότι ένα 
βήμα πριν από την υλοποίηση, κατά τραγικό 
τρόπο, λάβαμε ενημέρωση από το υπουρ
γείο Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίμων 
ότι κι αυτή η έκταση παραχωρήθηκε στο 
υπερταμείο των ξένων δανειστών», αναφέ
ρει σε ανακοίνωσή της η Αγροδιατροφική 
Σύμπραξη της Περιφέρειας Κεντρικής Μα
κεδονίας, τονίζοντας πως «εκτός από την 
αγανάκτησή μας, τίθεται κι ένα αμείλικτο 
ερώτημα: Με ποιες υποδομές θα υπάρξει 
στο μέλλον η δυνατότητα ανάπτυξης στον 
αγροδιατροφικό τομέα και όχι μόνο;».
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1  Καμπανάκι για τη ρύπανση στη λίμνη Βεγορίτιδα
Πηγή: ΕΘΝΟΣ ΒΟΡΕΙΟΥ

ΕΛΛΑΔΟΣ
Σελ.: 16 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-09-2018

Κυκλοφορία: 0 Επιφάνεια: 723.86 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Καμπανάκι για τη ρύπανση 
στη λίμνη Βεγορίτιδα
ΤΟΥ
ΡΩΜΑΝΟΥ ΚΟΝΤΟΓΙΑΝΝΙΔΗ
rkontogiannidis@ethnos.gr

Δ
ιαρκή παρουσία διαφορετικών 
ειδών τοξικών κυανοβακτηρίων 
σε πολύ υψηλά ποσοστά στα 
νερά της λίμνης Βεγορίτιδας, το διάστη

μα από τον Ιούλιο μέχρι τις αρχές Σε- 
στεμβρίου, κατέγραψαν οι αναλύσεις 
σειράς δειγματοληψιών που έγιναν από 
το τμήμα Βιολογίας του Αριστοτελείου 
Πανεπιστημίου Θεσσαλονίκης.
Οπως αναφέρει η καθηγήτρια Υδροβο- 
τανικής και Υδροοικολογίας, Μαρία 
Μουστάκα, σε απόλυτες τιμές τα κυανο- 
βακτήρια βρίσκονται στο εύρος διακύ
μανσης μέτριας-χαμηλής επικινδυνό
τατος για τη δημόσια υγεία ενώ τονίζε
ται ότι η ύπαρξή τους προφανώς είναι 
αποτέλεσμα ρύπανσης αλλά η αλλοίω
ση του χρώματος του νερού δεν προήλ-

Η ΑΝΑΛΥΣΗ ΤΟΥ ΑΠΘ

Ως προφανή και σημαντικό λόγο αύ
ξησης των κυανοβακτηρίων διαχρονι
κά στα νερά της λίμνης Βεγορίτιδας η 
ανάλυση του ΑΠΘ επισημαίνει τη βιο
λογική ρύπανση από διάφορες πηγές, 
όπως το κανάλι της λίμνης Πετρών και 
τον ποταμό Σουλού. Η ανάλυση 
απορρίπτει ακόμα για διάφορους επι
στημονικούς λόγους την ερμηνεία για 
αύξηση των κυανοβακτηρίων εξαιτίας 
της απότομης αύξησης της στάθμης 
της λίμνης και της κατάκλυσης γεωρ
γικών εδαφών.

θε από χλωροφύκη. Η κατάσταση των 
νερών της λίμνης Βεγορίτιδας μπορεί 
να είναι σήμερα βελτιωμένη σε σύγκρι
ση με τον περασμένο Ιούνιο, όταν είχε 
αποκτήσει ένα έντονο πράσινο χρώμα 
και είχε απαγορευθεί το κολύμπι, ωστό
σο, εξακολουθεί να προβληματίζει σε 
μεγάλο βαθμό και να προκαλεί ανησυ
χία στις τοπικές κοινωνίες.
Γιατον λόγο αυτό έχει προγραμματιστεί 
για τις 10 Οκτωβρίου σύσκεψη στο 
υπουργείο Περιβάλλοντος και Ενέργει
ας, στην οποία θα συμμετάσχουν οι 
Αποκεντρωμένες Διοικήσεις Δυτικής 
και Κεντρικής Μακεδονίας, εκπρόσωποι 
του Ελληνικού Κέντρου Υγροτόπων - 
Βιοτόπων (ΕΚΒΥ), επιστήμονες και μέλη 
του Συλλόγου για την Προστασία της 
λίμνης Βεγορίτιδας.
«Στη σύσκεψη πρέπει να ξεκαθαρίσει τι 
θα γίνει από εδώ και στο εξής και να 
αναλυθούν οι λόγοι της διάστασης από
ψεων. Εμείς λέμε ότι η ρύπανση της 
λίμνης προέρχεται από τα αστικά λύμα
τα από τουλάχιστον δέκα παραλίμνιους 
οικισμούς που δεν διαθέτουν βιολογικό 
καθαρισμό, καθώς και από γεωργικά 
φάρμακα και το ΕΚΒΥ και η Πολιτεία 
υποστηρίζουν ότι πρόκειται για φυσικό 
φαινόμενο. Επίσης, ζητούμε επιτακτικά 
να γίνει και επιδημιολογική έρευνα 
στην περιοχή μας» ανέφερε στο «Εθνος» 
ο πρόεδρος του Συλλόγου για την Προ
στασία της Λίμνης Βεγορίτιδας, Νίκος 
Μούλας.
Κατά τον ίδιο, παρατηρείται σήμερα δι
αρκώς αυξανόμενη αναστάτωση στις 
τοπικές κοινωνίες, τόσο μεταξύ των κα
τοίκων των παραλίμνιων οικισμών όσο 
και μεταξύ αυτών που διαμένουν στις

Ο πρόεδρος του
Συλλόγου για την 

Προστασία της 
Λίμνης Βεγορίτι
δας, Νίκος Μού
λας, υποστηρίζει 
ότι η επιβάρυνση 
της Βεγορίτιδας 
προέρχεται από 
τα νερά των λι

μνών Ζάζαρη, 
Χειμαδίτιδα και 

Πετρών, ενώ ση
μειώνει ότι κατά 
τη διάρκεια του 

καλοκαιριού 
εντοπίστηκαν και 
περισυνελέγησαν 

δεκάδες νεκρά 
πουλιά, κυρίως 

πελεκάνοι, γύρω 
από τη λίμνη, ενώ 

συνεχίζεται κα
νονικό η αλιεία

πόλεις της Εδεσσας, του Αμυνταίου σκό- 
μα και της Φλώρινας.
«Είναι λογικό να υπάρχει τεράστια ανα
στάτωση, αφού κάθε χρόνο από το 2008 
παρατηρούμε τα νερά της λίμνης να 
αλλάζουν χρώμα δύο φορές τον χρόνο. 
Το διάστημα Μάιος - Ιούνιος και αυτό 
μεταξύ του Σεπτεμβρίου και του Νοεμ
βρίου. Αυτό οφείλεται στις καιρικές 
συνθήκες που επικρατούν τις συγκεκρι
μένες περιόδους, οι οποίες ευνοούν τον 
πολλαπλασιασμό των τοξικών κυανο
βακτηρίων. Αρα το επόμενο διάστημα 
αναμένουμε πάλι αύξηση του δείκτη 
επικινδυνότατος για τη δημόσια υγεία» 
τόνισε ο κ. Μούλας.
Οπως είπε ακόμα, η επιβάρυνση της 
Βεγορίτιδας προέρχεται από τα νερά των 
λιμνών Ζάζαρη, Χειμαδίτιδα και Πετρών, 
με τις οποίες συνδέεται με κανάλια. Η 
κατάσταση των τριών τελευταίων θεω
ρείται από τα μέλη του συλλόγου ως μη 
αναστρέψιμη, ενώ για τη Βεγορίτιδα 
επισημαίνουν ότι υπάρχουν ελπίδες

Στις 10 Οκτωβρίου θα γίνει σύσκεψη στο 
υπουργείο Περιβάλλοντος με φορείς ins 
Αυτοδιοίκησης και της τοπικής κοινωνίας

λόγω του μεγαλύτερου βάθους της. Ο 
κ. Μούλας επισημαίνει ότι ακόμα και 
κατά τη διάρκεια απαγόρευσης της κο
λύμβησης Γερμανοί και Βέλγοι τουρίστες, 
που στήνουν τροχόσπιτα γύρω από τη 
λίμνη, βουτούσαν στην πλαζτης, επειδή 
δεν γνώριζαν για το πρόβλημα, μια και 
στις απαγορευτικές πινακίδες δεν ανα
γραφόταν κάτι στα αγγλικά ·
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1  Καινούργιο μαστογράφο και υπέρηχο αποκτά το
Κέντρο Υγείας Κομοτηνής

Πηγή: ΠΑΡΑΤΗΡΗΤΗΣ ΤΗΣ
ΘΡΑΚΗΣ

Σελ.: 6 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 0 Επιφάνεια: 244.07 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

καινούργιο μαστογράφο 
και υπέρηχο αποκτά το 
Κέντρο Υγείας Κομοτηνής
Μέσω τον Επιχειρησιακού 
Προγράμματος της ΠΑΜΘ

Τ
ο κέντρο Υγείας Κομοτηνής επισκέ- 
φθηκε ο περιφερειάρχης Ανατολικής 
Μακεδονίας και Θράκης κ. Χρήεπος 
Μέτιος όπου είχε αναλυτική ενημέρωση 

για τη λειτουργία του από τον διευθυντή 
του κέντρου κ. Γιάννη Μωρρέ.

Αφορμή για την επίσκεμη ήταν η απόφα
ση του κ. περιφερειάρχη να χρηματοδο
τηθεί από το Επιχειρησιακό πρόγραμμα 
της περιφέρειας με το ποσό των 1.020.000 
ευρώ η προμήθεια τεσσάρων καινούρ

γιων μηφιακών μαστογράφων και υπερή
χων πολλαπλών κεφαλών για τα Κέντρα 
Υγείας Καβάλας, Ξάνθης, Κομοτηνής και 
Αλεξανδρούπολης.

Με την απόφαση αυτή, οι πόροι που η 
περιφέρεια ΑΜΘ έχει διαθέσει από το Επι
χειρησιακό της πρόγραμμα από την αρχή 
του έτους για την προμήθεια ιατροτεχνο- 
λογικού εξοπλισμού στα νοσοκομεία και 
τα κέντρα Υγείας όλης της περιφέρειας 
πλησιάζουν τα 11 εκατομμύρια ευρώ.
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1  «Ευεργεσίες» και επιχειρηματική δράση πάνω στα
συντρίμμια της δημόσιας Υγείας

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 15 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 2300 Επιφάνεια: 347.4 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΝΟΜΟΣΧΕΔΙΟ ΤΟΥ ΥΠΟΥΡΓΕΙΟΥ ΥΓΕΙΑΣ

«Ευεργεσίες» και επιχειρηματική δράση 
πάνω στα συντρίμμια της δημόσιας Υγείας

Ε
πικυρώθηκε χτες από την αρμόδια 
Επιτροπή της Βουλής η «Κύρωση 
Σύμβασης Δωρεάς μεταξύ του Κοι
νωφελούς Ιδρύματος "ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ 
Σ. ΩΝΑΣΗΣ", του Ωνάσειου Καρδιοχει
ρουργικού Κέντρου (Ω.Κ.Κ.) και του Ελ

ληνικού Δημοσίου και λοιπές διατάξεις», 
η οποία κατατέθηκε με μορφή νομοσχε
δίου από το υπουργείο Υγείας.

Η κυβέρνηση ΣΥΡΙΖΑ - ΑΝΕΛ, μέσω 
του υπουργού Υγείας Ανδ. ζανθού και του 
αναπληρωτή υπουργού Υγείας Π. Πολά- 
κη, όπως και οι βουλευτές της ΝΔ, του 
ΠΑΣΟΚ, του Ποταμιού, της Ενωσης Κε
ντρώων και της ναζιστικής Χρυσής Αυ
γής, επιδόθηκαν στο γνωστό λιβανιστή
ρι προς τους επιχειρηματικούς ομίλους 
και στην προσφορά της «ιδιωτικής πρω
τοβουλίας», την ίδια στιγμή που για να ε
πιδοτούνται οι επενδύσεις τους περικό
πτεται η κρατική χρηματοδότηση στη δημόσια Υ
γεία. Σημειώνεται ότι το Ωνάσειο Καρδιοχειρουργι
κό Κέντρο συνεχίζει να είναι Νομικό Πρόσωπο Ιδιω
τικού Δικαίου, να λειτουργεί με ιδιωτικοοικονομικά 
κριτήρια και να πουλάει υπηρεσίες στους ασθενείς. 
Σα να μη φτάνει αυτό, μάλιστα, ένα μέρος του προ
ϋπολογισμού του νοσοκομείου χρηματοδοτείται α
πό τον κρατικό προϋπολογισμό, δηλαδή από το λαό.

Η σύμβαση, την οποία αξιοποίησε η κυβέρνηση 
για να προβάλει τον εφοπλιστικό όμιλο ως «μέγα ευ
εργέτη», προβλέπει την κατασκευή και λειτουργία: 
Σύγχρονης παιδιατρικής κλινικής (εξειδικευμένης 
στην παιδική καρδιολογία και καρδιοχειρουργική) 
και κέντρου μεταμοσχεύσεων, εκσυγχρονισμό και 
συντήρηση των υπαρχουσών υποδομών κ.λπ. Ου
σιαστικά πρόκειται για μια μεγάλη επένδυση από 
τον όμιλο, για την οποία μάλιστα θα είναι και πλή
ρως απαλλαγμένος από κάθε φόρο, τέλος, δικαί
ωμα κράτησης ή εισφορά υπέρ του Δημοσίου ή ο

ποιουδήποτε τρίτου, για κάθε σύμβαση που αφο
ρά τη δωρεά και την οποία θα υπογράψει το «Ιδρυ
μα Ωνάση» με οποιονδήποτε τρίτο στην Ελλάδα ή 
στην αλλοδαπή.

Το νοσοκομείο να περάσει 
στην πλήρη ευθύνη 
του κράτους

Ο ειδικός αγορητής του ΚΚΕ, Γιώργος Λαμπρού- 
λης, απαίτησε το νοσοκομείο να περάσει στην 
πλήρη ευθύνη και λειτουργία από το κράτος και
να παρέχει απολύτως δωρεάν όλες τις υπηρεσί
ες σε όλους όσοι τις χρειάζονται, χωρίς όρους και 
προϋποθέσεις.

Οπως σημείωσε, «ο τομέας της Υγείας δεν μπο
ρεί να εξαρτάται από τη φιλανθρωπία και τον εθε

λοντισμό των επιχειρηματικών ομί
λων». Από την άποψη αυτή, τόνισε, 
το ΚΚΕ δεν υπερψηφίζει τη σύμβαση 
αυτή και τοποθετείται με το «παρών».

Για το «Ωνάσειο» υπενθύμισε κάτι 
που προβλέπεται και στον εσωτερι
κό κανονισμό του, ότι «λειτουργεί βά
σει των αρχών της ιδιωτικής οικονο
μίας. Δηλαδή, διαχρονικά όλες οι κυ
βερνήσεις - με τη σημερινή να πρω
τοστατεί - θεωρούν μια επιχειρημα
τική μονάδα Υγείας, και τώρα την ε
πέκτασή της, "προσφορά στο κοινω
νικό σύνολο"».

Πρόσθεσε ότι η σύμβαση «έχει και 
το στοιχείο της πρόκλησης», γιατί α
φενός επιχειρείται η ιδεολογική πα
ρέμβαση στους εργαζόμενους για 
καπιταλισμό με ανθρώπινο πρόσω
πο, αφετέρου εμφανίζεται το «Ιδρυ

μα Ωνάση» ως ευεργέτης, όταν πρόκειται για όμιλο 
με αμύθητα κέρδη, τα οποία εξασφάλισε από την 
άγρια εκμετάλλευση των εργαζομένων και την α- 
μέριστή κρατική στήριξη. Το «Ωνάσειο», σημείωσε, 
«το πληρώνει ο λαός πολλαπλώς, τόσο με τη χρημα
τοδότηση του 20% του προϋπολογισμού νοσοκο
μείου από τον κρατικό προϋπολογισμό, όσο και με 
την απευθείας πληρωμή για την αγορά υπηρεσιών».

Αναφερόμενος στους εργαζόμενους, ανέδειξε ό
τι στις Συμβάσεις Εργασίας «προβλέπονται κριτήρια 
παραγωγικότητας», δηλαδή «συνδέουν τις αποδο
χές του προσωπικού - και τις μεταβάλλουν ανάλο
γα - με τη στρατηγική και την κερδοφορία του νο
σοκομείου». Ειδικά οι γιατροί που θα προσληφθούν 
με σχέση ιδιωτικού δικαίου αορίστου χρόνου στις 
νέες μονάδες «προκαθορίζεται ότι θα έχουν ως α
ντιμισθία αυτή του Δημοσίου», αν και πρόκειται για 
ιδιωτικό ίδρυμα. «Αυτό σημαίνει ουσιαστικά κατάρ
γηση της διαπραγμάτευσης».
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1  Στην Εντατική αγοράκι 2,5 ετών που έμπλεξε το
κορδόνι της κουρτινας στον λαιμό του

Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 16 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 8215 Επιφάνεια: 236.67 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Στην Εντατική αγοράκι 
2,5 ετών που έμπλεξε 

το κορδόνι msKoupnvas 
στον λαιμό του

ΛΙΓΑ λεπτά ήταν αρκετά για να εξελιχτεί 
το παιχνίδι σε... κόλαση. Η κοινωνία της 
Θεσσαλονίκης προσεύχεται και παρακο
λουθεί με κομμένη την ανάσα τις εξελίξεις 
για την κατάσταση της υγείας του άτυχου 
2,5χρονου στην περιοχή του Ντεπώ, που 
χθες το μεσημέρι, υπό αδιευκρίνιστες μέ
χρι στιγμής συνθήκες, έμπλεξε κορδόνι 
κουρτίνας στον λαιμό του και έπεσε αναί
σθητο μέσα στο σπίτι του. Το αγοράκι βρί
σκεται σε σοβαρή, αλλά σταθερή κατάστα
ση στη Μονάδα Εντατικής θεραπείας της 
Παιδιατρικής Κλινικής του Ιπποκράτειου 
Νοσοκομείου.

Το αγοράκι μένει με τους γονείς και την 
αδερφούλα του, τεσσάρων ετών, στην ανα
τολική Θεσσαλονίκη. Οπως κάθε μέρα, έτσι 
και χθες η μητέρα του πήγε να πάρει από 
το σχολείο την αδερφή του και άφησε τον 
δίχρονο στην γιαγιά της (προγιαγιά του), 
ηλικίας 70 ετών, η οποία μένει έναν όρο
φο πάνω.

Ξαφνικά οι γείτονες είδαν την ηλικιω
μένη να βγαίνει στο μπαλκόνι και να ζη
τά βοήθεια, καθώς διαπίστωσε ότι ο μικρός 
ήταν αναίσθητος και δεν έχει σφυγμό. Το 
παιδάκι, όπως έγινε γνωστό, ξέφυγε από 
την προσοχή της και μπλέχτηκε στο κορδό
νι της κουρτίνας. Αμέσως η γυναίκα, σύμ
φωνα με πληροφορίες, κάλεσε το ΕΚΑΒ και

την Αστυνομία.
Αμεσα μετέ- 

βη στο διαμέρι
σμα ασθενοφόρο 
(οι διασώστες τού 
έκαναν ανάνη
ψη - ανάταξη) και 
το παιδί μεταφέρ
θηκε διασωληνω- 

μένο στο Νοσοκομείο ΑΧΕΠΑ, όπου υπε
βλήθη σε αξονική τομογραφία και στη συ
νέχεια, όταν διαπιστώθηκε ότι είναι αιμο
δυναμική σταθερό, μεταφέρθηκε στη ΜΕΘ 
της Παιδιατρικής Κλινικής του Ιπποκράτει- 
ου Νοσοκομείου.

Σύμφωνα με τη διοικήτρια του Ιπποκρά- 
τειού Βασιλική Παπαχριστοδούλου, στο νο
σοκομείο υπήρχε ελεύθερο δωμάτιο, ενώ 
σήμερα η διοίκηση μέσω δελτίου Τύπου θα 
ενημερώσει τα ΜΜΕ για την κατάσταση της 
υγείας του, αφού ολοκληρωθούν όλες οι 
απαραίτητες εξετάσεις.

Για το συμβάν κλήθηκαν να καταθέσουν 
μητέρα και γιαγιά στο Αστυνομικό Τμήμα 
Καλαμαριάς.

0 πατέρας του παιδιού απούσιαζε στη 
δουλειά. Μόλις σχόλασε πήγε στο σπίτι και 
όταν ενημερώθηκε για το συμβάν, έσπευσε 
στο νοσοκομείο. Οι γείτονες της οικογένει
ας είναι αναστατωμένοι και αναφερόμενοι 
στη γιαγιά τη χαρακτηρίζουν «στήριγμα και 
κολόνα του σπιτιού».

Για το περιστατικό ενημερώθηκε αμέσως 
η εισαγγελέας ποινικής δίωξης. Με βάση 
την ενημέρωση που έλαβε μετά τις καταθέ
σεις, η εισαγγελέας φέρεται ότι χαρακτήρι
σε το περιστατικό ατύχημα. Η προανάκριση 
της Αστυνομίας συνεχίζεται.

Βαγγ. ΕτοΑάκης

Δεν είχε σφυγμό 
όταν το εντόπισε

η γιαγιά του 
στη Θεσσαλονίκη
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1  ΟΜΟΣΠΟΝΔΙΑ ΕΝΩΣΕΩΝ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑΚΩΝ ΓΙΑΤΡΩΝ
ΕΛΛΑΔΑΣ

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 12 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 2300 Επιφάνεια: 782.57 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΟΜΟΣΠΟΝΔΙΑ ΕΝΩΣΕΩΝ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑΚΩΝ ΓΙΑΤΡΩΝ ΕΛΛΑΔΑΣ

Απαντά στην κυβερνητική κοροϊδία 
με νέα κινητοποίηση στις 5 Οκτώβρη

Σ
τάση εργασίας για την Αττική και 24ωρη απεργία για την 
περιφέρεια έχει προκηρύξει για την Παρασκευή 5 Οκτώβρη 
η Ομοσπονδία Ενώσεων Νοσοκομειακών Γιατρών Ελλά
δας (ΟΕΝΓΕ).

Στο πλαίσιο της κινητοποίησης θα πραγματοποιηθεί συγκέντρωση 
στο Συμβούλιο της Επικράτειας (ΣτΕ) και θα ακολουθήσουν πορεία 
και συγκέντρωση στο υπουργείο Υγείας.

Η Ομοσπονδία καλεί τις Ενώσεις να πάρουν όλα τα αναγκαία μέτρα 
για την επιτυχία των απεργιακών κινητοποιήσεων, με αιτήματα αιχ
μής την άμεση επαναφορά των μισθών στα επίπεδα πριν από ό
λες τις περικοπές και την άμεση καταβολή όλων των αναδρομι
κών από το 2012 έως σήμερα.

Ξεσκέπασμα της κυβερνητικής κοροϊδίας 
για τα μισθολογικά...

Από το βήμα της ΔΕΘ, ο Αλ. Τσίπρας εξήγγειλε αόριστα επανορ
θώσεις μνημονιακών μισθολογικών περικοπών για κλάδους ειδικών μι
σθολογίων (δικαστικούς, ένστολους, πανεπιστημιακούς), χωρίς να κά
νει την παραμικρή αναφορά στους γιατρούς του ΕΣΥ.

Οπως επισημαίνει η ΟΕΝΓΕ, «η κυβέρνηση, θορυβημένη από τις α
ντιδράσεις, επιχείρησε 10 μέρες αργότερα, στις 17/9, "επανορθωτική" 
κίνηση. Ωστόσο οι κυβερνητικές εξαγγελίες για χορήγηση αναδρομι
κών στους γιατρούς του ΕΣΥ δεν είναι τίποτα άλλο από μία ακόμη, κα
λοστημένη επιχείρηση καλλιέργειας κάλπικων προσδοκιών».

Συγκεκριμένα, η Ομοσπονδία των νοσοκομειακών γιατρών τονίζει: 
«Δεν προβλέπεται κανένα χρονοδιάγραμμα αποπληρωμής των μισθο- 
λογικών μας απωλειών, δεν γίνεται λόγος για συγκεκριμένα ποσά, δεν 
προσδιορίζεται ποιοι θα είναι οι δικαιούχοι και για ποιο χρονικό διάστημα.

Φρόντισαν μάλιστα να μας υπενθυμίσουν ότι "από την απόφαση 
431/2018 του ΣτΕ δεν προκύπτει νομική υποχρέωση για την Ελληνική 
Πολιτεία να καταβάλει αναδρομικά στους γιατρούς του ΕΣΥ τις αποδο
χές που είχαν περικοπεί το 2012".

Ούτε λίγο ούτε πολύ, μας λένε ότι πρέπει να τους ευγνωμονούμε, που θα 
μας επιστρέφουν ένα μόνο μέρος "από τα κλεμμένα", που δεν καλύπτουν 
στο ελάχιστο τις απώλειες που είχαμε τα χρόνια της κρίσης, στις οποίες θα 
προστεθούν και οι νέες απώλειες που θα έχουμε την επόμενη περίοδο. Και 
αυτό υπό την προϋπόθεση ότι τα δημοσιονομικά το επιτρέπουν. Η λογική 
της μείωσης των απαιτήσεων και του "μικρότερου κακού" στο απόγειό της!». 

Η ΟΕΝΓΕ στην ανακοίνωσή της διευκρινίζει μάλιστα τα εξής:
1. Η απόφαση του ΣτΕ, την οποία επικαλείται το υπουργείο Υγείας, 

προβλέπει την άμεση επαναφορά των μισθών στα επίπεδα του 2012 α
πό 27/2/2018. «Οπως ο ίδιος ο υπουργός κ. Ξανθός έχει παραδεχτεί 
τουλάχιστον δύο φορές, σε επίσημες συναντήσεις με την ΟΕΝΓΕ, σε 
αυτό το σκέλος η δικαστική απόφαση είναι δεσμευτική για την κυβέρ
νηση. Αρα μας χρωστάνε αναδρομικά τουλάχιστον 7 μηνών με
τά την απόφαση του ΣτΕ και οφείλουν άμεσα να επαναφέρουν 
τους μισθούς μας στα επίπεδα του 2012».

2. Εξαιρούν τους ειδικευόμενους, κάνοντας ξεχωριστή αναφορά 
σε σχέση με τις λοιπές βαθμίδες, ενώ σαφέστατα και οι ειδικευόμενοι 
αμείβονται, σύμφωνα με την ισχύουσα νομοθεσία, με το ειδικό ιατρικό 
μισθολόγιο και έχουν πληγεί και αυτοί από τις περικοπές του ν. 4093/12. 

3. Δεν γίνεται καμία αναφορά στους επικουρικούς γιατρούς.

...και για την «κάλυψη όλων 
των κενών οργανικών θέσεων»

Επιπλέον, η ΟΕΝΓΕ υπογραμμίζει ότι η κυβερνητική εξαγγελία για «κά
λυψη όλων των κενών οργανικών θέσεων για τη μεταμνημονιακή επο
χή» είναι ένα ακόμα φτηνό προπαγανδιστικό επιχείρημα.

Εξηγεί η Ομοσπονδία:
α. Ο υπουργός Υγείας έχει δηλώσει επανειλημμένως ότι για το 2019 

θα ισχύσει η αναλογία «1 πρόσληψη για κάθε 1 αποχώρηση», για την 
οποία μάλιστα η κυβέρνηση «καμαρώνει». Αρα, αυτονόητα, καμία ανα- 
πλήρωση κενών θέσεων μόνιμου προσωπικού δεν πρόκειται να γίνει.

β. Ακόμα και αν καλυφθούν όλες οι κενές οργανικές θέσεις με βάση 
τους υπάρχοντες οργανισμούς, δεν θα έχουν αναπληρωθεί οι χιλιάδες 
οργανικές θέσεις που χάθηκαν με τις συγχωνεύσεις - καταργήσεις τμη
μάτων, κλινικών, ολόκληρων μονάδων Υγείας.

γ. Διαιωνίζεται η αθλιότητα των ελαστικών εργασιακών σχέσεων ο- 
μηρίας, εργασιακής αναξιοπρέπειας και ανακύκλωσης της ανεργίας.

δ. Οι προσλήψεις γίνονται με το σταγονόμετρο. Χαρακτηριστικό εί
ναι πως σε 1η και 2η ΥΠΕ (δηλαδή, σε πάνω από τη μισή χώρα σε ό,τι

Εχουμε πείρα, ό,τι κερδίζουμε 
το κερδίζουμε με τους αγώνες μας
Δήλωση της προέδρου της ΟΕΝΓΕ, Αφροδίτης Ρέτζιου

Με αφορμή τις εξαγγελίες και την προπαγάνδα της κυβέρνησης για τη 
χορήγηση των αναδρομικών, η Αφροδίτη Ρέτζιου, πρόεδρος της Ο
μοσπονδίας Ενώσεων Γιατρών Ελλάδας, δήλωσε στον «Ριζοσπάστη»:

«Οι χιλιάδες συνάδελφοι δεν πείθονται από τις προεκλογικές ανέ
ξοδες υποσχέσεις. Και δεν θα μπορούσε να γίνει και αλλιώς, όταν 
η ίδια η πραγματικότητα τους διαψεύδει, όταν για παράδειγμα ο υ
πουργός Υγείας έχει το θράσος να δηλώνει ότι "η κυβέρνηση εξα
σφάλισε την κανονικότητα στις πληρωμές" και την ίδια ώρα, αυτήν 
τη στιγμή που μιλάμε, υπάρχουν απλήρωτοι επικουρικοί κι απλήρω
τες εφημερίες μηνών. Δεν ξεχνάμε εξάλλου ότι ακόμη κι αυτή η χο
ρήγηση αναδρομικών - έστω κι αν δεν μας ικανοποιεί και απέχει από 
τις πραγματικές ανάγκες μας - είναι αποτέλεσμα των αλλεπάλληλων 
κινητοποιήσεων της ΟΕΝΓΕ και των διεκδικήσεών μας με όλα τα μέ
σα. Το υπουργείο γνωρίζει καλό επίσης ότι χιλιάδες γιατροί προσέ- 
φυγαν μέσω της Ομοσπονδίας και των Ενώσεών τους κατά της άδι
κης απόφασης του ΣτΕ, που δεν μας δικαίωνε για τα αναδρομικά».

αφορά τον αριθμό υγειονομικών μονάδων και κλινών), δεν έχει γίνει 
ακόμα ούτε μια κρίση για πρόσληψη Επιμελητή Β' για θέσεις που προ
κηρύχθηκαν από το Γενάρη του 2018 και μετά.

Απαντάμε με κλιμάκωση των αγώνων
Απαντώντας, εξάλλου, στις κυβερνητικές φιλοφρονήσεις για αναγνώ

ριση «της διαχρονικής προσφοράς των γιατρών του ΕΣΥ στην προά
σπιση της δημόσιας περίθαλψης και της αξιόπιστης κάλυψης των υγει
ονομικών αναγκών», η ΟΕΝΓΕ ξεκαθαρίζει:

«Αν αναγνώριζε την προσφορά μας θα είχε επαναφέρει τους μισθούς μας 
στα επίπεδα πριν από τις περικοπές και θα επέστρεφε άμεσα το σύνολο των 
αναδρομικών σε όλους τους γιατρούς. Θα εξασφάλιζε μόνιμη και σταθερή 
δουλειά στους συναδέλφους μας επικουρικούς που τους κρατάει ομήρους 
και απλήρωτους για μήνες. Θα εξασφάλιζε την άμεση αποπληρωμή στο ακέ
ραιο, και όχι πετσοκομμένων, όλων των δεδουλευμένων εφημεριών (τακτι
κών και πρόσθετων), χωρίς τους εκβιασμούς των διοικήσεων των νοσοκο
μείων ότι αν δεν υπογράψουμε υπεύθυνες δηλώσεις πως συναινούμε στην 
υπέρβαση των 48 ωρών εργασίας εβδομαδιαίως, δεν θα τις πληρωθούμε.

Αν αναγνώριζε την αναγκαιότητα για "αξιόπιστη κάλυψη των υγειο
νομικών αναγκών" του λαού, θα προχωρούσε άμεσα σε μαζικές προ
σλήψεις μόνιμου προσωπικού όλων των ειδικοτήτων, δεν θα πετσόκο
βε τις κοινωνικές δαπάνες, τη χρηματοδότηση από τον κρατικό προϋ
πολογισμό για την Υγεία, τα επιδόματα αναπηρίας και πάει λέγοντας.

Στην κοροϊδία της κυβέρνησης απαντάμε με κλιμάκωση των 
αγώνων μας. Δε θεωρούμε περασμένα - ξεχασμένα όσα μας έ
κλεψαν τα χρόνια της κρίσης. Δεν παραμυθιαζόμαστε με το α
φήγημα της "δίκαιης" ανάπτυξης. Μοναδική διέξοδος για μας εί
ναι οι αγώνες μας για την ικανοποίηση των δίκαιων αιτημάτων 
μας, για τη ζωή που μας αξίζει».
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1  Ερευνούν το «πάρτι» με συνταγές για τη φαλάκρα
Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 26 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-09-2018

Κυκλοφορία: 8215 Επιφάνεια: 152.11 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ερευνούν 
το «πόρο» με 
συνταγέε για 
τη φαλάκρα

Τι «ψάρια» έπιασαν 
οι έλεγχοι ΕΟΠΥΥ

ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ στη βόρεια Ελ
λάδα με... ειδίκευση στη φα
λάκρα και άλλα παράδοξα 
έφεραν στο φως οι έλεγχοι 
του ΕΟΠΥΥ, που πραγματο
ποιήθηκαν με τη νέα σταπσπ- 
κή διαδικασία που τέθηκε σε 
εφαρμογή. Ειδικότερα, κατά 
τον έλεγχο που πραγματοποι
ήθηκε σε φαρμακεία, διαγνω- 
σπκά εργαστήρια, φυσικοθε- 
ραπευτήρια και αναλώσιμα, 
εντοπίστηκαν 120 πάροχοι 
που παραπέμπονται για πε
ραιτέρω διερεύνηση, καθώς η 
δαπάνη τους σε συνδυασμό 
με την αξία των παραπεμππ- 
κών «χτύπησε» ακραίες πμές.

Από τον έλεγχο των φαρ
μακείων, σε 33 περιπτώσεις 
παρατηρήθηκαν αδικαιολόγη
τες αυξήσεις της δαπάνης στον 
ΕΟΠΥΥ αλλά και του αριθμού 
των συνταγών. Χαρακτηρισπ- 
κή είναι η περίπτωση φαρμα
κείου σε περιοχή της βόρειας 
Ελλάδας, που εκτελοόσε μεγά
λο αριθμό συνταγών με σκευ
άσματα για αλωπεκία. Τα συ
γκεκριμένα σκευάσματα είναι 
υψηλού κόστους, συγκεκρι
μένης εταιρίας και όλα έχουν 
συνταγογραφηθεί από τον ίδιο 
δερματολόγο, ο οποίος έχει ια
τρεία στη νησιωτική Ελλάδα.

Κατασπατάληση
Ανάλογο προβλημαυσμό προ- 
καλεί και ο έλεγχος σε φυσι- 
κοθεραπευτήριο στην Πελο
πόννησο με δαπάνη 43.000 
ευρώ, που εκτέλεσε παραπε
μπτικά αξίας 36.000 ευρώ από 
μόνο έναν γιατρό, ενώ σημα
ντικά είναι τα ευρήματα της 
νέας διαδικασίας και σε δια- 
γνωσπκά εργαστήρια. Ενδει
κτικό της κατασπατάλησης εί
ναι ότι πάροχος στην Αττική 
με δαπάνη περίπου 205.000 
ευρώ εκτέλεσε παραπεμπτι
κά από μόνο έναν γιατρό αξί
ας 160.000 ευρώ.

Σημειώνεται ότι τα ευρή
ματα δεν σημαίνουν κατ’ ανά
γκη παραβατικές συμπεριφο
ρές από την πλευρά των πα
ροχών. Τυχόν παραβάσεις 
κατευθυνόμενης συνταγο- 
γράφησης και προκλητής ζή
τησης θα καταλογίσει ο περαι
τέρω έλεγχος από την Υπηρε
σία Ελέγχου Δαπανών Υγείας 
Φορέων Κοινωνικής Ασφαλι- 
σης, στην οποία παραπέμπο- 
νται οι συγκεκριμένες περι
πτώσεις.
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1  Χρηματιστηριακό παιχνίδι πάνω στις πλάτες των
ασθενών

Πηγή: FINANCE MARKETS
VOICE

Σελ.: 28 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 1650 Επιφάνεια: 961.32 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Κάποτε η Valeant αγωνιζόταν 
να ανακαλύψει νέα φάρμα
κα, όπως κάνουν και οι άλ
λες φαρμακευτικές εταιρίες. 

Όταν το 2008 ανέλαβε νέος διευ
θύνουν σύμβουλος ο Μάικλ Πίρσον, 
βετεράνος της McKinsey, η στρα
τηγική της εταιρείας θα άλλαζε. Η 
διαπίστωση του Πίρσον ήταν ότι η 
εταιρία δεν είχε ικανότητες στην 
έρευνα και ανάπτυξη και ήταν πιο 
λογικό να προχωρήσει σε εξαγο
ρές εταιριών οι οποίες κυκλοφο
ρούσαν, ήδη υποσχόμενα, φάρμα
κα στην αγορά.

Η άνοδοβ
Έτσι, η Valeant έγινε ένας κατά 

συρροήν αγοραστής εταιριών και 
προϊόντων, πραγματοποιώντας 
πάνω από 100 συμφωνίες μετα
ξύ 2008 και 2015. Ανάμεσα στις 
σημαντικές εξαγορές που πραγμα
τοποίησε ήταν, το 2012, η δερμα- 
τολογική Medicis έναντι 2,6 δισ. 
δολαρίων και η οφθαλμολογική 
Bausch & Lomb, έναντι 8,7 δισ. 
δολαρίων. Το 2015, απέκτησε την 
γαστρεντερική Salix και τη Sprout, 
που είχε δημιουργήσει το πρώτο 
γυναικείο φάρμακο για τη λίμπιντο. 
Εν τω μεταξύ, το 2010, είχε συγ
χωνευτεί με την καναδική Biovail. 
Αυτό της επέτρεψε να μεταφέρει 
την έδρα της στον Καναδά, εξα
σφαλίζοντας μια σημαντική φο
ρολογική ελάφρυνση.

Η Valeant αγόραζε εταιρίες, 
απέλυε μεγάλο μέρος του προ
σωπικού -και ειδικά των επιστη
μονικών τμημάτων- και ανέβαζε 
τις τιμές των φαρμάκων, μια τακτι
κή που της απέφερε αρκετά έσο
δα. Αυτό που της έδινε την ευ
χέρεια να αυξάνει τις τιμές ήταν 
ότι, αγόρασε εταιρίες με φάρμα
κα, που δεν αντιμετώπιζαν, βραχυ
πρόθεσμα, τον ανταγωνισμό από 
τα γενόσημα, ακόμη και αν έληγε 
π προστασία των διπλωμάτων ευ
ρεσιτεχνίας.

Έφαγαν καλά...
Τα κέρδη ήταν ιδιαίτερα ση

μαντικά και για τα στελέχη της 
εταιρίας, των οποίων η αμοιβή 
συνδεόταν με την τιμή της μετο
χής. Η άνοδος, δε, της μετοχής

Η ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΗ ΕΤΑΙΡΙΑ ΠΟΥ ΛΕΙΤΟΥΡΓΟΥΣΕ ΣΑΝ... HEDGE FUND

Χρηματιστηριακό 
παιχνίδι πάνω oris
πλάτεβ των ασθενών
ΑΝ ΚΑΙ ΤΟ 2003 
Η VALEANT 
Pharmaceuticals 
ήταν, απλώς, μια 
μικρή αμερικανική 
φαρμακοβιομηχανία, 
μέχρι το 20Ί 5 είχε 
εξελιχθεί σε μια από 
τις πιο «καυτές» 
εισηγμένες της Wall 
Street. Τα τελευταία 
τρία χρόνια, όμως, η 
εταιρία ενεπλάκη σε 
σκάνδαλα, διαφθορά 
και άλλες ανήθικες 
πρακτικές, με 
αποτέλεσμα σήμερα να 
προσπαθεί να σταθεί 
στα πόδια της.

Γράφει ο
ΖΗΣΗΣ ΨΑΛΛΑΣ

| Κάποτε π Valeant 
αγωνιζόταν να 
ανακαλύψει 
νέα φάρμακα, 
όπωε κάνουν 
και οι άλλεε 
φαρμακευτικά. 
Από το 2008 
και μετά, όμωε, 
βρήκετον 
δρόμο για το 
εύκολο κέρδοε 
στιε απανωτέε 
εξαγορέε 
εταιριών και 
φαρμάκων, 
τιε συνεχείε 
ανατιμπσειε, 
αλλά και τη 
«δημιουργική 
λογιστική»

ήταν εντυπωσιακή φτάνο
ντας το 2015 στα 260 δολά
ρια, από 60 δολάρια που ήταν 
το 2013. Τα πράγματα πήγαιναν 
τόσο καλά για την Valeant που ο 
επιφανής διαχειριστής αμοιβαίων 
κεφαλαίων Μπίλ Άκμαν, του οποί
ου το fund, το Pershing Square 
Capital Management, συμμετείχε 
στην εταιρία με 6,3%, έλεγε ότι ο 
Πίρσον ήταν ο δεύτερος Ουόρεν 
Μπάφετ της Αμερικής.

Ο Άκμαν ξεκίνησε τη συνεργα
σία του με τον Πίρσον το 2014, 
όταν οι δύο ένωσαν τις δυνάμεις 
τους με την ελπίδα να εξαγορά
σουν τη Allergan, την κατασκευ- 
άστρια του Botox, αλλά το ντιλ 
δεν έκλεισε. To hedge fund του 
Άκμαν δεν ήταν το μόνο μεταξύ 
των μετόχων της εταιρίας: Συμμε
τείχαν επίσης το Valueact Capital 
Management (με 4,37%) και το 
Paulson & Company (με 3,87%).

Ο xatnipopos
Κι ενώ το 201 5 

Valeant φερόταν 
ως η πιο αξιόλογη 
εταιρεία του Κα
ναδά, μια σειρά 
από γεγονότα 
-που θυμίζουν, 
κάπως, την ελ
ληνική περί
πτωση της Folli 
Follie- οδήγη
σαν την τιμή της

260 δολάρια
έφτασε η αξία ins 
Mexoxns xns Valeant, το 
2015, από 60 δολάρια 
που ήταν το 2013

0 Μάικλ Πίρσον, βετεράνο$ ins 
McKinsey, είναι ο άνθρωποε πίσω 
από τη στρατηγική που οδήγησε τη 
Valeant στη γρήγορη απογείωση, 
αλλά και την απότομη προσγείωση

μετοχής κάτω από τα 10 δολάρια 
και την εταιρία στο «μικροσκόπιο» 
της Αμερικανικής Επιτροπής Κεφα

λαιαγοράς (SEC).
Οι εξαγορές είχαν 
ανεβάσει το χρέ

ος της Valeant στα 
30 δισ. δολάρια 
-ποσό τριπλάσιο 
των εσόδων- και 
τον Οκτώβριο του 
201 5, ο Άντριου 
Λεφτ, γνωστός 

«σορτάκιας» και 
επικεφαλής της εται

ρίας Citron Research,

ΣΤΑ ΥΨΗ ΟΙ ΤΙΜΕΣ

Απομυζούσε (και) xous ασθενείε

Πέρα από tis υπόλοιπεε ανήθικεε πρακτικέε που χρησιμοποί
ησε, η Valeant είχε εκτοξεύσει ns τιμέε των φαρμάκων, κάτι 
που πέρα από την επιβάρυνση των ασφαλιστικών ταμείων έχει 

και πολιτικό kooios.
Μόνο το 2015, η μέση άνοδοε των τιμών των φαρμάκων που 

διέθετε η Valeant ήταν 66%. To Nitropress και το Isuprel, δύο ση
μαντικά φάρμακα για την καρδιά, είχαν ανατμηθεί κατά 212% και 
525%, αντίστοιχα.

Η τιμή του Cuprimine, ενόε φαρμάκου για τη «νόσο του 
Wilson», ασθένεια που σχετίζεται με μια γενετική διαταραχή με
ταβολισμού του χαλκού, enions είχε αυξηθεί σημαντικά. Οι ασθε- 
νείε είχαν, πλέον, μηνιαίο κόστοε θεραπείαε 1.800 δολάρια το 
μήνα, από 366 δολάρια.

σε έκθεσή του, έβγαλε τη «βρώμα» 
για ανήθικες λογιστικές πρακτικές, 
παρομοιάζοντας την Valeant με 
την Enron. Μεταξύ άλλων, στην 
έλθεση αναφερόταν ότι η αλυσίδα 
φαρμακείων Philidor προωθούσε 
με παράνομο τρόπο τα φάρμακα 
της Valeant, έναντι των ανταγω
νιστών της.

Ο Λεφτ έλεγε ότι η Valeant 
είχε ενορχηστρώσει αυτό το δί
κτυο φαρμακείων απλώς για να 
δημιουργήσει «φανταστικούς λο
γαριασμούς» και πλαστά τιμολόγια, 
παρουσιάζοντας πλασματικά έσο
δα. Πιο συγκεκριμένα, η Valeant 
έδινε φάρμακα στη Philidor η 
οποία δεσμευόταν να τα πουλή
σει και εξέδιδε τιμολόγια, χωρίς 
όμως τα φάρμακα να έχουν που
ληθεί στην πραγματικότητα. Το 
θέμα πήρε άμεσα διαστάσεις: FI 
πολιτική δεν μπορούσε να αφή
σει τις φαρμακευτικές εταιρίες να 
λειτουργούν σαν hedge fund, κα
θώς κάτι τέτοιο μπορούσε να... τι
νάξει τον καπιταλισμό στον αέρα.

Tepdones απώλειεβ
Από το 2015 έως το 2017, το 

«έξυπνο χρήμα» των Άκμαν και 
Πόλσον - όχι και τόσο «έξυπνο» 
στην προκειμένη περίπτωση- είχε 
ζημιές πάνω από 3 δισ. δολάρια 
λόγω της πτώσης της μετοχής. Τον 
Φεβρουάριο του 2016, η Valeant 
τέθηκε υπό έρευνα από την SEC, 
την ίδια χρονιά ο Πίρσον αντικα- 
ταστάθηκε από τον Τζόζεφ Πάπα 
και τον Ιούλιο του 2018 η εταιρία 
μετονομάστηκε σε Bausch Health 
Companies Inc. προκειμένου να 
μην συνδέεται με το παρελθόν. 
Η Valeant εκποίησε, επίσης, 13 
εταιρίες για να μειώσει το χρέος 
της -το οποίο εξακολουθεί να εί
ναι υψηλό- ενώ νωρίτερα φέτος 
ένας πρώην διευθυντής της εται
ρείας και ένας πρώην διευθυντής 
της Philidor κρίθηκαν ένοχοι για 
εξαπάτηση ύψους πολλών εκατομ
μυρίων δολαρίων και συνωμοσία.
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1  Ένα εκατομμύριο ευρώ για καινούργιους
μαστογράφους και υπερήχους για τα Κέντρα Υγείας
Καβάλας, Ξά ...

Πηγή: ΝΕΑ ΕΓΝΑΤΙΑ Σελ.: 16 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 0 Επιφάνεια: 175.25 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ενα εκατομμύριο ευρώ για καινούργιους μασιογραφους 
και υπερήχους για τα Κέντρα Υγείας Καβάλας, Ξάνθης, 
Κομοτηνής και Αλεξανδρούπολης από το Επιχειρησιακό 
Πρόγραμμα της Περιφέρειας ΑΜΘ

ο Κέντρο Υγεί
ας Κομοτηνής 
επισκέφθηκε ο 
Περιφερειάρ

χης Ανατολικής Μακε
δονίας καί Θράκης κ. 
Χρήστος Μέτιος όπου 
είχε αναλυτική ενημέ

ρωση για τη λειτουργία 
του από τον διευθυντή 
του Κέντρου κ. Γιάννη 
Μωρρέ. Αφορμή για 
την επίσκεψη ήταν η 
απόφαση του κ. Περι
φερειάρχη να χρηματο
δοτηθεί από το Επιχει

ρησιακό Πρόγραμμα της 
Περιφέρειας με το ποσό 
των 1.020.000 ευρώ η 
προμήθεια τεσσάρων 
καινούργιων ψηφια
κών μαστογράφων και 
υπερήχων πολλαπλών 
κεφαλών για τα Κέ
ντρα Υγείας Καβάλας, 
Ξάνθης, Κομοτηνής και 
Αλεξανδρούπολης.
Με την απόφαση αυτή,

οι πόροι που η Περιφέ
ρεια ΑΜΘ έχει διαθέσει 
από το Επιχειρησιακό 
της Πρόγραμμα από 
την αρχή του έτους για 
την προμήθεια ιατροτε- 
χνολογικού εξοπλισμού 
στα νοσοκομεία και τα 
Κέντρα Υγείας όλης της 
Περιφέρειας πλησιά
ζουν τα ιι εκατομμύρια 
ευρώ.
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1  «Καράφλιασαν» οι ελεγκτές του ΕΟΠΥΥ σε
φαρμακεία και φυσικοθεραπευτήρια

Πηγή: ESPRESSO Σελ.: 9 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 8330 Επιφάνεια: 176.7 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

«ΚαράφΑιασαν» οι εΒεγκτέβ του ΕΟΠΥΥ σε φαρμακεία και φυσικοθεραπευτήρια
Εξειδίκευση στη... φαλάκρα (!) είχε ένα 
φαρμακείο στη βόρεια Ελλάδα και αυ
τό ήταν ένα από τα πολλά παράδοξα τα 
οποία έφεραν στο φως οι έλεγχοι του 
ΕΟΠΥΥ, που πραγματοποιήθηκαν κατά 
το πρώτο εξάμηνο του 2018 με τη νέα 
στατιστική διαδικασία την οποία έθε
σε σε εφαρμογή η διοίκηση του οργα
νισμού! Κατά τον έλεγχο που έγινε σε 
φαρμακεία, διαγνωστικά εργαστήρια, 
φυσικοθεραπευτήρια και αναλώσιμα

εντοπίστηκαν 120 πάροχοι που παρα- 
πέμπονται για περαιτέρω διερεύνηση, 
καθώς η δαπάνη τους σε συνδυασμό 
με την αξία των παραπεμπτικών «χτύπη
σε» ακραίες τιμές.

Από τον έλεγχο των φαρμακείων 
παρατηρήθηκε σε 33 περιπτώσεις αξι
οσημείωτη αύξηση της δαπάνης στον 
ΕΟΠΥΥ που δεν μπορεί να δικαιολογη
θεί, καθώς και αξιοσημείωτη αύξηση 
του αριθμού των συνταγών, που επίσης

δεν μπορεί να δικαιολογηθεί. Χαρακτη
ριστική είναι η περίπτωση του φαρμα
κείου σε περιοχή της βόρειας Ελλάδας, 
που εκτελούσε μεγάλο αριθμό συντα
γών με σκευάσματα για αλωπεκία. Τα 
συγκεκριμένα σκευάσματα είναι υψη
λού κόστους, συγκεκριμένης εταιρίας, 
και όλα έχουν συνταγογραφηθεί από 
τον ίδιο δερματολόγο, ο οηοίος-διατη- 
ρεί ιατρεία στη νησιωτική Ελλάδα.

Προβληματισμό προκαλεί και το

αποτέλεσμα του ελέγχου σε φυσικοθε- 
ραπευτήριο στην Πελοπόννησο με δα
πάνη 43.000 ευρώ, που εκτέλεσε παρα
πεμπτικά αξίας 36.000 ευρώ από έναν 
μόνο γιατρό, ενώ σημαντικά είναι τα ευ
ρήματα της νέας διαδικασίας και σε δι- 
αγνωσπκά εργαστήρια.

Ενδεικτικό της κατασπατάλησης εί
ναι ότι πάροχος στην Αττική με δαπάνη 
περίπου 205.000 ευρώ εκτέλεσε παρα
πεμπτικά αξίας 160.000 ευρώ από έναν

μόνο γιατρό. Ωστόσο, τα ευρήματα δεν 
σημαίνουν κατ' ανάγκη παραβατικές 
συμπεριφορές από την πλευρά των πα
ροχών. Τυχόν παραβάσεις κατευθυνό- 
μενης συνταγογράφησης και προκλη- 
τής ζήτησης θα καταλογίσει ο περαιτέ
ρω έλεγχος από την Υπηρεσία Ελέγχου 
Δαπανών Υγείας Φορέων Κοινωνικής 
Ασφάλισης (ΥΠΕΔΥΦΚΑ), στην οποία 
ηαραπέμπονται οι συγκεκριμένες πε
ριπτώσεις.
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1  Και με ηλεκτρονική κάλπη οι εκλογές στον Ιατρικό
Σύλλογο

Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ

Σελ.: 4 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 0 Επιφάνεια: 140.4 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Και με ηλεκτρονική κάλπη οι εκλογές στον Ιατρικό Σύλλογο
Με ηλεκτρονική κάλπη παράλληλα 

με την συμβατική θα διεξαχθούν οι 
εκλογές του Ιατρικού Συλλόγου Θεσ
σαλονίκης στις 21 και 22 Οκτωβρίου. 
Τα 4/5 των μελών του ΙΣΘ έχουν επι- 
λέξει να ψηφίσουν ηλεκτρονικά και 
μόνο το 1/5 στην κάλπη που θα στηθεί 
στα γραφεία του Συλλόγου (Πλατεία 
Αριστοτέλους 4).

Όπως ανέφερε στη διάρκεια συνέν
τευξης τύπου ο πρόεδρος του ΙΣΘ

Αθανάσιος Εξαδάκτυλος, ο ΙΣΘ είναι 
ο μοναδικός επιστημονικός σύλλογος 
που διεξάγει εκλογές ηλεκτρονικά. Το 
εργαλείο ηλεκτρονικής ψηφοφορίας 
«ΖΕΥΣ» το προσφέρει Εθνικό Δίκτυο 
Έρευνας καιΤ εχνολογίας (ΕΔΕΤ). Η 
αξιοπιστία του συστήματος, που έχει 
εξυπηρετήσεις περισσότερες από 250 
ηλεκτρονικές κάλπες και 35.000 ψη
φοφόρους από τα ελληνικά πανεπι
στήμια και άλλους φορείς, πιστοποιεί

ται μαθηματικά και στηρίζεται στις 
αρχές της κρυπτογράφησης της ψήφου 
και της ανώνυμης ανάμειξης των κρυ- 
πτογραφημένων ψηφοδελτίων. Όπως 
ανέφερε ο κ. Εξαδάκτυλος, το σύστη
μα είναι θεσμικά κατοχυρωμένο για 
την εκλογική διαδικασία με ηλεκτρο
νική ψήφο μέσω σχετικού ΦΕΚ (αρ. 
Φύλλου 2564 της 21ης Σεπτεμβρίου 
2012).

Σύμφωνα με τον κ Εξαδάκτυλο με

το σύστημα αυτό δίνεται οι δυνατότη
τα να ψηφίσουν και τα περίπου 2500 
χιλιάδες μέλη, εκ του συνόλου των 
8800 μελών του ΙΣΘ, που ζουν και ερ
γάζονται στο εξωτερικό. Ανάμεσα 
στους υποψήφιους είναι και μέλη του 
ΙΣΘ που βρίσκονται στην Αγγλία, τη 
Γερμανία και το Βέλγιο και για πρώτη 
φορά θα έχουν τη δυνατότητα να 
εκλεγούν στη Γενική Συνέλευση του 
Πανελληνίου Ιατρικού Συλλόγου.
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1  Αργεί η τοποθέτηση σχολικών νοσηλευτών
Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ

ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ
Σελ.: 18 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-09-2018

Κυκλοφορία: 6725 Επιφάνεια: 668.74 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ
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Παρόιι οι ανάγκες για ιη συγκεκριμένη ειδικότητα ήταν γνωστές από τον Ιούνιο, 
δεν έχουν τοποθετηθεί ακόμα νοσηλευτές σε Δημοτικά, Γυμνάσια και Λύκεια με 
επακόλουθο να κινδυνεύουν οι μαθητές που τους έχουν ανάγκη · Από τα σχετικά 
αιτήματα έχουν εγκριθεί πιστώσεις για την κάλυψη των 439 · Αλλες 220 αναμένεται 
να ολοκληρωθούν ώς την 1η Νοεμβρίου και έπονται οι υπόλοιπες

►Tns ΔΙΑΛΕΚΤΗ! ΑΓΓΕΛΗ

ιην Ελλάδα ίου 2018, τα αυτονόητα 
δεν είναι τελικά και τόσο αυτονόη
τα. Ενα σύστημα που στηρίζεται εν 
πολλοίς στους αναπληρωτές, την ώρα 
που τα σχολεία χρειάζονται οργανικές 
θέσεις για να λειτουργήσουν σωστά, 
έχει ως αποτέλεσμα να καθυστερούν 
οι διαδικασίες τοποθέτησης τόσο εκ
παιδευτικών όσο και άλλων ειδικοτή
των, όπως αυτή του σχολικού νοση
λευτή, απαραίτητου σε κάθε σχολείο.

Η Ελένη Αδαμοπούλου είναι μη
τέρα ενός εφτάχρονου αγοριού που 
ταλαιπωρείται από πολύ βαριές αλ
λεργίες, που μάλιστα έχουν χαρακτη
ριστεί από την ομάδα των γιατρών 
που τον παρακολουθεί ως «υψηλού 
κινδύνου». «Πρέπει πάντα να έχει 
μαζί του τα φάρμακά του και θα πρέ
πει μονίμως να συνοδεύεται από 
κάποιον ειδικά εκπαιδευμένο για τη 
χορήγηση αυτών, σε περίπτωση που 
κριθεί απαραίτητο. Στα εφτά χρόνια 
της ζωής του, τον έχω επαναφέρει 
στη ζωή τρεις φορές στο σπίτι και έχει 
νοσηλευτεί αρκετές φορές γι’ αυτόν 
τον λόγο στα νοσοκομεία.

»Γι’ αυτόν είναι επικίνδυνος ακό
μα κι ο αέρας που αναπνέει. Κάποιες 
έντονες μυρωδιές φαγητών, που δεν 
επιτρέπεται να φάει, μπορούν να τον 
βλάψουν. Μέχρι στιγμής δεν έχει 
χρειαστεί να του χορηγηθεί αδρενα

λίνη όσο βρίσκεται στο σχολείο, αλλά 
αυτό δεν είναι κάτι προβλέψιμο, κάτι 
που ελέγχεται», λέει στην «Εφ,Συν.» η 
μητέρα του μικρού, που φοιτά στο 6ο 
Δημοτικό Σχολείο Αιγάλεω.

Η παραπάνω περίπτωση δεν εί
ναι η μοναδική. Χρόνο με τον χρό
νο, τα αιτήματα για την τοποθέτηση 
σχολικού νοσηλευτή σε σχολεία της 
χώρας αυξάνονται. Γύρω στον Μάιο, 
το υπουργείο Παιδείας στέλνει σχε
τική εγκύκλιο στα σχολεία, ζητώντας 
από τους διευθυντές να στείλουν τα 
αιτήματα στις περιφερειακές διευθύν
σεις εκπαίδευσης. Φέτος, η εν λόγω 
εγκύκλιος βγήκε στις 25 Μαΐου και η 
καταληκτική ημερομηνία αποστολής 
των αιτημάτων ήταν η 21η Ιουνίου, 
χωρίς αυτό να σημαίνει ότι οι γονείς 
δεν έχουν το δικαίωμα να κάνουν 
αίτηση και καθ’ όλη τη διάρκεια της 
χρονιάς.

Οι οργανικές θέσεις
Το ερώτημα είναι το εξής: αφού 

το υπουργείο γνώριζε ήδη από τον 
περασμένο Ιούνιο τις ανάγκες, γιατί 
δεν φρόντισε να τοποθετήσει σχολι
κούς νοσηλευτές στα σχολεία από την 
πρώτη κιόλας μέρα λειτουργίας τους; 
Η απάντηση: οι σχολικοί νοσηλευτές 
δεν καλύπτουν οργανικές θέσεις. Εί
ναι αναπληρωτές και ως εκ τούτου 
παρατηρείται καθυστέρηση στη δια
δικασία τοποθέτησής τους.

Μέχρι στιγμής έχουν εγκριθεί 846 
μαθητές που χρήζουν υποστήριξης 
από σχολικό νοσηλευτή και αντίστοι
χα 769 μη αυτοεξυπηρετούμενοι μα
θητές για υποστήριξη από Ειδικό Βο
ηθητικό Προσωπικό (ΕΒΠ). Σύμφωνα 
με πηγές του υπουργείου Παιδείας, 
έχουν σταλεί 439 πιστώσεις για το
ποθέτηση σχολικών νοσηλευτών στις 
περιφερειακές διευθύνσεις εκπαίδευ
σης, αριθμός που καλύπτει πάνω από 
το 50% των αιτημάτων, μέχρι την 1η 
Νοεμβρίου θα εγκριθούν ακόμη 220 
πιστώσεις, ενώ μέσα στο επόμενο δε
καήμερο αναμένεται να σταλούν και 
οι εναπομείνασες πιστώσεις.

«Δεν μου αρέσει να προσπαθώ να 
κερδίσω αυτό που έπρεπε το κράτος 
να παρέχει σε όλα τα σχολεία χωρίς 
δεύτερη σκέψη. Θα έπρεπε να έχει 
μεριμνήσει να εκπαιδεύσει όλους 
τους εκπαιδευτικούς, ώστε να είναι 
ικανοί να προσφέρουν τις πρώτες 
βοήθειες στα παιδιά μας. Πιο φθηνά 
θα του ερχόταν από τις προσλήψεις 
νοσηλευτών, αντί να αποφασίζει με 
θράσος για το ποιο παιδί χρειάζεται 
νοσηλευτή και ποιο όχι. Ας μου εγγυ- 
ηθεί κάποιος ότι στο χρονικό διάστη
μα που θα θυμηθούν να εγκρίνουν, 
κάποια στιγμή, τα επόμενα κονδύλια, 
το παιδί μου αλλά και τα παιδιά όλων 
μας που χρήζουν παρουσίας νοση
λευτή δεν θα πάθουν τίποτε», λέει με 
αγωνία η Ε. Αδαμοπούλου.
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1  Ευκλ. Τσακαλώτος: «Ούτε μνημεία ούτε νοσοκομεία
μεταβιβάζονται»

Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ
ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ

Σελ.: 22 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 6725 Επιφάνεια: 667.66 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

► Tns ΧΑΡΑΣ TZANABAPA

ς το τέλος Οκτωβρίου αναμένεται να 
ολοκληρωθεί η «ταυτοποίηση» των δέκα 
χιλιάδων ακινήτων του Δημοσίου που 
πέρασαν στην αρμοδιότητα της ΕΤΑΔ. 
Οι κορόνες της αντιπολίτευσης, ότι στη 
λίστα έχουν ενταχθεί η Ακρόπολη, ο 
Λευκός Πύργος, η Ροτόντα, ο αρχαιολο
γικός χώρος της Κνωσού, μουσεία και... 
νοσοκομεία, που δεν στηρίχθηκαν σε 
αποδεικτικά στοιχεία, ήταν αφορμή για 
να ξεκινήσει συστηματικός έλεγχος και 
να δρομολογηθούν διαδικασίες που θα 
διαφυλάξουν τη δημόσια περιουσία.

Χθες, από το βήμα της Βουλής ο 
υπουργός Οικονομικών έθεσε κατηγο
ρηματικά τέρμα στις φημολογίες περί 
εκχώρησης αρχαιολογικών χώρων και 
ακινήτων του Δημοσίου στο υπερτα- 
μείο. «Δεν μεταβιβάζουμε τίποτα», ξε
καθάρισε ο Ευκλείδης Τσακαλώτος, μία 
ημέρα μετά την επίσημη τοποθέτηση 
της υφυπουργού Οικονομικών, Κατ. 
Παπανάτσιου, η οποία αναφέρθηκε στο 
θέμα σε παρέμβασή της στην επιτροπή 
της Βουλής. «Καμία μεταβίβαση δεν 
υπάρχει, ούτε αρχαιολογικών χώρων 
ούτε νοσοκομείων ούτε υγρότοπων ούτε 
αιγιαλών» ανέφερε χαρακτηριστικά ο 
Ευκλείδης Τσακαλώτος και, απευθυνό
μενος στην αντιπολίτευση, τόνισε ότι 
«ήταν άλλη μια προσπάθεια να δημι
ουργήσετε εντυπώσεις», προσθέτοντας: 
«δεν τίθεται τέτοιο ζήτημα και αυτό το 
ξέρετε καλά».

Από τις πρώτες πληροφορίες, στον

Ευκλ. Τσακαλώτος: 
«Ούτε μνημεία 
ούτε νοσοκομεία 
μεταβιβάζονται»

Καμία μεταβίβαση ούιε αρχαιολογικού χώρου ούτε νοσοκομείου ούτε υγρότοπου ούτε αιγιαλού 
και πόσο μάλλον... της Ακρόπολης και του Λευκού Πύργου δεν πρόκειται να γίνει στο πλαίσιο 
ίου περάσματος ακινήτων στην ΕΤΑΔ, λέει το υπ. Οικονομικών · 0 θόρυβος που προκλήθηκε 
έδωσε το έναυσμα για να περάσουν από «κόσκινο» τα 10.000 ακίνητα που περιλαμβάνονται 
στη λίστα, πολλά από τα οποία βρίσκονται κοντά σε αρχαιολογικούς χώρους και δεν είναι 
αξιοποιήσιμα από τους πρώην ιδιοκτήτες

επίμαχο μακροσκελή κατάλογο δεν 
υπάρχουν αρχαιολογικοί χώροι, αλλά 
πρώην ιδιωτικά ακίνητα που βρίσκονται 
μέσα στην ευρύτερη ζώνη προστασίας 
των μνημείων, γι' αυτό δεν επιτρέπεται

να αξιοποιηθούν από τους ιδιοκτήτες 
τους και έχουν απαλλοτριωθεί σε διάφο
ρες περιόδους. Αρμόδια πηγή, που ρω
τήθηκε από την «Εφ.Συν.», διευκρίνισε 
ότι τα περισσότερα ακίνητα της λίστας

ήταν στην αρμοδιότητα του υπουργείου 
Οικονομικών και στο σύνολό τους ανή
κουν στον στενό δημόσιο τομέα. Δεν 
έχουν περιληφθεί ιδιοκτησίες δήμων, 
ασφαλιστικών φορέων, οργανισμών κοι

νής ωφέλειας και της Εκκλησίας. Για τα 
ακίνητα πολιτιστικού ενδιαφέροντος θα 
χρειαστεί να γίνει κατηγοριοποίηση και 
να εκπονηθεί ολοκληρωμένο πρόγραμ
μα για την καλύτερη αξιοποίησή τους. 
Να σημειωθεί ότι σε πολλές περιπτώ
σεις εκκρεμούν διεκδικήσεις από τους 
παλιούς ιδιοκτήτες, ενώ υπάρχουν και 
καταπατήσεις από γείτονες.

Σε αυτό το σημείο χρειάζεται να θυ
μίσουμε ότι και πριν από την επίμαχη 
απόφαση η Εταιρεία Ακινήτων του 
Δημοσίου (ΕΤΑΔ) είχε στη διαχείρι
σή της πάνω από 500 ακίνητα πολιτι
στικού ενδιαφέροντος. Ανάμεσά τους 
περιλαμβάνονται 35 διατηρητέα στην 
Πλάκα, τα οποία το 2013 με απόφαση 
της διυπουργικής επιτροπής είχαν με
ταβιβαστεί στο ΤΑΙΠΕΔ, με σκοπό να 
πουληθούν. Ξεχωρίζει το τριώροφο σπί
τι στη συμβολή των οδών Τριπόδων και 
Ραγκαβά, που θεωρείται τυπικό δείγμα 
της λαϊκής αρχιτεκτονικής στην Αθήνα. 
Πρόκειται για την «οικία Κουκουβίκου», 
όπως έχει πολιτογραφηθεί, γιατί σε αυ
τήν είχε γυριστεί το 1965 η περίφημη 
ταινία του Γιώργου Τζαβέλλα «Η δε γυνή 
να φοβήται τον άνδρα», με πρωταγωνι
στές τη Μάρω Κοντού και τον Γιώργο 
Κωνσταντίνου.

Ενα άλλο εντάσσεται στη ζώνη επιρ
ροής (buffer zone) της Ακρόπολης, ενώ 
και τα υπόλοιπα έχουν ιστορική αξία, 
γιατί βρίσκονται στην παλαιότερη συ
νοικία της πρωτεύουσας. Ορισμένα μά
λιστα είχαν απαλλοτριωθεί παλιότερα, 
για να γίνουν αρχαιολογικές ανασκαφές, 
και δεν επιτρέπεται να πουληθούν, γι' 
αυτό είχε ακολουθηθεί η λύση της «πα
ραχώρησης επιφάνειας», μια νομική 
φόρμουλα με την οποία μεταβιβάζεται η 
κυριότητα για 99 χρόνια. Πάντως, στον 
διαγωνισμό που είχε κάνει το ΤΑΙΠΕΔ 
στα τέλη του 2014, είχαν εκδηλώσει εν
διαφέρον δεκάδες off shore, αλλά η δια
δικασία δεν προχώρησε λόγω χαμηλών 
προσφορών και πάγωσε μετά την κυβερ
νητική αλλαγή. Με τον νόμο 4389/2016, 
με τον οποίο κυρώθηκε το τρίτο μνημό
νιο, επέστρεψαν στην ΕΤΑΔ χιλιάδες 
ακίνητα που είχαν ενταχθεί το 2013 στις 
λίστες του ΤΑΙΠΕΔ, ανάμεσά τους τα δι
ατηρητέα της Πλάκας. Το ίδιο έγινε για 
το ιστορικό συγκρότημα των Προσφυγι- 
κών στη λεωφόρο Αλεξάνδρας.
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1  «Καλπάζουν» τα καρδιαγγειακά νοσήματα
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 32 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-09-2018

Κυκλοφορία: 13695 Επιφάνεια: 298.41 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΠΑΓΚΟΣΜΙΑ ΗΜΕΡΑ ΚΑΡΛΙΑΣ

«Καλπάζουν» τα καρδιαγγειακά νοσήματα

Α
φιερωμένη στην καρδιά μας είναι 
η τελευταία Κυριακή του Σεπτεμ
βρίου, καθώς έχει καθιερωθεί 
να εορτάζεται εκείνη την ημέρα κάθε 

χρόνο η Παγκόσμια Ημέρα Καρδιάς. Η 
συμβολική σημασία της είναι ιδιαίτερα 
σημαντική και φέτος, δεδομένου ότι 
τα καρδιαγγειακά νοσήματα, παρά τις 
εντατικές προσπάθειες ενημέρωσης και 
«εκπαίδευσης» των πολιτών, παραμέ
νουν η πιο συχνή αιτία ασθένειας και 
θανάτου στον πλανήτη.

Ο σύγχρονος τρόπος ζωής - που 
χαρακτηρίζεται κατά κανόνα από την 
έλλειψη φυσικής άσκησης, την καθη
μερινή χρήση του αυτοκινήτου ακόμη 
και για κοντινές αποστάσεις, την κακή 
διατροφή (πλούσια σε λιπαρά και αλάτι) 
και το κάπνισμα - «πληγώνει» το καρ- 
διαγγειακό σύστημα.

ΑΙΤΙΕΣ. Υπό τα δεδομένα αυτά, οι ειδικοί 
του Ελληνικού Κολλεγίου Καρδιολογίας 
(ΕΚΚ) σημειώνουν ότι «ιδιαίτερη σημα
σία για την πρόκληση των καρδιαγγει- 
ακών παθήσεων έχουν το κάπνισμα, 
ο διαβήτης, η υψηλή χοληστερόλη, η 
υψηλή αρτηριακή πίεση, η παχυσαρκία,

η έλλειψη σωματικής άσκησης και το 
οικογενειακό ιστορικό».

Συνεπώς, «η οργανωμένη πρόληψη, 
σε ατομικό και σε κοινωνικό επίπεδο, 
αποτελεί το βασικό όπλο για την αντιμε
τώπισή τους. Η άσκηση, η μεσογειακή 
διατροφή, η αποφυγή του κατΓνίσματος, 
οι πολιτικές απαγόρευσης κα'τνίσματος 
(σε κλειστούς δημόσιους χά ρους) κα
θώς και η φαρμακευτική αγωγή έπειτα 
από ιατρική συνταγή συμβάλλουν ση
μαντικά στη μείωση των θανάτων από 
καρδιοπάθειες».

Επικαλούνται δε το παράδειγμα άλλων 
κρατών που εφάρμοσαν την οργανωμένη 
πρόληψη, όπως η Αγγλία, η Αυστραλία, 
ο Καναδάς και οι Ηνωμένες Πολιτείες,

όπου μεταξύ άλλων έχουν εισαγάγει 
ως μάθημα την αγωγή υγείας από το 
νηπιαγωγείο μέχρι το πανεπιστήμιο. 
Και προσθέτουν: «Είναι ώρα πλέον και η 
χώρα μας να κάνει το παραπάνω πράξη».

ΤΟ ΚΑΠΝΙΣΜΑ. Στο πλαίσιο αυτό, πρώτι
στης σημασίας μέτρο είναι η εφαρμογή 
του νόμου της απαγόρευσης του καπνί
σματος σε δημόσιους χώρους. Και αυτό 
διότι έχει αποδειχτεί ότι είναι μία από 
τις παρεμβάσεις που προσφέρει άμεσα 
αποτελέσματα, μειώνοντας τα εμφράγ
ματα και βελτιώνοντας τη δημόσια υγεία. 
Αποτελεί πλέον επιτακτική ανάγκη η 
εφαρμογή του νόμου χωρίς δισταγμό.

Αξίζει να σημειωθεί ότι το Ελληνικό 
Κολλέγιο Καρδιολογίας έχοντας υπόψη 
τη σημαντική σημασία της ενημέρωσης 
για την πρόληψη των καρδιαγγειακών 
παθήσεων πραγματοποιεί ειδικές ενό
τητες με απλοποιημένα θέματα, ώστε 
να είναι κατανοητά σε όλους τους πο
λίτες, κατά τη διάρκεια των συνεδρίων 
και των σεμιναρίων του. Αλλωστε, ένα 
από τα κεντρικά συνθήματα είναι ότι 
«ο καθένας μας με τον τρόπο που ζει 
μπορεί να κάνει τη διαφορά».
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1  Ποιοι πρέπει να εμβολιαστούν για τον ιό της γρίπης
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 32 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-09-2018

Κυκλοφορία: 13695 Επιφάνεια: 211.85 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΕΓΚΥΚΛΙΟΣ

Ποιοι πρέπει 
να εμβολιαστούν 
για ιον ιό ms γρίπης

πό 1η Οκτωβρίου ξεκινά ο αντχ-
γριπικός εμβολιασμός ώστε να

JL Jl υπάρξει ανοσία του πληθυσμού 
στα νέα στελέχη του ιού της γρίπης. Το 
υπουργείο Υγείας εξέδωσε εγκύκλιο σχε
τικά με τις ευπαθείς ομάδες πληθυσμού 
που οφείλουν να σηκώσουν το μανίκι τους 
ώστε να προστατευθούν από πιθανή νό- 
σηση και σοβαρές επιπλοκές, ενώ αξίζει 
να σημειωθεί ότι αρκετά φαρμακεία έχουν 
ήδη προμηθευτεί αντιγριπικά εμβόλια.

Ειδικότερα το υπουργείο Υγείας συνι- 
στά να χορηγείται σε άτομα που ανήκουν 
σε ομάδες αυξημένου κινδύνου όπως 
είναι οι ηλικιωμένοι άνω των 60 ετών. 
Ιδιαίτερη βαρύτητα, δε, δίνεται και στους 
επαγγελματίες υγείας, καθώς παρά τις 
σχετικές συστάσεις οι υγειονομικοί, όπως 
υποδεικνύεται, αντιστέκονται ετησίως.

Επιπλέον, πρέπει να εμβολιάζονται 
ενήλικοι που παρουσιάζουν έναν η περισ
σότερους από τους παρακάτω επιβαρυ- 
ντικούς παράγοντες ή χρόνια νοσήματα:
■ Ασθμα ή άλλες χρόνιες πνευμονοπά
θειες.
* Καρδιακή νόσο με σοβαρή αιμοδυναμική 
διαταραχή - Ανοσοκαταστολή (κληρονο
μική ή επίκτητη).
■ Μεταμόσχευση οργάνων.
■ Δρεπανοκυτταρική αναιμία και άλλες 
αιμοσφαιρινοπάθειες - Σακχαρώδη δια
βήτη ή άλλο χρόνιο μεταβολικό νόσημα 
- Χρόνια νεφροπάθεια - Νευρολογικά ή 
νευρομυϊκά νοσήματα.
■ Εγκυοι ανεξαρτήτως ηλικίας κύησης, 
λεχωίδες, θηλάζουσες - Ατομα με δείκτη 
μάζας σώματος (ΔΜΣ) >40 kg/m2.
■ Ατομα που βρίσκονται σε στενή επα
φή με παιδιά έξι μηνών ή φροντίζουν 
άτομα με υποκείμενο νόσημα που τους 
κατατάσσει σε ομάδα υψηλού κινδύνου.
■ Κλειστοί πληθυσμοί όπως το προσωπικό 
και οι εσωτερικοί σπουδαστές σχολείων, 
στρατιωτικών και αστυνομικών σχολών 
και ειδικών σχολείων, νεοσύλλεκτοι στις 
Ενοπλες Δυνάμεις, καθώς και οι τρόφιμοι 
και το προσωπικό ιδρυμάτων κ,λπ.
* Εργαζόμενοι σε χώρους παροχής υπηρε
σιών υγείας (ιατρονοσηλευτικό προσωπι
κό και λοιποί εργαζόμενοι) και σε κέντρα 
διαμονής προσφύγων - μεταναστών - Κτη
νίατροι καθώς και επαγγελματίες στον 
χώρο της ζωικής παραγωγής και ειδικά: 
πτηνοτρόφοι, χοιροτρόφοι, εκτροφεία, 
σφαγείς και γενικά άτομα που έρχονται 
σε συστηματική επαφή με πουλερικά.

Αξίζει να σημειωθεί ότι παρότι οι επι
στήμονες επιμένουν ότι ο έγκαιρος εμβο
λιασμός πρέπει να γίνεται τον Οκτώβριο 
ή έστω τον Νοέμβριο, προσθέτουν ότι 
εκείνοι που το αμέλησαν μπορούν να 
προγραμματίσουν τον εμβολιασμό καθ' 
όλη τη διάρκεια του χρόνου.
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1  Αισθητή ελάφρυνση των ασθενών στη συμμετοχή
στο κόστος των φαρμάκων

Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 14 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 950 Επιφάνεια: 214.86 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΑΝ. ΙΑΝΘΟΣ:

Αισθητή ελάφρυνση των ασθενών στη συμμετοχή στο κόστος των φαρμάκων
«Αισθητή ελάφρυνση» ίων α

σθενών ως προς τη συμμετοχή τους 
στο κόστος των φαρμάκων επιδιώ
κει το σχέδιο του υπουργείου Υγείας, 
σύμφωνα με ενημέρωση που έκανε 
ο Ανδρέας Ξανθός στα μέλη της Δια
κομματικής Επιτροπής της Βουλής 
για την Εθνική Στρατηγική Φαρμά
κου. Ο Αν. Ξανθός επισήμανε ότι θα 
μπουν εισοδηματικά κριτήρια, κα
θώς και κριτήρια αναγκών με βάση 
τη χρονιότητα της νόσου για να 
προσδιοριστεί το ύψος της συμμε

τοχής του ασθενή. «Για πρώτη φορά 
στη χώρα υλοποιούνται σοβαρές 
διαρθρωτικές αλλαγές στον τομέα 
του φαρμάκου, όχι μόνο οριζόντιες 
περικοπές» τόνισε ο Αν. Ξανθός.

Ο υπουργός σημείωσε ότι το σχέ
διο του υπουργείου Υγείας θα εξυ
πηρετήσει κυρίως τις ανάγκες των 
συνταξιούχων, προσθέτοντας ότι θα 
χρειαστούν δημοσιονομικά ισοδύ
ναμα μέτρα. Ο Αν. Ξανθός υπο
γράμμισε ότι το υπουργείο Υγείας 
βρίσκεται σε διάλογο με τις φαρμα-

Εισοδηματικά 
κριτήρια και 

κριτήρια αναγκών 
με βάση τη χρονιότητα 
της νόσου

κοβιομηχανίες, εκφράζοντας την 
ελπίδα ότι «θα έχουμε μία κατάληξη 
στο προσεχές διάστημα».

Ο Αν. Ξανθός αναφέρθηκε και σε 
άλλες παρεμβάσεις του υπουργείου 
Υγείας στην κατεύθυνση της μείω
σης του κόστους των υπηρεσιών 
για τους ασθενείς, όπως η αύξηση 
κατά 92,5 εκατ. ευρώ των ορίων δα
πανών, ποσό που θα κατευθυνθεί 
στα νοσοκομεία και στην κάλυψη 
της οδοντιατρικής περίθαλψης των 
παιδιών από τον ΕΟΠΥΎ. Ο Αν. Ξαν

θός επισήμανε ακόμα τη ρύθμιση 
για την εξίσωση λιανικής και χον
δρικής τιμής για ασθενείς που κά
νουν χρόνια χρήση γενόσημων 
φαρμάκων. «Το μήνυμα είναι ότι 
στη νέα περίοδο έχουμε και ανοι
χτά προβλήματα και περιορισμούς, 
αλλά και δυνατότητες να ανακου
φίσουμε την κοινωνία και να προ
χωρήσουμε σε αλλαγές που βάζουν 
σε προτεραιότητα τις ανάγκες των 
ανθρώπων» τόνισε ο Αν. Ξανθός.

ΚΩΣΤΑΣ ΠΑΠΑΓΙΑΝΝΗΣ
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1  «Τα οριζόντια νομοθετήματα έπληξαν αγορά
φαρμάκου»

Πηγή: ΝΑΥΤΕΜΠΟΡΙΚΗ Σελ.: 10 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 560 Επιφάνεια: 554.31 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

[συνέδριο «Ν»»] Στο τραπέζι τα ζητήματα του τομέα διανομής και διακίνησης

«Τα οριζόντια νομοθειήμαια 
έπληξαντην αγορά φαρμάκου»
Σ

τα κρίσιμα ζητήματα του 
τομέα διανομής και δια
κίνησης φαρμάκων, αλλά 
και στις προοπτικές που μπο

ρεί να υπάρχουν στους τομείς 
των φαρμακαποθηκών, των φαρ
μακείων και των ΜΗΣΥΦΑ ανα
φέρθηκαν οι εκπρόσωποι των 
φορέων του κλάδου, στο πλαί
σιο του 2ου Συνεδρίου της «Ναυ
τεμπορικής» για τον κλάδο της 
Υγείας, «Η επόμενη μέρα στο 
επιχειρείν της Υγείας». Τονί
στηκε ιδιαίτερα το γεγονός των 
πολλών και οριζόντων νομοθε- 
τημάτων που έπληξαν τους εν λό
γω κλάδους και το ότι σε πολλές 
περιπτώσεις οι ίδιοι νόμοι δεν 
εφαρμόζονται.
■ Κυριάκος θεοδοσιάδης, πρό
εδρος Πανελλήνιου Φαρμα
κευτικού Συλλόγου. «Είναι αλή
θεια ότι υπήρξε μία βελτίωση 
στη ροή των εξοφλήσεων του 
ΕΟΠΥΥ. Αλλά φυσικά η ροή αυ
τή συνοδεύεται από μείωση στο 
μισό των χρημάτων που έρρε- 
αν στο φαρμακείο. Λόγω της μεί
ωσης της δαπάνης, ο κλάδος 
βγαίνει από αυτή την ιστορία 
χτυπημένος, πιεσμένος και συ- 
κοφαντημένος. Το πιο βαρύ το 
οποίο έπληξε το DNA του κλά
δου είναι η κατάργηση του ιδιο
κτησιακού, με άλλα λόγια η δυ
νατότητα οιουδήποτε που δεν 
έχει σχέση με τη φαρμακευτική 
να ανοίγει φαρμακείο. Σήμερα 
ο δικός μου στόχος είναι τα φαρ
μακεία να γίνουν επιτέλους υγει
ονομικά κέντρα. Να είναι κέν
τρα παροχής υπηρεσιών πρω
τοβάθμιας φροντίδας, όχι με 
την έννοια της υ ποκατάστασης 
ή της παρέμβασης στο ιατρικό 
έργο, αλλά κέντρα τα οποία θα 
βοηθήσουν στη βελτίωση της 
υγείας των ασθενών, στην πρό
ληψη ασθενειών, στη συμβολή 
σε διαδικασίες και σε τεχνικές 
και σε στόχους όπως είναι η δια
κοπή του καπνίσματος, η μεί
ωση του βάρους, η αντιμετώ
πιση με φυσικό τρόπο του δια
βήτη, της υπέρτασης και άλλων 
διαδικασιών οι οποίες γίνονται 
με τρόπο άναρχο, ανορθόδοξο 
και αυτοσχεδιαστικό. Το έχου
με ζητήσει από τον υπουργό. 
Βλέπω μία βραδύτητα στην υλο
ποίηση, αν και στην αποδοχή 
δεν υπήρξε αντίδραση».
■ Θεόδωρος Σκυλακάκης, γενι
κός γραμματέας του Πανελλή
νιου Συλλόγου Φαρμακαποθη- 
καρίων: «Σαν χονδρεμπόριο

έχουμε υποστεί τη μείωση του 
συνολικού όγκου της αγοράς. 
'Εχουμε προφανώς δεχτεί μία 
μείωση στα περιθώρια κέρδους 
μας νομοθετημένη, κατά 42%. 
Σήμερα το 40% της ύλης μας 
περνάει από τα κρατικά φαρ
μακεία ΕΟΠΥΥ με ου ρές, με κα
κοδιαχείριση. Εσχάτως κιόλας 
μάθαμε με διαρροές προς το 
εξωτερικό. Και αυτές οι δομές 
αυξάνονται. Κανονικά αυτές οι 
δομές θα έπρεπε να μην υπάρ
χουν. Σχετικά με τις προοπτι
κές ουσιαστικά θα μπορούσα 
να τις βάλω κάτω από τρεις λέ
ξεις. Η πρώτη λέξη είναι συγ
κέντρωση. Η δεύτερη λέξη εί
ναι υπηρεσίες, και η τρίτη λέ
ξη είναι προϊόντα ιδιωτικής ετι
κέτα για το χονδρεμπόριο. Αν 
θυμάμαι καλά, είμαστε 145 συ
νεταιριστικές και ιδιωτικές. Ο 
αριθμός στη Γερμανία των full- 
line wholesalers είναι 4. Η αγο
ρά στη Γερμανία είναι 100 εκα
τομμύρια άνθρωποι. Άρα λοι
πόν η πρώτη κίνηση είναι συγ
κέντρωση. Το δεύτερο είναι υπη
ρεσίες. Σε όλο τον κόσμο τα φαρ
μακεία κατά κύριο λόγο παρέ
χουν υπηρεσίες θεσμοθετημέ
νες και κοστολογημένες. Το τρί
το είναι ότι μέσα από το δίκτυο 
μπορείς να περάσεις private la
bel prohucts. Ουσιαστικά αυ
τοί είναι οι τρεις πιθανοί πυ
λώνες ανάπτυξης στο μέλλον. 
Να σημειώσω επίσης ότι 2 από 
τους 8-10 μεγαλύτερους αυτήν 
τη στιγμή ιδιώτες χονδρεμπό
ρους έχουν ήδη συμφωνήσει 
με την IQVIA να τρέξουν από 
κοινού ένα πρόγραμμα ανάλυ
σης των πωλήσεων και να εξά
γουν κυρίως επιδημιολογικές 
πληροφορίες. Αυτό προφανώς

και είναι καινοτόμο».
■ Ελευθέριος Μαρίνος, φαρμα
κοποιός, γενικός γραμματέας 
της Ομοσπονδίας Συνεταιρι
σμών Φαρμακοποιών Ελλάδος 
(ΟΣΦΕ): «Δεχτήκαμε πιέσεις και 
ως συνεταιρισμοί, δηλαδή προ
χωρώντας την επιχειρηματική 
μας δραστηριότητα στο χον
δρεμπόριο, όσο και ως φαρμα
κεία. Αυτού του τύπου τις προ
κλήσεις εμείς πιστεύουμε ότι 
μπορούμε να τις απαντήσουμε 
μονάχα με έναν τρόπο. Μεγι
στοποιώντας την αποτελεσμα- 
τικότητά μας τόσο στην αλυσί
δα της διανομής όσο και στο 
κομμάτι της θεραπευηκής αλυ
σίδας. Είναι βέβαιο ότι η δια
νομή των φαρμάκων υψηλού 
κόστους έξω από το παραδο
σιακό κανάλι συνιστά απειλή 
τόσο για το χονδρεμπόριο όσο 
και για τα φαρμακεία της κοι
νότητας. Το ερώτημα βέβαια 
που προκύπτει είναι το κατά 
πόσο είναι αποτελεσματικός αυ
τός ο τρόπος διανομής εκτός 
του παραδοσιακού καναλιού. 
Επίσης μελέτες και ιδίως η με
λέτη του Αυστριακού Ινστιτού
του για την Υγεία που αναπα
ράγει ο Παγκόσμιος Οργανι
σμός Υγείας που λειτούργησε 
συγκριτικά σε ευρωπαϊκές χώ
ρες και απέδειξε ότι συγκρί- 
νοντας τις χώρες στις οποίες 
υπήρχε ένα απελευθερωμένο 
καθεστώς από τις χώρες στις 
οποίες η ιδιοκτησία ταυτιζόταν 
με την επιστημονική ιδιότητα 
εν τέλει, η φαρμακευτική αγο
ρά στο επίπεδο των φαρμακείων 
της κοινότητας λειτουργούσε 
πολύ καλύτερα όταν υπήρχαν 
ρυθμίσεις».
* Βασίλης Σ. Σερέτης, φαρμα

κοποιός, πρόεδρος του Συνδέ
σμου Εταιρειών Φαρμάκων Ευ- 
ρείας Χρήσης (ΕΦΕΧ): «Περά
σαμε 8 χρόνια κρίσης. Νομο
θετήθηκαν περίπου 800 νόμοι 
με υπουργικές αποφάσεις. Σε 
κάποιους τομείς επικράτησε η 
σαφήνεια και λύθηκαν ζητή
ματα. Στον κλάδο τον δικό μου, 
τον ΜΗΣΥΦΑ, ο οποίος είναι ένα 
κομματάκι πολύ μικρό της συ
νολικής φαρμακευτικής αγο
ράς το οποίο κανοντκοποιήθη- 
κε με βάση τις ευ ρωπαϊκές πρα
κτικές επ’ εσχάτοις και το οποίο 
οφείλει να δείξει την αναπτυ
ξιακή του παρέμβαση στην αγο
ρά από εδώ και πέρα. Από τού- 
δε και στο εξής. Ήδη φαίνεται 
δειλά αλλά είναι πολύ νωρίς που 
έγινε αυτός ο εναρμονισμός. 
Οπότε αναπτύξεις και επενδύ
σεις γίνονται, νέα προϊόντα μπαί
νουν στην αγορά.
Μένει να δούμε την επίδραση 
αυτής της ιστορίας σε απασχό
ληση, σε προσηθέμενη αξία και 
τα λοιπά. Δεν είναι τυχαίο ότι 
σε όλο τον κόσμο, αυτός ο το
μέας του φαρμάκου διευρύνε
ται συνεχώς και έρχεται να κα
λύψει την αδυναμία ίσως των 
κρατικών δαπανών να καλύ- 
ψουν 100% την περίθαλψη. Τα 
ΜΗΣΥΦΑ εξ ορισμού είναι συ
νήθως φάρμακα που έχουν δο
κιμαστεί για την ασφάλειά τους 
στην αγορά επί πολλά έτη και εξ 
ου με κάποιες διαδικασίες με
ταπίπτουν σε αυτή την κατη
γορία. Από την άλλη πλευρά 
όμως, νομίζω ότι το σημαντι
κότερο κομμάτι για αυτήν την 
κατηγορία είναι η καινοτομία 
της υπηρεσίας και όχι τόσο του 
ίδιου του προϊόντος».

[SID.12123003]
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1  Λιγότερα φάρμακα, περισσότερα φαρμακεία
Πηγή: ΝΑΥΤΕΜΠΟΡΙΚΗ Σελ.: 1,10 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-09-2018

Κυκλοφορία: 560 Επιφάνεια: 317.87 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

[έρευνα]

Λιγότερα
φάρμακα,
περισσότερα
φαρμακεία
Μπορεί η εγχώρια αγορά φαρ
μάκων από τα δίκτυα των φαρ
μακαποθηκών και φαρμακείων 
να έχει υποχωρήσει από τα 7,3 
δισ.ευρώτου 2009, που ήταν το 
ανώτερο επίπεδο, στα περίπου 
4,3-4,4 δισ. ευ ρώ το 2017, όμως αυ
τό δεν (ραίνεται να επηρέασε την 
επιχειρηματικότητα στον κλάδο 
της διανομής φαρμάκων, σελ. 10
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1  Λιγότερα φάρμακα, περισσότερα φαρμακεία
Πηγή: ΝΑΥΤΕΜΠΟΡΙΚΗ Σελ.: 1,10 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-09-2018

Αριθμός φαρμακείων ανά Περιφέρεια
Περιφέρειες 2015 2016 2017

Ανατολική Μακεδονία & θοάκη 542 549 552
Κεντρική Μακεδονία 1.965 1.948 1.971
Δυτική Μακεδονία 247 247 249
Ήπειρος 324 339 339
Θεσσαλία 799 804 811
Ιόνια Νησιά 188 190 189
Δυτική Ελλάδα 624 619 619
Στερεά Ελλάδα 447 445 446
Πελοπόννησος 497 503 501
Αττική 3.739 3.736 3.722
Βόρειο Αιναίο 175 178 178
Νότιο Αιναίο 278 284 284
Κρήτη 537 544 559
Σύνολο χώρας 10.362 10.386 10.420

Πηγή: ΕΛΣΤΑΤ

[ΕΛΣΤΑΊ Τι δείχνουν τα στοιχεία για το 2017

Ανάπτυξη στα δίκτυα 
φαρμακαποθηκών 
και φαρμακείων
Μ

πορεί η εγχώρια αγορά φαρ
μάκων από ία δίκτυα των 
φαρμακαποθηκών και φαρμα

κείων από ία 7,3 δισ. ευρώ ίου 
2009 που ήταν ίο ανώτερο επί
πεδο να υποχώρησε το 2017 σύμ
φωνα με εκτιμήσεις στα περίπου 
4,3-4,4 δισ. ευρώ, όμως αυτό δεν 
φαίνεται να επηρέασε την επι
χειρηματικότητα στον κλάδο της 
διανομής φαρμάκων.

Ειδικότερα, όπως περιγράφει 
η σχετική ανάλυση της Ελληνι
κής Σταηστικής Υπηρεσίας, ο κλά
δος διακίνησης φαρμάκων δια
τηρεί τη δυναμική του, με τις φαρ
μακαποθήκες και τα φαρμακεία 
να παρουσιάζουν άνοδο το 2017 
σε σχέση με το 2016. Παρά το γε
γονός λοιπόν ότι η αγορά φαρ
μάκου δέχεται πιέσεις, οι δαπά
νες υποχωρούν κι η Ελλάδα θεω
ρείται η χώρα με τον υψηλότερο 
αριθμό φαρμακείων και φαρμα
καποθηκών σε σχέση με τον πλη
θυσμό της, ο αριθμός των εν λό
γω επιχειρήσεων αυξάνεται.

Ειδικότερα, σύμφωνα με τα 
στοιχεία της ΕΛΣΤΑΤ, κατά το έτος 
2017 λειτούργησαν 10.420 φαρ
μακεία στο σύνολο της χώρας, εκ 
των οποίων τα 3.722 (35,7%) στην 
Περιφέρεια Αττικής. Το 2017 ο 
αριθμός των φαρμακείων πα
ρουσίασε αύξηση κατά 0,3% (34 
φαρμακεία) στο σύνολο της χώ
ρας σε σχέση με το προηγούμενο 
έτος. Η μεγαλύτερη αύξηση σε 
απόλυτες τιμές παρατηρήθηκε 
στη Κεντρική Μακεδονία (1,2%) 
και στην Κρήτη (2,8%), ενώ η με
γαλύτερη μείωση σε απόλυτες τι
μές παρατηρήθηκε στην περιφέ
ρεια Αττικής (0,4%).

Αξίζει να αναφέρουμε ακόμη 
ότι το ξέσπασμα της κρίσης στην 
Ελλάδα συνοδεύτηκε με... αύξηση

των ελληνικών φαρμακείων. Συγ
κεκριμένα, το 2010 τα φαρμακεία 
έσπασαν ανοδικά το φ ράγμα των 
10.000, φτάνοντας στον υψηλό
τερο αριθμό τους τα 10.506 το 
2014. Στη συνέχεια υπήρξε μεί
ωση το 2015 στα 10.362 και στα
διακά κινούνται και πάλι προς τα 
πάνω.

Βασιζόμενοι στον αριθμό των 
φαρμακείων ανά περιφέρεια, ο 
δείκτης φαρμακεία ανά 10.000 
κατοίκους υπολογίστηκε για το 
2017 σε 9,7. Επιπρόσθετα, η πε
ριφέρεια με την μεγαλύτερη πυ
κνότητα σε φαρμακεία ως προς 
τον πληθυσμό της είναι η Θεσ
σαλία (11,2) με δεύτερη την Κεν
τρική Μακεδονία (10,5), ενώ η μι
κρότερη πυκνότητα σε φαρμα
κεία εμφανίζεται στη Στερεά Ελ
λάδα (8,0).

Η ΕΛΣΤΑΤ συνέλεξε από τον 
Πανελλήνιο Φαρμακευτικό Σύλ
λογο στοιχεία για τον αριθμό των 
φαρμακοποιών (απασχολούμε
νων σε φαρμακεία) με έτος ανα
φοράς το έτος 2017, σύμφωνα με 
τα οποία 11.251 φαρμακοποιοί 
εργάστηκαν στο συγιτεκριμένο δί
κτυο συνολικά.

Τέλος, οι φαρμακαποθήκες 
ανήλθαν σε 128 για το έτος 2017 
έναντι 120 για το έτος 2016, δη
λαδή παρουσίασαν αύξηση 6,7%, 
ενώ δεν υπάρχουν διαθέσιμα στοι
χεία ανά Περιφέρεια. Σημειώνεται 
όπτο 2015 ήταν 126 το 2014 ήταν 
120 και το 2013 ήταν 128, ενώ ο 
μεγαλύτερος αριθμός ήταν το 2005 
που είχαν φτάσει τις 180. Βέβαια 
οι εκπρόσωποι των φαρμακαπο- 
θηκαρίων κάνουν λόγο για περί
που 140-145 φαρμακαποθήκες, 
εκ των οποίων οι 26 είναι συνε
ταιρισμένοι φαρμακοποιοί.

[SID.12122898]
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1  Οι ασθενείς πληρώνουν για τις επισκέψεις
Πηγή: ΕΘΝΟΣ Σελ.: 14 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-09-2018

Κυκλοφορία: 4750 Επιφάνεια: 320.08 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΛΕΙΠΟΥΝ ΟΙ ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑΚΟΙ ΓΙΑΤΡΟΙ

Οι ασθενείς πληρώνουν για τις επισκέψεις
Αυξάνονται μέρα με τη μέρα τα 
προβλήματα για χιλιάδες ασφα
λισμένους σε όλη τη χώρα, καθώς 
η ανεύρεση συμβεβλημένου με 
τον ΕΟΠΥΥ οικογενεια
κού γιατρού παραμένει 
το μεγάλο ζητούμενο.
Λόγω του περιορισμένου 
αριθμού των διαθέσιμων γιατρών 
μέσω του ΕΟΠΥΥ (παθολόγων, 
παιδιάτρων και γενικών γιατρών) 
αλλά και των Τοπικών Μονάδων 
Υγείας (ΤΟΜΥ), οι ασθενείς πρέ
πει να πληρώνουν κανονικά από 
την τσέπη τους τις ιατρικές επι
σκέψεις. Ενδεικτικό είναι ότι χω
ρίς οικογενειακό γιατρό έχουν 
μείνει και τα Τρίκαλα με τους 
130.000 κατοίκους, οι οποίοι 
πρέπει να εξυπηρετηθούν από 
μόλις 5 διαθέσιμους συμβεβλη
μένους ιδιώτες γιατρούς και από

4 που είναι στις δημόσιες δομές. 
Οποιος τυχερός κατορθώσει να 
κλείσει ραντεβού δεν θα χρεία- 
σθεί να πληρώσει για την επίσκε

ψη. Οι υπόλοιποι είτε 
θα πρέπει να βρεθούν 
στις ουρές αναμονής 
των νοσοκομείων ή 

των Κέντρων Υγείας, είτε να επι- 
λέξουν έναν ιδιώτη γιατρό χωρίς 
την κάλυψη του ΕΟΠΥΥ. 
Μάλιστα ο Ιατρικός Σύλλογος 
Τρικάλων με επείγουσα ανακοί
νωσή του npos τους 130.000 κα
τοίκους της περιοχής εξηγεί πως, 
επειδή ακριβώς δεν υπάρχουν 
πολλοί διαθέσιμοι οικογενειακοί 
γιατροί, οι ασθενείς θα πρέπει να 
πληρώνουν.
Οι εκπρόσωποι των γιατρών των 
Τρικάλων μιλούν για παταγώδη 
αποτυχία του νέου συστήματος

με τους οικογενειακούς γιατρούς. 
Βέβαια αντίστοιχα προβλήματα 
υπάρχουν και σε άλλες περιοχές. 
Χαρακτηριστικό είναι ότι στα Χα
νιά στους 100.000 κατοίκους που 
υπάρχουν, αντιστοιχούν μόλις 
δέκα γιατροί (2 των ΤΟΜΥ, 5 των 
Μονάδων Υγείας και 3 ελεύθεροι 
επαγγελμαιίες).
Στο Ρέθυμνο των 55.000 κατοί
κων υπάρχουν μόλις τέσσερις 
γιατροί (οι Β στις ΤΟΜΥ και ένας 
μόνο γιατρός σε δημόσια Μονά
δα Υγείας). Η ηγεσία του υπουρ
γείου Υγείας πάντως ευελπιστεί 
ότι με τη νέα προκήρυξη για την 
ανεύρεση γιατρών στις Τοπικές 
Μονάδες Υγείας (ΤΟΜΥ), το ια
τρικό προσωπικό θα αυξηθεί έως 
το τέλος του χρόνου.

Δ.ΕΥΘ.

ΕΟΠΥΥ

EUROKINISSI

Πολλοί ασφαλισμένοι εκτιμάται ότι τελικά θα επιλέξουν έναν 
ιδιώτη γιατρό, χωρίς την κάλυψη του ΕΟΠΥΥ
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1  Μπόνους σε γιατρούς για μετάθεση στα hotspots
Πηγή: ΕΘΝΟΣ Σελ.: 14 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-09-2018

Κυκλοφορία: 4750 Επιφάνεια: 531.21 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΔΙΠΛΟΣ ΜΙΣΘΟΣ ΚΑΙ ΕΞΤΡΑ ΕΠΙΔΟΜΑ

EUROKINISSI

Είναι πολύ σημαντικό ότι η υπηρεσία στις εγκαταστάσεις φιλοξε
νίας των προσφύγων αναγνωρίζεται ως προϋπηρεσία στο ΕΣΥ για 
τους ειδικευμένους γιατρούς, χωρίς την υποχρέωση να είναι πλή
ρους και αποκλειστικής απασχόλησης

Mnovous σε γιατρούς για 
μετάθεση στα hotspots
Tns
ΔΗΜΗΤΡΑΣ ΕΥΘΥΜΙΑΔΟΥ
defthimiadou@ethnos.gr

Ι
ατρικό προσωπικό επιχειρεί να προσελκύσει το 
υπουργείο Υγείας στις εγκαταστάσεις φιλοξε
νίας των προσφύγων, με αποτέλεσμα να δίνει 
υψηλό μπόνους σε όσους θα μετεγκατεσταθούν 

στις επίμαχες περιοχές. Βέβαια η πρωτοβουλία του 
υπουργού Υγείας προκαλεί ερωτηματικά, καθώς 
έρχεται μετά τις βολές που έχει δεχθεί η χώρα μας 
σχετικά με τις άθλιες συνθήκες φιλοξενίας των 
προσφύγων στη Μόρια, που προβλήθηκε και από 
διεθνή ΜΜΕ.
Οπως και να ’χει όσοι γιατροί ή οδοντίατροι απο
φασίσουν να προσφέρουν τις υπηρεσίες τους, θα 
βγουν διπλά κερδισμένοι, καθώς οι παροχές θε
ωρούνται αξιόλογες, αφού το ιατρικό προσωπικό 
θα βάλει στην τσέπη ένα μπόνους αλλά και διπλό 
μισθό. Συγκεκριμένα, ο υπουργός Υγείας Ανδρέας 
Ξανθός κατέθεσε στη Γενική Γραμματεία της κυ
βέρνησης τροπολογία με την οποία δίνονται επι
πλέον κίνητρα (οικονομικά και προϋπηρεσίας) σε 
γιατρούς και οδοντιάτρους που θα εργαστούν σε 
εγκαταστάσεις φιλοξενίας και ταυτοποίησης 
προσφύγων μέσω του προγράμματος PHILOS 
II.
Ειδικότερα όλοι οι γιατροί και οι οδοντίατροι 
που εργάζονται σε εγκαταστάσεις προσφύ
γων θα λαμβάνουν τον διπλάσιο μισθό του 
ιατρού υπηρεσίας υπαίθρου και επιπλέον 400 ευ
ρώ (επίδομα αγόνου) θα λαμβάνουν όσοι εργάζο
νται στις παραμεθόριες περιοχές της Χίου, της 
Λέσβου, της Σάμου, της Κω, της Λερού και του 
Εβρου. Οι ειδικευμένοι γιατροί και οδοντίατροι 
που εργάζονται στα νοσοκομεία και στις δημόσιες 
δομές του ΕΣΥ θα λαμβάνουν επιπρόσθετα το επί
δομα νοσοκομειακής απασχόλησης του Επιμελη

τή Β’, που ανέρχεται σε 280 ευρώ μεικτά, και οι 
άνευ ειδικότητας το επίδομα νοσοκομειακής απα
σχόλησης του ειδικευόμενου ιατρού, που ανέρχε
ται σε 230 ευρώ. Επιπλέον, χορηγούνται και τα 
λοιπά επιδόματα που προβλέπονται στις κείμενες 
διατάξεις του ειδικού ή ενιαίου μισθολογίου (όπως 
οικογενειακό επίδομα, μεταπτυχιακών σπουδών 
κ.λπ.).
Είναι πολύ σημαντικό ότι η υπηρεσία στο πρόγραμ
μα αναγνωρίζεται ως προϋπηρεσία στο ΕΣΥ για 
tous ειδικευμένους γιατρούς, χωρίς την υποχρέ
ωση να είναι πλήρους και αποκλειστικός απασχό
λησης. Για τους γιατρούς άνευ ειδικότητας η πα
ροχή υπηρεσιών στο πρόγραμμα αναγνωρίζεται 
ως χρόνος εκπλήρωσης της υποχρέωσης υπηρε
σίας υπαίθρου.
Πάντως πέρυσι είχαν γίνει αντίστοιχες προσλήψεις 
με τον ίδιο σκοπό και για την πλήρωση 42 θέσεων 
εργασίας για το ίδιο πρόγραμμα και αφορούσαν 
γιατρούς και νοσηλευτικό προσωπικό εξειδικευ- 
μένο σε θέματα επιδημιολογικός επιτήρησης και 
υγειονομικής και ψυχοκοινωνικός υποστήριξης 
(ιατρούς, επιδημιολόγους, επισκέπτες υγείας, νο
σηλευτές, κοινωνικούς λειτουργούς, διαπολιτισμι-

κοός διαμεσολαβητές, κ.ά.). Οι προσλήψεις αυτές 
είχαν στόχο να ενισχύσουν το σύστημα επιδημιο- 
λογικός επιτήρησης και να συμβάλουν στην ποι
οτικότερη παροχή υπηρεσιών πρωτοβάθμιας φρο
ντίδας υγείας και ψυχοκοινωνικός υποστήριξης 
τόσο στις δομές φιλοξενίας προσφύγων-μετανα- 
στών της ηπειρωτικής χώρας όσο και στα κέντρα 
υποδοχής και ταυτοποίησης προσφύγων ·

Γιατροί και οδοντίατροι θα λαμβάνουν 
τον διπλάσιο μισθό του ιατρού υπηρε
σίας υπαίθρου συν 400 ευρώ
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1  Κατεύθυνση η μείωση των φαρμακευτικών
δαπανών

Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΙΑ ΤΗΣ ΛΑΡΙΣΑΣ Σελ.: 5 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-09-2018

Κυκλοφορία: 0 Επιφάνεια: 676.06 cm² Αρθρογράφος:

Θέματα: ΥΓΕΙΑ_ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Κατεύθυνση η μείωση 
των φαρμακευτικών δαπανών
ΑΠΟ ΤΗΝ 5η ΥΠΕ ΣΤΑ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑ ΤΗΣ ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΣ 
- ΟΔΗΓΟΣ ΟΙ ΠΡΑΚΤΙΚΕΣ ΣΤΑ ΔΥΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑ ΤΗΣ ΛΑΡΙΣΑΣ

m χρήση των φαρμάκων 
στα νοσοκομεία ms 5ns 
ΥΠΕ, την επιστημονική ενη
μέρωση του ιατρικού προ
σωπικού για τυχόν αλλα- 
γis ιων διεθνών οδηγιών 
και προτύπων και αφετέ
ρου τον περιορισμό του 
Kooious μέσω του εξορθο- 
λογισμού των χορηγήσε
ων φαρμάκων νέων και μη 
υψηλού kootous αλλά και 
των υπό περιορισμό αντι
βιοτικών.
Ενδεικτική ms vias αντίλη- 
ijins που προωθείται είναι 
η απόφαση Tns 6ioiKnons 
των δύο νοσοκομείων Tns 
A0pioas να προχωρήσει 
από τον προηγούμενο 
Απρίλιο στην Ογκολογική 
Κλινική του Πανεπιστημια
κού Νοσοκομείου σε πιλο
τική εφαρμογή ms κλινική5 
επιθεώρηση5 (clinical au
dit) μέσω ms onoias θα γί
νεται αξιολόγηση των πα
ρεχόμενων υπηρεσιών και 
τα αποτελέσματα αυτών 
σύμφωνα με τα ευρωπαϊκά 
πρότυπα λειτουργίαε των 
νοσηλευτικών μονάδων. 
Στην ίδια κατεύθυνση κινεί
ται και η απόφαση για την 
αναμόρφωση ms διάλυ-

θεραπεία...
600 χιλιάδων ετησίως!
ΥΨΗΛΟ ΤΟ ΚΟΣΤΟΣ ΤΩΝ «ΟΡΦΑΝΩΝ» ΦΑΡΜΑΚΩΝ ΓΙΑ ΣΠΑΝΙΕΣ ΑΣΘΕΝΕΙΕΣ
Απίστευτο και όμωε αληθινό: Ούτε ένα ούτε 
δύο αλλά ...64 χιλιάρικα κοστίζει μια μόλιε 
ένεση σε νεαρό ασθενή που ακολουθεί θε
ραπευτική αγωγή στο Πανεπιστημιακό Νο
σοκομείο Λάρισαε. Και φυσικά η αγωγή μπο
ρεί να περιλαμβάνει 5-6 δόσειε τον χρόνο 
εφόρου ζωήε!
Η περίπτωση του νεαρού ασθενή δεν είναι η 
μόνη καθώε στο Πανεπιστημιακό Νοσοκο
μείο υπάρχουν ασθενείε με σπάνιεε (ocds και 
μοναδικέε σε όλη την Ελλάδα ασθένειεε, η 
αντιμετώπιση των οποίων απαιτεί θεραπευ
τικά σχήματα με ιδιαίτερα υψηλό kootos 
φαρμάκων. Είναι ενδεικτική η περίπτωση 
ασθενούε που κοστίζει στο νοσοκομείο 600 
χιλιάδεε ετησίου ενώ αρκετά περιστατικά κο
στίζουν από 200 μέχρι και 500 χιλιάδεε ετη
σίου. Σύμφωνα με τα διαθέσιμα στοιχεία το 
συνολικό kootos «ορφανών», όπωε χαρα
κτηρίζονται, φαρμάκων για το πρώτο εξάμη
νο του 2018 ανέρχεται σε 1.094.509,24 ευρώ 
με πρόβλεψη kootous για όλο το 2018 τα 
2.189.018,52 ευρώ xajpis να υπολογίζεται 
το kootos του φαρμάκου SPINRANZA, για 
παιδιατρικό περιστατικό του Νοσοκομείου

pas που η πρώτη δόση παρελήφθη oris 11 
Σεπτεμβρίου και το kootos του ανέρχεται σε 
454.238,13 ευρώ για το πρώτο έτοε (6 δό- 
σειε) και 227.119,07 ευρώ για κάθε επόμενο 
έτο5 (3 δόσειε ανά έτοε).
«Το Πανεπιστημιακό Νοσοκομείο με ιδιαίτε
ρη ευαισθησία αναλαμβάνει τη φαρμακευ
τική κάλυψη αυτών των περιστατικών αδια- 
cpopcbvtas για το kootos σε μια εποχή που η 
περιστολή ms φαρμακευτικήε δαπάνηε απο
τελεί κεντρική κατεύθυνση του Υπουργείου 
Υγείαε» δηλώνει ο διοικητή5 των δύο νοσο
κομείων κ. Παν. Νάνοε εξηγώνταε ότι από τη 
μια ο πολίτπ5 δικαιούται να εξυπηρετηθεί 
στον τόπο του, ενώ η μοναδικότητα ή ο σπά- 
vios χαρακτήραε των συγκεκριμένων περι
στατικών έχει ιδιαίτερο επιστημονικό ενδια
φέρον. Τα δε φάρμακα, που χορηγούνται, 
είναι ό,τι πιο σύγχρονο κυκλοφορεί διεθνώε 
-κάποια από αυτά μάλιστα όπακ αναφέρεται 
κυκλοφόρησαν πρόσφατα με αποτέλεσμα 
να δοκιμάζονται στην πράξη για την ικανό
τητά tous να αντιμετωπίζουν συγκεκριμένα 
προβλήματα σε εξατομικευμένα θεραπευτικά 
σχήματα.

ons των κυτταροστατικών φαρμάκων oris 
Ογκολογικέε Κλινικέε και των δύο νοσο
κομείων ms A0pioas που αναμένεται να 
εξασφαλίσει σημαντική μείωση του ko
otous των δαπανηρών ογκολογικών 
φαρμάκων, που σύμφωνα με tis διεθνείε 
πρακτικέε μπορεί να κυμανθεί στο 18% 
- 20% Tns συνολική5 δαπάνα. Η συγκε
κριμένη πρακτική φαίνεται να υιοθετείται 
και σε άλλα νοσοκομεία ms περιφέρει 
και KUpios του Βόλου και ms Aapias, 
που διαθέτουν μεγάλο όγκο ογκολογι- 
κών φαρμάκων.
Αν και ο μικρόε xpovos εφαρμογήε των 
αποφάσεων δεν επιτρέπει ασφαλή συμ
περάσματα, τα πρώτα στοιχεία δείχνουν 
μείωση Tns φαρμακευτική5 δαπάνηε ενώ 
η διοίκηση Tns 5ns ΥΠΕ εμφανίζεται αι
σιόδοξη ότι με συστηματικέε προσπάθειεε 
Tns ouora0sioas επιτροπή5 αλλά και των 
διοικήσεων των νοσοκομείων οι κλινικέε 
θα λειτουργούν σύμφωνα με τα διεθνή 
πρότυπα, γεγον05 που θα συμβάλει στον

περιορισμό Tns χορήγησή των φαρμά
κων στα απολύτακ απαραίτητα με βάση 
tis Θεραπευτικέ5 αγωγέ$.
Παράλληλα από την 5η ΥΠΕ ολοκληρώ
θηκε η διαγνωστική διαδικασία με δια
πραγμάτευση τιμήε για 80 δραστικέε ου- 
oiss φαρμακευτικών σκευασμάτων που 
χρησιμοποιούν τα νοσοκομεία ms περι
φέρει με αναμενόμενο αποτέλεσμα την 
ετήσια εξοικονόμηση άνω των 80 χιλιά
δων ευρώ.
Η διαφαινόμενη αποτελεσματικού™ του 
σχεδίου για την περιστολή των δαπανών 
αποτέλεσε το επιχείρημα ms πολιτική5 
nysoias του Υπουργείου Υγείαε να δια
θέσει στην προηγούμενη αύξηση του ορί
ου πληρωμών μόνο για tis φαρμακευτι- 
κέ$ 6an0vss τον Ιούλιο, που ανήλθε σε 
45 εκ. ευρώ μόλιε ένα εκατ. ευρώ στην 
5ns ΥΠΕ και 5,6 εκ. ευρώ στην τελευταία 
αύξηση του Σεπτεμβρίου, ενισχύσειε ελά- 
χιστεε συγκριτικά με tis ενισχύσειε των 
υπολοίπων υγειονομικών περιφερειών.

Του Δημ. Κατσανάκη

Π
τωτικέ5 τάσειε στη φαρμακευτική 
δαπάνη στα νοσοκομεία και tis 
μονάδεε υγείαε ms 5ns ΥΠΕ δεί
χνουν τα πρώτα στοιχεία από την εκτέλε

ση του φετινού προϋπολογισμού cos 
αποτέλεσμα pias οργανωμένηε προσπά- 
θειαε που ξεκίνησε πέρυσι για την περι
στολή δαπανών.
Η εξοικονόμηση δαπανών cos κεντρική 
κατεύθυνση ms πολιτική5 ηγεσιΥ^ του 
Υπουργείου Υγείαε αποτέλεσε προτεραι
ότητα ms 5ns ΥΠΕ, η οποία με συγκεκρι- 
μένεε δράσειε επιχειρεί να επιτύχει μεί
ωση δαπανών σε όλα τα επίπεδα και κυ- 
picos στο us ιδιαίτερα δαπανηρούε τομείε, 
μεταξύ των οποίων και το φάρμακο που 
θεωρείται ο πλέον δαπανηρόε τομέαε 
των νοσηλευτικών ιδρυμάτων. Είναι εν
δεικτικό το γεγονόε ότι στη διάρκεια του 
2017 η φαρμακευτική δαπάνη για τα νο
σοκομεία ms 5ns ΥΠΕ ανήλθε σε 54,3 εκ. 
ευρώ, που αντιπροσω
πεύει το 38,% των συνολι
κών tous δαπανών.
Στην κατεύθυνση ms μεί- 
coons ms φαρμακευτιmis 
δαπάνηε συσιάθηκε ειδική 
επιτροπή φαρμάκου ms 
5ns ΥΠΕ προκειμένου να 
παρακολουθεί tis κατανα
λώσει των φαρμακευτι
κών σκευασμάτων oris δο- 
μέε ms δευτεροβάθμιαε 
και τριτοβάθμιαε περίθαλ- 
ψη5 ms περιφέρεια5 με 
σκοπό αφενόε την κατα
γραφή ms un0pxouoas 
KaT0oraons αναφορικά με


