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1  Οι λίστες καλά κρατούν για τους ογκολογικούς
ασθενείς

Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 22-23 Ημερομηνία
έκδοσης:

18-10-2018

Επιφάνεια: 1925.02 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8215

Θέματα: ΠΟΕΔΗΝ

Στην ώρα xous οι χημειοθεραπείεε

Σ
τον τομέα ms χημβοθεραπεκκ η καιάσταοη είναι πολύ καλύτερη από αυ­
τήν οκοντοήςα ins ακτινοβολία5,όπω5μθΒ0'πε η πρόεδρος του ΚΕΦίΖ^ 
Γραμματόγλου: «Εχουμε διαπιστώσει ότι από τότε που σταμάτησαν οι κλε- 

ψιά και δεν εξαφανίζονται φάρμακα από τα νοσοκομεία οι χημεκιθεραπεής 
Ytvosraicnnv ώρα ious. Enions το υπουργέ» Yyeas έχει ανεβ<^ τον προϋ- 
ποήογκ^ιό για τα χημειοθφαπΕυτικά σχήματα και δεν υπάρχουν ελλειψεΒ».

ί^θυμκχχιμεότιτονπερόσμενοΜόκ)ηΔιεύθυνΌηΟ}κονομικιί5Αοτι>- 
vopfas εδτε ^αρθρώσει μεγάλο κύκλωμα ηαράνομτκ διάτασής ηανάκρι- 
βτον φαρμακευτικών αχευααμάτωντκ δύο νοσοκομθ'α, στο οποίο εμπλέκο­
νται, paa^aflrk0v,YKKpd,vooniteLrtESI9appaKOfK)rafi6ioicaiTE59appa-
καποθηκών και άλλα άτομα. Η έλλειψη είχε προκαλέσει μεγάλε: καθυστερή­
σω eras χημειοθεραπεής στο Λαϊκό Νοσοκομείο, όπου και είχαν συλληφθεί 
δύο εργαζόμενες . ’
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Οι rliaiss καλά κρατούν για

Απογοητευτική κατάσταση στα δημόσια νοσοκομεία ins xcapas! 
Σύμφωνα με στοιχεία ins ΠΟΕΔΗΝ, οι ελλείψεκ του ΕΣΥ 

σε ακτινοθεραπευακά μηχανήματα έχουν cos αποτέλεσμα 
13.000 ασθενεί^ τον χρόνο να μην μπορούν να εξυπηρετηθούν

ίστεε αναμονής που αγγίζουν ious 
δύο έακ τρεκ μήνε$ για ακτινοβο­

λία στα δημόσια νοσοκομεία ins xcopas, 
εξακολουθούν να αναγκάζουν χιλιάδε$ 
καρκινοπαθείς να στρέφονται στον ιδι- 
ωακό τομέα πληρώνοντα: από την τσέ­
πη tous το σύνολο ins θεραπεία: ious, 
που ξεκινάει από 2.500 έακ 5.000 ευρώ. 
Οι λόγοι αυτής ins μεγάλη5 καθυστέρη- 
ons είναι πολλοί, όπακ pas εξηγεί η πρό- 
εδρο5 του Συλλόγου Καρκινοπαθών - 
Εθελοντών - Φίλων - Ιατρών (ΚΕΦΙ) Ζωή 
Γραμματόγλου. Ανάμεσα σ’ αυτοής, η 
τραγική έλλειψη προσωπικού αλλά και 
ακτινοθεραπευτικών μηχανημάτων.

Μάλιστα ious τελευτά ious μήνε$ ένα$ 
νέο: «πονοκέφαλο:» έρχεται να προστε­
θεί cjious ασθενεί^ με καρκίνο, που μόνο 
θλίψη και οργή μπορεί να προκαλέσει. 
Πρόκειται για την ελλιπή εκπαίδευση του 
προσωπικού ious πάνω oious 10 νέου: 
υπερσύχρονου: Γραμμικού: Εηιταχυ- 
\res ins πολύτιμέ δωρεάε του Ιδρύμα- 
ios «Σταύρο5 Nrapxos» (ΙΣΝ), που έχουν 
τοποθετηθεί σταδιακά σε επτά νοσοκο­
μεία ins xebpas εδώ και πολλοής μήνε$.

Οπω5 είναι φυσικό, λοιπόν, η καθυ­
στέρηση στην εκπαίδευση του προσωπι­
κού έχει cos αποτέλεσμα τα μηχανήματα 
να μη λειτουργούν σε πλήρη ανάπτυξη, 
δηλαδή να εξυπηρετούν περιστατικά μό­
νο το πρωί, ενώ ελάχιστα λειτουργούν 
και το απόγευμα. «Χρειάζονται 60 cos 
90 ημέρεε για να τα μάθουν, όμωε εί­
ναι τόσο λίγοι και τόσο εξαντλημένοι, 
που δεν προλαβαίνουν» pas είπε η κυ­
ρία Γραμματόγλου.

Την ίδια στιγμή οι ελλείψει σε ακτι- 
νοθεραπευτικά μηχανήματα στο ΕΣΥ 
έχει cos αποτέλεσμα 13.000 ασθενεί^ 
τον χρόνο να μην έχουν τη δυνατότη­
τα να εξυπηρετηθούν, σύμφωνα με τα 
στοιχεία Tns Πανελλήνια: Ομοσπονδί- 
as Εργαζομένων Δημόσιων Νοσοκομεί­
ων (ΠΟΕΔΗΝ).

Αυτή η χρονοκαθυστέρηση, δύστυ­
χά», επιβεβαιώνει και tous φόβου* που 
είχε εκφράσει η Ελληνική Εταιρία Ακτι-

νοθεραπευτική5 Ογκολογία5 (ΕΕΑΟ) τον 
περασμένο Ιούνιο σε συνέντευξη Τύπου 
για την ανεκτίμητη δωρεά του ΙΣΝ.

Οι ειδικοί είχαν τονίσει ότι δύστυ­
χά» δεν θα μειωθούν οι μεγάλε: λ ίσιε: 
αναμονής των ασθενών για ακτινοθερα­
πεία, που τότε άγγιζαν tous τέσσερα μή-

ves, γιατί τα δημόσια νοσοκομεία διαθέ­
τουν συνολικά 48 ακτινολογικά μηχανή­
ματα, ενώ χρειαζόμαστε 70 στα 18 Ογκο- 
λογικά Ακτινοθεραπευακά Τμήματα που 
έχουμε σήμερα στο ΕΣΥ.

«Δύστυχά» όμω5 το Kpaios βασίζεται 
μόνο aus δωρεές από την ιδιωτική πρω­

τοβουλία και τα ΕΣΠΑ. Απόδειξη, το γε- 
Yovos ότι την τελευταία δεκαετία δεν έχει 
δώσει ούτε ένα ευρώ για την ακτινοθε­
ραπεία» είχαν τονίσει οι ειδικοί.

Σύμφωνα με την κυρία Γραμματό­
γλου, το ελάχιστο, εξαντλημένο προ­
σωπικό που έχει απομείνει στα δημόσια 
θεραπευτήρια -και δεν έχει ακόμα συ- 
νταξιοδοτηθεί ή μεταναστεύσει στο εξω­
τερικό- χρειάζεται τουλάχιστον άλλου: 
δύο έα>5 τρεκ μήνε$ για να εκπαιδευτεί. 
Autos ο xpovos για έναν υγιή άνθρωπο 
μπορεί να μη σημαίνει πολλά. Ωστόσο 
οι δυο ipeis μήνε$ για τον καρκινοπαθή 
είναι πολύτιμοι, γιατί πολύ απλά auras 
ο ασθενής δεν έχει χρόνο για χάσιμο!

«θα μπορούσαν τα νοσοκομεία να
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1  Οι λίστες καλά κρατούν για τους ογκολογικούς ασθενείς
Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 22-23 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-10-2018

Απελπιστική εικόνα στην πρόληψη
•% πογοητευιική, ωστόσο, είναι η κατά­

σταση στον τομέα Tns πρόληψηε αλ­
λά και Tns εκπαίδευσή των παιδιών όσον 
αφορά το κάπνισμα, τη σωστή διατροφή 
και τη μεγάλη σημασία Tns άθλησή, με 
συνέπεια η νέα γενιά καρκινοπαθών, oncos 
οι ασθενεί^ με καρκίνο του πνεύμονα και 
του παχέο5 εντέρου, να είναι πλέον κάτω 
των 40 ετών!

«Το γεγονόε ότι ο avriKanviouKOS νό- 
pos δεν εφαρμόζεται είναι απαράδεκτο. 
Enions καμία ενημέρωση και ευαισθητο- 
ποίηση στα νέα παιδιά για τη διατροφή

και την άσκηση» pas είπε η κυρίά Γραμ- 
ματόγλου: «Ξέρετε πόσα είδη καρκίνων 
θα μπορούσαν να μην εκδηλωθούν μό­
νο με διακοπή του καπνίσματος του αλκο­
όλ; Πρέπο να προσέξουν tis vies γενιές τα 
παιδιά pas, και δυστυχάκ δεν το κάνουν».

Σύμφωνα με tous ειδικού$ ο καρκί- 
vos χτυπάει όλο και μικρότερε$ ηλικίεε και 
ήδη είναι καθ' οδόν η νέα γενιά καρκινοπα­
θών, που θα γεμίζουν ασφυκτικά τα νοσο­
κομεία. Δυστυχώς Kavds από την Πολιτεία 
δεν έχει αντιληφθεί το μέγεθθ5 του προ- 
βλήματοε και τη σημασία Tns πρόληψή!

IOUS OVKOrlOYIKOlJS ασθενεί5

εξυπηρετήσουν 
πολύ περισσό­
τερα περιστατι­
κά εάν λειτουρ­
γούσαν πρωί 
απόγευμα οι νέ­
οι επιταχυντέ5,
6uotuxcos opcos 
αυτό δεν γίνεται» 
pas εξηγεί η κυρία 
Γραμματόγλου και συ­
νεχίζει: «Enions δεν έχου­
με γιατρού5. Φεύγουν με σύντα­
ξη στα 67 χρόνια tous και δεν αναπλη­
ρώνονται, και οι Θέσεΐ5 μένουν κενέ5. 
Δεν έχουμε ογκολόγου5, παθολόγοι, 
χειρουργοής. Οι ειδικευόμενοι πλέον

δεν φτάνουν, γιατί πάρα πολλοί φεύ­
γουν στο εξωτερικό, ενώ παράλληλα 
πολλά νοσοκομεία στην περιφέρεια 
δεν έχουν ογκολογία κλινικέ$ oncas 
στα νησιά. Οι ασθενεί5 αναγκάζονται να 
απευθυνθούν στον ιδιωτικό τομέα και 
δίνουν από την τσέπη tous από 2.500 
iais και 5.000 ευρώ, ανάλογα το σύνο­
λο των ακτινοθεραπειών που πρέπει να 
κάνει ο καθένα5».

Να σημειωθεί ότι η συμμετοχή των 
ασθενών είναι 15% και το υπόλοιπο πο­
σό καλύπτει ο ΕΟΠΥΥ.

Στον «Αγιο Σάββα», το μεγαλύτερο 
Ογκολογικό Νοσοκομείο Tns xcbpas, 
που σηκώνει και το μεγαλύτερο βάρο$, 
τα ακτινοθεραπευτικά του μηχανήματα 
λειτουργούν πρωί απόγευμα και η κα­
τάσταση είναι λίγο καλύτερη.

Enions στο Νοσοκομείο Αλεξάνδρα 
μετά τη λειτουργία του νέου γραμμικού 
επιταχυντή του ΙΣΝ τον περασμένο Σε­
πτέμβριο μειώνεται σταδιακά η αναμο­

νή. Συγκεκριμένα υπολογίζεται ότι 
ετησίακ θα μπορούν να εξυ­

πηρετούνται περίπου 500 
ασθενεί5 και να εκτε- 

λούνται περίπου 
11.500 συνέδριά 
ακτινοθεραπεία5.

Ektos από 
το Νοσοκομείο 
Αλεξάνδρα, μέ­
σω Tns δωρεά5 
του ΙΣΝ έχουν 
τοποθετηθεί 
δύο γραμμικοί 

επιταχυντέ5 στο 
Πανεπιστημιακό 

Γενικό Νοσοκομείο 
Αθηνών «Αττικόν». 

Evas στο ΠΓΝ Αλεξαν­
δρούπολη, ένα$ στο ΠΓΝ 

A0pioas, ένα5 στο ΠΓΝ Πατρών 
(Ρίο). Enions δύο γραμμικοί επιταχυντέ5 
στο ΠΓΝ Ηρακλείου και άλλοι δύο στο 
Γενικό Αντικαρκινικό Νοσοκομείο Θεσ­
σαλονίκη θεαγένειο.

Στοιχεία-σοκ

Σύμφωνα με tis 6i60vds κα- 
τευθυντήριεδ οδηγίε5 και 
τον μέσο ευρωπαϊκό όρο, στην 

Ελλάδα πρέπει να λειτουργούν 
έξι εφτά ακτινοθεραπευτικά μη­
χανήματα ανά 1.000.000 κατοί­
κους oncos αναφέρει η ΠΟΕΔΗΝ 
σε έρευνά Tns για τα ακτινοθερα- 
πευτικά μηχανήματα Tns χώρας που 
δημοσιεύτηκε τον Αύγουστο.

Ωστόσο, στη χώρα pas λειτουργούν 
μόνο 27 ακτινοθεραπευτικά μηχανήματα 
- γραμμικοί επιταχυντέ5 στα δημόσια νοσοκομαα. Δηλαδή, λιγότερα από 
3 ανά 1.000.000 κατοίκου.

«Ακόμη και μετά 19 ακτινοθεραπευτικά μηχανήματα του ιδιωτικού 
τομέα η αναλογία στη χώρα pas είναι τραγική. Αναλογούν τέσσερα ακτι- 
νοθεραπευτικά μηχανήματα ανά 1.000.000 κατοίκους με την επισήμαν­
ση ότι οι περισσότεροι καρκινοπαθαε δεν έχουν τη δυνατότητα να απευ­
θυνθούν στον ιδιωτικό τομέα λόγω κόστους παρότι ένα μέρο5 των εξό­
δων καλύπτεται από τον ΕΟΠΥΥ» σημειώνει η ΠΟΕΔΗΝ.

Σήμερα συνολικά λειτουργούν47 ακτινοθεραπευτικά μηχανήματα, εκ 
των οποίων 27 στα δημόσια νοσοκομθα και 20 στα ιδιωτικά νοσοκομεία.

Το 2017 στα 27 ακτινοθεραπευτικά μηχανήματα του ΕΣΥ έκαναν ακτι­
νοθεραπεία 13.520 KapKivona0ds σε 325.000 συνεδρίε$. Αλλοι 9.266 
καρκινοπαθείς έκαναν ακτινοθεραπαα σε 199.000 συνεδρίε5 στα 20 ακτι- 
νοθεραπευτικά μηχανήματα του ιδιωτικού τομέα.

Το σύνολο των ασθενών που εξυπηρετήθηκαν σε ακτινοθεραπευτι- 
κά μηχανήματα ιδιωτικού και δημόσιου τομέα το έαχ 2017 είναι 22.768.

Συγκεκριμένα στα νοσοκομεία Tns AttikOs λειτουργούν 10 ακτινο- 
θεραπευτικά μηχανήματα και το 2017 εξυπηρετήθηκαν 5.031 ασθε- 
νεί5, ενώ στη Θεσσαλονίκη οκτώ και εξυπηρετήθηκαν 4.353 ασθε- 
νεί5. Στην ανατολική Μακεδονία, ένα και εξυπηρετήθηκαν 233 ασθε­
νείς στη Θεσσαλία δύο και εξυπηρετήθηκαν 850 ασθενεί$, στην Ηπει­
ρο δύο και εξυπηρετήθηκαν 800 ασθενείς Τέλος στη δυτική Ελλάδα 
δύο και εξυπηρετήθηκαν 1.286 ασθενεί$ και στην Κρήτη δύο και εξυ­
πηρετήθηκαν 970 ασθενεί5.

«Εάν λειτουργούσαν πρωί απόγευμα, τουλάχιστον άλλοι 2.000 καρ­
κινοπαθείς κατ' έτο5 θα εξυπηρετούνταν. Οι λίστε5 avapov0s είναι δύο 
έω5 Tp&s μήνε$. Ξεπερνάνε tous 13.000 κατ' έτος δεν προλαβαίνουν να 
κάνουν ακτινοθεραπεία» υποστηρίζει η ΠΟΕΔΗΝ.
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1  «Φυματικοί με άλλους ασθενείς»
Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 18 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-10-2018

Επιφάνεια: 366.47 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6345

Θέματα: ΠΟΕΔΗΝ

ΓΕΝΙΚΟ

Νοιοκομειο

Πατρπν

«Φυματικοί με arfflous ασθενείε»
ΑΣΘΕΝΕΙΣ με φυματίωση νο­
σηλεύονται δίπλα σε άλλα περι­
στατικά στο Νοσοκομείο Πατρών 
«Αγιος Ανδρέας», σύμφωνα με τις 
καταγγελίες των εργαζόμενων. 
Οπως αναφέρουν σε επιστολή 
τους προς την ΠΟΕΔΗΝ (Πανελ­
λήνια Ομοσπονδία Εργαζομένων 
Δημόσιων Νοσοκομείων), ζητώ­
ντας την παρέμβασή της, αμέσως 
μετά τη μεταστέγαση του Νοσοκο­
μείου Νοσημάτων Θώρακος στις 
κεντρικές κτιριακές υποδομές του 
Αγ. Ανδρέα, και συγκεκριμένα στον 
6ο και 7ο όροφο δημιουργούνται 
σοβαρά προβλήματα στη νοσηλεία

ασθενών με φυματίωση. «Είχαμε 
επισημάνει από την αρχή το γεγο­
νός ότι η διοίκηση δεν είχε λάβει 
υπόψη της τις ιδιαιτερότητες και 
τις δυνατότητες του Ν.Ν. Θώρα­
κος, το λειτουργικό του αντικειμέ­
νου και άλλα ζητήματα, όπως το 
μέγα θέμα με την περίθαλψη φυ- 
ματικών ασθενών. Των περιστατι­
κών που νοσηλεύονται ως απλά 
και συνήθη περιστατικά σε χώρους 
που δεν ενδείκνυται, σε θαλάμους 
που έχουν κοινό κλιματισμό με όλο 
το υπόλοιπο 7όροφο κτίριο, όπου 
νοσηλεύονται παθολογικά, καρδι­
οχειρουργικά περιστατικά, νεογνά

ΠΟΕΔΗΝ ΚΑΤΑΓΓΕΛΛΕΙ 
ΓΙΑ ΤΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ 

ΠΑΤΡΩΝ «ΑΓΙΟΣ 
ΑΝΔΡΕΑΣ»

και τοκετοί», αναφέρει το Σωμα­
τείο στην ανακοίνωσή του.

Η ΠΟΕΔΗΝ μάλιστα ρίχνει βο­
λές κατά του αναπληρωτή υπουρ­
γού Υγείας, Παύλου Πολάκη, με 
αφορμή και τα τελευταία πολιτικά 
γεγονότα, λέγοντας «τι να την κά­
νουμε τη Δικαιοσύνη αφού υπάρ­
χει Πολάκης στον τόπο». Αφορμή 
στάθηκε η επίθεση που εξαπέλυσε 
μέσω facebook ο κ. Πολάκης στον 
πρόεδρο της ΠΟΕΔΗΝ, αναφέρο- 
ντας ότι οι παραπάνω καταγγελίες 
είναι «ψευδείς ειδήσεις» και ότι θα 
έπρεπε να παρέμβει εισαγγελέας.

ΜΑΡΙΑ - ΝΙΚΗ ΓΕΩΡΓΑΝΤΑ
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1  ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ Χλεύασε τους εργαζομένους του
ΕΣΥ

Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 34 Ημερομηνία
έκδοσης:

18-10-2018

Επιφάνεια: 92.36 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 13695

Θέματα: ΠΟΕΔΗΝ

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ

Χλεύασε τους 
εργαζομένους του ΕΣΥ
Νέα κόντρα εξελίσσεται ανάμεσα otous 
εργαζομένου3 στο ΕΣΥ (ΠΟΕΔΗΝ) και 
τον αναπληρωτή υπουργό Υγείαβ Παύλο 
Πολάκη. Σημείο αιχμήβ αυτή τη φορά 
είναι το Νοσοκομείο Αγιοβ Ανδρέαβ στην 
Πάτρα όπου, σύμφωνα με tis καταγγελίεβ 
του σωματείου των εργαζομένων του 
νοσοκομείου, νοσηλεύονται ασθενείβ που 
έχουν διαγνωστεί με φυματίωση σε koivolis 
θαλάμουβ, εσπάζονταε otous κινδύνουβ 
που συνεπάγονται. Η αποκάλυψη αυτή 
προκάλεσε την άμεση αντίδραση του Παύλου 
Πολάκη, ο onoios ανήρτησε ένα χλευαστικό 
σχόλιο στο προσωπικό του λογαριασμό στο 
Facebook. Εκεί μεταξύ άλλων καλεί τον 
πρόεδρο ms ΠΟΕΔΗΝ Μιχάλη Γιαννάκο να 
πάει «καμία βόλτα κατά Αρκτική μεριά να 
apxioeis να σκάβεις το πάγο pnas και βρεις 
τα αρχαία βακτήρια που ίσωβ κινδυνέψει η 
ανθρωπότητα στο μέλλον;». Οι εργαζόμενοι 
του ΕΣΥ καταλογίζουν από την πλευρά tous 
στον αναπληρωτή υπουργό ότι βρίσκεται «σε 
απόλυτη σύγχυση».
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1  ΥΓΕΙΑ
Πηγή: ESPRESSO Σελ.: 22 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-10-2018

Επιφάνεια: 872.97 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8330

Θέματα: ΠΟΕΔΗΝ

ΥΓΕΙΑ

Τι λένε

Τραγικεε ελλειψειε 
στα ψυχιατρικά 
νοσοκομεία τηε 
xiupas την ώρα 
πουαυξάνοπαι 
οι πόδενε is!
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Δυσοίωνα είναι και τα ου- 
μπΕράσματα της έκθεσης για 
την ι|η^χικήυγλιά στην Ελλά­
δα ττσυόημοάίίΐχκΓν τον Σε­
πτέμβριο οι Γιατροί του Κό­
σμου (ΓτΚ). Η οικονομική 
πριάη,οιπερικοπές δαπανών 
υγείας και η ελλιπής ψυχια­
τρική μεταρρύθμιση έχουν 
ως αποτέλεσμα την επιβά­
ρυνση ευπαθών κοινωνικών 
ομάδων, όπως οι άποροι Ελ­
ληνες, οι πρόσφυγες και οι 
οικονομικοί μετανάστες που 
ζουν στη χώρα.

Στον διάδρομο των εξωτερικών ια­
τρείων μεγάλου ψυχιατρικού νοσο­
κομείου γκχι εφημέρευε η νεαρή γυ- 
ναίκα χτυπούσε με μανία τον σύζυ­
γό της κι εκείνος τρομαγμένος της 
κρατούσε τα χέρια γτα να προστα­
τευτεί, ουρλιάζοντας απεγνωσμένα 
για βοήθεια.
Δύο μεγαλόσωμα νοσοκόμοι έτρεξαν 
νο τον βοπθήοουν, κόνονιος μια ηρεμε 
σηκή ένεση στη σύζυγό του. Η κοπέλα 
είχε πάθει κρίση, ήταν ιδιαίτερα επιθε­
τική και ο σύζυγός της, όχι πάνω από 35 
ετών, ήταν η προσωποποίηση της απελ­
πισίας.

«Δυστυχώς θα πρέπει να την πάτε 
στο θριάσκ), εδώ δεν έχουμε κρεβάτι, 
λυπάμαι πολύ». Η απάντηση του ψυχκ 
στρου στην παράκληση του άνδρα να 
της κάνουν εισαγωγή ήταν ακόμα μια 
βουτιά στο βαθύ σκοτάδι του: «Είναι 
στην άλλη άκρη της Αττικής, πώς θα 
πηγαίνω εκεί να τη βλέπω; Είμαι μόνος 
μου, η οικογένεια της την έχει εγκο- 
ταλείψει». Κατέρρευσε και έβαλε τα 
κλάματα. Μόνο όσοι έχουν προσωπι­
κή εμπειρία με άνθρωπο που υποφέ­
ρει από ψυχική διαταραχή μπορούν να 
αντιληφθούν το μέγεθος του προβλή­
ματος. Ο ψυχικά ασθενής είναι μη δι- 
αχειρίσιμος από τους συγγενείς του, 
χρειάζεται βοήθεια από ειδικούς και 
στην Ελλάδα της οικονομικής κρίσηςα 
δομές ψυχικής υγείας είναι ελάχιστες 
για όσους έχουν ανάγκη από εξοδικευ- 
μένη φροντίδα.

Σύμφωνα με πρόσφατη έκθεση 
των Γοτρών του Κόσμου, σήμερα στη 
χώρα μας είναι διαθέσιμες 19 ψυχια­
τρικές κλίνες δημόσιων νοσοκομείων 
ανά 100.000 κατοίκους, ενώ ο μέσος 
όρος σης χώρες του ΟΟΣΑ είναι 73 
ανά 100.000.

Ανηουχία
Τα τέσσερα από τα εννέα εναπομεί- 
ναντα ψυχιατρικά νοσοκομεία (Δαφνί, 
Δρομοκαΐτειο, Θεσσαλονίκης, Αιγινή- 
τειο) εξακολουθούν να σηκώνουν το 
μεγάλο βάρος της ψυχιατρικής περί­
θαλψης. Ωστόσο, είναι ιδιαίτερα ανη­
συχητικό το γεγονός ότι αυξάνονται 
οι ασθενείς που διακόπτουν τη φαρ­
μακευτική αγωγή τους εξαπίας της οι­
κονομικής κρίσης, με συνέπεια οι ει­
σαγωγές στα ψυχιατρεία και σης ψυ­
χιατρικές κλινικές των νοσοκομείων

να έχουν εκτοξευτεί στα ύψη. Οι ψυ­
χίατροι εδώ και χρόνια κάνουν λόγο 
για το φαινόμενο της «περιστρεφόμε­
νης πόρτας», ηεριγράφοντας με ασ­
τόν τον όρο τους ασθενείς που μπαι­
νοβγαίνουν σης κλινικές και στα ιδρύ­
ματα, γιατί δεν υπάρχα χρηματοδότη­
ση για Γρσγρφματα επανένταξής τους 
στην κοινωνία.

Δεν είναι τυχαίο λοιπόν που η Πα­
νελλήνια Ομοσπονδία Ενώσεων στα 
Δημόσια Νοσοκομεία (ΠΟΕΔΗΝ) κα­
ταγγέλλει την υποβάθμιση της ψυχι­
κής υγείας λόγω υποχρημοποδότησης 
και ττς τραγικές ελλείψεις σε εξειδικευ- 
μένο προσωπικό, οι οποίες ξεπερνούν 
το 40%.

Μόνο στο Ψυχιατρικό Νοοοκο- 
μείο Αττικής (ΨΝΑ) Δαφνί τα τελευ­
ταία χρόνια έχουν βγει με σύνταξη 
πάνω από 500 νοσηλευτές και 55 ψυ­

χίατροι, ενώ παράλληλα έχουν αυξη- 
θεί οι εισαγωγές, με συνέπεια για κά­
θε 38-40 ασθενείς να υπάρχουν μόνο 
δύο νοσηλευτές! Τα ράντσα στους δι­
αδρόμους των ψυχιατρικών κλινικών 
των δημόσιων νοσοκομείων (π.χ. Ευ­
αγγελισμός) είναι μόνιμα, ενώ η πρω­
τοβάθμια περίθαλψη στηρίζεται κυρί­
ως στα έκτακτα και τα τακτικά εξωτε­
ρικά ιατρεία των δύο ψυχιατρικών νο­
σοκομείων, όπου εξετάζονται πάνω 
από 150.000 περιστατικά τον χρόνο, 
συγκεκριμένα, 90.000 ασθενείς στο 
Δαφνί και 60.000 στο Δρομοκαΐτειο 
κάθε χρόνο. Οπως αναφέρει η ΠΟ­
ΕΔΗΝ, «δεν λειτουργεί ολοκληρωμέ­
νο δίκτυο υπηρεσιών ψυχικής υγείας 
(πρωτοβάθμια, εισαγωγές, ψυχοκοι- 
νωνική αποκατάσταση) ανά συγκεκρι­
μένο πληθυσμό αναφοράς» και αυτό 
το επιβεβαιώνει «το πλήθος των εισα­

γωγών οξέων περιστατικών με οσαγ- 
γελική παραγγελία στα ψυχιατρικά νο­
σοκομεία και σης ψυχιατρικές κλινικές 
των νοσοκομείων, που ανέρχεται στο 
60% των συνολικών εισαγωγών».

Εδώ πρέπθ να σημειωθεί ότι στην 
Ελλάδα λειτουργούν 500 στεγαστικές 
δομές, όπως οικοτροφεία, προστατευ- 
όμενα διαμερίσματα, ξενώνες, σύμφω­
να με τα στοιχαά από την έκθεση του 
Ευρωπαϊκού Οργανισμού για την Ψυχι­
κή Υγεία (Mental Health Europe), μέλος 
του οποίου είναι και η Ελληνική Εταιρία 
Κοινωνικής Ψυχιατρικής και Ψυχικής 
Υγείας. Ωστόσο, υπάρχουν ολόκλη­
ροι νομοί που δεν έχουν καμία ψυχια­
τρική δομή, όπως οι Περιφέρειες της 
Δυτικής Μακεδονίας και Νοτίου Αιγαί­
ου, ενώ εξακολουθούν να καταγράφο­
νται ελλείψεις σε κέντρα ψυχικής υγεί­
ας, κέντρα ημέρας Αλτοχάιμερ κ.λπ.

Η έκθεση αναφέρα 6α 
η συνεχιζόμενη ακονομική 
κρίση έχει ουσιαστικά «φρε­
νάρει» την ψυχιατρική με­
ταρρύθμιση σνην Ελλάδα.

Ειδικότερα, το «Εθνικό 
Σχέδιο Δράσης Ψυχαργώς 
2000-2010» πέτυχε αε μεγάλο 
βαθμό το κλείσιμο των ψυ­
χιατρικών μανάδων μακράς 
νοσηλείας, την αποιάσηματο- 
ποίησηνηςπλειοτνόττμχιςτοϊν 
ασθενών, την ίδρυση ψυχια- 
■Βρο<ών υπηρεοιών σε γενόίά 
νοσοκομεία και τη γεωγρα- 
φοίήκστδισιχτρκή κατανο­
μή τοϊν δομών και. υπηρεσιών 
ψυχικής υγείας.

«Το άγχος, η ανασφά­
λεια και η απογοήτευση εί­
ναι μεταξύ των ζητημάτων 
που αναφέρονται rao συχνά 
από τους ανθρώπους όταν 
τίΛιςροπάκοενείς για την κα­
τάσταση της ψυχικής υγείας 
τους. Βασικές ανάγκες, που 
συχνά αδυνατούν να κα­
λυφθούν, όπως η σωματική 
υγεία, η στέγαση, η διατρο- 
φή,η εκπαίδευση καιηεπογ- 
γελματική αποκατάσταση, 
έχουν ως αποτέλεσμα ουχνά 
α, άνθρωποινα βώνσυν μι« 
σειμά οπό καταθλιπακά συ­
ναισθήματα, άγχος, αϋπνία, 
απώλεια ελπίδας και φόβο» 
σημειώνεται στην έκθεση 
τωνΓτΚ.

ΑΝΑΠΤΥΞΗ ΝΕΩΝ ΑΗΜΟΣΙΟΝ ΔΟΜΟΝ ΚΑΙ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ
Τον περασμένο Ιούλιο πραγματοποιήθηκε στο 
υπουργέ» Υγείας ημερίδα με θέμα «Παρουσίαση 
του Τομεοποκιμενου Σχεδηαμού Ανάπτυξης των 
Μονάδων Ψϋχκής Υνεής», η οποία εντάσσειαστο 
πλαίσιο τοο στροπττγκού σχεδιασμού γ»α την ανά­
πτυξη νέων δημόσιων δομών και υπηρετών qw»- 
κής υγείας. Τότε, ο υπουργός YVow; Ανδρέας Ξαν­
θός, μεταξύ άλλων, ανέφερε όπ έγιναν στοχευμέ- 
νες προσλήψεις μόνψου προσωπκοά

ΣΙνκΕκρφέ^ προαΕλήφ^ 
παιδοψυχκιτροι, ψυχολόγοι και νοσηλευτές.

Επίσης, το υπουργείο Υ/ειος, αναγνωρίζοντας

τα προβλτιχποτχ^υη^ουνεπΌν τομέα της ψυχι­
κής υγείας, ανακοίνωσε cm έχει αρχίσει π λειτουρ­
γία τρών νέων ψυχκιτρικώνκλη^^ 
σοκομεή (Ιπηοκράτειο Θεσσαλονίκης, Γιαννιτσά 
και Κόρινθος).

Μέχρι το τέλος του 2018 θα λειτουργήσουν άλ­
λες οκτώ τέτοιες κλινικές ενηλίκων και επιπλέον 
τέσσερις ποδοψυχκπρκές (Τρτιολη, Καρο^κινδά- 
νειο Πάτρας, Ιωάνντνα, Ασκλτοείο Βούλας). Ωστό­
σο η ΠΟΕΔΗΝ εκΐφό ότι οι ιρυχκπρικές κλινικές 
που άνοιξαν (Ιπηοκράτειο Θεσσαλονίκης 10 κλί­
νες, Κόρινθος 12 κλίνες και Γιαννιτσά 12 κλίνες)

δεν λύνουν το πρόβλημα, καθώς «το δημόαο ου- 
στπμα ψυχικής υγείας μόνο για πιν αηοώμφόρη- 
σπ των ασθενών και την κατάργηση των ράντσων 
που αναπΰσσονηι σης Μονάδες Οξέων Περιστα­
τικών χρειάζεται τουλάχιστον ακόμη 20 tiwxtcnpt- 
κές κλίνες σε γεν*αί νοσοκομεία των 15 κλινών».

Προσθέτει ακόμη ότι «δεν υφίστσπ· σήμερα 
ολοκληρωμένο δίκτυο κοινωνικής επανένταξης 
των ψυχικά πασχόντων, καθότι δεν λφβόνονπ» 
μέτρα από το κράτος για την επαγγελματική απο­
κατάστασή τους» και δεν δκιττθετα ούτε μία θέση 
εηδοτούμενης εργασίας.



6;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  ΑΝΑΠΤΥΞΗ NEON ΔΗΜΟΣΙΟΝ ΔΟΜΟΝ ΚΑΙ
ΥΠΗΡΕΣΙΑΝ

Πηγή: ESPRESSO Σελ.: 22 Ημερομηνία
έκδοσης:

18-10-2018

Επιφάνεια: 178.03 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8330

Θέματα: ΠΟΕΔΗΝ

ΑΝΑΠΤΥΞΗ NEON ΔΗΜΟΣΙΟΝ ΔΟΜΟΝ ΚΑΙ ΥΠΗΡΕΣΙΑΝ
Τον περασμένο Ιούλιο πραγματοποιήθηκε στο 
unoupyao Υγείας ημερίδα με θέμα «Παρουσίαση 
του Τομεοηοιημένου ΣχεδκχιμοΟ Ανάπτυξης των 
Μονάδων ΦυχκήςΥνεήςη,ποποήεντάασΕΐαστο 
πλαίσιο του σιρσιπνκού σχεδηαμού για την ανά- 
ιττυξη νέων δημόσιων δομών και υπηρεσιών ψυ»- 
κήςυγείος. Τότε, ο υπουργός ΥγείοςΑιΛρεας Ξαν­
θός, μεταξύ άλλων, ανέφερε όη έγτναν στοχευμέ- 
νες προσλήψεις μόν^ου ηροσωπκού,

Συγκεχρ^ΐνα, ηροσελήφθηοαν300ψυχίστρα, 
παδοψυχίστρα, ψυχολόγοι Κ3 νοσηλευτές.

Ετκτκ;, το urxxjpYEk) Υγείας, σναγνωρίζοντας

ταπροβλήμσταπουυπάρχουνστοντομέατηςψυχι- 
κής υγοος, ανακοίνωσε άπ έχει αρχίσει η λειτουρ­
γία τρκάν νέων ψυχιατρικών κλ«ικών σε γεν>κά νο­
σοκομεία (Ιπποκράιαο Θεσσαλονίκης, Γιαννιτσά 
και Κόρινθος).

Μέχρι το τέλος txxj 2018 θα λειτουργήσουν άλ­
λες οκτώ τέτοιες κλινικές ενηλίκων και επιπλέον 
τέσσερις παδοψυχκπρκές (Τρίπολη, Καρ^χτνδό- 
νειο Πάτρος, Ιωάννινα, Ασκλπηοο Βούλας). Ωστό- 
σο η ΠΟΕΔΗΝ εκτιμά ότι οι φυχιατρκές κλινικές 
που άνοιξαν (Ιπποκράιειο Θεσσαλονίκης 10 κλί­
νες, Κόρινθος 12 κλίνες και Γιαννιτσά 12 κλίνες)

δεν λύνουν το πρόβλημα, καθώς «το δπμόαιο σΰ- 
στπμα ψυχικής υγείας μόνο για την αποσυμφόρη­
ση των ασθενών και την κστάρνηοη των ράντσων 
που αναπτύσσονται σης Μονάδες Οξέων Περκπο- 
τικών χρειάζεται τουλάχκπσν ακόμη 20 ψυχιατρι­
κές κλίνες σε γενικά νοσοκομεία των 15 κλινών».

Προσθέτει ακόμη ότι «δεν υφίστατοι σήμερα 
ολοκληρωμένο δίκτυο κοινωνικής επανένταξης 
των ψυχικά ηασχόντων, καθότι δεν λαμβάνονιαι 
μέτρα αηό το κράτος γκι την επαγγελματική απο­
κατάστασή τους» και δεν διατίθεται ούτε μία θέαη 
επδοτούμενηςερνασίας.
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1  Τρανικεε ελλειψειε στα ψυχιατρικά νοσοκομεία τηε
χώραε την ώρα πουαυξάνοπαι οι πόδενε is! Ανηουχία

Πηγή: ESPRESSO Σελ.: 22 Ημερομηνία
έκδοσης:

18-10-2018

Επιφάνεια: 515.81 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8330

Θέματα: ΠΟΕΔΗΝ

Τρανικεε ελλειψειε 
στα ψυχιατρικά 
νοσοκομεία τηε 
χώραε την ώρα 
πουαυξάνοπαι 
οι πόδενε is!
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Στον διάδρομο των εξωτερικών ια­
τρείων μεγάλου ψυχκπρικοΟ νοσο­
κομείου που εφημέρευε η νεαρή yu- 
ναίκα χτυπούσε με μανία τον σύζυ­
γό της κι εκείνος τρομαγμένος της 
κρατούσε τα χέρια για να προστα­
τευτεί, ουρλιάζοντας απεγνωσμένα 
για βοήθεια.
Δύο μεγαλόσωμα νοσοκόμοι έτρεξαν 
να τον βοηθήσουν, κάνοντας μια ηρεμι- 
σπκή ένεση στη σύζυγό του. Η κοπέλα 
είχε ηάθα κρίση, ήταν ιδιαίτερα επιθε­
τική και ο σύζυγός της, όχι πάνω από 35 
ετών, ήταν η προσωποπαησπ της απελ­
πισίας.

«Δυστυχώς θα πρέπει να την πάτε 
στο θρκϋαο, εδώ δεν έχουμε κρεβάτι, 
λυπάμαι πολύ». Η απάντηση του ψυχι­
άτρου στην παράκληση του άνδρα να 
της κάνουν εισαγωγή ήταν ακόμα μια 
βουτιά στο βαθύ σκοτάδι του: «Είναι 
στην άλλη άκρη της Αττικής, πώς θα 
πηγαίνω εκεί να τη βλέπω; Είμαι μόνος 
μου, η οικογένεια της την έχει εγκο- 
ταλείψει». Κατέρρευσε και έβαλε τα 
κλάματα. Μόνο όσοι έχουν προσωπι­
κή εμπειρία με άνθρωπο που υποφέ­
ρει από ψυχική διαταραχή μπορούν να 
ανπληφθοΰν το μέγεθος του προβλή­
ματος. Ο ψυχικά ασθενής είναι μη δ(- 
αχειρίσιμος από τους συγγενείς του, 
χρειάζεται βοήθεια από ειδικούς και 
στην Ελλάδα της οικονομικής κρίσης a 
δομές ψυχικής υγείας είναι ελάχιστες 
για όσους έχουν ανάγκη από εξοδικευ- 
μένη φροντίδα.

Σύμφωνα με πρόσφατη έκθεση 
των Γιατρών του Κόσμου, σήμερα στη 
χώρα μας είναι διαθέσιμες 19 ψυχια­
τρικές κλίνες δημόσιων νοσοκομείων 
ανά 100.000 κατοίκους, ενώ ο μέσος 
όρος στις χώρες του ΟΟΣΑ είναι 73 
ανά 100.000.

Ανηουχία
Τα τέσσερα από τα εννέα εναπομεί- 
νανια ψυχιατρικά νοσοκομεία (Δαφνί, 
Δρομοκαΐτειο, Θεσσαλονίκης, Αιγινή- 
τειο) εξακολουθούν να σηκώνουν το 
μεγάλο βάρος της ψυχιατρικής περί­
θαλψης. Ωστόσο, είναι ιδιαίτερα ανη­
συχητικό το γεγονός ότι αυξάνονται 
οι ασθενείς που διακόπτουν τη φαρ­
μακευτική αγωγή τους εξαιτίας της οι­
κονομικής κρίσης, με συνέπεια οι ει­
σαγωγές στα ψυχιατρεία και στις ψυ­
χιατρικές κλινικές των νοσοκομείων

να έχουν εκτοξευτεί στα ύψη. Οι ψυ­
χίατροι εδώ και χρόνια κάνουν λόγο 
για το φαινόμενο της «περιστρεφόμε­
νης πόρτας», περιγράφοντας με ασ­
τόν τον όρο τους ασθενείς που μπαι­
νοβγαίνουν σπς κλινικές και στα ιδρύ­
ματα, γιατί δεν υπάρχει χρηματοδότη­
ση yw προγράμματα ετκτνένταξης τους 
στην κοινωνία.

Δεν είναι τυχαίο λοιπόν που η Πα­
νελλήνια Ομοσπονδία Ενώσεων στα 
Δημόσια Νοσοκομεία (ΠΟΕΔΗΝ) κα­
ταγγέλλει την υποβάθμιση της ψυχι­
κής υγείας λόγω υηοχρημστοδότησης 
και τις τραγικές ελλεΚμεις σε εξειδικευ- 
μένο προσωπικό, οι οποίες ξεπερνούν 
το 40%.

Μόνο στο Ψυχιατρικό Νοσοκο­
μείο Αττικής (ΨΝΑ) Δαφνί τα τελευ­
ταία χρόνια έχουν βγει με σύνταξη 
πάνω από 500 νοσηλευτές και 55 ψυ­

χίατροι, ενώ παράλληλα έχουν αυξη­
θεί οι εισαγωγές, με συνέπεια για κά­
θε 38-40 ασθενείς να υπάρχουν μόνο 
δύο νοσηλευτές! Τα ράντσα στους δι­
αδρόμους των ψυχιατρικών κλινικών 
των δημόσιων νοσοκομείων (π.χ. Ευ­
αγγελισμός) είναι μόνιμα, ενώ η πρω­
τοβάθμια περίθαλψη στηρίζεται κυρί­
ως στα έκτακτα και τα τακτικά εξωτε­
ρικά ιατρεία των δύο ψυχιατρικών νο­
σοκομείων, όπου εξετάζονται πάνω 
από 150.000 περιστατικά τον χρόνο, 
συγκεκριμένα, 90.000 ασθενείς στο 
Δαφνί και 60.000 στο Δρομοκαΐτειο 
κάθε χρόνο. Οπως αναφέρει η ΠΟ­
ΕΔΗΝ, «δεν λειτουργεί ολοκληρωμέ­
νο δίκτυο υπηρεσιών ψυχικής υγείας 
(πρωτοβάθμια, εισαγωγές, ψυχοκοι- 
νωνική αποκατάσταση) ανά συγκεκρι­
μένο πληθυσμό αναφοράς» και αυτό 
το επιβεβαιώνει «το πλήθος των εισα­

γωγών οξέων περιστατικών με ευαγ­
γελική παραγγελία στα ψυχιατρικά νο­
σοκομεία και στις ψυχιατρικές κλινικές 
των νοσοκομείων, που ανέρχεται στο 
60% των συνολικών εισαγωγών».

Εδώ πρέπει να σημειωθεί ότι στην 
Ελλάδα λειτουργούν 500 στεγασπκές 
δομές, όπως οικοτροφεία, προστατευ- 
όμενα δκτμερίσμστΌ, ξενώνες, σύμφω­
να με τα στοιχεία από την έκθεση του 
Ευρωπαϊκού Οργανισμού για την Ψυ>α- 
κή Υγεία (Mental Health Europe), μέλος 
του οποίου είναι και η Ελληνική Εταιρία 
Κοινωνικής Ψυχιατρικής και Ψυχικής 
Υγείας. Ωστόσο, υπάρχουν ολόκλη­
ροι νομοί που δεν έχουν καμία ψυχια­
τρική δομή, όπως οι Περκρέμειες της 
Δυτικής Μακεδονίας και Νοτίου Αιγαί­
ου, ενώ εξακολουθούν να καταγράφο­
νται ελλείψεις σε κέντρα ψυχικής υγεί­
ας, κέντρα ημέρας Αλτσχάιμερ κΛπ.
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