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1  Ασφαλιστικές και TEA φέρνουν ανάπτυξη στις
ιδιωτικές κλινικές

Πηγή: ΝΑΥΤΕΜΠΟΡΙΚΗ Σελ.: 16 Ημερομηνία
έκδοσης:

19-11-2018

Επιφάνεια: 452.27 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 560

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ασφαλιστικές και TEA 
φέρνουν ανάπτυξη 
στις ιδιωτικές κλινικές

Του Γιώργου Σακκά
gsakka@naftemporiki.gr

Δ
ιατήρηση των τάσεων συγ- 
κέντρωσης και διέξοδο μέ­
σα από συνεργασίες με 
ασφαλιστικές εταιρείες και επαγ­

γελματικά ταμεία προβλέπει για 
τον κλάδο των ιδιωπκών κλινικών 
ο κ. Αντώνης Βουκλαρής, διευθύ- 
νων σύμβουλος του ομίλου της Ευ- 
ρωκλινικής. Παράλληλα επιση­
μαίνει σε συνέντευξή του στη «Ν» 
όπ η συνε ργασία με τον ιδιωτικό το­
μέα θα πρέπει να βασιστεί σε ένα 
νέο μοντέλο, αντίστοιχο με αυτό 
που ακολουθεί ο χώρος των δια- 
γνωσηκών κέντρων.

Κύριε Βουκλαρή, το τελευταίο διά­
στημα έχουμε δει σημαντικές αλ­
λαγές στο τοπίο των ιδιωτικών κλι­
νικών, με κινήσεις που αφορούν 
κυρίως μεγάλους παίκτες του κλά­
δου. Βλέπετε να επεκτείνεται η τά­
ση αυτή και σε μικρότερες κλινικές; 
«Κατά την άποψή μου δεν νομίζω 
όπ θα υπάρξουν κινήσεις στις μι­
κρότερες επιχειρήσεις του χώρου. 
Καθώς η λειτου ργία τους ήταν και 
είναι συνυφασμένη κατά 70%-80% 
με την τιμολογιακή πολιτική του 
Δημοσίου, εκτιμώ όπ αυτές είτε θα 
απαξιωθούν είτε θα πρέπει να αλ­
λάξουν ρόλο, λόγω της περικοπής 
των δαπανών του Δημοσίου που 
τους εξασφάλιζε περιθώρια επι­
βίωσης. Αυτή τη σηγμή δεν έχουν 
τον όγιτο εργασιών και την ποιότητα 
του εξοπλισμού που απαιτείται, αλ­
λά ούτε και τη φιλοσοφία για να 
αντέξουν στον ανταγωντσμό. Έτσι 
είτε θα οδηγηθούν στο κλείσιμο εί­
τε θα πρέπει να γίνουν εταιρείες 
ειδικού σκοπού (πχ., κλινικές ημε­
ρήσιας νοσηλείας κ.ά.).
Σε κάποιες άλλες “μεγάλες” εται­
ρείες αναμένονται εξελίξεις μέσα 
στην επόμενη τριετία, οπότε θα συ­
νεχιστεί και η συγιτέντρωση. Προ­
σωπικά εκτιμώ πως οδηγούμαστε 
στη δημιουργία τριών πόλων και 
αισιοδοξώ ότι έχουμε τη νοοτρο­
πία, την τεχνογνωσία αλλά και τις 
δυνατότητες για να συμμετάσχου- 
με στη δημιουργία του τρίτου πό­
λου (μετά το CVC Fund και το Ια­
τρικό)».

Η έξοδος από τα μνημόνια πιστεύετε 
ότι καλλιεργεί κάποια αισιοδοξία 
συνολικά για την πορεία του κλάδου;
«Όσον αφορά πς εταιρείες που εί­
ναι καλά οργανωμένες και κατά- 
φεραν να διαχειριστούν σωστά το 
κόστος, υπάρχει μέλλον. Διαπι­
στώνεται η συγιτέντρωση και η εξυ-

Αντώνης Βουκλαρής,
διευθύνων σύμβουλος 
του ομίλου της Ευρωκλινικής.

γίανση των μεγάλων εταιρειών λό­
γω όγιτου εργασιών, οικονομιών 
κλίμακος και συνεργιών και φαί­
νεται όπ η αγορά έχει ισορροπή­
σει, χωρίς όμως να φαίνονται ακό­
μα ισχυρές ενδείξεις ανάπτυξης. 
Θεωρώ ότι ο ιδιωηκός κλάδος θα 
επιβιώσει και θα αναπτυχθεί μόνο 
μέσα από τη συνεργασία του με πς 
ιδιωτικές ασφαλισηκές εταιρείες, 
εκμεταλλευόμενος την απαξίωση 
του Δημόσιου Τομέα Υγείας. Αν τώ­
ρα κάποια “πεφωησμέντι” κυβέρ­
νηση μπορέσει να αντιληφθεί όπ ο 
ιδιωηκός τομέας στην Ελλεδα έχει 
πς δυνατότητες, εφαρμόζοντας σύγ­
χρονες μεθόδους Διοίκησης, να λει- 
τουργήσει συμπληρωματικά και 
αρμοντκά με το Δημόσιο Τομέα τό­
τε σίγουρα θα μιλάμε για ένα νέο 
μοντέλο ανάπτυξης. Ας μην ξεχνά­
με όπ στην πρωτοβάθμια φροντί­
δα υγείας, όπου πλέον έχουν κλεί­
σει όλα τα κέντρα του ΙΚΑ ο κόσμος 
κατευθύνεται στους ιδιώτες ιατρούς 
και στα ιδιωηκά διαγνωστικά κέν­
τρα, τα οποία αποζημιώνονται μέ­
σα από ένα κλειστό προϋπολογι­
σμό. Αυτό παρ’ όλες πς στρεβλώ­
σεις και την υποτιμολόγηση των 
υπηρεστών έχει οδηγήσει την τε­
ράστια πλειονότητα των Ελλήνων 
να εξυπηρετούνται από τον ιδιωη- 
κό τομέα με πολύ καλύτερες υπη­
ρεσίες και πολύ χαμηλότερο κό- 
στοςγια το κράτος. Αντίστοιχα μον­
τέλα θα μπορούσαννα λειτουργή­
σουν και στη νοσοκομειακή περί­
θαλψη. Ειδικά για ανάγιδες που δεν 
μπορούνή δενυπάρχουν επαρκείς 
υποδομές για να καλυφθούν στο 
Δημόστο τομέα. Μπορούμε δηλαδή 
να παρέχουμε πολύ καλύτερες και 
σημαντικά φθηνότερες υπηρεσίες 
στο κράτος, αλλά δυστυχώς μέχρι 
σήμερα αυτό δεν έχει γίνει κατα­
νοητό».

Πέρα από ας ασφαλιστικές και ίο Δη­
μόσιο, έχετε επεκτείνει ας παροχές

υγείας και στον τομέα των Επαγ- 
γελμαυκών Ταμείων...
«0 συγιτεκριμένος θεσμός θεωρώ 
όπ αποτελεί ένα ελπιδοφόρο μή­
νυμα για μέλλεν στον κλάδο μας 
και το κράτος πρέπει να δώσει κί­
νητρα π ρος αυτή την κατεύθυνση. 
Στην Ευ ρωκλινική πρωτοπορούμε 
και στηρίζουμε αυτές πς προσπά- 
θειεςγιατί η εμπειρία μας έχει δεί­
ξει όπ τα προγράμματα κλειστού 
δικτύου όταν απευθύνονται σε με­
γάλους οργαντσμούς, λόγω των οι­
κονομιών κλίμακας, δίνουν τη δυ­
νατότητα στους μεν ασφαλιζόμε- 
νουςνα εξασφαλίσουν πλήρη προ­
γράμματα υγείας με πολύ αντα- 
γωντστικό κόστος και στους παρό- 
χους να προσφέρουν υπηρεσίες 
εξαιρετικά υψηλής ποιότητας. Εμείς 
καλύπτουμε αυτή τη σηγμή στο 
δίκτυό μας τους υπαλλήλους του Τα­
μείου Υγείας του υπουργείου Οι­
κονομικών, περίπου 10.000 άτο­
μα, στα οποία προσφέρουμε ολο­
κληρωμένες και προσττές λύσεις 
υγείας, μέσα από σύγχρονες δο­
μές και ιατρικές υπηρεσίες ακμής 
σε απόλυτα ανταγωντστικό τιμο­
λόγιο».

Οσον αφορά τις επενδύσεις σας;
«Τα τελευταία χρόντα έχουμε προ­
χωρήσει σε σημαντικές επενδύ­
σεις με ακμή την τεχνολογία. Με­
ταφέραμε καταρχάς την παιδια­
τρική μας κλινική από τη Λ. Αχαμ­
νών, σε κτήριο δίπλα στην Ευρω- 
κλιντκή Αθηνών, αναβαθμίζοντας 
ης εγιταταστάσεις και τον εξοπλισμό 
της. Εγιταιντάσαμε τη λειτουργία 
του νέου πολυϊατρείου της Ευρω- 
κλινικής “ΣΗΜΕΙΟ ΔΥΟ”, σε ένα 
νέο κτήριο, κατάλληλα διαμορφω­
μένο ώστε να παρέχονται υπηρεσίες 
υγείας, πρόληψης και ομορφιάς 
δήμιου ργώντας νέες ευκαιρίες ανά­
πτυξης.
Προχωρήσαμε σε σημαντικές κτη­
ριακές παρεμβάσεις που περι­
λαμβάνουν ριζική ανακαίντση ορό­
φων και χειρουργείων, επενδύσα­
με σε καινούργια ιατρική τεχνο­
λογία με κορωνίδα την εγιτατάσταση 
του νέου ρομποτικού χειρουργι­
κού συστήματος Da Vinci. Σύντο­
μα θα προστεθούν μία νέα Μονά­
δα Ενταηκής Θεραπείας στην Ευ- 
ρωκλιντκη Παίδων, καθώς και ένας 
νέος μαγνητικός τομογράφος τε­
λευταίας γεντάς αλλά και πολλά άλ­
λα.
Συνεχίζουμε να επενδύουμε και 
να εξελίσσουμε την Ευ ρωκλινική 
έχοντας πάντα ως στόχο να παρα­
μένουμε στο κέντρο των εξελίξε­
ων». [SID:12231148]
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1  Εποχικό προσωπικό σε τέσσερα νοσοκομεία
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 42 Ημερομηνία

έκδοσης:
19-11-2018

Επιφάνεια: 264.93 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 13695

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΟΛΕΣ 01 ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΕΣ

Εποχικό προσωπικό σε τέσσερα νοσοκομεία
ΤΕΣΣΕΡΑ νοσοκομεία προσλαμβάνουν εποχικό 
προσωπικό για την κάλυψη των αναγκών τους 
Ειδικότερα, το Γενικό Νοσοκομείο Ημαθίας 
αναμένεται να προσλάβει 42 άτομα ως προ­
σωπικό καθαριότητας, εκ των οποίων οι 26 θα 
απασχοληθούν στην Οργανική Μονάδα Βέροιας 
και οι υπόλοιποι στην Αποκεντρωμένη Μονάδα 
Νάουσας. Οι συμβάσεις θα έχουν διάρκεια έως 
31/12/2019. Αιτήσεις στη διεύθυνση: Γενικό 
Νοσοκομείο Ημαθίας, Οργανική Μονάδα Βέ­

ροιας, περιοχή Ασώματα 59100 Βέροια (τηλ. 
23313-51146). Συνολικά 26 άτομα προσλαμβάνει 
το Γενικό Νοσοκομείο Λασιθίου - ΓΝ - ΚΥ Νεα- 
πόλεως Διαλυνάκειο. Πρόκειται για καθαριστές 
ΥΕ, μαγείρους ΔΕ και προσωπικό φύλαξης ΥΕ, 
με διάρκεια συμβάσεων έως 24 μήνες και πεν­
θήμερη απασχόληση 8ωρη ή 6ωρη. Αιτήσεις 
στη διεύθυνση: ΓΝ Λασιθίου - ΓΝ - ΚΥ Νεαπό- 
λεως Διαλυνάκειο (Οργανική Μονάδα Αγίου 
Νικολάου), Κων/νου Παλαιολόγου και Κνωσού,

Αγιος Νικόλαος, ΤΚ 72100 (τηλ. 28413-43157). 
Το Γενικό Νοσοκομείο Αργολίδας πρόκειται να 
προσλάβει 18 άτομα - φύλακες, νυχτοφύλακες, 
προσωπικό καθαριότητας και εστίασης - για να 
καλύψει τις ανάγκες της Νοσηλευτικής Μονά­
δας Ναυπλίου. Αιτήσεις στη διεύθυνση: Γενικό 
Νοσοκομείο Αργολίδας - Νοσηλευτική Μονάδας 
Ναυπλίου, Ασκληπιού και Κολοκοτρώνη, ΤΚ 
21100, Ναύπλιο, απευθύνοντάς την στο Τμήμα 
Διαχείρισης Ανθρώπινου Δυναμικού (τηλ 27523-

61185). Τέλος, 10άτομα-προσωπικόασφαλείας 
ΔΕ και καθαριότητας ΥΕ - αναμένεται να προ- 
σλάβει το Γενικό Νοσοκομείο Καρπενησιού για 
την αντιμετώπιση απρόβλεπτων και επειγουσών 
περιστάσεων καθαριότητας και φύλαξης. Οι 
ενδιαφερόμενοι μπορούν να υποβάλουν την 
αίτησή τους στη διεύθυνση: Γενικό Νοσοκομείο 
Καρπενησιού, Π. Μπακογιάννη 2, ΤΚ 36100, 
απευθύνοντάς την στο Τμήμα Διαχείρισης Αν­
θρώπινου Δυναμικού (τηλ. 22373-50204).
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1  Το ΕΣΥ είναι εδώ και λειτουργεί
Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ

ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ
Σελ.: 40 Ημερομηνία

έκδοσης:
19-11-2018

Επιφάνεια: 306.96 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6725

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Το ΕΣΥ είναι εδώ και λειτουργεί
Πριν από περίπου έναν μήνα, η 

σύζυγός μου είχε σοβαρό ιατρικό 
περιστατικό. Είμαι αναγκασμένος 
να περιγράφω ορισμένα πράγματα 
και το κυριότερο πως διαπίστωσα 
ότι το ΕΣΥ λειτουργεί, συγχρόνως 
δε, επειδή ο ανθρώπινος παράγο­
ντας παίζει τον κυριότερο ρόλο σε 
αυτές τις περιπτώσεις, να ευχαρι­
στήσουμε ορισμένους ειδικούς αν­
θρώπους όλου του συστήματος.

Συγκεκριμένα, στις 15-10-2018 
η σύζυγός μου, ώρα 8 π.μ., είχε 
ισχυρούς πόνους στο κεφάλι. Μετά 
τις πρώτες συζητήσεις, δώσε μου 
παυσίπονο, το ένα, το άλλο, τηλε­
φωνήσαμε στον γιατρό κ. Λάμπρο 
Καραβασίλη για να έρθει επίσκεψη, 
όπως και το έκανε αμέσως σε 10 λε­
πτά της ώρας. Μετά από εξαντλητι­
κή εξέταση του ασθενούς περίπου 
μισής ώρας, όπως δήλωσε «δεν βρί­
σκω τίποτα», έγραφε παραπεμπτικό 
για εξέταση στο Νοσοκομείο Αρτας, 
για τον αξονικό τομογράφο. Επέμε­
νε ιδιαίτερα η ασθενής να μετα­
φερθεί με ασθενοφόρο, αν και είχε 
πλήρεις τις αισθήσεις και άριστη 
επαφή. Τηλεφωνήσαμε αμέσως στο 
166 και σε 5 λεπτά ήρθε το ασθενο­
φόρο στην πόρτα της οικίας, έγινε 
δε η μεταφορά άμεσα. Εξωτερικά 
ιατρεία, αμέσως προς εξέταση, ια­
τροί, νοσοκόμοι, στον αξονικό το­
μογράφο.

Ο ιατρός του αξονικού κ. Νου- 
σέιμπε Τάχερ - Κων/νος αμέσως

μας ενημέρωσε αναλυτικά ότι η 
ασθενής έχει σοβαρό πρόβλημα και 
θα ενημερώσει αμέσως τον ιατρό 
νευροχειρουργό του νοσοκομείου, 
κ. Κατσιάφα Χρήστο. Σε 5-10 λεπτά 
εμφανίστηκε ο κ. Κατσιάφας και 
σε άλλα 10 λεπτά μας ενημέρωσε 
πλήρως για την ασθενή. Συγχρό­
νως μας είπε ότι έρχεται σε επαφή 
με το Πανεπιστημιακό Νοσοκομείο 
Πάτρας και με τον ιατρό νευροχει- 
ρουργό κ. Παναγιωτόπουλο Βασίλη 
για να γίνει άμεσα η μεταφορά της 
ασθενούς εκεί. Ενώ εμείς είμαστε 
αναστατωμένοι, έγιναν άμεσα όλες 
οι ενέργειες. Ξεκινήσαμε για την 
Πάτρα και η ασθενής με το ασθε­
νοφόρο με συνοδεία ιατρού.

Εφτασε στην Πάτρα και όλα έγι­
ναν άμεσα, μεταφορείς ασθενούς, 
εξωτερικά ιατρεία, ο ιατρός κ. Μπα- 
χάλ Δημήτριος όλες τις εξετάσεις, 
μεταφορά σε δωμάτιο και προγραμ­
ματισμός επέμβασης. Σε λίγες ώρες 
άμεση ενημέρωση σχετικά με την 
επέμβαση. Το επόμενο πρωί μετά 
τις επισκέψεις των ιατρών ο κ. Πα- 
ναγιωτόπουλος ενημέρωσε ξανά 
την οικογένεια τι ακριβώς θα γίνει. 
Εμβολισμός, νέα ιατρική μέθοδος, 
μας είπε. Το μεσημέρι μάς κάλεσε 
ο κ. Ζαμπάκης Πέτρος, ιατρός αγ- 
γειοχειρουργός, ξανά πλήρης ενη­
μέρωση. Εμείς μεταξύ των άλλων 
ερευνήσαμε την «αγορά» και οι 5-6 
ειδικοί μας είπαν «μην κουνηθείτε 
από εκεί, είστε στα καλύτερα χέρια

και στο καλύτερο νοσοκομείο για το 
θέμα αυτό».

Την επόμενη ημέρα, αφού έγι­
ναν όλες οι προετοιμασίες της 
ασθενούς, μεταφέρθηκε στο χει­
ρουργείο και μετά από 1,5 ώρα βγή­
καν οι δύο ιατροί κ. Παναγιωτόπου- 
λος και Ζαμπάκης χαμογελαστοί 
και στον διάδρομο μας είπαν «πή­
γαμε καλά». Πηγαίνοντας στο γρα­
φείο, μείναμε περίπου μισή ώρα, 
όπου μας ενημέρωσαν πλήρως και 
μας το έδειξαν και σε οθόνη. Εμεινε 
η ασθενής 15 ημέρες στο νοσοκο­
μείο, με τρεις επισκέψεις την ημέρα 
από τους ιατρούς. Συγχρόνως πρέ­
πει να αναφέρω ότι οι υπερειδικευ- 
μένες νοσοκόμες ήταν όλες τις ώρες 
παρούσες κάνοντας την υπεύθυνη 
εργασία τους χωρίς γογγυσμούς και 
γκρίνιες, επίσης αρκετά αυστηρές 
όπου χρειαζόταν. Ο καθαρισμός 
του χώρου 2 φορές την ημέρα. Η 
αλλαγή σεντονιών καθημερινά. Η 
διατροφή κανονικά. Ο έλεγχος των 
χώρων καθημερινά, διακριτικά. Με 
το πέρας δε της παραμονής, όλες οι 
οδηγίες και προφορικά και γραπτά.

Ευχαριστούμε όλους τους πα­
ραπάνω, ακόμη και τους δύο δι­
οικητές, της Αρτας κ. Μπαλάσκα 
Βασίλειο και Πατρών κ. Μαμμή 
Παναγούλα, για την όλη λειτουργία 
των νοσοκομείων.

Μπανιά$ Χρ. Δημήτρκκ 
συνιαξιοίιχι* - οικονομολόγος 

Αρια
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1  ΣΥΝΤΑΓΟΓΡΑΦΗΣΗ ΚΑΙ ΓΙΑ ΣΩΜΑΤΙΚΗ ΑΣΚΗΣΗ
Πηγή: ΜΑΚΕΛΕΙΟ Σελ.: 8 Ημερομηνία

έκδοσης:
19-11-2018

Επιφάνεια: 33.49 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6090

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΣΥΝΤΑΓΟ ΓΡΑΦΗΣΗ ΚΑΙ 
ΓΙΑ ΣΩΜΑΤΙΚΗ ΑΣΚΗΣΗ
Άνοιξε ο δρόμος συνταγογράφησης 
και κάλυψης της θεραπευπκής άσκη­
σης και στην Ελλάδα, από τον ΕΟ- 
ΠΥΥ. Δρομολογείται να πληρώνεται 
συγκεκριμένος πιστοποιημένος φυ- 
σικοθεραπευτής ή γυμναστής, ο 
οποίος θα ακολουθεί τις κατευθυντή­
ριες οδηγίες, που εξυπηρετούνται 
μέσα από ένα πρωτόκολλο.



5;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Ποιοι παραπέμπονται για το σκάνδαλο Novartis
Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 1,7 Ημερομηνία

έκδοσης:
19-11-2018

Επιφάνεια: 725.87 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ολοκληρώνεται η δικαστική έρευνα, παρά tis πιέσειε 
και tous εκβιασμούε από παράκεντρα εξουσίαε

11101 IAPMENDINT1I
ΠΙ ΤΙ ΕΙΜΙΜΙ NOIMtlS
Οι line maniuf on κσπηιρούιπιι yii iupoftoili
66 Era χέρια me Δικαιοσύνης 

βρίσκεται ηχητικό υϋικό 
από συνομιϋίες 

α^ίΐά κιι ϋοναριησμοί m

ΟΙ ΚΑΤΑΘΕΣΕΙΣ των προστατευόμενων μαρτύρων σε συνδυασμό με μια 
σειρά στοιχείων που έχουν περιέλθει στα χέρια της Δικαιοσύνης οδηγούν 
στην παραπομπή τριών πολιτικών για το σκάνδαλο της NOVARTIS.
Σύμφωνα με πληροφορίες που προέρχονται από αξιόπιστες δικαστικές πηγές, 
οι τρεις πολιτικοί αναμένονται μέσα στις επόμενες ημέρες να κληθούν να 
καταθέσουν ως ύποπτοι για τα κακουργήματα της παθητικής δωροδοκίας και 
το ξέπλυμα βρόμικου χρήματος.
Η εξέλιξη αυτή αναμένεται να πυροδοτήσει μετωπική αντιπαράθεση ανάμεσα 
στην κυβέρνηση και την αντιπολίτευση. ΣΥΝΕΧΕΙΑ ΣΤΗ ΣΕΛ. 7
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1  Ποιοι παραπέμπονται για το σκάνδαλο Novartis
Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 1,7 Ημερομηνία

έκδοσης:
19-11-2018

ΣΥΝΕΧΕΙΑ ΑΠΟ ΣΕΛ.1

Ποιοι παραπέμπονται για το 
σκάνδαλο Novartis

ΗΔΗ οι δικαστές που χειρίζονται το σκάνδαλο της NOVARTIS βρίσκο­
νται αντιμέτωποι με ισχυρές πιέσεις από παράκεντρα εξουσίας τα οποία 
με απειλές και εκβιασμούς επιχειρούν να εξασφαλίσουν ασυλία στους 
πολιτικούς που εμπλέκονται στο γιγαντιαίο σκάνδαλο.
Βέβαια οι δικαστές δεν απειλούνται, δεν εκβιάζονται και δεν χειραγω­
γούνται. Είναι αποφασισμένοι να διερευνήσουν μέχρι το τέλος το γιγα- 
ντιαίο σκάνδαλο με τον πολυεθνικό φαρμακευτικό κολοσσό που φέσωσε 
το Δημόσιο με δεκάδες δισεκατομμύρια ευρώ από τις υπερτιμολογήσεις 
φαρμάκων που επετύγχανε με το λάδωμα πολιτικών και άλλων κρατικών 
αξιωματούχων.
Ένας από τους προστατευόμενους μάρτυρες έκαψε στην κυριολεξία 
τους τρεις πολιτικούς με δύο καταθέσεις φωτιά στην αμερικανική και 
την ελληνική Δικαιοσύνη.
Περιγράφει με ακρίβεια συγκλονιστικές λεπτομέρειες από το πάρτι με 
τις μίζες και τις μεθόδους που ακολουθούσε η NOVARTIS για να υπερ- 
πμολογήσει τις τιμές των φαρμάκων και να ενισχύσει το μερίδιο της 
στην ελληνική αγορά.
Με το λάδωμα του πολιτικού συστήματος και των εμπλεκόμενων υπηρε­
σιών στις τιμολογήσεις των φαρμάκων η NOVARTIS λεηλατούσε δεκάδες 
άλλες χώρες αφού οι τιμές των φαρμάκων στην Ελλάδα ήταν δείκτης 
που καθόριζε την τιμολόγηση σε περισσότερες από είκοσι χώρες.
Οι προστατευόμενοι μάρτυρες τεκμηριώνουν με ακρίβεια τα όσα έχουν 
καταθέσει στη Δικαιοσύνη.
Στην κατεύθυνση αυτή έχουν υποδείξει λογαριασμούς, συναντήσεις και 
τηλεφωνικές συνομιλίες που είχαν με τους εμπλεκόμενους.
Στα χέρια της Δικαιοσύνης βρίσκεται ηχητικό υλικό από συνομιλίες 
αλλά και μια σειρά λογαριασμών που χρησιμοποιήθηκαν από παρέν­
θετα πρόσωπα για ξέπλυμα βρόμικου χρήματος.
Σύμφωνα με πληροφορίες, εκτός από την απαγγελία κατηγοριών θα 
υπάρξουν και προφυλακίσεις για κατηγορούμενους που θεωρούνται 
ύποπτοι φυγής.
Καλά πληροφορημένη πηγή θεωρεί βέβαιη την προφυλάκιση δύο 
κορυφαίων στελεχών της NOVARTIS οι οποίοι διαθέτουν μεγάλα περι­
ουσιακά στοιχεία στο εξωτερικό και λογαριασμούς σε φορολογικούς 
παραδείσους.
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1  Δύο Μεσσήνιοι ψυχίατροι κάνουν καριέρα στην
Ευρώπη

Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΙΑ ΤΗΣ
ΜΕΣΣΗΝΙΑΣ

Σελ.: 19 Ημερομηνία
έκδοσης:

19-11-2018

Επιφάνεια: 1032.44 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Δύο Μεσσήνιοι ψυχίατροι 
κάνουν καριέρα στην Ευρώπη

Δ
ύο Μεσσήνιοι ψυχίατροι διαπρέπουν στο εξωτερικό και παρέχουν τις 
υπηρεσίες τους σε συνανθρώπους μας σε μεγάλες κλινικές, στοχεύοντας 
στη βελτίωση της ποιότητας ζωής των ασθενών τους. Πρόκειται για 
την Αγγελική Τζιάκα και τον Σαράντο Στασινάκη.

Ρεπορτάζ Κέλλυ Δημητρούλια

Η κ. Τζιάκα, που μεγάλωσε στο Χανδρινού, είναι ψυχίατρος 
(Γενική Ενηλίκων και Διασυνδετική Ψυχιατρική), διευθύντρια 
Ψυχιατρικής Κλινικής στο Berkshire Healthcare NHS Fo­

undation Trust (Εθνικό Σύστημα Υγείας Ηνωμένου Βασι­
λείου), ενώ ο κ. Στασινάκης, από την Καλαμάτα, είναι ψυ­
χίατρος επιμελητής Α’ σε ένα από τα εξωτερικά ιατρεία Γη- 
ροψυχιατρικής της Στοκχόλμης.

Παράλληλα εργάζεται στο Κέντρο Ερευνας του Ψυχιατρικού

Τμήματος του Ινστιτούτου Καρολίνσκα ως υπεύθυνος σε­
μιναρίων των ειδικευόμενων του νομού της Στοκχόλμης 
και τα τελευταία τέσσερα χρόνια διατελεί μέλος του συμ­
βουλίου για την εκπαίδευση της Σουηδικής Ψυχιατρικής 
Εταιρείας.

Και οι δυο τους επέλεξαν την Ιατρική για να βοηθήσουν 
συνανθρώπους μας.

Η πορεία τους τούς οδήγησε στο εξωτερικό όπου εξε­
λίσσεται η καριέρα τους, και για την ώρα δεν περιλαμβάνεται 
στα μελλοντικά τους σχέδια ενδεχόμενη επιστροφή τους 
στην Ελλάδα.

ΣΤΟ ΗΝΩΜΕΝΟ ΒΑΣΙΛΕΙΟ

Η Αγγελική Τζιάκα δηλώνει ικανοποιημένη για 
την μέχρι χώρα πορεία χης κι ελπίζει να συνεχίσει να 
βελτιώνεται ως επαγγελμαχίας υγείας και να συνδράμει 
σχη βελχίωση χης ποιόχηχας ζωής χων ασθενών χης.

Αυχό που καχά χη γνώμη χης κάνει ξεχωρισχό χο 
επάγγελμά χης, χο περιγράφει ως εξής:

«Η Ψυχιαχρική είναι καχά χην άποψή μου μία ειδι- 
κόχηχα κάπως διαφορεχική από χις υπόλοιπες. Είναι 
ίοως η μοναδική που επιχρέπει, και ως ένα βαθμό 
απαιχεί, να ανχιληφθείς χα συναισθήματα χων ασθενών, 
χις αρχεχυπικές χους ιδέες, και να χους γνωρίσεις 
ουσιαστικά. Η διάγνωση βασίζεται σχεδόν αποκλειστικά 
σχο ιατρικό ιστορικό και σχη δυνατότητα που έχει ο 
ψυχίατρος να βοηθήσει χους ασθενείς του να νιώσουν 
αρκετά ασφαλείς, ώστε να επιτρέψουν μια ειλικρινή 
και βαθιά προσέγγιση στις συνειδητές και υποσυνεί­
δητες σκέψεις χους. Ταυτόχρονα, εξαιχίας χης πολυ- 
πλοκόχηχας και χης ιδιομορφίας του ανθρώπινου 
εγκεφάλου η θεραπευτική κατεύθυνση ενίοτε διαφέρει 
ακόμα και σε ασθενείς που πάσχουν από χην ίδια 
νόσο».

Οσον αφορά στα γεγονότα που χην οδήγησαν 
στην Αγγλία αλλά και για χις σπουδές χης, εξηγεί:

«Η αλήθεια είναι πως δεν είχα καχαλήξει σε μια 
συγκεκριμένη ειδικότητα ολοκληρώνοντας χις προ­
πτυχιακές σπουδές μου. Εχοντας να αντιμετωπίσω 
μια μακρόχρονη αναμονή (όπως αρκετοί απόφοιτοι 
εκείνη χην περίοδο) και ιδιαίτερα περιορισμένες επι­
λογές εργασίας σχειικές με χην Ιατρική σχο ενδιάμεσο, 
αποφάσισα να ανακτήσω εργασία στην Αγγλία και 
συγκεκριμένα σχο NHS (National Health Service). 
Απευθύνθηκα σχο British Council, μέσω του οποίου 
επέλεξα να εργαστώ αμισθί για έξι εβδομάδες σε 
δυο ψυχιατρικές κλινικές χης Σκωτίας, για να εξοι­
κειωθώ με χο εργασιακό περιβάλλον χης χώρας. 
Ημουν αρκετά τυχερή, και οι διευθυντές χων κλινικών 
ήταν πολύ υποστηρικτικοί και μου μετέδωσαν χην 
αγάπη χους για χην ψυχική υγειά, δίνονχάς μου πα­
ράλληλα συμβουλές για χην μεχέπειχα πορεία μου.

Επιστρέφοντας στην Ελλάδα, έκανα αιτήσεις για 
Foundation Programme (χο πρώτο στάδιο ιατρικής 
ειδικότητας σχο Ηνωμένο Βασίλειο μετά χην ιατρική 
σχολή) και εξασφάλισα, ύστερα από συνέντευξη, μια 
θέση εργασίας στην Ουαλία. Το ενδιαφέρον μου για 
χην Ψυχιαχρική μεγάλωσε - και ύστερα από ένα 
χρόνο ως ειδικευόμενη ψυχίατρος σχο Swansea, 
δέχτηκα θέση σχο εκπαιδευτικό πρόγραμμα ιιηχιαιρικής 
του Health Education Thames Valley (Oxford Dea­
nery). Επειτα από τρία χρόνια ολοκλήρωσα χο γενικό 
κομμάτι χης εκπαίδευσης περνώντας επιχυχώς τις 
εξετάσεις ειδικότητας του Βασιλικού Κολλεγίου Ψυ­
χιάτρων (Royal College of Psychiatrists).

Tο επόμενο στάδιο περιλάμβανε την επιλογή συγ­
κεκριμένης εξειδίκευσης, όπου μέσα από μια σειρά 
συνεντεύξεων κατάκτησα την τρίτη θέση στη Γενική 
Ψυχιατρική Ενηλίκων σε εθνικό επίπεδο. Τον Αύγουστο 
του 2018 ολοκλήρωσα και το στάδιο της εξειδίκευσης 
και ξεκίνησα να εργάζομαι ως διευθύντρια σε μία 
από τις νοσοκομειακές ψυχιατρικές κλινικές του 
Ρέντιγκ (Reading), καθώς και στην ομάδα Επείγουσας 
Ψυχιατρικής Φροντίδας του Μπράκνελ (Bracknell - 
Crisis Resolution & Home Treatment Team)».

Αναφερόμενη η κ. Τζιάκα στην μέχρι τώρα πορεία 
της καριέρας της και στους επόμενους στόχους της 
επισημαίνει πως «η αυστηρά οργανωμένη πορεία 
από την απόκτηση του πτυχίου έως το τέλος της ια­
τρικής εξειδίκευσης που προσφέρει το βρετανικό 
σύστημα, συνδυάζει την εξάσκηση σε κλινικό επίπεδο 
με την έρευνα, τη διαχείριση πόρων υγείας και τη 
συμμετοχή στην εκπαίδευση νεότερων ιατρών».

Παράλληλα με την εργασία της στο νοσοκομείο, 
παρακολούθησε και ολοκλήρωσε το Μάστερ της 
Κλινικής Ψυχιατρικής του Πανεπιστημίου του Κάρντιφ 
(MSc in Psychiatry, Cardiff University) και αυτή την 
περίοδο συνεχίζει τις σπουδές της μελετώντας το 
νομοθετικό πλαίσιο και τα ανθρώπινα δικαιώματα 
στον τομέα της Ψυχιατρικής, στο Πανεπιστήμιο του 
Νορθάμπρια (LLM Mental Health Law, Northumbri- 
aUniversity). Επίσης, συμμετέχει ενεργά σε επιτροπές 
του Βασιλικού Κολεγίου Ψυχιάτρων, με σκοπό την 
ενημέρωση επαγγελματιών υγείας σε θέματα όπως

η ηλεκιροσπασμοθεραπεία και η διαπολιτισμική ψυ­
χιατρική. Στόχος της είναι να συνεχίσει να βελτιώνει 
τις κλινικές και θεωρητικές γνώσεις της στην Ψυχιατρική 
και να συνεισφέρει ενεργά στην εκπαίδευση φοιτητών 
ιατρικής και ειδικευόμενων ψυχιάτρων.

Καταθέτοντας τις απόψεις της για τα συστήματα 
υγείας της Ελλάδας και του Ηνωμένου Βασιλείου, η 
κ. Τζιάκα παρατηρεί:

«Η εμπειρία μου μού επιτρέπει να σχολιάσω μόνο 
το εθνικό σύστημα υγείας του Ηνωμένου Βασιλείου, 
το οποίο είναι κατά βάση ένα κρατικό σύστημα υγείας, 
διαθέσιμο σε όλους και με σχεδόν μηδενικό κόστος 
για τον πολίτη. Ο ιδιωτικός τομέας είναι εξαιρετικά 
μικρός συγκριτικά με την Ελλάδα, και αρκετά ακρι­
βότερος για τη μέση οικογένεια. Οι υπηρεσίες υγείας 
υποστηρίζονται από οδηγίες (guidelines) Βασισμένες 
στις πιο πρόσφατες και αξιόπιστες έρευνες, λαμβά- 
νοντας παράλληλα υπ' όψιν την αντίστοιχη σχέση 
κόστους-οφέλους. Βασικός στόχος είναι η φροντίδα 
που παρέχεται να μη διαφέρει σε ποιότητα, ανεξάρτητα 
από τη γεωγραφική θέση του κάθε νοσοκομείου.

Ταυτόχρονα, η πρωτοβάθμια φροντίδα υγείας,

που στηρίζεται σε ένα εκτεταμένο δίκτυο γενικών ια­
τρών, προσφέρει μεν σχετικά άμεση αντιμετώπιση 
όλων των μη επειγόντων περιστατικών, αλλά συχνά 
δημιουργεί καθυστερήσεις στην παραπομπή ασθενών 
σε άλλες ειδικότητες. Αυτή η πρακτική βρίσκεται σε 
αντιδιαστολή με τη λειτουργία της μη νοσοκομειακής 
ιατρικής φροντίδας στην Ελλάδα, όπου μπορεί κανείς 
σχετικά εύκολα να απευθυνθεί σε έναν ιδιώτη ιατρό 
για τη διάγνωση της πάθησης του.

Μία άλλη διαφορά μεταξύ των δύο χωρών είναι η 
σχέση μεταξύ Υγείας και Κοινωνικών Υπηρεσιών 
(social services). Στο Ηνωμένο Βασίλειο οι κοινωνικές 
υπηρεσίες λειτουργούν σε οργανική σχέση με τις 
υπηρεσίες υγείας. Αυτό σημαίνει ότι, παράλληλα με 
την ιατροφαρμακευτική περίθαλψη, όταν απαιτείται, 
οι ασθενείς μπορούν να προσβλέπουν σε υποστηρι­
κτικές δομές - όπως βοήθεια στο σπίτι, κέντρα απο­
κατάστασης, γηροκομεία κλπ. Αυτό έρχεται σε αντίθεση 
με την πρακτική στη Ελλάδα, όπου πολλές φορές οι 
παρεχόμενες υπηρεσίες διαφέρουν σε ποιότητα από 
τόπο σε τόπο, και συχνά αντικαθίστανται από τη συμ­
βολή συγγενών και φίλων, που αναγκάζονται να 
βοηθήσουν το αγαπημένο τους πρόσωπο ώστε να 
λάβει τη φροντίδα που απαιτείται».

Κλείνοντας σχετικά με το σύστημα υγείας η κ. 
Τζιάκα επισημαίνει πως «παρά το γεγονός ότι το ΕΣΥ 
χρήζει βελτίωσης, εκτιμώ πως το επιστημονικό δυ­
ναμικό στην Ελλάδα είναι εξαιρετικά καταρτισμένο 
και λειτουργεί σε πολύ καλό επίπεδο, παρά τις 
σοβαρές ελλείψεις και αντιξοότητες που έχουν ενταθεί 
δραματικά την τελευταία δεκαετία».

Οπως σημειώνει πάντως η Αγγελική Τζάκα, η Ελ­
λάδα προς το παρόν δεν περιλαμβάνεται στα μελ­
λοντικά της σχέδια: «Παρόλο που στο Ηνωμένο Βα­
σίλειο η επερχόμενη έξοδος από την Ευρωπαϊκή 
Ενωση αυξάνει τη συλλογική αβεβαιότητα, θεωρώ 
ότι η οικονομικο-πολιτική κατάσταση της Ελλάδας 
είναι σαφώς δυσμενέστερη, και οι επαγγελματικές 
ευκαιρίες λιγότερο καθαρά δομημένες». Ωστόσο, 
«αυτό είναι κάτι το οποίο μπορεί δυνητικά να αλλάξει 
μέσα στα επόμενα χρόνια, επομένως δεν θέλω να 
αποκλείσω την πιθανότητα της επιστροφής».

ΣΤΗ ΣΟΥΗΔΙΑ

Ο Σαράνιος Στασινάκης δραστη­
ριοποιείται στη Σουηδία, όπου μετακόμισε 
πριν από περίπου 9 χρόνια. Οσον αφορά 
στην επιλογή της Ψυχιατρικής, εξηγεί:

«Νομίζω ότι έγινα γιατρός έτσι ώστε 
να μπορέσω να γίνω ψυχίατρος! Ηταν 
κάτι που το ήθελα από την αρχή της κα­
ριέρας μου, από τα πρώτα κιόλας χρόνια 
του πανεπιστημίου στην Αθήνα. Η Ψυ­
χιατρική είναι ένα ιδιαίτερο κομμάτι της 
Ιατρικής, πιο δυσνόητο και ανεξερεύνητο 
ακόμα. Ο ανθρώπινος εγκέφαλος είναι 
πολύπλοκος, αινιγματικός, αλλά τέλειος. 
Η βούληση να τον κατανοήσω καλύτερα 
ήταν αυτό που κυρίως με ώθησε ως νέο 
γιατρό να επιβεβαιώσω ότι η Ψυχιατρική 
είναι η ειδικότητα που θέλω. Σιγά σιγά, 
όσο περνούσαν τα χρόνια συνειδητο­
ποιούσα πως όλο και περισσότεροι άν- 
θρωπου ταλαιπωρούνται από ψυχιατρικά 
νοσήματα».

Και σ'αυτούς τους ανθρώπους απο­
φάσισε να αφιερώσει ένα μεγάλο μέρος 
της ζωής του, αφού όπως τονίζει:

«Η ψυχή χρειάζεται φροντίδα και τροφή 
ακριβώς όπως και το σώμα. Και ακριβώς

όπως το σώμα υπάρχει πιθανότητα να 
αποδυναμωθεί ή να νοσήσει και να χρει­
αστεί περίθαλψη και παρακολούθηση, 
έτσι και η ψυχή».

Επέλεξε τη Σουηδία «γιατί είναι μια 
αξιοκρατική χώρα στην οποία η Ψυχια­
τρική έχει ιδιαίτερη βαρύτητα με πολλές 
προοπτικές εξέλιξης στον τομέα της 
έρευνας και της εκπαίδευσης», εξηγεί 
και συμπληρώνει: «Πριν βγάλω το άνευ 
επιστροφής εισιτήριό μου δεν είχα επι- 
σκεφτεί ποτέ τη συγκεκριμένη χώρα! Αρ­
χικός στόχος με τη μετακόμισή μου ήταν 
βέβαια να μη χρειαστεί να περιμένω 
πολλά χρόνια για να ξεκινήσω την ειδι­
κότητα μου, καθώς και να ανοίξω τους 
οριζοντές μου στο εξωτερικό, κάτι το 
οποίο τότε είχαν ήδη κάνει η αδερφή 
μου και οι καλύτεροι μου φίλοι.

Η Στοκχόλμη μπήκε στη ζωή μου όταν 
μου προτάθηκε η θέση του υπευθύνου 
σεμιναρίων των ειδικευομένων στο Ιν­
στιτούτο Καρολίνσκα, κάτι το οποίο ταί­
ριαζε με την επιθυμία μου να μετακομίσω 
στην όμορφη πολύ πολ ιτισμ ι κή πρωτεύου­
σα του βορρά, με πολύ καλύτερη κοι­
νωνική ζωή σε σχέση με τη μικρή πόλη 
όπου ζούσα μέχρι τότε».

Ο κ. Στασινάκης έκανε την ειδικότητά

του στο Trollhattan, μια μικρή πόλη με 
ένα μεγάλο νοσοκομείο. Τότε του δόθηκε 
και η ευκαιρία να γίνει ταμίας στο συμ­
βούλιο της Σουηδικής Ψυχιατρικής Εται­
ρίας Ειδικευομένων, γεγονός το οποίο 
του άνοιξε τις πόρτες της Σουηδικής Ψυ­
χιατρικής Εταιρείας και του Καρολίνσκα, 
όπως λέει. Τώρα, βρίσκεται στη Στοκ­
χόλμη, όπου εργάζεται κλινικά αλλά κάνει 
και την αρχή για μια ακαδημαϊκή καριέρα, 
που όπως ομολογεί είναι το όνειρό του. 
Επόμενος στόχος του, όπως λέει ο ίδιος,

«νομίζω ότι είναι η πιο εμπεριστατωμένη 
ενασχόληση με την έρευνα πάνω στην 
ψυχιατρική ηθική».

Σχετικά με το σύστημα υγείας στη 
Σουηδία και τις διαφορές του από το 
ελληνικό, παρατηρεί:

«Υπάρχουν πολλές διαφορές. Σε 
καμία περίπτωση Βέβαια αυτό δεν ση­
μαίνει ότι το ένα είναι τέλειο ενώ το 
άλλο όχι. Δυστυχώς η τελειότητα δεν 
υπάρχει πουθενά. Οι δύο μεγαλύτερες 

διαφορές που μου έρχονται στη σκέψη 
είναι: Η πρωτοβάθμια περίθαλψη με ορ­
γανωμένα κέντρα υγείας ακόμα και στις 
αστικές περιοχές, που δεν είναι αρκετά 
ανεπτυγμένη ακόμα στην Ελλάδα, καθώς 
και η ηλεκτρονική αρχειοθέτηση των φα­
κέλων των ασθενών για να είναι προ- 
σΒάσιμοι από τους γιατρούς, προκειμένου 
να παρέχεται ποιοτικότερη ιατροφαρμα­
κευτική περίθαλψη».

Για τη μέχρι τώρα πορεία της καριέρας 
του, αισθάνεται ότι έχει κάνει μια καλή 
αρχή, αφού στα 30 του έγινε επιμελητής 
και σήμερα μόλις στα 33 του συνεργάζεται 
με τους πιο σημαντικούς ανθρώπους 
στον τομέα της Ψυχιατρικής στη Σουηδία, 
όπως παρατηρεί. Παράλληλα όμως: 
«Εχω την τύχη να μπορώ να νιώθω πε­

ρήφανος βλέποντας τους ασθενείς μου 
να μου χαμογελούν και να μου λένε "ευ­
χαριστώ" όταν κατάφερνουμε μαζί με 
τους περισσότερους να βρούμε έναν 
τρόπο να θεραπευτούν».

Σχετικά με το τι επιθυμεί να πετύχει 
ακόμα στη συνέχεια, αναφέρει: «Υπάρ­
χουν πολλά ακόμα που θα ήθελα να πε- 
τύχω! Αν και τώρα που το έφερε η κου­
βέντα, πρέπει να ομολογήσω ότι η λέξη 
"πετυχαίνω" που συμπεριλαμβάνει στην 
ερώτηση είναι κάπως παραπλανητική, 
καθώς κατά τη γνώμη μου, ναι μεν το να 
καταφέρεις κάτι συμπεριλαμβάνει σε ένα 
ποσοστό την τύχη, αλλά και πολλά ακόμα, 
πιο σημαντικά από αυτήν. Είναι όπως 
και η λέξη ευτυχία. Πιστεύω ότι μας πα­
ραπλανά κι αυτή, καθώς η ευτυχία είναι 
περισσότερο επιλογή παρά τύχη, στην 
ουσία».

Αναφορικά με το ενδεχόμενο της επι­
στροφής του στην Ελλάδα, μας λέει: 
«Είναι πολύ δύσκολη ερώτηση. Δεν ξέρω 
πώς θα είναι τα πράγματα αργότερα, 
αλλά προς το παρόν η Ελλάδα δεν συμ- 
περιλαμβάνεται στα μελλοντικά επαγγελ­
ματικά μου σχέδια. Δεν αποκλείω όμως 
την πιθανότητα επιστροφής μου στην 
πατρίδα, στο μέλλον!».
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1  Με επιτυχία έκλεισε το σεμινάριο κολποσκόπησης
και παθολογίας του τραχήλου

Πηγή: 7ΜΕΡΕΣ ΤΗΣ ΗΠΕΙΡΟΥ Σελ.: 8 Ημερομηνία
έκδοσης:

15-11-2018

Επιφάνεια: 399.74 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Με επιτυχία έκλεισε το σεμινάριο 
κολποσκόπησή και παθολογίαε του 
τραχήλου

Καινούργια φαρμακα-οπλα στα 
χέρια των επιστημόνων

Η
 συνεργασία μεταξύ διαφόρων ειδικοτήτων 
τηε ιατρικήε αποδεδειγμένα κρίνεται απα­
ραίτητη έωε και σωτήρια για τον εντοπισμό 
και την αντιμετώπιση πιθανών περιπτώ- 

σεων τραχηλικών αλλοιώσεων._________________

Ένα κύριο συμπέρασμα από τη διεξαγωγή του ετήσιου σεμιναρίου 
κολποσκόπησηε και παθολογίαε τραχήλου, που ολοκληρώθηκε την 
Κυριακή στα Γιάννενα είναι πωε η συνεργασία μεταξύ των ιατρικών 
ειδικοτήτων, μόνο πολλαπλά οφέλη μπορεί να αποφέρει.

Από την άλλη όμωε, το σεμινάριο, που έχει καταστεί θεσμόε τα τε­
λευταία χρόνια με τη διεξαγωγή του στην πόλη των Ιωαννίνων, ανέ- 
δειξε και σημαντικέε παραμέτρουε, που σχετίζονται και με την 
αναγκαιότητα του εμβολιασμού, που είναι το αποτελεσματικότερο 
μέτρο πρόληψηε του καρκίνου στον τράχηλο τηε μήτραε, αλλά και 
με νέα φαρμακευτικά όπλα που προστίθενται πλέον στη φαρέτρα 
των επιστημόνων. Το μεσημέρι του Σαββάτου, ο καθηγητήε μαιευ- 
τικήε γυναικολογίαε, Ευάγγελοε Παρασκευαϊδηε μίλησε για τα βα­
σικά συμπεράσματα του φετινού σεμιναρίου, που επιβεβαιώνουν, 
ότι η επιστήμη προχωρά σταθερά αλλά πάντα με θετικά βήματα και 
στον τομέα τηε πρόληψηε και σε αυτόν τηε αντιμετώπισηε.

Ξεχωριστή θέση στιε φετινέε ανακοινώσειε του σεμιναρίου είχε 
αναμφίβολα η παρουσίαση των πρώτων ενδεικτικών αποτελεσμά­
των τηε χρήσηε μίαε ενδοκολπικήε κρέμαε, τηε SillofGyn, με βάση 
την κουρκουμίνη, που εμπεριέχει ισχυρέε αντιοξειδωτικέε ιδιότητεε. 
«Μέχρι σήμερα λέγαμε στιε γυναίκεε, που εμφάνιζαν αλλοιώσειε 
στον τράχηλο, να έρθουν για επανεξέταση σε έξι μήνεε, ώστε να 
αποφύγουμε την άμεση επέμβαση. Σήμερα όμωε έχουμε ένα νέο 
όπλο στα χέρια μαε, που είναι η ενδοκολπική κρέμα, με βάση την 
κουρκουμίνη, που φαίνεται πωε επιδρά με εντυπωσιακά αποτελέ­
σματα λόγω των ισχυρών αντιοξειδωτικών ιδιοτήτων. Η χρήση τηε 
επιταχύνει τη διαδικασία τηε ύφεσηε σε ήπιεε αλλοιώσειε και ενι­
σχύει το ανοσοποιητικό σύστημα των γυναικών», τόνισε ο κ. Παρα- 
σκευάίδηε.Τόσο στην επιτυχία του σεμιναρίου, όσο όμωε και στιε

ευεργετικέε επιδράσειε του νέου φαρμακευτικού προϊόντοε, ανα­
φέρθηκαν η Αναστασία Βατοπούλου, γυναικολόγοε - μαιευτήραε, 
ακαδημαϊκή υπότροφοε του Πανεπιστημίου τηε θεσσαλονίκηε, ο 
Μάνοε Κοντομανώληε, επίκουροε καθηγητήε μαιευτικήε γυναικο- 
λογίαε στο Δημοκρίτειο Πανεπιστήμιο θράκηε, και ο Γιώργοε Μι­
χαήλ, λέκτοραε μαιευτικήε γυναικολογίαε στο Πανεπιστήμιο 
Πατρών.



9;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Patients in POWER 7° ΠΑΝΕΛΛΗΝΙΟ ΣΥΝΕΔΡΙΟ
ΑΣΘΕΝΩΝ

Πηγή: DAILY FAX Σελ.: 8 Ημερομηνία
έκδοσης:

16-11-2018

Επιφάνεια: 532.55 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

HealthDaily
conferences

Υπό την Αιγίδα ΥΓγ}^|^|10 η Πανελλήνια
Ενωση
Φαρμακοβιομηχανίας

Τετάρτη 21 Νοεμβρίου 2018
Divani Caravel Hotel, Αίθουσα Olympia

M^Patients in
POWER
7° ΠΑΝΕΛΛΗΝΙΟ ΣΥΝΕΔΡΙΟ ΑΣΘΕΝΩΝ

«Η Επόμενη μέρα: Προκλήσεις και Τάσεις»

Σ/ΕΕ PfiWA
Innovation Forum Greece

To Patients in Power Conference αποτελεί το μεγαλύτερο ετήσιο θεσμό στη χώρα μας. Οι εργασίες του 7ου συνεδρίου 
επικεντρώνονται στην επόμενη ημέρα, στη θέση των ασθενών απέναντι στις νέες τάσεις και στις προκλήσεις της εποχής.

Κεντρική Ομιλήτρια Θεματολογία:

Maria Jose Vicente Edo

Researcher Officer in the IACS (Aragon Health 
Science Institute) in Zaragoza, Spain

• Πρωτοβάθμια Φροντίδα 
Υγείας

• Παρηγορική Φροντίδα
• Συμμέτοχη Ασθενών 

στην Κλινική Έρευνα

Ομιλητές
Ανδρέας Ξανθός. Υπουργός Υγείας
Σιαμάιης Βαρδαρός, Αναπληρωτής Γενικός Γραμματέας,
Υπουργείο Υγείας
• Μαίρη Αδαμοπούλου, Ευρωπαϊκή Ακαδημία Ασθενών 

EUPATI- Patient Expert Training Course on Medicines 
Research and Development. Μέλος της Ελληνικής 
Αντιπροσωπείας της Ευρωπαϊκής Ακαδημίας Ασθενών 
EUPATI

• Δημήτριος Αθανασίου, Εκπρόσωπος Ασθενών MDA 
Hellas . ΔΣ Παγκόσμιου Οργανισμού Duchenne WD0. Μέ­
λος Παιδιατρικής Επιτροπής του Ευρωπαϊκού Οργανισμού 
Φαρμάκων

• Ελένη Ανθοπούλου, MSc. PhD, Φαρμακοποιός. Γραμμα­
τέας της Εθνικής Επιτροπής Δεοντολογίας για Κλινικές 
Μελέτες

• Αθηνά Βαδαλούκα, Αν. Καθ. Αναισθησιολογίας - θερα­
πείας Πόνου & Παρηγορικής Αγωγής ΕΚΠΑ. Πρόεδρος ΔΣ 
Ελληνικής Εταιρίας θεραπείας Πόνου και Παρηγορικής 
Φροντίδας.- ΠΑΡΗ.ΣΥ.Α., Επίτιμη Γενική Γραμματέας Πα­
γκόσμιου Ινστιτούτου Πόνου (WIP), Αντιπρόεδρος Ευρω­
παϊκού Συνδέσμου κατά του Πόνου (EuLAP). τ. Πρόεδρος 
Ευρωπαϊκής Εταιρείας Περιοχικής Αναισθησίας (ESRA)

• Ιωάννα Γραικού, Εθελόντρια, Πανελλήνιος Σύλλογος 
Γυναικών με Καρκίνο Μαστού «Αλμα Ζωής»

• Ζωή Γραμματόγλου, Μέλος Δ.Σ. Ελληνικής Ομοσπονδίας 
Καρκίνου - ΕΛΛ.ΟΚ, Πρόεδρος Συλλόγου Καρκινοπαθών 
Εθελοντών - Φίλων - Ιατρών Κ.Ε.Φ.Ι. Αθηνών

• Νίκος Δέδες, Πρόεδρος, «θετική Φωνή». Σύλλογος 
Οροθετικών Ελλάδας. Πρόεδρος του European AIDS 
Treatment Group

Δημήτριος Δημητριάδης, Αναπληρωτής Διοικητής 5ης 
Υγειονομικής Περιφέρειας Θεσσαλίας και Στερεός Ελλά­
δας. Μέλος Συντονιστικής Επιτροπής ΠΦΥ

Γιώργος Καλαμίτσης, Πρόεδρος Συλλόγου Ασθενών 
Ήπατος Ελλάδος "Προμηθέας". Πρόεδρος της Επιτροπής 
Ελέγχου Προστασίας Δικαιωμάτων των Ασθενών 

Δημήτρης Κοντοπίδης, Επίτιμος Πρόεδρος, Hellenic 
Cystic Fibrosis Association 

Σωκράτης Κουλούρης, Medical Director. Roche 

Κατερίνα Κουτσογιάννη, Πρόεδρος, Πανελλήνια 
Ομοσπονδία Συλλόγων Ασθενών, Γονέων. Κηδεμόνων και 
φίλων των παιδιών με ρευματικά νοσήματα «Ρευμαζην» 
Πρόεδρος. Σύλλογος Ρευματοπαθών Κρήτης 

Πένη Λιακοπούλου, Κοινωνική Λειτουργός. Υπεύθυνη 
Ξενώνων «Ιωάννης Δ. Κριτικός» & «Ελισάβετ Φωτεινέλ- 
λη-Κριτικού». Πνοή Αγάπης

Χρήστος Λιονής, Καθηγητής Γενικής Ιατρικής και Πρωτο­
βάθμιας Φροντίδας Υγείας, Τμήμα Ιατρικής, Πανεπιστήμιο 
Κρήτης

Βασιλική Μαράκα, Πρόεδρος Συλλόγου Ατόμων με 
Σκλήρυνση Κατά Πλάκας Αθήνας 

Κατερίνα Νομίδου, Πρόεδρος Πανελλήνιας Ομοσπονδίας 
Συλλόγων Οργανώσεων για την Ψυχική Υγεία (ΠΟΣΟΨΥ). 
Αντιπρόεδρος Συλλόγου Οικογενειών / Φροντιστών 
και Φίλων για την Ψυχική Υγεία, Νόσο Alzheimer και 
συγγενείς διαταραχές ΣΟΦΨΥ Ν. Σερρών, Γεν. Γραμματέας 
Global Alliance of Mental

Workshops
•ΗΤΑ
*κη0Ρ^Πρ°σωΠίκόΔεδομέ' 

K0‘η Σημασία Τους Μ
για τους Ασθενείς

ενο

• Ολύμπιος Παπαδημητρίου, Πρόεδρος Συνδέσμου Φαρμα­
κευτικών Επιχειρήσεων Ελλάδος (ΣΦΕΕ)

• Μαρούσα Πρωτοπαπαδάκη, Δικηγόρος, Νομική Σύμβουλος 
Ελληνικής Ομοσπονδίας Καρκίνου -ΕΛΛ.Ο.Κ.

• Ευγενία Σταμούλη, Visiting Research Fellow. University of 
York. Founder, PharmaEcons UK

• Δημήτρης Συκιώτης, Πρόεδρος Ελληνικής Ομοσπονδίας για 
το Διαβήτη (ΕΛΟΔΙ)

• Αναστάσιος Τάγαρης, Πρόεδρος & Διευθύνων Σύμβουλος. 
Η.ΔΙ.Κ.Α

• Δημήτρης Τζιάλλας, Πρόεδρος Εθνικού Συμβουλίου 
Ανάπτυξης Νοσηλευτικής (ΕΣΑΝ). Μέλος Συντονιστικής 
Επιτροπής ΠΦΥ

• Θεόδωρος Τρύφων, Πρόεδρος Πανελλήνιας Ένωσης Φαρ­
μακοβιομηχανίας (ΠΕΦ)

• Γιώργος Τσιακαλάκης, Υπεύθυνος Επικοινωνίας & Προάσπι­
σης Δικαιωμάτων, «θετική Φωνή»

• Μάγδα Τσολάκη, Νευρολόγος-Ψυχίατρος. θεολόγος, 
Καθηγήτρια ΑΠΟ. Πρόεδρος της Πανελλήνιας Ομοσπονδίας 
Νόσου Alzheimer και συγγενών διαταραχών

• Λεωνίδας Φωτιάδης, Δικηγόρος. Πρόεδρος Παν. Συλλόγου 
Ασθενών με ρευματικά νοσήματα ΑΚΕΣΩ. Γ Γραμματέας Παν. 
Ομοσπονδίας ΡΕΥΜΑΖΗΝ

• Δάφνη Χαλκιά, BSc, Επισκέπτρια Υγείας. Υπουργείο Υγείας
• Μάγδα Χατζίκου, PhD. Managing Partner. PharmEcons 

Easy Access Ltd
• Μαίρη Χήναρη, Αντιπρόεδρος Συλλόγου Καρκινοπαθών 

Εθελοντών - Φίλων - Ιατρών Κ.Ε.Φ.Ι. Αθηνών

www.patientsinpower.gr

Χορηγοί \fj GILEAD
^ Advancing Therapeutics. 

Improving Lives.

abbvie AMGEN ^^astellas
Υποστηρικτές

i|r|/ Bristol-Myers Squibb =IQVIA C )
ΦΑΡΜΑΙέΡΒ

AstraZeneca

Λ MSD
^ INVENTING FOR LIFE
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PHilCUS Επικοινωνίας ONMED.GR ^ρικμΪνημερωχη
Χορηγός

Διερμηνείας a Conference Experience
Sponsor *toi*lw®

Συμμετοχές & Χορηγίες: Διονυσία Βολίκα, Τ 210 6617777 (εσωχ. 266) e-mail: dvolika@boussias.com 
Ζωή Ρακοπούλου, Τ: 694 8388 608 e-mail: rakopoulou@boussias.com 
Γενικές πληροφορίες: Νέλλη Καψή, Τ: 210 6617777 (εσωτ. 281) e-mail: nellykapsi@yahoo.com 
Ναταλία Τουμπανάκη, Τ: 694 7936 708 e-mail: ntoubanaki@boussias.com
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