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1  Χαμός στα νοσοκομεία με ράντζα και ΜΕΘ
Πηγή: ΠΑΡΟΝ Σελ.: 12 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-01-2019

Επιφάνεια: 292.32 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 1500

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ, ΠΟΕΔΗΝ

Χαμός oca νοσοκομεία με ράνυζα και ΜΕΘ
- Ο Πολάκης ψαρεύει σιη Μακρόνησο και ο Ξανθός κατόπιν εορτής ψάχνει για λύση

Του
Άρη Μπερζοβίτη
···

Οεξευτελισμόε ins ανθρώπινηε 
αξιοπρέπειαε που βιώνουν οι 
ασθενείε σια δημόσια νοσοκομεία 

δεν έχει τέλοε. Το φαινόμενο των 
ράντζων εκτόε από το Νοσοκομείο 
ΑΤΤΙΚΟΝ (για το οποίο γράψαμε 
την προηγούμενη Κυριακή) επε
κτάθηκε τιε τελευταίεε ημέρεε και 
στιε εφημερίεε του Νοσοκομείου 
Νίκαιαε και στον ΕΥΑΓΓΕΛΙΣΜΟ.

Σύμφωνα με τα στοιχεία που έδω
σε στη δημοσιότητα π ΠΟΕΔΗΝ, 
στην εφημερία του Νοσοκομείου 
Νίκαιαε την περασμένη Δευτέρα 
στην Β' Παθολογική Κλινική ει- 
σήχθησαν 73 ασθενείε, από τουε 
οποίουε οι 35 σε ράντζα. Στην Α' 
Καρδιολογική Κλινική εισήχθησαν 
36 ασθενείε, από τουε οποίουε οι 
20 με σοβαρά καρδιολογικά περι
στατικά σε ράντζα στουε διαδρό- 
μουε. Στο μεταξύ πέταξαν έξω τα 
προσωπικά αντικείμενα των τραυ
ματιοφορέων και μετέτρεψαν τα 
αποδυτήριά τουε σε θάλαμο ασθε
νών με τέσσεριε ασθενείε.

Τα ράντζα έφτασαν έωε τον κή
πο και συγκεκριμένα -όπωε χαρα
κτηριστικά περιγράφει π ΠΟΕΔΗΝ- 
«έφτασαν έωε την πόρτα που ανοι
γοκλείνει και μπαινοβγαίνουν οι συ
νοδοί από τπ μεριά του κήπου». Πα
ράλληλα 6 διασωληνωμένοι ασθενείε 
νοσπλεύθπκαν σε κοινούε θαλά- 
μουε νοσηλείαε μαζί με πολλούε 
άλλουε ασθενείε.

Ωστόσο την ώρα που στα νοσο
κομεία γίνεται χαμόε ο αναπλ. 
υπουργόε Υγείαε Παύλοε Πολά- 
κηε διαθέτει το χρόνο του ποστά- 
ρονταε στο facebook ειρωνείεε και 
αστεϊσμούε για το ψαροντούφεκο 
που έκανε το Σαββατοκύριακο στη 
Μακρόνησο.

Στο μεταξύ στο υπουργείο Υγεί- 
αε αντί να έχουν ήδη έτοιμο σχέ
διο για το φαινόμενο των ράντζων 
μόλιε την προηγούμενη Τετάρτη το 
απόγευμα βρήκαντο χρόνο να ασχο
ληθούν.

Έτσι, λοιπόν, σύμφωνα με την 
ανακοίνωση του υπουργείου ο υπουρ
γόε Υγείαε, Ανδρέαε Ξανθόε συ- 
γκάλεσε σύσκεψη με αντικείμενο 
τα προβλήματα που αντιμετωπίζουν 
τα νοσοκομεία του Λεκανοπεδίου 
όσον αφορά την υπερπληρότητα

των κλινών στιε γενικέε εφημερίεε 
και τη διαχείριση των περιστατικών 
που χρήζουν εισαγωγή σε Μονά
δα Εντατικήε θεραπείαε (ΜΕΘ).

Στπ σύσκεψη συμμετείχαν ο ανα- 
πληρωτήε υπουργόε Υγείαε Παύ
λοε Πολάκπε, ο γενικόε γραμμα- 
τέαετου υπουργείου Υγείαε Γίώργοε 
Γίαννόπουλοε, ο πρόεδροε του ΕΚΕ- 
ΠΥ Νίκοε Παπαευσταθίου, ο πρό
εδροε του ΕΚΑΒ Τάκηε Τζαννετήε,

π διοικήτριατηε Ιπε Υγειονομικήε 
Περιφέρειαε (ΥΠΕ) Ιωάννα Δια- 
μαντοπούλου, ο διοικητήε του Νο
σοκομείου «Αττικόν» Κώσταε Δρα- 
γώναε κ.ά.

Όπωε αναφέρεται στην ανακοί
νωση, «διαφάνπκε ότι το πρόβλη
μα των «ράντζων» μετά από γενι
κή εφημερία μεγάλων νοσοκομείων, 
όπωε το «Αττικόν», είναι διαχρονι
κό και σχετίζεται συνήθωε με τη με
γάλη προσέλευση ασθενώνσετρι- 
τοβάθμια και πανεπιστημιακά 
νοσοκομεία που διαθέτουν εξειδι- 
κευμ ένα τμήματα, έχουν καλέε υπο- 
δομέε και παρέχουν αξιόπιστεε υπη- 
ρεσίεε.

Το πρόβλημα αυτό επιδεινώνε
ται από το στρεβλό και δυσλει- 
τουργικό σύστημα εφημερίαε στο 
Λεκανοπέδιο, που κατανέμει ανι- 
σότιμα τον αυξημένο όγκο περι
στατικών στα νοσοκομεία τηε πε- 
ριοχήε».

Όπωε ανέφερε ο υπουργόε Υγεί- 
αε, Α. Ξανθόε, αν και δεν πρόκει
ται για εύκολη υπόθεση θα πρέπει 
να λπφθούν άμεσα δραστικά μέ

τρα, ώστε να δοθεί οριστική λύση 
σε αυτή τπ δυσλειτουργία του ΕΣΥ. 
Πιο συγκεκριμένα χρειάζεται:

1. Ενίσχυση των Τμημάτων Επει
γόντων Περιστατικών (ΤΕΠ), που 
αποτελούν την «πρώτη γραμμήε 
άμυναε» των νοσοκομείων, με ει- 
δικευμένουε γιατρούε. Μεαυτότον 
τρόπο π διαχείριση των περιστατι- 
κώντηε εφημερίαε θα είναι πιο ορ
θολογική και θα κάνουν εισαγωγή

οι ασθενείε που απαιτείται πραγ
ματικά να νοσηλευθούν. Η προκή
ρυξη 520 θέσεων μονίμων γιατρών 
ΕΣΥ στοχευμένα για τα ΤΕΠ, π θε
σμοθέτηση τηε εξειδίκευσπε στην 
Επείγουσα Ιατρική και π υιοθέτηση 
των ανάλογων ιατρικών πρωτο
κόλλων, υπηρετούν ακριβώε αυτό 
το στόχο.

2. Ενίσχυση του «φίλτρου» τηε 
Πρωτοβάθμιαε Φροντίδαε Υγείαε 
(ΠΦΥ) μέσω τηε 24ωρηε λειτουρ- 
γίαε περισσότερων Κέντρων Υγεί- 
αε (ΚΥ) αστικού τύπου στο Λεκα- 
νοπέδιο.Ήδη εφημερεύει καθημερινά 
το ΚΥ Αλεξάνδραε και έχει δρομο
λογηθεί ανάλογη ρύθμιση για 4-5 
ακόμα Κέντρα Υγείαε (ΚΥ Περιστε
ριού, Πολυκλινική Ολυμπιακού Χω
ριού, ΚΥ Πειραιά κ.λπ.).

3. Αναδιοργάνωση του «συμ- 
πλέγματοε νοσοκομείων» που εφη
μερεύουν καθημερινά στο Λεκα
νοπέδιο. Ογενικόεγραμματέαετου 
Υπουργείου, Γ. Γίαννόπουλοε, σε 
συνεργασία με την 1 η και τη 2η 
ΥΠΕ, το ΕΚΑΒ και το ΕΚΕΠΥ, έχει 
καταρτίσει προσχέδιο που προβλέπει

ένα νέο σύστημα εφημεριών του 
οποίου οι λειτουργικέε προϋποθέ- 
σειε διερευνώνται αυτή την περίο
δο. Ο αναπλπρωτήε υπουργόε, Παύ
λοε Πολάκπε, πρότεινε το νέο 
σύστημα να κοστολογηθεί και να 
εφαρμοστεί το καλοκαίρι σε μια πε
ρίοδο που το σύστημα δεν λειτουργεί 
«υπό πίεση» όπωε τουε χειμερι- 
νούε μήνεε λόγω ιώσεων, λοιμώ
ξεων κ.λπ.

Όσον αφορά το, επίσηε διαχρο
νικό, πρόβλημα τηε ανεπάρκειαε 
κλινών ΜΕΘ, το οποίο είναι λογικό 
να είναι οξυμμένο αυτή την περίο
δο λόγω τπε αυξπμένηε επίπτωσηε 
σοβαρών αναπνευστικών λοιμώ
ξεων και εποχικήεγρίπηε, ο κ. Ξαν
θόε ανέφερε ότι σήμερα το ΕΣΥ δια
θέτει τιε περισσότερεε ενεργέε 
κλίνεε και τιε λιγότερεε κλειστέε 
των τελευταίων χρόνων.

Πιο συγκεκριμένα, το 2011 υπήρ
χαν 540 λειτουργούσεε και 154 
αναπτυγμένεε αλλά κλειστέε, το 
2014 οι λειτουργούσεε μειώθηκαν 
στιε 475 και οι ανεπτυγμένεε κλει- 
στέε ήταν 103, ενώ σήμερα, σύμ
φωνα με στοιχεία του Νοεμβρίου 
του 2018, λειτουργούν 552 κλίνεε 
ΜΕΘ και οι ανενεργέε είναι 63.

Αυτό συνέβη λόγω τπε σημαντι- 
κήε ενίσχυσηε των ΜΕΘ όληε τηε 
χώραε με γιατρούε και νοσηλευ- 
τέε, αφού προκηρύχθηκαν όλεε οι 
κενέε οργανικέε θέσειε γιατρών- 
σύνολο 180- και προσλήφθπκαν 
περισσότεροι από 300 συμβασιού- 
χουε νοσηλευτέε.

Ωστόσο, όπωε τόνισε ο υπουρ
γόε Υγείαε, χρειάζεται καλύτερη 
παρακολούθηση και εποπτείατων 
αναγκών για εντατική νοσηλεία (πλέ
ον την ευθύνη τηε διαχείρισηε και 
τηε πλεκτρονικήε καταγραφήε έχει 
το ΕΚΕΠΥ και όχι το ΕΚΑΒ) και η 
βέλτιστη αξιοποίηση των διαθέσι
μων κλινών του Δημόσιου και του 
Ιδιωτικού τομέα.

«Το πιο σημαντικό είναι να δια
μορφωθεί και να εφαρμοστεί ένα 
αξιόπιστο πλαίσιο κλινικών κριτη
ρίων για τπ διασωλήνωση και ει
σαγωγή ασθενών σε ΜΕΘ.

Το πλαίσιο αυτό πρέπει να κα
θοριστεί άμεσα, καθώε χωρίε αυ
τό οποιαδήποτε επένδυση σε υπο- 
δομέε και προσωπικό κινδυνεύει 
να είναι αναποτελεσματική και ατε
λέσφορη», ανέφερε χαρακτηρι
στικά ο κ. Ξανθόε.
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1  Η γρίπη φέτος δεν αστειεύεται
Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ

ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ
Σελ.: 1,86-87 Ημερομηνία

έκδοσης:
26-01-2019

Επιφάνεια: 1926.06 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6725

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ, ΠΟΕΔΗΝ

ΥΓΕΙΑ
Ηρθε η γρίπη και μαζί ιης ία ράντζα
Χρήσιμες οδηγίες για όλους μας ΣΕΛ. 86-87
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1  Η γρίπη φέτος δεν αστειεύεται
Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ

ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ
Σελ.: 1,86-87 Ημερομηνία

έκδοσης:
26-01-2019

2E ΚΑΟΕ ΠΕΡΙΠΤΩΣΗ ΧΡΕΙΑΖΕΤΑΙ ΠΡΟΣΟΧΗ ΓΙΑ ΟΣΟΥΣ ΕΜΦΑΝΙΖΟΥΝ ΕΣΤΩ ΚΑΙ ΕΛΑΦΡΙΑ ΣΥΜΠΤΩΜΑΤΑ

Η γρίπη φέτος δεν αστειεύεται και
Η φετινή γρίπη είναι τύπου Α, 
ιστορικά συνδεδεμένη με 
συμπτώματα μεγαλύτερης 

■“έντασης, πιο συχνές νοσηλείες 
και περισσότερους θανάτους, 
ενώ επέστρεψε και η πανδημία 
του στελέχους Η1Ν1

► Tns ΝΤΑΝΙΒΕΡΓΟΥ

γρίπη εξαπλώνεται ταχύτατα στη χώρα 
και φέτος δεν αστειεύεται. Η ασθένεια 
και οι επιπλοκές της προκάλεσαν τον 
θάνατο 42 ανθρώπων στην Ελλάδα 
κατά τη χειμερινή περίοδο 2017-2018 
και τη νοσηλεία 107 ασθενών σε Μο
νάδες Εντατικής Θεραπείας. Δεν ήταν ο 
υψηλότερος αριθμός θανάτων. Δύο χρό
νια πριν (2016-2017) 276 συμπολίτες 
μας νοσηλεύτηκαν και 108 απεβίωσαν. 
Δεν πρέπει να συγκρίνουμε όμως, λέει 
στην «Εφ.Συν.» ο Σωτήρης Τσιόδρας, 
αναπληρωτής καθηγητής Παθολογί- 
ας-Λοιμωξιολογίας της Ιατρικής Σχο
λής του Εθνικού και Καποδιστριακού 
Πανεπιστημίου Αθηνών και ειδικός 

„, σύμβουλος του Κέντρου Ελέγχου και
Πρόληψης Νοσημάτων (ΚΕΕΛΠΝΟ).

Γιατί όμως ορισμένες περίοδοι γρί
πης, όπως η φετινή, είναι τόσο δύσκο
λες σε σχέση με άλλες; Εχει να κάνει 
με τον τύπο της γρίπης που διαδίδεται, 
εξηγεί ο κ. Τσιόδρας. Η περσινή περίο
δος ήταν διαφορετική επειδή ο τύπος 
που επικράτησε ήταν ο Β, σημειώνει. 
«Φέτος έχουμε γρίπη τύπου Α, που είναι 
πιο σοβαρή, και επάνοδο της πανδημίας 
του στελέχους Η1Ν1 που κάνει αρκετά 
κρίσιμη κλινική εικόνα». Ιστορικά αυ
τός ο τύπος της γρίπης, θυμίζει, είναι 
συνδεδεμένος με συμπτώματα μεγα
λύτερης έντασης, πιο συχνές νοσηλείες 
και περισσότερους θανάτους. Παράλ
ληλα η χαμηλή εμβολιαστική κάλυψη 
στη χώρα μας αλλά και σε ολόκληρη την 
Ευρώπη θα έχει αποτέλεσμα «να δούμε 
αρκετά σοβαρά κρούσματα κατά τη φε
τινή περίοδο».

Η φετινή δραστηριότητα της γρίπης 
στην Ελλάδα παραμένει σε αυξημένα

Αόριστες υποσχέσεις

0 Σωτήρη Τσιόόροί, αναπήπρωιή* καθηγητή* 
Παθοβο yias-Λ οιμωξιοήο yias ins Ιαιρικήί 
Σχοήή* ίου ΕΚΠΑ και ειΰικόί σύμβουλοs του 
ΚΕΕΛΠΝΟ

0 HfhasEmpas, καρδιοήόγο*, πρόεδροί ίου 
Σωματείου Εργαζομένων του νοσοκομείου 
«Ευαγγεδισμόί»

επίπεδα, λέει η τελευταία εβδομαδιαία 
έκθεση επιδημιολογικής επιτήρησης 
της γρίπης του ΚΕΕΛΠΝΟ. Μέχρι στιγ
μής έχουν καταγραφεί 6 θάνατοι και 65 
σοβαρά κρούσματα εργαστηριακά επι
βεβαιωμένης γρίπης, εκ των οποίων τα 
64 με νοσηλεία σε Μονάδα Εντατικής 
Θεραπείας. Από αυτά τα 9 μόνο ήταν 
εμβολιασμένα (14%), σύμφωνα με το 
ΚΕΕΛΠΝΟ.

Ψυχραιμία
Με τα δεδομένα αυτά τα πρώτα ση

μάδια αδιαθεσίας μπορεί να προκαλέ- 
σουν πανικό. Οσοι δεν έχουν εμβολι
αστεί να σπεύσουν τώρα, συστήνει ο 
λοιμωξιολόγος. Οι ομάδες αυξημένου 
κινδύνου, σύμφωνα με τη γενική διεύ
θυνση δημόσιας υγείας του υπουργείου 
Υγείας, είναι τα άτομα 60 ετών και άνω, 
τα βρέφη έξι μηνών και κάτω, έγκυες, 
λεχωίδες και θηλάζουσες, άτομα που 
βρίσκονται σε στενή επαφή με βρέφη 
μέχρι και έξι μηνών και οι φροντιστές 
ατόμων με υποκείμενο νόσημα, τα παι
διά που παίρνουν ασπιρίνη μακροχρό
νια (π.χ. για νόσο Kawasaki, ρευματο
ειδή αρθρίτιδα και άλλα), παχύσαρκα 
άτομα, οι εργαζόμενοι στην υγεία και 
οι ασθενείς με άσθμα ή άλλες χρόνιες 
πνευμονοπάθειες, καρδιακή νόσο με 
σοβαρές αιμοδυναμικές διαταραχές, 
ανοσοκαταστολή (κληρονομική ή επί

κτητη εξαιτίας νοσήματος ή θεραπείας), 
μεταμόσχευση οργάνων, δρεπανοκυτ
ταρική νόσο (και άλλες αιμοσφαιρινο- 
πάθειες), σακχαρώδη διαβήτη ή άλλο 
χρόνιο μεταβολικό νόσημα, χρόνια νε
φροπάθεια, νευρολογικά ή νευρομυϊκά 
νοσήματα.

Υπάρχουν όμως διακριτές διαφορές 
μεταξύ του απλού κρυολογήματος και 
των συμπτωμάτων της γρίπης. Το κύριο 
σύμπτωμα και των δύο είναι ο βήχας 
και ο πυρετός. Η φετινή γρίπη, εξηγεί ο 
κ. Τσιόδρας, συνοδεύεται επιπλέον από 
έναν πολύ δύσκολο ξερόβηχα, αναπνευ
στική δυσχέρεια, μυαλγίες -με πόνους 
και καταβολή στις αρθρώσεις- και ζάλη 
σαν να επηρεάζεται το κεντρικό νευ
ρικό σύστημα. Η αναζήτηση ιατρικής 
βοήθειας πρέπει να είναι χωρίς δεύτερη 
σκέψη, άμεση.

Μετά τις οδηγίες του γιατρού ο άρ
ρωστος πρέπει να μένει σπίτι μέχρι 
να γίνει καλά. «Οι περισσότεροι δεν το 
κάνουν και είναι ντροπή να κολλήσεις 
έναν άνθρωπο με πρόβλημα υγείας ή 
ένα παιδί». Ανάρρωση στο σπίτι, τονί
ζει, «ούτε στη δουλειά, ούτε στο σχο
λείο».

Τον νου μας στα παιδιά
Προσοχή χρειάζεται και στα σχολεία, 

όπου «επωάζεται η γρίπη και δεν γίνε
ται τίποτα» επισημαίνει ο Σ. Τσιόδρας

για προσλήψεις στα επείγοντα
ΤΕΣΙΕΡΑ ΧΡΟΝΙΑ ΜΕΤΑ, στο υπουργείο Υγείας, σε ειδική σύσκεψη 
που έλαβε χώρα την Τετάρτη (23/1) υπό την πολιτική ηγεσία με αντι
κείμενο τα προβλήματα που αντιμετωπίζουν τα νοσοκομεία του Λε
κανοπεδίου όσον αφορά την υπερπληρότπτα των κλινών στις γενικές 
εφημερίες και τη διαχείριση των περιστατικών που χρήζουν εισαγωγή 
σε Μονάδα Εντατικής Θεραπείας (ΜΕΘ), διαπιστώθηκαν... τα εδώ και 
xjfcvia καταγεγραμμένα προβλήματα. Παράλληλα στο σχετικό δελτίο 
Τύπου η Αριστοτέλους παραδέχεται ότι «πρέπει να ληφθούν άμεσα 
δραστικά μέτρα ώστε να δοθεί οριστική λύση».

Συγκεκριμένα προτείνονται π ενίσχυση των Τμημάτων Επειγό
ντων Περιστατικών των νοσοκομείων με 520 μόνιμους γιατρούς, 
θέσεις που προκηρύχθηκαν πρόσφατα, η ενδυνάμωση της ΠΦΥ με 
την επανάληψη της προαναγγελίας για άνοιγμα 4-5 Κέντρων Υγείας 
που θα λειτουργούν όλο το 24ωρο, χωρίς να προσδιορίζεται το πότε, 
κάτι που εξαγγέλλεται εδώ και δύο χρόνια, η αλλαγή του εφημερι- 
ακού σχεδιασμού που θα εφαρμοστεί το καλοκαίρι και η δημιουργία 
«αξιόπιστου πλαισίου κλινικών κριτηρίων για τη διασωλήνωση και 
εισαγωγή ασθενών σε ΜΕΘ».

0 Απόστοήο* Αρμαγανίδη*, καθηγητήs 
Εντατική* θεραπεία* και διευθυντήs insB’ 
πανεπιστημιακή* κήινική* του «Αττικόν»

και προσθέτει ότι όλα δείχνουν πως 
χρειάζεται ενημέρωση των γονιών και 
των δασκάλων γύρω από τη λήψη των 
απαραίτητων μέτρων. Μπορεί τα παι
διά να περνούν τη γρίπη πιο ελαφρά, 
αλλά σε κάθε περίπτωση χρειάζεται 
προσοχή και οπωσδήποτε απομόνωση, 
ξεκούραση και ανάρρωση. «Κατανοώ 
την ανάγκη των γονιών να δουλέψουν, 
αλλά δεν πρέπει να στέλνουν τα παιδιά 
άρρωστα στο σχολείο» αναφέρει και ση
μειώνει ότι τα μηνύματα που λαμβά
νει το ΚΕΕΛΠΝΟ μιλούν για κύμα της 
γρίπης στα σχολεία. Και οι δάσκαλοι, 
προσθέτει, όταν διαπιστώνουν ότι ένα 
παιδί νοσεί, οφείλουν να επικοινωνούν 
με τους γονείς προκειμένου οι τελευταί
οι να παραλάβουν άμεσα το παιδί τους 
από το σχολείο, να επισκεφτούν τον για
τρό και να ξεκινήσει η διαδικασία της 
αποκατάστασης της υγείας.

Αυξημένη ζήτηση
Οι ασθενείς, όπως κάθε χρόνο αυτή 

την εποχή, υποβάλλονται σε τεστ αντο
χής (!) στις μακροχρόνιες ελλείψεις του 
Εθνικού Συστήματος Υγείας. Ελλείψεις 
στον σχεδίασμά των εφημεριών, στη 
στελέχωση, στις Μονάδες Εντατικής 
Θεραπείας, στην Πρωτοβάθμια Φρο
ντίδα Υγείας, που φαίνονται ανάγλυφα 
σε περιόδους αυξημένης ζήτησης των 
υπηρεσιών υγείας όπως αυτή που δια
νύουμε τώρα με την έξαρση της γρίπης.

Ράντζα εδώ, ράντζα εκεί, ράντζα 
παντού και παράλληλα αγώνας για 
την έγκαιρη εύρεση ενός κρεβατιού 
σε Μονάδα Εντατικής Θεραπείας. 
«Δεν υπάρχει αμφιβολία ότι το ΕΣΥ 
είναι επιβαρημένο, όπως κάθε χρόνο 
τέτοια εποχή, λόγω γρίπης» τονίζει 
μιλώντας στην «Εφ.Συν.» ο Νίκος Πα- 
παευσταθίου, διοικητής του Εθνικού 
Κέντρου Επιχειρήσεων Υγείας (ΕΚΕ- 
ΠΥ). «Η αυξημένη προσέλευση στα 
νοσοκομεία αυτή την περίοδο οπωσ
δήποτε έχει να κάνει κυρίως με τη
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1  Η γρίπη φέτος δεν αστειεύεται
Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ

ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ
Σελ.: 1,86-87 Ημερομηνία

έκδοσης:
26-01-2019

ΚΑΙ ΟΠΩΣΔΗΠΟΤΕ ΑΠΟΜΟΝΩΣΗ, ΞΕΚΟΥΡΑΣΗ ΚΑΙ ΑΝΑΡΡΩΣΗ

μας ήρθε απειλητική

Εκτός από πυρετό, η φετινή γρίπη συνοδεύεται από ένανποήύ δύσκοϋο ξερόβηχα, αναπνευστική δυσχέρεια, μυαβγίες -με πόνους και καταΒοβή στις 
αρθρώσεις- και ζάβπ σαν να επηρεάζεται το κεντρικό νευρικό σύστημα. Η αναζήτηση ιατρικής Βοήθειας πρέπει να είναι, χωρίς δεύτερη σκέψη, άμεση

γρίπη» συμπληρώνει ο Σ. Τσιόδρας.
«Συνεχίζονται τα ράντζα στα νοσο

κομεία, ένα πρόβλημα σοβαρό που θέ
λει άμεση λύση» λέει στην «Εφ.Συν.» η 
Ματίνα Παγώνη, πρόεδρος του μεγα
λύτερου πρωτοβάθμιου σωματείου νο
σοκομειακών γιατρών της χώρας, της 
Ενωσης Ιατρών Νοσοκομείων Αθή- 
νας-Πειραιά (ΕΙΝΑΠ). «Η λύση που θα 
πρέπει να δώσει το υπουργείο Υγείας 
είναι οι προσλήψεις μόνιμου προσω
πικού -νοσηλευτικού και ιατρικού- και 
σχεδίασμά για την ορθότερη κατανο
μή των περιστατικών στα νοσοκομεία 
κάθε Υγειονομικής Περιφέρειας».

Στην... Εντατική οι ΜΕΘ
Για τις ΜΕΘ «αντιμετωπίζουμε 

πάντα το ίδιο πρόβλημα, με μικρές 
αλλαγές και μικρές αυξομειώ
σεις στα κρεβάτια τα οποία δεν 
επαρκούν για τις ανάγκες μας 
όλο τον χρόνο, πολύ περισ
σότερο τον χειμώνα με 
την έξαρση γρίπης» 
τονίζει ο Απόστο
λος Αρμαγανίδης, 
καθηγητής Εντα
τικής Θεραπείας 
του Εθνικού και 
Καποδιστριακού 
Πανεπιστημίου
Αθηνών και δι- _ * /
ευθυντής της
Β’ πανεπι- : |
στημιακής

κλινικής Εντατικής Θεραπείας του 
νοσοκομείου «Αττικόν».

Από τα συνολικά 700 κρεβάτια 
ΜΕΘ στο ΕΣΥ, λειτουργούν σήμερα 
552, ενώ επιπλέον 63 είναι πλήρως 
εξοπλισμένα και παραμένουν κλειστά 
λόγω έλλειψης προσωπικού, σύμφωνα 
με το υπουργείο Υγείας. Τα υπόλοιπα 
85 έχουν ελλείψεις σε ιατροτεχνολο
γικό εξοπλισμό και προσωπικό, λέει 
ο Απ. Αρμαγανίδης. Και για τις ΜΕΘ, 
θα πει η Ματίνα Παγώνη, «πρέπει να 
προσληφθεί μόνιμο εξειδικευμένο 

προσωπικό, να 
ανοίξουν 

τα 150

κλειστά κρεβάτια ώστε να μην υπάρ
χει το πρόβλημα της μεγάλης αναμο
νής».

«Ξεκινάμε τη γενική εφημερία χω
ρίς κανένα κρεβάτι άδειο στη ΜΕΘ» 
σημειώνει ο κ. Αρμαγανίδης και επι
μένει: «Εδώ και 30 χρόνια λέμε τα 
ίδια: να εξαντλήσουμε την υπάρχου- 
σα υποδομή». Το σενάριο αυτό, λέει, 
είναι ρεαλιστικό, «δεν είναι ουτοπικό, 
δεν λέμε να φτιάξουμε -με το υψηλό 
κόστος που έχει μία ΜΕΘ- νέες, αλλά 
να λειτουργήσουμε όλα τα κρεβάτια 
που διαθέτουμε». Ενδεικτικά αναφέ
ρει το παράδειγμα του «Αττικόν» όπου 
πριν από το νέο έτος λειτουργούσαν 
16 κρεβάτια από τα 27, τον Ιανουάριο 
άνοιξαν 3 και αναμένεται να έχουν 
ανοίξει μέχρι τον Μάρτιο ακόμα 3 
-σύνολο δηλαδή 22. Θυμάται το 2010 
με την πρώτη γρίπη υπήρξε κινητο
ποίηση και άνοιξαν 25 κρεβάτια, στη 
συνέχεια το 2012 η ΜΕΘ του νοσοκο
μείου μετρούσε 12 κρεβάτια και «τώρα 
ανεβαίνει πάλι ο αριθμός».

Η καθημερινή άνιση μάχη των 
γιατρών του ΕΣΥ έχει καταγραφεί ως 

ηρωική. Κάθε μέρα αναζητούμε 5-10 
κρεβάτια ΜΕΘ λέει. Τα καταφέρνε
τε; «Σήμερα (σ.σ. την Τετάρτη 23/1) 
δεν είχαμε κανέναν άνθρωπο, που 
χρειαζόταν, εκτός ΜΕΘ». Μέχρι να 
βρεθεί κρεβάτι όμως, λέει, ασθενείς 
νοσηλεύονται διασωληνωμένοι σε 
κλινικές, γεγονός που «επιστημονι
κά δεν είναι ό,τι καλύτερο».

Γεμίσαμε πάλι ράντζα *
ΟΙ ΕΙΚΟΝΕΣ ΜΕ τα ράντζα εν έχει 2019 στο «Αττικόν», το 
Γενικό Κρατικό Νίκαιας, τον «Ευαγγελισμό» είναι συγκλονι
στικές. Την περασμένη εβδομάδα (15/1) το Σωματείο Εργα
ζομένων του «Αττικόν» κατήγγειλε ότι από τις 4 το μεσημέρι 
η γενική εφημερία του πανεπιστημιακού νοσοκομείου (που 
θα διαρκούσε μέχρι την επόμενη μέρα στις 8 το πρωί) είχε 
μπλοκάρεί: «Ηδη έχουν πληρωθεί όχι μόνο όλες οι κανονικές 
κλίνες, αλλά και τα “ράντζα” στους διαδρόμους», «ασθενείς 
με σοβαρή κατάσταση νοσηλεύονται στη βραχεία νοση
λεία που και αυτή έχει γεμίσει», ενώ «περισσότεροι από 750 
ασθενείς νοσηλεύονται στο νοσοκομείο και δεκάδες παρα
μένουν στο Τμήμα Επειγόντων Περιστατικών (ΤΕΠ)». Στο 
τέλος της ημέρας το «Αττικόν» μέτρησε 120 ράντζα.

Λίγες ημέρες αργότερα (22/1) η Πανελλήνια Ομοσπον
δία Εργαζομένων στα Δημόσια Νοσοκομεία (ΠΟΕΔΗΝ) κα
τήγγειλε την «απελπιστική κατάσταση» με τα ράντζα -του
λάχιστον 55 στον αριθμό- μετά την εφημερία του Γενικού 
Κρατικού Νίκαιας.

Στη «ναυαρχίδα του ΕΣΥ» ίδια, όπως πάντα, η κατά
σταση με τα ράντζα, 
περιγράφει μιλώντας 
στην «Εφ.Συν.» ο Ηλί- 
ας Σιώρας, καρδιο
λόγος, πρόεδρος του 
Σωματείου Εργαζομέ
νων του νοσοκομείου 
«Ευαγγελισμός». Εν
δεικτικά αναφέρει ότι 
μετά την τελευταία 
γενική εφημερία το 
μεγαλύτερο νοσο
κομείο της χώρας 
μετρούσε 70 ράντζα, 
μη συμπεριλαμβανο
μένων των μόνιμων 
περίπου 20 ράντζων της ψυχιατρικής κλινικής. «Η παντελής 
έλλειψη δωρεάν πρωτοβάθμιας φροντίδας, η αποδυνάμωση 
των περιφερειακών νοσοκομείων και η οικονομική ασφυξία 
μεγάλου μέρους του πληθυσμού οδηγούν χρονίως πάσχο- 
ντες και απλά περιστατικά να βρίσκονται στον ίδιο χώρο την 
ίδια χρονική περίοδο με βαρέως πάσχοντες» τονίζει.

«Τα ράντζα τα ξέρουμε από τις γελοιογραφίες του ΚΥΡ 
της δεκαετίας του ‘80» λέει ο κ. Αρμαγανίδης. «Τα μεγάλα 
νοσοκομεία έχουν ράντζα καθώς η ζήτηση είναι μεγαλύτερη 
από την προσφορά» σημειώνει.

Κάθε τέσσερις μέρες που έχει εφημερία το «Αττικόν» κά
νει 200 εισαγωγές. Συνολικά διαθέτει περίπου 650 κρεβάτια. 
«Αυτό σημαίνει ότι οι 200 που εισάγονται σε κάθε εφημερία 
πρέπει πριν από την επόμενη να έχουν πάρει εξιτήριο» (!) 
λέει ο κ. Αρμαγανίδης. «Λύση υπάρχει: ή αυξάνεις τη δυνα
τότητα του νοσοκομείου (με επέκταση των εγκαταστάσεων 
κ,ο.κ.) ή μειώνεις τη ζήτηση διοχετεύοντας τα περιστατικά 
σε άλλα νοσοκομεία που μέχρι στιγμής δεν συμμετέχουν 
στις εφημερίες του ΕΣΥ. Η Αθήνα, για παράδειγμα, διαθέτει 
25 νοσοκομεία, αλλά εφημερεύουν μόνο 8, ενώ ο Πειραιάς 
και τα νότια προάστια της Αττικής 10 και εφημερεύουν 7».

Οσον αφορά το κρίσιμο κενό που δημιουργεί η έλλειψη 
Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας, ο κ. Αρμαγανίδης συμφω
νεί με τον κ. Σιώρα. «Αν έρχονται 1.000 άνθρωποι στην εφη
μερία του “Αττικόν” και γίνονται 200 εισαγωγές, σημαίνει ότι 
οι 800 άνθρωποι έχουν έρθει στα επείγοντα γιατί δεν έχουν 
πού να πάνε» αναφέρει ο καθηγητής Εντατικής Θεραπείας.

Η Πρωτοβάθμια Φροντίδα Υγείας, ο μεγάλος ασθενής 
που προβλέφθηκε από τον συστατικό νόμο του Εθνικού 
Συστήματος Υγείας το 1983, ποτέ δεν ολοκληρώθηκε, «χτυ
πήθηκε» από την πολιτική των μνημονίων, με απολύσεις 
προσωπικού, κλείσιμο μονάδων, απαξίωση εργαστηρίων, 
επιβάρυνση των νοσοκομείων και μετακύλιση πόρων στον 
μεγαλοϊδιωτικό, κρατικοδίαιτο τομέα, σήμερα κάνει τα πρώ
τα δειλά βήματά της. Σε καμία περίπτωση όμως δεν είναι σε 
θέση να ηεριθάλψει για παράδειγμα τους 800 ασθενείς που 
πηγαίνουν, χωρίς να χρειάζονται νοσοκομειακή περίθαλψη, 
στο «Αττικόν».
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1  Ένας μεγάλος μαχητής, ο Σπύρος Παπασπύρος,
έφυγε μετά από μάχη, που ήταν η μόνη που δεν
κέρδισε...

Πηγή: ΠΑΡΟΝ Σελ.: 4 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-01-2019

Επιφάνεια: 78.22 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 1500

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ, ΠΟΕΔΗΝ

Ένας μεγάλος μαχηιής, ο Σπάρος Παπασπύρος, έφυγε
μετά από μάχη, που ήιαν η μόνη που δεν κέρδισε...

'Εφυγε από τη ζωή, την περασμένη Πέμπτη, 
Εέναε πολύ καλόε μαε φίλοε, έναε από τουε 
πλέον ενεργούε συνδικαλιστέε τηε χώραε τιε τε- 
λευταίεε δεκαετίεε, ο πρώην πρόεδροε τηε ΑΔΕΔΥ 
Σπύροε Παπασπύροε. Σε ηλικία 58 χρονών μαε 
αποχαιρέτισε.Ήταν για 11 ολόκληρα χρόνια στο 
τιμόνι τηε ΑΔΕΔΥ, στα δύσκολα χρόνια των 
πρώτων Μνημονίων, από όπου παραιτήθηκε και 
αποχώρησε το 2011. Τη λύπη τουε για τον θά
νατό του εξέφρασαν κόμματα και συνδικαλιστικέε 
οργανώσειε. Σε ανακοίνωσή τηε η Εκτελεστική 
Επιτροπήτηε ΑΔΕΔΥ σημειώνει, μεταξύ άλλων, 
ότι το αποτύπωμά του στη δράση του συνδικα
λιστικού κινήματοε ήταν εμβληματικό. «Συνδύαζε 
την αγωνιστικότητα με την ικανότητα για ειε βά-

θοε ανάλυση των εξελίξεων, καθώε και τη διά
θεση για συναινέσειε και συνεννόηση».

Από την πλευρά τηε η ΠΟΕΔΗΝ τον χαρακτή
ρισε «αγωνιστή, με παρεμβατικό λόγο» και 
τόνισε ότι «οι εργαζόμενοι στην Υγεία και την 
Πρόνοια του οφείλουν πολλά διότι συνέβαλε 
αποφασιστικά στη συγκρότηση και την ανάπτυξη 
του ΕΣΥ».

Το ιελευιαίο άρθρο ίου
Ο Σπ. Παπασπύροε αρθρογραφούσε σταθερά, 
σχεδόν κάθε Κυριακή. Λίγο πριν φύγει για το μα
κρινό ταξίδι που δεν έχει γυρισμό, ο Σπύροε μάε 
είχε στείλει το άρθρο του, που έμελλε να είναι 
το τελευταίο. Το παραθέτουμε στη μνήμη του...
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1  «Ξέμειναν» από μικροβιολογικά εργαστήρια τα
Κέντρα Υγείας

Πηγή: ΤΑΧΥΔΡΟΜΟΣ ΤΗΣ
ΜΑΓΝΗΣΙΑΣ

Σελ.: 9 Ημερομηνία
έκδοσης:

26-01-2019

Επιφάνεια: 154.06 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

I «Ξέμειναν» 
από μικροβιολογικά 
εργαστήρια 
τα Κέντρα Υγείας

Μόνο από ιδιωτικά 
εξυπηρετούνται πλέον 
οι ασφαλισμένοι της περιφέρειας

«Ταξίδι» ολόκληρο θα πρέπει να κάνουν οι 
ασφαλισμένοι ενός μεγάλου τμήματος της περι
φέρειας του νομού, προκειμένου να υποβλη
θούν ακόμη και στην πιο απλή μικροβιολογική 
εξέταση αίματος, καθώς σταδιακά τα τελευταία

τρία χρόνια κατέβασαν «ρολά» το ένα μετά το άλ
λο τα μικροβιολογικά εργαστήρια που λειτουρ- 
γούσανμέσα στα Κέντρα Υγείας Αργαλαστής, Βε- 
λεστίνου και Ζαγοράς, Νέα σύμβαση με την αρ
μόδια εταιρεία που προμήθευε τα Κέντρα Υγείας 
με αντιδραστήρες δεν κατέστη δυνατό να υπο
γράφει, καθώς ο ιδιώτης έκρινε ασύμφορη τη 
συνεργασία και έτσι μοιραία πλέον οι ασφαλισμέ
νοι προκειμένου να εξυπηρετηθούν θα πρέπει 
να απευθυνθούν είτε σε ιδιωτικά εργαστήρια 
που λειτουργούν στην περιφέρεια, αφού πρώτα 
εξασφαλίσουν παραπεμπτικό από τον ΕΟΠΥΥ, εί
τε να πληρώσουν από την τσέπη τους, αν δεν 
υπάρχει η δυνατότητα του παραπεμπτικού.

«Υπάρχουν μηχανήματα που θα μπορούσαν να 
αξιοποιηθούναφενός και αφετέρου να σταματή
σει η ταλαιπωρία των ασφαλισμένων», επισήμα- 
νε στον ΤΑΧΥΔΡΟΜΟ ο πρόεδρος των εργαζομέ

νων στα Κέντρα Υγείας Γιάννης Γατής.
Τόσο ο ίδιος, όσο και οι συνάδελφοί του έχουν 

θέσει επανειλημμένως το θέμα στην 5η ΔΥΠΕ, 
υπογραμμίζοντας κυρίως ότι «δεν είναι δυνατόν 
μία δημόσια δομή του ΕΣΥ, όπως είναι τα Κέντρα 
Υγείας, να μην μπορεί να παρέχει στους ασφαλι
σμένους της περιφέρειας αναβαθμισμένες υπη
ρεσίες υγείας», όμως όλα μπλοκάρουν στην άρ
νηση των ιδιωτικών εταιρειών να εξυπηρετή
σουν το ΕΣΥ ακόμη και για μικρές προμήθειες, 
από τις οποίες το κέρδος τους μπορεί να είναι 
από ελάχιστο έως μηδαμινό.

Ωστόσο ο σύλλογος εργαζομένων επιμένει 
πως «οι εργαστηριακοί έλεγχοι των ασθενών 
πρέπει να γίνονται στα εργαστήρια τωνδημοσίων 
δομών του Εθνικού Συστήματος Υγείας», όπως 
αναφέρει.

ΒΑΣ. KYR
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1  Αόριστες υποσχέσεις για τα ράντζα των
νοσοκομείων

Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 7 Ημερομηνία
έκδοσης:

26-01-2019

Επιφάνεια: 286.61 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Αόριστες υποσχέσεις 
για τα ράντζα 
των νοσοκομείων
ΤηςΠΕΝΝΥΣΜΠΟΥΛΟΥΤΖΑ

Χωρίς συγκεκριμένες απαντήσεις 
για επίλυση του σοβαρού προ
βλήματος που αντιμετωπίζει το 
νοσοκομείο Αττικόν σε κάθε εφη
μερία του έμειναν οι εκπρόσωποι 
γιατρών και εργαζομένων, που 
συναντήθηκαν χθες με τον υπουρ
γό Υγείας κ. Ανδρέα Ξανθό.

Οι εκπρόσωποι έθεσαν στον 
υπουργό το ζήτημα των ράντζων 
και του εξοπλισμού του νοσο
κομείου. Υπενθυμίζεται ότι σε 
κάθε εφημερία του δέχεται τε
ράστιο όγκο περιστατικών, με 
αποτέλεσμα να αναπτύσσει ράν
τζα στους διαδρόμους, που κατά 
μέσον όρο ξεπερνούν τα 120. 
Επιπλέον, εδώ και πέντε χρόνια 
το νοσοκομείο λειτουργεί χωρίς 
μαγνητικό τομογράφο, ενώ ο 
στεφανιογράφος παρουσιάζει 
συχνά βλάβες λόγω παλαιότητας 
και οι οποίες σε αρκετές περι
πτώσεις καθυστερούν να απο
κατασταθούν.

Οι εργαζόμενοι προτείνουν 
ως λύση να ανοίξει το νοσοκο
μείο Αγία Βαρβάρα (πρώην Λοι
μωδών, το οποίο καταργήθηκε 
πριν από περίπου πέντε χρόνια 
και πλέον λειτουργεί μόνο με 
τακτικά ιατρεία), ώστε να συν- 
εφημερεύει με το Αττικόν και 
να απορροφά κάποια επείγοντα 
παθολογικά περιστατικά, να τε
θούν σε λειτουργία κλειστές 
υποδομές που έχει ήδη το νο
σοκομείο Αττικόν -8 από τις 27 
κλίνες ΜΕΘ είναι ανενεργός, 
ενώ μία πτέρυγα δυναμικότητας 
30-40 κλινών είναι κλειστή λόγω 
έλλειψης προσωπικού- αλλά και 
να ενισχυθεί ο εξοπλισμός του 
νοσοκομείου.

Από την πλευρά του, ο υπουρ
γός δήλωσε ότι αναγνωρίζει το 
πρόβλημα που υπάρχει στο νο
σοκομείο και ότι πλέον έχει έρθει 
η ώρα να δοθεί λύση συνολικά 
στο ζήτημα των ράντζων στα νο
σοκομεία. Ο κ. Ξανθός ανέφερε 
στους εργαζομένους ότι είναι σε 
εξέλιξη η επεξεργασία ενός νέου

συστήματος εφημεριών στα νο
σοκομεία, η εφαρμογή του οποίου 
θα ξεκινήσει πιλοτικά το καλο
καίρι και το οποίο θα στοχεύει 
στην αναδιοργάνωση του συμ
πλέγματος των νοσοκομείων που 
εφημερεύουν (εξετάζονται η αλ
λαγή των ομάδων εφημερευόντων 
νοσοκομείων ή η πιο συχνή εφη
μερία τους). Πάντως, για την επα
ναλειτουργία του παλιού Λοιμω
δών -για την οποία είχε δεσμευθεί 
παλιότερα η σημερινή ηγεσία του

Οι εκπρόσωποι γιατρών 
και εργαζομένων 
του νοσοκομείου Αττι
κόν δεν έλαβαν ικανο
ποιητικές απαντήσεις 
από το υπουργείο.

υπουργείου-, ο κ. Ξανθός φέρεται 
να ανέφερε ότι είναι δύσκολο να 
ανοίξει ένα νοσοκομείο που έχει 
κατεβάσει ρολά, ενώ για την προ
μήθεια μαγνητικού τομογράφου 
επικαλέστηκε γραφειοκρατικές 
καθυστερήσεις.

Οι εκπρόσωποι των εργαζο
μένων και των γιατρών του Ατ
τικόν, οι οποίοι δεν ικανοποι
ήθηκαν από τις απαντήσεις του 
υπουργείου, είναι σε συνεννόη
ση με εργαζομένους άλλων νο
σοκομείων -πρώτη επαφή έχει 
γίνει με το νοσοκομείο Νίκαιας, 
εκπρόσωποι του οποίου συμμε
τείχαν στη χθεσινή σύσκεψη 
στο υπουργείο-για κοινές δρά
σεις. Υπενθυμίζεται ότι σοβαρό 
πρόβλημα με τις εφημερίες αν
τιμετωπίζει και το νοσοκομείο 
Νίκαιας, οι γιατροί του οποίου 
πρόσφατα εξέδωσαν ανακοίνω
ση προς τους ασθενείς και συ
νοδούς, με την οποία διευκρι
νίζουν ότι για την ατελείωτη τα
λαιπωρία των πολιτών στα ΤΕΠ, 
για την άθλια κατάσταση πολ
λών χώρων των νοσοκομείων 
και για τα ράντζα δεν ευθύνονται 
οι εργαζόμενοι.
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1  Προληπτική ιατρική για μετανάστες
Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΙΑ ΤΗΣ ΛΑΡΙΣΑΣ Σελ.: 7 Ημερομηνία

έκδοσης:
26-01-2019

Επιφάνεια: 328.79 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Προληπτική ιατρική για μετανάστες
Για την ανάγκη του προσυμπτωματικού ελέγχου 
σε μια από τιε πλέον ευπαθείε ομάδεε ιου πλη
θυσμού μίλησαν χθεε σιο αμφιθέατρο ιου 12ου 
Γυμνασίου ια μέλη ιηε 4ηε Τοπικήε Ομάδαε Υγείαε 
Αμπελοκήπων με ακροατήριο μειανάσιεε που 
διαβιούν σε διαμερίσματα ιηε Λάρισαε. Πρόκειται 
για δράση στο πλαίσιο ειδικού προγράμματοε 
προληπτικήε ιατρικήε με τη γενική γιατρό Ουρανία 
Πινακά και την παιδίατρο Ειρήνη Σπανού να πα
ρουσιάζουν τιε πλέον συνήθειε ασθένειεε, που 
εμφανίζονται στιε ομάδεε των μεταναστών, με επί
κεντρο τα καρδιακά νοσήματα, την υπέρταση, τον 
διαβήτη, τον καρκίνο του μαστού και του τραχή
λου τηε μήτραε αναδεικνύονταε παράλληλα την 
ανεκτίμητη αξία τηε πρόληψηε. Στην κατεύθυνση 
τηε πρόληψηε οι δύο γιατροί μίλησαν και για θέματα αντισύλληψηε 
παρότι γνωρίζουν ότι αποτελεί θέμα ταμπού για τιε συντηρητικέε 
ανατολικέε κοινωνίεε καθώε και για το μετατραυματικό στρεε, που

αντιμετωπίζουν συχνά οι πρόσφυγεε και απάντησαν στιε απορίεε 
των παρευρεθέντων ενώ τουε κάλεσαν να επισκέπτονται τα γραφεία 
τηε 4ηε ΤΟΜΥ για οποιοδήποτε θέμα υγείαε τουε απασχολεί.
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1  Δραστικά μέτρα για την υπερπληρότητα των κλινών
σε εφημερίες και ΜΕΘ

Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 24-25 Ημερομηνία
έκδοσης:

26-01-2019

Επιφάνεια: 455.99 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 950

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΥΠΟΥΡΓΕΙΟ ΥΓΕΙΑΣ

Δραστικά μέτρα για την 
υπερπληρότητα των κλινών 

σε εφημερίες και ΜΕΘ
)>> Σχη διαμόρφωση ενός νέου ε- 
φημεριακού συστήματος στο Λεκα
νοπέδιο προχωρά το υπουργείο Υ
γείας με στόχο να αντιμετωπιστούν 
τα διαχρονικά προβλήματα που τα
λανίζουν τα μεγάλα νοσοκομεία, ό
πως τα ράντζα στις γενικές εφημε
ρίες και την ανισοκατανομή των πε
ριστατικών στις Μονάδες Εντατι
κής Θεραπείας (ΜΕΘ).

Σε σύσκεψη που πραγματοποιή
θηκε υπό τον Ανδρέα Ξανθό απο- 
φασίστηκε η λήψη άμεσων μέτρων 
που σχετίζονται με την καλύτερη 
διαχείριση της προσέλευσης των α
σθενών, καθώς το υπάρχον σύστημα 
έχει αποδειχθεί δυσλειτουργικό κα- 
τανέμοντας ανισότιμα τον αυξημέ
νο όγκο περιστατικών σε νοσοκο
μεία του Λεκανοπεδίου.

Άμεσα μέτρα
Σύμφωνα με το υπουργείο Υγείας 

-και δεδομένων των στοιχείων που 
παρουσιάστηκαν στη σύσκεψη- «το 
πρόβλημα των ‘ράντζων’ μετά από 
γενική εφημερία μεγάλων νοσοκο
μείων όπως το Αττικόν, είναι δια
χρονικό και σχετίζεται συνήθως με 
τη μεγάλη προσέλευση ασθενών σε 
τριτοβάθμια και πανεπιστημιακά 
νοσοκομεία που διαθέτουν εξειδι- 
κευμένα τμήματα, έχουν καλές υ
ποδομές και παρέχουν αξιόπιστες 
υπηρεσίες», με το πρόβλημα να επι
δεινώνεται στο Λεκανοπέδιο εξαι- 
τίας του «στρεβλού συστήματος ε
φημερίας» σχετικά με την κατανο

μή των περιστατικών.
Προκειμένου να αντιμετωπιστεί 

αυτή η δυσλειτουργία του ΕΣΥ θα 
πρέπει να γίνουν τα εξής βήματα, ό
πως διατυπώθηκαν από τον Ανδρέα 
Ξανθό:
*> Ενίσχυση των Τμημάτων Επειγό
ντων Περιστατικών (ΤΕΠ), που α
ποτελούν την «πρώτη γραμμής ά
μυνας» των νοσοκομείων, με ειδι
κευμένους γιατρούς. Με αυτόν τον 
τρόπο η διαχείριση των περιστατι
κών της εφημερίας θα είναι πιο ορ
θολογική και θα κάνουν εισαγωγή 
οι ασθενείς που απαιτείται πραγμα
τικά να νοσηλευθούν. Η προκήρυξη 
520 θέσεων μονίμων γιατρών ΕΣΥ 
στοχευμένα για τα ΤΕΠ, η θεσμοθέ
τηση της εξειδίκευσης στην Επεί
γουσα Ιατρική και η υιοθέτηση των 
ανάλογων ιατρικών πρωτοκόλλων, 
υπηρετούν ακριβώς αυτό τον στό
χο.
* Ενίσχυση του «φίλτρου» της Πρω
τοβάθμιας Φροντίδας Υγείας (ΠΦΥ) 
μέσω της 24ωρης λειτουργίας πε
ρισσότερων Κέντρων Υγείας (ΚΥ) α
στικού τύπου στο Λεκανοπέδιο.Ήδη 
εφημερεύει καθημερινά το Κ.Υ. Αλε
ξάνδρας και έχει δρομολογηθεί α
νάλογη ρύθμιση για τέσσερα - πέντε 
ακόμα Κέντρα Υγείας (Κ.Υ. Περιστε
ριού, Πολυκλινική Ολυμπιακού Χω
ριού, Κ.Υ. Πειραιά κ.λπ.).
* Αναδιοργάνωση του «συμπλέγ
ματος νοσοκομείων» που εφημε
ρεύουν καθημερινά στο Λεκανοπέ
διο. Ο γενικός γραμματέας του υ-
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1  Δραστικά μέτρα για την υπερπληρότητα των κλινών σε εφημερίες και
ΜΕΘ

Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 24-25 Ημερομηνία
έκδοσης:

26-01-2019

πουργείου Γ. Γιαννόπουλος σε συ
νεργασία με χην πρώτη και τη δεύ
τερη ΥΠΕ, το ΕΚΑΒ και το ΕΚΕΠΥ, έ
χει καταρτίσει προσχέδιο που προ
βλέπει ένα νέο σύστημα εφημεριών 
του οποίου οι λειτουργικές προϋ
ποθέσεις διερευνώνται αυτή την 
περίοδο. Ο αναπληρωτής υπουργός 
Παύλος Πολάκης πρότεινε το νέο 
σύστημα να κοστολογηθεί και να ε
φαρμοστεί το καλοκαίρι σε μια πε
ρίοδο που το σύστημα δεν λειτουρ
γεί «υπό πίεση» όπως τους χειμερι
νούς μήνες λόγω ιώσεων, λοιμώξε
ων κ.λπ.

ΜΕΘ
Σε ό,τι αφορά τις ΜΕΘ, ο υπουρ

γός Υγείας τόνισε ότι θα πρέπει «να 
διαμορφωθεί ένα αξιόπιστο πλαί
σιο κλινικών κριτηρίων για τη δια
σωλήνωση και εισαγωγή ασθενών 
σε ΜΕΘ», αξιοποιώντας με τον κα
λύτερο δυνατό τρόπο τις διαθέσιμες 
κλίνες σε δημόσιο και ιδιωτικό το
μέα. «Το πλαίσιο αυτό πρέπει να κα
θοριστεί άμεσα, καθώς χωρίς αυτό ο

ποιαδήποτε επένδυση σε υποδομές 
και προσωπικό κινδυνεύει να είναι 
αναποτελεσματική και ατελέσφο
ρη» όπως σημείωσε.

Παρά το γεγονός ότι το πρόβλημα 
είναι οξυμμένο αυτή την περίοδο 
λόγω των σοβαρών αναπνευστικών 
λοιμώξεων και της εποχικής γρί
πης, ο υπουργός Υγείας ανέφερε ό
τι σήμερα το ΕΣΥ διαθέτει τις πε
ρισσότερες ενεργείς κλίνες και τις 
λιγότερες κλειστές των τελευταίων 
χρόνων. Το 2011 υπήρχαν 540 λει
τουργούσες κλίνες και 154 ανα
πτυγμένες αλλά κλειστές, το 2014 οι 
λειτουργούσες μειώθηκαν στις 475 
και οι ανεπτυγμένες κλειστές ήταν 
103, ενώ σήμερα -σύμφωνα με στοι
χεία του Νοεμβρίου του 2018- λει
τουργούν 552 κλίνες ΜΕΘ και υ
πάρχουν 63 ανενεργείς, ως αποτέ
λεσμα των προκηρύξεων για την 
πλήρωση των κενών οργανικών θέ
σεων των γιατρών που έφτασαν τις 
180, ενώ προσελήφθησαν περισσό
τεροι από 300 συμβασιούχοι νοση
λευτές.
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1  ΦΣΘ: Πρώτα οι ελλείψεις φαρμάκων και μετά το
στοκ γενόσημων

Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ

Σελ.: 1,8 Ημερομηνία
έκδοσης:

26-01-2019

Επιφάνεια: 164.33 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΑΠΟΦΑΣΗ ΓΙΑ ΠΟΚ

Φαρμακοποιοί 
κατα Υπουργείου 
γιαταγενόσημα
Να βρεθεί πρώτα λύση στο πρό
βλημα της έλλειψης φαρμάκων 
«και ύστερα το υπουργείο Υγείας 
να βγάζει αποφάσεις με τις οποί
ες υποχρεώνει τα φαρμακεία να 
διατηρούν στοκ γενοσήμων» ζη
τά ο πρόεδρος του Φαρμακευτι
κού Συλλόγου Θεσσαλονίκης, 
Διονύσιος Ευγενίδης. ΣΕΛ 8-9

ΦΣΘ: Πρώτα οι ελλείψεις φαρμάκων και μετά το στοκ γενόσημων
Λύση ζητούν για την έλλειψη φαρμάκων οι φαρμακοποιοί

Να βρεθεί πρώτα λύση στο πρό
βλημα της έλλειψης φαρμάκων «και 
ύστερα το υπουργείο Υγείας να βγάζει 
αποφάσεις με τις οποίες υποχρεώνει 
τα φαρμακεία να διατηρούν στοκ γε
νοσήμων» ζητά ο πρόεδρος του Φαρ
μακευτικού Συλλόγου Θεσσαλονίκης, 
Διονύσιος Ευγενίδης.

Με αφορμή την ανακοίνωση που 
εξέδωσε το υπουργείο Υγείας με τη 
λίστα των δοαστικών ουσιών, βάσει 
της οποίας κάθε ιδιωτικό φαρμακείο 
υποχρεούται να διαθέτει ως απόθεμα 
τουλάχιστον μία συσκευασία γενόση- 
μου φαρμάκου ανά θεραπευτική κα

τηγορία, ο κ. Ευγενίδης επισημαίνει 
ότι προτεραιότητα όλων θα πρέπει να 
είναι η εξυπηρέτηση των ασθενών 
που ταλαιπωρούνται λόγω του χρόνι
ου προβλήματος των σοβαρών ελλεί
ψεων φαρμάκων.

«Προτεραιότητα όλων μας πρέπει 
να είναι η εξυπηρέτηση των ασθενών. 
Τα τελευταία χρόνια επισημαίνουμε 
διαρκώς τις σοβαρές ελλείψεις φαρ
μάκων που καταγράφονται καθημερι
νά στα φαρμακεία μας, για τις οποίες 
η πολιτεία δεν δίνει λύση. Όπως το 
υπουργείο Υγείας μάς υποχρεώνει να 
διατηρούμε στοκ γενοσήμων, έτσι κι

εμείς ζητούμε από το υπουργείο να 
μας εξασφαλίσει ότι θα έχουμε όποιο 
φάρμακο χρειαζόμαστε, τη στιγμή 
που το χρειαζόμαστε, για να το χορη
γήσουμε στους ασθενείς μας» επιση
μαίνει ο κ. Ευγενίδης.
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1  Υπολειτουργεί για σοβαρά περιστατικά το
Νοσοκομείο Λαμίας

Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 1,13 Ημερομηνία
έκδοσης:

26-01-2019

Επιφάνεια: 963.45 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6345

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

EAQ ΚΑΙ 10 ΧΡΟΝΙΑ 
ΧΩΡΙΣ ΠΑΙΔΟΧΕΙΡΟΥΡΓΟ

Υπολειτουργεί 
για σοβαρά 
περιστατικά
ιο Νοσοκομείο 
Λαμίας
► ΣΕΛΙΔΑ 13
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1  Υπολειτουργεί για σοβαρά περιστατικά το Νοσοκομείο Λαμίας
Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 1,13 Ημερομηνία

έκδοσης:
26-01-2019

ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΑΜΙΑΣ: ΟΠΩΣ ΣΥΝΕΒΗ ΚΑΙ ΜΕ ΤΗΝ ΑΤΥΧΗ ΙΩΑΝΝΑ ΟΙ ΑΝΗΛΙΚΟΙ ΔΙΑΚΟΜΙΖΟΝΤΑΙ ΑΛΛΟΥ

Δέκα χρόνια xiopis παιδοχειρουργό
Δ

ιακομιδή σε άλλο νοσηλευ- 
τικό ίδρυμα απαιτείται για 
όποιο παιδί χρήζει χειρουργι
κής αντιμετώπισης και επισκεφτεί τα 

επείγοντα του νοσοκομείου Λαμίας. 
Η απουσία παιδοχειρουργού από το 
μεγάλο νοσοκομείο που εξυπηρετεί 
πληθυσμό 400.000 κατοίκων μετρά 
σχεδόν... δέκα χρόνια.

Η ιστορία της άτυχης 13χρονης 
Ιωάννας που έχασε τπ ζωή της από 
περιτονίτιδα εξαιτίας διάτρησης στο
μάχου ανέδειξε για ακόμη μια φορά 
τις πολλαπλές ελλείψεις των περιφε
ρειακών νοσοκομείων, ακόμη και σε 
βασικές ιατρικές ειδικότητες.

Το Γενικό Νοσοκομείο Λαμίας, 
«κόμβος» για όλη τη Στερεά Ελλάδα, 
μαστίζεται από σοβαρά προβλήμα
τα, με τις διακομιδές από αυτό προς 
άλλα νοσοκομεία του ΕΣΥ να αποτε
λούν συχνό φαινόμενο. Σημειωτέον 
πως π Λάρισα απέχει δύο ώρες, το 
ίδιο και η Αθήνα.

Σύμφωνα με πληροφορίες από το 
νοσηλευτικό ίδρυμα, η απουσία παι- 
δοχειρουργού μετρά πολλά χρόνια, 
χωρίς ωστόσο το νοσοκομείο να έχει 
στελεχωθεί καταλλήλως από την καί
ρια αυτή ειδικότητα για τα παιδιά της

□
 ΜΑΡΙΑ - ΝΙΚΗ ΓΕΩΡΓΑΝΤΑ

mgeorganta@e-typos.com

Στερεός Ελλάδας και με άγνωστους 
τους λόγους για τους οποίους δεν 
έχει αποκατασταθεί τόσα χρόνια αυτή 
π σοβαρή έλλειψη.

Αυτός ήταν άλλωστε και ο λόγος 
που η 13χρονη, ο θάνατος της οποίας 
συγκλόνισε το πανελλήνιο, διακομί
στηκε στο νοσοκομείο της Λάρισας.

Το ερώτημα εάν υπήρχε παιδοχει- 
ρουργός στη Λαμία και έμπαινε αμέ
σως στο χειρουργείο θα σωζόταν η 
ζωή της παραμένει αναπάντητο. 
Οπως και τι έφταιξε πραγματικά και 
δεν κατάφεραν οι γιατροί να σώσουν 
το κορίτσι.

Προβλήματα
Καλά γνωρίζοντες του νοσοκομείου 
Λαμίας αναφέρουν πως η έλλειψη 
παιδοχειρουργού είναι ένα μόνο 
από τα πολλαπλά προβλήματα που 
αντιμετωπίζει. Τα σοβαρά κενά στο 
προσωπικό που αντιμετωπίζονται με 
«ενέσεις» εργαζομένων με συμβά
σεις μέσω ΟΑΕΔ και επικουρικούς, 
καθώς και ο παλιός και ασυντήρητος 
εξοπλισμός είναι μια πραγματικότητα

Σοβαρές ελλείψεις 
σε προσωπικό 
από to οποίο to 
30% και πλέον 
είναι με ελαστικές 
σχέσεις εργασίας. 
Ακόμα περιμένουν 
τον αξονικό 
τομογράφο 
που υηοσχέθηκε 
ο ίανθός για 
τέλος του 2018

που εκπέμπει σήμα κινδύνου. Σύμ
φωνα με τον πρόεδρο του Σωματεί
ου Εργαζομένων του νοσοκομείου, 
Βαγγέλη Οικονόμου, ο παλιός αξο
νικός τομογράφος που διαθέτει το 
νοσηλευτικό ίδρυμα και η συντήρησή 
του αποδεικνύεται δύσκολη, παθαίνει 
διαρκώς βλάβες, με αποτέλεσμα οι 
ασθενείς που χρειάζονται αξονική να 
εξυπηρετούνται ιδιωτικά. «Οταν είχε 
έρθει ο Ξανθός το καλοκαίρι δώσαμε 
ραντεβού εγκαινίων για νέο αξονικό 
και μαγνπτικό τέλος του χρόνου. Ακό
μη όμως δεν έχουμε δει νέα μηχανή
ματα», αναφέρει ο κ. Οικονόμου.

Το νοσηλευτικό ίδρυμα καλύπτεται 
κατά 65% - 70% από μόνιμο προ
σωπικό. Οι υπόλοιποι εργαζόμενοι 
είναι με ελαστικές σχέσεις εργασίας, 
γεγονός που δεν αποτελεί λύση, κατά 
τον κ. Οικονόμου.

Στο ίδιο μήκος κύματος και ο νο
σηλευτής, αναπληρωτής γραμματέας 
της Ενωσης Νοσηλευτών Ελλάδος, 
Αρης Υφαντής. Οπως λέει, «μπορεί 
ποσοστιαία το προσωπικό να φαί
νεται επαρκές, αλλά ποιοτικά δεν 
είμαστε καλά. Χρειαζόμαστε νέο 
προσωπικό, ιδιαίτερα νοσηλευτές. 
Δεν είναι λογικό οι νοσηλευτές να

βγαίνουν στη σύνταξη στα 67 τους. 
Δεν μπορούν να προσφέρουν μέχρι 
εκείνη την ηλικία, χρειάζονται εκεί
νοι υποστήριξη». Προσθέτει δε ότι 
τα ευρωπαϊκά στάνταρ για αναλογία 
γιατρών - νοσηλευτών είναι πέντε 
νοσηλευτές για κάθε γιατρό. «Εδώ 
εμείς είμαστε κάτω από το μισό», 
αναφέρει.

Ακέφαλο
Σημειώνεται ότι το νοσοκομείο της 
Λαμίας έμεινε για δύο χρόνια... ακέ
φαλο, καθώς δεν υπήρχε διοικητής, 
γεγονός που το άφησε πίσω σε πολ
λά επίπεδα. Χρέη διοικητή εκτελού- 
σε ο εκάστοτε διευθυντής ιατρικής 
υπηρεσίας, χωρίς όμως να έχει τη 
δυνατότητα να υπογράψει μεγάλες 
συμβάσεις, προμήθειες κ.τ.λ. Η απου
σία διοικητή δημιουργούσε πολλα
πλά προβλήματα στο νοσηλευτικό 
ίδρυμα.

Τόσο ο κ. Οικονόμου όσο και ο κ. 
Υφαντής, πάντως, υποστηρίζουν ότι 
πλέον η κατάσταση στο νοσοκομείο 
της Λαμίας είναι καλύτερη σε σχέση 
με δύο χρόνια πριν και έχει αρχίσει να 
«ορθοποδεί», λύνοντας σταδιακά μία 
μία σοβαρές παθογένειες. ■
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1  Νοσοκομείο Κεφαλονιάς
Πηγή: ΠΑΡΟΝ Σελ.: 16 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-01-2019

Επιφάνεια: 18.08 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 1500

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Μόνο θλίψη προκαλεί 
το ευχαριστήριο του Γενι

κού Νοσοκομείου Κεφαλονιάε, 
που δημοσιεύ- 
θπκε στα τοπι
κά ΜΜΕ, για 
tis δωρεέε που 
έκαναν συμ- 
πολίτεε μαε και 
αφορούσαν είδη πρώτηε ανά- 
γκηε για την εύρυθμη λειτουργία 
του. Η στήλη αφιερώνει το δελ
τίο Τύπου του Νοσοκομείου 
και ειδικότερα τον κατάλογο 
των αναλώσιμων που δωρή- 
θπκαν στην ηγεσίατου υπουρ
γείου Υγείαε.
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1  Συλλαλητήριο για τη ΜΕΘ και την Παιδιατρική
κλινική του Νοσοκομείου

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 8 Ημερομηνία
έκδοσης:

26-01-2019

Επιφάνεια: 69.61 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΕΡΓΑΤΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ ΖΑΚΥΝΘΟΥ

Συλλαλητήριο για τη ΜΕΘ 
και την Παιδιατρική κλινική 
του Νοσοκομείου

Νέο συλλαλητήριο θα πραγματοποιηθεί το Σάββατο 26/1, στις 
11 π.μ. στην παλιά Νομαρχία, με πρωτοβουλία του Εργατικού Κέ
ντρου Ζακύνθου και κεντρικό αίτημα την άμεση λειτουργία της 
Μονάδας Εντατικής θεραπείας και την επαναλειτουργία της Παι
διατρικής κλινικής στο νοσοκομείο του νησιού. Προτάσσοντας την 
απαίτηση για μαζικές προσλήψεις μόνιμου προσωπικού, προκειμέ- 
νου να λειτουργήσει για πρώτη φορά εδώ και 7 χρόνια η ΜΕΘ, να 
ξανανοίξει η Παιδιατρική κλινική και να έχει το νοσοκομείο την εύ
ρυθμη λειτουργία που απαιτούν οι σύγχρονες λαϊκές ανάγκες, το 
Εργατικό Κέντρο έχει επίσης προγραμματίσει νέα σύσκεψη φο
ρέων για τη Δευτέρα 28/1, στις 6 μ.μ. στο Εργατικό Κέντρο, προ- 
κειμένου να κλιμακωθεί ο αγώνας τους.
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1  Αντιδράσεις φαρμακοποιών για το στοκ στα
γενόσημα

Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ ΤΗΣ
ΒΟΡΕΙΑΣ ΕΛΛΑΔΑΣ

Σελ.: 20 Ημερομηνία
έκδοσης:

26-01-2019

Επιφάνεια: 213.86 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ανπδράσειβ 
φαρμακοποιών 

για το στοκ 
στα γενόσημα

Ζητούν λύση στην 
έλλειψη φαρμάκων

ΝΑ ΒΡΕΘΕΙ πρώτα λύση 
στο πρόβλημα της έλλειψης 
φαρμάκων και ύστερα το 
υπουργείο Υγείας να βγά
ζει αποφάσεις με τις οποί
ες υποχρεώνει τα φαρμα
κεία να διατηρούν στοκ γε- 
νοσήμων ζητεί ο πρόεδρος 
του Φαρμακευτικού Συλλό
γου Θεσσαλονίκης Διονύσι
ος Ευγενίδης.

Με αφορμή την ανα
κοίνωση που εξέδωσε το 
υπουργείο Υγείας με τη λί
στα των δραστικών ουσιών, 
βάσει της οποίας κάθε ιδιω
τικό φαρμακείο υποχρεού- 
ται να διαθέτει ως απόθεμα 
τουλάχιστον μία συσκευ- 
ασία γενόσημου φαρμά
κου ανά θεραπευτική κατη
γορία, ο κ. Ευγενίδης επι
σημαίνει ότι προτεραιότητα 
όλων θα πρέπει να είναι η 
εξυπηρέτηση των ασθενών 
που ταλαιπωρούνται λό-

Ο πρόεδρος τον ΦΣΘ Διονύσιος 
Ευγενίδης

γω του χρόνιου προβλήμα
τος των σοβαρών ελλείψεων 
φαρμάκων.

«Προτεραιότητα όλων 
μας πρέπει να είναι η εξυ
πηρέτηση των ασθενών. Τα 
τελευταία χρόνια επισημαί
νουμε διαρκώς τις σοβαρές 
ελλείψεις φαρμάκων που 
καταγράφονται καθημερι
νά στα φαρμακεία μας, για 
τις οποίες η Πολιτεία δεν δί
νει λύση. Οπως το υπουρ
γείο Υγείας μάς υποχρεώνει 
να διατηρούμε στοκ γενο- 
σήμων, έτσι κι εμείς ζητού
με από το υπουργείο να μας 
εξασφαλίσει ότι θα έχουμε 
όποιο φάρμακο χρειαζόμα
στε, τη στιγμή που το χρεια
ζόμαστε, για να το χορηγή
σουμε στους ασθενείς μας» 
επισημαίνει ο κ. Ευγενίδης.
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1  Νέα δεδομένα από την ελληνική κλινική πράξη
Πηγή: ΒΡΑΔΥΝΗ ΤΗΣ

ΚΥΡΙΑΚΗΣ
Σελ.: 32 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-01-2019

Επιφάνεια: 278.82 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2740

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Νέα δεδομένα από την 
ελληνική κλινική πράξη
Αναγκαία η καλύτερη αντιμετώπιση ίων ασθενών με σακχαρώδη διαβήτη τύπου 2 (ΙΔτ2)

Οι Κ.Κ. ΒασίλΓΒΤσιμιχόδημοβ, Aozapos Πουγγκκ και ΝικόλαοεΤενιολούρηε.

ΤΟΥ ΓΙΑΝΝΗ ΧΑΛΚΙΑΔΑΚΗ

Α
σθενεί5 με σακχαρώδη διαβήτη ιύπου 2 
ενώ βρίσκονται σε θεραπεία, παραμένουν 
αρρύθμιστοι για περισσότερο από τρειε μιί- 
νεε, αν και στο διάστημα αυτό οι κατευθυντήριεε 

οδηγίεε συστήνουν επανεκτίμηση ms θεραπείας 
σύμφωνα με ns τρειε vies μελέτεε με δεδομένα 
από την ελληνική κλινική πράξη, που παρουσιά
στηκαν απότη φαρμακευτική εταιρία MSD. 
«Σήμερα, το 50% περίπου των ασθενών σε μετ- 
φορμίνη και το 60% περίπου των ασθενών που 
λάμβανουν σουλφονυλουρία είτε cos μονοθε
ραπεία είτε συνδυαστικά με μετφορμίνη δεν πε
τυχαίνουν τον γλυκαιμικό στόχο-γλυκοζυλιωμέ- 
νη αιμοσφαιρίνη (HbAl c) <7%», είπαν τηνΤρίτη 
22 Ιανουάριου, στη συνέντευξη Τύπου, ο καθη- 
γητπε Παθολογίαε στην Ιατρική Σχολή του Πανε
πιστημίου Αθήναε Νικόλαοε Τεντολούρηε, και ο 
εηίκουροε καθπγητήε Παθολογίαε στην Ιατρική 
Σχολή του Πανεπιστημίου Ιωαννίνων Βασίλπε 
Τσιμιχόδημοε, υπό τον συντονισμό του ιατρικού 
διευθυντή ms MSD Ελλάδαε Λάζαρου Πουγγία. 
Συνεχίζονταε οι δύο καθηγητέ5 διευκρίνισαν πωε 
η συστηματική εκπαίδευση του διαβητικού ασθε-

νούε μπορεί να συμβάλει σημαντικά στην καλύτε
ρη συμμόρφωση στη θεραπεία, παράγοντα εξαι- 
ρετικήε σημασίαε για χρόνιεε ασθένειεε όπωε ο 
aaKxapojfinsδιαΒήτηετύπου 2, σύμφωνα μετά 
ευρήματα των μελετών Reload, Recap και Advice. 
naipvovTas τον λόγο ο κ. Πουγγίαε, MD, PhD, 
εξήγησε ntos παραβρέθπκε με σκοπό να πα
ρουσιάσει τη σημασία που δίνει η εταιρία στην 
παραγωγή και αναζήτηση δεδομένων από την 
ελληνική κλινική πράξη, καθώε μια τέτοιου εί- 
6ous επένδυση μπορεί να συμβάλει στην καλύ

τερη αντιμετώπιση των ασθενών στην Ελλάδα 
και στη λήψη τεκμηριωμένων αποφάσεων ανα
φορικά με την επιλογή ms Βέλτιστηε θεραπείαν 
Όσον αφορά os μελέτεε, η Reload είναι μια πολυ- 
κεντρική, αναδρομική, επιδημιολογική μελέτη που 
πραγματοποιήθηκε σε διάστημα Α24 μηνών, με 
στόχο την αξιολόγηση του γλυκαιμικού ελέγχου σε 
ασθενειέ μεΣΔτ2, π Recap εστίασε στην αξιολόγη
ση του επιπολασμού των υπογλυκαιμιών και η 
Advice, αποτελεί μία μη παρεμβατική, πολυκεντρι- 
κή, τυχαιοποιημένη ανά συστάδεε μελέτη.
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1  Επιστροφή της νοσηλείας των ασθενών στο σπίτι
Πηγή: ΒΡΑΔΥΝΗ ΤΗΣ

ΚΥΡΙΑΚΗΣ
Σελ.: 32 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-01-2019

Επιφάνεια: 84.59 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2740

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Επιστροφή ins voonriaas 
ίων ασθενών σκ) σπίτι
naipvovxas τον λόγο στη συνέντευξη Τύπου με θέμα «2 5 Χρόνια 
SOS Ιατροί», ο καρδιολόγοε, αν. διευθυντήε 
στο Ωνάσειο Καρδιοχειρουργικό Κέντρο Αθα- 
vaoios Δρίτσαε παρουσίασε tous λόγουε που η 
ανημετώπιση-νοσπλεία των ασθενών στο σπίτι 
θα βαίνει αυξανόμενη στο μέλλον, σημειώνο- 
νταε ότι «παραδοσιακά ο γιατρόε έκανε tis επι- 
σκέψειε του στο σπίτι και εξέταζε τον πάσχοντα 
στην κλίνη του.Όταν άρχισε να αναπτύσσεται το 
νοσοκομείο, ένα μεγάλο μέροε ms φροντίδας 
μετακινήθηκε από το σπίτι στο νοσοκομείο.
Σήμερα η ταχεία ηρόοδοετηε ιατρικήε επιστή
μης, σε συνδυασμό με την προσφερόμενη 
σύγχρονη τεχνολογία δίνει τη δυνατότητα επιστροφής ms νοσηλείας 
των ασθενών στο σπίτι tous, και αυτό συνδέεται με μεγάλη ικανοποίη
ση των ασθενών».
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1  «Σαρώνει» η εποχική γρίπη, έξι νεκροί, 30 άτομα
στη ΜΕΘ

Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 1,7 Ημερομηνία
έκδοσης:

26-01-2019

Επιφάνεια: 126.91 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

«Σαρώνει» 
η εποχική γρίπη, 
έξι νεκροί, 30 
άτομο στη ΝΙΕβ

ΠΉΣΕΛ.7

«Σαρώνει» η εποχική γρίπη ■ Εξι νεκροί, 
30 άτομα στη ΜΕΘ
ΜΕ ΤΑΧΥ ρυθμό κυκλοφορεί πλέον ο ιός της γρίπης, όπως δείχνουν τα στοιχεία του Κέντρου Ελέγχου Λοι
μώξεων και Πρόληψης Νοσημάτων (ΚΕΕΛΠΝΟ). Μέσα σε μία εβδομάδα καιαγράφηκαν δύο ακόμη θάνα
τοι καθώς και 30 νέα περιστατικά σοβαρής γρίπης που αντιμετωπίστηκε με νοσηλεία σε Μονάδα Εντα
τικής θεραπείας (ΜΕΘ).
Συνολικά, έξι ασθενείς έχουν καταλήξει λόγω επιπλοκών που εμφάνισαν μετά τη νόσησή τους με γρί
πη, ενώ μέχρι και την περασμένη Κυριακή 20 Ιανουάριου που ολοκληρώθηκε η καταγραφή για το εβδομα
διαίο επιδημιολογικό δελτίο του ΚΕΕΛΠΝΟ είχαν αναφερθεί συνολικά 65 κρούσματα γρίπης.
Στην πλειονότητά τους αυτά τα κρούσματα έχουν εκδηλωθεί σε άτομα ηλικίας 60 έως 69 χρόνων, με επιβα
ρυμένο ιστορικό, που «επέβαλλε» το αντιγριπικό εμβόλιο, το οποίο ωστόσο δεν είχαν κάνει.
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