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1  Πέφτουν σοβάδες στα νοσοκομεία, αλλά εσείς πέρα
βρέχει, κύριε Πολάκη!

Πηγή: ΜΠΑΜ Σελ.: 2 Ημερομηνία
έκδοσης:

11-11-2018

Επιφάνεια: 196.8 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ, ΠΟΕΔΗΝ

Πέφτουν σοβάδες στα νοσοκομεία, 
αλλά εσείς πέρα βρέχει, κύριε Πολάκη!

Σοβάδες και μπετά έπεσαν στο 
Νοσοκομείο Νίκαιας, με αποτέλε
σμα να τραυματιστεί ένας ασθενής 
που ετοιμαζόταν για χειρουργείο, 
αλλά και η μητέρα του που βρισκό
ταν δίπλα του. Πρόκειται για άλλο 
ένα περιστατικό που δείχνει την 
επικινδυνότητα των κτιρίων των 
νοσοκομείων από την έλλειψη 
κονδυλΐων για τη συντήρησή τους, 
όπως καταγγέλλει η ΠΟΕΔΗΝ. 
Την ίδια στιγμή, ο κατά τα άλλα 
λαλίστατος αναπληρωτής υπουρ
γός Υγείας Παύλος Πολάκης δεν 
έχει καμία δήλωση για το περιστα
τικό. Προφανώς δεν ασχολεΐται με 
τέτοια θέματα, παρά μόνο με ζητή
ματα... κεντρικής πολιτικής.
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Πηγή: ΒΗΜΑ ΤΗΣ ΚΥΡΙΑΚΗΣ Σελ.: 65-67 Ημερομηνία

έκδοσης:
11-11-2018

Επιφάνεια: 2270.79 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 55380

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΕΠΙΔΗΜΙΟΛΟΓΙΑ
ΤΟΑΣΘΜΑΦΕΡΝΕΙ

ΠΑΧΥΣΑΡΚΙΑ
Κίνδυνο να γίνουν παχύσαρκα 

διατρέχουν τα παιδιά με άσθμα. 
Αλλά αυτό δεν είναι μονόδρομος

ΣΕΛ. 2-3
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science επιδημιολογία

ούμε σε έναν κό
σμο ο οποίος (κυ
ριολεκτικούς) κό
βει την ανάσα, 
και δη εκείνη των 

μικρών παιδιών. Δεν είναι τυ
χαίο ότι το άσθμα είναι πρώ
το στη λίστα των πιο κοινών 
χρόνιων νόσων στα παιδιά - 
το περιβάλλον στο οποίο ζού- 
με, ο αέρας που αναπνέουμε, 
η διατροφή που ακολουθού
με, γενικότερο ο τρόπος ζωής 
μας, ο οποίος μοιραία γίνεται 
και τρόπος ζωής των τέκνων 
μας, οδηγεί, ουκ ολίγες φο
ρές, μαθηματικά σε προβλή
ματα υγείας, αναπνευστικά 
και όχι μόνο. Καθώς όμως, ως 
γνωστόν, ενός κακού μύρια 
έπονται, μια νέα μελέτη, η με
γαλύτερη μέχρι σήμερα του 
είδους της, της οποίας μάλι
στα η επικεφαλής είναι Ελ- 
ληνίδα, έρχεται να δείξει ότι 
το παιδικό άσθμα πιθανότα
τα αποτελεί και «εκκολατπή- 
ριο» παχυσαρκίας εξ απαλών 
ονύχων, ενός άλλου, μεγά
λου δεινού της εποχής μας. 
Και παχύσαρκα παιδιά τις πε
ρισσότερες φορές - δυστυ
χώς - «μεταφράζονται» και 
σε παχύσαρκους ενηλίκους, 
με ό,τι αυτό συνεπάγεται για 
την υγεία (εκεί να δείτε πόσα 
κακά έπονται του ενός, από 
υψηλή αρτηριακή πίεση, εμ
φράγματα, εγκεφαλικά επει
σόδια και διαβήτη ως διαφο
ρετικές μορφές καρκίνου).

Η καινούργια μελέτη που 
δημοσιεύθηκε πρόσφατα 
στην επιθεώρηση «European 
Respiratory Journal» δεν 
έχει ως στόχο να φοβίσει, 
ανέφερε στο «Βήμα» η κύ
ρια συγγραφέας της, ανα- 
πληρώτρια καθηγήτρια 
Προληπτικής Ιατρικής του 
Πανεπιστημίου της Νότιας 
Καλιφόρνιας (University of 
Southern California, USC) 
στο Λος Αντζελες και επί
κουρη καθηγήτρια Επιδημι
ολογίας και Διατροφής στην 
Ιατρική Σχολή του Πανεπι
στημίου Κρήτης κυρία Λή
δα Χατςή. Σκοπός της εί
ναι να ευαισθητοποιήσει και 
να κινητοποιήσει γονείς και 
επαγγελματίες υγείας ώστε 
να «σπάσει» αυτή η αλυσίδα 
των κακών που ακολουθούν 
το ένα το άλλο και τελικώς τα 
παιδιά - πιθανώς - σε ολό
κληρη τη ζωή τους. Και ο μό
νος τρόπος ενάντια στο κακό 
είναι να διαμορφώσουμε μια 
καλή (κατά το δυνατόν του
λάχιστον, στους χαλεπούς 
καιρούς που διάγουμε) ζωή 
για τα παιδιά μας που περνά 
μέσα από την πρόληψη.

Αντιστροφή απόψεων
Το νέο εύρημα που μαρ
τυρεί πως το άσθμα μπο
ρεί να αποτελεί ανεξάρτη
το παράγοντα κινδύνου για 
πρόκληση παχυσαρκίας στα 
παιδιά έρχεται να... αντιστρέ
φει όσα γνώριζαν οι ειδικοί 
μέχρι σήμερα. Και αυτό δι
ότι ως τώρα εθεωρείτο ότι 
η παχυσαρκία είναι εκείνη 
που αποτελεί προάγγελο του 
άσθματος στην παιδική ηλι
κία - δεν υπήρχαν επαρκή 
στοιχεία για το αντίστροφο. 
Το αντίστροφο όμως φαίνε

ά

Τα παιδιά που υποφέρουν 
από άσθμα τείνουν 
να γίνονται υπέρβαρα 
ή παχύσαρκα.
Εξηγήσεις και συμβουλές
από την ελληνίδα ερευνήτρια 
που κατέδειξε την αιτιώδη 
σύνδεση των δύο νόσων

Το άσθμα 
«εγκυμονεί» 
παχυσαρκία

ται πλέον ότι έχει γερή επι
στημονική βάση, καθώς 
προέκυψε μέσα από μελέ
τη στην οποία συμμετείχαν 
40 επιστήμονες (μεταξύ των 
οποίων και τρεις ακόμα Ελ
ληνες, και συγκεκριμένα οι 
Θεανώ Ρουμελιωτάκη και 
Νικόλαος Στρατάκης από 
το Πανεπιστήμιο Κρήτης και 
ο Μανόλης Κογεβϊνας από 
το Κέντρο Περιβαλλοντικής 
Ερευνας στη Βαρκελώνη της 
Ισπανίας) και αφορούσε χι
λιάδες παιδιά από πολλές και 
διαφορετικές χώρες της Ευ
ρώπης. Οπως μας εξήγησε η 
κυρία Χατςή σε τηλεφωνική 
συνομιλία μας από το Λος 
Αντζελες, «πρόκειται για τη 
μεγαλύτερη μέχρι σήμερα 
προοπτική μελέτη σχετικά 
με την επίδραση του παιδι
κού άσθματος στην εμφάνι
ση παχυσαρκίας. Περιέλα
βε περισσότερα από 20.000 
)εύγη μητέρων - παιδιών, για 
την ακρίβεια 21.130 παιδιά 
που γεννήθηκαν μεταξύ του 
1990 και του 2008 σε εν
νέα χώρες - Δανία, Γαλλία, 
Γερμανία, Ελλάδα, Ιταλία, 
Ολλανδία, Ισπανία, Σουη
δία και Ηνωμένο Βασίλειο. 
Από την Ελλάδα συμμετείχαν 
526 παιδιά τα οποία παίρ
νουν μέροε στη μελέτη μη- 
τέρας-παιδιού Κρήτης ΡΕΑ 
που βρίσκεται σε εξέλιξη».

Επί δύο δεκαετίες οι επι
στήμονες καταγράφουν την 
«επέλαση» των δύο παράλ

ληλων «επιδημιών», εκείνων 
του παιδικού άσθματος και 
της παιδικής παχυσαρκίας. 
Ωστόσο μέχρι σήμερα οι 
έρευνες τους επικεντρώνο
νταν πάντα στο πώς η παχυ
σαρκία αποτελεί παράγοντα 
κινδύνου για άσθμα. Στους 
ενηλίκους έχει αποδειχθεί 
επανειλημμένως ότι η παχυ
σαρκία αποτελεί σημαντικό 
παράγοντα κινδύνου για εμ
φάνιση άσθματος, κυρίως 
στις γυναίκες, ωστόσο η σύν
δεση αυτή φαινόταν να δια
φέρει στα παιδιά. Ως τώρα 
λίγες μόνο μελέτες είχαν κοι
τάξει την... άλλη πλευρά του 
«επιδημικού» νομίσματος, 
λίγες δηλαδή είχαν αποπει
ραθεί να κατανοήσουν πώς 
το άσθμα συνεισφέρει στ ην 
παχυσαρκία στα παιδιά, και 
αυτές ήταν πολύ μικρότερες 
σε εύρος σε σύγκριση με τη 
νέα μελέτη της κυρίας Χατςή 
και των συνεργατών της. Για 
τον λόγο αυτόν η ελληνίδα 
ερευνήτρια και η ομάδα της 
αποφάσισαν να ασχοληθούν 
με την... άλλη όψη του νομί
σματος. «Ενδιαφερόμαστε 
πολύ για αυτό το θέμα, κα
θώς το άσθμα αφορά εκατομ
μύρια μικρά παιδιά παγκο- 
σμίως - μόνο στην Ελλάδα, 
σύμφωνα με τα στοιχεία, 
το 10% των παιδιών πάσχει 
από άσθμα. Πρόκειται για μια 
χρόνια διαταραχή της παιδι
κής ηλικίας που στερεί ποιό
τητα ]ωής όταν δεν ελέγχε

η
Τα μικρό παιδιά 

με άσθμα 
θέτουν ισχυρή 
υποψηφιότητα 

για
παχυσαρκία, 
σύμφωνα με 

τη νέα μελέτη 
που είχε 

ισχυρή 
ελληνική 

«σφραγίδα»

Η επικεφαλής 
της νέας 
μελέτης κυρία 
Λήδα Χατζή

ται επαρκώς. Θέλαμε λοιπόν 
να δούμε αν το άσθμα συμ
βάλλει και στην παιδική πα
χυσαρκία προκειμένου, αν 
αποδεικνυόταν η σύνδεση, 
να μπορούμε να συμβουλεύ
σουμε γονείς και γιατρούς 
για το πώς θα μπορούσαν να 
παρέμβουν εγκαίρως ώστε 
να σώσουν πολλά παιδιά από 
περαιτέρω προβλήματα και 
να τα βοηθήσουν να /πσοσν 
μια υγιή ]ωή. Και προσπα
θήσαμε να δούμε την άλλη, 
τη διαφορετική κατεύθυνση 
αυτής της σύνδεσης άσθμα
τος - παχυσαρκίας μέσα από 
τη μεγαλύτερη μελέτη που 
έχει διεξαχθεί σχετικά με 
το θέμα».

Εκτενής μελέτη
Εκ του αποτελέσματος φάνη
κε ότι οι ερευνητές έπραξαν 
πολύ σωστά που ασχολήθη
καν με αυτή την άλλη, την 
αθέατη όψη του νομίσματος, 
καθώς... έπιασαν λαβράκι. 
Οπως είδαν, τα παιδιά που 
είχαν διαγνωσθεί με άσθμα 
στην ηλικία των τριών ή τεσ
σάρων ετών αντιμετώπιζαν 
66% μεγαλύτερο κίνδυνο πα
χυσαρκίας στην ηλικία των 
οκτώ ετών σε σύγκριση με 
όσα δεν έπασχαν από άσθμα 
στα -τρία ή στα τέσσερα έτη 
τους. Συγχρόνως τα παιδιά 
με σοβαρό άσθμα, όσα εμφά
νιζαν συμπτώματα συριγμού 
που επέμενε και ως εκ τού
του ελάμβαναν τα περισσό

τερα εισπνεόμενα φάρμακα, 
είχαν δύο φορές μεγαλύτερο 
κίνδυνο για παχυσαρκία στα 
οκτώ έτη τους. Τα ευρήμα
τα αυτά, κατά την ελληνίδα 
καθηγήτρια, είναι σημαντι
κά, «καθώς μιλούμε για μια 
προοπτική μελέτη η οποία 
παρακολούθησε τόσες χιλιά
δες παιδιά επί τέσσερα ολό
κληρα έτη. Είναι δε σε συ
νάρτηση με προηγούμενα 
αποτελέσματα δύο μελετών 
που διεξήχθησαν στις ΗΠΑ 
αλλά περιελάμβαναν λιγότε
ρο παιδιά η καθεμία».

Η αιτιώδης σχέση που έχει 
ως «θύτη» το άσθμα και ως 
«θύμα» την παχυσαρκία (αν 
και τα πραγματικά θύματα 
είναι τα παιδιά) δεν είναι ακό
μη καλά κατανοητή στους 
επιστήμονες, επισήμανε 
στο «Βήμα» η κυρία Χατζή. 
«Εχουμε ενδείξεις σχετικά 
με το ότι τα παιδιά με άσθμα 
πραγματοποιούν αλλαγές 
στον τρόπο }ωής τους, με 
κύρια τον περιορισμό της 
φυσικής άσκησης, ο οποίος 
μπορεί να οδηγήσει σε συσ
σώρευση λίπους στο σώμα. 
Παράλληλα εμφανί]ουν λό
γω του συριγμού διαταραχές 
στον ύπνο - ο μη επαρκής 
ύπνος έχει συνδεθεί με εμ
φάνιση παχυσαρκίας. Επί
σης, τα παιδιά με επίμονα, 
μη ελεγχόμενα συμπτώματα 
άσθματος λαμβάνουν περισ
σότερα φάρμακα, και δη κορ- 
τικοστεροειδή, τα οποία επί-
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ans μπορεί να αυξήσουν τον 
κίνδυνο παχυσαρκίας καθώς 
επηρεά}ουν τον μεταβολισμό 
των λιπιδίων και αυξάνουν τη 
συσσώρευση λίπους. Η αλλη
λεπίδραση άσθματος και πα
χυσαρκίας είναι ένας αέναος 
κύκλος καθώς τα παχύσαρκα 
παιδιά με άσθμα έχουν συνή
θως αυξημένα συμπτώματα 
και ως εκ τούτου κάνουν αυ
ξημένη χρήση φαρμάκων».

Αγνωστα αίτια
Υπάρχουν όμως προφανώς 
και μοριακοί μηχανισμοί πίσω 
από τη σύνδεση άσθματος- 
παχυσαρκίας, οι οποίοι έχουν 
μπει στο «μικροσκόπιο» των 
ερευνητών. Οπως είπε η ελ- 
ληνίδα ερευνήτρια, «κάνουμε 
πολλές επιστημονικές υποθέ
σεις αλλά αυτή τη στιγμή δεν 
μπορούμε να δώσουμε ξεκά
θαρες απαντήσεις. Είναι κατ’ 
αρχάς γνωστό ότι τόσο η πα
χυσαρκία όσο και το άσθμα 
είναι νόσοι που χαρακτηρί- 
]ονται από χρόνια φλεγμονή 
και πιθανώς ο παθογενετικός 
μηχανισμός της φλεγμονής να 
κρύβεται πίσω από τη μεταξύ 
τους σχέση.

Κατά δεύτερον, με δεδο
μένο ότι τόσο το άσθμα όσο 
και η παχυσαρκία έχουν τις 
“pifes” τους πολύ νωρίς στη 
]ωή, είναι πιθανόν η σύνδεση 
μεταξύ τους να ξεκινά κατά 
την εμβρυϊκή ανάπτυξη, σε 
εκείνο το καίριας σημασίας 
χρονικό παράθυρο ανάπτυ

ξης που το παιδί }ει ακόμη στο 
πρώτο “σπίτι’ του, τη μήτρα. 
Προηγούμενες μελέτες έχουν 
άλλωστε δείξει ότι η έκθεση 
του εμβρύου σε διαφορετικούς 
παράγοντες κατά την εμβρυϊ
κή ϊωή, όπως είναι η διατροφή 
της εγκύου ή η παχυσαρκία 
της εγκύου, μπορεί να συνδέ
ονται με αυξημένο κίνδυνο και 
για τις δύο διαταραχές. Κατά 
τρίτον, ίσως λαμβάνουν χώρα 
επιγενετικές αλλαγές και μετά 
τη γέννηση του παιδιού, αλλα
γές στη μεθυλίωση του DNA 
που οφείλονται σε διαφορε
τικούς περιβαλλοντικούς πα
ράγοντες. Ολες αυτές οι υπο
θέσεις μας μένει να δούμε αν 
θα αποδειχθούν. Ελπίζουμε 
ότι θα λάβουμε απαντήσεις 
μέσα από μια μεγάλη πολυκε- 
ντρική μελέτη που διεξάγεται 
αυτή την περίοδο στις ΗΠΑ με 
χρηματοδότηση από τα Εθνικά 
Ινστιτούτα Υγείας της οποίας 
είμαι επικεφαλής».

Χρήσιμες συμβουλές
Εν αναμονή όλων αυτών των 
ευρημάτων που θα φωτίσουν 
τα γιατί και τα πώς της σχέσης 
μεταξύ παιδικού άσθματος και 
παχυσαρκίας ρωτήσαμε την 
κυρία Χατζή ποιες πρακτικές 
συμβουλές θα μπορούσαμε 
να δώσουμε στους γονείς παι
διών με άσθμα με βάση τα νέα, 
άκρως ενδιαφέροντα αποτελέ
σματα της μελέτης. Η καθηγιί- 
τρια τόνισε ότι είναι νωρίς να 
μιλήσουμε για παρεμβάσεις με

335
εκατομμύ
ρια άτομα 

παγκοσμίως 
πάσχουν 

από άσθμα, 
σύμφωνα με 
τα τελευταία 

στοιχεία 
του Global 

Asthma 
Network για 

το 2017.

Ιο
στη λίστα 

των πιο κοι
νών χρόνιων 

νόσων στα 
παιδιά είναι 
το άσθμα.

10%
των παιδιών 

στην Ελλάδα 
εμφανίζει

ασθμα.

1.000
άτομα 

πεθαίνουν 
κάθε ημέ

ρα σε όλον 
τον κόσμο 

εξαιτίας του 
άσθματος.

των θανάτων 
από άσθμα 

καταγρά
φεται στις 

φτωχότερες 
χώρες.

41
εκατομμύ
ρια είναι τα 
υπέρβαρα 

και παχύσαρ
κα παιδιά 
κάτω των 

πέντε ετών 
παγκοσμίως 

(στοιχεία 
ΠΟΥ, 2016).

50%
περίπου εξ 
αυτών ζει 

στην Ασία και

25%
στην Αφρική.

70
εκατομμύρια 

εκτιμάται 
ότι θα είναι 

παγκοσμίως 
τα υπέρβαρα 
και παχύσαρ

κα παιδιά 
κάτω των 

πέντε ετών 
ως το 2025.

40%
των παιδιών 

στη χώρα 
μας είναι 

υπέρβαρα ή 
παχύσαρκα.

Ο
Η μεσογειακή διατροφή, που δυστυχώς στη χώρα μας 
εγκαταλείπουμε ολοένα και περισσότερο, αποτελεί 
«ασπίδα» ενάντια στην παχυσαρκία

Ο
Η φυσική δραστηριότητα είναι μια από τις καλύτερες 
προληπτικές στρατηγικές για αποφυγή της συσσώρευσης 
περιττών κιλών και στα παιδιά με άσθμα

γνώμονα τα καινούργια ευρή
ματα. «Ωστόσο θα ήταν καλό 
οι γονείς που έχουν παιδιά 
με διαγνωσμένο άσθμα νω
ρίς στη }ωή να βρίσκονται σε 
στενή συνεργασία με τον παι
δίατρο ώστε να φροντίσουν

να υιοθετήσει το παιδί τους 
ένα υγιεινό πρότυπο διατρο
φής - ένα από τα καλύτερα 
πρότυπα παγκοσμίως είναι 
εκείνο της μεσογειακής δια
τροφής, το οποίο, παρότι είναι 
άκρως γνώριμο στους Ελλη

νες, δυστυχώς το εγκαταλεί
πουν ολοένα και περισσότερο. 
Παράλληλα πρέπει οι γονείς 
να εξασφαλίσουν ότι το παιδί 
τους θα ασκείται κατά το δυ
νατόν - πάντα χωρίς να θέτει 
σε κίνδυνο την υγεία του -, 
αφού το άσθμα, αν ελεγχθεί, 
δεν είναι απαγορευτικό σε ό,τι 
αφορά την κατάλληλη φυσική 
δραστηριότητα».

Κλείνοντας π κυρία Χατζή 
ανέφερε πως επιθυμεί να πε
ράσει το μήνυμα ότι η παιδι
κή παχυσαρκία είναι μεν μια 
νόσος, και μάλιστα μια νόσος 
σοβαρή, όχι όμως απρόβλεπτη 
ούτε και μη διαχειρίσιμη. «Η 
παχυσαρκία είναι μια νόσος 
προβλέψιμη, η οποία μπορεί 
να προληφθεί και μπορεί και 
να αντιμετωπιστεί. Ωστόσο, 
όπως ισχύει πάντα, η πρόλη
ψη είναι καλύτερη από την 
αντιμετώπιση. Και αυτό ισχύει 
ακόμα περισσότερο όταν μι
λούμε για μια νόσο που αφο
ρά τα παιδιά, το μέλλον του 
κόσμου μας».

Εμείς θα κλείσουμε από την 
πλευρά μας με μια δήλωση 
που έκανε σε σχετικό δελτίο 
Τύπου του USC ο Φρανκ Γκί- 
λιλαντ, καθηγητής Προλη
πτικής Ιατρικής στην Ιατρική 
Σχολή Keck του Πανεπιστη
μίου της Νότιας Καλκρόρνι- 
ας, ο οποίος συμμετείχε στη 
νέα μελέτη. «Το άσθμα πιθα
νώς συμβάλλει στην επιδημία 
της παχυσαρκίας. Χρειά]εται 
επειγόντως να μάθουμε εάν η 
πρόληψη και η σωστή θερα
πεία του άσθματος μπορούν 
να ανακόψουν την πορεία των 
παιδιών προς την παχυσαρ
κία». Οπως δείχνουν και τα 
νέα στοιχεία που σας παρου
σιάσαμε σήμερα, το ζήτημα 
είναι πράγματι επείγον. Επι
βάλλεται, δεν αναβάλλεται, να 
δοθούν απαντήσεις στα ερω
τήματα το συντομότερο δυ
νατόν (αφού δεν μπορεί να... 
αναβληθεί η διασφάλιση της 
καλύτερης δυνατής ζωής για 
εκατομμύρια παιδιά).

ΑΣΘΜΑ - ΠΑΧΥΣΑΡΚΙΑ

Στην Κρήτη αναζητούνται 
ία αίτια των παιδικών «επιδημιών»
Η κυρία Λήδα Χατζή δεν διαπρέπει ερευνητικά 
μόνο στις ΗΠΑ αλλά συνεχίζει το ερευνητικό 
της έργο και στην Κρήτη, όπου κρατά θέση 
επίκουρης καθηγήτριας Επιδημιολογίας και 
Διατροφής στο Πανεπιστήμιο Κράτος. Οπως 
μας πληροφόρησε, στο μεγαλύτερο ελληνι
κό νησί μας βρίσκεται σε εξέλιξη η μελέτη 
μητέρας-παιδιού ΡΕΑ, μια μελέτη μοναδική. 
«Πρόκειται για τη μόνη μελέτη γενιάς στην 
Ελλάδα. Τα παιδιά που συμμετέχουν σε αυτή 
γεννήθηκαν το 2007 και παρακολουθούνται 
μέχρι σήμερα στην ηλικία των 10 ετών. Στο 
πλαίσιο αυτής της μελέτης λοιπόν ανακτούμε, 
μεταξύ άλλων, τους παράγοντες που οδηγούν 
στο παιδικό άσθμα και στην παιδική παχυ
σαρκία - παράγοντες όπως η διατροφή ή η 
έκθεση σε φυτοφάρμακα,Τα παιδιά είναι πιο 
επιδεκτικά από τους ενηλίκους σε συγκεκρι
μένες περιβαλλοντικές εκθέσεις και επιπλέον 
περνούν ευαίσθητες περιόδους έκθεσης που 
σχετί/ονται με την υγεία μακροπρόθεσμα». 
Εχουν εξαχθεί κάποια συμπεράσματα μέχρι 
τώρα; ρωτήσαμε την ερευνήτρια. «Εχουμε

ήδη δημοσιεύσει στοιχεία που δείχνουν ότι η 
αυξημένη έκθεση των εγκύων σε πολυχλω- 
ριωμένα διφαινύλια και οργανοχλωριωμένα 
φυτοφάρμακα σχετψεται με αυξημένο κίνδυ
νο γέννησης λιποβαρούς νεογνού. Επιπλέον 
η έκθεση κατά τη διάρκεια της εγκυμοσύνης 
στα οργανοχλωριωμένα φυτοφάρμακα συσχε
τίστηκε με αυξημένο κίνδυνο για παχυσαρκία 
και κεντρική παχυσαρκία καθώς και για αυ
ξημένη αρτηριακή πίεση στα τέσσερα χρόνια 
]ωής των παιδιών. Συσχετίστηκε επίσης με 
αλλαγές στη γνωστική και συμπεριφορική 
ανάπτυξή τους. Στη διάρκεια του τελευταίου 
έτους πραγματοποιούμε την κλινική εξέταση 
των παιδιών στα 10 χρόνια τους ώστε να με
λετήσουμε περαιτέρω την επίδραση των φυ
τοφαρμάκων στην υγεία τους». Σημειώνεται 
ότι η μελέτη διεξάγεται από τους ερευνητές 
του Πανεπιστημίου Κράτος σε συνεργασία με 
το υπουργείο Υγείας, και συγκεκριμένα την 7η 
Υγειονομική Περιφέρεια (ΥΙΪΕ) Κρήτης (υπό τη 
διοικήτρια της 7ης ΥΠΕ Κρήτης κυρία Ελένη 
Μαυρομμάτη).
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1  ΤΑ 85 ΔΙΣ.€ ΑΓΓΙΖΟΥΝ ΟΙ ΜΙΖΕΣ ΣΤΗΝ ΥΓΕΙΑ
Πηγή: ΚΥΡΙΑΚΑΤΙΚΗ

ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ
Σελ.: 1,10 Ημερομηνία

έκδοσης:
11-11-2018

Επιφάνεια: 1149.35 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 11000

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΤΑ 85 ΔΙΣ.€ ΑΓΓΙΖΟΥΝ 
ΟΙ ΜΙΖΕΣ ΣΤΗΝ ΥΓΕΙΑ?

up § ί5τ° προκαλούν τα ποσά που αναφέρει 
το πόρισμα ms κυβερνητικήε 

Ή^ειοψηφίαε στη\ Επιτροπή msBouAns
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1  ΤΑ 85 ΔΙΣ.€ ΑΓΓΙΖΟΥΝ ΟΙ ΜΙΖΕΣ ΣΤΗΝ ΥΓΕΙΑ
Πηγή: ΚΥΡΙΑΚΑΤΙΚΗ

ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ
Σελ.: 1,10 Ημερομηνία

έκδοσης:
11-11-2018

85 δισ. ευρώ οι μίζεε στην Υγεία!
Ιλιγγο προκαλοΰν τα νούμερα που περιλαμβάνονται στο 
πόρισμα ms κυβερνηπκήε πλειοψηφίαε στην ετητροπή 

ms Βουλήε που διερευνά την ύπαρξη σκανδάλων

Απόχην
Κατερίνα Κανάκη• : : ■ '

akkanaki@dimokratianews.gr

Ι
λιγγο προκαλούντα αποκαλυπτικά 
στοιχεία για ns μίζεβ δισεκατομμυ
ρίων στον χώρο ins Υγείαβ, που έρ
χονται στη δημοσιότητα το ένα με
τά το άλλο, στο πλαίσιο ms σχετι- 
Kiis εξετασηκι» επιτροπήβ ms BouAiis, που 
κλείνει σε λίγεβ μέρεβ τον κύκλο ms. Από 

κυβερνηπκά στελέχη έχει διαρρεύσει ότι οι

μίζεβ που διακινήθηκαν φθάνουντα 85 δια 
ευρώ (!), ενώ μόνο την τετραετία2010-2014 
η οικονομική ζημία που προκλήθηκε φέρε
ται ότι ανέρχεται στα 23 δισ. ευρώ.

Ολα αυτά θα περιγράφονται αναλυτι
κά, σύμφωνα πάντα με πληροφορίεβ, στο

πόρισμα ms κυβερνητικήβ πλειοψηφί- 
as για την εξεταστική ms Βουλήβ. Ηδη, 
έχουν δημοσιευτεί οι πορισμαηκέε θέ
σε» αναφορικά με την υπόθεση ms πώ- 
ληστ» του «Eppucos Ντυνάν» και έπονται 
ns επόμενεβ ημέρεβ τα πορίσματα για αρ

θροσκοπήσεις ΚΕΕΛΠΝΟ και φάρμακο. 
Η κυβέρνηση εξατομικεύει το σύνολο των 
ευθυνών και μιλά για στοιχεία που «πλη
ρούν παθογένειεβ ποινικού χαρακτήρα», 
παραπέμπονταβ πρώην υπουργούβ ms 
Ν.Δ. και του ΠΑΣΟΚ ons αρμάδα δικα- 
στικέβ και εισαγγελικέ8 Αρχέβ για περαι
τέρω διερεύνηση. Στο στόχαστρο έχουν 
βρεθεί συγκεκριμένα οι Αδωνιβ Γεωργι- 
άδηβ, Δημήτρηβ Αβραμόπουλοβ, Μάκηβ 
Βορίδηβ, Ανδρέαβ Λοβέρδοβ και Μάριοβ 
Σαλμάβ.

Οι αρθροσκοπήσειε που χρεώνονταν με 1.500€Το «αμαρτωλό» 
ΚΕΕΛΠΝΟ

ΣΑΡΑΝΤΑ οκτώ τραπεζικούβ 
λογαριασμούβ, ανάμεσά tous 
και λογαριασμό... ειδικού σκο
πού, διατηρούσε το ΚΕΕΛ
ΠΝΟ, όπωβ αποκάλυψαν οι ορ
κωτοί λογιστέβ που συνέταξαν 
το πόρισμα για την αρνηηκή δι
αφορά, ύψουβ 89.000.000 ευρώ, 
του κέντρου τα έτη 2008-2013. Η 
αποκάλυψη προκάλεσε σφοδρή 
σύγκρουση ανάμεσα στην κυ
βέρνηση και την αντιπολίτευ
ση για το αν αφορά «μαύρη τρύ
πα» ήλογισηκή διαφορά Σε κά
θε περίπτωση, υπάρχουν πολλά 
am σκιώδη υπόθεση του ΚΕΕΛ- 
ΠΝ Ο που προκαλούν ερωτήμα
τα, και πάνω σε αυτά βασίζεται 
και η κυβέρνηση στο πόρισμά 
ms που θα δημοσιευτεί μέχρι το 
τέλοβ του μήνα.

Onais έγινε γνωστό εξ εγκύ
ρου πηγή5, το πόρισμα θα ανα
φέρει ότι αυτή η διαφορά των 
89.000.000 ευρώ έχει ποινικέβ 
διαστάσεΐ8 και όη οι εποπτεύο- 
ντεβ υπουργοί ουδέποτε κατήγ
γειλαν ή έστω έλεγξαν τα πο
σά. Ανάμεσα cnous διατελέσα- 
ντεβ υπουργούβ ms επίμαχηβ 
περιόδου είναι και οιΛοβέρδοβ, 
Γεωργιάδηε και Bopi6ns, tous 
onoious θα «φωτογραφίζει» το 
πόρισμα Οσο για τη Ν.Δ. και το 
ΠΑΣΟΚ, αναμένεται να απο
ποιηθούν ns ευθύνεβ και να μι
λήσουν για λογισηκό υπόλοιπο 
που δεν πιστοποιεί προσωπική 
ευθύνη των πρώην επικεφαλι» 
του υπουργείου Υγεία8.

ΑΝΑΦΟΡΙΚΑ, τώρα, με ns αρ- 
θροσκοπήσε» των 1.500 ευρώ, η 
πλειοψηφία «δείχνει» τον Μή
κη Βορίδη και φυσικά τον Μά
ριο Σαλμά, στο διαγνωστικό κέ
ντρο συγγενικών προσώπων 
του οποίου άλλωστε έγιναν οι 
εν λόγω εξετάσει. Ο κ. Βορίδηβ 
εμπλέκεται διά ms υπογραφήβ 
του, καθώβ με δική του υπουργι
κή απόφαση φέρεται να ορίστη
κε η παραπάνω ημή

Στο πόρισμά tous οι βουλευ- 
τέβ του ΣΥΡΙΖΑ θα κάνουν λόγο 
για «διαβολικέβ συμπτώσειβ», 
καθά», όπωε αναφέρουν, «με 
υπουργική απόφαση του Βορί
δη, η διαγνωστική αρθροσκόπη
ση κοσηζει το ίδιο με την ιατρι
κή δηλαδή 1.500 ευρώ, με τη δι
αφορά όη η πρώτη διαρκεί μό- 
λΐ5 είκοσι λεπτά και ο ασθενήβ 
πάει σπίτι του, ενώ για τη δεύ
τερη χρειάζεται νοσηλεία διή

μερη σε νοσοκομείο». Κι ενώ 
οι μεν μιλούν για συνολική ζη
μία ύψουβ 825.000 ευρώ που 
υπέστη το Δημόσιο, ο κ. Σαλ- 
μάβ έχει καταγγείλει «συκοφα
ντία», υποστηρίζονταβ μάλιστα 
nos οι επίμαχεβ εξετάσει έγι
ναν επί ΣΥΡΙΖΑ το 2015-2016, 
επομένα» «αν θεωρεί η επιτρο- 
πή όη ήταν υπερκοστολογημέ- 
νεβ, as ρωτήσει tous αρμόδιουε 
υπουργούβ» όπα» είπε.

Οι «23» του 
Γεωργιάδη

ΤΗΝ ίδια ώρα, η κυβέρνη
ση υποστηρίζει πα» το ΚΕΕΛ
ΠΝΟ χρησιμοποιήθηκε κατά 
κόρον για ρουσφέηα και διο- 
ρισμού8 ημετέρων, με αποκο
ρύφωμα mv υπόθεση των 23 
προσλήψεων επί υπουργίαβ 
Γεωργιάδη. Εδώ τα στοιχεία 
είναι σαφώβ mo «δεμένα», κα- 
θα» υπάρχει το πόρισμα ms 
γενικήβ εmθεωpήτpιas Δημό- 
oias Διοικήστε Mrpias Παπα- 
σπύρου, όπα» και η δικογραφία 
ms εισαγγελέα» Ελέντ» Του- 
λουπάκη, και ήδη υπάρχουν οι 
πρώτοι κατηγορούμενοι.

Συγκεκριμένα, επτά στε
λέχη του ΚΕΕΛΠΝΟ έχουν 
ήδη παραπεμφθεί για απιστία, 
ψευδή βεβαίωση και υπεξαγω- 
γή εγγράφων με mv επιβαρυ- 
ντική περίπτωση του νόμου 
περί καταχραστών του Δημο
σίου, καθιί» κατηγορούνται 
όη προσέλαβαν παράνομα ερ- 
γαζομένουβ στο ΚΕΕΛΠΝΟ, 
οι οποίοι κατευθύνθηκαν am 
συνέχεια στο προσωπικό γρα
φείο του ήδωνη Γεωργιάδη. Ο 
ίδιοβ, οχττόσο, μιλά για σκευω
ρία που έχει οργανώσει ο ανα- 
πληρωτήβ υπουργόβ Υγείαβ 
Παύλθ8 Πολάκηβ και συμμε
τέχει η νυν διοίκηση του ΚΕ
ΕΛΠΝΟ, καταγγέλλονταβ μά
λιστα αλλοίωση των εγγράφων 
και στοιχείων που αποδείκνυ- 
αν όη οι κατηγορίεβ ενανήον 
του για ns «δήθεν παράνομεβ 
προσλήψε» 23 ατόμων ήταν 
αβάσιμεβ».

16.000.000 εμβόλια
ΚΑΙ ερχόμαστε στην υπόθεση των ανηγριπικών 
εμβολίων, τα οποία το υπουργείο Υγείαβ παράγ- 
γελνε κατά εκατομμύρια δόσε» το 2009-2010, 
μέσω μάλιστα του ΚΕΕΛΠΝΟ. Η κυβέρνηση 
θα «φωτογραφίσει» σε αυτή mv περίπτωση τον 
νυν Ευρωπαίο επίτροπο Δημήτρη Αβραμόπου- 
λο, καθαί» η προμήθεια 16.000.000 δόσεων εμ
βολίων έγινε επί υπουργίas του, και φέρεται μά
λιστα να είναι ο λόγοε για τον οποίο το ΚΕΕΛ
ΠΝΟ πήρε το δάνειο των 200.000.000 ευρώ. 
Evtostou πορίσμαη» οι βουλευτέβ αναμένεται 
να καταλογίζουν πολιηκή ευθύνη στον πρώην 
υπουργό Υγεία5, αναφέρονταβ πα» με δύο δικέε 
του υπουργικέβ αποφάσε» δόθηκε το «πράσινο 
φα»» για mv προμήθεια των εμβολίων, που κό- 
σπσαν 120.000.000 ευρώ στο Δημόσιο.

Μετά την εξεταστική;
ΕΝΤΟΣ του Νοεμβρίου θα ολοκληρωθεί ητμημα- 
πκή δημοσιοποίηση των πορισμάτων για ns προα- 
ναφερθείσεβ υποθέοε», ενώ έχει ήδη συζnmθεί η 
υπόθεση του «Eppucos Ντυνάν». Αφότου περατω- 
θεί η διαδικασία αυηί, τα σενάρια είναι τα εξι» δύο: 
είτε να αποσταλεί το τελικό πόρισμα με ns από
ψε» όλων των κομμάτων στην αρμόδια εισαγγε
λία, η οποία και θα σχημαήσει δικογραφίεβ που θα 
επιστρέψουν αμελλητί am Βουλή και τότε η κυ
βέρνηση να προχωρήσει σε σύσταση Προανακρι- 
mais Envtporms, είτε η κυβέρνηση να προχωρή
σει απευθείαβ σε σύσταση Προανακριηκήβ Επι- 
Tpomrs. Το πρώτο σενάριο φαντάζει α» το πλέον 
ρεαλισηκό, αν και μέλοβ ms επιτροπι» ανέφερε 
σε πηγαδάκι δημοσιογράφων om Βουλή πα» το η 
μέλλει γενέσθαι εφεξήβ είναι «πολιηκή επιλογή».
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1  Η κλινική που μάχεται τη λευχαιμία 30 χρόνια
Πηγή: ΜΑΚΕΔΟΝΙΑ ΤΗΣ

ΚΥΡΙΑΚΗΣ
Σελ.: 30-31 Ημερομηνία

έκδοσης:
11-11-2018

Επιφάνεια: 1668.32 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Το μέγιστο ποσοστό οριστικής ίασης της λευχαιμίας ανέρχε
ται στο 50% με 60% και θεωρείται σημαντικό, αν αναλογιστεί 
κανείς ότι πριν από 45 χρόνια όλοι οι ασθενείς πέθαιναν

ΠΡΩΤΑΘΛΗΤΡΙΑ Η ΑΙΜΑΤΟΛΟΓΙΚΗ 
ΤΟΥ «Γ. ΠΑΠΑΝΙΚΟΛΑΟΥ»
1.800 μεταμοσχεύσεις από τη μονάδα 
μεταμοσχεύσεων άλλαξαν τη ζωή 
των ασθενών. Ο ένας στους δύο 
μεταμοσχευμένους θεραπεύεται οριστικά

ΪΣΜ Της Ελένης Ρανδζή

Η κλινική 
που μάχεται 
τη λευχαιμία 
30 χρόνια

Ι
στορίες ανθρώπινου πόνου αλλά και 
επιστημονικής αριοτείας σε διεθνές 
επίπεδο έχουν σφυρηλατήσει τη μα
κρόχρονη πορεία του αιματολογικού κέ

ντρου «Στοργή», του νοσοκομείου «Γ. Πα- 
πανικολάου». Μια πορεία συγκλονιστι
κή με πρωτιές και βραβεύσεις, μια ιστο
ρία που γράφεται τόσο κοντά μας αλλά 
κυρίως τόσο «μακριά από τα φώτα», σε 
πολλά πεδία. Στο προσκεφάλι των ασθε
νών, όπου η «μάχη» ενάντια στις οξείες 
λευχαιμίες είναι ανηλεής, στον πάγκο 
της επίπονης έρευνας όπου πρωτοστα
τεί παγκοσμίως, καθώς και στα ελληνικά 
και διεθνή επιστημονικά fora, που έχουν 
κατατάξει την αιματολογική κλινική της 
Θεσσαλονίκης, βάσει των επιτευγμάτων 
της, σε μία από τις καλύτερες κλινικές 
της Ευρώπης.

Ήταν η πρώτη στη χώρα μας που διε- 
νήργησε αυτόλογες και αλλογενείς μετα
μοσχεύσεις (από μόσχευμα δότη) και φέ
τος που έχει συμπληρώσει αισίως 30 και 
πλέον χρόνια λειτουργίας, υπολογίζεται 
ότι έχει διεκπεραιώσει συνολικά ι.8οο 
μεταμοσχεύσεις αιμοποιητικών κυττά
ρων. Αυτές χάρισαν τη ζωή σε ασθενείς 
που νοσούν από οξείες λευχαιμίες και άλ
λες αιματολογικές κακοήθεις παθήσεις. 
Όπως προκύπτει από τα στοιχεία, ο ένας 
στους δύο απαλλάσσεται σήμερα οριστικά 
από τη νόσο. Ανάμεσα στους «νικητές της 
ζωής» είναι και ο Παναγιώτης. Αρρώστη- 
σε από οξεία μυελοβλαστική λευχαιμία 
στην ηλικία των 17 ετών και υποβλήθη
κε σε μεταμόσχευση μυελού των οστών. 
Σήμερα, πλήρως θεραπευμένος, γιατρός 
και ο ίδιος και πατέρας δύο πανέμορφων 
παιδιών, πρωτοστατεί οτην προσπάθεια 
προσέλκυσης μη συγγενών δοτών, γιατί 
δεν θα ξεχάοει ποτέ ότι « κάποιοι συνάν
θρωποι δεν άντεξαν και υπέκυψαν στη

λευχαιμία», όπως είπε χαρακτηριστικά.
Η κλινική διαθέτει πλήθος εξειδικευ- 

μένων εργαστηρίων, δημόοια τράπεζα 
ομφαλιοπλακουντικών μοσχευμάτων και 
μονάδα γονιδιακής και κυτταρικής θε
ραπείας. Μεταξύ άλλων, συμμετέχει σε 
πρωτοποριακή έρευνα σε διεθνές επίπεδο 
για την αντιμετώπιση της μεσογειακής 
αναιμίας, που δεν θα αργήσει να γίνει 
πραγματικότητα. Το 1995 διενήργησε για 
πρώτη φορά στον κόσμο αυτόλογες με
ταμοσχεύσεις (το μόσχευμα από τον ίδιο 
τον ασθενή) για ορισμένες μορφές της 
σκλήρυνσης κατά πλάκας, παρέχοντας 
την επιστημονική βάση και τα ιατρικά 
πρωτόκολλα που ακολουθούσε η Ευρώπη 
για πάρα πολλά χρόνια.

Για πρώτη φορά στη χώρα μας η αιμα
τολογική κλινική «Στοργή» προχώρησε 
σε μεταμοσχεύσεις, με μόσχευμα που 
ελήφθη από το περιφερικό αίμα του δό
τη, με τη βοήθεια ειδικού μηχανήματος.

«Έως τότε το μόσχευμα συλλεγάταν μό
νο από το μυελό των οστών. Σήμερα το 
90% των μεταμοσχεύσεων στους ενήλι
κες γίνεται με αυτόν τον τρόπο, εξήγησε 
ο συντονιστής διευθυντής της αιματολο
γικής κλινικής και όλων των εξειδικευ- 
μένων τμημάτων της Αχιλλέας Αναγνω- 
στόπουλος. Είναι ο οραματιστής ιατρός 
αιματολόγος, που έφερε για πρώτη φορά 
στη χώρα μας το πρόγραμμα αλλογενών 
μεταμοσχεύσεων, αφού προηγουμένως 
μετεκπαιδεύτηκε στην κλινική του νο
σοκομείου «Χάμερομιθ» του Λονδίνου. 
Έχει διατελέσει πρόεδρος της Ελληνικής 
Αιματολογικής Εταιρείας, ιδρυτής και 
πρώτος πρόεδρος της Ελληνικής Εται
ρείας Γονιδιακής Θεραπείας και Αναγεν- 
νητικής Ιατρικής, μέλος του ΕΟΜ κ.ά.

«Όταν πήγα το ’89 στο ‘Χάμερομιθ’, 
είδα μια μεγάλη αιματολογική κλινική

Διακρίσεις και βραβεία
Η αιματολογική κλινική «Στοργή» του «Γ. Παπανικολάου» κάθε χρόνο 
κερδίζει βραβεία και επαίνους σε ελληνικά και διεθνή συνέδρια. 
Απέσπασε δύο κατά σειρά χορηγίες για έρευνα από την Ευρωπαϊκή 
Αιματολογική Εταιρεία. Χορηγία ύψους 160.000 ευρώ δόθηκε φέτος 
στην βιοχημικό Αναστασία Παπαδοπούλου και πριν από δύο έτη 
στην ιατρό Ελένη Γαβριηλάκη, ύψους 80.000 ευρώ, για μελέτες που 
σχετίζονται με τη βελτίωση των μεταμοσχεύσεων. Δύο χορηγίες, 
έπειτα από μεγάλο ανταγωνισμό, στην ίδια κλινική αποτελούν 
μοναδικό γεγονός.
Παράλληλα, η κλινική αναδείχθηκε η πιο πολυβραβευμένη στη χώρα 
μας για τις εργασίες της τα τελευταία 10 χρόνια. Στο πρόσφατο 
Πανελλήνιο Αιματολογικό Συνέδριο απέσπασε τα περισσότερα 
βραβεία για εργασίες που υπέβαλε είτε μόνη της είτε σε συνεργασίες 
με άλλες κλινικές και με το Ινστιτούτο Εφαρμοσμένων Επιστημών του 
ΕΚΕΤΑ. Αυτό επαναλαμβάνεται τα τελευταία 10 έτη.

Η κλινική διαθέτει πλήθος εξειδικευμένων εργαστηρίων, δημόσια τράπεζα 
ομφαλιοπλακουντικών μοσχευμάτων και μονάδα γονιδιακής και κυτταρικής θεραπείας.
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με μονάδα μεταμόσχευσης, αιμοδοσία, 
αιματολογικό εργαστήριο, θαυμαστή 
έρευνα, μεγάλους χώρους, πόρους, εξο
πλισμό και προσωπικό. Σκάφθηκα γιατί 
αυτοί μπορούν κι εμείς δεν μπορούμε και 
έβαλα στόχο να αποκτήσουμε κι εμείς μία 
αντίστοιχη κλινική», εξομολογήθηκε ο κ. 
Αναγνωστόπουλος.

«Ευτύχησα να έχω αρχικά διευθυντή τον 
κ. Αθανάσιο Φάσσα, ο οποίος άρχισε το 
1985 τις πρώτες αυτόλογες μεταμοσχεύ
σεις αιμοποιητικών κυττάρων. Ήταν άρι- 
στος κλινικός γιατρός με ανοιχτά τα μάτια 
στο μέλλον, συνεργαστήκαμε εξαιρετικά. 
Αλλά καί όλοι οι γιατροί και το υπόλοιπο 
προσωπικό με τον αγώνα και τη δουλειά 
τους κάνουν την κλινική μεγάλη, εξήγησε 
ο διευθυντής της αιματολογικής.

Η αιματολογική κλινική του νοσοκομεί
ου «Γ. Παπανικολάου» δέχεται περίπου 
23.οοο επισκέψεις ετησίως οτα εξωτερικά 
ιατρεία. Τα τελευταία χρόνια φαίνεται ότι 
παρουσιάζουν αυξητική τάση λεμφώμα
τα, οξείες λευχαιμίες, πολλαπλούν μυ- 
έλωμα, μυελοδυοπλαστικά σύνδρομα. 
Το 2017, σύμφωνα με τα στοιχεία, πα
ρουσιάστηκαν δεκάδες νέοι ασθενείς με 
αυτές τις παθήσεις. Στεγάζεται στο κτί
ριο «Στοργή», που αποτελεί δωρεά του 
ομώνυμου συλλόγου, διαθέτει 30 κλίνες 
στο αιματολογικό τμήμα, ι6 κλίνες στη 
μονάδα μεταμόσχευσης και 20 κλίνες 
ημερήσιας νοσηλείας, ενώ για να αντι
μετωπιστούν οι ανάγκες των εξωτερικών 
ιατρείων εργάζονται καθημερινά έξι για
τροί αιματολόγοι.

Τόπο στην... έρευνα
Αν και η κλινική πρωτοστατεί στην 

έρευνα, σήμερα αντιμετωπίζει έντονο 
πρόβλημα εξεύρεσης χώρων για να τη 
στεγάσει. Τα τετραγωνικά μέτρα είναι 
δυσανάλογα λίγα. «Έχω ζητήσει από το 
2009 την ανέγερση κτιρίου που θα στε
γάσει τα εργαστήρια, τη δημόσια τράπε
ζα βλαστοκυττάρων και τα κεντρικά ερ
γαστήρια του νοσοκομείου. Κάθε χρόνο 
εκπαιδεύονται σε εμάς 25 με 30 βιολόγοι 
από το ΑΠΘ και το Δημοκρίτειο. Χρειά
ζονται πάγκοι για την έρευνα και τις δια
γνωστικές εξετάσεις. Πώς θα αναπτύξου
με τις νέες τεχνικές, για να εξυπηρετή
σουμε τους χιλιάδες ασθενείς από τη Β. 
Ελλάδα κυρίως αλλά και από άλλα μέρη 
της χώρας μας, την Κύπρο και γειτονικές 
χώρες;» τόνισε ο κ. Αναγνωστόπουλος, 
που ωστόσο παραδέχθηκε ότι οι απαντή
σεις του υπουργείου προς την κατεύθυν
ση αυτή είναι αισιόδοξες.

Η μονάδα μεταμόσχευσης αιμοποιητι- 
κών κυττάρων του νοσοκομείου «Γ. Πα- 
πανικολάου» είναι η πρώτη πιστοποιημέ
νη μονάδα στην Ελλάδα αλλά και η πα-

λαιότερη, καθώς λειτουργεί από το 1985. 
Σύμφωνα με την κ. Ιωάννα Σακελλάρη, 
υπεύθυνη λειτουργίας της μονάδας μετα
μόσχευσης της αιματολογικής κλινικής, 
αιματολόγο και διευθύντρια του ΕΣΥ, ο 
αριθμός των μεταμοσχεύσεων ανέρχεται 
στις ιοο ετησίως, εκ των οποίων 50 είναι 
αυτόλογες και γίνονται κυρίως σε νέους 
με λεμφώματα Χότσκιν και μη Χότσκιν, 
και σε ασθενείς με πολλαπλούν μυέλωμα. 
Οι άλλες μισές είναι αλλογενείς μεταμο
σχεύσεις και διενεργούνται συνηθέστερα 
σε οξείες λευχαιμίες. Πλέον πραγματο
ποιούνται και σε ασθενείς μεγάλων ηλι
κιών. «Κάνουμε όλων των ειδών τις μετα
μοσχεύσεις» υπογράμμισε η κ. Σακελλάρη 
«δηλαδή χρησιμοποιούμε δότες αδελφούς 
που είναι οι ιδανικότεροι και συμβατοί 
κατά HLA με τους ασθενείς μας και μη 
συγγενείς εθελοντές από τη διεθνή δεξα
μενή και τα δύο ελληνικά κέντρα δοτών. 
Το «Όραμα Ελπίδας» καί το ΚΕΔΜΟΠ 
της Πάτρας μας δίνουν έλληνες δότες. 
Τα τελευταία χρόνια διενεργούμε μετα
μοσχεύσεις με απλοταυτόσημους δότες, 
κατά 50% συμβατούς, με ειδικό τρόπο. 
Οι δότες αυτοί προέρχονται από τους συγ
γενείς πρώτου βαθμού. Αδέλφια, γονείς, 
παιδιά. Επίσης υπάρχουν και τα ομφαλι- 
οπλακουντικά μοσχεύματα. Εμείς έχουμε 
λειτουργήσει την πρώτη δημόσια τράπεζα 
βλαστοκυττάρων του ΕΣΥ στη Θεσσαλονί
κη με περίπου 6.οοο μοσχεύματα. Είναι 
η μεγαλύτερη της χώρας.

Σύμφωνα με την κ. Σακελλάρη το μέγι
στο ποσοστό οριστικής ίασης της λευχαι
μίας ανέρχεται στο 50% με 6ο% και θεω
ρείται σημαντικό, αν αναλογιστεί κανείς 
ότι πριν από 45 χρόνια όλοι οι ασθενείς 
πέθαιναν. «Κάνουμε έναν καθημερινό 
αγώνα εδώ και 30 χρόνια απέναντι σε 
έναν ύπουλο εχθρό. Το λευχαιμικό κύτ
ταρο έχει μηχανισμούς άμυνας, μπορεί 
να ξεφύγει από την επιτήρηση του μο
σχεύματος, να πολλαπλασιαστεί και η 
νόσος να επανέλθει. Γι’ αυτό πρέπει να 
αγωνιστούμε, να έχουμε περισσότερους 
δότες, για να νικήσουμε τη λευχαιμία» 
προέτρεψε η κ. Σακελλάρη.

«Δεν έχουμε... αντισώματα 
στον ανθρώπινο πόνο»

Ενθαρρυντικά είναι τα αποτελέσματα 
των ιάσεων με τις συμβατικές χημειο
θεραπείες σε ασθένειες. Στο λέμφωμα 
Χότσκιν το 8ο% έως 95% των ασθενών 
γίνονται καλά, στην οξεία λεμφοβλαστική 
λευχαιμία των παιδιών το 85% των παι
διών ιάται με τη συμβατική χημειοθερα
πεία. Ωστόσο, οι ιστορίες του ανθρώπινου 
πόνου αποτελούν καθημερινό βίωμα για 
τους γιατρούς και το προσωπικό της κλι
νικής. «Μαζί με τους ασθενείς και τους

συγγενείς τους βιώνουμε κάθε στάδιο της 
δοκιμασίας. Παρόλο που έχουν περάσει 
χρόνια, δεν καταφέραμε να αποκτήσουμε 
‘αντισώματα’ έναντι του πόνου των αν
θρώπων. Τους βλέπουμε πολλές φορές και 
χωρίς να το καταλάβουμε γίνονται δικοί 
μας άνθρωποι» ανέφερε χαρακτηριστικά 
ο κ. Αναγνωστόπουλος.

Ένα βήμα πριν από τη γονιδιακή θερα
πεία της μεσογειακής αναιμίας

Η μονάδα γονιδιακής θεραπείας της αι
ματολογικής κλινικής, που λειτουργεί από 
το 2003, έχει εκπονήσει πρωτοποριακές 
μελέτες και συνεργασίες σε διεθνές επί
πεδο. Στο «βιογραφίκό» της εντάσσεται 
και η στενή συνεργασία με τον φημισμένο 
ομογενή καθηγητή Αιματολογίας του πα
νεπιστημίου του Σιάτλ, αείμνηστο Γιώργο 
Σταματογιαννόπουλο, ιδρυτή της Αμερι
κανικής Εταιρείας Γονιδιακής Θεραπείας.

Ήδη η μονάδα προσεγγίζει στη θεραπεία 
της μεσογειακής αναιμίας, στο πλαίσιο δι
εθνούς κλινικής μελέτης, στην οποία συμ

μετέχουν επίσης θεραπευτικά κέντρα της 
Ευρώπης και της Αμερικής. «Η θεραπεία 
έχει κιόλας εφαρμοστεί σε έναν ασθενή και 
περιμένουμε να περάσει το προβλεπόμενο 
χρονικό διάστημα, για να αποκαλύψουμε 
τα αποτελέσματά της» ανέφερε η υπεύ
θυνη λειτουργίας της μονάδας γονιδιακής 
και κυτταρικής θεραπείας Ευαγγελία Γιαν- 
νάκη, αιματολόγος και διευθύντρια ΕΣΥ. 
«Η μονάδα μας είναι υψηλής βιολογικής 
ασφάλειας, μέσα σε αυτήν γίνονται οι επε
ξεργασίες των αιμοποιητικών κυττάρων. 
Δηλαδή επεμβαίνουμε τροποποιώντας τα 
γενετικά και τα επιστρέφουμε στους ασθε
νείς. Αναπτύσσουμε θεραπείες γονιδια- 
κές και κυτταρικές. Στόχος της κυτταρι
κής θεραπείας είναι η παραγωγή ειδικών 
λεμφοκυττάρων, τα οποία θα ‘πολεμούν’ 
πολλαπλούς ιούς, ώστε να θεραπεύσουν 
θανατηφόρες ιογενείς λοιμώξεις σε ασθε
νείς που υποβάλλονται σε αλλογενή μετα
μόσχευση», λέει η κ. Γιαννάκη.
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ΙΣΙΔΩΡΟΣ ΜΠΕΗΣ
info@neaselida.news

ΣΚΑΝΔΑΛΟ NOVARTIS

Η Ράικου επιβεβαιώνει
τις δωροδοκίες γιατρών
Στο κείμενο παραίτησής της τον Μάρτιο του 2017 περιγράφει 
με γλαφυρό τρόπο πώς δωροδοκούνταν γιατροί και δημόσιοι 
λειτουργοί από τον φαρμακευτικό κολοσσό - Επιχείρηση 
να μπλοκαριστεί η έρευνα σε βάρος πολιτικών προσώπων 
και να αφαιρεθεί η δικογραφία από τους τρεις εισαγγελείς 
κατά της Διαφθοράς

ΛΥΣΣΑΛΕΕΣ ΠΡΟΣΠΑΘΕΙΕΣ να αφαιρεθεί 
η δικογραφία του σκανδάλου της Novartis 
από τους τρεις εισαγγελείς κατά της Διαφθο
ράς και να μπλοκαριστεί η έρευνα σε βάρος 
των πολιτικών προσώπων στο παρά πέντε 
της κλήσης τους ως υπόπτων για το έγκλη
μα της παθητικής δωροδοκίας καταβάλ
λονται εσχάτως από συγκεκριμένα άτομα. 
Μετά το μπαράζ μηνύσεων από πολιτικούς 
σε βάρος της επικεφαλής της Εισαγγελίας 
κατά της Διαφθοράς, Ελένης Τουλουπάκη, 
και των επίκουρων εισαγγελέων Χρήστου 
Ντζούρα και Στέλιου Μανώλη, που διενερ
γούν την πολυπλόκαμη δικαστική έρευνα, 
τα βέλη προέρχονται τις τελευταίες μέρες 
και εκ των έσω, από την εν ενεργεία αντει
σαγγελέα Εφετών, Ελένη Ράικου, αλλά και 
τον σύζυγό της, γιατρό Λάζαρο Καρνέση, 
ο οποίος εντοπίστηκε στη διάρκεια της δι
καστικής έρευνας να δέχεται χρήματα από 
κεντρικό λογαριασμό της Novartis σε κοι
νό λογαριασμό των δυο τους στην τράπεζα 
HSBC του Λονδίνου.

Αξιοσημείωτο είναι ότι το ζεύγος Ράικου 
- Καρνέση (στρατιωτικός γιατρός του ΕΣΥ) 
στην αγωγή κακοδικίας που κατέθεσε ενα
ντίον των τριών συναδέλφων της κυρίας 
Ράικου στο Ειδικό Δικαστήριο Κακοδικίας 
δεν περιορίζεται απλώς στο να ζητήσει ένα 
συμβολικό ποσό από τους τρεις, αλλά τους 
ζητά συνολικά 300.000 ευρώ ως αποζημίω
ση, διότι, όπως λέει, διέρρευσαν την είδηση 
στον Τύπο και παραβίασαν τα προσωπικά 
τους δεδομένα.

Εντός της εβδομάδας αναμένεται η αντί
δραση της Εισαγγελίας του Αρείου Πάγου, 
αφού η κυρία Ράικου σε όλα τα δικόγραφα 
που έχει στείλει για το θέμα, ακόμα και σε 
εφημερίδες και δημοσιογράφους, αποφεύ
γει να τοποθετηθεί. Η εισαγγελέας του Αρεί
ου Πάγου αναμένεται να αναλάβει πρωτο
βουλίες από τη Δευτέρα σε σχέση με τις εξη
γήσεις που θα ζητήσει από την εισαγγελική 
λειτουργό, ενώ οι τρεις εναντίον των οποί
ων στρέφεται δεν προτίθενται να αφήσουν 
την υτΑόθεση, όπως επιδιώκουν διάφοροι 
σκοτεινοί κύκλοι.

Η αποκάλυψη στην επιστολή

Οπως είναι γνωστό, η κυρία Ράικου γνω
ρίζει πολύ καλά το πλέγμα δωροδοκιών 
της Novartis, αφού η έρευνα στην Εισαγ
γελία κατά της Διαφθοράς ξεκίνησε επί 
δικής της διεύθυνσης εκεί, όταν, έπειτα 
από δημοσιεύματα για την έρευνα που 
γινόταν στις ΗΠΑ και τις καταγγελίες 
των προστατευόμενων μαρτύρων, άρχι
σε κι εκείνη να καλεί μάρτυρες και να 
δέχεται έγγραφα από διάφορους δημόσι
ους παράγοντες και το υπουργείο Υγείας. 
Τραγική ειρωνεία: στο κείμενο παραίτη
σής της τον Μάρτιο του 2017 περιγράφει

Ελένη Ράικου

με γλαφυρό τρόπο πώς δωροδοκούνταν 
γιατροί και δημόσιοι λειτουργοί από τη 
Novartis: «Μετά από σειρά ερευνών και 
επίπονες προσπάθειες καταφέραμε να 
συλλέξουμε και να επεξεργαστούμε τα 
πρώτα κρίσιμα και ουσιώδη στοιχεία 
που οδηγούν μετά βεβαιότητας στο συ
μπέρασμα ότι μεγάλος αριθμός κρατικών 
αξιωματούχων (κυρίως ιατρών δημοσί
ων νοσοκομείων) δωροδοκούνταν απευ
θείας από λογαριασμό Novartis της Ελ
βετίας με εμβάσματα σημαντικών χρη
ματικών ποσών που κατετίθεντο στους 
προσωπικούς τους λογαριασμούς».

Το ερώτημα που «καίει»

Τώρα το συγκεκριμένο κείμενο έχει μπει στο 
μικροσκόπιο δικαστικών του Αρείου Πάγου, 
που ζητούν απαντήσεις στο ερώτημα αν η 
κυρία Ράικου είχε από τότε εντοπίσει το 
επίμαχο έμβασμα από τον τροφοδότη λο
γαριασμό προς τον κοινό λογαριασμό που

Ελένη Τουλουπάκη

διατηρούσε με τον σύζυγό της στο Ηνωμέ
νο Βασίλειο και, αν το είχε εντοπίσει, γιατί 
δεν αποσύρθηκε από την υπόθεση, αφού 
υπήρχε οικογενειακή εμπλοκή. Η παραίτη
σή της, εξάλλου, τον Μάρτιο του 2017 συ
νοδεύτηκε, εκτός από το απόσπασμα που 
παραθέτουμε, και με καταγγελίες ότι «η υπό
θεση Novartis είναι η κορωνίδα της δια
φθοράς στη χώρα», αφού το συνολικό ποσό 
που εκείνη είχε εντοπίσει από τον επίμαχο 
λογαριασμό άγγιζε τα 28 εκατ. ευρώ. Κατήγ
γειλε, μάλιστα, ότι «έστησαν μια πρωτοφα
νή ιστορία συκοφάντησής μου», αλλά ότι 
η ίδια αρνείται να μετατραπεί σε Ιφιγένεια 
«στον βωμό των διεφθαρμένων κρατικών 
λειτουργών και των μεγάλων συμφερόντων 
στον χώρο του φαρμάκου, ενόψει των απο
καλύψεων που προφανώς διέρρευσαν και 
οι οποίες με βεβαιότητα θα τους οδηγούσαν 
να λογοδοτήσουν στη Δικαιοσύνη και ίσως 
κάποιους απ’ αυτούς στη φυλακή...».

Την ηχηρή παραίτηση της κυρίας Ράι
κου τον Μάρτιο του 2017 προκάλεσε, πά

ντως, και δημοσίευμα της εφημερίδας 
«Documento», που κατέγραφε τις καταγγε
λίες της ανακρίτριας Ηλιάνας Ζαμανίκα για 
απόκρυψη από την Εισαγγελία κατά της Δι
αφθοράς στοιχείων των δικογραφιών για 
τους Γιάννο Παπαντωνίου και Θωμά Λια- 
κουνάκο. Μετά την παραίτησή της, το Ανώ
τατο Δικαστικό Συμβούλιο τοποθέτησε στη 
θέση της, με ψήφους 10-1, την αντεισαγγε
λέα Εφετών Ελένη Τουλουπάκη. Αίσθηση 
προκαλεί ότι οι προσφυγές της κυρίας Ρά
ικου εναντίον της συναδέλφου της που τη 
διαδέχτηκε έρχονται περίπου ενάμιση χρό
νο μετά την αντικατάστασή της και, πάντως, 
την επομένη των αποκαλύψεων μέσω του 
Τύπου ότι ο σύζυγός της δέχτηκε χρήματα 
από λογαριασμό της Novartis σε κοινό τους 
λογαριασμό.

Οι διαρροές

Το περιεχόμενο της αγωγής κακοδικίας της 
Ελένης Ράικου σε βάρος των τριών συνα
δέλφων της το πληροφορήθηκαν, σύμφω
να με πληροφορίες μας, οι ενδιαφερόμε
νοι από δημοσιεύματα σε ιστοσελίδες και, 
πάντως, πριν τους κοινοποιηθεί η αγωγή, 
κάτι που έγινε το πρωί της Παρασκευής. 
Νωρίτερα είχε ήδη οριστεί η εκδίκαση της 
υπόθεσης τον Μάρτιο του 2019 στο δικα
στήριο των αγωγών κακοδικίας, όπου θα 
προεδρεύσει η σημερινή πρόεδρος του 
ΣτΕ, Κατερίνα Σακελλαροπούλου, αφού οι 
εναγόμενοι προέρχονται από την Ποινι
κή Δικαιοσύνη. Εντύπωση προκαλεί έτσι 
το γεγονός ότι το αδίκημα για το οποίο 
εγκαλούνται οι τρεις (διαρροή περιεχο
μένου δικαστικής έρευνας) διαπράττεται 
από αγνώστους και μετά την κατάθεση της 
αγωγής σε βάροςχιυτή τη φορά των τριών. 
Ολα αυτά συνδέονται με άλλο κείμενο που 
διέρρευσε η κυρία Ράικου (αυτή τη φορά 
υπογράφεται από ανθρώπους του κύκλου 
της), με το οποίο καταγγέλλει άγνωστο κυ
βερνητικό παράγοντα ως «Ρασπούτιν» ο 
οποίος, εκμεταλλευόμενος την πολιτική 
του δύναμη, την πίεζε να λάβει συγκεκρι
μένες δικαστικές αποφάσεις. Ο «Ρασπού
τιν» δεν κατονομάστηκε ποτέ, έγινε όμως 
θέμα συζήτησης στη Βουλή από στελέχη 
της Νέας Δημοκρατίας, τα οποία εξέλαβαν 
τις καταγγελίες της ως αληθινές που χρή- 
ζουν απαντήσεων.
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1  Πιο πολλά και πιο επιθετικά κουνούπια
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1,32 Ημερομηνία

έκδοσης:
11-11-2018

Επιφάνεια: 1053.63 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Πιο πολλά και πιο επιθετικά κουνούπια

Παγιδεύτηκαν, εξοντώθηκαν και οδηγήθηκαν στα εργαστήρια... CSI 
του Μπενάκειου Ινστιτούτου προκειμένου να ιαυιοποιηθούν τα είδη 
και ο βαθμός επικινδυνότατος. Οπως λένε στην «Κ» επιστήμονες, 
φέτος, λόγω του παρατειαμένου θέρους, η δράση των κουνουπιών 
και ο πληθυσμός τους έσπασαν κάθε ρεκόρ, με τον χορό ίων τσιμπη
μάτων να σέρνει ο τίγρης. Σελ. 32
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1  Πιο πολλά και πιο επιθετικά κουνούπια
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1,32 Ημερομηνία

έκδοσης:
11-11-2018

Νεκρά κουνούπια από το δίκτυο παγίδων ίου Μπενάκειου Φυτοπαθολογικού Ινστιτούτου σε όλη τη χώρα. Οι επιστήμονες θα χαυιοποιήσουν τα έντομα 
ανά είδος και θα τα καταγράψουν. Ετσι, θα μπορούν μελλοντικά να εξάγουν στατιστικά συμπεράσματα και να διεξάγουν ποιοτικές μελέτες.

Ο τίγρης... αγρίεψε, σέρνοντας 
τον χορό των τσιμπημάτων
Πρωτοφανής, λόγω καιρού, ο πληθυσμός τεσσάρων ειδών κουνουπιών

Της ΙΩΑΝΝΑΣ ΦΩΤΙΑΔΗ

Τι και αν διανύουμε τον τρίτο μήνα 
του φθινοπώρου; Ο ήλιος έλαμπε, 
πολλοί (όχι μόνο χειμερινοί κο
λυμβητές) βουτούν ακόμα στη θά
λασσα, ενώ τα κουνούπια συνε
χίζουν απτόητα τη δραστηριότητα 
τους, σαν να βρισκόμασταν στο 
αποκορύφωμα του καλοκαιριού, 
βασανίζοντάς μας μέρα και νύχτα. 
Την εν λόγω αίσθηση πιστοποιούν 
οι παγίδες που το Μπενάκειο Φυ- 
τοπαθολογικό Ινστιτούτο, στο 
πλαίσιο του προγράμματος LIFE 
CONOPS και σε συνεργασία με τις 
κατά τόπους Περιφέρειες, έχει το
ποθετήσει σε Αττική, Κρήτη αλλά 
και σε άλλα... ευαίσθητα σημεία 
της χώρας.

Συγκεκριμένα, «τα κοινά κου
νούπια δεν παρουσιάζουν αριθμη
τική διαφορά κατά ετήσιο μέσον 
όρο σε σχέση με πέρυσι, όμως εμ
φανίζονται πιο δραστήρια συγκρι
τικά με τον περυσινό Νοέμβριο» 
απαντά ο δρ Αντώνης Μιχαηλάκης, 
γεωπόνος - εντομολόγος, ερευνητής 
στο Μπενάκειο Φυτοπαθολογικό 
Ινστιτούτο. «Το είδος Culex, οικό- 
σιτο κουνούπι, το οποίο δρα τη 
νύχτα και δύναται να μεταδώσει 
τον ιό του Δυτικού Νείλου, παρου
σίαζε μέχρι πρότινος μείωση το 
χρονικό διάστημα Οκτώβριο-Νο- 
έμβριο, φέτος όμως αυτό ανατρέ

πεται». Η εντυπωσιακή, ωστόσο, 
αύξηση σύμφωνα με τα στοιχεία 
του Μπενάκειου αφορά το νεοει- 
σερχόμενο ασιατικό κουνούπι-τί- 
γρης (Αεάες albopictm) που «επι
τίθεται» στον άνθρωπο στη διάρ
κεια της ημέρας, κατά την οποία 
σπάνια το θύμα έχει λάβει τα δέ
οντα μέτρα. «Εχει διπλασιαστεί ο 
πληθυσμός του όλο το έτος αλλά

Το είδος Culex, 
το Aedes albopictus, 
το Ochlerotatus 
caspius και τα ανωφελή 
κουνούπια βρίσκονται 
υπό στενή 
παρακολούθηση 
από τους επιστήμονες.

και τον Νοέμβριο σε Αττική και 
Χανιά» διευκρινίζει ο ίδιος, «εβδο
μαδιαία σε μια παγίδα, σχεδιασμένη 
ειδικά γι’ αυτό το είδος κουνουπιού, 
εντοπίζαμε παλαιότερα το πολύ 
100 αυγά, φέτος φτάσαμε να συλ- 
λέξουμε μέχρι και 2.000 αυγά». Ο 
τίγρης, που εμφανίστηκε στον ελ- 
λαδικό χώρο πριν από δέκα χρόνια, 
φαίνεται ότι πλέον προσαρμόστηκε 
στο εδώ περιβάλλον και πλέον αυ

ξάνεται και... πληθύνεται, αλλά
ζοντας σημαντικά τα δεδομένα 
στο οικοσύστημα. Ωστόσο, τη δε
δομένη στιγμή ο τίγρης έχει «εξα
φανιστεί» από τη Βόρεια Ελλάδα, 
την Ιταλία και τα Βαλκάνια.

Παράλληλα, μετά την έντονη 
κακοκαιρία που έφερε στα τέλη 
Σεπτεμβρίου ο μεσογειακός κυ
κλώνας «Ζορμπάς», στις παγίδες 
των επιστημόνων βρέθηκαν πλη
θυσμοί από το είδος Ochlerotatus 
τηςρίας, που δραστηριοποιείται 
την αυγή και κατά τη δύση του 
ηλίου και θεωρείται ιδιαιτέρως 
ενοχλητικό είδος κουνουπιού.

Κυνηγούσαν... κυνηγούβ
Σμήνη από αυτά τα κουνούπια 

φαίνεται ότι έβαλαν στο στόχαστρο 
κυνηγούς στην Αττική, που πα
ραμόνευαν υπομονετικά το θήρα
μά τους, σύμφωνα πάντοτε με μαρ
τυρίες. «Τα ανακαλύψαμε τις τε
λευταίες εβδομάδες σε παραθα
λάσσιες περιοχές της Αν. Αττικής, 
συχνά σε τόσο αυξημένους αριθ
μούς όσο και ο τίγρης» συμπλη
ρώνει ο δρ Μιχαηλάκης. Ταυτό
χρονα, βέβαια, στη χώρα μας ευη- 
μερούν και τα κουνούπια «ανώ
φελη» (Αηορήεΐες) που θεωρούνται 
διαβιβαστές της ελονοσίας. «Ωστό
σο, το εν λόγω κουνούπι συναν- 
τάται σε ανοικτές εστίες νερού, 
οπότε είναι ένα είδος που ελέγχεται

επιτυχώς μέσω ψεκασμών και δεν 
μας ανησυχεί προς το παρόν». Συ
νολικά, η αύξηση της δραστηριό
τητας των κουνουπιών, με «αρχη
γό» τον τίγρη, παρατηρείται σχε
δόν σε όλη την Αττική και στα Χα
νιά, όπου γίνεται εβδομαδιαία κα
ταγραφή μέσω του δικτύου παγί
δων του Μπενάκειου. «Το πρόβλη
μα αυτή τη στιγμή στα Χανιά είναι 
εντονότερο απ’ ό,τι το καλοκαίρι, 
ενώ ταυτόχρονα στην υπόλοιπη 
Κρήτη η δράση των κουνουπιών 
έχει ατονήσει» παρατηρεί ο δρ Μι
χαηλάκης.

Τα διάσημα κουνούπια Culex, 
όπως τα ανώφελη, «πιάνονται» σε 
παγίδες με διοξείδιο του άνθρακα, 
που δημιουργούν στα έντομα την 
ψευδαίσθηση ότι πρόκειται για αν
θρώπους. «Στα σημεία υγειονομικού 
ενδιαφέροντος έχουν τοποθετηθεί 
είκοσι παγίδες διοξειδίου του άν
θρακα» εξηγεί ο δρ Μιχαηλάκης.

Για την καταγραφή του κουνου- 
πιού-τίγρη έχουν εγκατασταθεί 
ειδικές παγίδες ωοθεσίας, με ειδικό 
ξύλινο υπόστρωμα, σε πυκνότητα 
πέντε έως δεκαπέντε ανά πενήντα 
στρέμματα, «δηλαδή συλλέγουμε 
τα αυγά προτού γίνουν προνύμ
φες». Εκατόν πενήντα εν λόγω 
«ξυλάκια», που θυμίζουν απομει- 
νάρι παγωτού, συλλέγουν πληρο
φορίες σχεδόν απ’ όλη την Ελλάδα 
για το αινιγματικό κουνούπι...

«Οι ψεκασμοί δεν είναι πανάκεια»

Οι παγίδες με διοξείδιο του άνθρακα, οι οποίες δίνουν στα κουνούπια την 
εντύπωση ότι προσεγγίζουν άνθρωπο.

Η εν εξελίξει κλιματική αλλαγή 
αλλά και οι συνεχείς μετασχημα
τισμοί του αστικού χώρου ευθύ- 
νονται για την εποχική επιμήκυν
ση της δράσης των κουνουπιών. 
Ωστόσο, η δυσαρέσκεια-που αγ
γίζει συχνά την ανησυχία- προ
κύπτει από το γεγονός ότι τόσο 
η πολιτεία όσο και ο καθένας μας 
διακόπτουμε αυτομάτως τα μέτρα 
προστασίας από τα κουνούπια, 
άπαξ και ανοίξουν τα σχολεία τον 
Σεπτέμβριο, με συνέπεια τη δε
δομένη στιγμή να είμαστε ευά
λωτοι στα τσιμπήματα.

«Μέχρι και πέρυσι διενεργού
σαμε τις εφαρμογές καταπολέμη
σης κουνουπιών μέχρι το πρώτο 
δεκσύμερο του Σεπτεμβρίου», εξη
γεί στην «Κ» η κ. Βίκυ Ανδρικο- 
πούλου αντιδήμαρχος Περιβάλ
λοντας και Πρασίνου Π. Φάληρου, 
«φέτος, θα συνεχίσουμε τουλάχι
στον μέχρι τα τέλη Νοεμβρίου, σε 
ανοικτή επικοινωνία, επί εβδομα
διαίας βάσης, με τη Γενική Γραμ
ματεία Πολιτικής Προστασίας, το 
Μπενάκειο και τη Μετεωρολογι
κή». Επισημαίνεται ότι ο παρα
λιακός δήμος ψεκάζει με βιολογικά 
σκευάσματα στο ρέμα της Πικρο
δάφνης, τοποθετεί ειδικές ταμ

πλέτες στα φρεάτια και εφαρμόζει 
ανάλογες μεθόδους στο Κοιμητή
ριο. «Πραγματοποιούμε βιολογι
κούς ψεκασμούς στα πεύκα για 
να προλάβουμε την κάμπια και 
εμμέσως να μεριμνήσουμε για 
όσους ταλαιπωρούνται από αλ
λεργίες». Οπως επισημαίνει ο δρ 
Μιχαηλάκης, «είναι πλέον σαφές

ότι οι Αρχές δεν πρέπει να διακό
πτουν καθόλου τη διαχείριση των 
κουνουπιών».

Στο πλαίσιο αυτό το υπουργείο 
Αγροτικής Ανάπτυξης απέστειλε 
σχετική εγκύκλιο στους δήμους, 
ώστε να συμπεριλάβουν στους 
ετήσιους προϋπολογισμούς το 
κόστας για ανάλογα προγράμματα.

«Η ραγδαία αύξηση του τίγρη και 
οι ειδικές κλιματολογικές συνθή
κες ορισμένων δήμων, π.χ. τα Χα
νιά, αναδεικνύουν την ανάγκη 
για τον επανασχεδιασμό των προ
γραμμάτων καταπολέμησης κου
νουπιών, αφού οι ψεκασμοί δεν 
είναι πανάκεια» τονίζει ο δρ Μι
χαηλάκης.

Ο ίδιος από κοινού με πολλούς 
δήμους, μεταξύ των οποίων το 
Παλαιό Φάληρο, υλοποιεί προ
γράμματα που περιλαμβάνουν 
μεταξύ άλλων ενημέρωση των 
πολιτών για περιορισμό των 
εστιών (λιμνάζοντα ύδατα) εντός 
των οικιών τους.

Την ίδια στιγμή, στην άλλη 
άκρη της Αττικής, στη Βραυρώνα, 
βρίσκεται εν εξελίξει πείραμα, 
που περιλαμβάνει την εξαπόλυση 
στείρων αρσενικών κουνουπιών, 
με στόχο τη μακροπρόθεσμη μεί
ωση του πληθυσμού, αλλά και 
την αρτιότερη «καταγραφή» του 
άγνωστου στους Ελληνες επιστή
μονες τίγρη. «Η μείωση του πλη
θυσμού είναι ήδη αισθητή, ενώ 
αισιοδοξούμε ότι τους επόμενους 
μήνες θα έχουμε μια πληρέστερη 
εικόνα για τον μυστηριώδη τίγρη», 
καταλήγει.
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1  ΛΟΥΚΕΤΟ ΣΕ 16 ΕΛΛΗΝΙΚΑ SITES ΜΕ ΕΠΙΚΙΝΔΥΝΑ
ΦΑΡΜΑΚΑ

Πηγή: ΝΕΑ ΣΕΛΙΔΑ Σελ.: 58-59 Ημερομηνία
έκδοσης:

11-11-2018

Επιφάνεια: 1885.39 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8500

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΔΙΩΞΗ ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΟΥ ΕΓΚΛΗΜΑΤΟΣ

ΛΟΥΚΕΤΟ ΣΕ 16 
ΕΛΛΗΝΙΚΑ SITES ΜΕ 
ΕΠΙΚΙΝΔΥΝΑ ΦΑΡΜΑΚΑ
Στην 11η διεθνή επιχείρηση «Pangea XI» σε 116 χώρες 
πραγματοποιήθηκαν 859 συλλήψεις και κατασχέθηκαν 500 τόνοι 
παράνομων σκευασμάτων αξίας 14 εκατ. δολαρίων

ΔΗΜΗΤΡΑ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΟΥ
dtriantafillou@neaselida.news

T
O «MEDICRIME» εξελίσσεται σε 
μια από τις πιο επικίνδυνες μορ
φές κυβερνοεγκλήματος παγκο- 
σμίως, ενέχοντας σημαντικούς 
κινδύνους για την ανθρώπινη 
υγεία. Το τελευταίο διάστημα οι διωκτικές 
Αρχές, σε συνεργασία με τις αρμόδιες υπη

ρεσίες, πραγματοποιούν αλλεπάλληλες επι
χειρήσεις για να αποτρέψουν τη διακίνηση 
φαρμάκων και άλλων ιατρικών προϊόντων 
μέσω του διαδικτύου και να προστατέψουν 
τους ανυποψίαστους πολίτες.

Φάρμακα για την καταπολέμηση του καρ
κίνου και για τη θεραπεία του HIV, αντι- 
ψυχωσικά και αντιδιαβητικά σκευάσματα, 
αναβολικά, παυσίπονα και συμπληρώματα 
διατροφής, που αξιολογήθηκαν ως επικίν
δυνα για τη δημόσια υγεία, πλασάρονταν 
μέσω ιστοσελίδων στο μεγαλύτερο κομμάτι 
της υφηλίου. Στην 11η κατά σειρά διεθνή 
επιχείρηση με την ονομασία «Pangea XI», 
που πραγματοποιήθηκε από τις 9 έως τις 16 
Οκτωβρίου σε 116 χώρες υπό τον συντονι
σμό της Ιντερπόλ και στην οποία συμμετείχε 
και η ελληνική Δίωξη Ηλεκτρονικού Εγκλή
ματος, συνελήφθησαν συνολικά 859 άτομα, 
ελέγχθηκαν περίπου 1 εκατομμύριο αποστο
λές δεμάτων και κατασχέθηκαν σχεδόν 500 
τόνοι με περισσότερα από 10 εκατομμύρια 
παράνομα σκευάσματα, εκτιμώμενης αξίας 
14 εκατ. δολαρίων. Στην επιχείρηση έλαβαν 
μέρος αστυνομικές Αρχές, τελωνεία και κα
νονιστικά τμήματα υγείας και από τις 116 
χώρες όπου διεξήχθησαν έρευνες.

Σε παγκόσμιο επίπεδο εντοπίστηκαν και 
διερευνήθηκαν 16.218 παράνομοι ιστότο- 
ποι, εκ των οποίων απενεργοποιήθηκαν 
συνολικά 3.671 - 2.688 ιστοσελίδες και 983 
λογαριασμοί σε μέσα κοινωνικής δικτύω
σης, αγγελίες και διαφημίσεις. Από την ελ
ληνική Δίωξη Ηλεκτρονικού Εγκλήματος 
εντοπίστηκαν 84 ιστοσελίδες, απενεργοποι
ήθηκαν οι 16, ταυτοποιήθηκαν οι διαχειρι
στές 6 ιστοσελίδων πώλησης παράνομων 
προϊόντων αδυνατίσματος και σχηματίστη
κε δικογραφία σε βάρος 3 ατόμων. Πρόκει
ται για σάιτ που προωθούσαν και διέθεταν 
μέσω διαδικτύου φαρμακευτικά προϊόντα 
και σκευάσματα για διάφορες παθήσεις, τα 
οποία, όπως προέκυψε από ενημέρωση του 
Εθνικού Οργανισμού Φαρμάκων (ΕΟΦ), στο 
σύνολό τους είναι είτε ψευδεπίγραφα είτε 
αγνώστου προέλευσης και αμφιβόλου ποιό
τητας, συνεπώς επικίνδυνα για τη δημόσια 
υγεία. Σύμφωνα με τις αστυνομικές Αρχές 
ανά τον πλανήτη, τα τελευταία χρόνια πα- 
ρατηρείται σημαντική αύξηση στην παρα
γωγή, το εμπόριο και τη διανομή πλαστών, 
κλεμμένων και παράνομων φαρμάκων και 
ιατροτεχνολογικών προϊόντων. Οι ασθενείς 
θέτουν σε κίνδυνο την υγεία τους, ακόμη και 
την ίδια τους τη ζωή, καταναλώνοντας ψευ
δή φάρμακα ή γνήσια φάρμακα, τα οποία 
όμως έχουν υποστεί επεξεργασία, έχουν 
αποθηκευτεί με κακό τρόπο ή έχουν λήξει. 
Τα παράνομα φάρμακα μπορεί να περιέχουν 
λανθασμένη δόση δραστικού συστατικού ή 
καθόλου από το ενεργό συστατικό ή εντελώς 
διαφορετικό συστατικό από αυτό που υποτί
θεται ότι έχουν. Σύμφωνα με τους ειδικούς, 
αυτά τα παράνομα φάρμακα μπορεί στη χει
ρότερη περίπτωση να προκαλέσουν καρδια
κή προσβολή, κώμα, ακόμα και τον θάνατο.

Διαδικτυακά μονοπάτια 
με... επιπτώσεις

Πόσο συχνό είναι όμως το φαινόμενο της 
παράνομης διακίνησης φαρμάκων και' 
πόσο δρουν αυτόβουλα στα θέματα της 
υγείας τους οι Ελληνες; «Το φαινόμενο της 
διακίνησης ψευδεπίγραφων φαρμάκων ή 
επικινδύνων συμπληρωμάτων διατροφής 
είναι αρκετά συχνό τα τελευταία χρόνια 
και παρουσιάζει αυξητικές τάσεις. Οι βα
σικοί λόγοι, βάσει της εμπειρίας και των 
διεθνών δεδομένων, φαίνεται να είναι οι 
νέες προοπτικές που δημιουργούνται από 
το άνοιγμα των αγορών και την ελεύθερη 
διακίνηση εμπορευμάτων, κεφαλαίων και 
τεχνογνωσίας, παράλληλα με την όλο και

μεγαλύτερη εξοικείωση των καταναλωτών 
με τη χρήση των υπηρεσιών που προσφέ- 
ρονται μέσω του ίντερνετ. Σημαντικό ρόλο 
παίζει και η δυσχερής οικονομική συγκυ
ρία», λέει στη «Νέα Σελίδα» ο αντιπρόε
δρος του ΕΟΦ, Ιωάννης Μαλέμης.

Σύμφωνα με τον Εθνικό Οργανισμό 
Φαρμάκων, η ελληνική νομοθεσία απαγο
ρεύει τη διακίνηση φαρμάκων μέσω δι
αδικτύου, ωστόσο πολλοί Ελληνες κατα
ναλωτές καταφεύγουν σε ιστοσελίδες του 
εξωτερικού, καθώς τα προϊόντα προωθού
νται εκεί ως φθηνά, εύκολα προσβάσιμα

και αποτελεσματικά. «Συχνά πρόκειται 
για προϊόντα μη εγκεκριμένα, αγνώστου 
παραγωγού, πλαστά ή νοθευμένα, με εν
δεχομένως πολύ σοβαρές παρενέργειες 
για την υγεία του καταναλωτή. Προσοχή 
απαιτείται όμως από τους Ελληνες κατα
ναλωτές και για την αγορά καλλυντικών, 
συμπληρωμάτων διατροφής ή βρεφικών 
τροφών. Σε αρκετές περιπτώσεις, τα προ
ϊόντα δεν προορίζονται για την ελληνική 
αγορά, δεν διαθέτουν επισήμανση στην 
ελληνική γλώσσα και πιθανότατα η σύν
θεσή τους να διαφέρει από τη δηλωθείσα

στους αρμόδιους φορείς», αναφέρει ο Ιω
άννης Μαλέμης.

Συνήθως τα σκευάσματα που διακινού- 
νται παράνομα από τα ηλεκτρονικά... φαρ
μακεία είναι χάπια αδυνατίσματος και 
για την αντιμετώπιση της στυτικής δυ
σλειτουργίας. Οπως τονίζει ο κ. Μαλέμης: 
«Πολλές φορές περιέχουν ουσίες που δεν 
αναγράφονται στη συσκευασία, με αποτέ
λεσμα ο χρήστης να εκδηλώνει αλλεργικές 
αντιδράσεις ή άλλες σοβαρές ανεπιθύμη
τες ενέργειες. Για παράδειγμα, τα προϊό
ντα αδυνατίσματος συχνά περιέχουν τη 
δραστική ουσία σιβουτραμίνη, που απο
σύρθηκε πρόσφατα από τις ευρωπαϊκές 
χώρες λόγω των σοβαρών παρενεργειών 
στο καρδιαγγειακό σύστημα (κίνδυνος 
εγκεφαλικού επεισοδίου, καρδιακής προ
σβολής κ.λπ.). Επίσης, τα ενισχυτικά της
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1  ΛΟΥΚΕΤΟ ΣΕ 16 ΕΛΛΗΝΙΚΑ SITES ΜΕ ΕΠΙΚΙΝΔΥΝΑ ΦΑΡΜΑΚΑ
Πηγή: ΝΕΑ ΣΕΛΙΔΑ Σελ.: 58-59 Ημερομηνία

έκδοσης:
11-11-2018

Προσοχή απαιτείται από τους 
Ελληνες καταναλωτές και για την 
αγορά καλλυντικών, συμπληρωμάτων 
διατροφής ή βρεφικών τροφών.
Σε αρκετές περιπτώσεις, τα προϊόντα 
δεν προορίζονται για την ελληνική 
αγορά και δεν διαθέτουν επισήμανση 
στη γλώσσα μας

στύσης μπορεί να περιέχουν σιλντεναφίλη, 
που δημιουργεί σοβαρή υπόταση και είναι 
εξαιρετικά επικίνδυνη για τους πάσχοντες 
από καρδιολογικά νοσήματα».

Σύμφωνα με πρόσφατη έρευνα της 
Euromonitor, η ελληνική αγορά συμπλη
ρωμάτων διατροφής αποτελεί σήμερα τη 
δεύτερη πιο αναπτυσσόμενη στον κό
σμο. Το περιβάλλον της οικονομικής κρί
σης την ευνόησε, με πολλές εταιρείες να 
ποντάρουν για να εξασφαλίσουν αύξηση

των εσόδων και cash flow. Στοιχεία του 
συνεδρίου Hellas Pharm δείχνουν ότι τα 
συμπληρώματα διατροφής που αφορούν 
αποκλειστικά στην προαγωγή της υγεί
ας (εκτός lifestyle προϊόντων) παρουσί
ασαν υψηλό τζίρο ύψους 108 εκατ. ευρώ 
το 2017, ενώ πωλήθηκαν 13 εκατομμύρια 
τεμάχια της συγκεκριμένης κατηγορίας.

Αυτοθεραπεία 
κωρίς ιατρική συνταγή

Η φαρμακοποιός Νίκη Λυκουργιά αναφέ
ρει στη «Νέα Σελίδα» ότι η ανοδική τάση 
των Ελλήνων για αυτοθεραπεία παραμέ
νει ισχυρή. «Πολύ συχνά μας ζητούν αντι
βιώσεις και άλλα σοβαρά φάρμακα, που 
μπορεί να έχουν παρενέργειες χωρίς την 
απαραίτητη ιατρική συνταγή. Καρκινοπα
θείς, για παράδειγμα, μας ζητούν μόνοι 
τους φάρμακα για διάφορα προβλήματα 
που αντιμετωπίζουν, χωρίς να γνωρίζουν 
λεπτομέρειες, την ακριβή τους δράση αλλά 
και τις παρενέργειάς τους, πράγμα που 
εξηγεί και την τάση των Ελλήνων να ψω
νίζουν φάρμακα και συμπληρώματα από 
το διαδίκτυο. Αποτελεί και αυτό μέρος μιας 
πρόχειρης, εύκολης, γρήγορης και φτηνής 
διαδικασίας που μας παρέχει το διαδίκτυο, 
μια fast food συμπεριφορά που δυστυχώς 
επεκτείνεται και στην υγεία. Πρόκειται 
για αλληλοσυνδεόμενο φαινόμενο», λέει 
η Νίκη Λυκουργιά και προσθέτει: «Οσο 
για την αύξηση της αγοράς βιταμινών, συ
μπληρωμάτων διατροφής και καλλυντικών 
από ηλεκτρονικά φαρμακεία, οι κατανα
λωτές λένε ότι το κάνουν γιατί είναι φθη-

«Συνήθως τα σκευάσματα που 
διακινούνται παράνομα από 
τα ηλεκτρονικά “φαρμακεία” 
είναι χάπια για αδυνάτισμα και 
για την αντιμετώπιση της στυτικής 
δυσλειτουργίας», εξηγεί ο αντιπρόεδρος 
του ΕΟΦ, Ιωάννης Μαλέμης

νότερα, επειδή τα φέρνουν στο σπίτι αλλά 
και λόγω της ανωνυμίας. Το επικίνδυνο 
είναι το ότι ο καταναλωτής δεν βλέπει σε 
ποιες συνθήκες φυλάσσεται το προϊόν. Τα 
περισσότερα e-shops δεν έχουν φαρμακείο 
από πίσω - δουλεύουν από αποθήκες, στις 
οποίες κανείς δεν γνωρίζει τι συνθήκες 
επικρατούν, οι οποίες όμως μπορεί να αλ
λοιώσουν το προϊόν».

Απαιτείται συνεργασία 
πολλών φορέων

Οι άνθρωποι που ασχολούνται με την αντι
μετώπιση της διακίνησης των παράνομων 
φαρμάκων αναφέρουν ότι πρέπει να υπάρ
χει συνεχής συνεργασία όλων των διαθέ
σιμων φορέων των χωρών, αφού οι πελά
τες, οι πωλητές και οι πάροχοι βρίσκονται 
συχνά σε διαφορετικές γωνιές του κόσμου. 
«Το φαινόμενο είναι δυναμικό, όπως ισχύει 
γενικά για το έγκλημα στον κυβερνοχώρο, 
αφού χρόνο με τον χρόνο έχουμε διαφορε
τική εικόνα. Τονίζεται ότι, παρά την εμπλο
κή Ελλήνων πολιτών στην πώληση παρά
νομων σκευασμάτων, το μεγαλύτερο μέρος 
των ιστοσελίδων που τα διακινούν εδρεύει 
στο εξωτερικό. Στη φετινή επιχείρηση για 
πρώτη φορά δόθηκε ιδιαίτερη έμφαση από 
τη ΔΙΔΗΕ στην ενημέρωση - ευαισθητοποί- 
ηση των πολιτών για τους κινδύνους που 
ελλοχεύουν από τη χρήση φαρμακευτικών 
προϊόντων και σκευασμάτων που πωλού- 
νται από μη εξουσιοδοτημένες - εγκεκριμέ
νες πηγές μέσω του διαδικτύου. Στο πλαί
σιο αυτό και σε συνεργασία με τον ΕΟΦ 
δημιουργήθηκαν ενημερωτικά βίντεο και 
πληροφοριακό υλικό, τα οποία αναρτήθη- 
καν στους επίσημους λογαριασμούς μέσων 
κοινωνικής δικτύωσης και είχαν σημαντι
κή απήχηση», τονίζουν στη «Νέα Σελίδα» 
αστυνομικές πηγές. Τέλος, ο αντιπρόεδρος 
του ΕΟΦ, Ιωάννης Μαλέμης, τονίζει ότι «η 
συνεργασία μας με τη Δίωξη Ηλεκτρονικού 
Εγκλήματος είναι συνεχής, σταθερή και ιδι
αίτερα σημαντική».

«Το φαινόμενο είναι αρκετά 
συχνό και παρουσιάζει 
αυξητικές τάσεις. Συχνά 
πρόκειται για προϊόντα 
μη εγκεκριμένα, τα οποία 
μπορεί να προκαλέσουν 
πολύ σοβαρές παρενέργειες»
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1  Τεράστιες ελλείψεις γιατρών
Πηγή: ΠΡΙΝ Σελ.: 16 Ημερομηνία

έκδοσης:
11-11-2018

Επιφάνεια: 413.58 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 620

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΣΤΡΑΤΕΥΜΕΝΟΙ
Δίκτυο Ελεύθερων Φαντάρων 

«ΣΠΑΡΤΑΚΟΣ»

ΤεράσιιεΞ ελλείψει γιατρών
► Αφαιρούνται γιατροί από τα στρατόπεδα 

για να καλυφθούν τα κενά σε αγροτικούς γιατρούς

Το Δίκτυο Ελευθέρων Φαντάρων «Σπάρ
τακος» λαμβάνει μεγάλη πρωτοβουλία 
ευαισθητοποίησης, ενημέρωσης και 
καλέσματος σε κοινό αγώνα τους φοι
τητικούς συλλόγους και τις συνδικαλι
στικές συλλογικότητες των γιατρών για 
την αντιμετώπιση των τεράστιων κε
νών στην επάνδρωση των μονάδων του 
στρατού σε γιατρούς, καθώς εγκυμο
νούν τεράστιοι κίνδυνοι. Μια κατάστα
ση γνωστή στο υπουργείο Εθνικής Άμυ
νας που όμως αδιαφορεί... Ακολουθεί 
το ψήφισμα:

Οι ελλείψεις σε ιατρικό προσωπικό 
στον ελληνικό στρατό είναι πλέον επι
κίνδυνες. Δεκάδες τα παραδείγματα 
μονάδων που είναι χωρίς ιατρό μόνιμο 
στρατιωτικό ή οπλίτη καθώς και των μο
νάδων που είναι υποστελεχομένες από 
ιατρικό προσωπικό.

2οη Τεθωρακισμένη Μεραρχία και 
Καστοριά κάποια από τα παραδείγματα 
ανυπαρξίας ιατρών. Στο Καστελόριζο 
και σε αντίστοιχα δύσκολες περιοχές οι 
ψυχολόγοι σπανίζουν και μετράμε αυτο

κτονίες σε αυτές τις περιοχές. Επιπλέον 
εκεί που υπάρχουν ιατροί τις πιο πολλές 
φορές δεν επαρκούν! Διακομιδές ασθε
νών με συνοδεία στρατιώτες του υγει
ονομικού ασχέτους με το αντικείμενο 
(π.χ. βιολόγους), εφημερίες στους Σταθ
μούς Επανακτησίμων (ΣΤΕΠ) από νοση
λευτές και στρατιωτικές ασκήσεις χωρίς 
ιατρούς. Την ίδια ώρα στις Στρατιωτι
κές Κατασκηνώσεις (ΚΑΑΥ) υπάρχουν 
ιατροί και με το παραπάνω.

Η «ωφέλιμη» θητεία αφαιρεί στρα
τιώτες γιατρούς από τα στρατόπεδα 
προκειμένου να καλύψει τα κενά σε 
αγροτικούς γιατρούς και να μην κά

νει προσλήψεις για να απαντήσει στις 
ανάγκες των Πολυδύναμων Ιατρικών 
Κέντρων. Το «κοινωνικό έργο» που 
παρέχει ο στρατός έτσι δεν είναι παρά 
μπάλωμα και στάχτη στα μάτια του 
πληθυσμού της παραμεθορίου, για να 
αποκρύψει τις εγκληματικές ευθύνες 
της κυρίαρχης πολιτικής. Μετατέθη
καν ιατροί στρατιώτες ακόμα και σε κο
σμοπολίτικα νησιά για να καλυφθούν 
και εκεί οι καλοκαιρινές ανάγκες. Να 
γίνουν τώρα προλήψεις στο Εθνικό Σύ
στημα Υγείας (ΕΣΥ) και να καλυφθούν 
οι ανάγκες σε όλη την επικράτεια!

Βύσματα και υψηλόβαθμοι στρατιω

τικοί ιατροί και οδοντίατροι να σταμα
τήσουν να λιμνάζουν στην Αθήνα και σε 
μεγάλα νοσοκομεία. Να καλύψουν άμε
σα αυτοί τα πιο σημαντικά κενά τώρα.

Ακόμα η μετανάστευση των νέων 
έχει πλήξει ιδιαίτερα τους αποφοίτους 
ιατρικής καθώς την τελευταία δεκαετία 
περίπου σχεδόν 15 χιλιάδες ιατροί έχουν 
φύγει στο εξωτερικό. Από τους νέους ια
τρούς πλέον μικρός αριθμός επιλέγει την 
οδό στρατιωτική θητεία-αγροτικό-ειδι- 
κότητα σε ελληνικό νοσοκομείο.

Τέλος οι στρατιωτικοί ιατροί επιλέ
γουν πλέον πιο μαζικά να ιδιωτεύσουν 
έχοντας θεμελιώσει δικαίωμα αποχώρη
σης από το στράτευμα χωρίς επιστροφή 
των μισθών τους, στερώντας τα στρατι
ωτικά νοσοκομεία από ειδικούς και οδη
γώντας σε συχνές ανακατατάξεις δυνα
μικού μέσω μεταθέσεων.

Να καλυφθούν άμεσα τα κενά σε 
υγειονομικό προσωπικό στον ελληνι
κό στρατό! Να δοθούν τώρα λύσεις και 
απαντήσεις!
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«Αρκετοί παιδίατροι 
στρέφονν γονείς 
στον jiff εμβολιασμό»
Τρεις ειδικοί γιατροί μιλούν για τον αντιεμβολιαστικό 
πυρετό που έχει καταλάβει κάποιους και στην Ελλάδα

Επιμέλεια

Βασίλης Ανδριανόπουλος

ισεπίλυτο πρόβλημα 
για την παγκόσμια 
ιατρική κοινότητα 
αποτελεί το αντιεμ- 
βολιαστικό κίνημα. 
Οι αντιεμβολιαστές,

οι οποίοι λόγω παραπληροφόρη
σης και αμάθειας αυξάνονται με 
ταχείς ρυθμούς, αποτελούν βρα
δυφλεγή βόμβα για τη δημόσια 
υγεία, την οποία απειλούν εκθέ
τοντας τα παιδιά τους σε κάθε λο- 
γής ιό και νόσο. Η χώρα μας μολο
νότι δεν έχει ακόμη τόσο ισχυρές 
τάσεις, απειλείται εξίσου από την 
«πανδημία» του αντιεμβολιασμού.

«Είναι δύσκολο να εξηγήσου
με γιατί άλλοι λαοί παρουσιάζο
νται πιο εύπιστοι σε αυτή την επι
κίνδυνη για την υγεία αντίληψη, 
από τη στιγμή που έτσι κι αλλιώς 
σαν Ελληνες έχουμε την τάση να 
συνωμοσιολογούμε» ανέφερε στο 
Documento ο Κωνσταντίνος Ντα- 
λούκας, πρόεδρος της Ενωσης

Ελευθεροεπαγγελματιών Παιδιά
τρων Αττικής. «Θεωρώ ότι αυτό 
μπορεί να εξηγηθεί αν αναλογι- 
στούμε ότι οι Ελληνες παρά τις 
αντιρρήσεις τους εμπιστεύονται 
τον γιατρό τους. Στη χώρα μας το 
εξωτερικό σύστημα πρωτοβάθμι
ας φροντίδας υγείας δεν έχει σχέ
ση με του εξωτερικού, αφού ειδικά 
οι παιδίατροι αναπτύσσουν στενή 
σχέση με τους γονείς από τη γέννη
ση του παιδιού».

Εμφανίζεται όμως -σύμφωνα και 
με μελέτες- το ανησυχητικό φαι
νόμενο κάποιοι παιδίατροι και στη 
χώρα μας να συμβουλεύουν τους 
γονείς να μην εμβολιάζουν τα παι
διά τους: «Αυτοί είναι συνάδελφοι 
που έχουν αγκαλιάσει την ομοιο
παθητική και άλλες παρεμφερείς 
μεθόδους που δεν επιτρέπουν τον 
εμβολιασμό. Είτε το έκαναν για λό
γους ιδεολογίας είτε για να έχει με
γαλύτερη κίνηση το ιατρείο τους, 
είναι φαινόμενο που πρέπει να κα
ταπολεμηθεί, ειδικά από τη στιγμή 
που είναι παράνομο, αφού το ελ
ληνικό κράτος έχει προτείνει τον 
εμβολιασμό ως επίσημη ιατρική 
πρόληψη».

«Είναι σημαντικό να αναφερθεί 
ότι κανένας γονιός δεν θέλει το 
κακό του παιδιού του, ομοίως και 
όσοι δεν θέλουν να τα εμβολιά
σουν. Απλώς έχουν πέσει θύματα 
παραπληροφόρησης που εν πολ- 
λοίς έχει ξεκινήσει από επιστήμο
νες που με αυτό τον τρόπο προσπα
θούν να αναδειχθούν» ανέφερε στο 
Documento ο Τάκης Παναγιωτό- 
πουλος, παιδίατρος, καθηγητής 
στην Εθνική Σχολή Δημόσιας Υγεί
ας (ΕΣΔΥ) και εξωτερικός συνεργά
της του ΚΕΕΛΠΝΟ. «Η ανάλυση 
αυτού του είδους των απόψεων εί
ναι σύνθετο ζήτημα αφού δεν έχει 
εξετασθεί εντατικά, αλλά μπορούμε 
να πούμε ότι εκφράζεται -και στη 
χώρα μας- μέσω μιας γενικότερης 
έλλειψης εμπιστοσύνης σε κρατι
κούς φορείς και στην επιστημονική 
κοινότητα. Αλλο αυτό όμως κι άλλο 
να μην εμβολιάζεις το παιδί σου». 
Αναφορικά με το επίπεδο εμβολι
ασμού στη χώρα μας, ο καθηγητής 
υπογραμμίζει ότι «βρισκόμαστε σε 
αρκετά υψηλά επίπεδα, αλλά αυτό 
δεν πρέπει να μας εφησυχάζει. Γι’ 
αυτό και οι γονείς θα πρέπει να ανα- 
λογιστούν τον πραγματικό και επί-

«Δυστυχώς
στη χώρα μας η
επαγρύπνηση
και η προθυμία
εμβολιασμού
κατά της
γρίπης
παραμένουν
χαμηλές ακόμη
και στις ομάδες
υψηλού
κινδύνου,
εξαιτίας
ελλιπούς
ενημέρωσης
και απολύτως
ανεδαφικής
ανησυχίας»

Σύμφωνα με τον ΠΟΥ, 
το 2013 η Ελλάδα ήταν η 
τέταρτη χώρα σε ποσοστό 
παιδιών ενός έτους που 
είχαν εμβολιαστεί κατά της 
ιλαράς (ποσοστό 99%), 
ξεπερνώντας χώρες όπως 
η Γερμανία (97%), η Ιταλία 
(90%), η Γαλλία (89%) και 
η Αυστρία (76%)

στπμονικά τεκμηριωμένο κίνδυνο 
για τα παιδιά τους».

Θάματα παραπληροφόρησης 
τουδιαδικτόσυ
«Αυτό που μου αναφέρουν συνή
θως όσοι γονείς έχουν αμφιβολίες 
για να εμβολιάσουν τα παιδιά τους 
είναι πως “έτσι ακούγεται”» αναφέ
ρει στο Documento η παιδίατρος 
Σοφία Σάνι, «γεγονός που αποδει- 
κνύει πόσο εύκολα μπορούν να πέ
σουν θύματα παραπληροφόρησης 
από το διαδίκτυο. Αυτό που μου 
αναφέρουν είναι ότι φοβούνται για
τί τα εμβόλια περιέχουν υδράργυρο 
και αλουμίνιο. Υδράργυρος όμως 
δεν εμπεριέχεται σε κανένα εμβό
λιο, ενώ το αλουμίνιο ως στοιχείο 
υπάρχει παντού. Παράλληλα εκ
φράζουν ανησυχίες ότι τα εμβόλια 
μπορεί να πλήξουν το ανοσοποιη
τικό σύστημα των παιδιών τους, πα- 
ραγγωρίζοντας ότι έχουν αποσοβη- 
θεί εκατομμύρια θάνατοι μέσω των 
εμβολιασμών και ασθένειες προη
γούμενων δεκαετιών έχουν εξαφα
νιστεί. Αρκετοί γονείς θα πειστούν 
τελικά να εμβολιάσουν τα παιδιά, 
παρά τις επιφυλάξεις τους. Μια 
φανατισμένη ομάδα όμως δεν θα 
δεχτεί ποτέ τις παραινέσεις και θα 
επισκεφτεί κάποιον παιδίατρο που 
ειδικεύεται στην ομοιοπαθητική».

«Χαμηλή η προθυμία 
εμβολιασμού»
Αναφορικά με τον εμβολιασμό 
κατά της γρίπης η Καρολίνα Ακι- 
νόσογλου, παθολόγος - λοιμωξι- 
ολόγος και επίκουρη καθηγήτρια 
του Πανεπιστημίου Πατρών, σχο
λίασε: «Δυστυχώς στη χώρα μας η 
επαγρύπνηση και η προθυμία εμ
βολιασμού κατά της γρίπης παρα
μένουν χαμηλές ακόμη και στις 
ομάδες υψηλού κινδύνου, εξαιτί
ας ελλιπούς ενημέρωσης και απο
λύτως ανεδαφικής ανησυχίας. Ως 
αποτέλεσμα, σημαντικός αριθμός 
ασθενών οιασδήποτε ηλικίας νο
σηλεύτηκε από γρίπη σε μονάδες 
εντατικής θεραπείας την τελέυταία 
διετία, το 50% των οποίων κατέλη
ξε, όλοι σχεδόν όντας ανεμβολία- 
στοι. Τα εμβόλια αποτελούν σημα
ντικό μέσο πρόληψης της γρίπης 
και της πνευμονιοκοκκικής λοίμω
ξης και των δυνητικά θανατηφό
ρων επιπλοκών τους. Προστατεύ
ουν τόσο εμάς όσο και τους γύρω 
μας και σε συνδυασμό με την καλή 
υγιεινή των χεριών μας μπορούν να 
προασπίσουν την υγεία τόσο ημών 
όσο και των παιδιών μας και αυτήν 
τη χειμερινή περίοδο».

Ο ΠΟΥ καταρρίπτει 
εις αμφιβολίες
Ο Παγκόσμιος Οργανισμός Υγεί
ας (ΠΟΥ) έχει προσπαθήσει αρκε
τές φορές στο παρελθόν να αντι
μετωπίσει τις αντιρρήσεις και τους 
φόβους που προκαλούνται σε όλο 
και περισσότερους γονείς παγκο
σμίους από την παραπληροφόρη
ση του αντιεμβολιασμού μέσω 
ερευνών και μελετών. Σύμφωνα 
με μια από αυτές, το 2013 η Ελλά
δα ήταν η τέταρτη χώρα σε ποσο
στό παιδιών ενός έτους που είχαν 
εμβολιαστεί κατά της ιλαράς (πο
σοστό 99%), ξεπερνώντας χώρες 
όπως η Γερμανία (97%), η Ιταλία 
(90%), η Γαλλία (89%) και η Αυ
στρία (76%), και παράλληλα κατέ
χει από τα υψηλότερα ποσοστά και 
στα γενικά εμβόλια.
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Στον κόσμο 
των σπάνιων 
παθήσεων
Μαρτορίες ασθενών για τον γολγοθά της 
διάγνωσης, τη μετ’ εμποδίων πρόσβαση σε 
αγωγή, την πολύπλοκη καθημερινότητα τους

Επιμέλεια

Βασίλης Ανδριανόπουλος

Δ
ύο ασθενείς με σπά
νιες ασθένειες εκ
μυστηρεύονται στο 
Documento τις δυ
σκολίες που αντι
μετωπίζουν, την 
πολυπλοκότητα των παθήσεών 
τους και την καθημερινή προ
σπάθεια που καταβάλλουν προ- 

κειμένου να αντεπεξέρχονται στα 
προβλήματα.

Μια διάγνωση που άργησε 
δέκα χρόνια
«Οταν ήμουν 7 χρόνων αισθάνθη- 
κα για πρώτη φορά οξείς πόνους 
στα κόκαλα, που θα με ακολου
θούσαν στη συνέχεια της ζωής 
μου» αφηγείται στο Documento 
η Καίτη Θεοχάρη, ασθενής της 
νόσου Gaucher και πρόεδρος του 
Πανελλήνιου Συλλόγου Ασθε
νών και Φίλων Πασχόντων με 
Λυσοσωμικά Νοσήματα Η Αλλη

λεγγύη. Τότε η κ. Θεοχάρη και η 
οικογένειά της ζούσαν στο Γιοχά- 
νεσμπουργκ της Νότιας Αφρικής. 
Οι οστικοί πόνοι που βίωνε γίνο
νταν όλο και χειρότεροι, αισθανό
ταν μεγαλη κούραση, όμως οι για
τροί είχαν αποφανθεί ότι έπασχε 
από μεσογειακή αναιμία. Η οικο
γένεια επέστρεψε στην Ελλάδα 
αλλά τα συμπτώματα της κ. Θεο
χάρη εντείνονταν, αφού είχε σκε
λετωμένο σώμα και κίτρινο πρό
σωπο, με αποτέλεσμα να φτάσει 
μέχρι την Αμερική για να γίνει η 
διάγνωση.

«Τελικά η διάγνωσή μου, η 
οποία άργησε δέκα χρόνια, ήρθε 
το 1979. Οταν η αδερφή μου ήταν 
έγκυος, ο γιατρός της διαπίστωσε 
πως είχε μεγαλη σπλήνα (περίπου 
δέκα κιλά) που πίεζε τα υπόλοι
πα όργανα. Επειδή ο συγκεκρι
μένος γιατρός γνώριζε τη νόσο 
Gaucher, καταλαβε ότι η αδερφή 
μου έπασχε από αυτήν και την 
υπέβαλε σε σπληνεκτομή». Στη 
συνέχεια από έλεγχο που έγινε 
και στην κ. Θεοχάρη διαπιστώ
θηκε πως πάσχει κι αυτή από την

ίδια νόσο, «αφού παρουσίαζα κι 
εγώ διόγκωση στη σπλήνα».

Η νόσος Gaucher είναι ένα από 
τα 77 λυσοσωμικά νοσήματα τα 
οποία οφείλονται σε ελλείψεις εν- 
ζύμων, προκαλώντας βαριές ανα
πηρίες ή πλήττοντας το νευρικό 
σύστημα, την καρδιά, το ήπαρ και 
τα νεφρά. «Από αυτά τα 77 νο
σήματα μόνο για τα επτά υπάρ
χει θεραπεία. Ενα από αυτά τα 
επτά είναι και η νόσος Gaucher». 
Στην Ελλάδα οι ασθενείς με νόσο 
Gaucher «υπολογίζονται σε πε
ρίπου 190», ενώ η θεραπεία, «η 
οποία τα πρώτα χρόνια που κυ
κλοφόρησε στη χώρα ήταν πολύ 
ακριβή, πλέον καλύπτεται από τα 
ασφαλιστικά ταμεία». Εχει ανεβά
σει το προσδόκιμο ζωής «αλλά οι 
οστικοί πόνοι και τα αιματολογι
κά προβλήματα επανέρχονται». 
Η κ. Θεοχάρη κρίνει επιβεβλημέ
νη την εκπαίδευση των νέων για
τρών στα σπάνια νοσήματα, αφού 
«πανευρωπαϊκά υπάρχει χαμη
λό επιστημονικό ενδιαφέρον γι’ 
αυτά. Από την άλλη, σε αρκετές 
περιπτώσεις, επειδή η θεραπεία
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«Ο ασθενής 
δεν πρέπει να 
κυριευτεί από 
εσωστρέφεια, 
αλλά να
ενημερωθεί για 
την ασθένεια 
και να μην 
απομονωθεί»
Σπόρος Παναγιωτόπουλος
Προεδρος του Πανελλήνιου 
Συλλόγου Πνευμονικής 
Ινωσης Πνεύμονες Ζωής

«Επιβεβλημένη 
η εκπαίδευση 
των νέων
γιατρών 
στα σπάνια
νοσήματα»
Καίτη θεοχάρη
Ασθενής της νόσου 
Gaucher και πρόεδρυς του 
Πανελλήνιου Συλλόγου 
Ασθενών και Φίλων 
Πααχόντων με Λυσοοωμικά 
Νοσήματα Η Αλληλεγγύη

της νόσου είναι ακριβή, οι για
τροί διστάζουν να τη χορηγήσουν 
στους ασθενείς».

«Οι ασθενείς καταλήγουν 
με παράπονο»
«Οταν μου ανακοίνωσε ο πνευμο
νολόγος που επισκέφθηκα το 2009 
ότι πάσχω από πνευμονική ίνωση 
έχασα τη γη κάτω από τα πόδια 
μου. Μου είπε πως θα ζήσω για 
τρία με πέντε χρόνια το πολύ. Πως 
είμαι τελέιωμένος. Ηταν τόσο με
γάλο το σοκ που έφυγα από το ια
τρείο και δεν ασχολήθηκα καθόλου 
με την ασθένεια για δύο χρόνια» 
αφηγείται στο Document» ο Σπό
ρος Παναγιωτόπουλος, πρόεδρος 
του Πανελλήνιου Συλλόγου Πνευ
μονικής Ινωσης Πνεύμονες Ζωής.

Η πνευμονική ίνωση αποτελεί 
σπάνια ασθένεια. Στην Ελλάδα οι 
καταγραμμένοι ασθενείς είναι περί
που 500, αλλά, όπως υπογραμμίζει 
ο κ. Παναγιωτόπουλος, «υπολογί
ζουμε πως αυτός ο αριθμός ανέρ
χεται σε περίπου 3.000, γιατί πολ
λοί είναι αυτοί που νοσούν αλλά 
δεν το γνωρίζουν». Ο πρόεδρος 
του συλλόγου μπορεί να ήταν από 
τους «τυχερούς» αφού διαγγώστη- 
κε άμεσα, από την πρώτη του επί
σκεψη σε πνευμονολόγο, όμως δεν 
είναι ο κανόνας: «Δυστυχώς υπάρ
χουν και πολλές περιπτώσεις που 
μπορεί να χρειαστεί ο ασθενής να 
επιακεφθεί και είκοσι γιατρούς μέ
χρι να φτάσει σε αυτόν που θα έχει 
γνώση γι' αυτήν τη σπάνια νόσο. 
Αυτός είναι και ο λόγος που χρειά
ζεται να εξειδικευτεί στη νόσο το ια
τρικό προσωπικό -ειδικά οι γενικοί 
γιατροί και παθολόγοι, που πρώ
τα επισκέπτεται ο ασθενής-, αφού 
στην πνευμονική ίνωση, όπως άλ
λωστε και στις περισσότερες σπά
νιες παθήσεις, η έγκαιρη διάγγωση 
είναι πολύ σημαντική για τη θερα
πεία του ασθενούς».

Η πνευμονική ίνωση είναι νό
σος που προκαλείται από πλή
θος αιτιών, όπως κάπνισμα ή γα- 
στροοισοφαγική παλινδρόμηση, 
και προσβάλλει τον διάμεσο χώρο 
του πνεύμονα. Σε αρκετές περι
πτώσεις η μετάδοση της ασθένει
ας οφείλεται σε γονιδιακούς πα
ράγοντες, ενώ συνήθως χτυπάει 
την τρίτη ηλικία. Μαλιστα, πρόκει
ται για νόσο χωρίς σημαντικά αρ
χικά συμπτώματα, γεγονός που κα
θιστά πιο δύσκολο τον εντοπισμό 
της από τον ασθενή: «Στην αρχή 
δεν μπορούσα να ανέβω μια σκά
λα επειδή λαχάνιαζα, αλλά ήταν 
κάτι που απέδιδα στο γεγονός ότι 
ήμουν υπέρβαρος. Οταν άρχισε να 
μεγαλώνει η δύσπνοια -η πνευμο
νική ίνωση δημιουργεί έναν ανε
παίσθητο χαρακτηριστικό ήχο- επι- 
σκέφθηκα τον γιατρό».

Συμπερασματικά ο κ. Παναγιω- 
τόπουλος κρίνει πως «ο ασθενής 
δεν πρέπει να κυριευτεί από εσω
στρέφεια, αλλά να ενημερωθεί για 
την ασθένεια, αφού η άγγοια σκο
τώνει, και να μην απομονωθεί. Ει
δικά οι ασθενείς που βρίσκονται 
στο τρίτο στάδιο της νόσου, που 
είναι και το τελικό, αντιμετωπίζουν 
σοβαρά ψυχολογικά προβλήματα 
λόγω έλλειψης της παρηγορητικής 
φροντίδας. Δυστυχώς οι περισσό
τεροι ασθενείς παθαίνουν κατάθλι
ψη και καταλήγουν ύστερα από έξι 
μήνες με έναν χρόνο, με το παρά
πονο ότι δεν έλαβαν βοήθεια από 
πουθενά».

«Να εξαλείψουμε την απομόνωση 
που η ίδια η σπανιότητα δημιουργεί»

Η Ελίνα Μιαούλη 
είναι ακτιβίσιρια 
για τις σπάνιες 
παθήσεις και 
δημιουργός της 
ιστοσελίδας 0 
Κόομοςίων 
Σπανίων Παθήσεων

Η Ελίνα Μιαούλη εδώ και οκτώ 
χρόνια βιώνει για τα καλά τι ση
μαίνει να είναι κάποιος ασθενής 
με σπάνια πάθηση και μοιράζε
ται την εμπειρία της.

«Περιπλανώμενη για πάνω 
από οκτώ χρόνια στον κόσμο 
των μη συνηθισμένων αλλά και 
μη εύκολα αναγνωρίσιμων πα
θήσεων κι ενώ ερχόμουν καθη
μερινά αντιμέτωπη με τις πολ
λαπλές προκλήσεις που έφερνε 
στον δρόμο μου η προφανής 
σπανιότητα της ασθένειάς μου, 
όπως να λάβω τη σωστή διάγγω
ση, να έχω πρόσβαση στην καλύ
τερη δυνατή θεραπεία, εφόσον 
υπάρχει, να βρω ειδικούς, αλλά 
και να λαμβάνω σχετική ενημέ
ρωση, διαπίστωσα πόσο απαραί
τητη είναι η πληροφόρηση γύρω 
από τα σπάνια νοσήματα, αλλά 
και συνάμα πόσο περιορισμένη, 
δυστυχώς, στη χώρα μας.

Ιστοσελίδα για 
«σπάνιους ασθενείς»
Ετσι, συνδυάζοντας την επαγ
γελματική μου ιδιότητα, αυτήν 
της μεταφράστριας, και τη γνώ
ση που απέκτησα μέσα από την 
προσωπική μου εμπειρία όλα 
αυτά τα χρόνια, αποφάσισα να 
πάω ένα βήμα παραπέρα το εγ
χείρημα που είχα ήδη ξεκινή
σει μέσα από μια σελίδα στο 
Facebook για την ενημέρωση 
των Ελλήνων “σπανίων ασθε
νών”, δημιουργώντας πλέον μια 
ιστοσελίδα, τον Κόσμο των Σπα
νίων Παθήσεων - spanios.gr.

Απώτερος σκοπός ήταν και 
παραμένει να παρέχει -τόσο σε 
πάσχοντες όσο και σε φροντι
στές- χρήσιμες πληροφορίες κα
θώς και σχετική αρθρογραφία 
από εθνικές και διεθνείς πη
γές, αλλά και μέσω της προβο
λής των ιδιαίτερων ζητημάτων

που απασχολούν την κοινότητά 
μας να επιτύχει μια γενικότερη 
ευαισθητοποίηση της κοινωνί
ας γύρω από αυτά.

Χρέος της πολιτείας 
η ποιοτική ζωή
Ειδικότερα, μέσα από την κα
θημερινή ανάδειξη όσων ανα
κοινώνονται από εθνικούς και 
διεθνείς οργανισμούς σπανίων 
παθήσεων, όπως και μέσα από 
την προβολή πληροφοριών για 
τους επιμέρους εθνικούς συλλό
γους ασθενών, τις δράσεις ευαι- 
σθητοποίησης, τα συνέδρια, τις 
σχετικές υπουργικές αποφάσεις 
και φυσικά μέσω ειδήσεων και 
μαρτυριών, ελπίδα είναι, συλ
λογικά αλλά και μεμονωμένα, 
είτε είμαστε ασθενείς είτε φρο
ντιστές είτε επαγγελματίες υγεί
ας είτε φίλοι πασχόντων, να ενι- 
σχύσουμε και να στηρίξουμε τον 
Κόσμο των Σπανίων Παθήσε
ων και να φέρουμε τους αν
θρώπους πιο κοντά, εξαλείφο
ντας την απομόνωση που η ίδια 
η σπανιότητα δημιουργεί πολ
λές φορές.

Η ασθένεια από μόνη της εί
ναι μια πολύ “ιδιαίτερη περιπέ
τεια” στη ζωή ενός ατόμου, η 
οποία επιφέρει πολλές αλλα
γές, τόσο σωματικές όσο ψυχικές 
και πνευματικές - πολλώ δε μαλ- 
λον όταν ένα νόσημα είναι χρό
νιο και σπάνιο. ΓΓ αυτό και είναι 
χρέος κάθε οργανωμένης πολι
τείας να αναζητά και να δημιουρ
γεί εκείνα τα μέσα που θα επιτρέ
πουν στους ασθενείς να έχουν 
ποιοτική και λειτουργική ζωή, 
διασφαλίζοντας πως θα απολαμ
βάνουν πλήρως και ισότιμα τα 
ίδια ανθρώπινα δικαιώματα με 
όλους, αλλά και δικό μας, εμάς 
των πολιτών, να συμβάλλουμε 
με κάθε τρόπο σε αυτό».
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1  Πρωτοποριακή μέθοδος για καρκίνο
Πηγή: ΤΑΧΥΔΡΟΜΟΣ ΤΗΣ

ΜΑΓΝΗΣΙΑΣ
Σελ.: 1,17 Ημερομηνία

έκδοσης:
11-11-2018

Επιφάνεια: 1017.93 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΕΡΕΥΝΗΤΙΚΟ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ ΑΠΟ ΤΗΝ ΙΑΤΡΙΚΗ ΣΧΟΛΗ ΤΟΥ ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΟΥ ΘΕΣΣΑΛΙΑΣ

Πρωτοποριακή
μέθοδος για καρκίνο

Πρώιμη διάγνωση από 
την αναπνοή ·■ Για πρώτη 
φορά στην Ελλάδα 
από ερευνητική ομάδα 
διακεκριμένων καθηγητών

Σ
ημαντικό βήμα στην κατεύθυνση της πρώι
μης και έγκαιρης διάγνωσης του καρκίνου 
του πνεύμονα αποτελεί το ερευνητικό πρό
γραμμα που υλοποιείται για πρώτη φορά πανελ

λαδικά, με στόχο την ανίχνευση του προβλήμα
τος από την αναπνοή. Το συγκεκριμένο ερευνη
τικό πρόγραμμα υλοποιείται στην Ιατρική Σχολή 
του Πανεπιστημίου Θεσσαλίας με τη συνεργασία 
του Εργαστηρίου Επιδημιολογίας και της Πνευ- 
μονολογικής Κλινικής του Πανεπιστημιακού Γενι
κού Νοσοκομείου Λάρισας. ΣΕΛ.17
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1  Πρωτοποριακή μέθοδος για καρκίνο
Πηγή: ΤΑΧΥΔΡΟΜΟΣ ΤΗΣ

ΜΑΓΝΗΣΙΑΣ
Σελ.: 1,17 Ημερομηνία

έκδοσης:
11-11-2018

ΣΗΜΑΝΤΙΚΗ ΕΡΕΥΝΗΤΙΚΗ ΔΡΑΣΗ

Ανιχνεύουν καρκίνο από την αναπνοή
Ερευνητικό πρόγραμμα για την πρώιμη διάγνωοη του καρκίνου του πνεύμονα για πρώτη φορά πανελλαδικά
στην Ιατρική Σχολή του Πανεπιστημίου Θεσσαλίας-Στηνερευνητική ομάδα ο καθηγητής Κωνσταντίνος Γουργουλιάνης

0 μεταδιδακτορικός υπότροφος Μιχάλης Κουρέας και ο επιστημονικός υπεύθυνος 
του έργου Ανδρέας Τσακάλωφ στο εργαστήριο

Σ
ημαντικό βήμα στην κατεύθυνση της πρώι
μης και έγκαιρης διάγνωσης του καρκίνου 
του πνεύμονα αποτελεί το ερευνητικό πρό
γραμμα που υλοποιείται για πρώτη φορά πανελλα

δικά, με στόχο την ανίχνευση του προβλήματος 
από την αναπνοή. Το συγκεκριμένο ερευνητικό 
πρόγραμμα υλοποιείται στην Ιατρική Σχολή του Πα
νεπιστημίου Θεσσαλίας με τη συνεργασία του Ερ
γαστηρίου Επιδημιολογίας και της Πνευμονολογι- 
κής Κλινικής του Πανεπιστημιακού Γενικού Νοσο
κομείου Λάρισας.

Ρεπορτάζ: ΓΛΥΚΕΡΙΑ ΥΔΡΑΙΟΥ

Στόχος είναι η ανάπτυξη διαγνωστικής μεθοδο
λογίας που βασίζεται στην ανίχνευση βιοδεικτών 
στον εκπνεόμενο αέρα, δηλαδή χαρακτηριστικών 
χημικών ενώσεων, που είτε σχετίζονται με τον καρ
κίνο του πνεύμονα, είτε υποδηλώνουν την πιθανό
τητα μελλοντικής εμφάνισης της συγκεκριμένης 
νόσου.

Το ερευνητικό πρόγραμμα με τίτλο «Ανάπτυξη και 
εφαρμογή μεθοδολογίας GC-MS για την πρώιμη 
διάγνωση του καρκίνου του πνεύμονα μέσω του 
προσδιορισμού βιοδεικτών στον εκπνεόμενο αέ
ρα», που υλοποιείται για πρώτη φορά σε ερευνητι
κό επίπεδο πανελλαδικά, χρηματοδοτείται από το 
ίδρυμα Σταύρος Νιάρχος στο πλαίσιο χορήγησης 
μεταδιδακτορικών υποτροφιών για νέος ερευνη
τές και από ίδιους πόρους της ερευνητικής ομά
δας.

Η ανάλυση του εκπνεόμενου αέρα του κάθε ατό
μου που εξετάζεται, αναδύεται ως μια πολύ υπο
σχόμενη, μη επεμβατική, λιγότερο απαιτητική και 
σημαντικά φθηνότερη μέθοδος για την πρόωρη 
διάγνωση του καρκίνου του πνεύμονα και ακόμα 
για τον προληπτικό έλεγχο του πληθυσμού. Βασίζε
ται στην ανίχνευση και τον ποσοτικό προσδιορισμό 
στην εκπνοή των χαρακτηριστικών πτητικών οργα
νικών ενώσεων (Volatile Organic Compounds- 
VOCs) που υποδεικνύουντην παρουσία της νόσου.

Στην ερευνητική ομάδα συμμετέχουν οι Μιχαήλ 
Κουρέας (μεταδιδακτορικός ερευνητής υπότρο
φος) μηχανικός Περιβάλλοντος, διδάκτωρ τμήμα
τος Ιατρικής Πανεπιστημίου Θεσσαλίας, Ανδρέας 
Τσακάλωφ (επιβλέπων - επιστημονικός υπεύθυ
νος) αναπληρωτής καθηγητής Ιατρικής Χημείας Ια
τρικού Τμήματος Πανεπιστημίου Θεσσαλίας, Κων
σταντίνος I. Γουργουλιάνης καθηγητής Πνευμονο- 
λογίαςτου Ιατρικού Τμήματος Πανεπιστημίου Θεσ
σαλίας, διευθυντής Πνευμονολογικής Κλινικής 
του Πανεπιστημίου Θεσσαλίας, ΧρήστοςΧατζηχρι- 
στοδούλου καθηγητής Υγιεινής και Επιδημιολο
γίας Ιατρικού Τμήματος του Πανεπιστημίου Θεσσα
λίας, διευθυντής Εργαστηρίου Υγιεινής και Επιδη
μιολογίας και ΣίχαΛαΙλα ειδικευόμενη Πνευμονο- 
λογίας, Πνευμονολογική Κλινική Πανεπιστημια
κού Νοσοκομείου Λάρισας.

Σημαντικές προοπτικές
Για την πιλοτική εφαρμογή και αξιολόγηση της με

θόδου θα συσταθεί ομάδα 50 ασθενών από την 
Πνευμονολογική Κλινική του Πανεπιστημίου Θεσ
σαλίας που πάσχουν από καρκίνο του πνεύμονα σε 
διάφορα στάδια και ακολουθούν διαφορετικές θε
ραπευτικές αγωνές. Παράλληλα, θα ενταχθεί στην 
μελέτη ομάδα 50 εθελοντών, που είναι αντιπροσω
πευτικοί του υγιούς πληθυσμού. Οι πιθανές διαφο
ροποιήσεις στις ουσίες που εντοπίζονται στον αέ
ρα που εκπνέεται από τον κάθε εξεταζόμενο, στην 
αναπνοή δηλαδή, τόσο στους πάσχοντες από καρ
κίνο, όσο και τους υγιείς, θα αναλυθούν, προκειμέ- 
νου να διαπιστωθεί αν περιέχουν στοιχεία που σχε
τίζονται με τον καρκίνο του πνεύμονα.

Η εκπόνηση της συγκεκριμένης μεταδιδακτορι
κής έρευνας, θα συμβάλλει στην προοπτική ανά
πτυξης και εφαρμογής αξιόπιστης και πρακτικά 
εφαρμόσιμης μεθόδου προσυμπτωματικού ελέγ
χου, με προφανή οφέλη για την δημόσια υγεία, το 
προσδόκιμο και την ποιότητα ζωής των ασθενών 
που διαγιγνώσκονται εγκαίρως με καρκίνο του 
πνεύμονα.

Μελετούν την αναπνοή
Το συγκεκριμένο πρόγραμμα βρίσκεται σε ερευ

νητική φάση, όπως αναφέρει στον ΤΑΧΥΔΡΟΜΟ ο 
καθηγητής Κωνσταντίνος Γουργουλιάνης, διευ
θυντής της Πνευμονολογικής Κλινικής, ο οποίος 
υπογράμμισε ότι είναι πάρα πολύ σημαντικό, διότι 
γίνεται πολύς λόγος για το «πώς μπορεί να διαγνώ- 
σει κανείς έγκαιρα τον καρκίνο του πνεύμονα και 
να παρακολουθήσει τη νόσο χωρίς επεμβατικές 
τεχνικές, από τον αέρα που εκπνέει κάποιος».

Υπάρχουν πολλές μελέτες για τη σύσταση του αέ
ρα που εκπνέεται από τα πνευμόνια κι αν μπορείτο 
συγκεκριμένο στοιχείο να χρησιμοποιηθεί στην έγ
καιρη διάγνωση του καρκίνου ή να υποδείξει αν κά
ποιος ενδέχεται να εμφανίσει καρκίνο του πνεύμσ 
να στο μέλλον. «Είναι αναίμακτη μέθοδος, καθώς 
ο αέρας που εκπνέεται από τον κάθε εξεταζόμενο 
συλλέγεται σε ειδικό ασκό και στη συνέχεια γίνον
ται μετρήσεις» υπογραμμίζει ο κ. Γουργουλιάνης.

«Ουσιαστικά έχουμε μια τεχνική μέτρησης και 
ανάλυσης των στοιχείων του εκπνεόμενου αέρα 
των ασθενών που έρχονται στην Πνευμονολογική 
Κλινική για βρογχοσκόπηση. Οι ασθενείς φυσούν 
σε ειδικό ασκό, που συγκεντρώνονται δύο λίτρα 
αέρα και στην συνέχεια θα προσπαθήσουμε να συ
σχετίσουμε αυτούς τους δείκτες με την πιθανότητα 
ύπαρξης καρκίνου του πνεύμονα. Το πρόγραμμα 
είναι σε πειραματικό στάδιο. 0 κ. Τσακάλωφ έχει 
αναπτύξει τη μεθοδολογία και αρχίσαμε να συλλέ
γουμε δείγματα αέρα από τους ασθενείς», αναφέ
ρει ο διευθυντής της Πνευμονολογικής κλινικής.

Εντοπίζουν δείκτες καρκίνου
0 επιβλέπων και επιστημονικός υπεύθυνος του

προγράμματος, Ανδρέας Τσακάλωφ αναπληρω
τής καθηγητής Ιατρικής Χημείας του Ιατρικού Τμή
ματος Πανεπιστημίου Θεσσαλίας αναφέρει από 
την πλευρά του ότι η μεθοδολογία που ακολουθεί
ται στη συγκεκριμένη έρευνα βασίζεται στην «αέ
ρια χρωματογραφία -φασματομετρία μαζών. Στην 
αέρια φάση γίνεται διαχωρισμός των ουσιών που 
μας ενδιαφέρουν και όλωντων ουσιών και κατόπιν 
γίνεται ανίχνευση και ταυτοποίηση με φασματομε
τρία μαζών, για να προσδιορίσουμε αν υπάρχουν 
ουσίες που είναι δείκτες καρκίνου».

Αντίστοιχες έρευνες πραγματοποιούνται και στο 
εξωτερικό, αλλά στην Ελλάδα γίνονται για πρώτη 
φορά. «Τώρα θα ξεκινήσει η κλινική μελέτη, αλλά 
προς το παρόν έχουμε αναπτύξει την μεθοδολογία 
για να ανιχνεύσουμε τις ουσίες που μας ενδιαφέ
ρουν και είναι αναγνωρισμένα από βιβλιογραφία, 
ότι είναι δείκτες καρκίνου. Θα εξετάσουμε ασθε
νείς που βρίσκονται σε διάφορα στάδια του καρκί
νου του πνεύμονα στην Πνευμονολογική Κλινική», 
επισημαίνει ο κ. Τσακάλωφ.

Οι επιστήμονες που μετέχουν στο ερευνητικό 
πρόγραμμα θα συλλέξουν δείγματα από ασθενείς 
που βρίσκονται σε διάφορα στάδια της νόσου, 
προκειμένου να διαπιστώσουν πως διαφοροποι
ούνται οι ουσίες στον αέρα που εκπνέεται, ανάλο
γα με την εξέλιξη του καρκίνου του πνεύμονα. Στό
χος της έρευνας είναι να παρακολουθήσουνοι επι
στήμονες την απόκριση του ασθενή στη θεραπεία, 
με βάση τα στοιχεία που υπάρχουν από την ανα
πνοή.

Ενδιαφέροντα δεδομένα
Σημαντικό στοιχείο του ερευνητικού προγράμμα

τος είναι ότι η δειγματοληψία γίνεται χωρίς επέμβα
ση, μόνο με τη λήψη δείγματος του εκπνεόμενου 
αέρα. Από την εποχή του Ιπποκράτη, σημειωτέον, 
υπάρχουν μελέτες που αναφέρουν ότι η ποιότητα 
της αναπνοής ενδέχεται να υποδηλώνει κάποιο νό
σημα, γεγονός που εγγράφεται ως σημαντικό τεκ
μήριο στην όλη προσπάθεια.

Όπως επισημαί- 
νεται, εξάλλου, 
στην ερευνητική 
πρόταση που υλο
ποιείται, η ανάλυ
ση του εκπνεόμε
νου αέρα αναδύε
ται ως μια πολύ 
υποσχόμενη, μη 
επεμβατική, λιγό
τερο απαιτητική 
και σημαντικά 
φθηνότερη μέθο
δος για την έγκαι
ρη διάγνωση του 
καρκίνου του 
πνεύμονα. Βασίζε
ται στην ανίχνευση 
της εκπνοής χαρα
κτηριστικών πτητι
κών οργανικών 
ενώσεων, που 
υποδεικνύουν την 
παρουσία της νό
σου. Μεταξύ των 
μεθόδων ανάλυ
σης του εκπνεόμε
νου αέρα, η αέρια 
χρωματογραφία - φασματογραφία μαζών, ανα
γνωρίζεται ως μέθοδος αναφοράς κυρίως λόγω 
της υψηλής ευαισθησίας της και της δυνατότητας 
να εντοπίζει συγκεκριμένες ενώσεις, ακόμη και σε 
πολύ χαμηλές συγκεντρώσεις.

0 διαχωρισμός και ποσοτικός προσδιορισμός 
των στοιχείων της αναπνοής που είναι πιθανοί δεί
κτες καρκίνου του πνεύμονα, θα πραγματοποιηθεί 
στο Εργαστήριο Υγιεινής και Επιδημιολογίας του 
Πανεπιστημίου Θεσσαλίας και θα γίνει επικύρωση 
της αναλυτικής τεχνικής για κάθε αναλύτη σύμφω
να με τις οδηγίες του Ευρωπαϊκού Οργανισμού 
Φαρμάκων.

Κωνσταντίνος
Γουργουλιάνης:
Πρόκειται για μία αναί
μακτη μέθοδο, καθώς 
ο αέρας που εκπνέεται 
από τον κάθε εξεταζό
μενο συλλέγεται σε ει
δικό ασκό και στη συ
νέχεια γίνονται μετρή
σεις
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